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OZET

Bu galisma tip fakultesi 6grencilerinin spor yapma aliskanliklan ve spor
yaralanmalarinin degerlendirilmesi amaciyla yapilmigtir. Tanimlayici tipteki
bu calisma, Mayis ve Haziran 2010 aylarinda gerceklestirilmistir. Aragtir-
macilar tarafindan hazirlanan bir soru formu ile katiimcilarin sosyodemog-
rafik Ozellikleri ve spor yapma aliskanliklan ile spor yaralanmalarini tespit
etmeye yonelik bilgiler toplanmigtir. Katilimcilarin %71.8’inin spor yaptiklari,
%39.6’sinin ilgilendikleri spor branslarinda spor yaralanmasi gegirdikleri ve
en sik spor yaralanmasi gegirdikleri spor bransinin futbol (%27.0) oldugu
saptanmigtir. Katiimcilar tarafindan ifade edilen travma tipi sikliklar %17.8’i
kiint travma ve yumusak doku travmasi, %12.6’s1 bag zedelenmesi ve yirti-
31, %8.6’s! kirik ve ¢ikikti. Katihimceilann en sik kisisel nedenlerden olan aktif
sogumanin yetersiz yapiimasi ve asin yiklenmeye bagh spor yaralanma-
lar gegirdikleri saptanmistir. Aragtirma grubunun gogunlugunun aktif spor
yapmayanlardan olustugu ve bu grubun tiimiinin saglik personeli oldugu
dikkate alindiginda beyan edilen spor yaralanmalar nadir degildir. Spor ya-
ralanmalarindan korunmanin en temel yolunun kisisel koruyucu onlemlerin
alinmasi oldugu distiniiimektedir.

Anahtar kelimeler: Futbol, spor, spor yaralanmasi, tip fakiiltesi 6grencisi

SUMMARY

Evaluation of sport habits and sport injuries in medical students

This study was performed to assess the sport habits of and sport injuri-
es in medical students. This descriptive study was conducted during May
and July 2010. The sociodemographic characteristics, and data towards
determining sport habits and injuries of the participants were collected by
a questionnaire which was formed by the investigators. It was determined
that 71.8% of the participants were doing sports, 39.6% of them had sport
injuries related with the sport activity which they were interested in, and the
sport branch most commonly related with injury was football (27.0%). The
frequencies of traumas reported by the participants were blunt trauma and
soft tissue trauma (17.8%), connective tissue injuries and tear (12.6%), and
fracture and dislocation (8.6%). It was determined that the most common
causes of sport injuries were inadequate cool down and overload, which
were of individual reasons. When we considered that most persons in our
study group were not active in sports and all were health care personnel,
the frequency of sport injuries reported is not rare. Taking personal pro-
tective measures is the basic approach to prevent from the probable sport
injuries.
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Girig

Spor bireyin saglik durumunu, fiziksel kabiliyet ve
performansini gelistiren hareketler biitiinii olarak ta-
nmimlanmaktadir (1). Yapilan bilimsel ¢alismalarda, orta
yogunlukta sportif aktivitelerinin diizenli olarak yapil-
masinin fizyolojik, psikolojik ve sosyalite kapasitesini
artirdig1 gosterilmistir. Yine spor, koruyucu hekimlik
yoniinde hastaliklarin 6dnlenmesinde, tedavisinde ve
rehabilitasyonunda yogun olarak uygulanmaktadir (2).

Diinyada ve tilkemizde profesyonel, amator ve saglik
amaciyla en yaygin yapilan spor brans: futboldur (3).

Spor yaralanmalari, viicudun tamaminin veya bir
bolgesinin, normalden fazla bir kuvvetle karsilasmasi
sonucunda, dayaniklilik sinirlarinin asilmasiyla orta-
ya ¢ikan hasarlanma durumlarini kapsar (4).

Yapilan calismalarda toplumda yillik spor yaralan-
masi gecirme sikliginin %1-2 seviyelerinde oldugu ifa-
de edilmektedir (5). Cocukluk ve ergenlik doneminde
meydana gelen yaralanmalarin %25’ini, acil servis-
lerde tedavi edilen akut yaralanmalarin %10-19'unu
spor yaralanmalar1 olusturmaktadir (6,7). Spor yapan-
larda yaralanma goriilme olasiliginin 4.000 kiside bir,
olim hizinin 40.000 kiside bir, biiytik bir kaza ile kar-
silasma hizinin ise 40 kiside bir oldugu bildirilmekte-
dir. Ulkemizde yapilan ¢alismalarda yaralanmanin en
sik goruldiga spor branglarinin %10 ile futbol, %6.0
ile giires, %3.0 ile hentbol ve boks, %1.0 ile atletizm
ve %0.5 ile kayak oldugu saptanmuistir (8).

Spor yaralanmalar1 en ¢ok kas iskelet sistemini etki-
lemekle birlikte, yumusak doku, kemik ve sinir doku-
su elemanlar1 da degisik sekil ve derecelerde yaralan-
maya ugramaktadir (9). Spor yaralanmalarinin siklik-
la alt ekstremitelerdeki kas tendon yaralanmalarina
neden oldugu saptanmustir (4,10-13).

Halk sagligi perspektifinden yaklasilacak olursa,
spor yaralanmalarindan korunmanin en temel pren-
sip olmas1 gerekmektedir. Spor yaralanmalar siklikla
spor arag¢ gereclerinin ve sahalarinin uygun olmama-
s1, sporcunun sagliginin, spora 6zgii glic ve beceri-



sinin uygunsuzlugu sonucunda gelismektedir (14).
Bu kosullarin diizeltilmesi ile spor yaralanmalarinin
Oniine gecmek miimkiin olabilir.

Bu calisma tip fakiiltesi 6grencilerinin spor yapma
aliskanliklar1 ve spor yaralanmalarinin degerlendiril-
mesi amaciyla yapilmistir.

Gereg ve Yontem

Tamimlayia tipteki bu calisma, Mayis ile Haziran
2010 aylarinda Giilhane Askeri Tip Fakiiltesi 6grenci-
lerinde gerceklestirilmistir.

Arastirmacilar tarafindan spor yapma aliskanliklar
ve spor yaralanmalari konusunda yayinlanan litera-
turler incelendikten sonra (15,16), gelistirilen soru
formu ile veriler toplanmistir. Soru formunda kati-
Iimcilarin sosyodemografik 6zelliklerini, spor yapma
aliskanliklarini ve spor yaralanmalarini tespit etmeye
yonelik sorular yer almaistir.

Arastirmaicin gerekli etikizin GATF Etik Kurulundan
alindiktan sonra GATF'de okuyan 6grencilerden aras-
tirmaya katilmay1 kabul edenlere arastirmacilarin go-
zetiminde soru formu uygulanmustir.

Elde edilen veriler, SPSS istatistik paket programi
kullanilarak bilgisayar ortamina aktarilmis, verilerin
tanimlanmasinda frekans ve yiizde kullamilmistir.
Katilimcilarin bulunduklar siniflara gére spor yapma
ve spor yaralanmasi gecirme durumlarinin karsilastiril-
masinda ki-kare testi kullanilmistir. Istatistiksel anlam-
Iilik i¢in kesim noktas: olarak p<0.05 kabul edilmistir.

Bulgular

Calismamizda 524 6grencinin tamamina ulasilmaya
calisilmis, soru formunu tam dolduran 326 (%62.2)
Ogrencinin  verileri degerlendirmeye alinmistir.
Katilimcilarin yas ortalamasi 20.5£2.2 yildir. Arastirma
kapsaminda en kalabalik grubu 1. sinif 6grencileri olus-
turmustur. Katihmailarn yaklasik igcte birinin anne
O0grenim diizeyi ilkokul, yaklasik ticte birinin baba 6g-
renim diizeyi yliksekokul/tiniversitedir. Katihmcilarin
bazi sosyodemografik 6zellikleri Tablo I'de verilmistir.

Katilimcilarin %71.8'i (n=234) spor yaptiklarini be-
lirtmislerdir. Katiimcilarin yaptiklari spor branslarin-
dan futbol, basketbol ve voleyboliin ilk ti¢ sirada yer
aldigi tespit edilmistir. Arastirma grubumuzun %8.8'i
(n=29) lisansl olarak spor yaptiklarini ifade etmisler-
dir (Tablo II).

Katillmcilarin  %66.3't4 (n=216) spor aktivitesini
hobi amacl, %55.8’'i (n=182) saglikli yasamak igin,
%17.2'si (n=56) bir spor bransinda profesyonelles-
mek icin, %4.9'u (n=16) sekonder kazanc¢ saglamak
amaciyla yaptiklarini belirtmislerdir.

Arastirma grubumuzun tip fakiltesinde kurs di-
zenlenmesini istedikleri ilk 3 spor bransinin ylizme
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Tablo I. Katiimcilarin bazi sosyodemografik dzellikleri

Sosyodemografik 6zellikler n %
Katilimcilarin sinifi 1.Sinif 94 28.8
2.Sinif 75 23.0
3.Sinif 47 14.4
4.Sinif 51 15.6
5.Sinif 32 9.8
6.Sinif 27 8.3
Katilimeilarin cinsiyeti ~ Erkek 318 975
Kadin 8 25
Katilimcilarin anne Okur yazar ve alti 34 10.4
ogrenim diizeyleri ilkokul mezunu 115 353
Ortaokul mezunu 43 13.2
Lise mezunu 68 20.9
Universite mezunu 66 202
Katilimcilarin baba Okur yazar ve alti 3 0.9
6grenim dizeyleri ilkokul mezunu 58 17.8
Ortaokul mezunu 63 19.3
Lise mezunu 98 30.1
Universite mezunu 104 319
Katilimcilarin ailesinin -~ Kdy ve kasaba 34 10.5
yasadig yer ilge 78 239
[ 214 656

Tablo II. Katilimcilarin spor yapma durumlari ve ilgilendikleri
spor branglari

ligitenilen spor n %

Herhangi bir spor 234 71.8
Futbol 135 414
Basketbol 53 16.3
Voleybol 18 515
Viicut gelistirme 17 5.2
Bisiklet 7 2.1

Dagcilik 4 1.2
Atletizm 9 2.8

(%39.0), basketbol (%18.1), voleybol (%17.0) oldugu
tespit edilmistir. Katihmcilarin %24.5’i (n=80) spor
amacli ylizme yapmak icin fakiilte disindaki tesislere
gittiklerini ifade etmislerdir.

Katilimcilarim %39.6’s1 (n=129) ilgilendikleri spor
branslarinda spor yaralanmas gecirdiklerini beyan et-
mislerdir. En sik spor yaralanmas gecirdikleri spor bran-
sinin futbol (%27.0) oldugu saptanmistir (Tablo III).

Tablo lll. Katilimcilarin spor yaralanmasi gegirme durumlari ve
spor branglarina gére spor yaralanmalarinin dagilimi

Katilimcilarin spor yaralanmasi gegirme durumlari n %
Herhangi bir spor yaralanmasi 129  39.6
Futboldan kaynaklanan spor yaralanmasi 88 270
Basketboldan kaynaklanan spor yaralanmasi 38 1.7
Savunma sporlarindan kaynaklanan spor yaralanmasi 9 2.8
Voleyboldan kaynaklanan spor yaralanmasi 19 58
Bisiklet sirmekten kaynaklanan spor yaralanmasi 3 0.9
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Katilimcilarin %17.8'i (n=58) kiint travma ve yu-
musak doku travmasi, %12.6’s1 (n=41) bag zedelen-
mesi ve yirtigi, %8.6’s1 (n=28) kirik ve ¢ikik gecirdik-
lerini ifade etmislerdir.

Spor yaralanmas: geciren katilimcilar buna neden
olarak en ¢ok %63.4 ile kisisel sebepleri gérmektedir.
Kisisel sebeplerin en basinda %16.9 ile aktif sogu-
manin yetersiz yapilmasi gelmektedir. Bunu %15.6
ile “Asin1 yiklenme” (“Overload”) takip etmektedir.
Yaralanmaya sebep olarak cevresel faktorleri goren-
lerin oran1 %44.4 olarak saptanmistir. Cevresel fak-
torlerin basinda gelen sebep rakip oyuncu taratindan
direkt temas ile ilgili faktorlerdir.

Spor yaralanmasi geciren katilimcilardan %2.8'si
gecirdigi spor yaralanmasinin, spora olan ilgi ve de-
vamlili§ini olumsuz yonde etkiledigini ifade etmistir.

Katilimcilarin sosyodemografik o6zelliklerinin spor
yapma durumlan ile karsilastirilmasinda ailesinin
yasadig1 yer istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p=0.006). Bu istatistiksel anlamlilig1 ailesi ilce mer-
kezinde yasayanlarin daha sik spor yapmalari olus-
turmustur. Ailesi ilce merkezinde yasayanlarin kendi
icindeki sikli1 %85.9, koy ve kasabada %64.7 ve il
merkezinde ise %67.8 olarak bulunmustur.

Katilimcilarin bulunduklar siniflar ile spor yapma
aliskanliklarinin karsilastirilmasinda istatistiksel ola-
rak anlaml farklilik bulunmustur (p=0.041). Bu an-
lamlilig1 sinif arttik¢a katilimcilarin spor yapma alig-
kanliklarinin azalmasi olusturmustur (Tablo 1V).

Tablo IV. Katiimcilarin bulunduklan siniflar ile spor yapma
aliskanliklari ve spor yaralanma durumlarinin karsilagtiriimasi

Sinif (%) p
1 2 3 4 5 6 degeri
798 747 723 686 656 481 0.041

Katilimcilarin
aktif spor yapma
aliskanliklari
Katilimcilarin
spor yaralanma
durumlari

372 467 27.7 451 469 296 0216

Tartisma

Tip fakiltesinde okuyan 6grencilerin spor yapma
aligkanliklar1 ve spor yaralanmalarini saptamaya yo-
nelik yapilan calismamizda katilimcilarin %71.8’inin
bir veya birden fazla spor dali ile ilgilendigi saptan-
mustir. Bu deger Emery ve ark.nin Kanada’da lise 6g-
rencilerinde 2009 yilinda yaptiklar calismada %93.0,
adolesanlarda 2006 yilinda yaptiklart calismada
%94.0 olarak bulunmustur (15,16). Akyurt ve ark.
meslek yiiksek okulu 6grencilerinde yaptiklari calis-
mada katilimcilarin %38.1'inin spor yapma aligkan-
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liginin oldugunu belirtmislerdir (17). Calismamizda
aktif olarak sporla ilgilenenlerin siniflara dagilimi
incelendiginde 1. siniftan son sinifa dogru gidildikce
spor yapma sikliginin azaldigi tespit edilmistir. Tip fa-
kiiltesinde sinif ile ders yiikiiniin artmas1 ve derslerin
zorlagsmasinin birbirine paralel sekilde ilerledigi disi-
nildiaginde, spora ayrilan zamanin son sinifa yaklas-
tikca gitgide azalmasinin, spor yapma sikliginin daha
disiik ¢citkmasini agiklayabilecegi sdylenebilir.

Calismamizda en sik yapilan spor branslarinin
futbol, basketbol ve voleybol oldugu saptanmuistir.
Duru6z ve ark.nin beden egitimi ve Spor Yiiksek
Okulu 6grencilerinde yaptiklar ¢alismada futbol ve
voleybol oldugu ifade edilmektedir (18). Insanlarin
spor yapma aliskanliklar1 tilkelere gore degismektedir.
Ulkemizde yapilan calismalarda da en yaygin yapilan
spor bransinin futbol oldugu belirtilmistir.

Calismamizda katilimcilarin %39.6'sinin  ilgilen-
dikleri spor branslarinda spor yaralanmas: gecirdik-
leri saptanmastir. Stephan ve ark. Tayland’da yapmis
olduklan calismada erkeklerin genellikle spor yara-
lanmasina, kadinlarin ise daha ¢ok ev yaralanmasina
maruz kaldiklarini ifade etmislerdir (19). Rose ve ark.
nin adolesanlarda yaptiklar: calismada spor yaralan-
masi gecirenlerin sikligi %67.5 olarak bulunmustur.
Kentte yasayan ogrencilerin ve viicut kitle indeksi
50-90 persentillerde olanlarin daha yiiksek spor yara-
lanmasi gecirdikleri saptanmuistir (20). McLain ve ark.
nin yaptiklari calismada ise spor yaralanmasi gecirme
siklig1 %22.0 olarak bulunmustur (21). Kerr ve ark. li-
sede 6grenim goren sporcularda yapmis olduklar ¢a-
lismada rakip oyuncu ile ilgili yaralanmalarin sikligi-
nin tiim yaralanma nedenlerinin %46.4'inii olustur-
dugunu tespit etmislerdir (22). Bizim ¢alismamizda
da rakip oyuncu ile temas en sik spor yaralanmasina
neden olan cevresel etmenlerin basinda yer almistir.

Calismamizda katilimcilarin en sik spor yaralan-
mast gecirdikleri ilk ii¢ spor brangi futbol (%27.0),
basketbol (%11.7) ve voleybol (%5.8) olarak bulun-
mustur. Genel olarak yapilan tiim caligmalarda en sik
spor yaralanmasina sebep olan spor bransinin futbol
oldugu bildirilmektedir (11,21-26). Diinya genelinde
en yaygin olarak yapilan spor bransinin futbol oldu-
gu distinualdiginde, bu sonucun ¢ikmasinin gayet
dogal oldugu sonucuna varilmistir.

Calismamizda katilimcilarin gecirdikleri spor ya-
ralanmalarinin %17.8’inin kiint travma ve yumusak
doku travmasi, %12.6’sinin bag zedelenmesi ve yirti-
g1, %8.6’s1ini1n ise kirik ve ¢ikik oldugu tespit edilmis-
tir. Zoch ve ark.nin futbol yaralanmalarini inceledik-
leri calismalarinda en sik rastlanan tanilar %40.2 ile
burkulma ve incinmelerdir. Futbol yaralanmalarinin
en sik rakip oyuncu tarafindan yapilan engellemeler

Tarker ve ark.



ve top kapmalar esnasinda meydana geldigi belirlen-
mistir. Spor yaralanmas: gecirenlerin %4.9'una acil
miidahale yapmak zorunda kalinmistir (27). Dick ve
ark. spor yaralanmalarinda %18.3 siklikla ayak bile-
gi bag burkulmalari, %15.9 diz bolgesinin internal
diizensizlikleri, %8.6 beyin sarsilmalar1 ve %8.3 ile
bacak kontiizyon yaralanmalarinin olustugunu be-
lirtmislerdir. Tm spor yaralanmalarinin yaridan faz-
lasinin rakip sporcu ile temasin neticesinde meydana
geldigi bildirilmistir (10). Spor yaralanmalari hak-
kinda yapilan diger calismalar neticesinde viicutta
en fazla etkilenen bolgenin alt ekstremiteler oldugu
ve en sik da ayak bilegi ve diz bolgesinin yaralandigi
saptanmuistir. Spor yaralanmalarinin en sik burkulma,
kontiizyon, abrazyon, incinme ve kirik oldugu belir-
tilmistir (9,23,25,28-34).

Calismamizda kisisel sebeplerin %63.4 siklikla spor
yaralanmasina yol ac¢ti1 saptanmistir. Kisisel sebep-
lerin basinda aktif sogumanin yetersiz yapilmasi ve
asirt yiklenmenin oldugu tespit edilmistir. Kisisel
nedenlerden dolayr spor yaralanmasini dnlemeye
yonelik en 6nemli tedbir sporcularin koruyucu 6n-
lemler konusunda bilingli olmasidir. Spor alanlarinda
bilin¢lendirmeye yonelik afislerin asilmasinin, yazil
ve gorsel basinda koruyucu Onlemleri 6gretmeye yo-
nelik programlarin olmasinin, spor yaralanmalarini
onlemeye yonelik yapilacak uygulamalarin basinda
yer alabilecegi disiintilmektedir.

Calisma planlamasinda evrenin tamamina erisebil-
meyi amagcladiysak da, gerek derslerin yogunlugu, ge-
rekse bazi 6grencilerin verilen soru formunu doldur-
mak istememeleri nedeniyle evrenin tamamina ulasa-
mamiz bu ¢alismanin bir kisitliligidir. Katilimcilarin
bazi sorulara cevaplarini etkiledigini diistindigumiiz
kisitliliga yol acan diger bir durum, hafiza faktoriidiir.
Bazi katilimcilar spor yaralanmasi gecirme durumla-
rin1 hatirlayamadiklarindan olumsuz olarak cevapla-
muslardir. Spor yaralanmalarinin nedenlerini sordu-
gumuz soru agik ucluydu. Bu agik uglu soruyu yara-
lanma cesitlerini siniflandirip sikli olarak sormus ol-
saydik cevaplama yiizdesini daha fazla artirabilirdik.

Calismamizin istiinliklerine bakacak olursak, {il-
kemizde spor yaralanmalar1 konusunda bizim calis-
mamiz gibi arastirmalar az sayida bulunmaktadir.
Bundan sonra spor yaralanmalar1 konusunda yapila-
cak calismalara 151k tutacagi imidini tasimaktayiz.

Calismamizda katilmcilarin spor yapma istek ve
aliskanliklarinin, egitim stireci agir olan bir tip fakiil-
tesi olmasina ragmen kayda deger bir diizeyde oldugu
gorilmistiir.

Calismamizda katilimcilarin %39.6’sinin ilgilendik-
leri spor branslarinda spor yaralanmasi gecirdikleri
saptanmustir. Spor yaralanmalarinin en sik futbolda
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ve kiint travma-yumusak doku travmasi seklinde ol-
dugu saptanmistir. Bu sonug bize spor yaralanmala-
rinin 6nemli bir problem teskil ettigini gostermistir.

Spor yaralanmasi gecirenlerin oldukca az bir bo-
limtiniin spora olan ilgi ve devamlilifinin olumsuz
yonde etkilendigi sonucu goz Oniine alindiginda,
spor yaralanmalarinin kiside kalici psikolojik ve be-
densel kisitlilik meydana getirmedigi degerlendiril-
mektedir. Spor yaralanmalarindan korunmanin en
temel yolunun Kisisel koruyucu 6nlemlerin alinmasi
oldugu distniilmektedir.
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