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Ortopedik manuel fizyoterapi, kas iskelet siste-
mine ait islev bozukluklarinin tedavisinde kullanilan,
etkinligi kanitlanmis ve kabul gormus bir yontem
olup giinUmuzde bu alanda 6zellesmek isteyen fiz-
yoterapistlerin surekli egitim aldiklari bir daldir. Av-
rupa ve Amerika basta olmak tzere dinyanin bircok
Ulkesinde, manuel fizyoterapi konusunda egitim ve-
rerek bu alanin profesyonellerini yetistirmeyi amag
edinmis olan cesitli organizasyonlar vardir. Manuel
fizyoterapi, Ulkemizde de fizyoterapi ve rehabilitas-
yon lisans egitim programlari kapsaminda yer al-
makta, lisansusti programlarda da daha ileri egitim
verilmekte ve arastirma calismalari yapiimaktadir.

Bu kitabin yazilmasindaki amag fizyoterapistle-
re, lisans ve yuksek lisans programlarinda egitim
goren fizyoterapi 6grencilerine ortopedik problem-
lerin tedavisinde kullanilan manuel tedavi teknikle-
ri ile ilgili bilgi aktarmaktir. Hacettepe Universitesi
Saglk Bilimleri Fakultesi Fizyoterapi ve Rehabilitas-
yon Boliumi'nde otuz yili askin bir suredir manuel
tedavi teknikleriyle hem egitim hem de klinik calis-
ma alaninda edindigim deneyimlerimi yazma fikri,
o6grencilerimin bir kaynaga duyduklari gereksinim-
den dogdu. Kitabin olusturulmasina bu alana génul
vermis deneyimli meslektaslarim da degerli katkila-
rini esirgemediler, onlara minnettarim.

Kitabin iceriginde tendon, ligament, kas ve fas-
yayl iceren yumusak dokulardaki yaralanmarin veya
asirt kullanim lezyonlarinin tedavisinde kullanilan
transvers friksiyon tekniklerine genis yer verilmistir.
Kitabin daha buyuk bir bolimu ise gerek vertebral
gerekse periferik eklemlere ait mekanik bozukluk-
larin tedavisinde kullanilan manipulasyon ve mobi-
lizasyon ydntemlerine ayriimistir. Kitap, fizyoterapi
egitim programlarinda okutulmaya uygun olarak
yazilmistir. Konu ile ilgili literatur titizlikle incelenmis
ve kanita dayal arastirmalarin sonuclarina yer ve-
rilmistir.

Manuel tekniklerin égrenilebilmesi icin 6nkosul
temel anatomi, fizyoloji ve biyomekani konularin-
da egitim almis olmaktir. Bu kitapta temel bilgilerin
Uzerine insa etmek amaciyla, daha ileri fonksiyonel
anatomi ve kinematikler ve patomekaniklere de
yer verilmistir. Ortopedi ve fizik tedavi kliniklerinde
tanisi konulduktan sonra fizyoterapi gereksinimi
belirlenerek fizyoterapiste gonderilen hastalarin
tedavisinde manuel teknikler, genellikle diger mo-
dalitelerle birlikte 6teden beri uygulanmaktadir.
Bircok eklem ve yumusak doku probleminin tedavi-
sinde manuel ydntemlerin son derece degerli oldu-

gu artik bilimsel arastirmalarla kanitlanmistir. Kitap-
ta, sik goérilen yumusak doku ve eklem patolojileri
ile ilgili bilgilerin yani sira, manuel fizyoterapiye 6zel
6lcme ve degerlendirme yontemleri de yer almak-
tadr.

Manuel tedavinin etkinligi kanitlanmis olsa bile,
her patoloji veya her hasta bu yontemlerle tedaviye
uygun degildir. Klinik karar verme, deyath bir fizyo-
terapi degerlendirmesi, ilgili hekim ile diyalog ve iyi
bir gbzlemin yani sira, yapilacak islemin indikasyon
ve kontraindikasyonlarinin iyi bilinmesini de gerek-
tirmektedir. Manuel terapide cok sayida ve farkli
ekollere ait yumusak doku teknikleri ile eklem mo-
bilizasyon ve manipulasyon teknikleri kullaniimak-
tadir. Hangi hasta icin hangi manuel tedavi yonte-
minin uygun oldugu, bu tekniklerin hastaligin hangi
evresinde hangi sira ile kullanilacagi, tedavinin ba-
sarisini etkileyen en onemli faktorlerdir. Bu konuda
okuyucuya yol gdstermek icin her bir bélimde o
anatomik bolge ile ilgili patolojilere, degerlendirme
Olcutlerine ve yontemlerine, degerlendirmeler so-
nucunda elde edilen bulgularin yorumlanmasina ve
hastaligin hangi evresinde hangi teknigin kullanila-
cagina karar vermede yol gdsteren bilgilere yer ve-
rilmistir. Kitap, manuel tekniklerin uygulanmasinda
pratik egitimi destekleyen gorsellere de cokca yer
vermis olup ozellikle bu yonuyle fizyoterapi 6gren-
cileri icin egitim materyali olarak da tasarlanmistir.

Ortopedik manuel fizyoterapide birgcok ekol ta-
rafindan bir¢cok farkli teknik gelistirilmistir. Bu tek-
nikler sayica ¢ok olmakla birlikte, genellikle benzer
amagclara hizmet etmekte ve birbirinden sadece bir-
kac puf noktasi ile ayrilmaktadir. Cogu fizyoterapist,
kas iskelet sistemine ait islev bozukluklarini tedavi
ederken farkl ekollere ait birkag teknidi secerek uy-
gulamayi tercih eder. Bu kitapta da sadece bir ekole
bagl kalinmayip yazarlarin deneyimleri sonucu en
fazla kullandiklar ve tercih ettikleri tekniklerden or-
neklere yer verilmistir.

Bu kitabin fizyoterapi 6grencilerine, klinikte ca-
san fizyoterapistlere ve manuel terapi alaninda
Ozellesme yolunda olan tim fizyoterapi neferlerine
yararh bir kaynak olmasindan mutluluk duyacagim.

Bilime ve bilimi yasamin renkleriyle harmanla-
may! bilenlere yararl olmasi dilegiyle...

Prof. Dr. inci YUKSEL






Ortopedik manuel fizyoterapi konulu bir kitap
yazma fikri, uzun yillardir basta Hacettepe Univer-
sitesi olmak Uzere cesitli Universitelerde Manipula-
tif Tedavi ve Ortopedik Fizyoterapi- Rehabilitasyon
alaninda verdigim dersler, klinik calismalar ve aras-
tirmalardan edindigim deneyimleri, fizyoterapi 6g-
rencileri ile paylasma istegimden kaynaklandi. Ma-
nipulasyon ve mobilizasyon uygulamalari ile ilgili ilk
deneyimlerimi 1980’li yillarin basinda, Bilim Uzman-
g1 sirasinda degerli hocam Prof.Dr. Sabri Narman
danismanliginda yapmis oldugum tez calismam ile
kazandim. Kendisine sonsuz saygl ve minnet duy-
gularimi bu vasitayla iletmek isterim. O yillardan bu
yana bana ve kitabin diger yazarlarina emek veren
tim hocalarima, azimle calisan ve icinde 6grenme
istegi olan 6grencilerime ve dualarini esirgemeyen
hastalarima tesekklr ederim.

En buyUk tesekklrud, bu alana emek vermis olan
meslektaslarim arasindan bu projeye katki vermeyi
kabul eden ve boélumlerin yazilmasinda siki bir di-
siplin ve isbirligi ile calisan yazarlara, sevgili meslek-
taslarima borc¢luyum. Birlikte yola ¢cikmak istedigim
ancak bazi nedenlerle kitaba katki veremeyen mes-

lektaslarima da paylasmis oldugumuz akademik yil-
lar icin tesekkdir ediyor, vefa duygularimi iletiyorum.

Kitabin bazi ¢izimlerini ve fotograf cekimlerini
gerceklestiren Uz. Fzt. Selma Uzuner, Fzt. Buse Se-
zerel, Fzt. Ferdiye Zabit'e de sabirli ve 6zverili calis-
malarinda dolay! ¢cok tesekkur ederim.

Kitabin basiminin gerceklesmesinde son derece
profesyonel calisarak meslek ahlaki 6rnegdi veren
Pelikan ve Hipokrat Yayinevi sorumlusu Ali Celik'e
tesekklr ederim. Sayfa duzenlemesinin ve gorsel-
lerin kaliteli hale getiriimesinin ne kadar zor bir is
oldugunu, yapanlar bilir. Tum yazarlarin isteklerini
sabirla yanitlayan, titiz bir calisma ile kitabin iceri-
gini renklendirerek okunur kilinmasina katki veren
Huseyin Caglikasap’a tesekkir ederim.

Son olarak sevgili aileme, saygideger annem ve
sevgili ogluma onlardan esirgedigim zamanlari an-
layisla karsiladiklari ve daima destek olduklari icin
minnet, saygl, sevgi ve tesekkurlerimi sunuyorum.

Prof. Dr. inci YUKSEL
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