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doc.	  dr.	  Vedran	  Hadžić,	  dr.	  med.	  

ŠPORT	  IN	  POŠKODBE	  	  
mehanizmi	  poškodovanja	  in	  dejavniki	  tveganja	  

KORISTI	  IN	  TVEGANJA	  ŠPORTA	  

KORISTI	  

•  Pozitivni	  učinki	  na	  kazalce	  
zdravstvenega	  stanja	  
posameznika.	  	  

TVEGANJA	  

•  Več	  dejavnosti	  pomeni	  
tudi	  višje	  tveganje	  za	  
poškodbe	  tako	  za	  
vrhunske	  kot	  tudi	  za	  
rekreativne	  športnike.	  	  

Zdravje Šport ? 

Navijači/mediji/ 
sponzorji 

Trenerji/starši 

Športnik Soigralci 

Športni zdravnik/fizioterapevt/kineziolog 
razume specifične zahteve športnega okolja IN zakonitosti  

tekmovalno-trenažnega procesa 

Medicina 
zdravje, dobro počutje,  

funkcionalnost, preprečevanje bolezni 

Temeljna razlika med vrednotami medicine in tekmovalnega športa 

Šport 
tekmovalnost, elitizem, zmaga,  

zmogljivost, zabava 

Matheson	  et	  al.	  Clin	  J	  Sport	  Med,	  2010	  
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OPREDELITEV	  ŠPORTNE	  POŠKODBE	  

Vsaka	  telesna	  težava	  igralca,	  ki	  je	  
neposredna	  posledica	  tekme	  ali	  treninga	  ne	  
glede	  na	  potrebo	  po	  medicinski	  oskrbi	  ali	  

kasnejši	  odsotnosti	  iz	  tekmovalno-‐
trenažnega	  procesa.	  

DELITEV	  ŠPORTNIH	  POŠKODB	  

• Glede	  na	  nastanek	  
•  Akutne	  
•  Kronične	  

• Glede	  na	  resnost	  
•  zanemarljive	  	  
poškodbe	   	  <3	  dni	  

•  lahke	  	  
poškodbe	   	  4-‐7	  dni	  

•  zmerne	  	  
poškodbe 	  8-‐28	  dni	  

•  hude	  	  
poškodbe	   	  >28	  dni	  

•  fatalne	  

AKUTNE	  POŠKODBE	  

Herman	  Maier,	  	  
ZOI	  Nagano,	  1998	   “TIME	  LOSS”	  deWinicija	  

•  Akutna	  športna	  
poškodba	  je	  vsaka	  
poškodba,	  ki	  nastane	  med	  
športno	  dejavnostjo	  in	  
zaradi	  katere	  mora	  
športnik	  prenehati	  s	  
telesno	  aktivnostjo	  ter	  
izpustiti	  vsaj	  en	  trening/
tekmo.	  

AKUTNE	  POŠKODBE	  

• Pred	  poškodbo	  je	  športnik	  brez	  bolezni/
poškodbe.	  

•  Nastanejo	  nenadoma.	  

•  Akutne	  poškodbe	  izražamo	  z	  incidenco	  -‐	  število	  
poškodb	  v	  določenem	  obdobju.	  

•  Poškodbe	  se	  normalizirajo	  glede	  na	  obremenitev.	  

AKUTNE	  POŠKODBE	  PRI	  RAZLIČNIH	  
ŠPORTNIH	  PANOGAH	  

AKUTNE	  POŠKODBE	  PRI	  RAZLIČNIH	  
ŠPORTNIH	  PANOGAH	  
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KRONIČNE	  POŠKODBE	  

•  Preobremenitveni	  
sindromi.	  

•  Merilo	  je	  prevalenca	  v	  %.	  

•  Nastajajo	  postopoma.	  

•  Temeljna	  problema	  sta	  
bolečina	  in	  omejena	  
funkcija.	  
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100% 

Bolečinski prag 

Prag sodelovanja v trenažno-tekmovalnem procesu 

Ni poškodb z odsotnostjo iz 
trenažno-tekmovalnega procesa 
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le
či

na
 

Br J Sports Med, 2009 

Izpostavitev (trening in tekmovalni proces) 
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Bolečina in omejena funkcija 
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Poškodba z odsotnostjo 

Samo ena poškodba 
z odsotnostjo !!! 

Izpostavitev (trening in tekmovalni proces) 
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Bolečina in omejena funkcija 

5 od 12 (42%) z bolečino in omejeno funkcijo 

SPOROČILO?	  
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PREOBREMENITVENI	  SINDROMI	  	  
PRI	  RAZLIČNIH	  ŠPORTNIH	  PANOGAH	  

Lian,	  Engebretsen	  &	  Bahr.	  Am	  J	  Sports	  Med,	  2005	  

Prevalence (%)
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POŠKODBE	  ?	  
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Preverjanje 
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Incidenca in 
prevalenca 

•  Pregled poškodb iz 
vsaj ene sezone za 
izbrani šport. 

•  Možnosti večletnega 
prospektivnega 
spremljanja. 

•  Pregled že 
razpoložljive 
znanstvene literature 
o poškodbah v 
izbranem športu. 

OPREDELITEV	  
VELIKOSTI	  
PROBLEMA	  

Nenadna  
srčna  
smrt 

Redka 

Resnost poškodbe 

Majhna Zmerna Verjetna Skoraj  
gotova 

Verjetnost za poškodbo 

Zanemarljiva 

Majhna 

Zmerna 

Huda 

Fatalna 

Modrice in 
vreznine 

Poškodbe  
zadnje lože 

Poškodbe 
ACL 

Zvin 
gležnja 

ZNAČILNOSTI	  POŠKODB	  PRI	  ODBOJKI	  

Eerkes,	  2012	  
Agel	  et	  al.,	  2007	  

Verhagen	  et	  al.	  2004	  
Bahr	  &	  Bahr,	  1997	  

1. Zvin	  gležnja	  
2. Poškodbe	  
kolena	  

3. Bolečine	  v	  rami	  



25/09/15	  

6	  

POŠKODBE	  V	  SLOVENSKI	  VOJSKI	  
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POŠKODBE	  V	  SLOVENSKI	  VOJSKI	  2014	  
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         Vzroki 

 
 

Preprečevanje 
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         Vzroki 

•  Spremljanje tekmovalnega in trenažnega 
načrta 

•  Prospektivno beleženje poškodb 

•  MORAJO sodelovati trenerji !!! in igralci 

KAKO POŠKODBE NASTANEJO ??? 
McIntosh	  &	  Bahr.	  Sports	  Injury	  PrevenPon.	  Blackwell,	  2008	  

KAKO	  POŠKODBE	  NASTANEJO	  ?	  

MODEL	  ŠPORTNE	  POŠKODBE	  
Meeuwisse	  et	  al.,	  Clin	  J	  Sports	  Med,	  2007	  

HADDONOVA	  MATRICA	  

Pred	  poškodbo	   Ob	  poškodbi	   Po	  poškodbi	  
Športnik	   Tehnika	  

Nevro-‐mišična	  
funkcija	  

Trenažni	  status	  
Slaba	  tehnika	  

Zdravljenje	  
(P)Rehabilitacija	  

Športno	  okolje	   Igralna	  površina	  
Pravila	  igre	  

Varnostna	  mreža	  
Uporaba	  čelade	  

Ustrezna	  prva	  in	  
nujna	  medicinska	  
pomoč	  

Oprema	   Športni	  čevelj	  
Športni	  rekviziP	  

Opornica	  ali	  
bandaža	  
Smučarske	  vezi	  

Oprema	  za	  NMP	  
Ambulantno	  
vozilo	  
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PREJŠNJA	  POŠKODBA	   PREJŠNJA	  POŠKODBA	  

PREJŠNJA	  POŠKODBA	  

•  Prejšnji	  zvin	  gležnja	  je	  pomemben	  dejavnik	  tveganja	  za	  
vnovični	  zvin	  gležnja	  pri	  odbojkaricah.	  

SPOL	  

⚥	  
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Poškodbe  
ACL 
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•  Pojavnost	  zvinov	  gležnja	  je	  
bila	  staYsYčno	  značilno	  
višja	  pri	  odbojkarjih	  kot	  pri	  
odbojkaricah.	  

STAROST	   STAROST	  

• OTROCI	  
•  Neizkušenost	  
•  Nepopolno	  razvit	  sitem	  
gibalnega	  nadzora	  

•  Slaba	  športna	  tehnika	  
•  Psihološki	  dejavniki	  (presoja,	  
precenjevanje	  zmogljivosP)	  

•  Prezgodnja	  specializacija	  !!!	  

•  STAREJŠI	  
•  Spremembe	  visko-‐
elasPčnih	  lastnosP	  tkiv	  
(vezi,	  kite,	  mišice)	  

•  Spremembe	  reakcijskih	  
časov.	  

•  Sarkopenija	  in	  
osteopenija.	  

STAROST	   MIŠIČNA	  JAKOST	  IN	  MOČ	  

Zabeležili	  smo	  14	  poškodb	  ramenskega	  sklepa	  	  
•  10	  pri	  odbojkarjih	  (prevalenca	  10,1%)	  
•  4	  pri	  odbojkaricah	  (prevalenca	  4,88%)	  	  
	  
Vse	  poškodbe	  so	  nastale	  na	  dominantni	  rami.	  	  

Ni	  razlik	  med	  	  
spoloma	  (p=0,190)	  
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MIŠIČNA	  JAKOST	  IN	  MOČ	  

Pri	  poškodovanih	  
NIŽJA	  JAKOST	  ZUNANJIH	  

ROTATORJEV	  	  
(0,45	  vs.	  0.54	  Nm/kg)	  

	  
NIŽJA	  VREDNOST	  ZR/NR	  

(0.47	  vs.	  0.62)	  

MIŠIČNA	  JAKOST	  IN	  MOČ	  

Spremljani	  	  
parameter	   Stran	  

ODBOJKARJI	   ODBOJKARICE	  

Poškodba	  rame	   Brez	  	  
poškodbe	  rame	   Poškodba	  rame	   Brez	  	  

poškodbe	  rame	  

Povprečje	  
	  ±	  St.odk.	  

Povprečje	  	  
±	  St.odk.	  

Povprečje	  	  
±	  St.odk.	  

Povprečje	  	  
±	  St.odk.	  

Notranja	  

rotacija	  
D	   0.94	  ±	  0.13*	   0.88	  ±	  0.12**	   0.56	  ±	  0.01	   0.59	  ±	  0.11**	  
ND	   0.82	  ±	  0.10	   0.81	  ±	  0.12	   0.45	  ±	  0.11	   0.55	  ±	  0.09	  

Zunanja	  

rotacija	  
D	   0.44	  ±	  0.14	   0.54	  ±	  0.11*	   0.37	  ±	  0.06	   0.42	  ±	  0.06**	  
ND	   0.49	  ±	  0.06	   0.51	  ±	  0.09	   0.36	  ±	  0.03	   0.38	  ±	  0.07	  

Razmerje	  

jakosP	  
D	   0.46	  ±	  0.11*	   0.62	  ±	  0.12	   0.67	  ±	  0.11	   0.74	  ±	  0.15	  
ND	   0.60	  ±	  0.09	   0.64	  ±	  0.11	   0.85	  ±	  0.35	   0.71	  ±	  0.14	  

*	  -‐	  p	  <	  0.05;	  razlike	  v	  mišični	  jakosP	  med	  D	  in	  ND	  ramo	  
**	  -‐	  p	  <	  0.0001;	  razlike	  v	  mišični	  jakosP	  med	  D	  in	  ND	  ramo	  

MIŠIČNA	  JAKOST	  IN	  MOČ	  

Spremljani	  	  
parameter	   Stran	  

ODBOJKARJI	   ODBOJKARICE	  

Poškodba	  rame	   Brez	  	  
poškodbe	  rame	   Poškodba	  rame	   Brez	  	  

poškodbe	  rame	  

Povprečje	  
	  ±	  St.odk.	  

Povprečje	  	  
±	  St.odk.	  

Povprečje	  	  
±	  St.odk.	  

Povprečje	  	  
±	  St.odk.	  

Notranja	  

rotacija	  
D	   0.94	  ±	  0.13*	   0.88	  ±	  0.12**	   0.56	  ±	  0.01	   0.59	  ±	  0.11**	  
ND	   0.82	  ±	  0.10	   0.81	  ±	  0.12	   0.45	  ±	  0.11	   0.55	  ±	  0.09	  

Zunanja	  

rotacija	  
D	   0.44	  ±	  0.14	   0.54	  ±	  0.11*	   0.37	  ±	  0.06	   0.42	  ±	  0.06**	  
ND	   0.49	  ±	  0.06	   0.51	  ±	  0.09	   0.36	  ±	  0.03	   0.38	  ±	  0.07	  

Razmerje	  

jakosP	  
D	   0.46	  ±	  0.11*	   0.62	  ±	  0.12	   0.67	  ±	  0.11	   0.74	  ±	  0.15	  
ND	   0.60	  ±	  0.09	   0.64	  ±	  0.11	   0.85	  ±	  0.35	   0.71	  ±	  0.14	  

*	  -‐	  p	  <	  0.05;	  razlike	  v	  mišični	  jakosP	  med	  D	  in	  ND	  ramo	  
**	  -‐	  p	  <	  0.0001;	  razlike	  v	  mišični	  jakosP	  med	  D	  in	  ND	  ramo	  

MIŠIČNA	  JAKOST	  IN	  MOČ	  

Spremljani	  	  
parameter	   Stran	  

ODBOJKARJI	   ODBOJKARICE	  
Poškodba	  
rame	  

Brez	  	  
poškodbe	  rame	   Poškodba	  rame	   Brez	  	  

poškodbe	  rame	  

Povprečje	  
	  ±	  St.odk.	  

Povprečje	  	  
±	  St.odk.	  

Povprečje	  	  
±	  St.odk.	  

Povprečje	  	  
±	  St.odk.	  

Notranja	  

rotacija	  
D	   0.94	  ±	  0.13*	   0.88	  ±	  0.12**	   0.56	  ±	  0.01	   0.59	  ±	  0.11**	  
ND	   0.82	  ±	  0.10	   0.81	  ±	  0.12	   0.45	  ±	  0.11	   0.55	  ±	  0.09	  

Zunanja	  

rotacija	  
D	   0.44	  ±	  0.14	   0.54	  ±	  0.11*	   0.37	  ±	  0.06	   0.42	  ±	  0.06**	  
ND	   0.49	  ±	  0.06	   0.51	  ±	  0.09	   0.36	  ±	  0.03	   0.38	  ±	  0.07	  

Razmerje	  

jakosP	  
D	   0.46	  ±	  0.11*	   0.62	  ±	  0.12	   0.67	  ±	  0.11	   0.74	  ±	  0.15	  
ND	   0.60	  ±	  0.09	   0.64	  ±	  0.11	   0.85	  ±	  0.35	   0.71	  ±	  0.14	  

*	  -‐	  p	  <	  0.05;	  razlike	  v	  mišični	  jakosP	  med	  D	  in	  ND	  ramo	  
**	  -‐	  p	  <	  0.0001;	  razlike	  v	  mišični	  jakosP	  med	  D	  in	  ND	  ramo	  

MIŠIČNA	  JAKOST	  IN	  MOČ	  

	  
Povezava	  med	  porušenim	  mišičnim	  razmerjem	  
dominantne	  rame	  in	  poškodbami	  ramenskega	  

sklepa	  (p=0,005)	  pri	  odbojkarjih	  	  
ne	  pa	  tudi	  pri	  odbojkaricah	  (p=0,608).	  	  

::	  
	  

Porušeno	  ZR/NR	  pomeni	  12,75-‐krat	  višje	  tveganje	  za	  
poškodbo	  rame	  kot	  normalno	  medmišično	  razmerje.	  	  

MIŠIČNA	  JAKOST	  IN	  MOČ	  

KAR TRENERJI POUDARJAJO 

KAR TRENERJI POZABLJAJO 
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ZUNANJI	  DEJAVNIKI	  TVEGANJA	   MEHANIZMI	  POŠKODOVANJA	  

KONTAKTNI	   NEKONTAKTNI	  

MEHANIZEM	  POŠKODOVANJA	  

•  Igralna	  situacija	  

•  Početje	  športnika	  tik	  pred	  poškodbo	  

• Udeleženost	  drugih	  igralcev	  

• Grob	  opis	  biomehanskega	  položaja	  telesa	  

•  Podroben	  biomehanski	  opis	  poškodovanega	  sklepa	  

MEHANIZEM	  POŠKODOVANJA	  

MEHANIZEM	  POŠKODOVANJA	   MEHANIZEM	  POŠKODOVANJA	  

•  Mehanizem	  zdrsa	  in	  lovljenja	  
•  Pristanek	  s	  težiščem	  nazaj	  à	  
•  Dinamični	  snežni	  plug	  

Lindsey Vonn crash,  
Schladming 2013 
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MEHANIZEM POŠKODOVANJA 

AKUTNE POŠKODBE (38) 

NEKONTAKTNE (20) 
53% 

KONTAKTNE (18) 
47% 

v fazi napada 
po doskoku in  

nenadni spremembi  
smeri gibanja 

med šprintom v 
fazi napada 

Nogometni	  razredi	  U15-‐18,	  2007	  (N=77)	  

Hadžić	  V,	  Kavčič	  I,	  Dervišević	  E.	  Soccer	  injuries	  in	  Slovenia.	  In:	  Health,	  
prevenPon	  and	  rehabilitaPon	  in	  soccer,	  2007:	  164-‐5.	  

 
 

Incidenca in 
prevalenca 

         Vzroki 

 
 

Preprečevanje 
Preverjanje 

učinkovitosti 

 
 

Preprečevanje 

Zmanjšanje tveganja: 
•  Razviti preventivni 

program 

•  trenažni 

•  terapevtski 

•  oprema in športni 
objekti 

•  Služba prve pomoči (člani 
in oprema) 

SKUPNI	  
KONČNI	  
CILJ	  

ZVIN GLEŽNJA ZVIN GLEŽNJA – DEJAVNIKI TVEGANJA 
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ZVIN GLEŽNJA ZVIN GLEŽNJA – (10 – 5 – 10) 

MODEL	  ŠPORTNE	  POŠKODBE	  
Meeuwisse	  et	  al.,	  Clin	  J	  Sports	  Med,	  2007	  

QUO	  VADIS	  ?	  

•  Uporaba	  sodobnih	  tehnologij	  (pametni	  telefoni,GPS	  naprave)	  
•  Neposreden	  vnos	  v	  podatkovne	  zbirke	  à	  
prihrani	  čas	  in	  denar.	  

•  Dostopnost	  podatkov	  v	  realnem	  času	  à	  pravočasnost	  
ukrepanja.	  

•  Možnost	  različnih	  modulov	  glede	  na	  specifiko	  športa.	  	  
•  Uporaba	  SMS	  in	  e-‐poštnega	  obveščanja	  pri	  prospekPvnih	  
študijah	  à	  zmanjša	  nedoslednost	  podatkov.	  

ZARADI	  DREVES	  NE	  VIDIMO	  GOZDA	  ?	   ZARADI	  DREVES	  NE	  VIDIMO	  GOZDA	  ?	  



25/09/15	  

13	  

TISTI,	  KI	  HODI	  PO	  TUJIH	  STOPINJAH	  	  
NE	  PUŠČA	  NOBENIH	  SLEDI	  

HVALA	  ZA	  POZORNOST	  


