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Zasto ova tema na seminaru?

® Trener je sam u sali sa decom na treningu

e Takmicenja ispod Druge lige nemaju lekara na
utakmici

e Putovanje na utakmicu, saobracaj je rizik

® Pravilno pruzena prva pomoc zavisi od dobre
obucenosti trenera kao i psiholoske stabilnosti
da je primeni

e Literatura: Prva pomoc, Crveni krst Srbije,
kursevi prve pomoci

® Biti uvek spreman da se pruzi prva pomoc-
obucen spasilac+komplet za prvu pomoc




® Pravilno pruzena prva pomoc zavisi od
dobre obucenosti trenera kao i psiholoske
stabilnosti da je primeni

e Literatura: Prva pomoc, Crveni krst Srbije,
kursevi prve pomoci

@ Biti uvek spreman da se pruzi prva
pomoc-obucen spasilac+komplet za prvu
POmMoC




Predavac

e Dragan GrujiCic

® Master profesor fizickog vaspitanja i sporta
e Medicinski tehnicar
e
e

Predavac Prve pomoCi

Dve godine za redom voda tima prve pomoci sa
osvojenim prvim mestom na drzavhom nivou

® Spasilac na vodi

® Iskustvo u radu u sluzbi hithe medicinske
pomoCi

e Dezurstva na sportskim dogadajima




O sportskim povredama

® LeCenje sportskih povreda je specificno, a
ciljevi su tacno definisani: povredeni
sportista mora biti potpuno
izleCen, a oporavak mora biti celovit, jer
se, inace, rizikuje ponovno povredivanije,
koje je najcesce teze od predhodnog.

® Povredenog sportistu je moguce leciti
,dobro ili bolje” ali skoro nikada brze! Ne
postoje carobne metode koje mogu
ubrzati prirodan tok izlecenja, ali ih zato
ima mnogo koje taj tok mogu da produze.




Statistika

® Sportske povrede ucestvuju u ukupnom broju
povreda sa 10 - 15%, a najzastupljenije su u
dobu pune takmicarske zrelosti, a to je izmedu
20. i 30. godine zivota.

® NajcCesce se povreduje koleno koje, uz skocni
zglob, u osi lokomotornog sistema trpi najvece
opterecenije.

® Po ucestalosti povreda po sportovima ubedljivo
prednjace skijaski sportovi zbog same podloge
na kojoj se obavljaju i zbog velikog rizika po
pocetnike.




Podela sportskih povreda

® Povrede u sportu po toku mogu biti
akutne i hronicne

® Po etiologiji endogene (unutrasnje -
anatomske i fizioloske promene tkiva
usled premora i prenaprezanja) i
egzogene ( spoljasnje - nastaju
delovanjem spoljnjih sila ili agensa).
Egzogene povrede po nacinu delovanja
povredujuce sile mogu biti direktne |
indirektne (npr. sila izaziva pad, a pad
dovodi do povredivanja).




Faze povrede

® Tok povrede prolazi kroz Cetiri faze i to:

a. ostecenje tkiva

b. krvavljenje (hematom)
C. reaktivho zapaljenje

d. oziljavanje ili osifikacija.




Preventivhe mere

e da do povrede ne bi doslo, potrebno je
sprovesti preventivhe mere i to kroz
nekoliko sledecih segmenata:

® 1. Prethodno selekcija sportista

2. Takmicarska spremnost
3. Sportska borilista

4, Zastitna oprema

5. Preventivna bandaza

6. Uticaj ranijih povreda
/. Kontrola i samokontrola




Prethodna selekcija

Zadaci prethodne selekcije su:

® - da se utvrdi psihofizicka sposobnost za
bavljenje sportom,

® - usmeravanje ka odredenoj grani |
sportskoj disciplini,

® - odredivanje postupaka u
osposobljavanju (narocito adolescenata)

za ucesce u odredenom sportu  sa
sto manjim rizikom od povredivanja.




Takmicarska spremnost

e TakmiCarska spremnost je rezultat
treninga, kondicije i sportskog iskustva.
Od znacaja je i sportska tehnika, koja je
rezultat treninga i dobre skole, a koja
omogucava izvodenje najtezih radnji uz
minimum napora.

® Pretreniranost predstavlja veliku

postaju osetljiviji na povrede.




Sportska borilista

@ Sportska borilista moraju ispunjavati sve
uslove za sto bezbednije bavljenje
sportom u skladu sa Pravilima igre i
Propozicijama takmicenija.

e Npr. mekana zastita za stubove, ispravan
parket, slobodna zona oko terena min.
3m...




Sportska i zastitna oprema

e Kako treba da izgleda sportska i zastitna
oprema u svakom sportu, odredeno je
odgovarajucim propisima.

Npr. Stitnici za kolena..., skinuti prstenje,

minduse...

® Odgovornost za ne primenjivanje |
pravilnu upotrebu zastitne i sportske
opreme snose sportista, treneri, delegati,
sudije i sportski lekari.




Preventivna bandaza

® Pravilna upotreba preventivne bandaze
moze spreciti nastanak ili smanjiti
intenzitet povrede ligamenata, tetiva, pa i
kostiju

e Npr. bandaza prstiju Sake kao preventiva
povrede prstiju u bloku, bandaza skocnog
zgloba

e Ne koristiti dugo bandazu jer ona oslabi
misice, tetive i ligamente...




PREVENCIJA SPORTSKIH POVREDA

Do akutnih povreda najcesce dolazi kada su tetive, misici i
ligamenti kruti i hladni, nezagrejani

Tkivo nije zagrejano poboljsanjem cirkulacije i izduzeno
postepenim istezanjem pa je nedovoljno je savitljivo
Zapocinjanje zahtevne fizicke aktivnosti bez postepenog
zagrevanja izlaze sportistu riziku od kardiovaskularnih

smetnji

Da bi se postiglo optimalno povecanje telesne temperature
i srCane frekfencije dobro utreniranom sportisti je potrebno
duze i intenzivnije zagrevanje nego osobi koja je losije
kondicije

Stoga u svaku fizicku aktivnost treba da bude ukljuceno
zagrevanje (na pocetku) i istezanje (na pocCetku i zavrsetku
fizicke aktivnosti) PoCetak dinamicko istezanje-kraj staticko




UNUTRASNJI FAKTORI RIZIKA ZA SPORTSKE POVREDE

Anatomske anomalije (ravna stopala, stopala koja se uvrcu
unutra prilikom trc¢anja, X ili O noge i sl.)

Godine (stariji sportisti, deca) i pol

Nutritivni faktori (kvalitativno ili kvantitativno
neodgovarajuca ishrana)

Prethodne povrede (nedovrsena rehabilitacija)

Misicni disbalans (asimetricna upotreba misica vezana za
specificne potrebe odredenog sporta dovodi do njihove
hipertrofije)

Psiholoski faktori-stres, pad koncentracije, zamor...




SPOLJASNJI FAKTORI RIZIKA ZA SPORTSKE POVREDE

Uslovi sredine (hipertermija i hipotermija)
Greske prilikom treniranja (promena podloge kod trcanja,
povecanje intenziteta treninga ne sme da bude vise od 10%

za nedelju dana za sportiste koji treniraju vise od 18h
nedeljno)

Neadekvatna obuca i oprema [ad\
Losa tehnika i kondicija "
Doping

Neadekvatan plan i program

rada




Uzroci povreda

Faktor

Subjektivni faktori: vestina, tehnika,
fiziCka sprema, psiholoski uzroci
Teren, boriliSte

Protivnik ili suigraC

NezaleCeni sportista

Grubaigra

Oprema

Drugi uzroci

Ucestalost povredivanja na 100 aktivnih sportista

Mclintosh Toronto LaCava, ltalija SR Nemacka
pracenje18 godina | pracenje 5 godina | pracenje 1 godinu
Ragbi 23,0 | Motosport 7,31 | Motosport 44
Boks 20,3 | Ragbi 6,41 | Fudbal 29
Gimnastika | 14,1 | Fudbal 4 18 | Hokej 18
Am fudbal 469 | Boks 3,20 | Boks 1,6
Rvanje 412 | Zimskisportovi | 1,31 | Gimnastika | 0.8
DZudo 259 | Atletika 0,45
Skijanje 239




SKELETNI MISICI

« Trbuh misSica (venter)
« Tetiva (tendo)

’/— endomizijum

‘.‘a.
\y | meSicno
viakno

tetiva epimizum snop miSicnih viakana

endomizijum

. MiSic obmotava fascija (belicasta fibrozna opna)




POVREDE MISICA

KLASIFIKACIJA:
Kontuzije bez i sa pojavom hematoma
Misicni kater (gr¢ misica nakon povecanja mlecne kiseline)
Distenzio (istegnuce) misica
Ruptura parcialis (delimicni rascep misica)
Kompletna ruptura (potpuni rascep - prekid misica)




LECENJE U AKUTNOJ FAZI SPORTSKIH POVREDA

RICE (Rest, Ice, Compression, Elevation) - odmor, led,
kompresija i elevacija

REST (Odmor) - u zavisnosti od tezine povrede potreban je
relativan ili potpun odmor sa imobilizacijom

ICE (Led) koristiti led 15-20 min. 3-4 puta dnevno tokom prvih
24-48h; ne stavljajti led direktno na kozu jer moze izazvati
promrzline, ve¢ ga zamotati u mokar peskir ili krpu kako bi zastitili
kozu-kesa za led-temperatura leda koji se topi

COMPRESSION (Kompresija) - smanjuje krvarenje i otok na mestu
povrede, ali ne sme da uzrokuje bol jer to znaci da je zavoj suvise
cvrsto postavljen-pratiti nokte-okolnu kozu

ELEVATION (Elevacija) - smanjuje dotok krvi i povecava limfni
odliv (kod povrede donjih ekstremiteta povredeni deo treba da je
podignut iznad novoa kuka, kod povrede gornjih iznad nivoa srca)




KONTUZIJE BEZ I SA POJAVOM HEMATOMA

« Pri udarcu dovoljne jacine bio blag ili jak, dolazi do
ostecenja misicnih vlakna, sa mogucim stvaranjem izliva
krvi (hematom)

» IZlivi su obicno vidljivi usled sile koja ga je izazvala a
povrede zahvataju povrsne delove misica

. LECENJE: U prvih 24-48 sati od povredivanja hladiti
povredeno mesto, jer ujedno delujemo anesteticki na
povredeno mesto i umanjujemo bol




MISICNI KATER - (GRC MISICA NAKON POVECANJA
MLECNE KISELINE)

. GrC miSica je izazvan potrosnjom rezervi kiseonika i glikogena,
kao i zbog gubitka elektrolita (natrijum, magnezijum, kalijum) i
vode

« Uzroci: premor, dehidracija, preterani napor, uticaj klimatskih
uslova (hladnoca, toplota), odnosno naglih utopljavanija ili
rashladivanja, smetnje u cirkulaciji zbog preterane zategnutosti
ekstremiteta bandadzom, podvezicama i obucom

LECENJE: Nadoknada elektrolita-supa-Sumece tbl Mg, te¢nosti,
za spazam u listu noge sportista lezi na ledima, stopalo je
ekstendirano, a lekar ga dovodi u polozaj fleksije od 90% (ne
preko toga)




DISTENSIO (ISTEGNUCE)

- Nastaje i prilikom naglog ispruzanja misica uz kontrakciju
antagonista

« Klinickom slikom dominira bol i prolazno slabljenje funkcije i
tonusa misica (najcesce u trenutku sprinta)

« Simtomatologija je blaga i vrlo brzo se takve povrede
saniraju

LECENJE: mirovanje nekoliko dana, hladne obloge, analgetik,
eventualna imobilizacija fiksacionim zavojem (bandaz) i
pocetak fizikalnog tretmana




RUPTURA PARCIALIS (DELIMICNI RASCEP MISICA)

« Nastaje zbog direktnog dejstva sile pri maksimalnoj kontrakciji
misica ili indirektno (pojedinacne kontrakcije ili jako istezanje
misicnih vlakana)

« Prvo se stvori krvni podliv (hematom) a potom ga zameni
fibrozno (kolageno) tkivo

. Kolagena vlakna su usmerena u pravcu delovanja misica, Cime
se smanjuje sposobnost kontrakcije i snage, a stvara se
mogucnost recidiva

. Osnovni cilj je da se spreci nastanak grubog oziljnog tkiva

-Dijagnoza - ultrazvuk




LECENJE: kao i za sve akutne povrede RICE (Rest, Ice,
Compression, Elevation), nesteroidni antiinflamatorni lekovi,
a u tezim slucajevima postavljenje longete, nakon toga
bandaziranje i rehabilitacija

. Ukoliko se pojavi veliki hematom (sto je retkost kod parcijalnih
ruptura) uraditi punktiranje hematoma i postaviti odgovarajucu
imobilizaciju uvek u relaksiranoj poziciji

. Za 2. do 3. nedelje poceti sa masazama i fizikalnim tretmanom
kako bi se jos viSe pospesilo stvaranje novog vezivnog tkiva
tkiva i njegovo sto solidnije formiranje

. Najcesce posle 21. dana nastaje potpuna cikatrizacija lezije

. Kasnije aktivnim vezbama postepeno se vraca misic u
predhodno stanje




KOMPLETNA RUPTURA (POTPUNI RASCEP - PREKID
MISICA)

. Nastaje dejstvom grube sile na misi¢c u maksimalnoj kontrakciji

« Javlja se jak bol i masivni otok (hematom), aktivni pokreti su
svedeni na minimum ili su apsolutno ugaseni

. Nakon 2h nastaje sekundarni otok koji sadrzi inflamatornu
tecnost, proteine i upalne celije

. Ovaj se otok moze povecavati 72h nakon povrede
« Pokidana vlakna se zamenjuju vezivnim (fibroznim) tkivom

. Svako oziljno mesto na misicu kod sportista izaziva smanjenje
kontraktilnosti i elasticnosti misSica




. LECENJE: u akutnoj fazi se operativni pristup ne preporucuje,
vec se pokusava slicnim tretmanom kao kod parcijalne rupture —
stavljanje cvrstog zavoja, hladenje 72 sata, mirovanije, ev.
stavljanje longete, terapija koja smanjuje otok (Chymoral),
potom tokom druge nedelje aktivne, dozirane kontrakcije misica
uz elektroterapiju (magnetoterapija, ultrazvuk, laser,
dijadinamicke struje, interferentne struje, podvodna masaza) u
cilju razmeksavanja oziljka

. Operacija je jedino indikovana kada se ultrazvucnim nalazom
utvrdi stvaranje oziljnog tkiva koje umanjuje funkciju misica,
postojanje misicne hernije (prolabiranje misica kroz otvor na
fasciji) ili formiranje dubokih priraslica (adhezija)

« Posle operacije obavezna je imobilizacija od 10 do 20 dana




ZAPALJENJE MISICA

- Preopterecenje misica, makar i jednokratno moze dovesti do
pojave tzv. zapaljenja

. Bol se pojavljuje nekoliko sati nakon fizicke aktivnosti a
smanjuje se aktivacijom i zagrevanjem misica

. Cesto se javlja kao posledica ekscentri¢ne kontrakcije migica

(postepeno spustanje tegova)

nakupljanja mlecne kiseline

. LECENJE: hladne obloge, nesteroidni reumatici (Aspirin,
Brufen), kontinuirani rad manjeg intenziteta-lagano trcanje u
aerobnom rezimu, lagano istezanje, primena naizmenicno
toplih i hladnih kupki




Najcesce sportske povrede

® Modrice-hematomi-usled udaraca ili
padova

e Uganuca-pomeranja zglobnih povrsina
kada se one pomere pod dejstvom
spoljasnje sile i vrate se na svoje mesto

® [SCasenja-pomeranja zglobnih povrsina
kada se one pomere pod dejstvom
spoljasnje sile i NE vrate se na svoje
mesto




Prelomi kostiju

1. Zatvoreni, kost se ne vidi, nije
probila kozu

2. Otvoreni-kost je probila kozu i viri u
spoljasnju sredinu




Znaci sportskih povreda
uganuca, iscasenja i preloma

e Jak bol
e Otok

e Ispad iz funkcije povredenog dela
tela

® Deformitet




NMo3BaTn XMTHY MeaAULMHCKY noMoh

bpoj TenedoHa je 194

ObaBecTuTn aucriedapa: KO MNo3vBa, LWITa ce Aecwuso,
rae ce Aecuno-wTo TadHuja nokauuja-ynas, cnpar,
KOJIMKO MMa noBpeheHnx n Koje cy BpcTe nospeaa...
Heko Tpeba na caveka ekuny u aa je cnpoesene ao /0

YBeK no3Batu XWUTHY MeauLMHCKY noMoh jep MoxeTe
nobuUTN KOpuUcHe caBeTe [0K ekura He aohe Ha nuue
MeCTa, pa3roBop Cce CHMMa-CyACKM AOKa3...

Octany pgely NpeMecTUTU Ha ApYro Mecrto [a Ce He
LLUIMPW KOJIEKTUBHA NaHUKA...

[lo3BaTn Konere ga nomorHy...OCTATU CMUPEH




KoMnnert npse noMohw

® PykaBuLe 3a jeAHOKpaTHY ynoTpeby
® CTepunHe rase pasimynTnx BennvnHa
® 3aBOjU Pa3INYUTUX BENUYMHA

® JleykonnacTt

e dnacrepun pas3nMUNTUX BEIMYMHA

® Cnpej 3a xnahewe, 3a yTakMULYY NakoBame Ca
neaom

® PacTBOp 3a Ae3nHdeKuUmnjy paHe, xmaporeH 3%,
PUBAHO/, OKTEHMCENT, PU3NONOLLKN PACTBOP-
bebucon amnyne-ncnmparbe paHe N OKa-CTeEPUNAH...

® CpepacTtBa 3a umobunaunsauujy, wnaTtyna, yanara...
® HFomboHe aeKcTpose




dakTopMn KOjU YTUUY Ha noBpeae Ha
TPEHMUHIY

. AwncuunaivHa y paay, NpUMCYTHOCT TPpeHepa Ha
TPEHMHTY...

He kopuctutn mobunuu tenedoH, 6utn nobap
JINYHU NpUMEpP Ha TPEHUHTY...

. ApekBaTHa nNUCaHa nNpunpemMa, 3a CBaku

TPEHUHIN-3HAMO WTa paaAUMO...

NocTeneHo 3arpesamhe Aeunjer opraHusmMma,
Bexx6e 06/iMkoBama...A€/10BU TPEHUHTra,
nepuoausaymja...

N360p Bexxbe-urpe Koja ce npuMeryje Ha
TPEHUHrY...aAeKBaTHa 3a y3pacT Aeue U HUBO
HUXOBUX MOTOPUUYKUX CNTOCOBHOCTU U
npeasHama...




6. MeToaACKkM nNocTynak obyke u
o6jawirtbaBatba BeXxbe-urpe..

7. AcucteHumja n o6esbeheme Berxxbe-urpe-
CTpymwauve, yaAas/beHOCT o4 3mMAaa...

8. AcnpaBHe cnpaBe U peKBU3UTM...

9. CnopTcka onpemMa-K/iun3aBe naTtuke,
K/in3aBa nogJsiora, oaBe3aHe neprne...

10. Npe yaca n3bauutn xBake, 6o0Mb60He,
nojecTtu ob6pox...

11. CMoTpa Aele npe noyeTKka TPEeHUHra,
60ja nmua, ycaHa, (bOKycC norsiega-oaMop-
yMop




[IpakTU4yaH faeo

e OrnpemMa 3a npBy rnomoh, cet npee nomohuy,
crnpej, dpwxunaep n Keca 3a nea, wnartyna, cam
CNAUT yanara

® [lpeBujar-e rnaee TpoyraoM MapaMoMm

® /IMmobunusaumja:

1. TlpCT Wwake-wnaTtyna
Py4yHu 3rno6-caM cnnvHT yaniara
[loanakTnua-caMm CnJIMHT+Tpoyria Mapama

. CKo4Hu 3rnob-cnpej, cyHhep
noaoWwKa+dnacrep




Vasa pitanja?




