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Amag: Bu calismanin amaci, amatér ve profesyonel futbolcularin alt ekstremitelerdeki yaralanmalarin tespit
edilmesi ve yaralanma bdlgeleri arasindaki iliskinin arastiriimasidir. Yontem: Bu arastirma, 2005/2006 futbol
sezonunun bitiminde 96 amatér ve 98 profesyonel futbolcu Uzerinde yaralanmalari sorgulayan ayri bir anket
formu ile yapilmistir. Bulgular: Arastirmada tespit edilen alt ekstremite yaralanmalarinin gogunlugu % 16,6 ile
burkulma, % 15,7 ile tendon-bag zedelenmesi ve % 12,6 orani ile kas ezilmesi oldugu bulunmustur. Amator
futbolcularda burkulmalar % 17,1 ile birinci, kiriklar % 15,5 ile ikinci sirada, profesyonel futbolcularda ise tendon-
bag zedelenmesi % 19,0 ile ilk sirada ve onu burkulma, kas ezilmesi ve kas gekmesi izlemistir. Alt ekstremite
yaralanmalarinin yillik orani toplamda futbolcu basina 4,57 iken amatér futbolcularda 5,16 ve profesyonel
futbolcularda 3,98 bulunmustur. Sonug: Amatér ve profesyonel futbolcularin genellikle alt ekstremite
yaralanmalarina maruz kaldiklari; bunlarin da burkulmalar, gerilmeler, zedelenmeler, kontlizyonlar seklinde
gorildugl, cogunlukla miisabaka esnasinda olustugu ve amator futbolcularin profesyonel futbolculardan daha
fazla alt ekstremite yaralanmalarina maruz kaldiklari séylenebilir.

Anahtar kelimeler: Futbol, profesyonel futbolcular, yaralanmalar

Searching of lower extremity injuries of amateur and professional soccer players

Objective: The purpose of this investigation was to fix injuries of lower extremities of amateur and professional
soccer players and to investigate relation of between injuries area. Methods: This investigation was constructed
over the 96 amateur and 98 professional soccer players at the end of 2005-2006 football season with another
questionnaire which was examination of injuries. Results: Findings in this investigation that many lower extremity
injuries were 16.6% sprains, 15.7% tendon-connective tissue injuries and 12.5% muscle damages. Amateur
soccer players’ strains were first level with 17.1% and their fractures were second level with 15.5%. Professional
soccer players’ tendon-connective tissue injuries were first level with 19.0% and followed up this sequence were
sprain, muscle damage and muscle strain. Annual ratio of lower extremity injuries were found that totally for each
soccer players was 4.57, for amateur soccer players were 5.16 and for Professional soccer players were 3.98.
Conclusion: It can be said that, amateur and professional soccer players were exposed to many lower extremity
injuries; amateur soccer players were exposed to many lower extremity injuries than the professional soccer
players; those injuries were sprains, tensiles, strains, contusions and they were occurred mostly in the course of
competitions.
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Futbolcular antrenmanlarda ve miisabakalarda asiri
zorlanma, darbe veya diisme seklinde travmalara
ugrayarak yaralanmaktadirlar. Bu tip travmalar
disinda bilinecegi gibi kondisyon, beceri, ¢abukluk,
esneklik, konsantrasyon gibi fizyolojik etkenlerin
eksikligi ve bunun yaninda sportif calismanin
uzunlugu ve zorlugu, tesis, malzeme, olumsuz
mevsim durumu gibi kosullar da sakatliga sebep
olmaktadir. Futbolcularin yaralanma riskinin yiiksek
oldugu bilinmektedir. Her bir elit erkek futbolcunun
bir yil boyunca en az bir kez performansi
smirlandirict  yaralanmaya maruz kaldigi tahmin
edilmektedir (1-5).

Yaralanmalar nedeniyle; saglik harcamalarinin artisi,
oyuncularin oynamamasi sonucu kuliip gelirlerinin
azalmasi, ayn1 zamanda sakat futbolculari bonservis
bedellerinin disiisl, kullip basarisinin azalmasi gibi
ekonomik kayiplar s6z konusu olacaktir (6).
Cromwell ve ark (7) yaralanmalarin en fazla ayak
bileginde olustugunu, daha g¢ok yumusak dokuda
meydana geldigini belirlemislerdir. Walden ve ark
(8) futbolcularin sahadan uzak kalmasina neden olan
yaralanmalarin alt ekstremiteyi etkiledigini, en sik
etkilenen bolgenin de uyluk oldugunu
bildirilmiglerdir. Hawkins ve ark (9) da, futboldaki
yaralanmalarin kas zedelenmesi, kas kontiizyonu ve
kiriklar oldugunu saptamislardir. Futbolda en ¢ok alt
ekstremitelerde yaralanma meydana gelmekte olup
siras1 ile diz, ayak bilegi ve kalcada bulundugu,
bunlarin da kas ezilmeleri, kasin kismi veya tam
yirtilmalar;, tendon ve bagim tam veya kismi
yirtilmalari, meniskiis yaralanmalari, kirik ve ¢ikiklar
vs. oldugu  goriilmektedir  (10).  Futbolda
yaralanmalarin yaklasik % 70’i beklenen dogrultuda
alt ekstremitelerdedir (11).

Genel bir kani olarak, futbolda olusan yaralanma
olaylarinin ¢ogunlugunu diz ve ayak bileginde
meydana gelen yaralanmalarin olusturmast (12) ve
ayrica, yaralanmalarin tipinin, anatomik yerinin,
futbolcunun  oynadigt  mevkiinin  bilinmesi
sakatliklarin Onlenmesi ve tedavisinde gerekli
oldugundan, alt ekstremite yaralanmalarinin amator
ve  profesyonel  futbolculardaki
arastirilmasi 6nem tagimaktadir.

durumunun

Bu c¢aligmanin amaci, amatér ve profesyonel
futbolcularin alt ekstremite yaralanmalarinin tespit
edilmesi ve degerlendirilmesidir.
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Yontem

Bu arastirma, betimsel bir ¢alisma olup bu c¢alismada
amatér ve  profesyonel  futbolcularm  alt
ekstremiteleriyle ilgili yasadiklar1 yaralanmalar
hakkinda genel bir yargiya varmak amaci ile bir
durum tespiti yapilmaya ¢alisilmistir.

1. Arastirma grubu

Arastirma grubu, 1. Amatdr Kiimede yer alan
Zonguldak, Bartin ve Karabiik illerinde futbol
oynayan ve yas ortalamalart 20- 25 arasinda bulunan
toplam 96 amator futbolcu ile 1., 2. ve 3.
profesyonel liglerinde yer alan Zonguldak, Karabiik,
Sakarya ve Kocaeli illerinde futbol oynayan ve yas
ortalamalar1  23-28 yil arasinda bulunan 98
profesyonel futbolcudan olugsmaktadir. Bu kuliiplerin
secimindeki cografi  bolgelerde
oynamalarindan dolayidir.

amag, ayni

2. Verilerin toplanmasi

Bu arastirma 2005/2006 futbol sezonunun bitiminde
ve bir futbol sezonunu kapsayabilecek sekilde
yapilmigtir. Calisma 6ncesinde takim yetkililerinden
izin alinmig, takimin saghk birimi ile isbirligi
yapilmis ve son bir yil igerisinde yapilan resmi

miisabakalarda  tutulan  kayitlar ve raporlar
incelenmigtir. Bu raporlar dogrultusunda yas,
cinsiyet, yaralanmanin ne zaman  oldugu,

yaralanmanin tipi, yaralanmanin ciddiyeti, tedavi
sekli gibi bilgiler toplanmustir.

Anket formlarinin giivenirliginin tespiti amaciyla
belirlenen arastirma evrenine, hedefledigimiz kitlenin
% 10’Iuk kismi1 olan amator ve profesyonel sporcuya
on ¢aligma ad1 altinda uygulama yapilmistir. Sorulara
verilen cevaplar en ince detaylarma kadar incelenip
uygun bolimler anket formundan
cikartilmistir. Gerekli ¢alismalardan sonra son seklini
almis olan anket formlari, arastirma grubumuz olan
. Amatér Kiime ve Tirkiye profesyonel ligi

olmayan

futbolcularina sezon bitiminde gerekli izinler
alindiktan sonra uygulanmistir.

3. istatistiksel analiz

Istatistiksel ~ analizde, amatér ve profesyonel

futbolcularin alt ekstremiteleriyle ilgili yaralanma
oranlari, yaralanma sekilleri ve zamanlarina yonelik
frekans ve yiizde dagilimlart ile aralarindaki
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istatistiksel ~ farkliliklar Ki-Kare  Testi

kullanilmusgtir.

igin

Bulgular

Amatdr ve profesyonel futbolcularda (n: 194), son bir
yil igerisinde, en sik rastlanilan alt ekstremite
yaralanmalarima iligkin toplam 886 yaralanma tespit
edilmis; tespit edilen alt ekstremite yaralanmalarinin
% 16,6 orani ile burkulma, % 15,7 orani ile tendon-
bag zedelenmesi, % 12,5 orani ile kas ezilmesi, % 4,7
orani ile hematom, % 10,95 orani ile kontiizyon, %
5,0 orani ile meniskiis, % 11,5 oram ile kiriklar, %
6,9 orani ile ¢ikiklar, % 9,4 orani ile kas ¢ekmesi ve
% 6,8 oran ile ayak bilegi ve diz donmesi oldugu
tespit edilmistir. Amator futbolcularda en sik
yaralanma sekli % 17,1 orant ile burkulmalar, % 13,1
orani ile tendon-bag zedelenmeleri, % 11,3 orani ile
kas ezilmeleri, % 5,7 orami ile hematom, % 10,1
orant ile kontiizyon, % 4,6 orani ile meniskiis, % 15,5
orani ile kiriklar, % 9,9 orani ile ¢ikiklar, % 5,9 orani
ile kas ¢ekmesi ve % 6,9 orani ile ayak bilegi ve diz
donmesi oldugu  goézlenmistir. Profesyonel
futbolcularda ise % 15,9 orami ile burkulmalar, %
19,0 orami ile tendon-bag zedelenmeleri, % 14,1
orami ile kas ezilmeleri, % 3,6 orani ile hematom, %
12,1 orani ile kontiizyon, % 5,4 orani ile meniskiis, %
6,4 orani ile kiriklar, % 3,1 orami ile ¢ikiklar, % 13,9
orani ile kas ¢ekmesi ve % 6,7 orani ile ayak bilegi
ve diz donmesi oldugu belirlenmistir. Bir yil
icerisindeki alt ekstremite yaralanmalarinin futbolcu
basina orani toplamda 4,6 iken bu oran amator
futbolcularda 5,2, profesyonel futbolcularda 4,0
bulunmustur (Tablo 1).

Sporcularin bir sezon siiresince hangi yaralanmalari
yasadiklart incelendiginde % 75,8 oraninda
burkulma, % 71,6 oraninda tendon-bag zedelenmesi,
% 57,5 oraninda kas ezilmesi, % 21,6 oraninda
hematom, % 50,0 oraninda kontiizyon, % 22,7
oraninda meniskiis yirtilmasi, % 52,6 oraninda
kiriklar, % 31,4 oraninda ¢ikiklar, % 42,8 oraninda
kas ¢ekmesi ve % 30,9 oraninda ayak bilegi ve diz
donmesi oldugu tespit edilmistir. Bu yaralanmalar
futbolcularda ayr1 ayr1 incelendiginde, amator
futbolcularin % 88,5 oraninda burkulma, % 67,7
oraninda tendon-bag zedelenmesi, % 58,9 oraninda
kas ezilmesi, % 29,2 oraninda hematom, % 52,1
oraninda kontiizyon, % 24,0 oraninda meniskiis
yirtilmast, % 80,2 oraninda kiriklar, % 51,0 oraninda
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Tablo 1. Amator ve profesyonel futbolcularda toplam
alt ekstremite yaralanmalar: sayisi ve yiizde dagilimi

Amator Profesyonel

Toplam

Yaralanma sekli futbolcular  futbolcular

f % f % f

%

Burkulma 8 17,1 62 159 147 16,6
Tendon-bag zedelenmesi 65 13,1 74 19,0 139 15,7
Kas ezilmesi 56 11,3 55 14,1 111 125
Hematom 28 5,7 14 3,6 42 4,7
Kontiizyon 50 10,1 47 12,1 97 11,0
Meniskiis 23 4,6 21 5.4 44 5,0
Kirik 77 15,5 25 6,4 102 11,5
Cikik 49 9,9 12 3,1 61 6,9
Kas ¢ekmesi 29 5,9 54 13,9 83 9.4
Ayak bilegi ve diz

dsnmesi 34 6,9 26 6,7 60 6,8
Toplam 496 100,0 390 100,0 886 100,0
Yaralanmalarin futboleu 496/96=5,16 390/98=3,98 886/194=4,57

sayisina orani (Y1llik)

cikiklar, % 30,2 oraninda kas cekmesi ve % 35,4
oraninda ayak bilegi ve diz donmesi yasadiklari;
profesyonel futbolcularin ise % 63,3 oraninda
burkulma, % 75,5 oraninda tendon-bag zedelenmesi,
% 56,1 oraninda kas ezilmesi, % 14,3 oraninda
hematom, % 48,0 oraninda kontiizyon, % 21,4
oraninda meniskiis yirtilmasi, % 25,5 oraninda
kiriklar, % 12,2 oraninda ¢ikiklar, % 55,1 oraninda
kas ¢ekmesi ve % 26,5 oraninda ayak bilegi ve diz
donmesi yasadiklar1 gdzlenmistir. Amator
sporcularin profesyonel sporculara oranla daha fazla
burkulma, hematom, kirik ve ¢ikiklara maruz
kaldiklar1 (P<0,05, P<0,001), profesyonel sporcularin
ise daha fazla kas c¢ekmelerine maruz kaldiklari
(P<0,01) belirlenmistir (Tablo 2).

Futbolcularda yaralanmalarin meydana gelme zamani
ve tedavi sekillerine bakildiginda ise yaralanmalarin
% 33,5 oraninda antrenmanlarda, % 66,5 oraninda
miisabakalarda ortaya ¢iktig1 bulunmustur. Bu durum
futbolcularda ayr1 ayr1 incelendiginde amatorlerde %
47,9, profesyonellerde % 19,4 oraninda antrenmanda
olusurken, amatorlerde % 52,1 ve profesyonellerde
% 80,6 miisabakada olusmustur. Yaralanmalar %
39,2 oraninda sezon Oncesinde % 60,8 oraninda
sezon ortasinda ortaya ¢ikmustir.
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Bu durum amatorlerde % 49,0, profesyonellerde %
29,6 oraninda sezon Oncesinde amatdrlerde % 51,0
ve profesyonellerde % 70,4 oraninda sezon ortasinda
meydana gelmistir. Tedavi olma sekline bakildiginda,
futbolcularin % 40,7’si saglik gorevlilerine, % 11,3’1
masorlere, % 23,2’si antrendrlere tedavi olurken %
24,7°si kendi kendine tedavi olmustur. Amatér ve
profesyonel futbolcular ayr1 ayr1 incelendiginde,
amatorlerde saglik gorevlisine tedavi olan sporcu
bulunmamig, profesyonellerde bu oran % 80,6
bulunmustur. Amatérlerde antrendre tedavi olan %
45,8 oraninda, profesyonellerde % 1,0 oraninda;
amatorlerde masorlere tedavi olan % 12,5 oraninda,
profesyonellerde % 10,2 oraninda; amatdrlerde kendi
kendine tedavi olanlar % 41,7 oraninda,
profesyonellerde ise % 8,2 oraninda bulunmustur.
Amator futbolcular profesyonel futbolculara oranla
daha cok antrenmanlarda, profesyonel futbolcular
daha ¢ok miisabakalarda (P<0,01); amator
futbolcular profesyonel futbolculara oranla daha ¢ok
sezon Oncesinde, profesyonel futbolcular ise daha
cok sezon ortasinda (P<0,05) yaralanmaya maruz

kalmislardir.  Amatoér  futbolcular  profesyonel
futbolculara oranla daha fazla antrendre ve kendi
kendilerine tedavi (P<0,01) olmuslardir (Tablo 3).

Tartisma ve sonug¢

Amator ve profesyonel futbolcularda (n: 194), son bir
yil igerisinde, en sik hangi alt ekstremite
yaralanmasina maruz kaldigi aragtirildiginda toplam
886 alt ekstremite yaralanmasi tespit edilmis; tespit
edilen alt ekstremite sakatliklarinin ¢ogunlugunun %
16,6 ile burkulma, % 15,7 ile tendon-bag
zedelenmesi, % 12,5 oran ile kas ezilmesi, % 11,5
orani ile kiriklar ve % 10,95 orani ile kontiizyon
oldugu, diger yaralanmalarin ise daha diisiik diizeyde
olustugu tespit edilmistir. Amator futbolcularda en
sik yaralanma sekli % 17,1 orani ile burkulmalar, %
15,5 orant ile kiriklar, % 13,1 orami ile tendon-bag
zedelenmeleri, % 11,3 orani ile kas ezilmeleri ve %
10,1 orant ile kontiizyon oldugu gozlenmistir.

Tablo 2. Amator ve profesyonel futbolcularin yasadiklar: alt ekstremite yaralanmarmin durumu ve Ki-Kare Testi

sonuglart
. Amator futbolcular  Profesyonel futbolcular Toplam .
Yaralanma sekli Ki-kare
f % f % f %
Evet 85 88,5 62 63,3 147 75,8
Burkulma 16,87**
Hayir 11 11,5 36 36,7 47 24,2
Evet 65 67,7 74 75,5 139 71,6
Tendon-bag zedelenmesi 1,453
Hayir 31 323 24 24,5 55 28,4
Evet 56 58,9 55 56,1 111 57,5
Kas ezilmesi ,158
Hayir 39 41,1 43 43,9 82 42,5
Evet 28 29,2 14 14,3 42 21,6
Hematom 6,33*
Hayir 68 70,8 84 85,7 152 78,4
Evet 50 52,1 47 48,0 97 50,0
Kontiizyon ,330
Hayir 46 47,9 51 52,0 97 50,0
Evet 23 24,0 21 21,4 44 22,7
Meniskiis yirtilmast 177
Hayir 73 76,0 77 78,6 150 77,3
Evet 77 80,2 25 25,5 102 52,6
Kirik 58,19%*
Hayir 19 19,8 73 74,5 92 47,4
Evet 49 51,0 12 12,2 61 31,4
Cikik 33,86%*
Hayir 47 49,0 86 87,8 133 68,6
Evet 29 30,2 54 55,1 83 42,8
Kas ¢ekmesi 12,28%*
Hayir 67 69,8 44 44,9 111 57,2
o . . Evet 34 354 26 26,5 60 30,9
Ayak bilegi ve diz donmesi 1,793
Hayir 62 64,6 72 73,5 134 69,1
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Tablo 3. Amatér ve profesyonel futbolcularda alt ekstremite yaralanmalarinin meydana gelme zamani ve tedavi

sekli dagilimi ve Ki-Kare Testi sonuglari

Yaralanma zamani ve tedavi sekli Amator futbolcular  Profesyonel futbolcular Toplam Kik
i-kare
f % f % f %
Antrenman 46 47,9 19 19,4 65 33,5
Yaralanma zamani 17,72%*
Miisabaka 50 52,1 79 80,6 129 66,5
. Sezon oncesi 47 49,0 29 29,6 76 39,2
Yaralanma donemi 7,63%*
Sezon ortasi 49 51,0 69 70,4 118 60,8
Saglik gorevlisi - - 79 80,6 79 40,7
Kendim 40 41,7 8 8,2 48 24,7
Tedavi 141,59%**
Masor 12 12,5 10 10,2 22 11,3
Antrenor 44 458 1 1,0 45 232

Profesyonel futbolcularda ise % 19,0 oram ile
tendon-bag zedelenmeleri, % 15,9 oram ile
burkulmalar, % 14,10 orani ile kas ezilmeleri, %13,9
orani ile kas ¢ekmeleri ve % 12,1 orani ile kontiizyon
oldugu belirlenmistir. Alt ekstremite
yaralanmalarimin bir yil igerisindeki orani toplamda
futbolcu basina 4,6 iken bu oran amator futbolcularda
5,2, profesyonel futbolcularda 4,0 bulunmustur
(Tablo 1). Sporcularin bir sezon siiresince hangi
yaralanmalar1  yasadiklart  incelendiginde  ise
cogunlukla burkulmalar (% 75,8), tendon-bag
zedelenmeleri (% 71,6), kas ezilmeleri (% 57,5) ve
kontiizyonlarin (% 50,0) oldugu, diger
yaralanmalarin  daha diisik diizeyde olustugu
gozlenmistir. Bu yaralanmalar futbolcularda ayr1 ayrn
incelendiginde, amatdr futbolcularda daha ¢ok
burkulmalar (% 88,5), kiriklar (% 80,2), tendon-bag
zedelenmeleri (% 67,7), kas ezilmeleri (% 58.9),
kontiizyonlar (% 52,1) ve c¢ikiklar1 (% 51,0);
profesyonel futbolcularda ise tendon-bag
zedelenmeleri (% 75,5), burkulmalar (% 63,3), kas
ezilmeleri (% 56,1), kas c¢ekmeleri (% 55,1) ve
kontlizyonlar1 (% 48,0) yasadiklar1 belirlenmistir.
Her iki grupta da diger yaralanmalara daha diisiik
diizeyde maruz kalmmigtir. Amatér sporcularin
profesyonel sporculara oranla daha fazla burkulma,
hematom, kirik ve g¢ikiklara maruz kaldiklari
(P<0,05, P<0,01), profesyonel sporcularin ise daha
fazla kas ¢ekmelerine maruz kaldiklart (P<0,01)
bulunmustur (Tablo 2). Kibler (13) 4 yillik bir
calismada, 179 futbolcuda meydana gelen
yaralanmalarin daha ¢ok alt ekstremitelerde oldugunu
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ve oranlarinin ise kontlizyonlar i¢in % 32, kas
gerilmeler i¢cin % 24,5, burkulmalar i¢cin % 21,8
oldugunu tespit etmistir. Hoy ve ark (14) Danimarka
Randers Hastanesi Ortopedi Klinigine ulagsan 715
futbolcunun yaralanmalarimnin % 49 oraninda kaslarda
meydana gelen burkulma, gerilme ve kontiizyonlarin
en yaygin yaralanma tiirleri oldugunu saptamislardir.
Arnason ve ark (2), 1991 yilinda izlanda’da elit
futbolcularda sakatlanma tipi olarak % 29 kas
¢ekmeleri, % 22 burkulmalari, % 20 kontiizyonlari ve
% 29 diger yaralanmalar1 tespit etmislerdir. Yoon ve
ark (15), 401 Asyali futbolcu iizerinde yaptigi
calismada yaralanma tipi olarak en fazla kontiizyon
olmasmna karsin, burkulmalarin daha ciddi ve agir
oldugunu tespit edilmislerdir. Rahmana ve ark. (16)
profesyonel futbolcularin maruz kaldig1
yaralanmalarin % 75’inden fazlasmin zedelenme
(strain), burkulma (sprain) ve ezilme (kontiizyon) tipi
yaralanmalar oldugunu bildirmektedirler. Adamczyk
ve Luboinski’nin (1) ¢aligmasinda ise, erigkin
futbolcularda en sik goriilen yaralanma sekillerinin
burkulma (% 27,6-35), zedelenme (% 10-47) ve
kontlizyon (% 8,3-21,3) oldugu belirtilmistir.
Hawkins ve Fuller’in (17) dort Ingiliz profesyonel
futbol kuliibiinde yaptiklari calismada profesyonel
futbolcularda ma¢ sirasinda meydana gelen 391
yaralanmanin % 37’sinin zedelenme, % 21’inin
burkulma, % 4’iiniin kirik, % 2’sinin doku y1irtilmasi
(laserasyon) oldugu bildirilmistir. Bu yaralanmalarin
% 23’tiniin uyluk, % 15’inin diz, % 12’sinin bacak,
% 7’sinin ayak, % 6’sinin govde, % 3’linlin bas, %
2’sinin  {ist ekstremite, % 3’lniin kal¢a’da
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gerceklestigi  saptanmustir.  Yine Hawkins ve
arkadaglarinin (9) 91 profesyonel futbol kuliibiinde 2
sezon boyunca rapor edilen tiim yaralanmalari
aragtirdiklar1 c¢aligmada yaralanmalarin % 37’sinin
kas zedelenmesi, % 19’unun burkulma, % 7’sinin kas
kontiizyonu, % 4’linlin kirik oldugu saptanmustir.
Chomiak ve arkadaslarinin (18) Cek Cumhuriyetinde
398 futbolcu iizerinde yaptiklart g¢aligmada
yaralanmalarin % 30’unun eklem burkulmasi, %
16’smin kiriklar, % 15’inin kas yirtilmast, % 12’sinin
ligament kopmasi oldugunu saptamiglardir. Bu
yaralanmalarin % 29’unun diz bdlgesinde oldugu
belirtilmistir. Cromwell ve ark (7) Irlanda’da 6 elit
futbol iizerinde yaptiklar1 c¢aligmada,
sakatlanma tiirii olarak % 33’iiniin kasta meydana
gelen yumusak doku yaralanmalari, % 32’sinin
ligament yaralanmalar1 ve % 16’smimn tendon
yaralanmalar1 oldugunu saptamislardir. Maehlum’un
(19) caligmasinda gdsterilen en yaygm yaralanma
ayak bilegi burkulmasi olup tiim yaralanmalarin %
24°{diir. Not edilmeye deger bir tespit, 20 yas
altindaki grupta tendon, kapsiil/bag yirtiklarinin daha
az yaygmm olmasidir. McMaster (20) Amerika
profesyonel ligindeki bir takimin oyuncularindan bir

takimi

sezondaki arastirmasinda 60 yaralanma
gostermektedir. Bunlarin 18’1 ayak bilegi burkulmasi,
28t kas sakathigidir. Burkulmalar  &zellikle

inversiyon, rotasyonda travmaya, lateral eklem
baglarinin fazla zorlanmasina ve bununla da anterior
fibulo lateral bagin veya fibula kalkanel bagin
yirtigina neden olur (21). Hoy ve arkadaglarinin (14)
646 erkek, 69 bayan futbolcu {izerinde yaptig
calismada en sik yaralanan bdlgelerin eklemler
oldugu (% 49), deri lezyonlarinin da ikinci en sik
goriilen yaralanma tipi (% 30) oldugu bildirilmis,
kiriklarin % 18 oraninda goriildiigii ve alt ve {ist
ekstremitede esit dagilim gosterdigi saptanmustir.
Schmidt-Olsen ve arkadaglarinin (11) yaslar1 12-18
arasinda degisen 496 erkek futbolcu {izerinde
yaptiklart ¢aligmada kiriklarin sadece % 4 oraninda
goriildiigii bildirilmistir. Bu kiriklarin da daha ¢ok iist
ekstremite ile iliskili oldugu, bunun da geng
oyuncularin diismeyi bilememelerinden
kaynaklanmis  olabilecegi  belirtilmistir.  Isveg
Bolgesel Liginde 1993-94 sezonunda takip edilen
457  lisanshi  futbolcuda  meydana  gelen
yaralanmalarin ~ yine  bilyllk  ¢ogunlugu  alt
ekstremitede olup en fazla oranla (% 35) ayak bilegi
sakatlig tespit edilmistir (22). Literatiirde ayak bilegi
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eklemi futbolda en sik travmatik eklem
yaralanmalarinin yeridir (21). Burkulmalar teshis
edilen yaralanmalar igerisinde futbolda en sik
rastlanilanidir ve bunu asir1 adale gerilmeleri ve
ezilmelerle, kiriklar izlemektedir (23). Yeterli
1sinmama ve futbol oynanan zeminin farkliligi, topa
miidahale ve rakip oyuncunun temas: bunda etkili
olabilir. Literatiire bakildiginda yaralanmalarin daha
cok alt ekstremitelerde oldugu vurgulanmakla birlikte
burkulmalar, gerilmeler, zedelenmeler ve ezilmeler
(kontiizyonlar) en yaygin yaralanma tiirleri olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Calismamiz bu yoOniiyle
literatiirle paralellik gostermekte; burkulmalar, kas
gerilmeleri, tendon-bag zedelenmeleri ve ezilmeler
diger arastirmalardakine benzer sekilde yiiksek
oranda ortaya ¢ikmaktadir. Ayrica hematom, kirik ve
cikiklarin profesyonel futbolculara oranla
amatorlerde sikga goriilmesi, kas c¢ekmelerinin de

profesyonel sporcularda sikca goriilmesi yine
literatiirle ~ Ortismektedir. Bizim  c¢aligmamizda
burkulmalar amatoérlerde daha sik rastlanilan

olmasima ragmen literatiirde profesyonellerde de sik
rastlanilan yaralanma olarak g6ze c¢arpmaktadir.
Ezilme ve zedelenmeler literatiirde oldugu gibi bizim
calismamizda da amator ve profesyonel futbolcularda
benzer olarak goriilebilmektedir. Bu yaralanmalara
futbol oynanan zeminin kotii olmasi, yetersiz
antrenman, yetersiz 6n 1sinma, yetersiz kural bilgisi
ve bazen hava kosullarinin olumsuz olmasi neden
olmus olabilir. Tiirkiye’de amatorlerin oynadig1
sahalarin profesyonellere gore daha koti zemine
sahip olmalarinin, toprak zeminde oynandig1 goz
Oniine alinirsa, burkulma, kirilma ve zedelenme
fazlahgma  etki  edebilirliligi  disiinilmelidir.
Ozellikle burkulmalar diger arastirmalardakilere
benzer olarak yiiksek oranda ortaya c¢ikmaktadir. En
sik yaralanma nedenlerinin % 48’0 ile ikili miicadele
ve % 29,0 ile diisme oldugu ve de kotii zemin
kosullarinin-diizensiz ~ veya  1slak
yaralanmalarin % 24’{inde rol oynadigi (24) dikkate
alindiginda ¢ikan sonucun olabilirligi daha da
belirginlesmektedir.

zeminler-

Ergen (24) yaralanmalarin % 79’unun mag sirasinda,
% 21’inin antrenmanda oldugunu belirtmistir. Bizim
aragtirmamizda ise yaralanmalarin % 33,5 oraninda
antrenmanda, % 66,5 oraninda miisabakada ortaya
ciktigi  bulunmustur. Ayr1  ayr1  futbolcular
incelendiginde amatorlerde % 47,9, profesyonellerde
% 19,4 oraninda antrenmanda yaralanma olusurken,
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amatorlerde % 52,1 ve profesyonellerde % 80,6
miisabakada olusmustur. Amatdrlerle profesyoneller
arasinda fark anlamli (P<0.01)
Yaralanma % 39,2 oraninda sezon Oncesinde ortaya
c¢ikarken % 60,8 oraninda sezon ortasinda
bulunmustur. Amatdrlerde % 49,0, profesyonellerde
% 29,4 sezon Oncesinde yaralanma meydana
gelirken, amatdrlerde % 51,0 ve profesyonellerde %
70,4 sezon ortasinda meydana gelmistir. Amatorlerle
profesyoneller arasinda fark anlamli (P<0.05)
bulunmustur (Tablo 3). Bizim arastirmamizda tespit
edilen yaralanma zamanina yonelik sonuglar da
literatiir ~ sonuglarma  benzerlik  gostermektedir.
Sporcularin  yaralanma donemleri de dikkate
alindiginda yaralanmalarin daha ¢ok maglarda
olusmasi, oyuncularin yeterli diizeyde kondisyona
sahip olamadiklarini, 6n 1sinma yapamadiklarini,
oyun kurallarim1 bilemediklerini, saha ve zemin
kosullarina yeterince dikkat etmediklerini akla
getirmektedir. Bunlarin yaninda, amatorlerin saha
zemini kaynakli, profesyonellerin de antrenman
yontemleri  ile  ilgili olabilecegi
disiiniilebilir.

bulunmustur.

sorunlar1

Jorgensen (25) oyuncularin yaralandiktan sonra
oyuna devam edip edemedigini kontrol ettiginde, 127
sakat sporcunun 102’sinin oyuna devam ettigini
gozlemis; ayak ve ayak bilegi yaralanmalarinin
sadece % 50’sinin doktor tarafindan muayene
edildigini bildirmistir. Bizim arastirmamizda tedavi
olma sekline bakildiginda amatorlerde saglik
gorevlisine tedavi olan sporcu bulunmamis,
profesyonellerde bu oran % 80,6 bulunmustur.
Amatorlerde kendi kendine tedavi olanlar %41,7
iken, antrendre tedavi olan % 45,8 bulunmustur.
Amatdr sporcular profesyonel sporculara oranla
yiiksek oranda kendi kendine ve antrendre tedavi
olmuglardir (P<0,01). Masore tedavi olan futbolcular
amatdrler ve profesyoneller arasinda birbirine yakin
degerler gostermistir (Tablo 3). Amator futbolcular,
genellikle, yaralanmaya maruz kaldiklarinda ilk
yardima arkadaslar1 ya da antrendrleri miidahale
etmektedirler. Amatdrlerde saglik¢l, masor ve saglik
ekipmanlarinin yok denecek kadar az olmasi, amator
futbolcularin yaralanma ve iyilesme oranlarinda
biiyiik bir handikap olusturmaktadir. Ozellikle
amatorlerde saglik gorevlisine tedavi olan sporcularin
bulunmamast kuskusuz diistindiiricudiir.
Yaralanmalarin 6zellikle maglarda olustugu da
dikkate alindiginda, ya amatdr magclarda saglik
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hizmeti yeterince verilmemekte ya da sporcular
saglikli yasam konusunda yeterince
bilinglendirilememektedir. Oysa spor, Oncelikle,
insanlarin yararli ve saglikli yasam siirdiirebilmeleri
bakimindan egitici bir ara¢ olarak diisiiniilmelidir.

Sonug olarak, amatér ve profesyonel futbolcularin
genellikle alt ekstremite yaralanmalarina maruz
kaldiklar;; bunlarin da burkulmalar, gerilmeler,
zedelenmeler, kontiizyonlar seklinde goriildigi;
amator futbolcularin profesyonel futbolculara oranla
daha fazla burkulma, hematom, kirik ve cikiklara,

profesyonel sporcularin ise daha fazla kas
cekmelerine maruz kaldiklar1 ve bu yaralanmalarin
cogunlukla miisabaka esnasinda olustugu
sOylenebilir.
Oneriler

Tim futbol maglar1 ve antrenmanlar1 ¢im sahalarda
ve koruyucu malzemeler kullanilarak yapilmali,

Profesyonel ve amator futbolcular daha bilimsel
antrenman yontemleri ile ¢alistirilmali,

Antrenmanlarda  gerekli  saghik  malzemeleri,
miisabakalarda saglik ekipleri hazir bulundurulmali
ve futbolcular tedavi olma sekilleri konusunda
bilinglendirilmelidirler.
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