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GIRIŞ
Yürüyüş, insan işlevi için kritik olan zarif ve karmaşık bir aktivitedir. Patolojik 
yürüyüşü anlamak, öncelikle normal yürüyüş dinamiklerine hakim olmaktan 
geçer. Bu bölümde, öncelikle harekete katkıda bulunan ana etmenlerin ve temel 
kavramların incelenmesi, hareketin mekaniği ve nöromotor kontrolü hakkında 
bazı bilgiler verilmesi, normal yürüyüş siklusunun fazlarının irdelenerek hedef 
odaklı bazı fonksiyonel detayların vurgulanması ve son olarak cihazlı yürüme 
analizinin ana parametrelerine göz atılması hedeflenmiştir.

YÜRÜMENIN DOĞASI
İnsanlar, dört ayaklı yürüyüşten daha az verimli ve daha az stabil olan iki ayaklı 
yürüyüşü kullanırlar. İnsanın yürüyüşü kararsızdır. Çünkü kütle merkezleri des-
tek yüzeyinin oldukça yukarısında ( S2 vertebranın hemen 2 cm kadar önünde) 
yer alır. Ayakta dik durabilmek için, kütle merkezi destek yüzeyi içerisinde tutul-
malıdır. İnsanlarda bunu sağlamak daha zordur ve zaman gerektirir. Doğumdan 
sonra dört ayaklılara göre ambulasyonun önemli bir süre ertelenmesinin neden-
lerinden biri olasılıkla budur. Ayrıca hız ve adım uzunluğu, dört ayaklılardaki 
gibi gövde kaslarının lokomasyonda etkin kullanılamamasının doğal sonucu 
olarak iki ayaklılarda daha kısıtlıdır (1). İnsan yürüyüşünde pelvik rotasyon ve 
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ve cihazlı yürüme analizleri birleştirilirse, bu bütüncül tablo hekimleri daha doğ-
ru ve etkili çözümlere götürecektir.

Teşekkür
Bölümü yazarken ‘’hareket’’ kavramının ‘’mekanik’’ ve ‘’nöromotor kontrol’’ başlıkları al-
tında irdelenmesi ve yürüyüş siklusunun kritik olaylarının vurgulanması aşamaları başta 
olmak üzere, ‘’Hareket Akademisi’’ isimli eğitim seminerlerinden büyük ölçüde istifade etti-
ğim, ayrıca bölüm içeriğinde görsellerinin kullanılmasına izin veren Hacettepe Üniversitesi 
Tıp Fakültesi Fiziksel Tıp ve Rehabilitasyon Ana Bilim Dalı Öğretim Üyesi Prof. Dr. Bayram 
Kaymak hocaya teşekkürlerimi sunarım.
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