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SPORDA SIK GÖRÜLEN 
YARALANMALAR NELERDİR?

Ayak Bileği Burkulması (Distorsiyonu)
Ayak bileğindeki yumuşak doku yaralanmalarının çoğunluğu bilekteki ani yük değişimi ile 
ortaya çıkmaktadır. Ayak bileğindeki bağ yaralanmalarında bilek, genellikle dıştan içe doğru 
burkulur ve dış bağlar gerilir. Farklı yönlerdeki travmalar ve travmanın derecesine göre iç 
yan bağlar ve bacak kemikleri arasındaki sindesmoz (eklem) zar yapısı da yaralanabilir. 

Aşil Tendiniti/Tendon Yırtığı (Rüptürü)
Yaralanmalar içsel (kuvvet eksikliği, esneme yetersizliği vs.) ve dışsal (ayakkabı, antrenman 
sahası, spora özgü hareketler vs.) faktörlere bağlı olarak gelişir. Aşil tendiniti’nde bu 
faktörlere bağlı olarak zaman içerisinde ağrı, hareket kısıtlılığı gibi semptomlar görülebilir. 
Aşil tendon kopması ise ani gelişen bir gerilme sonucu ortaya çıkabilir.
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Ayak Bileği Ön Sıkışma (Anteior İmpingement) Sendromu
Tekrarlayan ayak (sırtına doğru hareketler/dorsifleksiyon) hareketleri sporcularda, 
özellikle de futbolcularda ‘’Futbolcu Ayağı’’ olarak tanımlanan bir sendromdur. Sıkışma 
sendromlarının tedavisinde öncelikle bu hareketleri kısıtlamak gerekir, sonra da kademeli 
bir egzersiz yapılmalıdır. Bütün yaralanmalarda olduğu gibi iyileşmeyen durumlarda 
cerrahi tedavi düşünülür.

Ayak Bileği Arka Sıkışma (Posterior İmpingement) Sendromu
Tekrarlayan (ayak tabanına doğru/plantar fleksiyon) ayak hareketleriyle sporcularda 
özellikle balerinlerde görülen bir sendromdur.

Ayak Tabanı Zar İnflamasyonu (Plantar Fasciitis)
Zar yapısının topuğa yapışma yerinde aşırı kullanıma bağlı oluşan bir patolojidir (hastalık 
bilimi). Koşucu gibi aktif sporcularda ve ayakta çalışan kişilerde sık görülmektedir. 
Uygun ayakkabı veya tabanlık seçimi, ayak tabanında soğuk masaj, gerdirme hareketleri 
başlangıçta önerilen tedavi protokolüdür.

Ön Diz Ağrısı (en sık Kondromalazia Patella)
Uygun olmayan diz yapısı ile tekrarlayan yanlış diz hareketleri sonrası ön dizde yer 
alan kıkırdak yapısının bozulması sonucu oluşur. Koruma ve konservatif tedavi (cerrahi 
müdahale olmadan ilaç vb. şekilde tedavi) ile şikayetler genellikle azalır.

Menisküs Dejenerasyonu/Yırtığı (Rüptürü)
Daha çok sporcularda görüldüğü için bir sporcu hastalığı olarak bilinse de, dizde ki ani 
dönme hareketleri başta olmak üzere, travmalar sonucu ve yaşlılarda dize alınan küçük 
darbelerin birikmesi ile oluşan menisküs yırtığı, dizini herhangi bir şekilde zorlamış 
kişilerde de görülebilir. Eklem aralığında ağrı, hareket sırasında kilitlenme bulguları 
görülebilir.

Ön Çapraz Bağ Gerilmesi/Yırtığı (Rüptürü)
Spor aktiviteleri sırasında özellikle ani durma, hızlanma, yavaşlama ve dönme (yön 
değiştirme) gibi durumlarda bağ lezyonu gelişmektedir. Ayak sabitken dizin ya da bacağın 
burkulması sonucunda ortaya çıkar. Dizde boşluk hissi ve güvensizlik sık görülür. Kısmi ya 
da tam yırtık durumuna göre bulgular ve tedavi yaklaşımı değişir.

İç ve Dış Yan Bağ Gerilmesi/Yırtığı (Rüptürü)
Dizin içine doğru zorlama ile iç, dışına doğru zorlanma ile dış yan bağ yaralanır. Dizde en 
sık yaralanan bağ, iç yan bağdır. Dizin iç ve dış tarafına doğru boşluk hissi görülebilir.

Diz
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Patellar Tendiniti/Tendon Yırtığı (Rüptürü/Jumper’s Knee) 
Atlama, sprint ve diğer iniş hareketleri gibi sürekli ağırlık taşıma aktiviteleri ile yavaş yavaş 
gelişir. Patellar tendinit zemininde, bazen de ani-dengesiz bir hareket sonucu kısmi ya da 
tam yırtık gelişebilir.

Omuzda (Subakromiyal) Sıkışma (İmpingement) Sendromu
Sıkışma sendromu korakoakromiyal ile humerus başı arasında, genellikle supraspinatus 
tendonu, subakromiyal bursa, bisipital tendon ve rotator kılıf tendonlarının sıkışması 
sonucu oluşan bir hastalıktır. Bütün yaralanmalarda olduğu gibi sıkışma derecesine bağlı 
konservatif ya da cerrahi tedavi planlanır.

Supraspinatus Tendiniti/Tendon Yırtığı (Rüptürü)
Kolun aşırı kullanılması veya alışık olunmayan hareketlerin yapılması, aniden zorlama 
veya yüklenme supraspinatus tendonu ile subakromiyal bursada zedelenmeye yol açabilir. 
Tendinit durumu zamanla tendon yırtığına da dönüşebilir.

Biseps Brachi Tendiniti/Tendon Yırtığı (Rüptürü)
Diğer tendon yaralanmalarında olduğu gibi aşırı kullanım veya ani gerilmeler ile tendinit ve 
tendon yırtıkları gelişir. Daha çok vücut geliştirme sporunda karşılaşılır. Kolun ve omuzun 
ön yüzünde ağrılar olur.

Omuz Çıkığı (Glenohumeral Laksisite/Subluksasyon/Luksasyon)
Travmatik bir yaralanma veya gevşek kapsüler ligamentler sebebiyle oluşur. Omuz çıkığı 
genellikle öne doğru olur. Kemik, kapsül, labrum, tendon yaralanmalarına bağlı olarak 
cerrahi tedavi planlanabilir.

Akromiyoklaviküler Eklem Ayrılması (Seperasyon)
Akromiyoklaviküler eklem (Köprücük kemiği ile kürek kemiğinin tam ortasında kalan 
bölüm) fibröz disklerin olduğu, ligamentlerle (bağlar) destekli düz ve zayıf bir eklemdir. 
Omuz üstü düşmeler sonucunda farklı derecelerde yaralanmalar ortaya çıkabilir. Eklem 
üzeri şişlik, diğer omuza doğru hareketlerde ağrı ile kendini belli eder.

Omuz
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Uyluk Arkası (Hamstring) Kas Zorlanması (Strain)
Hamstring, uyluk arkasında bulunan üçlü bir kas grubudur. En sık yaralanan kas yapısıdır. 
Genellikle ani gerilme ile yaralanma olur. Kaslar; yetersiz ısınma, yetersiz esneklik, kuvvet 
eksikliği ve yorgunluk gibi sebeplerden dolayı hasara uğrar.

Uyluk Önü (Kuadriseps) Kas Zorlanması (Strain)
Kuadriseps, uyluk ön kısmında bulunan dörtlü bir kas grubudur. Koşu, sıçrama, denge gibi 
önemli işlevlerde etkindir. Kas zorlanmalarında, diğer yumuşak doku yaralanmalarındaki 
gibi planlı bir tedavi programı izlenmelidir.

Kaval Kemiği Orta Hatta (Medial Tibial) Stres Reaksiyonu/Kırığı
İçsel (kişinin yapısal bozukluğu gibi) ve dışsal (eski ayakkabı, antrenman zemini vb.) 
faktörlere bağlı kemikte oluşan aşırı kullanım sonucu ortaya çıkan yaralanmalardandır. 
Stres reaksiyonu genellikle istirahat dönemi sonrası yüklenme antrenmanları ile başlar, 
sonrasında kırığa dönüşebilir ve kesin bir tedavi protokolü yoktur. İstirahat, koruyucu 
önlemler, aktivite modifikasyonu, soğuk uygulama, kademeli esneklik-kuvvet egzersizleri 
yanında farklı tedavi modülleri de denenmektedir.

Uyluk Bölgesi

Bacak Kaval Kemiği

Çocuklarda Sık Görülen Büyüme Ağrıları
Dizde Os-Good Schlatter Hastalığı 
Diz aşağısında kaval (tibia) kemiğinde, patellar tendonun yapışma yerinde ağrı ve şişlik 
olmaktadır. Sporcu erkeklerde 10-15, kızlarda ise 8-13 yaşlarında sık görülmektedir. 
Özellikle sıçrama, atlama ve koşu sırasında şikayetler artar. İstirahat, koruyucu önlemler, 
kademeli tedavi ile spora geri dönüş planlanabilir.
Topukta Sever Hastalığı 
Topuk (kalkaneus) kemiğinde ve aşil tendon yapışma yerinde ağrı veya hassasiyet 
olmaktadır. Diğer büyüme ağrılarında olduğu gibi belirli tedavi yöntemleri uygulanabilir.
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Yaralanmaların derecesine ve yaralanan yapılara göre bir tedavi planı oluşturularak, spora 
geri dönüş şekillenir. Yaralanmanın başlangıç döneminde özellikle ilk 48-72 saatte PRICE 
programı uygulanabilir. Daha sonrasında kademeli olarak eklem hareket açıklığı, kuvvet, 
esnetme, denge egzersizleri ile spora özgü egzersizler yapılmalıdır. PRICE programı kısaca 
aşağıdaki şekildedir:

Protect (Koruma)
Rice (Dinlenme): Yaralı olan bölgenin üzerine yük vermeyip, korumak ve dinlendirmek 
gerekir.

Ice (Buz) : Özellikle ilk 3 gün 1-2 saatte 10-15 dk. buz uygulamak gerekir.

Compression (Baskı, sıkıştırma): Dokunun çok fazla şişmesini engellemek adına ped 
uygulaması yapılarak doku sıkıştırılır veya kalbe doğru uzaktan yakına belli bir basınçta 
bandajlama yapılır.

Elevation (Kaldırma, yüksekte tutma): Yaralanan bölgede ödemin oluşmaması için 
uzuv, kalp seviyesinin üzerinde tutulur.

Anahtar Kelmeler: spor, yaralanma, koruma

Yumuşak Doku Yaralanmalarında ve Eklem Burkulmalarında 
Tedavinin Başlangıcında Nasıl Bir Yol İzlenmeli? 


