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Tiirkiye’de Tekvando Bransinda Goriilen
Spor Yaralanmalari

Sports Injuries in Taekwondo in Turkey

OZET Amag: Galigma iilkemizde tekvando sporunda antrenmanda ve miisabakada gériilen spor yaralan-
malarinin tiiriintin, yaralanma bolgelerinin ve sporcularin spordan uzak kalma siirelerinin arastirilmasi
amaciyla yapilmistir. Gereg ve Yontemler: Calismaya 2011 yilimin Ocak-Haziran aylar arasinda, Tiirkiye
Yildizlar Tekvando Sampiyonasi, Tiirkiye Gengler Tekvando Sampiyonas: ve Tiirkiye Biiyiikler Tekvando
Sampiyonasi'nda yarisan (1209 erkek, 702 kadin) 1911(%95 GA:2,2; 869) sporcu goniillii olarak katilmistir.
Sporculara konu ile ilgili hazirlanan anket uygulanmistir. Bulgular: Sporcularin miisabaka sirasinda gegir-
dikleri spor yaralanmalarinin en fazla oranda; ezilme (%37,4) ve burkulma (%27,6) oldugu bulunmustur.
Miisabaka sirasinda en ¢ok yaralanan viicut bolgelerinin ise ayak-ayak bilegi (%57,5) ve el-el bilegi (%15,7)
oldugu tespit edilmistir. Miisabakada gegirilen yaralanma sonrasinda tekvandocularin, %80,3ii bir aydan az
stireyle antrenman ve miisabakalardan uzak kaldiklarini belirtmislerdir. Antrenmanda olugan yaralanma-
lar incelendiginde ise en fazla burkulma (%39) ve ezilme (%33) gegirildigi bulunmustur. Antrenmanda olu-
san yaralanmalarda en fazla etkilenen viicut bolgeleri ayak-ayak bilegi (%65,4), ve baldir-uyluk (%15,5)
bolgeleridir. Antrenmanda gegirilen yaralanma sonrasinda miisabaka ve antrenmandan uzak kalma siiresi;
en fazla bir aydan az (%84,5)olarak tespit edilmistir. Sonug: Direkt travma ile olusan ezilme,
kirik gibi yaralanmalar Tekvando sporunda ¢ogunlukla karsilagilan yaralanmalar olarak degerlendirilmek-
tedir. Bu tiir yaralanmalarin spora uygun koruyucu malzemelerin kullanimiyla engellenebilecegi kabul
edilmektedir. Calisma sonuglarinda bulunan yirtik, burkulma, kopma, ¢ekme tiirii yaralanmalarin ise spora
hazirlanmada 1s1nma, soguma ve germe egzersizlerinin uygun ve yeterince yapilmasi, yaralanmalarin yiik-
sek oranda bulundugu viicut bolgelerine yonelik kuvvetlendirme antrenmanlarinin antrenman program-
larina eklenmesi ile azaltilacag: diistintilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Tekvando; spor yaralanmasi; miisabaka; antrenman

ABSTRACT Objective: This study is done to search injury types, injured body parts which are seen in train-
ing and compete of Taekwando and period that athletes are forced to rest as a result of injury in our coun-
try. Material and Methods: A total of 1911 athletes (male, 1209; female, 702; 95% CI:2.2; 869) who competed
in Cadet Taekwondo Championships, Taekwondo Junior Championships and Senior Taekwondo Champi-
onships in Turkey on January-June 2011 joined voluntarily to the study. A questionnaire about the subject
was asked to athletes. Results: Data about the athletes show that the most common injury types in compete
are contusion (37,4%) and sprain (27,6%). It is reported that during compete the most injured body parts
are foot-ankle (57,5%) and hand-wrist (15,7%). As a result of injuries in competition 80,3% of athletes say
that they are away from training and competition for less than one month. When the injuries in training
are analyzed it is found that the most common ones are sprain (39%) and contusion (33%). The most affected
body parts are foot-ankle (65,4%), and calf-thigh (15,5%). It is concluded that the maximum period with
regard not to take part in competes and training as a result of the injuries in training is less than one month
(84,5%). Conclusion: It is assessed that the injuries like contusion, fracture which happens with direct
trauma are mostly common injuries. It is accepted that this kind of injuries can be prevented with the help
of protective equipment appropriate for sport. According to the study results, injuries like sprain, rupture,
strain can be prevented by warm-up, cool-down and stretching exercises which should be done correct
and enough. In addition to this, it is determined that injuries could be lessened by adding enforcement ex-
ercises to training programs for body parts that are exposed to injuries frequently.

Key Words: Taekwondo; sports injury; compete; training
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por dali ne olursa olsun, her sporcu spor ya-
Sgaml boyunca kiiciik ¢apli ya da 6nemli dere-

celerde  spor  yaralanmasina  maruz
kalmaktadir. Viicut dokularn tizerine, dis veya i¢ ko-
kenli, tek yada tekrarlayan, fiziksel (mekanik) et-
kenlerin ortaya ¢ikardig: bozulmalara genel olarak
travma denilmektedir. Bu travmalar sporcuda islev-
sel ve psikososyal bozukluklara yol agabilmektedir.
Bir travmanin spor yaralanmas: olarak tanimlana-
bilmesi i¢in; spor yaparken meydana gelmis olmasi,
antrenman yapmayl, miisabakalara girmeyi veya
miisabakada beklenen performansi gostermeyi en-
gellemesi gerekmektedir.! Spor yaralanmalari 6zel-
likleri itibari ile diger yaralanmalardan farkh
olmamakla birlikte, fark: yaratan en 6nemli fakt6r
antrendr ve sporcunun yaralanmanin en kisa siirede
iyileserek tekrar spora baglamay: istemeleridir.
Sporcu ve antrenor i¢in her gegen giin kondisyon

kayb1 ve becerinin azalmasi olarak goriilmektedir.?

Gerek takim sporlarinda, gerekse bireysel
sporlarda sporcunun yaralanma riski her zaman
vardir.® Spor yaralanmalarinin ¢ogu kalici bir hasar
birakmadan iyilesir. Diger bir kisim spor yaralan-
masi ise kii¢lik ama ciddiye alinmasi gereken oran-
dir.* Cinki kiigcik bir orani kapsayan bu
yaralanmalar sporcunun spor yasamini aksatmakta,
bazen de sporcunun erken yasta sporu birakmasina
neden olmaktadir. Biitlin spor yaralanmalar1 orta
derecede bile azaltildiginda, geng sporcularin an-
laml derecede saglik kazanimlar: olacagi; bakim
masraflarinin ¢ok azalacag, sporcu kayiplarinin en
aza indirilecegi vurgulanmistir.>

Bir¢ok aktif sporda var olan yaralanma riskini
tiimiiyle elimine etmek miimkiin degildir. Ozel-
likle yumusak dokudaki yaralanmalar kaginilmaz
olmakta, basit gibi goriilen bu yaralanmalarin kalici
ve tekrarlayici olmalar1 gozden kagmaktadir. Genel
olarak yaralanma tiplerini yumusak doku yaralan-
malar1, kemik doku yaralanmalari, eklem yaralan-
malari, damar yaralanmalari, sinir yaralanmalari ve
cilt yaralanmalar olarak siniflamak miimkindiir.®
Sporcuda tek bir makro travma ile kemiklerde
kirik, eklemlerde ¢ikik, kaslarda yirtik olusabilir-
ken, tekrarlayan mikro travmalar sonucunda mik-
roskobik zedelenmelerin birikimi ile (overuse)
klinik tablolar olusabilmektedir. Ozellikle bu tiir
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yaralanmalarin olusumunda diger etmenlerle bir-
likte (anatomik yapi, hava sartlari, zemin vs.) an-
trenmanin teknigi, siiresi ve siddetinin 6n plana
ciktigr vurgulanmaktadir.”

Bu ¢alisgmanin amaci; iilkemizde tekvando spo-
ruyla ugrasan sporcularda, antrenman ve miisabaka
esnasinda meydana gelen spor yaralanmalarinin
belirlenmesiyle, yaralanmalarin 6nlenmesi ve/veya
en aza indirilmesine yardimeci olacak koruyucu an-
trenman programlarinin olusturulmasina, 151k tu-
tacak somut verilerin ortaya konulmasidir.

I GEREG VE YONTEMLER

Bu ¢aligma 2011 y1li miisabaka doneminde Tirkiye
Yildizlar Tekvando Sampiyonast, Tiirkiye Gengler
Tekvando Sampiyonas: ve Tirkiye Biiyiikler Tek-
vando Sampiyonasi'na katilan tekvandocular {ize-
rinde yapilmistir. Arastirma Ocak-Haziran aylarn
arasinda alt1 aylik bir doneme yayilmis ve yas ortala-
mast 14,64 olan 1911 (1209 erkek, 702 kadin) sporcu
calismaya goniillii olarak katilmistir. Her miisaba-
kada sporcular gruplar halinde ¢alismaya alinmis,
Helsinki Deklerasyonu geregince bilgilendirilmigler-
dir. Sporcular ¢alismaya goniillii katildiklarim beyan
etmislerdir. Sporculara konu ile ilgili daha 6nceden
hazirlanan 20 soruluk anket dagitildi, uygulayici ta-
rafindan sporcularin sorular: oldugunda cevaplandi-
rildi. Anket iki bolimden olugsmugtur. Birinci
boliimde baz1 demografik 6zellikleri belirleyici soru-
lara yer verilirken, ikinci bolimde sporculara spor
yasamlar1 boyunca yaralanma gegirip gegirmedikleri,
gecirdikleri yaralanmalara verilen ad, yaralanmanin
viicuttaki yeri, yaralanmanin ne zaman gegirildigi,
yaralanma sonrasinda goriilen tedavi sekli ve spor-
dan uzak kalma siireleri gibi sorulara yer verildi. Ca-
hismada bir sporcunun birden fazla yaralanma
gecirdigi goz oniine alinarak yaralanma sayilar tize-
rinden (%) ylizde dagilimlar1 hesaplandu.

Anketlerle toplanan verilerin, SPSS 16,0 prog-
raminda ortalama (x), standart sapma (ss) ve yiizde
(%) dagilimlar1 hesaplandi. Bunlar tablolar haline
getirilmisdi.

I BULGULAR

Calismaya katilan tekvandocularin, %54,9unun
11-14 yas, %42,9unun 15-18 yas, %1,7’sinin 19-23
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yas ve 90,5'inin 24 ve fistii yas arahginda oldugu TABLO 1: Tekvandocularin yasa gére dagilimi.

belirlenmigtir. Buna gore ¢alismaya yildiz ve geng

kategorilerinde yarigsan sporcularin katilim orani Sporcunun Yast  11-14yas 15-18yas 19-23yas 24 yas ve Usti

. . 1 1 2 1
daha ytiksektir (Tablo 1). Sporel Says 050 819 3 0
Sporcu % %54,9 %42,9 %1,7 %0,5
Sporcularin cinsiyetlerine gore dagilimina ba- s5=1,99
kildiginda ise %63,3 erkek, %36,7 kadin oldugu p>0,05

tespit edildi (Tablo 2).

Sporcularin miisabaka sirasinda maruz kaldik- TABLO 2: Tekvandocularin cinsiyetlerine gore dagilimi.

lar1 toplam 677 spor yalanmasinin %37,4’iiniin

ezilme, %27,6’sitmin burkulma, %10,8’inin kirik, Cinsiyet Erkek Kadin Toplam
%10 unun ¢cekme, %6,6’sin1n ¢ikik, %3,2’sinin kas Sporcu Sayisi 1208 702 1811
Sporcu % %63,3 9%36,7 %100,0

yirtigl, %1,4’inin bag kopmasi, %2,1’inin tendinit,

%0,1’inin impingement, %0,1’inin fitik, %0,7’sinin
diger yaralanmalar oldugu tespit edildi (Tablo 3).

Miisabaka sirasinda en ¢ok yaralanan viicut bolge- TABLO 3: Tekvandocularin miisabakada gegirdikleri
lerinin ise, %57,5 ayak-ayak bilegi, %15,7 el-el bi- yaralanma tirleri.
legi, %15,5 baldir-uyluk bolgesi ve %4,3 diz, %1,6 Yaralanmanin
omuz, %0,7 dirsek, %0,7 bel, %0,7 kalca, %0,4 Yaralanmanin Tiirii Goriilme Sikhdi % Yaralanma Sayisi
gogis, %0,7 bas ve %2,2 diger bolgeler oldugu tes- Elire 374 253
pit edildi (Tablo 4). Burkulma 27,6 187
Miisabakada gecirilen yaralanma sonrasinda Kirlk 108 7
tekvandocularin, %80,3’i bir aydan az, %16,3’i (Ii;k”:na ?’i 25
bir-ii¢ ay arasi, %3,4’i dort-alt1 ay arasi siireyle mii- Qeime 1’0 68
sabaka ve antrenmanlardan uzak kaldiklarini ifade Virtik 32 P
etmislerdir (Tablo 5). Tendinit 24 14
Sporcularin antrenmanda gegirdikleri yara- Impingement 01 1
lanma tiirlerine bakildiginda, maruz kalinan toplam Fitik 01 !
394 spor yaralanmasinin; %39u burkulma, %33’i Diger 0.7 S
ezilme, %12,9'u cekme, %5,1’i cikik, %4,1’1 kirik, Toplam % 100 677

TABLO 4: Miisabakada gecirilen yaralanmalarda etkilenen viicut bélgeleri.

Yaralanmanin Etkiledigi Viicut Bélgesi Yaralanmanin Goriilme Sikhgr % Yaralanma Sayisi
Ayak-Ayak Bilegi 57,5 389
Diz 43 29
EI-El Bilegi 15,7 106
Dirsek 0,7 5
Omuz 1,6 11
Baldir-Uyluk 15,5 105
Bel 07 5
Kalca 0,7 5
Gogls 04 1
Bas 0,7 5
Diger 22 15
Toplam % 100 676*

* Bir sporcu yaralanma bdlgesi hakkinda bilgi vermemistir.
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TABLO 5: Tekvandocularin misabakada gegirilen
yaralanma sonucunda misabaka ve antrenmandan
uzak kalma streleri.

Tedavi Siiresi % Orani
Bir aydan az 80,3
Bir-iic ay 16,3
Déort-alti ay 34
Toplam % 100

TABLO 6: Tekvandocularin antrenmanda gegirdikleri
yaralanma tirleri.

Yaralanmanin

Yaralanmanin Tiirii Gorilme Sikligi % Yaralanma Sayisi

Ezilme 33 130
Burkulma 39 154
Kirk 4.1 16
Cikik 51 20
Kopma 03 1
Cekme 12,9 51
Yirtik 3,6 14
Tendinit 0,5 2
Diger 2,0 6
Toplam %100 394

%3,6’s1 kas yirtig1, %0,3’ii bag kopmast, %0,5’ ten-
dinit, %2’sinin diger yaralanma tiirleri oldugu tespit
edildi (Tablo 6). Antrenmanda gegirilen spor yara-
lanmalarinda etkilenen viicut bélgelerinin ise %65,4
oraninda ayak-ayak bilegi, %15,5 oraninda baldir-
uyluk bolgesi, %10,9 oraninda el-el bilegi, %3,3 ora-
ninda diz, %1,5 oraninda omuz, %0,5 oraninda
dirsek, 90,3 oraninda bel, %0,5 oraninda kalca,

%0,3 oraninda gogiis, %1,7 oraninda bag bolgesi ya-
ralanmalari oldugu tespit edildi (Tablo 7).

Aragtirmaya katilan sporcularin antrenmanda
gecirdikleri spor yaralanmasi sonucunda miisaba-
kadan ve antrenmandan uzak kalma siirelerinin,
%84,5 bir aydan az, %12,5 bir-ii¢ ay arasi, %3 dort-
alt1 ay aras1 oldugu belirlenmistir (Tablo 8).

I TARTISMA

Ulkemizde uzak dogu sporlarina yogun bir ilgi ol-
dugu Pehlivan (1992) tarafindan yapilan bir aras-
tirmada belirtilmistir.® Tekvando sporunun {ilke-
mizde oldukga popiiler bir spor dali oldugu da bi-
linmektedir. Ulkemizde bu spor dali 34756 faal li-
sansli sporcu, 1653 hakem, 555 caligtirici ile Tiirk
gencliginin sevdigi ve ilgilendigi bir spor dalidir.’

Arastirmaya katilan tekvandocularin yaslarina
bakildiginda 11 ile 33 yas arasinda bir dagilim gos-
terdigi; %54,9’u oraninda 11-14 yas araligin da,
%42,9u oraninda 15-18 yas araligin da, %1,7’si ora-
ninda 19-23 yas araligin da, %0,5’i oraninda 24 yas
ve listii oldugu gozlenmektedir. Cocuk ve ergenle-
rin son yillarda erken yaslarda spora katilimlarinin
artt1g1 bilinmektedir. Yiiksek performans beklen-
tisiyle agir antrenmanlar ve agir1 yiitklenmeler geng
sporcularda spor yaralanmalarina zemin hazirla-
maktadir.”

Amerika Birlesik Devletleri'nde elit tekvando-
cular {izerinde yapilan bir ¢alismada spor yaralan-
malar1 goriilme oraninin erkeklerde 127,4 (her bin
sporcuda), kadinlarda 90,1 (her bin sporcuda) ol-

TABLO 7: Antrenmanda gegirilen yaralanmalarda etkilenen viicut bdlgeleri.

Yaralanmanin Etkiledigi Viicut Bélgesi Yaralanmanin Goriilme Sikhigi % Yaralanma sayisi
Ayak-Ayak Bilegi 65,4 258
Diz 33 13
EI-El Bilegi 10,9 43
Dirsek 0,5 2
Omuz 15 [
Baldir-Uyluk 15,5 61
Bel 0,3 1
Kalca 0,5 2
Gogis 0,3 1
Bas 0 0
Diger 1,7 7
Toplam %100 394
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TABLO 8: Tekvandocularin antrenmanda gegirdikleri
yaralanma sonucunda misabaka ve antrenmandan
uzak kalma sireleri.

Tedavi Siiresi % Orani
Bir aydan az 84,5
Dort-alti ay 3,0
Toplam % 100

dugu kaydedilmigtir."! Avrupali aragtirmacilar bu
orani erkeklerde 139,5 (her bin sporcuda), kadin-
larda 96,5 (bin sporcuda) olarak belirtmislerdir.'
Yunan arastirmacilar ise yaptiklar bir caligmada er-
keklerin yaralanma oranlarinin istatistiksel olarak
kadinlardan daha diisiik oldugunu belirtmiglerdir.'?
Calisgmada spor yaralanmasi orani erkekler de
%27,6, kadinlarda %30,48 olarak tespit edilmisgtir.
Calismaya katilan erkek ve kadin sporcularin sayi-
larina bakildiginda kadin sporcularin erkek sporcu-
daha
goriilmektedir Cinsiyete gore spor yaralanmalar

lardan fazla yaralanma gegcirdikleri
hakkinda dogrulayici ¢aligmalar héla yapiliyor ol-
makla birlikte bir¢ok aragtirmaci yaralanmanin bilgi
ve beceri diizeyi ile alakali oldugunu savunmaktadir.
Avrupali ve Amerikali aragtirmacilarin bulgularinin
farkli olmasinin nedenleri arasinda kadin sporcula-
rin miisabakada kargilastiklar rakip sayisinin az ol-
mast ve tekvando sporuyla ilgilenen erkek sporcu

popiilasyonunun yiiksek olmas: gosterilmektedir."

Caligma bulgularina gore ezilme (kontiizyon)
en sik karsilagilan spor yaralanmasi olarak (%37,4)
bulunmustur. Burkulma (sprain) (%27,6), ¢cekme
(strain) (%10), kirik (fraktiir) (%10,8) tekvando mii-
sabakalarinda en fazla kargilasilan spor yaralanma-
lar1 olarak tespit edilmistir. Bu durum litaratiir ile
uyumludur.>"” Tekvandocular miisabaka sirasinda
daha fazla yaralanmaya maruz kalmakla birlikte, ya-
pilan arastirmalar antrenman sirasinda da spor ya-
ralanmas: gecirdiklerini gostermistir. Benzer bir
calismada Zemper ve ark. tekvandocularin
%58,3’sinin miisabakada, %36,7’sinin antrenmanda
sakatlandiklarini belirtmiglerdir.’® Bu durum ca-

lisma bulgular ile benzerlik gostermektedir.

Calisma bulgularina gére antrenman ve miisa-
bakada benzer yaralanmalar bulunmusgtur. Bununla
birlikte cekme (strain) tiirli yaralanmalarin antren-
manda (%12,9) miisabakadan (%10) daha fazla ol-

72

dugu dikkat cekmektedir. Bu durum sporcularin an-
trenmanlarda 1sinmaya miisabakalardan daha az
6nem vermeleri olarak degerlendirilmektedir.

Diger miicadele sporlarinda gegirilen yaralan-
malarin oranlarina bakildiginda; Fransa’da yapilan
bir calismada Destombe ve ark. karate spor dalinda
miisabakada ve antrenmanda toplam %43 ezilme,
%16 burkulma ve %7 ¢ekme tiirii yaralanmay1 tes-
pit etmiglerdir.' Judo spor dalinda yapilan bir ¢a-
ligmada ise Souza ve ark. tarafindan; burkulma
(sprain), ezilme (kontiizyon), cekme (strain) tiiri
yaralanmalarin bu spor dalinda sik kargilagilan spor
yaralanmalar1 oldugunu belirtilmistir.” Caligma so-
nuglariyla ulagilabilen literatiir ¢aligmalarinin so-
nuglar1 yaralanma tiirleri acgisindan benzerlik
gostermektedir. Tekvandocularda ezilme tiirii spor
yaralanmalarinin genelde antrenman ve miisaba-
kalarda yapilan tekniklerle ¢carpmalar sonucunda
olustugu disiintilmektedir.

Tekvandocularin en ¢ok sakatlandiklar: viicut
bolgeleri olarak %57,5 ayak-ayak bilegi, %15,7 el-el
bilegi, %15,5 baldir-uyluk bolgesi, %4,3 diz bolgesi
olarak belirlenmistir. Bas ve boyun bolgesi yaralan-
malarinin ¢ok diisiik (%0,7) oldugu gozlemlenmistir.
Siana tarafindan yapilan bir ¢aligmada; Danimarka
da yapilan VI. Diinya Tekvando $ampiyonasi'nda
hastaneye kaldirilan sporcularin kayitlarindan elde
edilen sonuglarla cesitli diizeylerde bas ve boyun ya-
ralanmalarinin ayak bilegi, dirsek, diz ve omuz bol-
gesi yaralanmalarindan daha fazla oldugunu
belirtmigtir.”” Bu durum ¢aligma bulgularina gore
farklihik gostermektedir. Siana tarafindan 1986 y1-
linda yapilan ¢aligma sonrasinda miisabakalarda ko-
ruyucu kask kullamiminin getirilmesinin bas
yaralanmalarini azalttigini diisiindiirtmistiir.

Yapilan bagka caligmalarda; tiim spor dallar:
goz oniine alindiginda en fazla yaralanan viicut
bolgelerinin sirasiyla, ayak bilegi, diz, el, el bilegi,
dirsek, baldir 6n ve arkasi, bas, boyun ve klavikula,
omuz, ayak, sirt, kalca ve hamstringler oldugu go-

rilmiistiir.2 22

Miisabakada gegirilen yaralanma sonrasinda
tekvandocularin, %80,3’t bir aydan az, %16,3’i
bir-ii¢ ay arasi, %3,4’ii dort-alt1 ay arasi siireyle mii-
sabaka ve antrenmanlardan uzak kaldiklarini be-

lirtmiglerdir. Antrenmanda gecirdikleri spor

Turkiye Klinikleri J Sports Sci 2013;5(2)
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yaralanmasi sonucunda ise %84,5’1 bir aydan az,
912,51 bir-ii¢ ay arasi, %31 dort-alt1 ay arast mii-
sabaka ve antrenmanda uzak kaldiklarini ifade et-
Spor
yorumlanabilmesi i¢in spor yaralanmasinin 6zelli-
ginin (cekme, zorlama, kopma, kontiizyon vs.), te-

mislerdir. yaralanmasinin  ciddiyetinin

davinin siiresi ve 06zelliginin, spora katilamama
stiresinin, ¢aligma-ig siiresi kayiplarinin, kalici sa-
katligin olup olmamasinin, direkt veya indirekt
maliyetlerin detayl olarak incelenmesi gerekmek-
tedir. Tiim bunlara ragmen akut veya kronik ola-
rak karsilagilan spor yaralanmalar ciddiyetine gore
ii¢ gruba ayrilmaktadir. Bir-yedi giine kadar spor-
dan uzak kalmay: gerektiren yaralanmalar hafif, 7-
21 giin sinirlamalara yol agan yaralanmalar orta, 21
giinden daha uzun siiren ve kalici hasarlara yol
acan yaralanmalar ciddi yaralanmalar olarak sinif-
landirilmaktadir.! Yapilan ¢aligmada ise hafif ve
orta derecede yaralanmalarin orani ciddi yaralan-
malardan daha fazla bulunmugtur.

[ SONUG

Direkt travma ile olusan ezilme, kirik gibi yaralan-
malar tekvando sporunda ¢ogunlukla karsilasilan ya-
ralanmalar olarak degerlendirilmektedir. Caligma
bulgular: bu dogrultuda sonuglar vermistir. Bu tiir

yaralanmalarin spora uygun koruyucu malzemelerin
kullanimiyla engellenebilecegi kabul edilmektedir.
Calisma sonuglarinda bulunan ¢ekme tiirii yaralan-
malarin, spora hazirlanmada isinma, soguma ve
germe egzersizlerinin uygun ve yeterince yapilmasi
ile engellenecegi, ozellikle 1s1nmanin yaralanma ris-
kini azalttig1, 1sinma aligkanliginda, bilgi diizeyinin
ve aligkanligin kazanilmasinin 6nemli oldugu bilin-
mektedir. Direkt travmaya bagh olmayan yirtiklar,
burkulma, kopma, tendinit, impingement sendromu
gibi yaralanmalar yaptigimiz calismada gegirilen ya-
ralanmalar arasindadir. Bu yaralanmalarin, yiiksek
oranda bulundugu viicut bolgelerine yonelik kuv-
vetlendirme antrenmanlarinin, antrenman program-
larina eklenmesi ile azaltilacag: dustiniilmektedir.

Koruyucu hekimligin de sakatliklarin 6nlen-
mesinde ve sporcu sagliginda anlamli bir yeri ol-
dugu; sporcu
muayenelerinin spora baglarken ve sporun deva-

bununla  beraber, saglik
minda en az yilda bir defa spor hekimi tarafindan

yapilmasinin gerekliligi diistiniilmektedir.
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