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Giriþ

Profesyonel sporcularýn yaptýðý gibi sürekli fiziksel
aktivitede bulunmak kiþilerin saðlýðýna katký saðladýðý
bir gerçektir,  ancak genel popü1asyonla
karþýlaþtýrýldýðýnda sporcularda daha fazla dental
travma oluþtuðu saptanmýþtýr (1, 2-4). Hatta bu sýklýðýn
yapýlan spor aktivitesinin çeþidine göre daha da
artabildiði belirtilmektedir (2, 5).
Sporcularýn birbiri ile kurduklarý temasýn yoðun
olduðu basketbolda, oyuncularýn %30'unun aðýz-yüz
bölgesinde travmaya uðradýðý saptanmýþtýr (6).
Sporcularýn kask ya da koruyucu vizör takmamasý
da, dental travmanýn oluþmasýnda yardýmcý faktör

 olarak karþýmýza çýkmaktadýr (7, 8,9,10). Bu travmalar
sadece yarýþmalar için söz konusu deðildir.
Yaralanmalarýn %25-30'u da antrenmanlar sýrasýnda
gözlenmektedir (11). Aslýnda, spor yaralanmalarý
sýrasýnda oluþan dental travmalarýn, diðer dental
travmalara göre farklýlýðý bulunmaktadýr. Çünkü
diþleri ve periodontal dokularý koruyan aðýz
koruyucusu (mouthguard) kullanýmý ile bu
yaralanmalarý engellemek ya da anlamlý ölçüde
azaltabilmek mümkündür (12, 13).
Ulaþýlabilen kaynaklara göre Türkiye'de sporcular
üzerinde ilk kez gerçekleþtirilen ve az sayýda birey
üzerinde tamamlanan bu ön çalýþmanýn amacý; orta
þiddette dental travma olasýlýðýnýn bulunduðu spor
aktivitelerinden biri olarak deðerlendirilen hentbolda
(5, 14), sporcularýn dental travma ile karþýlaþma
sýklýðý, aðýz koruyucusu kullaným alýþkanlýklarý ve

Özet

Genel popülasyonla karþýlaþtýrýldýðýnda bazý spor dallarýnýn daha fazla dental travma oluþturduðu bilinmektedir.
Hentbol da, sporcularýn birbirleriyle yakýn temasta olduðu ve aktivitenin yoðun olarak yaþandýðý bir spordur.
Bu çalýþmanýn amacý, hentbol sporcularýnýn dental travma insidansýný, aðýz koruyucusu kullaným alýþkanlýklarýný
ve dental travma ile karþýlaþtýklarýnda uygulayabilecekleri ilkyardým bilgilerini deðerlendirmektir. Çalýþma,
halen Türkiye 1. liginde ve süper liginde yer alan 3 erkek hentbol takýmýnýn oyuncularý üzerinde yüz yüze
anket yöntemi ile gerçekleþtirilmiþtir. Çalýþmaya katýlan hentbol sporcularýnýn yüksek düzeyde (%33,3) dental
travmaya maruz kaldýðý, ancak çoðunluðunun aðýz koruyucularýndan haberdar olmasýna (%75) raðmen
hiçbirinin aðýz koruyucusu kullanmadýðý saptanmýþtýr.. Bu pilot çalýþmada elde edilen  bilgiler, Türkiye
liglerinde spor yapan diðer oyuncular üzerinde de kapsamlý bir çalýþma yapýlarak, sporcularýn dental
travmaya karþý bilinçlendirilmesi ve aðýz koruyucusu kullanýmýnýn artýrýlmasý yönünde daha çok çalýþma
yapýlmasý gerekliliðini ortaya koymaktadýr.

Anahtar kelimeler: Dental travma, hentbol, koruyucu önlemler

Abstract

Dental trauma of handball players: a pilot study

Recent studies show that the dental trauma incidence of athletes is more than that of the general population.
Handball is also a sport activity that the players contact intensively with the rival. The aim of this study was
to investigate the dental trauma incidence, the first aid knowledge about dental trauma, awereness and the
use of mouthguard of handball players. This study is conducted  by a face to face questionnary interview
with the players of the 3 teams of the 1st national and the super leauge in Turkey. Within the limitations of
this study, the results indicated that handball players experienced dental trauma with a high rate (%33,3).
It was also noticed that none of them use mouthguard although most of them are aware of it (%75). Results
of this pilot study show the need of comprehensive studies about the players� knowledge of dental trauma
and attitudes towards mothguard use to overcome this problem.
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dental travma ile karþýlaþtýklarýnda uygulayabilecekleri
ilk yardým bilgilerini deðerlendirmektir.

Gereç ve Yöntem

Bu araþtýrma 2003-2004 sezonunda Türkiye I. Hentbol
Liginde ve Süper Ligde bulunan 3 takýmýn, çalýþmaya
kendi isteðiyle katýlan toplam 36 oyuncusu üzerinde
yüz yüze yöneltilen anket sorularýnýn cevaplarýndan
elde edilen bulgulara dayanmaktadýr. (Tablo 1). Takým
ortamýndan etkilenmemeleri için sporcularýn anket
formlarýný yalnýzken doldurmalarý saðlanmýþtýr.

Tablo 1. Anket sorularý

Bulgular

Anket, Türkiye 1. Hentbol liginde ve Süper Ligde
bulunan ASKÝ (Ankara), Polis Akademisi-Koleji
(Ankara) ve Trabzon Belediyesi erkek hentbol
takýmlarýnýn toplam 36 oyuncusu üzerinde
gerçekleþtirildi. Ankete katýlanlarýn yaþ ortalamasý
26,91 olarak (Ss = 4,67 yýl) saptandý. Sporcularýn
ortalama 14.3 yýldýr (Ss = 5,4) hentbol oynadýklarý
ve sezon içerisinde haftada ortalama 6,91 (Ss = ,8)
antrenman yaptýklarý belirlendi. Katýlan 36 kiþiden
31'i (86,11) üniversite mezunu, 5'i ise lise mezunu
(%13,88) olarak saptandý.Hiç diþ yaralanmasý
gördünüz mü, ya da sizin diþiniz yaralandý mý sorusuna
yanýt olarak, 36 sporcudan 12'si kendi diþlerinde
yaralanma olduðunu (%33,3), 13'ü bir yaralanmaya
tanýk olduklarýný (%36,11), 11'i ise hiç görmediklerini
bildirmiþlerdir (%30,55).
Yaralanmanýn ayrýntýlý tarifinin istendiði 6. soruya

yanýt olarak, dental travmaya maruz kalan 12 kiþiden
10'u yaralanmanýn üst ön diþlerinde oluþtuðunu
bildirirken (%83,33), 2'si de alt arka diþlerini tarif
etmiþlerdir (%16,66). Bu yaralanmalarýn sadece 8'i
ayrýntýlý olarak bildirilmiþtir (Mine kýrýðý = 4, Diþte
sallanma vardý = 2, diþin özüne ulaþmayan daha derin
bir kýrýk = 1, diþin özüne ulaþan ve hava temasýnda
aðrýya sebep olan derin bir kýrýk = 1).Yaralanan
kiþilerden beþi bu olayýn antrenmanda, üçü hem
antrenmanda hem maçta, dördü ise diðer zamanlarda
gerçekleþtiðini bildirmiþlerdir.

Dört kiþi 1 gün içerisinde, bir kiþi 1 hafta içerisinde,
bir kiþi 1 ay içerisinde, 2 kiþi 1 aydan daha fazla bir
süre içersinde diþ hekimine gitmiþ, 4 kiþi ise
yaralanmaya raðmen diþ hekimine baþvurmamýþtýr.
Dört kiþiye endodontik tedavi, iki kiþiye konservatif
tedavi, bir kiþiye ise çekim uygulandýðý öðrenilmiþtir.

Otuz altý katýlýmcýdan yirmi beþi diþ hekimine 'hemen'
ulaþabileceklerini (%69,44), altýsý ise 1 gün içinde
ulaþabileceðini bildirmiþtir (%16,66). Beþ katýlýmcý
da soruyu yanýtsýz býrakmýþtýr (%13,88).
Yerinden çýkmýþ bir diþin yeniden yerleþtirilmesi ilgili
üç soruda, 36 katýlýmcýdan 25'i yerinden çýkmýþ bir
diþin tekrar yerine yerleþt ir i lebileceðini
(reimplantasyon) bilmediðini belirtirken (%69,44),
sadece 11'i, ilk bir saat içerisinde bu iþlemin mümkün
olabileceðini ifade etmiþtir (%30,55) (7kiþi 1 günde,
10 kiþi bir günden daha fazla bir sürede, 8 kiþi
cevapýz).

1. Adýnýz, soyadýnýz�����.
2.Yaþýnýz����������
3. Eðitim düzeyi�������
4. Kaç yýldýr bu sporu yapýyorsunuz?......................
5. Sezon içinde haftada ortalama kaç antrenman yapýyorsunuz?.................................
6. Hiç diþ yaralanmasý gördünüz mü, ya da sizin diþiniz yaralandý mý? (Belirtiniz)������..
7. Diþiniz yaralandý ise, ne tür bir yaralanma? Hangi diþ ve kaç diþ (Ön, arka, üst, alt olarak belirtiniz)
     Sadece 1-2mm lik bir parça koptu                                       Diþin özüne ulaþmayan daha derin bir kýrýk meydana geldi
     Diþin özüne ulaþan ve hava temasýnda aðrýya sebep olan derin bir kýrýk      Diþin sadece kök kýsmý kalmýþtý.
     Diþte kýrýk yoktu ama sallanma vardý                                                            Diþ yuvasýna gömülmüþtü
     Diþ yuvasýndan yükselmiþti                                                                           Diþ tamamen yuvasýndan çýkmýþtý
    Diþin yuvasýnda ve çevresinde kýrýklar vardý
8. Beþinci soruya evet cevabi verdiyseniz, bu yaralanmalar nerede ve nasýl meydana geldi?
      Antrenmanda       Maçta           Diðer
9. Yaralanmadan ne kadar süre sonra diþ hekimine gittiniz?
10. Ne tür bir tedavi uygulandý?
     Dolgu     Kanal tedavisi         Çekim               Protez
11. Ýhtiyacýmýz olduðunda, diþ hekimine hangi süre zarfýnda ulaþabilirsiniz?      .............
12. Yerinde çýkmýþ bir diþin tekrar yerleþtirilebileceðini biliyor musunuz?          Evet    Hayýr
13. Size göre, yerinden çýkmýþ bir diþin yerleþtirilmesi ne kadar süre içinde  gerçekleþtirilmelidir?  ��������
14. Aðýz koruyucusundan haberiniz var mý?....................
15. Aðýz koruyucusu çeþitlerinden haberiniz var mý? (Standart ya da kiþiye özel) .
16. Aðýz koruyucusu kul1anýyor musunuz? Kul1anmýyorsanýz, neden? ...............................
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Ankete katýlanlarýn 27'si aðýz koruyucusundan
haberdar olduðunu (%75), ve yine 27'si de çeþitlerini
bilmediðini belirtmiþtir (%75). Ankete katýlan 36
kiþinin tamamý aðýz koruyucusu kullanmadýðýný ifade
etmiþtir. Neden olarak 25'i gerek görmediðini
(%69,44), 2'si ulaþamadýðý için kullanamadýðýný
belirtirken (%5,55),9�u bir sebep göstermemiþtir
(%25).

Tartýþma

Diþ yaralanmalarý genellikle yaþam boyu sürecek
doku deðiþiklikleriyle sonuçlanýr (1).Özellikle
basketbol, hentbol, boks, taekwando, buz hokeyi,
Amerikan futbolu gibi sporlardaki çene yüz bölgesi
travmalarý bildirilmiþtir (2, 14, 15). Bu yaralanmalar,
diðer oyuncunun elinin ya da dirseðinin yüze
çarpmasý, diðer oyuncuyla çarpýþma veya yakýn
mesafeden top çarpmasý sonucu gerçekleþmektedir
(14, 16, 17). Sporcularýn antrenman ve maç sýrasýnda
yakýn temasta bulunduðu hentbol da bireylerin dental
travma geçirme riskini artýrmaktadýr (5, 14). Ancak
bu konuyla ilgili olarak ülkemizde yapýlmýþ kapsamlý
bir çalýþmaya rastlanamamýþtýr. Sonuçlardan da
anlaþýlabileceði gibi, dental travma geçmiþi olan 12
sporcudan 8'i (%66.66), travmanýn antrenman ya da
maç sýrasýnda oluþtuðunu bildirmiþtir. Üstelik bu
kiþilerin sadece 4'ü (%33,33) ilk yirmi dört saat
içerisinde diþ hekimine gitmiþtir. 36 sporcudan 25'i
de (%69,44) yerinden çýkmýþ bir diþin tekrar yerine
yerleþtirilebileceðini bilmediðini ifade etmiþtir.
Oyuncularýn 27'si (%75) aðýz koruyucusundan
haberdardý. Fakat hiçbirinin aðýz koruyucusu
kullanmamasý ya da, bir oyuncunun antrenman ya
da maçta geçirdiði her 1000 saat için ortalama 8.3
yaralanmanýn gerçekleþtiði (14) hentbol sporu için
oldukça dikkat çekici bir sonuçtur. Oysa, aðýz
koruyucusu kullanmak özellikle ön diþlerdeki bu tür
yaralanmalarý önemli ölçüde azaltabilir (10, 12, 13,
14).
Üst ön bölgedeki kayýp diþ ve bunun için yasam boyu
harcanmasý gereken para sorusuna verilen yanýtlar,
katýlýmcýlarýn bu iþlem için gerekli tedavi giderlerinin
ne kadar pahalý  olduðunu bilmediklerini
göstermektedir. Çoðunluðunu üniversite mezunlarýnýn
(%86.11) oluþturduðu bu oyuncular dental travmaya
maruz kalmamak için alýnabilecek önlemlere karþý
duyarsýz kaldýðý ortaya çýkmýþtýr. Ancak, bu bireylere
daha önce çözüm önerileri getirilmediði de
unutulmamalýdýr. Bu anlamda, federasyonlar, kulüpler
ve antrenörlerin ülkemizde saðlýk alanýndaki
profilaktik çalýþmalarýn yetersizliðine baðlý olarak

bilinçlendirilmemiþ olmasý da önemli bir etken olabilir.
Yapýlan bu pilot çalýþma, Türkiye hentbol liglerinde
oynayan diðer oyuncular ve antrenörler üzerinde
daha kapsamlý bir çalýþma yapýlmasý ve sporcularýn
dental travmadan korunmak için aðýz koruyucusu
kullanýmýnýn öneminin özellikle vurgulanmasý
gerektiðini göstermektedir.
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