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GORULEN YARALANMALARIN DEGERLENDIRILMESI"
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Arastirma, 2014-2015 Tirkiye siiper ligi futbol sezonunda oynayan profesyonel futbolcularin spor
yaralanmalarini tespit amactyla yapilmistir. Caligmada Fysion Blesreg anket formu kullanilarak 2014-2015
Tirkiye siiper liginde profesyonel futbol oynayan 469 futbolcu dahil edilerek, anket formunu dolduran sporcular,
doldurmayanlardan ise masor, fizyoterapist ve doktor kayitlari alinarak yapilmistir. Aragtirma kapsaminda
caligmaya katilan sporcularin toplam 2675 yaralanmaya maruz kaldigi ve bu sporcularin genellikle birden ¢ok
yaralandi@1 tespit edilmistir. S6z konusu sezonda (2014-2015) yaralanma siklig1 olarak sporcularin %51°1 3-4 defa
ve sporcularin en ¢ok % 42.2 ile II. bolgede yaralandigi goriilmiistiir. Yaralanma nedeni olarak kendi takim
arkadagt % 48.6, rakip temasi ile % 43.5 ve malzemelerin neden oldugu yaralanma ise % 7.9’dur.

Yaralanmalarin 6nlenmesinde antrenman ve mag¢ Oncesinde yeterli 1sinma ve streching egzersizlerine
onem verilmelidir. Yaralanma sonrasi antrenmanlara doniis testleri yapilarak antrenman programlari
antrenmanlarin yapilacagi zemine goére dogru antrenman teknigi, antrenmanin siiresi, siklig1 ve siddeti goz oniine
alinarak hazirlanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Futbol, Yaralanma, Siiper lig, Yaralanma insidans.

EVALUATION OF THE INJURIES SUSTAINED BY THE ATHLETES
OF TURKISH SUPER LEAGUE TEAMS IN 2014-2015 SEASON"

ABSTRACT

The research was conducted in order to determine the sports injuries of professional soccer players in the
2014-2015 Turkish super league football season. In the study, 469 football players who played professional soccer
in the 2014-2015 Turkish soccer league were included by using the Fysion Blesreg questionnaire and the athletes
filling the questionnaire and the masseur, physiotherapist and doctor were taken from those who did not fill the
questionnaire. It was determined that a total of 2675 injured athletes participated in the study and that these athletes
were often injured more than once. As a result of this, 51% of the athletes were injured 3-4 times in the seizure
period (2014-2015), and the athletes were injured in the 1l region with a maximum of 42.2%. The cause of the
injury is 48.6% of his teammate, 43.5% of the opponent base, and 7.9% of the injuries caused by the materials.
Prevention of injuries should give importance to adequate warming and streching exercises before training and
match. After returning to post-injury training, training programs should be prepared by considering the correct
training technique, duration of training, frequency and severity according to the level of training.

Keywords: Football, Injury, Super league, Incidence of Injury.
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GIRIS

Giliniimiizde futbol, diinyanin en popiiler spor dallarindan biri olarak dikkat ¢ekmektedir
(Adamczyk, Luboinski,2002; Chomiak, Junge, Peterson, Dvorak,2000). Milyarlarca insan
gerek futbol alanlarinda gerekse yazili ve gorsel medyadan futbol oyununu takip etmektedir.
Bu ilgi futbolun kiiresel diinya igerisinde hem ekonomi hem de popiilizm anlaminda st
siralarda yer almasini saglamaktadir (Ozdayi ve Ugurlu, 2015). Futbolda performans; teknik,
biyomekanik, taktik, mental ve fizyolojik alanlar gibi bir¢cok degiskene bagli olarak gelisir. Bu
faktorler arasinda oyunun yapist ve kurallari, oyuncularin teknik ve taktik beceri diizeyleri,
oyuncularin oynadiklar1 lig diizeyleri, oyun tarzlari, oynadiklar1 mevkiler ve ¢evresel kosullar
da yer almaktadir (Reilly, 1996). Futbol, insanlara saglik sundugu kadar yaralanma riski ytiksek
bir spordur (Powell, 1981).

Futbolcularin yaralanma riskinin yiiksek oldugu bilinmektedir. Her bir elit erkek
futbolcunun bir y1l boyunca en az bir kez performansi sinirlandirici yaralanmaya maruz kaldigi
tahmin edilmektedir (Adamczyk,Luboinski,2002).Yaralanmanin ciddiyetinin sporcunun
oyundan ne kadar uzak kaldigi belirler (Fuller,Ekstrand, Junge, Andersen, Bahr, Dvorak, 2006).
UEFA’nin (Union of European Football Associations) caligmalarina gore, yaralanmanin
ciddiyeti mindr veya kii¢lik (1-7 giin kayip), orta (8-28 giin), major veya 6nemli (28 giinden
fazla) olarak {ige ayrilmistir. Ingiltere Futbol Federasyonu’nun sporcu takibi i¢in yaralanma
sonrasi spordan uzak kalma giinlerini daha da azaltmistir. Bu siniflamaya gore; basit (1-3 giin)
ve kiiglik (4-7 giin) olarak ikiye ayrilmistir (Hagglund, Waldén, Bahr, Ekstrand, 2005).
Yaralanmalar nedeniyle; saglik harcamalarinin artisi, oyuncularin oynamamasi sonucu kuliip
gelirlerinin azalmasi, ayn1 zamanda sakat futbolcularin bonservis bedellerinin diisiisii, kuliip
basarisinin azalmasi gibi ekonomik kayiplar s6z konusu olacaktir (Woods, Hawkins, Hulse,
Hodson, 2002).

Ingiltere Futbol Federasyonuna bagl bir arastirma grubu tarafindan, futbolun
giivenligini arttirmak ve yaralanmalar1 engellemek amaci ile yaralanma sebepleri ve oranini
inceleyen projeler baslatmislardir (Woods, Hawkins, Hulse, Hodson, 2002; Arnason ve ark.,
2004).Bu arastirma sonucunda, her yaralanmanin ortalama dért ma¢ oynamamaya yol actigini
ve her hafta takimin yaklasik %10 unun yaralanmaya bagl olarak antrenmanlara katilamadigi
tespit edilmistir. 1998/1999 sezonunda Ingiltere futbol liglerinde yaralanma oyuncularin mag
ve antrenmanlara katilamamalarina isnat olunan finansal kayiplar yaklasik 40 milyon Euro

bulunmustur (Gustafsson ve Hodson, 2003).Her bir elit erkek futbolcunun bir y1l boyunca en
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az bir kez performans: smirlandirici yaralanmaya maruz kaldigi tahmin edilmektedir
(Adamczyk, Luboinski,2002; Tek, 1991).

Tirkiye Futbol Federasyonu diizenli olarak Siiper lig, 1 lig, 2.lig, 3.lig, bolgesel amator
ligi ve Tiirkiye kupas1 futbol maglar1 organize etmektedir. 2014-2015 Tiirkiye Spor Toto Siiper
Liginde 18 takim bulunmaktadir. S6zii edilen takimlar Siiper ligde 612, Tiirkiye kupasinda 153,
Avrupa kupasinda 26, Sampiyonlar liginde 10 ve hazirlik miisabakalarinda da 141 miisabaka
dahil olmak iizere toplamda 942 miisabaka yapilmistir. Bu maglarin yaralanma insidanslar1 bu
yaralanma sayilarmin ekonomik kayiplar: hakkinda yeterli sayida ¢aligmalar yapilmamaigtir.

Bu ¢ergevede eldeki ¢alisma, 2014-2015 Tiirkiye stiper ligi futbol sezonunda oynayan

profesyonel futbolcularin spor yaralanmalarini tespit amaciyla yapilmaistir.

YONTEM

Evren ve Orneklem

2014-2015 Tirkiye Stper Ligi 18 takimdan olusmaktadir. Bu ligde kayith aktif futbol
oynayan 817 profesyonel futbolcuya lisans c¢ikarilmistir. Ancak 312 futbolcu bu ligde
oynamamistir. Arastirmaya goniillii olarak katilan futbolcular ile kuliip doktoru, fizyoterapist
ve masorler tarafindan tutulan kayitlar alinarak oynayan 505 futbolcudan 469 (% 92.8)
profesyonel futbolcu ¢aligmaya katilmistir.

(")lg:me araci olarak

Calismaya katilan sporcularin yaralanmalarimi tespit etmek i¢in Fysion Blesreg
yaralanma insidans Ol¢egi kullanilmistir (Bruijn ve Keizers, 1991). Fysion Blesreg 0Olcegi
egitimciler, masorler, fizyoterapistler ve doktorlar tarafindan hizli ve basit bir kayit ve
kisisellestirilmis yaralanma veri alimi i¢in giivenilir bir sistemdir.

Verilerin Analizi

(Calismada biitiin istatistiksel verilerin SPSS 21,0 paket programinda aritmetik ortalama
ve standart sapmalar1 hesaplanmistir. Sporcularin yaralanma insidans oranlar1 ise frekans ve

yiizde dagilimlari kullanilarak belirlenmistir.

BULGULAR

18 takimdan olusan 2014-2015 Tiirkiye Stiper lig sezonunda aktif futbol oynayan 505
profesyonel futbolcudan, futbolculara uygulanan 6l¢ek formu ve kuliip doktoru, fizyoterapist
ve masorler tarafindan tutulan kayitlar alinarak 469 (% 92.8) profesyonel futbolcunun toplam
2675 yaralanmaya maruz kaldig1 ve bu yaralanmalarin % 40.12’si {ist ekstremite % 59.88’1 alt

ekstremite yaralanmalar1 oldugu tespit edilmistir.
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Arastirmada yer alan futbolcularin % 75.9’u sag ayagini kullanirken % 24.1°i sol
ayagim1 kullandigimi belirtmistir. Ayrica katilimcilarin; % 11.3’nilin kaleci, % 30.9’nun
savunma, % 43.5’nin orta saha ve % 14.3 niin de hiicum oyuncu mevkiinde oynamakta oldugu
belirlenmistir. Futbolcularin diizenli antrenman yapma yili oransal olarak incelendiginde; %
0.9’un 5-7 yil, % 7.9’u 8-10 y1l, % 91.32°sinin 11 y1l ve iizeri diizenli olarak haftada 5 giin
antrenman yaptigi tespit edilmistir.

Aragtirmaya katilan 469 profesyonel futbolcunun en az bir kez yaralanmaya maruz
kaldig1 ve bazi sporcularin ise birden ¢ok yaralandigi tespit edilmistir. S6z konusu sezon
icerisinde 1-2 defa yaralananlar % 36.2, 3-4 defa yaralananlar % 51 ve 5-6 defa yaralananlarin
%12.8 oraninda oldugu bulunmustur.

Tablo 1. Futbolcularin Futbol Sahasi iginde Yaralanma Oranlarinin Dagilimu.

Kale Alam I1.Bdlge
% 14.3

| % 42.2

1.Bolge III.Bolge
9% 23.2 % 20.3

§v]

Futbolcularin kontrol/resmi ve 6zel maglarda yaralandiklari bolgesel dagilimlarina
bakildiginda, %14.3’1 her iki ceza sahasi igerisinde, % 23.2’si 1. bolgede, % 42.2°si I1. bolgede,
% 20.3’1 de III. bolgede yaralanmis olduklarini belirtmislerdir.

Futbolcularin yaralanmig oldugu zeminle ile ilgili olarak; % 19.2’si piiriizli, % 29.2’si
1slak, % 20.5’1 kuru, % 19.6’s1 buzlu, % 10.9°u kisa ¢im,% 0.6’s1 uzun ¢im oldugu belirtilmistir.
Hava sicakligi olarak; % 14.5’1 0 derecenin altinda, % 49.9’u 0-10 derece, % 24.7’si 11-20
derece, % 10.4°1i 21-30 derece, % 0.4’ ise 31 dereceden fazla oldugunu belirtmistir. Yaralanma
sirasinda futbolcularin kullandiklari krampon tiirii % 8.7’si vidal, % 91.3’1 plastik ¢ivili
krampon, krampon ¢ivi sayisi olarak ise; % 6.6’s1 6 ¢ivili, % 6’s1 8 ¢ivili, % 43.3’1 12 ¢ivili,
% 44.1°1 14 civili krampon oldugu belirlenmistir.
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Tablo 2. Futbolcularin Yaralanma Cesidi Olarak Dagilimu.
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Arastirmaya gore futbolcularin yaralanma ¢esidi oranlarina bakildiginda % 20.1 ile
odem, % 16.4 kas yorgunlugu ve % 13.1 ile kas ¢ekmesi yaralanmalar1 6ne ¢ikmaktadir.
Yapilan ¢alismada antrenman i¢inde yaralananlarin % 20.3’i 1sinmada, % 43.8’u teknik-taktik
caligmalarinda, % 31.6’s1 kondisyon ¢alismalarinda, % 4.3’1 ise diger yapilan ¢aligmalarda
yaralanirken, maclarda yarananlarin oranlar1 % 19.2’si 1sinmada, % 37.5°1 ilk yar1, % 43.3’i
ise ikinci yarida yaralanmigtir. Antrenman ve mag igerisinde miicadele gerektirmeden
yaralanma orani toplam % 36.4 dur. Yaralanan futbolcular yaralanma sonras1 % 43.1°1 oyundan
cikarken % 56.9°u tedaviden sonra oyuna devam ettigini belirtmislerdir.

Tablo 3. Ust Ekstremite Oranlarmnin Dagilimu.
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Aragtirmaya katilan futbolcularin iist ekstremite yaralanma bolgelerine bakildiginda %

13.6 omuz, % 13 kafa, % 12.4 el parmag1 ve % 13.1 ile dirsek yaralanmalar1 6ne ¢ikmaktadir.
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Yaralanmalarda; % 50.5’1 tespit bandi, % 54.2°si bandaj, % 25.4’1 atel, % 6.4’ diger,
% 6.4°1 ise hicbir malzeme kullanmadiklarini belirtmislerdir. Yaralanma sirasinda ise; % 29’u
sogutucu sprey, % 71’1 buz kullanildigin1 belirtmislerdir. Arastirmaya katilan sporculardan
sakalig1 kronik olup iki sakatlik arasinda gecen siire % 58.6°s1 0-7 giin, % 31.6’s1 8-14 giin, %
9.8’1 15-21 giin olarak saptanmustir.

Tablo 4. Alt Ekstremite Oranlarinin Dagilimi.

20
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Arastirmaya katilan futbolcularin alt ekstremite yaralanma bolgelerine bakildiginda %
17.7°si ayak bilegi, % 16.5°1 alt bacak, % 13.3’1 iist bacak ve % 13.2 ile diz sakatliklari
futbolcularin en fazla yasamis oldugu alt ekstremite sakatliklaridir.

Temas sonrasi yaralanma yasayan futbolcularin % 43.5’1 rakip, % 48.6’s1 takim
arkadasi, % 7.9’u malzemeden kaynakli yaralanmalardir.

Tablo 5. Futbolcularin Yaralanma Sonrasi Spordan Uzak Kalma Dagilimi.
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Yapilan aragtirmaya gore yaralanan futbolcularin en fazla % 35.2 ile 2-7 giin arasinda

spordan uzak kaldigini en az ise % 0.5 ile 4-6 ay spordan uzak kaldiklarini belirtmislerdir.
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Futbolcularin yaralanmalarina ilk miidahaleyi doktorlar tarafindan yapildigini,
sonrasinda tedavilerini ise doktor, fizyoterapist ve spor masorlerinin yaptigini belirtmislerdir.
Yaralanma sonrasi1 futbolcular % 95.5°1 kuliip, % 4.5’1 hastanede tedavi gordiiklerini
belirtmislerdir.

TARTISMA

Bu caligmada, 2014-2015 stiper ligi 469 (% 92.8) profesyonel futbol oyuncusunun sezon
icerisindeki yaralanma insidanslar1 degerlendirilmis, sezon boyunca 2675 yaralanmaya maruz
kaldig1 tespit edilmistir. Bu her bir futbolcunun yilda 5-7 defa yaralandigi anlamina
gelmektedir. Hagglund ve ark. (2005) futbolda yaralanma insidansinin oldukg¢a degisken
oldugu ve yas, oyun diizeyi, egzersiz yilikli ve antrenman standardi gibi pek ¢ok faktérden
etkilendigini ifade etmektedir.

Yapilan ¢alismada yaralanmalarin % 40.12°si iist ekstremite % 59.88’1 alt ekstremite
yaralanmalar1 oldugu tespit edilmistir. Cromwell ve ark. (2000), alt ekstremitede yaralanma
oranint % 77, Ergiin ve ark. (2013), bu oran1 %79.5 olarak tespit etmislerdir.

Tablo-1’de goriildiigii gibi futbolcularin futbol sahasi iginde yaralanma oranlarinin
dagilimi icerisinde en fazla yaralanilan bolgenin II bolgede (% 42.2) oldugu goriilmektedir. En
sik yaralanma nedenlerinin % 48’0 ile ikili miicadele ve % 29,0 ile diisme oldugu ve de kotii
zemin kosullarinin-diizensiz veya 1slak zeminler yaralanmalarin % 24’iinde rol oynadigi
belirlenmistir (Ergen, 1986). Bu durum giiniimiiz futbol anlayisindan kaynaklanmaktadir.
Modern futbolda II. bolgede yapilan miicadele ve fazla futbolcunun bulunmasi yaralanma
oraninin yiikselmesine en biiyiik etkenlerin basinda geldigi diisiintilmektedir.

Yapilan arastirmada Tablo-2’de goriildiigii gibi profesyonel futbolcularda meydana
gelen yaralanmalarin biiylik bolimi (% 85.8) yumusak dokularda olustugu ve %14.2°lik
yaralanma ise eklem ve kemik béliimiinde olusmaktadir. Cromwell ve ark. (2000), Irlanda’da
6 elit futbol takimi tlizerinde yaptiklar1 ¢alismada, sakatlanma tiirii olarak % 33’liniin kasta
meydana gelen yumusak doku yaralanmalari, % 32’sinin ligament yaralanmalar1 ve % 16’sinin
tendon yaralanmalar1 oldugunu saptamislardir. Yumusak doku yaralanma oraninin fazla olmasi
etkenlerinin basinda; kontrolsiiz miicadele, yiiksek tempoda ve dar alanlarda yapilan korumasiz
antrenmanlardan kaynaklandigini sdyleyebiliriz. Eklem yaralanmalarinin ise zemin yapisi ve
kontrolsiiz  miicadeleden  kaynaklandigin1 ~ sOyleyebiliriz.  Futbolcularin  antrenman
yaralanmalarinda % 43.8’1 teknik-taktik ¢alismalarinda ve % 31.6’s1 kondisyon ¢aligmalarinda
meydana gelmektedir. Bu oranin azaltilmasi i¢in gerekli 6nlemlerin alinmasi gerekir. Maglarda

yarananlarm % 19.2’s1 1sinmada, % 37.5°1 ilk yar1, % 43.3’1 ise ikinci yarida yaralanmagtir.
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Antrenman ve mag igerisinde miicadele gerektirmeden yaralanma orani toplam % 36.4 dur.
Yaralanan futbolcularin yaralanma sonrasi % 43.1°1 oyundan c¢ikarken % 56.9’u tedaviden
sonra oyuna devam ettigini belirtmislerdir. Jorgensen (1984), oyuncularin yaralandiktan sonra
oyuna devam edip edemedigini kontrol ettiginde, 127 sakat sporcunun 102’sinin oyuna devam
ettigini gézlemis. Bu durum ikincil yaralanmalara zemin hazirlamaktadir. Bayraktar ve ark.
(2011), calismasinda calismaya katilan sporcularin mag sirasinda % 78.8°1 alt ekstremite %
21.2’si diger bolgeler, antrenman sirasinda % 82.1°1 alt ekstremite % 19.9’u diger bolge
yaralanmalar1 olarak belirtilmistir. Ergen (1986), yaralanmalarin % 79’unun mag sirasinda, %
21’inin antrenmanda oldugunu belirtmistir. Calismalar arasindaki farkli oranlarin ¢ikmasi farkl
yillarda yapilan calismalar olmasi1 ve farkli liglerde oynayan futbolcular {izerinde yapilmis
olmasina baghdir.

Yapilan ¢aligmada iist ekstremite yaralanmalarinin oran1 % 40.12 dir. Bu yaralanmalara
en biiyiik etkenin ¢arpisma, diisme ve kafa topuna ¢ikmadan kaynaklandigi belirtilmistir. Alt
ekstremite yaralanma bdlgeleri orani ise %59.88 dir. Buna gore alt ekstremite bdlgelerine
bakildiginda % 17.7°s1 ayak bilegi, % 16.5’1 alt bacak, % 13.3’ii list bacak ve % 13.2 ile diz
yaralanmalar1 6ne ¢ikmaktadir. Hoy ve ark. (1992), Danimarka Randers Hastanesi Ortopedi
Klinigine ulagsan 715 futbolcunun yaralanmalarinin % 49 oraninda kaslarda meydana gelen
burkulma, gerilme ve kontiizyonlarin en yaygin yaralanma tiirleri oldugunu saptamislardir.
Rahmana ve ark. (2002), profesyonel futbolcularin maruz kaldig1 yaralanmalarin % 75’inden
fazlasinin zedelenme (strain), burkulma (sprain) ve ezilme (kontiizyon) tipi yaralanmalar
oldugunu bildirmektedirler. Yapilan literatiir calismalarinda da bu calismamizi destekler
niteliktedir (Agak ve Karademir, 2012; Hawkins,Hulse, Wilkinson ,Hodson ,Gibson (2001), 91
profesyonel futbol kuliibiinde 2 sezon boyunca rapor edilen tiim yaralanmalar1 arastirdiklar
caligmada yaralanmalarin % 37’sinin kas zedelenmesi, % 19’unun burkulma, % 7’sinin kas
kontiizyonu, % 4’liniin kirik oldugu saptanmistir. Maehlum (1984), ¢alismasinda gdsterilen en
yaygin yaralanma ayak bilegi burkulmasi olup tiim yaralanmalarin % 24’iidiir. Not edilmeye
deger bir tespit, 20 yas altindaki grupta tendon, kapsiil/bag yirtiklarinin daha az yaygin
olmasidir.

Yapilan arastirmaya gore yaralanan futbolcularin en fazla % 35.2 ile 2-7 giin arasinda
spordan uzak kaldigini en az ise % 0.6 ile 4-6 ay spordan uzak kaldiklarin1 belirtmislerdir.
Ulusal Sporcu Sakatliklar1 Kayit Sistemi (Powell, 1981) ve Bagriagik ve Acak (2005), spor

sakatliklarini; sporcunun yaralanma sonrasi en az bir giin sonra miisabaka ya da antrenmana

Atabesbd,2017;19(2)



Bayer, R., A¢ak, M,

Tiirkiye Siiper Ligi Takimlarimin 2014-2015 Sezonda Gériilen Yaralanmalarin Degerlendirilmesi

Korkmaz, M. F.

katilimini kisitlayan vakalar olarak tanimlamigslardir. Ergiin ve ark. (2013), calismada %72.4’i

bir hafta ya da daha az zaman kaybina neden oldu.

Futbolcularin  yasamis olduklari

yaralanmalar

sonrasinda tedavilerini doktor,

fizyoterapist ve spor masorlerinin yaptigin1 belirtmislerdir. Yaralanma sonrasi futbolcular %

95.5’1 kuliip, % 4.5’1 hastanede tedavi gordiiklerini belirtmislerdir.

Diger calismalar ile kiyaslandiginda sporcularin spordan uzak kalma siirelerinin ¢ok

fazla olmamasi kuliiplerin deneyimli saglik ekipleri ile ¢alismasi ve saglik malzemelerinin

yeterliliginden dolay1 ilk miidahalelerin hemen yapilarak yaralanmanin ciddiyetinin 6nlenmesi

sOylenebilir.
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