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Ozet: Bu calisma, total klasik viicut masajinin bazi toparlanma parametrelerine etkisini incelemek
amact ile yapilmistir. Calismaya aktif olarak diizenli egzersiz yapan goniillii 14 erkek {iniversite
Ogrencisi katilmistir. Katilmcilar rastgele olarak Masaj Grubu (MG) ve Kontrol Grubuna (MG)
ayrilmistir. Tim katihmalar c¢alismanin amac hakkinda bilgilendirilmis, test ©6ncesi sonucu
etkileyebilecek besinleri tiiketmemeleri ve egzersiz yapmamalar1 konusunda uyarilmistir. Katilimcilara
yorucu egzersiz olarak 30 saniye Wingate Anaerobik Gii¢ ve Kapasite testi uygulanmistir. Kalp atim
hiz1 (KAH), sistolik (SKB), diyastolik (DKB) kan basinci ve kan laktat degerleri egzersiz sonras1 hemen
ve 15 dakika toparlanma sonras: olglilmiistiir. 15 dakika sonra dinlenimde MG grubuna total klasik
masaj uygulanmis, kontrol grubu (KG) ise pasif bi¢cimde dinlendirilmistir. Elde edilen verilerin
normallik dagilimlar1 Shapiro Wilk Testi ile yapilmistir. Pair Sample T -Test normal dagilim gosteren
veriler i¢in kullanilmigtir. Normal dagilim gostermeyen veriler icin Wilcoxon Isaret Testi kullanilarak
analizler yapilmistir. Tiim analizler p<0.05 anlamlilik diizeyinde hesaplanmuistir. Total viicut masaji
pasif dinlenmeye gore KAH, SKB ve DKB bakimindan anlaml: farka neden olmamistir (p > .05). Her iki
grupta kan laktat degeri anlamli olarak diismiistiir ( MG; t = 4.47, p = .004; KG; t = -2.36, p = .018).
Yiizdesel degisim miktar1 MG grubunda - % 51.60, KG grubunda - % 24.63 olarak tespit edilmistir.
Sonug olarak total klasik viicut masajinin kan laktik asit diizeyinin uzaklastirmas: iizerinde etkisi
oldugu soylenebilir.

Anahtar kelimeler: Total viicut masaji, Toparlanma, Dolasim parametreleri, Kan laktik asit
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THE EFFECT OF MASSAGE ON SOME RECOVERY PARAMETERS

Abstract: The aim of this study was investigate the effect of total classic body massage on some recovery and
circulation parameters. Fourteen non-athlete physically active male university students voluntarily participated
in the study. Participants randomly divided into two group Massage Group (MG) and Control Group (KG). All
participants were informed about the purpose of the study, food consumption and not join the exercise before the
test. 30 second Wingate Test protocol was used as exhaustive exercise. Heart Rate (KAH), systolic (SKB) and
diastolic (DKB) blood pressures and blood lactate measured immediately after and 15 min recovery after
exhaustive exercise. During 15 min recovery, total classic body massage was applied to MG group. Passive
recovery was applied to KG group. The Shapiro Wilk Test of normality was used to determine if the data were
normally distributed. Pair Sample T-Test was used for data’s were normally distributed, Wilcoxon Signed
Ranks Test was used for data’s were not normally distributed. All analyses were set at p<.05 significance level.
Results showed that no significant differences were observed on KAH, SKB, and DKB after both enforcement
(p>.05). Both groups blood lactate levels were significantly decreased (MG; t =4.47, p=.004; KG; t = -2.36, p =
.018). Blood lactate levels were determined as -51.60% and -24.63% on MG group and KG group respectively.
Consequently, the total classic body massage thought to be effective on lactate removal level in short period of
recovery.
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SUMMARY

Direct and indirect effects of massage on human body include mechanic reactions resulting from
manipulations applied on human body, i.e. touching, compressing, stretching and pulsation with
hands. A reaction can be transferred into internal organs in a reflexive way as well as being felt locally
by the skin, subcutaneous tissues, muscles and neural network. Massage effects are evaluated as
resultant of physical, physiological and psychological factors (Tuna, 1997). The aim of this study was
to investigate the effect of total classic body massage on some recovery and circulation parameters.
Fourteen nonathlete physically active male university students voluntarily participated in the study.
Participants randomly divided into two groups as Massage Group (MG) and Control Group (KG). All
participants were informed about the purpose of the study, and food consumption and not join in any
type of the exercises before the test. 30 second Wingate Test protocol was used as exhaustive exercise.
Heart Rate (KAH), systolic (SKB) and diastolic (DKB) blood pressures and blood lactate measured
immediately, after, and 15 min recovery after exhaustive exercise. During 15 min recovery, total
classic body massage was applied to MG group. Passive recovery was applied to KG group. The
Shapiro Wilk Test of normality was used to determine if the data were normally distributed. Pair
Samples T-Test was used for the normally distributed data, and Wilcoxon Signed Ranks Test was used
for not normally distributed data. All analyses were set at p<.05 significance level. Results showed that
no significant differences were observed on blood pressure parameters after the massage application
on recovery period (p>.05) whereas heart rate parameters decreased significantly (p<.05). There are
some similarities and differences between the results of the present study and other studies in the
literature. When our results were examined, there was no effect of massage on blood pressure but it
significantly decreased heart rate. However, when examined in terms of percentage the decrease
happened in those having passive recovery and in this aspect it didn't have an extra benefit. The
diversity of massage effects results from personal differences and differences in massage applications.
In this study, both groups blood lactate levels were significantly decreased (MG; t = 4.47, p = .004; KG;
t=-2.36, p = .018). Blood lactate levels were determined as -51.60% and -24.63% on MG group and KG
group respectively. Despite little scientific evidence to support the therapeutic use of postexercise
massage, it is generally assumed by athletes and therapists alike that massage can enhance muscle
recovery and reduce soreness after intense physical activity. Although it is not known how massage
may be able to physiologically affect the temporal aspects or degree of postexercise recovery, it has
been postulated that massage may enhance muscle blood flow (Hinds et al., 2004). By increasing blood
flow, oxygen delivery to the tissue will increase, therefore enhancing healing, metabolite removal, and
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a return to homeostasis (Boone, 1991). As a result, our study suggests, massage applied after
exhaustive exercises for recovery is a good method in order to remove the lactate compared to passive
recovery. Nevertheless, such studies should be enriched with different massage techniques,
participants with different sexes, ages and numbers in order to have more accurate and concrete
results.

1. GIRIS

Masaj, yumusak dokular1 mekanik olarak uyararak, sistematik manipiilasyonlar
ile organizmada fizyolojik ve psikolojik etkiler yaratma egilimi olarak
tanimlanabilir. = Klasik masaj manipiilasyonlar1 bes boliimden olusmaktadir:
sivazlama (ofloraj), yogurma (petrisaj), friksiyon, darbeleme (tapotement) ve
titresim (vibrasyon) (Kambir, 2005).

Masajin viicut tizerindeki dogrudan ve dolayl etkileri, viicuda uygulanan
manipiilasyonlarm, yani ellerle verilen dokunma, bastirma, germe, esnetme ve
titrestirme bi¢gimindeki mekanik uyarilarin olusturdugu tepkilerdir. Tepki; deride,
derialt1 dokusunda, kaslarda ve damarlarin sinir aginda yerel olusabilecegi gibi;
refleks yolla baska bolgelere, 6rnegin i¢ organlara da aktarilabilir. Masajin etkileri,
tiziksel, fizyolojik ve psikolojik etmenlerin bileskesi olarak degerlendirilir (Tuna,
1997).

Viicut iizerine kalp yoniinde uygulanan yeterli dozdaki 6floraj ve petrisajla,
lenf ve vendz sistem uyarilarak dolasim aktive edilir. = Damarlardaki akism
canlanmasiyla dokularda sivi degisimi hizlanir, dokular daha bol besin maddesi
ve oksijen alabilir; metabolizma artiklari bulunduklari yerden daha c¢abuk
uzaklasabilir (Alptekin, 1982; Callaghan, 1993; Hazir, 2001).

Birgok sportif aktivite aralikli faaliyetler ve kisa dinlenme periyotlar1 seklinde
gerceklestirilmektedir. Bu tip sporlarda hizli kas toparlanmasi daha iyi bir
performans igin kritik bir faktor olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Pinar ve ark., 2012).
Bu c¢alisma, viicuda total olarak uygulanan klasik masajin egzersiz sonrasi
toparlanmaya etkisinin olup olmadigim belirlemek amaci ile yapilmustir.

2. YONTEM

Calismaya, 18-27 yaslar1 arasinda 14 erkek {iniversite Ogrencisi goniillii olarak
katildi. Katilimcilar rassal olarak masaj gurubu (MG) ve kontrol gurubu (KG) olarak
ikiye ayrildi. Calismaya katilan gonalliler 21,7142,19 yil yas ortalamasina,
181,14+4,27 cm boy uzunlugu, 73,90+11,17 kg viicut agirhigi ve 8,92+4,58 yil spor yasi
ortalamasima sahiptir. Katilimcilarin yaglarinin belirlenmesinde kimlik bilgisi esas
alindi. Boylary, boy Olger aleti ile Olgiilerek cm. cinsinden, viicut agirliklar:
elektronik baskiil ile Olgiilerek kg. cinsinden kaydedildi. Daha sonra katilimcilara
Wingate Anaerobik Bisiklet Testi (WANT) uyguland: ve takiben Kalp atim sayisi
(KAS), sistolik kan basinci (SKB) ve diastolik kan basinci (DKB) Microlife BP 3 AS
marka tansiyon aleti kullanilarak denekler oturur pozisyonda iken alindi. Kandaki
laktik asit (L.A.) seviyesi deneklerin parmak uglarindan lactate scout aleti
kullanilarak alman kanlar yardimiyla belirlendi. Masaj gurubu 15 dk. siire ile
uygulanan total viicut masajina tabi tutulurken, kontrol gurubu pasif bigimde 15 dk.
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dinlendirildi. Daha sonra egzersiz sonrasi yapilan Ol¢iimler masaj ve pasif dinlenme
sonrasindaki 2. Olclimde tekrarlandi. Verilerin degerlendirilmesinde SPSS 13
(Statistical Package for the Social Sciences) paket programi kullamildi. Olgiim
sonuglari, ortalama ve standart sapma olarak sunuldu. Elde edilen verilerin
normallik dagilimlar1 Shapiro Wilk Testi ile yapildi. Normal dagilim gosteren veriler
icin Pair Sample T -Test kullanildi. Normal dagilim gostermeyen veriler igin ise
Wilcoxon Isaret Testi kullanilarak analizler yapild1 (p<.05).

3. BULGULAR

Tablo-1 Katilimcilarin tammlayicr istatistiksel degerleri

Degiskenler Grup N Min — Max Mean (X)
Yas (i) MG 7 1827 22.14+2.85
e KG 7 19-23 21.28+1.38
Bov (em) MG 7 177 - 187 181.85+4.05
y KG 7 173 — 185 180.42+4.68
Viicut Agirhign MG 7 63.60 — 98.30 75.55+12.74
(kg) KG 7 63 - 93.30 72.25+10.10
MG 7 4-16 9+5.83
Y 1
SporYastlyl) 5-14 8.85+3.38
Tablo-2 Egzersiz ve dinlenme sonras degerler
Degiskenler Grup N 1. Ol¢iim 2. Ol¢iim % Karsilagtirma p
MG 7 145712176 9657+1141  -33.72 t=-6.26 01
KAS @tm/dk) o 7 1380841323 91424745 3388 t=11.02 .001
SKB (mmHe) MG 7 13428+1272 122.85:755 -851 Z=-1.85 063
8 KG 7 1404577 12571+1133  -1020 Z=-2.26 024
MG 7 57.14+1253  62.85:951  +9.08 Z=-1.63 102
DKB (mmHg) KG 7 61424690  60.004577 231  t=042 68
MG 7 1531x471  7.41£1.33 5160 t=447 .004
LA (mmol/L)
KG 7 17.74+458 13374272 2463 Z=-2.36 018
p<.05

Tablo 2 incelendiginde, yorucu egzersiz sonrasi yapilan pasif dinlenmenin sistolik
kan basincinda; hem masajim hem de pasif dinlenmenin ise kalp atim sayilarinda ve
laktik asit seviyelerinde anlamli degisimlere sebep oldugu tespit edildi (p<0,05).

4. TARTISMA VE SONUC

Total olarak uygulanan klasik masajm egzersiz sonrasi toparlanmaya etkisini
belirlemek amaci ile yapilan bu ¢alismada, pasif dinlenmenin sistolik kan basincinda,
egzersiz sonrasl uygulanan masajin ve pasif dinlenmenin ise laktik asit degerleri ile
kalp atim sayilarinda istatistiksel olarak anlamli farka neden oldugu gorildi.
Arastirma literatiirdeki calismalarla karsilastirildiginda
benzerliklerin ve farkliliklarin oldugu goriilmektedir.

sonuclarimiz benzer
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Masajin kardiyovaskiiler parametreler {izerindeki etkilerini tek bir noktada
toplayabilmek oldukga zordur. Best ve arkadaslar1 (2008) tarafindan, spor masajinin
yorucu egzersiz sonrasi etkilerini incelemis 27 bilimsel makale ile yapilan derleme
calismasinda sonuglarm birbiri ile celistigi tespit edilmistir. Grnegin Balke ve
arkadaglar1 (1989) tarafindan yapilan bir calismada uygulanan her iki masaj
tekniginin de kalp atim sayis1 ve kan basinc tizerinde azalticr etkileri oldugu tespit
edilmis ancak Boone ve arkadaslar1 (1991) ve Hemmings (2000) tarafindan yapilan
calismalarda ise anlamli sonuclar tespit edilememistir. Yine Longworth (1982)
masajin kan basma tizerinde anlamli sonuglar ortaya c¢ikarmadigini belirtirken,
literatiirde anlaml diistislere neden oldugu belirten ¢alismalarda bulunmaktadir
(McNamara ve ark., 2003).

Nitekim ¢alismamizin sonuglar: incelendiginde masajin kan basimnc: iizerinde
herhangi bir etkisi tespit edilmezken; kalp atim sayis1 {izerinde anlaml bir azalmaya
neden oldugu ancak yiizdesel olarak bakildiginda bu azalmanin pasif toparlanma
yapan katihmalar oraninda gergeklestigi ve bu agidan bakildiginda ilave fayda
saglamadig tespit edilmistir. Masajin etkilerinin cesitliliginin bireysel farkliliklar ve
masaj uygulamalar arasindaki degiskenlikten kaynaklandig: diistiniilmektedir.

Laktik asidin uzaklastirilmasi ile ilgili olarak ta literatiirdeki verilerde geligkili
sonuglarla karsilagilmaktadir. Literatiirde yer alan c¢alismalarda da masaj
uygulamasmndan 12 saat sonra kan laktatinin anlamli bir seviyede azaldig: tespit
edilirken (Bale, James, 1991; Weerapong ve ark., 2005), egzersiz sonrasi masajin laktat
seviyesinin azaltilmasi iizerine herhangi bir etkisi olmadigimn iddia eden calismalarda
bulunmaktadir (Gupta ve ark. 1996; Dolgener, Moljen, 1993; Hinds ve ark. 2004;
Hemmings, 2000; Ce ve ark., 2013; Pmar ve ark., 2012; Robertson ve ark., 2004).

Yeterli destekleyici bilimsel veri olmamasima ragmen, genel olarak masajin yogun
fiziksel aktivite sonrasinda kas toparlanmasini hizlandirici ve yorgunlugu azaltici etkisi
sporcular ve terapistler tarafindan kabul edilmektedir. Masajin egzersiz sonrasi
toparlanmanin derecesine etkisi veya zamansal agidan fizyolojik etkisi bilinmemesine
ragmen, kas kan akimim artirdigy ileri stirtilmiistiir (Hinds ve ark., 2004). Artan kan
akimi ile dokuya oksijen iletiminin artmasi, iyilesmeyi, metabolitlerin uzaklastirilmasini
ve homeostasisin saglanmasini hizlandiracaktir (Boone ve ark., 1991). Ancak Wiltshire
ve arkadaslar1 (2010) tarafindan yapilan diger bir ¢calismada; bu tezin dogru olmadig;,
aksine masajm kasa uygulanan baski nedeniyle mekanik olarak kan akimini engelleyici
bir etki ortaya ¢ikardigi; bununda kandan laktik asidin uzaklagtirmasini yavaslattig
iddia edilmistir.

Sonu¢ olarak, bizim ¢alismamiz igin yorucu egzersizlerden sonra
toparlanma amaciyla uygulanan masajin, laktik asidin uzaklastirilmasinda pasif
dinlenmeye oranla daha etkili bir yéntem oldugunu soylemek miimkiindiir. Ancak
bu tiir ¢alismalarn farklh masaj teknikleriyle, farkli cinsiyet, yas ve
sayidaki denek gruplarinda yapilarak, daha acik ve somut sonuglarm elde
edilmesine ¢alisilmasi faydali olacaktr.
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