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Futbolcularda Gériilen Spor Sakathklarinin incelenmesi
(Yiiksek Lisans Tezi)

Osman USTUNEL

0z
Bu ¢alismanin amac1 futbolcularda meydana gelen sakatliklarin tespit edilmesidir. Bu baglamda
Tiirkiye’nin gesitli bolgelerinde ulasilabilecegimiz 46 amator takim belirlenmistir. Takimlara
2018-2019 sezonunda diizenli araliklar ile ulasilmis ve meydana gelen sakatliklar
sorgulanmistir. Meydana gelen sakatliklarin olus sekli, tiirii, olus yeri, ve sakatligin siiresi
hakkinda bilgi alinmistir. Sakatlanan sporcularin sakatlik olusundan itibaren 21 giin sonuna
kadar beklenilmis ve sakatligin siddeti konusunda bilgi sahibi olunmustur. Meydana gelen
sakatliklar elektronik ortama kodlanarak aktarilmis ve istatistik degerlendirilmesi SPSS 22
paket programinda degerlendirilmistir. Futbolculara en fazla sakatlik Ayak-ayak bileginde
goriilmistiir bunu sirasiyla diz ve baldir takip etmektedir. Ayak bilegine en fazla meydana gelen
sakatlik burkulma iken diz ve baldirda zorlanmadir. Sonu¢ olarak futbolcularda sakatliklari
minumuma indirmek i¢in alt ekstremite calismalarina daha 6nem verilmeli ve alt ekstremite de
koruyucu onlemler arttirilmalidir.
Anahtar Kelimeler: Futbol, Sakatlik, Spor.

Sayfa Sayis1: 33
Danisman: Dog. Dr. Emrah ATAY



An Investigation of Sports Disabilities In Football Players
(Master Thesis)

Osman USTUNEL

ABSTRACT
The aim of this study is to identify the injuries that occur in football players. In this context,
can be reached in various regions of Turkey's 46 amateur teams are determined. The teams were
contacted at regular intervals in the 2018-2019 season and the injuries that occurred were
questioned. Information about the type, type, place of occurrence and duration of disability
occurred. The injured athletes were waited until the end of 21 days from the injury and they
were informed about the severity of the injury. The injuries that occurred occurred were
transferred to the electronic medium by encoding and statistical evaluation was evaluated in
SPSS 22 package program. The most injury to the players was seen in the foot-ankle followed
by the knee and calf, respectively. The most common ankle injury is sprain, while knee and calf
strain. Consequently, lower extremity studies should be given more importance to minimize
injuries in football players and protective measures should be increased in the lower limbs.
Key words: Football, Injuries, Sport.
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BOLUM I

GIRIS

1.1. Problem Durumu

Glinlimiizde en yaygin goriilen spor etkinliklerinden birisi olan futbolun popiilaritesi
ve ekonomik boyutlar1 gittikge artmaktadir. Takimlar daha fazla seyirciye
ulasabilmek, sampiyonluklar kazanmak, hedeflerine ulagmak i¢in hem bir taraftan
futbolcu yetistirme gayretindedirler, diger yandan iseyeni transferler yapma
egilimlerindedirler. Ne yazik ki futbolcularda goriilen spora 6zgii sakatliklar hem
takimlarin hedeflerine ulasmasinda sikintilara neden olmaktadir hem de takimlarin
biiylik paralar vererek yapmis olduklar transferlerden yeterince faydalanmamalarina
neden olmaktadir. Bu nedenle futbolcularda en ¢ok goriilen spor sakatliklarinin

belirlenmesi gerekmektedir.

1.2. Problem Ciimlesi

Futbolcularda goriilen spor sakatliklari nelerdir?

1.2.1. Alt problemler.

1. Futbolcularda goriilen spor sakatliklarinin viicut bolgelerine gore farkliliklar1 var

midir?

2. Futbolcularda goriilen spor sakatliklari sporcunun mevki sine gore degisiklik

gostermekte midir?

1.3. Arastirmanin Amaci

Bu calismanin amaci futbolcularda goriilen spor sakatliklarinin incelenmesidir.



1.4. Arastirmanin Onemi

Futbolcularda goriilen spor sakatliklarin belirlenmesi ve bu sakatliklarin minimuma
indirilmesi i¢in gerekli girisimlerin yapilmast hem futbol ekonomisine katki
saglayacaktir hem de futbolcularin yetismesi, futboldan ¢abuk kopmamasina,
takimlarin hedeflerine daha c¢abuk kavusmasina olanak verecektir. Bu bakimdan

calisma onemlidir.

1.5. Smirhhiklar
Yapilan bu aragtirma 2018-2019 futbol sezonu ile sinirlandirilmistir.

Calisma takibi yapilan spor takimlari ile sinirlandirilmistir.



BOLUM II

KURAMSAL CERCEVE VE ILGILIi ARASTIRMALAR

2.1. Kuramsal Cerceve

2.1.1. Futbol. Futbolda fiziksel miicadelenin yiiksek olmasindan dolay1
kondisyon seviyesinin yiiksek olmasi gerekli olan, takim stratejisinin yansitilmasi igin
disiplinli ve dikkatli olma gereksinimi dolayisiyla konsantrasyonun 6nemli oldugu,
isbirligi ve etkili bir iletisimin ortaya konuldugu takim sporudur (Karabiik ve vd.,

1994).

Futbol, belirli olgiilerde oyun alaninda 11°er kisilik insanin katilimiyla oynanan
kalelere gol atmay1 hedefleyen el harici viicudun her yeri kullanilarak oynanan, sadece
kalecilerin belirli bir alan dahilinde ellerini de kullanabildikleri bir spordur.
(Inal, 1998).

Futbol oyunun hedefi, hiicum ederek topu rakip takimin kalesinden gecirmek ve
savunma yaparak rakibin senin kalenden topu ge¢irmesine engel olmaktir. Oyun siiresi

boyunca durum boyle devam eder (TFF, 2019).

Atlama, sigrama, kosma ve yon degistirme gibi viicut dengesinin 6nem tasidig1 degisik
hareketlerle oynanan bir oyundur. Oyun boyunca harcanacak enerjinin dengeli bir
sekilde oyunun siiresine dagitilmasinin 6nem tasidigi; her oyuncunun zihinsel
yeteneklerini kullanarak hareketlilik, denge gibi sahip olduklar1 kisisel motorik
ozelliklerini gelistiren bir oyundur (Inal, 2006).

2.1.1.1. Futbol ’un tarihsel gelisim siireci. Futbolun tarih de yer alis1 o kadar
eskidir ki ¢ogu tilke futbolun kendi atalar tarafindan icat edildigini savunmaktadir
(Sagakli, Kale ve Gokce 1995). Futbolun tarihi insan oglunun tarihi kadar eskidir.
Futbolum 1.0 1800 lii y1llarda oynandig1 éne siiriilmektedir. Antik ¢inde ise 1.0. 2500
yillarinda oynandigi bildirilmektedir. Yine misirlilarda 6nemli kutlamalarda futbola

benzer bir oyunun oynandigi sdylenmektedir (Giines, 2010, s2).



Futbolun tarihgesini inceledigimizde hemen hemen her toplumda farkli isimlerle
futbol oyununa benzer bir karaktere sahip oyun karsimiza ¢ikmaktadir. Orta Asyada
Tirklerde futbolun ‘Tepiik’ ad1 altinda oynandig1, yunanlarda ‘Episkiros’, romalilarda
‘Harpastum’, olarak adlandirildig1 bilinmektedir (Ozdemir, 1988).

Avrupa’da futbolun gelisimi Yiizyila (12. resmi kayit 1170 yilina) rastlar. Ingiltere’de
gengler arasinda oldukga popiiler olan futbol gencler arasinda rekabet olusturarak sik¢a
kavgalarin ¢ikmasina, hatta 6liimlerin yasanmasina neden olmus ve donemin kirali I1.

Edward tarafindan yasaklanmistir (Sagakli, Kale ve Gokce, 1995).

Ingilizce bir terim olan “football” kelime kokeni olarak ayak (foot) ve top (ball) yani

ayak topu olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Araci, 2005).

Ingiltere’de 1848°de suan ki oyun kurallar1 kabul edilmis ve iilkede tek bir biitiinliik
saglanmis ve futbol oyun kurallar: belirli bir diizene konmustur (Inan, 1992). Yine
Ingiltere’de 1863°de Ingiliz kuliip yoneticileri birlik kurarak simdiki oyun kurallarini
kesinlestirmistir. 1866 da irlanda, Ingiltere, Iskogya iilke futbol federasyonlari ortak
calisarak futbolun oyun kurallarini ve nasil oynanmasi gerektigini bicimlendirmek i¢in
Uluslararasi bir yap: olusturmuslardir. 1904°da Isvigre, Fransa, Danimarka, Hollanda,
Belcika, Isve¢ ve Ispanya FIFA (Federation Internationale de Football

Associations)’y1 kurmuslardir (Inan, 1992).

FIFA, diinyada futbol adina tam yetkili kurumdur. Uluslararasi miisabakalar
diizenleyen, oyun kurallarim1 degistirebilen ve uygulanmasinda kararlar veren,
anlagmazliklar veya problemlerde bagvurulan ve tek karar verme yetkisi olan
kurumdur. (Inan, 1992).

Futbolun Tiirk toplumuna 19. Yiizyilda girmistir. Futbol oyunu o dénemde baz1 dini
inanclarin da etkisiyle Miisliman Tiirkler arasinda gelisememistir. 19.yy’in ikinci
yarisinda Osmanli Imparatorlugu’na gelip, belli basl ticaret limanlarindaki kentlere
yerlesen Ingilizler tarafindan getirilmistir. Once kendi aralarinda takim kurup futbol
oynayan Ingilizler, daha sonra bu “ayak oyununu” Tiirklere de tanitmislardir (Aract,

2005).

Tiirkiye’de futbol ile ilgili ilk ulusal diizende birlegsme Tiirkiye Futbol Federasyonun
(TFF) kurulmasi ile baslar. TFF 1923°de Yusuf Ziya ONIS tarafindan kurulmustur.



Tiirkiye FIFA’ya 1954 de 34. {iye olarak katilmistir. TFF 1992 yilinda 6zerkligine
kavugmustur (TFF, 2019).

Futbol oyunu ¢abuk karar vermeyi kondisyonu, hizi, ¢evikligi, kuvveti vb 6zellikleri
igerisinde barindirdigi, rakibe gore hareket etmeyi, ani yer degisiklikleri, saha
faktorleri, rakip pozisyonu vb 6zellikleri igerdigi i¢in sakatliklara maruz kala olaylari

icin risk faktorleri olusturmaktadir.

2.1.1.2. Futbol oyununun ozellikleri. Futbol oyununun 6zellikleri asagidaki
gibidir;

e Futbol bir karsilasma oyunudur

e Futbol bir pozisyon oyunudur. Durumluk olusan pozisyonlara karsi dogru
tercihi yapmay1, dogru karar vermeyi gerektiren bir oyundur.

e Futbol ani yon degistirmeyi, sigrama, atlamay1 igerdigi i¢in viicut dengesinin
onem tasidig1 bir oyundur.

e Her iki enerji sistemlerinin de 6nemli oldugu bir oyundur.

e Topla oldugu kadar topsuz hareketlerinde dnemli oldugu bir oyundur (Muratls,
2007:67-71).

2.1.2. Spor sakathklari. Spor sakatlig1 sportif aktiviteler sirasinda olusan her
tiirlii hasar olarak tanimlanir. Spor sakatliginin nedeni viicudun bir bolgesinin ya da
tamaminin normalden daha fazla bir kuvvetle karsilasmasi ya da dokularin
dayaniklilik sinirmin asilmasidir. Bu sakatliklarin nedenini dis gii¢ler olustururken
viicudun igsel giiclerindeki yasanan olumsuzluklarda sakatlanmalara neden
olabilmektedir. Spor sakatliklarinin diger sakatliklardan higbir farki yoktur. Sporcu
sakatlik nedeniyle antrenmanlara ve miisabakalara ara vermek zorunda kalir. Bunun
sporcunda da sporcuda bazi fiziksel, fizyolojik ve psikolojik kayiplar s6z konusu

olmaktadir (Kalyon, 1997).

Spor ortaminda bazen g¢esitli i¢ ve dis faktorler nedeniyle sakatliklar meydana
gelebilmektedir. Tibbi tedavi gerektiren sakatliklarin %14 iiniin  spordan
kaynaklandig1 diistiniilmektedir. Diinya genelinde yaklasik 6 milyon kisinin spor

yaralanmasi sonucu tedavi gordiigii tahmin edilmektedir bu tedavi edilen 6 milyon



kisinin en az %10 ’unun hastanede yatakli tedavi edildigi tahmin edilmektedir (Kisser

& Bauer, 2012).

Spor sakathiginin siddetini belirlerken bireyin spor ortamindan ne kadar uzak kaldigi
referans alinir. Amerika ulusal spor sakatliklar1 kayit sistemi (The National Athletic
Injury/lliness Reporting System (NAIRS)) spor sakatligindan dolay1 spor yapmadan
gegirilen siireyi goz Oniine alarak asagidaki sekilde siniflandirma yapmiglardir (Petrie

& Falkstein, 1998).

1. 1-7 giin aras1 hafif sakatlik
2. 8-21 giin arasi orta ciddiyette bir sakatlik
3. 21 giin Ustii ciddi bir sakatlik

Sporla 1ilgili meydana gelen tiim saglik sorunlart spor sakatliklart olarak
tanimlanmaktadir. Spor sakatliklar1 spor yaralanmalar1 ve spor hasarlanmalar1 olarak
iki baglik altinda incelenir. Spor yaralanmalari sportif etkinlik esnasinda beklenmedik
ani gerceklesen yaralanmadir. Spor hasarlanmasi ise o bransa 6zgili uzun stireli sinsi

zorlanmalara bagl sakatliktir (Dohman, 2019).

2.1.3. Sakatlanmaya neden olan faktorler. Spor aktiviteleri viicudun normal
fonksiyonlarmin iizerinde caligmasi gerektirir. Bu yiizden spor yapan bireylerin

yaralanma riskleri oldukga yiiksektir (Ergen ve ark., 2003).

Spor sakatligin olusmasinda sakathi§in olugsmasini kolaylastiran bir¢ok faktor

mevcuttur. Bu faktorlerden bazilar1 asagidaki gibidir (Kalyon, 1997);

e Biyoritmin bozulmasi

e Antrenman yorgunlugunun tolera edilememesi

e Asir yliklenme

e Yetersiz dinlenme

e Tamamen tedavi edilmeden spora doniis

o (Cesitli gevresel ve i¢sel nedenlere kaslarda meydana gelen setlik
e (Cesitli nedenlerle meydana gelen kas zayiflig

e Kaslar arasindaki gii¢ farkliliklart

e Fiziksel hazirligin tam olarak yapilamamasi



e Yetersiz ve dengesiz beslenme

Spor yaparken dis veya i¢ kokenli fiziksel travma sonucunda viicutta meydana gelen
bozulmalar sonucunda spor ortamindan uzak kalinabilir. Spor sakatliklarina yol acan
nedenler incelediginde spor sakatliklari {izerinde etkili olan faktorler; kisisel faktorler

ve cevresel faktorler olmak tizere iki kategoride ele alinir.

Kisisel Nedenler: Yas ve cinsiyet, fiziksel yap1 ve spora uygunluk, psikomotor gelisim,
psikososyal nedenler, gecirilmis sakatliklar ve yetersiz rehabilitasyon, spor teknigi
yetersizligi, yetersiz 1sinma, yetersiz dinlenme gibi bireyden bireye degisebilen ve

sakatlik olusumunu etkileyen nedenlerdir.

Cevresel (D1s) Nedenler: Sporun tipi, sportif aktivite siiresi, hadisenin yapisi, rakibin
ve takim arkadaslarinin rolii, zeminin durumu, 151k, emniyet tedbirleri, yavaslama i¢in
yeterli mesafe, malzemeler, iklim kosullar1 (1s1, nem, riizgar), antrendr ve antrenman
planlamasi, ma¢ yonetimi (kurallar ve hakemlerin kurallar1 uygulama bigimi) ve

benzeri nedenlerdir (Kanbir, 2001, s24-81).

2.1.3.1. I¢ faktorler.

2.1.3.1.1. Yas ve cinsiyet. Erkek ve kadin arasindaki biiyiime ve gelisme
diizeyindeki anatomik ve fizyolojik farkliliklar yaralanmalarin olugma frekansinda ve
seklinde onemli rol oynamaktadir. Soyle ki kadinlarda kemiklesme 17 yasinda
tamamlanirken erkeklerde 20 yasina kadar devam etmektedir. Olgunlasma kadinlarda
20- 22 yasa kadar devam ederken erkeklerde 25-28 yasina kadar devam etmektedir.
Antrene edilebilirlik erkeklerde 18, kadinlarda 16 yasinda en yiiksek seviyeye ulastigi
bilinmektedir. Erkeklerde spor sakatliklarinin meydana gelmesi kadinlara gore bir kat

daha fazladir. Spor sakatliklarinda 29 yas civari riski arttig1 bildirilmistir.

Ciddi sakatliklar kisinin yasiyla birlikte artmaktadir. 15 yas alt1 sakatlik riski daha
azdir. italyan Ulusal Olimpiyat komitesine gore spor sakatliklarinin goriildiigii yas
aralig1 15-24 yas arasidir. Tiim sakatliklarin %7’°si kadinlara aittir. Kadinlarin gevsek
bag yapisi ve 0On arka kas gruplar1 arasinda kuvvet deki dengesizlikler nedeni ile diz

bolgesindeki sakatliklar: erkeklere gore daha fazladir (Kanbir, 2001).



2.1.3.1.2. Fiziksel yap1 ve spora uygunluk. Branstan branga degismekle birlikte
sporcularin fiziksel yapilar1 sakatliklardan korunmak ve basari i¢in onemlidir. Basarili
sporcularin fiziksel yapilar1 ile spor branslari uyusur. Ornegin bayan yiiziiciiler
endomorfi ve mezomorfi yapidadir. Maratoncular mezomorfi, futbolcular ise
endomorfi yapidadir. Sporcunun yaptigi spor brangina gore viicut tipi zamanla degisse
de sporcunun dogustan getirdigi somatotip etkisi devam etmektedir. Sporcularin
somototipinin yani sira bransin gerektirdigi oranda kuvvet, dayamiklilik, siira,
koordinasyon, esneklik gibi spormotorik 6zelliklere sahip olmasi gerekir. Asir kilo,
spora uygun olmayan boy sakatliklar igin risk faktoriidiir. Ornegin uzun boylu
kalecilerin kafa kemigi kiriklar1 orta boylu kalecilere gore daha azdir. Esneklik
jimnastik ve teakvondada istendik bir 6zelliktir. Fakat kayakcilarda bisiklet¢gilerde o
kadar esneklik aranmaz. Bransa 0zgii teknigin uygulanmasinda spormotirik

ozelliklerin yetersizligi sakatliklara neden olmaktadir (Kanbir, 2001).

2.1.3.1.3. Psikososyal nedenler. Sporcularin stresleri bireysel ve
sosyoekonomik nedenlerden kaynaklanir. Bu stresle basa edemeyen sporcularin
performanslar1 bozulur ve sakatlikla yiiz yiize kalirlar. Onun i¢indir ki sporcularin
psikolojik sorunlar1 gériindiigiinden ¢ok daha 6nemlidir. Sporcularin sosyal ortamda
varliklarim1  siirdiirmeye yonelik davraniglarinin  kdkeni motivasyondur. Bazen
sporcularin asir1 motivasyonu ya da yetersiz motivasyonu da sakatliklar icin risk
faktoriidiir. Motivasyonu eksik sporcu gevsek isteksiz davramiglar sergilerken
motivasyonu yiiksek sporcu savasci gibi sahaya ¢ikarak sakatliklara zemin hazirlarlar

(Kanbir, 2001).

2.1.3.1.4. Gegirilmis sakatliklar ve yetersiz rehabilitasyon. Profesyonel
sporlarda baskidan dolay1 sporcularin gogu zaman tam iyilesmeden yarigma ortamina
dondiikleri bilinmektedir. Spor ortaminda tamamen iyilesmeden tekrar sahalara
donmek yeniden sakatlanmak icin en bilyiik risk faktdrlerinden birisidir. Ozellikle en
yaygin olarak bilinen tekrar eden sakatlik tiirii ayak bilegi burkulmasidir. Bir
sakatligin tam olarak iyilesmis olmasi i¢in hi¢ agri olmamasi, eklem hareketinin tam
yapilabiliyor olmasi, kas kuvvetinin en azindan sakatliktan 6nceki seviyesinde olmasi

gerekmektedir (Kanbir, 2001). Sporcunun tekrar spora donebilmesi i¢in izokinetik



Olciim degerinin saglam tarafa kiyaslandiginda %90 giiciine erismis olmasi
onerilmektedir (Kalyon, 1997). Sporcularda 6nceden meydana gelen sakatlikla ilgili
korku olusmasi tekrar sakatlanma riskini arttirmaktadir (Murphy, Connolly, and
Beynnon, 2003).

2.1.3.1.5. Sporsal teknik yetersizligi. Kotli spor teknigi spor sakatliklarinin
nedenlerinden biridir. Yanlis spor teknigi overuse nedenidir. Ornegin tenisgilerde
dogru teknikle vurulmayan backhand vurusu lateral epikondilite neden olur.
Kayakgilarda bel ve diz yaralanmalarinin %40 1 kotii teknige baglidir. Yine atletizmde
atmalar bransindaki omuz sakatliklarinin ¢ogu kotii atma teknigi ile iliskilidir. Yine
hentbolda dirsek ve omuz sakatliklarinin %20-40 1 kotii atis teknigi ile iliskilidir. Judo
da dirsek yaralanmalarinin g¢ogu kotii diisme tekniginden kaynaklanmaktadir.
Futbolda kalecilerde goriilen el ve bagparmak yaralanmalarinin nedeni kétii top tutus

tekniginden kaynaklanmaktadir (Kanbir, 2001).

2.1.3.1.6. Yetersiz 1sinma. Yetersiz 1sinma basli basina bir sakatlik nedenidir.
Yetersiz 1sinma sonucunda kas lifi gerginlikleri, kopmalar, tendon yirtiklar
olusabilmektedir. Kas tendon sakatliklarinda 6zellikle tenis, aticilik, voleybol
branglarinda servis, smag, firlatma gibi hareketlerde yetersiz 1sinma risktir (Kanbir,

2001).

2.1.3.2. Duis faktorler.

2.1.3.2.1. Brangin Ozellikleri. Sakatlanmalarda spor tipinin zellikleri dnemli
bir faktordiir. Ozellikle futbolda sakatlik ¢ok fazla meydana gelmektedir. 1997 de
yapilan bir arastirmada tiim spor sakatliklarinin %50-60’1 futbol bransin da oldugu
ifade edilmektedir. Her futbolcuda %4.2 sakatlik ihtimali vardir. Futbolda rakip, kale
diregi, top, zemine bagli yaralanmalar olusabilmektedir. Futbolda meydana gelen
sakatliklarin %751 alt ekstremitede meydana gelir. Futbolda ayak bilegi en fazla
sakatligin meydan geldigi bolgedir. Tim spor branglart arasinda mentiskiis

yaralanmalarimin %40°’1 futbol bransina aittir. Futbolcularda mevkilere gore en fazla
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sakatligin oldugu mevki kaledir. Kalecilerde en fazla sirastyla kirik, ¢ikik ve burkulma

goriiliir (Kanbir, 2001).

2.1.3.2.2. Sportif aktivitenin siiresi. Yarigsma siiresi uzadikca yorgunluk diizeyi
de artacag icin sakatlik riski artar. Antrenmanlar miisabakalara gore daha uzun siireli
calismay1 gerektirir. Bu nedenle tiim spor branglarinin ortalamasinda sakatliklarin

%?7’si yarigmalarda %29’u ise antrenmanda meydana gelmektedir (Kanbir, 2001).

2.1.3.2.3. Zemin. Zemin spor sakatliklarinin nedenlerinden bir tanesidir.
Gires, jimnastik, boks gibi spor branslarinda zeminin esnek yapisi diigmelere zemin
hazirlamaktadir. Atletizmde sert zeminler, yiiksek atlamada diisiilen minderin
kalitesizligi, kosularda kaygan, bozuk zeminler sakatlik riskini arttirmaktadir.
Futbolda ise ayak bilegi burkulmalarinin biiyiikk bir nedeni bozuk zeminlerden
kaynaklanmaktadir. Toprak sahalarda ise yliziilmelerin ana nedeni zemindir (Kanbir,

2001).

2.1.3.2.4. Spor alanlari ¢evre diizenlemesi. Spor alanlarinin emniyet bogluklari
olmalidir. Sporcularin hareketleri ne deni ile saha duna ¢ikmalarinda gilivenle
durabilecekleri bosluk olmalidir. Bunun yaninda atma ve atlama branglarinda giivenli

bolge olusturulmalidir (Kanbir, 2001).

2.1.3.2.5 Istklandirma. Yetersiz 1siklandirma koordinasyon bozulmasina bagl
olarak sakatliklar igin risk olusturmaktadir. Ozellikle yetersiz 1siklandirma mesafe
belirleme, ¢evreyi algilama, oyun gereglerini rahatlikla segebilmeyi etkiledigi i¢in hem

verimin diismesine hem de sakatlanmalara neden olabilir (Kanbir, 2001).

2.1.3.2.6. Spor kwyafetleri ve ayakkabt. Spor kiyafetleri ve ayakkab1 secimi de
spor sakatliklarina neden olan risk faktdrlerini arttirabilmektedir. Ozellikle salon
sporlarinda ayakkabi1 secimi 6nemlidir (Kanbir, 2001). Futbolda kalecilerin destekli

formalar ve sortlar giymesi sakatlanma oranini diistirmektedir (Kalyon, 1997).
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2.1.3.2.7. Iklimsel kosullar. Soguk, sicak, nem, riizgar, hava kirliligi gibi
cevresel kosullar spor sakatliklarint etkilemektedir. Asirt sicakta sicak carpmalari,
soguk ortamda donma, gibi nedenler saglik sorunlari olusturabilir. Birgok salon
sporunda sicakligin 20-24 arasinda olmasi yeterlidir. Uluslararasi voleybol
federasyonu ise miisabakalarin 16-25 derecede oynanmasini uygun goérmektedir

(Kanbir, 2001).

Ortamin ¢ok sicak oldugu ve buna asir1 nemin eslik ettigi ortamlarda kesinlikle
yarisma yapilmamalidir. Ozellikle viicut sicakligina yakin derecelerdeki sicaklikta
neminde fazla olmasi ile birlikte terin viicuttan uzaklastirilamayacagi ve sogumanin
gerceklesmeyecegi bilinmektedir. Bu nedenle 6liimciil sonuglara varan sonuglar

dogurabilir (Ergen, ve ark., 2003).

2.2. 1lgili Aragtirmalar

Hawkins ve Fuller’in (1998), yaptiklar1 arastirmada profesyonel futbolcularda
miisabaka esnasinda goriilen 391 sakatlanmanin %37’sinin zedelenme, %21’inin
burkulma, %4’iliniin kirik, %2’sinin doku yirtilmasi seklinde oldugunu tespit
etmiglerdir. Bu yaralanmalarin %23’{iniin uyluk, %15’inin diz, %12’sinin bacak,
%7’sinin ayak, %6’sinin gévde, %3’{linlin bas, % 2’sinin {ist ekstremite, %3 {iniin

kalca *da gerceklestigi saptanmistir.

Walde'n, Hagglund, ve Ekstrand’in (2005), sampiyonlar ligi 2001-2002 sezonunda
266 futbolcuyu takip ederek yapmis olduklari ¢alismada toplam 658 sakatlik tespit
etmislerdir. Yaralanmalarin% 85'1 alt ekstremitedeydi. En yaygin sakatlik uyluk
gerilmesidir (%16). On burkulmasin dokuzu ayak bilegi (%51) veya diz (%39)
eklemindeydi.

Walde 'n, Hagglund, ve Ekstrand’mn (2009), 228 kadin, 239 erkek futbolcuyu bir sezon
takip ettikleri ¢alismalarinda en ¢ok baldir, kal¢a, diz ve ayak bilegi bolgelerinde

sakatlanmalarin oldugunu bildirmislerdir.

Junge ve Dvorak (2010), yapmis oldugu ¢alismada Futsalcilarin yaralanma
sikiliklarinin daha ¢ok %70 ile alt ekstremitede, ardindan %13 ile bas ve boyun, %10

ile lst ekstremitede meydana geldigini belirtmektedirler. En sik goriilen sakatlik
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bolgelerini de %11 ile alt bacakta, %10 ile ayak-ayak bilegi burkulmasinda ve %S ile

kasik agrisinda meydana geldigini bildirmislerdir.

Yildiz, Demirkan, Yildirim ve Ocak (2010), tarafindan 250 amator futbolcu tizerinde
yapmis olduklar1 calismada Amator futbolcularin sakatlanma orani %56,8 olarak tespit
edilmistir. Sakatlanmalarin en gok ayak/ayak bilegi (% 31,2), alt bacak (%17,6) ve diz
(%15,1) bolgelerinde oldugu bulunmustur. En yaygin goriilen sakatlanma tiplerinin
burkulma (%29,0), kas sakatliklar1 (%22,1), yara-bere (%14,1) seklinde oldugu tespit
edilmistir. Sakatliklarin  %359,6 miisabakalarin II. yarisinda meydana geldigi

goriilmiistir.

Bayraktar, Ding, Yiicesir ve Evin’in (2011). Tiirk milli takimi iizerinde yapmis
olduklar1 ¢alismada calisma siiresince toplam 208 antrenman, 52 resmi ve hazirlik
karsilasmasi kayda alinmistir. Bu siirede 108 sakatlik kaydedilmistir. Bu sakatliklarin
mag¢ ve antrenman basina orani sirasiyla 1,0 ve 0,27 idi. Yaralanmalarin %80,6’s1 alt
ekstremitelerde meydana gelmistir. En sik yaralanan anatomik bolge uyluk (%25), en
sik sakatlik tipi kontiizyon (%32) ve en sik uygulanan tedavi yontemi fizik tedavi ve
rehabilitasyon (%89,8) oldugu belirtilmistir.

Shalaj ve arkadaslarinin (2016) profesyonel 143 futbolcu tizerinde yapmis oldugu
aragtirmada en c¢ok rastlanilan sakatlik tiirleri olarak kas gerilmesi (%23,9),
burkulmalar (%21) oldugunu bildirmektedirler. Bu sakatliklarin antrenmandan ziyade

daha ¢ok miisabaka ortaminda gerceklestigi tespit edilmistir

Alp, Suna ve Atay’in (2019), futsalcilar iizerinde yaptiklar1 ¢alismada futsalcilarda
yaralanma tiirlerinin bolgelere gore sikliginin toplam %27,2 ile ayak-ayak bilegi ve
%26,7 ile diz bolgesinde meydana geldigi bildirilmistir. Toplam yaralanma
sikliklarina gore en biiyiik oranin %69,9 ile ezik-bere, %53,9 ile zorlanma ve %28,3
ile kas agrisindan meydana geldigi, yaralanmalarin ¢ogunluk olarak antrenmanlar
esnasinda oldugu tespit edilmistir. Futsal sporundaki sakatliklar sonucunda %62,2si
saglik kuruluslarinda tedavi edildigi ve Diz, el-el bilegi ve ayak-ayak bilegi
bolgelerindeki meydana gelen yaralanmalar en fazla saglik kurulusuna bagvurulan

yaralanma nedenleri oldugu bildirilmektedir.
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BOLUM I1I

YONTEM

3.1. Arastirma Modeli

Futbolcularda goriilen spor sakatliklarinin incelenmesini amaglayan bu calismada
calismaya katilan takimlarda yer alan sporcu ve antrendrler diizenli araliklar ile
gorilistilmiistiir. Mevcut sakatliklar not alinmistir, sakatlik hakkinda derinlemesine

kay1t tutulmugtur.

3.2. Arastirmacinin Rolii ve Ozellikleri

Aragtirmaci ¢alismanin planlanmasinda, bilgi formlariin hazirlanmasinda, verilerin
alinmasinda, verilerin bilgisayar ortamina aktarilmasinda, degerlendirilmesinde,

yorumlanmasinda ve ¢alismanin yazimi asamalarinda aktif rol oynamustir.

3.3. Calisma Grubu

Arastirma evrenini lisanslt olarak amator futbol oynayan sporcular olusturmaktadir.
Orneklemi ise 46 amatdr takim olusturmaktadir. Bu amatdr takimlarin kadrolarinda
yer alan 956 futbolcu bir sezon boyunca takibe alinmistir, bu siireye sezon Oncesi
hazirlik ¢aligmalart da dahil edilmistir. Sezon boyunca 182 sporcuda sakatli meydana

gelmis ve bu sporculara ait veriler degerlendirmeye alimustir.

3.4. Veri Toplama Siireci

Calismada 2018-2019 futbol sezonunda her hafta diizenli araliklar ile takim antrenorii

ve futbolcular ile goriisme yapilarak veriler alinmustir.

3.5. Veri Toplama Teknikleri ve Uygulama Sekli

Arastirmada verileri takip edilen takimlarin teknik sorumlular: ile her hafta diizenli

goriisme yapilarak, meydana gelen sakatliklarin olus sekli, yeri, zamani, tiirii vb
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konularda bilgi alinmistir. Sakatlanma oldu bilgisi antrendrden alindiktan sonra
futbolcu ile iletisime gegilmistir. Alinan bilgiler not alinmis ve kodlanarak elektronik

ortama aktarilmistir.

3.6. Verilerin Analizi

Calismanin ana amacina yonelik 6lgek ile toplanan verilerin gerekli istatistiksel
analizleri SPSS 22.0 (Statistical Packet for Social Sciences) programindan
yararlanilarak ¢oziimlenmistir. Verilerin frekans dagilimlarina bakarak yorumlama

yapilmistir.
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BOLUM IV

BULGULAR VE YORUM

Bu boliimde aragtirma bulgulari ve bulgulara dayali olarak yapilan yorumlar yer

almaktadir. Arastirmada elde edilen bulgular ve yorumlar, arastirmanin alt problemleri

dogrultusunda sunulmustur.

Tablo 1.
Bas Bolgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi
Bas n Sakatlik tiirii Sakatlanm  Sakatligin Sakatlik
a Zamani Meydana stiresi
Geldigi Yer
o ) 5 % < o] _ccs = ’GJ
5 5 cE T £ 5 S B8 &
A4 p 8 < 5 [ [ e n S = 0O =]
— X O un Y = 4 Q. g = &)
E RS &8 2 £ 3 s E SR o q 2
M wE M A < = (7} O FAQ « o N
Burun 3
Goz -
Kulak -
Elmacik 3 5 1 1 1 3 5 1 1 - 2 2 4
Kemigi
Cene 1
Kafa Tas1 1
Kemigi
Toplam 8 5 1 1 1 3 5 1 1 2 2 4

Futbolcularin bag bolgelerinde 8 tane sakatlik meydana gelmistir. Bunlarin 3 tanesi
burun, 3 tanesi elmacik kemigi, 1 ¢cene, 1 kafatasindadir. Bu sakatliklarin 5’1 kirik, 1°1
Ezik-Bere (Morarma), 1’1 kas agrisi ve 1 tanesi’de diger yaralanmalar seklindedir. Bu
sakatliklarin 5 tanesi miisabakalarda gegeklesirken, 3 tanesi antrenmanlarda meydana
gelmistir. Yine bu sakatliklarin 7 tanesi suni ¢im sahalarda 1 tanesi dogal ¢im sahada
meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 7 tanesinde saglik kurulusuna bas vurulurken 1
tanesinde saglik kurulusuna bas vurulmamistir. Bu sakatliklarin hi¢ birinde saglik
kurulusuna basvurulmamistir. Bu sakatliklarin 2 tanesi orta diizey bir sakatlikken, 4

tanesi agir sakatlik ve 2 tanesi hafif sakatlik sinifina girmektedir.
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Tablo 2.
Omuz Bolgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi

Omuz n Sakatlik tiirti Sakatlanm  Sakatligin Sakatlik siiresi
a Zamani Meydana Geldigi
Yer
=
R
— — c E :D
17} B )
gg En %D g % £ —cCcz 3 o 5 ;
s 5 . § § © & gy B9 3
¥ x5, o & £ 2 = g 588 9= 0O
= NS & < = c =] S = S - Q —
N wE M M A < = ) O FA 4 © ™
Sag 6
Omuz
Sol 3 2 1 3 1 2 4 5 9 - -
Omuz
2 3 4
Toplam 9 2 1 3 1 2 4 5 9 - - 2 3 4

Omuz bolgesinde 9 sakatlik meydana gelmistir. Bunlarin 6’s1 sag omuz, 3’l sol
omuzda meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 2’si kirik, 1’1 Ezik-Bere (Morarma), 3’1
kas agris1, 1 tanesi kas yirtig1, 2 tanesi ise diger sakatliklardan dir. Bu sakatliklarin 5
tanesi miisabakada, 4 tanesi antrenmanda meydana gelmistir. Bu sakatliklarin tamami
suni cim sahada meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 4 tanesi agir, 3 tanesi orta sakatlik,

2 tanesi de hafif sakatliktir.

Tablo 3.
Dirsek Bolgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi

Dirsek n Sakatlik tiirti Sakatlanma Sakatligin Sakatlik siiresi
Zamant Meydana
Geldigi, Yer

gs

(0]

N

— — c E :D

gE 2 B S £ g 2 % 5 =z

L £ 8D = £ < — © 4 g B [=}

v 98 < 5 5 B §T B o By 59 3

E 528 g o= E £ T E 88 <o ©

M wE M N, A < p= 7] O A — N

Sag 1

Dirsek

Sol 1 2 - - - - - 2 2 - - - -2
Dirsek

Toplam 2 2 - - - - - 2 2 - - - - 2
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Dirsek bolgesinde 2 sakatlik meydana gelmistir. Bunlarin 1’i sag dirsek, 1’1 sol
dirsekte meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 2’si de kirik seklindedir. Bu sakatliklarin
2 tanesi de miisabakada meydana gelmistir. Bu sakatliklarin tamami suni cim sahada

meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 4 tanesi de agir sakatliktir.

Tablo 4.
El Bilegi Bélgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi

El n Sakatlik tiirii Sakatlanm  Sakatligin Sakatlik siiresi
bilegi a Zamant Meydana
Geldigi, Yer

E E
s s 5
o res) GN)
S A c = &
B [}
g g %D g 'C% IS —cCcz 3 = 5 ;
& © SO S 5§ © & E.85 O 5
2 e = 5 e g = S50 5
E £ 5 g = £ & £ E 8§85 a oz
% L m M A < = 9] (@) o« © o~
Sag El 7
bilegi
Sol ElI 4 3 1 5 1 2 4 8 12 - -
bilegi
He ki 1 5 3 4
El
bilegi
Toplam 12 2 1 5 1 2 4 8 12 - - 5 3 2

El bilegi bolgesinde toplam 12 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 7 tanesi
sag, 4 tanesi sol ve bir tanesi de her iki el bileginde meydana gelmistir. El bileginde
meydana gelen sakatliklarin 3 tanesi kirilma, 1 tanesi ezik, 5 tanesi burkulma/zorlanma
1 tanesi kas yirtig1 2 tanesi de diger sakathik tiirlerindendir. Sakatliklarin 8 tanesi
miisabaka ortaminda olurken 4 tanesi antrenmanda meydana gelmistir. Sakatliklarin
tamami1 suni cimde meydana gelmistir. El bilegi bolgesinde meydana gelen

sakatliklarin 4 tanesi agir, 3 tanesi orta ve 5 tanesi de hafif sakatliktir.



18

Tablo 5.
Kol Bélgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi
Kol n Sakatlik tiirti Sakatlanma Sakathigin Meydana Sakatlik siiresi
Zamani Geldigi Yer
[5+]
1S
3 -
= N
N < =
0T © B 8 S s & = S
SE E £ E 5 E § 2 s 2z
« 2E2 5 5 8 § & 9 Ty 5 2 F
5 "Rs 5 & ® € =] s E o o~ N =
Y weE m M~ A < = (75} (@) [y - ool o~
Sag kol -
SolKol 2 2 1 - - - 1 2 3 - - 1 - 2
Her iki 1
kol
Toplam 3 2 1 - - - 1 2 3 - - 1 - 2

Kol bolgesinde toplam 3 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 2 tanesi sol ve
bir tanesi de her kolda meydana gelmistir. Kol bolgesinde meydana gelen sakatliklarin
2 tanesi kirilma, 1 tanesi ezik-beredir. Sakatliklarin 2 tanesi miisabaka ortaminda
olurken 1 tanesi antrenmanda meydana gelmistir. Sakatliklarin tamami suni cimde

meydana gelmistir. Kol bolgesinde meydana gelen sakatliklarin 2 tanesi agir, 1 tanesi

de hafif sakatliktir.
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Tablo 6.
El — el parmak Bélgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi

El-El n Sakatlik tiirti Sakatlanma  Sakathigin Sakatlik siiresi
parmak Zamani Meydana Geldigi
Yer
[5+]
S
c o=
[+ —
5 R
— N? c E :D
)'-‘ o
5 g g %D g % S —cccz & - :
s 3S 5 & & S S 6 g, B 9O 5
x5 X o 5 = 2 = = S 50 = ©
NS 3 < = c : S £ oM o~ N =
WwE m M A < = h O A - © o
Sag El- 7
El
parmak 1 - - 1 4 4 7 1 - 1 2 5
Sol EI- 1
El
parmak
Her iki -
el -El
parmak
Toplam 8 1 - - 1 4 4 7 1 - 1 2 5

El-El parmak bolgesinde toplam 8 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 7 tanesi
sag elde, 1 tanesi sol elde meydana gelmistir. EI-El parmak bolgesinde meydana gelen
sakatliklarin 6 tanesi kirik, 1 tanesi ezik-bere, 1 tanesi de diger seklindedir.
Sakatliklarin 4 tanesi miisabaka, 4 tanesi antrenman ortaminda meydana gelmistir.
Sakatliklarin 7 tanesi suni cimde, 1 tanesi dogal ¢imde meydana gelmistir. EI-El

parmak bolgesinde meydana gelen sakatliklarin 5 tanesi agir, 2 tanesi orta diizeyde,

bir tanesi de hafif diizeyde bir sakatliktir.
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Tablo 7.
Bel Bélgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi

Bel n Sakatlik tiirii Sakatlanm  Sakatligin Sakatlik siiresi
a Zamani Meydana

Geldigi Yer

5
N
- c = B
— (]
5 = £ g % S 2 3 = 5 z
. 2 &8 2 5, 5 5§ 58 &8 § 3 © £

—_ (] — wh — b~ —
E = & 3z = Z = 5§ E g o o ©
M L N M A < = 9] (@) = - © o~

Bel 4 - - 1 2 1 1 3 4 - - 1 2 1
Toplam 4 - - 1 2 1 1 3 4 - - 1 2 1

Bel bolgesinde toplam 4 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 1 tanesi
zorlanma, 2 tanesi kas agrisi, 1 tanesi de diger seklindedir. Sakatliklarin 3 tanesi
miisabaka, 1 tanesi antrenman ortaminda meydana gelmistir. Sakatliklarin 4 tanesi de
suni cimde meydana gelmistir. Bel bolgesinde meydana gelen sakatliklarin 1 tanesi

agir, 2 tanesi orta diizeyde, bir tanesi de hafif diizeyde bir sakatliktir.
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Tablo 8.
Kalca Bélgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi

Sakatlanm  Sakatligin Meydana Sakatlik siiresi

Kal n Sakatlik tiirii
ca aZamanit  Geldigi Yer
5
@ < )
e c <
S & E g £ £ g 8 -
23] S =) o = ¥ 'S 3 x B G} h=
= ~ N S o) L B ot o NG| = &
E T g & € £ S5 E 8 @ 5 a Z
2 Ll @) < = [75) (&) = [ foe) N
Kal 8 - - 4 4 - 2 6 7 1 - 2 3 3
ca
Top 8 - - 4 4 - 2 6 7 1 - 2 3 3
lam

Kalca bolgesinde 8 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 4 tanesi zorlanma, 4
tanesi yliziilme seklinde sakatliktir. Bu sakatliklarin 6 tanesi miisabakada, 2 tanesi
antrenmanda meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 7 tanesi suni cim, 1 tanesi dogal cim

sahada meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 3 tanesi agir, 3 tanesi orta sakatlik, 2 tanesi

de hafif sakatliktir.
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Tablo 9.
Uyluk Bélgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi

Uyluk n Sakatlik tiirti Sakatlanma  Sakatligin Sakatlik siiresi
Zamant Meydana Geldigi
Yer
<
E
o g=
o Q
S o« < D
E/ = 7} % < < S o
s 8 E < E £ 2 s £ =
m = 00 c R} 'S T X B O =
v 1 (=} < — re5) < © [9p] © G) H=i
- ¢ N o = 17} t— = O — @)
E = 2 = 2 5 S E g® =~ a I
MW MO I = A O rFA 4 &«
Uyluk 10 - 1 1 1 5 5 9 1 - 5 2 3
Toplam 10 - 1 7 1 1 5 5 9 1 - 5 2 3

Uyluk bolgesinde 10 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 7 tanesi zorlanma,
1 tanesi ezil-bere, 1 tanesi kas agrisi, 1 tanesi de diger seklinde sakatliktir. Bu
sakatliklarin 5 tanesi miisabakada, 5 tanesi antrenmanda meydana gelmistir. Bu
sakatliklarin 9 tanesi suni cim, 1 tanesi dogal cim sahada meydana gelmistir. Bu

sakatliklarin 3 tanesi agir, 2 tanesi orta sakatlik, 5 tanesi de hafif sakatliktir.

Tablo 10.
Baldr Bélgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi

Baldir n Sakatlik tiirii Sakatlanma  Sakathigin Sakatlik siiresi
Zamani Meydana Geldigi
Yer
)
S
© o
S 5
s ] a s
% L © 5D < £ 5] g = 4
= @ 1S € S < E = _12 R= B =
M m = 2 5 . 5 < S o S ©H © 3
v < IS b5y o B4 — = 5 @) — o)
8 N 5 & § » £ =2 5 E 8§ 5 g 2
oW R ¥ ¥ A < F »p O FEA 4 b oA
Baldr 36 4 2 19 2 8 1 11 25 33 3 - 13 12 11
Toplam 36 4 2 19 2 8 1 11 25 33 3 - 13 12 11
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Baldir bolgesinde 36 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 19 tanesi zorlanma,
2 tanesi ezik-bere, 4 tanesi kas agrisi, 2 tanesi kramp, 8 tanesi kas yirtigi, 1 tanesi de
diger seklinde sakatliktir. Bu sakatliklarin 25 tanesi miisabakada, 11 tanesi
antrenmanda meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 33 tanesi suni cim, 3 tanesi dogal

cim sahada meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 11 tanesi agir, 12 tanesi orta sakatlik,

13 tanesi de hafif sakatliktir.

Tablo 11.
Diz Bélgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi
Diz n Sakatlik tiirti Sakatlanm  Sakatligm Sakatlik siiresi
a Zamani Meydana
Geldigi Yer
=) -
£ z
£ & Iz
o
S M © S
7] E 1] o R ;%0 5 Z o ;;us) § 2
5 & E E & 'y E 2 § 8 5. £ 8 5
< ~ 4 < :Els = S 5 @ g — S5 @) — O
8 § E B 82 &8 & ®» 2 2 S5 E 82 5 o 2
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Diz 45 2 6 5 15 1 8 7 1 12 33 42 3 = 9 8 28
Topl 45 2 6 5 15 1 8 7 1 12 33 42 3 - 9 8 28
am

Diz bolgesinde 45 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 15 tanesi zorlanma, 6
tanesi ezik-bere, 2 tanesi kas agrisi, 5 tanesi kirik, 8 tanesi meniskiis, 7 tanesi gapraz
bag kopmasi, 1 tanesi de diger seklinde sakathiktir. Bu sakatliklarin 33 tanesi
miisabakada, 12 tanesi antrenmanda meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 42 tanesi suni
cim, 3 tanesi dogal cim sahada meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 28 tanesi agir, 8

tanesi orta sakatlik, 9 tanesi de hafif sakatliktir.



24

Tablo 12.
Ayak-ayak bilegi Bolgesinde Meydana Gelen Sakatliklarin Irdelenmesi

Ayak- n Sakatlik tiirii Sakatlanma  Sakathigin Sakatlik siiresi
ayak Zamani Meydana Geldigi
bilegi Yer
c
£
< E
o O
= z c = 2
< o
g 3 g g = e < g £ 8 = & =z
S o S = ¥ = & < 5 6 €5 B 9 &
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131
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w

Toplam 48 19 5 5 7 1 8 3 17

Ayak-ayak bilegi bolgesinde 48 adet sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 19
tanesi burkulma, 5 tanesi ezik-bere, 5 tanesi kirik, 7 tanesi zorlanma, 1 tanesi yliziilme,
8 tanesi bag kopmasi, 3 tanesi de diger tiir sakatliklardandir. Ayak- ayak bolgesinde
meydana gelen sakatliklarin 31 tanesi miisabaka ortaminda, 17 tanesi antrenmanda
meydana gelmistir. Sakatliklarin 46 tanesi suni ¢im sahada meydana gelirken 2 tanesi
dogal ¢im sahada meydana gelmistir. Sakatliklarin siddetine baktigimizda ise 13 tanesi

agir sakatlik, 12 tanesi orta diizey sakatlik ve 12 tanesi de hafif sakatliktir.

Tablo 13.
Sakatligin Meydana Geldigi Zamandaki Hava Sartlar
n %
Normal Hava 147 80,8
Yagisli Hava 26 14,3
Karli Hava 9 4,9
Toplam 182 100,0

Takip edilen futbolcularin toplam 182 adet sakatlik meydana gelmistir. Bu
sakatliklarin %80,8’1 (n=147) normal hava kosullarinda, %14,3’i (n=26) yagish

havalarda, %4,9’uda (n=9) karli havalarda meydana gelmistir.



Tablo 14.

Sakatligin Meydana Geldigi Zaman
Sakatlanma Zamant n %
Ogleden Once 20 11,0
Ogleden Sonra 140 76,9
Gece 22 12,1
Toplam 182 100,0

25

Takip edilen takimlarda sporcularin biiyiik bir gogunlugu %76,9’u (n=140) 6gleden

sonraki antrenman ya da miisabakada sakatlandigini belirtirken %12,1’i (n=22) gece,

%11°1 (n=20) ise 6gleden 6nceki zaman dilimlerinde sakatlandiklarini belirtmektedir.
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BOLUM V

SONUC, TARTISMA VE ONERILER

Bu boliimde arastirmanin sonuglarima ve bu sonucglar dogrultusunda onerilere yer

verilmistir.

5.1. Sonug ve Tartisma

Futbolcularda en fazla sakathigin goriildigi bolge Ayak-ayak bilegi bolgesidir.
Bunlarin 13 tanesi agir sakatliktir. Yine bu sakatliklarin ¢ogu miisabaka ortaminda

meydana gelmistir.

Amator futbolcularda en fazla goriilen sakatlik bolgesi Ayak-ayak bilegi bolgesidir.
Bu bolgede toplam 48 adet sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 19 tanesi
burkulma, 5 tanesi ezik-bere, 5 tanesi kirik, 7 tanesi zorlanma, 1 tanesi yiiziilme, 8
tanesi bag kopmasi, 3 tanesi de diger tiir sakatliklardandir. Ayak- ayak bolgesinde
meydana gelen sakatliklarin 31 tanesi miisabaka ortaminda, 17 tanesi antrenmanda
meydana gelmistir. Sakatliklarin 46 tanesi suni ¢im sahada meydana gelirken 2 tanesi
dogal ¢im sahada meydana gelmistir. Sakatliklarin siddetine baktigimizda ise 13 tanesi
agir sakatlik, 12 tanesi orta diizey sakatlik ve 13 tanesi de hafif sakatliktir. Yildiz ve
arkadaslarinin (2010) amator futbolcular {izerinde yapmis oldugu calismada en sik
sakatlanan bolgenin ayak bilegi bolgesi oldugunu belirtmislerdir bu bulgu calisma
bulgularimizi destekler niteliktedir. Ust liglerde oynayan sporcular iizerinde yapilan
caligmalarda ise ayak bilegi sakatliklar1 genelde baldir, kalga, dizden sonra en fazla
sakatlik frekansinin oldugu bélge oldugu bildirilmektedir (Walde'n, M, Hagglund &
Ekstrand, 2005; Walde'n, Hagglund & Ekstrand, 2009). Calismamizda ayak bilegi
bolgesindeki sakatliklarin daha fazla olmasinin nedeni {stii liglerde oynayan
sporcularin daha diizglin zemine sahip sahalarda antrenman ve miisabaka yapmalari
bunun yaninda ise daha kaliteli malzeme kullanmalarindan kaynaklandig: diistiniiliir.
Ayrica kullanilan malzemenin kalitesi arttikca koruyuculugu da artmaktadir.
Boylelikle burkulma sorunlarini minimuma indirdigi disiiniilmektedir. Walde'n,

Hagglund & Ekstrand, (2009) yaptiklar1 ¢aligmada sakatliklar en ¢ok miisabaka
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ortaminda meydana gelmistir bu sonuc¢ bizim sonuglarimiz ile Ortiismektedir.
Miisabaka ortaminin daha ciddi, daha hirshi bir ortam oldugu ig¢in sakatliklarin

olusmasi da daha muhtemeldir.

Calismada diz bolgesi futbolcularda en fazla sakatligin oldugu ikinci bélgedir. Diz
bolgesinde 45 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 15 tanesi zorlanma, 6 tanesi
ezik-bere, 2 tanesi kas agrisi, 5 tanesi kirik, 8 tanesi meniskiis, 7 tanesi ¢apraz bag
kopmasi, 1 tanesi de diger seklinde sakatliktir. Bu sakatliklarin 33 tanesi miisabakada,
12 tanesi antrenmanda meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 42 tanesi suni cim, 3 tanesi
dogal cim sahada meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 28 tanesi agir, 8 tanesi orta
sakatlik, 9 tanesi de hafif sakatliktir. Yildiz ve arkadaglarinin (2010) amator
futbolcular iizerinde yapmis oldugu c¢alismada da diz bolgesi en ¢ok sakatligin oldugu
bolgelerin basinda gelmektedir. Diz bdlgesi 6zellikle iist vucut kuvvetinin alt bacaga
aktarildigi eklem bolgesi olmasi nedeniyle daha fazla kuvvet ve direngle karsi
karstyadir. Bu nedenle diz sakatliklarinin meydana gelmesi kaginilmazdir. Ozellikle
amator liglerde imkanlarin fazla olmamasindan kaynaklanan eklem bolgelerine kuvvet
makinalar1 ile yapilmast gereken giiclendirme ¢alismalarinin yapilamamasi
sakatliklar1 onlemede bir takim dez avantaj yaratmaktadir. Yine Walde n, Hagglund
& Ekstrand, (2009) yapmis olduklari ¢alismaya paralel olarak bu bolgedeki sakatliklar

daha ¢ok miisabaka ortaminda meydana gelmistir.

Baldir bolgesi futbolcularda en ¢ok sakatligin meydana geldigi tiglincli viicut
bolgesidir. Baldir bolgesinde 36 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 19 tanesi
zorlanma, 2 tanesi ezik-bere, 4 tanesi kas agrisi, 2 tanesi kramp, 8 tanesi kas yirtigi, 1
tanesi de diger seklinde sakatliktir. Bu sakatliklarin 25 tanesi miisabakada, 11 tanesi
antrenmanda meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 33 tanesi suni cim, 3 tanesi dogal
cim sahada meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 11 tanesi agir, 12 tanesi orta sakatlik,
13 tanesi de hafif sakatliktir. Yildiz ve arkadaslarinin (2010) amator futbolcular
tizerinde yapmis oldugu ¢alismada da alt bacak bolgesi ayak bileginden sonra en fazla
sakathigin oldugu viicut bolgelerinden birisidir. Ust liglerde oynayan sporcular
tizerinde yapilan ¢aligmalarda baldir en fazla sakatligin oldugu bolgedir. Bunun nedeni
yiiklenmelerin ani hareketlerin, darbelerin genellikle bu bdlgeye gelmesi olarak
diistiniilmektedir (Walde'n, M, Hagglund & Ekstrand, 2005; Walde'n, Hagglund &
Ekstrand, 2009).
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El bilegi bolgesinde toplam 12 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 7 tanesi
sag, 4 tanesi sol ve bir tanesi de her iki el bileginde meydana gelmistir. El bileginde
meydana gelen sakatliklarin 3 tanesi kirilma, 1 tanesi ezik, 5 tanesi burkulma/zorlanma
1 tanesi kas yirtig1 2 tanesi de diger sakatlik tiirlerindendir. Sakatliklarin 8 tanesi
miisabaka ortaminda olurken 4 tanesi antrenmanda meydana gelmistir. Sakatliklarin
tamami suni cimde meydana gelmistir. El bilegi bolgesinde meydana gelen
sakatliklarin 4 tanesi agir, 3 tanesi orta ve 5 tanesi de hafif sakathiktir. El bilegi
bolgesindeki sakatliklarin birgogunun diismeler sirasinda diizgiin diisiilmemesinden
kaynaklanmaktadir. Judo ve benzeri spor branglarinda teknikler 6gretilmeden 6nce
nasil diisecegi konusunda sporculara egitim verilmektedir. Esasen futbolcularda da

diizgiin diisme tekniginin 6gretilmesi sakatliklar1 azaltabilecegini diistinmekteyiz.

Uyluk bolgesinde 10 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 7 tanesi zorlanma,
1 tanesi ezil-bere, 1 tanesi kas agrisi, 1 tanesi de diger seklinde sakatliktir. Bu
sakatliklarin 5 tanesi miisabakada, 5 tanesi antrenmanda meydana gelmistir. Bu
sakatliklarin 9 tanesi suni cim, 1 tanesi dogal cim sahada meydana gelmistir. Bu

sakatliklarin 3 tanesi agir, 2 tanesi orta sakatlik, 5 tanesi de hafif sakatliktir.

Omuz bolgesinde 9 sakatlik meydana gelmistir. Bunlarin 6’s1 sag omuz, 3’1l sol
omuzda meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 2’si kirik, 1’1 Ezik-Bere (Morarma), 3’1
kas agrisi, 1 tanesi kas yirtigi, 2 tanesi ise diger sakatliklardan dir. Bu sakatliklarin 5
tanesi miisabakada, 4 tanesi antrenmanda meydana gelmistir. Bu sakatliklarin tamami
suni cim sahada meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 4 tanesi agir, 3 tanesi orta sakatlik,

2 tanesi de hafif sakatliktir.

Futbolcularin bas bolgelerinde 8 tane sakatlik meydana gelmistir. Bunlarin 3 tanesi
burun, 3 tanesi elmacik kemigi, 1 ¢ene, 1 kafatasindadir. Bu sakatliklarin 5’1 kirik, 1’1
Ezik-Bere (Morarma), 1’1 kas agris1 ve 1 tanesi de diger yaralanmalar seklindedir. Bu
sakatliklarin 5 tanesi miisabakalarda geceklesirken, 3 tanesi antrenmanlarda meydana
gelmistir. Yine bu sakatliklarin 7 tanesi suni ¢im sahalarda 1 tanesi dogal ¢im sahada
meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 7 tanesinde saglik kurulusuna basvurulurken 1
tanesinde saglik kurulusuna bagvurulmamistir. Bu sakatliklarin higcbirinde saglik
kurulusuna bagvurulmamistir. Bu sakatliklarin 2 tanesi orta diizey bir sakatlikken, 4

tanesi agir sakatlik ve 2 tanesi hafif sakatlik sinifina girmektedir.
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El-El parmak bdlgesinde toplam 8 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 7 tanesi
sag elde, 1 tanesi sol elde meydana gelmistir. EI-El parmak bolgesinde meydana gelen
sakatliklarin 6 tanesi kirik, 1 tanesi ezik-bere, 1 tanesi de diger seklindedir.
Sakatliklarin 4 tanesi miisabaka, 4 tanesi antrenman ortaminda meydana gelmistir.
Sakatliklarin 7 tanesi suni cimde, 1 tanesi dogal ¢imde meydana gelmistir. EI-El
parmak bolgesinde meydana gelen sakatliklarin 5 tanesi agir, 2 tanesi orta diizeyde,
bir tanesi de hafif diizeyde bir sakatliktir. El bolgesi ozellikle kaleciler igin riskli bir
viicut bolgesidir. Ozellikle top yakalarken diizgiin olmayan teknik sakatliklarin

olusmasinda ana nedendir.

Kalca bolgesinde 8 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 4 tanesi zorlanma, 4
tanesi yliziilme seklinde sakatliktir. Bu sakatliklarin 6 tanesi miisabakada, 2 tanesi
antrenmanda meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 7 tanesi suni cim, 1 tanesi dogal cim
sahada meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 3 tanesi agir, 3 tanesi orta sakatlik, 2 tanesi

de hafif sakatliktir.

Kol bolgesinde toplam 3 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 2 tanesi sol ve
bir tanesi de her kolda meydana gelmistir. Kol bolgesinde meydana gelen sakatliklarin
2 tanesi kirilma, 1 tanesi ezik-beredir. Sakatliklarin 2 tanesi miisabaka ortaminda
olurken 1 tanesi antrenmanda meydana gelmistir. Sakatliklarin tamami1 suni cimde
meydana gelmistir. Kol bolgesinde meydana gelen sakatliklarin 2 tanesi agir, 1 tanesi

de hafif sakatliktir.

Dirsek bolgesinde 2 sakatlik meydana gelmistir. Bunlarin 1°1 sag dirsek, 1’1 sol
dirsekte meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 2’si de kirik seklindedir. Bu sakatliklarin
2 tanesi de miisabakada meydana gelmistir. Bu sakatliklarin tamami suni cim sahada

meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 4 tanesi de agir sakatliktir.

Bel bolgesinde toplam 4 sakatlik meydana gelmistir. Bu sakatliklarin 1 tanesi
zorlanma, 2 tanesi kas agrisi, 1 tanesi de diger seklindedir. Sakatliklarin 3 tanesi
miisabaka, 1 tanesi antrenman ortaminda meydana gelmistir. Sakatliklarin 4 tanesi de
suni cimde meydana gelmistir. Bel bolgesinde meydana gelen sakatliklarin 1 tanesi
ag1r, 2 tanesi orta diizeyde, bir tanesi de hafif diizeyde bir sakatliktir. Bel bolgesindeki
sakatliklarin  ¢ogu asin  kullanirma bagli  sakatliklar oldugu literatiirde

vurgulanmaktadir (Walde'n, M, Hagglund & Ekstrand, 2005).



30

Sonug olarak amatdr futbolculara en fazla sakatligin meydana geldigi viicut bolgeleri
ayak bilegi, diz ve baldir bolgeleridir. Genel bir ifadeyle alt ekstremite sakatliklar
amator futbolcularda daha fazla meydana gelmektedir. Sakatliklar daha ¢ok miisabaka
ortaminda meydana gelmektedir. Diz bolgesindeki sakatliklarin cogu agir sakatlik iken

ayak bilegi ve baldir bolgelerindeki sakatliklarin yaklagik 1/3°1 agir sakatliktir.

5.2. Oneriler
1. Futbolcularda alt ekstremiteye yonelik kuvvetlendirme ¢aligmalar1 yapilmalidir.
2. Futbolcularda diz eklemi ayrica kuvvetlendirilmelidir.

-----

4. Burkulmalari o6nlemek i¢in ayak bilegine yonelik ek destek malzeme

kullanilmalidir.

5. Amator futbolcularin antrenman ve miisabaka sahalarinin bakimina 6zen

gosterilmeli, engebeli sahalar diizenlenmelidir.
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