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ABSTRACT

Objective: The purpose of this study is to evaluate alpine skiing injuries in terms of individual
precaution responsibility in the Kayseri Erciyes Ski Centre.

Material and Methods: This study was performed retrospectively; using data collected by
ski patrollers and medical staffs of Erciyes Ski Centre between 2012 and 2017. During this
period, 690 injury cases in alpine skiing were analyzed in terms of individual precautions.

Results: The analysis of demographic data revealed that 397 (57.5%) of the injured
skiers were males and 293 (42.5%) were females, with a mean age of 27.1+10.6 years.
It was found that 614 (89.0%) of the injured skiers had used the right and protective clothing,
boots, poles, and bindings for alpine skiing, while the remaining 76 (11.0%) cases had not.
Only 126 (18.3%) of the cases had been wearing helmets and 564 (81.7%) cases had not.
According to skiing experience levels, 344 (49.9%) of the injured skiers were beginner
level, 293 (42.5%) were intermediate level, and 53 (7.6%) were advanced and expert level.

Conclusion: As a result of the research, ski equipment usage of the injured skiers was at
an optimum rate, but helmet-usage rate was considerably low. In the context of individual
precautions in alpine skiing injuries, the importance of protective helmets in alpine
skiing should be explained to the skiers, to increase helmet-usage rates. In addition, our
findings indicate that the number of injured cases decreased proportionately with
increasing skill and experience level. Therefore, more support should be given about
skiing injury and individual precautions for beginner and intermediate level skiers.

Key Words: Skiing, sport injuries

0z
Amagc: Arastirmanin amaci, alp disiplini kayak yaparken meydana gelen yaralanma
vakalarinin bireysel guvenlik tedbirleri agisindan incelenmesidir.

Gerec ve Yontemler: Arastirmada 2012-2017 yillari arasinda Kayseri Erciyes Kayak
Merkezi’'nde kayak yaparken meydana gelen yaralanmalara iligkin bilgiler arsiv taramasi
yapilarak elde edildi. Tibbi midahale gerektiren yaralanma vakalarina ait bilgi formlarinda
yer alan demografik bilgiler ve glvenlik tedbirleri ile ilgili veriler analiz edildi.

Bulgular: Arastirmada bes kayak sezonu boyunca resmi kayitlara gecen 397 (%57.5)
erkek ve 293 (%42.5) kadin olmak Uzere toplam 690 yaralanma vakasinin meydana
geldigi belirlendi. Yaralanma vakalarinda yas ortalamasinin 27.1+10.6 yil oldugu saptandi.
Kullanilan kayak ekipmanlari bakimindan 614 (%89.0) olguda alp disiplini kayaga uygun
kiyafet, bot ve baglama kullandigi; 76 (%11.0) olguda ise uygun ekipman kullaniimadigi
ortaya kondu. Kask kullanimi bakimindan 126 (%18.3) vakada kask takildigi, 564 (%81.7)
vakada ise takilmadigi belirlendi. Kaymaya yeni baslayan deneyimsiz kayakgilarda 344
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(%49.9) vakanin, orta seviyede (1-5 yil) 293 (%42.5) vakanin, ileri ve Ust seviyede deneyimli kayakg¢ilarda ise 53 (%7.6)

vakanin meydana geldigi saptandi.

Sonugc: Arastirma sonucunda alp disiplini kayakta meydana gelen yaralanmalarda bireysel giivenlik bakimindan kayak
ekipmanina uygun kiyafetler kullanildidi, ancak kask kullanim oraninin oldukc¢a dusik oldugu gérilmektedir. Alp disiplini
kayakta 6zellikle digsme ve gcarpisma kaynakl yaralanmalarin daha fazla olmasi nedeniyle, bireysel givenlik agisindan
kask kullaniminin yayginlasmasi yaralanma vakalarinin énlenmesinde faydall olabilir. Ayrica kayakta deneyim arttikca
olgu sayisinin azaldigina isaret eden bulgular, yeni baslayan ve orta seviye kayakcilara yoénelik egitim ve guvenlik
konusunda daha fazla destek verilmesi gerektigini géstermektedir.

Anahtar Sézciikler: Kayak, spor yaralanmalari
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GIRIS

Spor yapmanin saglk acisindan faydalari bilimsel
calismalarla ispatlanmis olsa da, spor dallarina
gore orani degismekle birlikte sagligl ve hayati
tehdit eden yaralanma ve sakatlik riskleri de
oldugu bir gergektir (1). Alp disiplini kayak bu
risklerin yiiksek oldugu spor dallarindan biri
olarak kabul edilmektedir (2). Alp disiplini kayakta
kayagin kontroliinii saglamak i¢in yapilan ani
rotasyonel hareketlerde kas ve eklemlere binen
asir1 yuk, degisken cevre kosullari, asir1 hiz ve
dikkatsizlik gibi bircok faktoér viicut dengesinin
ve kayagin kontroliiniin kaybedilmesine neden
olmakta ve dolayisiyla diisme, carpma ve
carpisma gibi nedenlerle kemik, eklem, bag ve
yumusak doku yaralanmalari, sarsinti ve travmalar

gibi akut veya kronik saglik sorunlarina neden
olmaktadir (3-6).

Epidemiyolojik calismalar kayakta yaralanma
riskinin yaklasik binde 2-4 oraninda oldugunu
bildirmektedir (2,5,7,8). Bir sezon boyunca
rekreatif veya sportif amagla milyonlarca
insanin kayak yaptigi diisiniiliirse, bu oran
azimsanamayacak biiyiikliiktedir. Ulkemizde
kayak yapan bireylerin sayisi incelendiginde;
2017 Uluslararasi Kis ve Dag Turizmi Raporuna
gore 2016-2017 sezonunda iilkemizdeki kayak
merkezlerini sadece kayak yapmak amaciyla
ziyaret eden toplam ziyaretci sayisinin
1.200.000 oldugu bildirilmistir (9). Katihimc
sayisl ve yaralanma oranlar1 dikkate alindiginda,
saglik harcamalarimi arttiran ve ciddi is giicii
kaybina neden olabilen kayak yaralanmalarinin
arastirillmas1 ve gerekli tedbirlerin alinmasi
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biiylik 6nem arz eder (10). Bu dogrultuda son
yillarda kayak yaralanmalar1 konusunda
yayinlanan bilimsel ¢alismalarin sayisinda
onemli bir artis gortlmektedir (2,11,12).

Alp disiplini kayak, erken yaslardan itibaren
dogru bir egitimle kisa slirede ogrenilebilen,
ancak gelistirilmesi uzun siire calismayl
gerektiren bir disiplindir (13). Alp disiplini
kayakta fiziksel yetersizlik, dikkatsizlik veya
deneyimsizlik ilk akla gelen yaralanma nedenleri
olarak diisiiniilse de, bir diger 6nemli neden
yetersiz giivenlik tedbirleridir (2). Gliniimiizde
kayak merkezlerinde yaralanma olgularinin
Oonlenmesi amaciyla kayakgilarin giivenligini
saglayacak standart cevresel giivenlik tedbirleri
alinmaktadir (14). Ancak kayakgilarin yaralanma
risklerini azaltacak bireysel giivenlik tedbirleri
de oldukg¢a onemlidir. Kayakgilarin fiziksel ve
bilissel hazir bulunusluk diizeyi, 6n hazirhigi
(1sinma, cevresel farkindalik ve adaptasyon),
kayak icin kullanilan malzeme tercihleri (salopet,
bot, baglama, vb.), kask kullanimi gibi faktorler

bireysel giivenlik  o6nlemleri kapsaminda
degerlendirilir (2,15).
Kayak yaralanmalarinda c¢evresel giivenlik

tedbirlerini belirli kriterler koyarak standardize
etmek miimkiin iken, bireysel giivenlik 6nlemleri
acisindan bunu saglamak ve kontrol etmek
olduk¢a zordur. Kayake¢ilarda bireysel giivenlik
tedbirlerinin yeterli diizeyde alinmasini saglamak
icin egitim faaliyetleri ve bilimsel bulgularla bu
konuda farkindalik yaratmak etkili bir yontem
olabilir. Yabanci literatiirde yaralanmalara karsi
alinacak cevresel ve bireysel giivenlik tedbirleri
konusunda bilimsel arastirmalar bulunsa da,
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tilkemizde bu konuda yapilan calismalar olduk¢a
sinirhidir. Ulusal literatiirde bu konuda giincel
bilgilere gereksinim vardir. Bu dogrultuda
arastirmamizin amaci, alp disiplini kayakta
meydana gelen yaralanmalarin bireysel giivelik
tedbirleri bakimindan incelenmesidir.

GEREC ve YONTEM

Calismada, 2012-2017 yillar1 arasindaki kayak
sezonlarinda Kayseri Erciyes Kayak Merkezi'nde
alp disiplini kayak yaparken meydana gelen
yaralanma vakalari incelendi. Bu olgulara iliskin
bilgiler arsiv taramasi yoluyla kayak merkezinde
gorevli pist arama ve kurtarma birimi ile saghk
personelleri tarafindan kayit altina alinan vaka
bilgi formlarinin incelenmesi sonucunda elde
edildi. Uluslararas1 olgekte yaygin kullanilan
vaka bilgi formlar;; yaralanma olgularinin
izlenmesinde arama-kurtarma birimi ve saglk
personellerinin degerlendirmeleri ve yaralilarin
beyanlari dogrultusunda doldurulmaktadir.

Formlarda arastirmaya dahil edilme kriterlerine
uygun olgularin demografik bilgileri (cinsiyet,
yas ve deneyim), kayak kiyafetinin bireysel
glivenlik tedbirlerine uygunlugu, kask kullanim
durumu ve kayak baglamalarinin kaza anindaki
durumunu gosteren veriler incelendi. Kayak
kiyafetinin uygunlugunun degerlendirilmesinde
kisilerin fiziksel yapisina uygun salopet ve bot
kullaniminin yani sira, kask varligi ve baglamalarin
durumunu gosteren veriler dikkate alind.

Calismaya Dahil Edilme Kriterleri

1. Vaka bilgi formlarinin 2012-2017 kayak
sezonlarinda Erciyes Kayak Merkezi'ndeki
yaralanmalara ait olmasi;

2. Formlarin hem arama kurtarma, hem de
saglik gorevlileri tarafindan imzali olmas;;
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. Formlarin hekim kontrolii sonucunda tibbi
miidahale ve tedavi gerektiren olgulara ait
olmas;

Vaka bilgi formlarinin eksiksiz olarak
doldurulmus olmasi;

4,

5. Alp disiplini kayak yaparken meydana
gelen vakalara ait olmasi idi.

Calismaya dahil edilmeme kriterleri ise, vaka bilgi
formlariin sayilan dahil edilme kriterlerinden
herhangi birine uygun olmamasi idi.

Verilerin Analizi

Arastirmada elde edilen verilerinin istatistiksel
analizinde SPSS v17 paket programi kullanildi.
Arastirma verilerinin tanimlayici istatistikleri
olarak frekans (n), ytizde (%) ve aritmetik
ortalama # standart sapma degerleri hesaplandi.
Kategorik degiskenlerin karsilastirilmasi icin ki-
kare (X2) ve homojen dagilim gdsteren siirekli
degiskenlerin analizi i¢cin bagimsiz 6rneklem ¢-
testi protokolii uyguland. Istatistiksel anlamlilik
degeri olarak p<0.05 kabul edildi.

BULGULAR

Kayseri Erciyes Kayak Merkezi'nde 2012-2017
yillar1 arasinda resmi kayitlara gecen, alp disiplini
kayak yaparken 397 (%57.5) erkek ve 293
(%42.5) kadin olmak iizere toplam 690 yaralanma
olgusunun meydana geldigi tespit edildi. Erkek
olgularin yas ortalamasi 28.1+10.8 y1l, kadinlarin
25.7+10.0 y1l ve genel yas ortalamasi 27.1+10.6
yild1. Istatistiksel analiz sonuclarina gore yas
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamh
fark vardir [t(688) = 3.05, p =.002] (Sekil 1).
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Vakalarin Yag Ortalamasi
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(* istatistiksel anlamli fark, p <. 05)

Sekil 1. Yaralanma vakalarinin cinsiyete gore yas ortalamalarinin karsilastirilmasi

Yaralanma olgularinda kayakcilarin deneyim  Yaralanma olgularinda kayakecilarin kayak igin
diizeyleri bakimindan frekans ve yilzdelik uygun kiyafet ve kask takma durumlarini
dagilimlar: Sekil 2’de sunulmaktadir. gosteren veriler Sekil 3’'de sunulmaktadir.

Yiizdelik (%) Dilimler

2,6 51
Yeni Baslayanlar (n= 344)
Orta Seviye (n=293)
42,5 49,9 M jleri Seviye (n=18)

B Elit Seviye (n= 35)

Sekil 2. Yaralanma vakalarinin kayak beceri diizeylerine gore dagilimlari (%)

700 B Kayak Kiyafeti i Kask
614
600 -
500 - 564
@
> 400 -
»n
8 300 -
©
> 200
100 7 126
. B | |
Uygun Uygun Degil Var Yok

Sekil 3. Yaralanma vakalarinin kayak kiyafeti ve kask kullanimi frekans dagilimi

Yaralanma sirasinda kayakgilarin %89 (n=614) saptandi. Olgularin %18.3'i (n=126) kask
oraninda kayak yapmaya uygun, %11 (n= 76) kullanirken, %81.7’sinin (n=564) yaralanma
oraninda ise uygun olmayan kiyafet kullandigi  sirasinda kask kullanmadigi belirlendi.
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Kayaklarin Durumu
700

600 549
500
400
300
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200 141
100
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Sekil 4. Yaralanma vakalarinda kayaklarin durumu.

Yaralanma olgularinda kayakeilarin kullandigi ~ Yaralanmalarda 549 (%79.6) olguda kayaklarin
baglamalardan kayaklarin ¢ikma durumlarina  yaralilarin ayagindan ¢iktigi, ancak 141 (%20.4)
ait frekans degerleri Sekil 4’te gosterilmektedir.  olguda ¢ikmadigi belirlendi.

Tablo 1. Kayak deneyimlerine gore kayak kiyafetlerinin uygunlugunun iliskisel analizi

Kayak kiyafeti Kayak deneyim diizeyi
Yeni baslayan Orta seviye Ust seviye Elit seviye X2 p
N 273 288 18 35
Uygun
% 79.4 98.3 100 100
64.97 .0005
U desil 71 5 0
un degi
ve & % 20.6 1.7 0.0 0.0
N 344 293 18 35
Toplam
% 100 100 100 100

Yaralanma olgularinda kayakeilarin deneyim  (n=273, %79.4) daha fazla deneyime sahip olan
diizeylerine gore kayak kiyafetlerinin uygunlugu  kayakg¢ilardan (%98-100) anlamli bir diizeyde
Tablo 1'de karsilastirlmaktadur. Istatistiksel analiz ~ diisitk oldugu saptandi [X?(3,n=690)=64.975,
sonuglarina gore kayak sporuna yeni baslayan  p=0.0005].

kisilerde kayak kiyafetlerinin uygunluk oraninin

Tablo 2. Kayak becerilerine gore kask kullanim durumunun iliskisel analizi.

Kask kullanimi Kayak deneyim diizeyi
Yeni baglayan  Orta seviye Ust seviye Elit seviye X2 p
N 53 56 4 13
Var
% 15.4 19.1 22.2 37.1
10.57 .014
N 291 237 14 22
Yok
% 84.6 80.9 77.8 62.9
Toplam N 344 293 18 35
% 100 100 100 100

13
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Yaralanma olgularinda kayakeilarin deneyim
diizeylerine gore kask kullanma durumlari
Tablo 2’'de Kkarsilastirlmaktadir. Istatistiksel
analiz sonuglarina gore kayakg¢ilarin deneyim
diizeylerine gore kask kullaniom oranlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardi
[X2(3,n=690)=10.569, p=0.014]. Olgularda kask
kullanim oraninin %15.4 ile yeni baslayanlarda
en diisik diizeyde oldugu, deneyim artisiyla
birlikte bu oranin da arttigi, ancak %62.9-84.6
araliginda kask kullanilmadigi saptandu.

TARTISMA

Bu ¢alismada, 2012-2017 yillar1 arasindaki kayak
sezonlar1 boyunca Erciyes Kayak Merkezi'nde
alp disiplini kayak yaparken meydana gelen 690
yaralanma vakasi incelendi. Cinsiyet bakimindan
yaralanma olgularinin %57.5 ile erkeklerde daha
fazla oldugu belirlendi. Literatiirde alp disiplini
kayakta meydana gelen yaralanma olgularinin
incelendigi calismalarin biiyiik ¢ogunlugunda
erkek vaka sayisinin kadinlardan fazla oldugu,
ancak kadinlarin yaralanma riskinin erkeklere
oranla daha yiiksek oldugu belirtilmektedir
(10,15,16). Bu konuda yapilan benzer
arastirmalarda da erkek olgu orami tutarli bir
sekilde daha yiiksektir (5). Bu durum kayak
yapan erkek sayisiyla dogru orantili olabilir.
Arastirmamizda incelenen yaralanma
olgularinda genel yas ortalamasinin 27.1+10.6
yil oldugu belirlendi. Cinsiyet bakimindan
kadinlarin (25.7 yil) ve erkeklerin (28.1 yil) yas
ortalamalari arasinda 2.4 yil fark bulunmaktaydi
(p<0.05). Bu fark istatistiksel olarak anlamli olsa
da, fiziksel ve zihinsel gelisim agisindan olgular
ayni yas grubunda kabul edilebilirler.

Ulkemizde Cevik ve ark.'min (15) 2005-2006
yillar1 arasinda meydana gelen 69 olguyu inceledigi
calismada yas ortalamasinin 23.7+9.8 yil, Aslan
ve ark'nin (17) 2004-2005 sezonlarinda
Paland6ken Kayak Merkezi'nde meydana gelen
156 yaralanma olgusunu inceledigi ¢alismada ise
yas ortalamasinin 29.3 yil oldugu bildirilmistir.
Bu c¢alismalar ve arastirmamizin bulgular:
tilkemizde kayak yaralanma olgularinda yas
ortalamasinin 20-30 yas araliginda oldugunu
gostermektedir. Yabanci literatiirde de alp
disiplini kayakta yaralanma olgularinda yas
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ortalamasinin 20-30 yas arasinda

belirtilmektedir (10).

oldugu

Alp disiplini kayakta diisiik fiziksel uygunluk ve
zihinsel hazir bulunusluk diizeyi en oOnemli
yaralanma nedenlerinden biridir (2). Bilimsel
calismalar da kayak yapmak icin yeterli egitime
ve deneyime sahip olmayan kisilerde yaralanma
riskinin daha yiliksek oldugunu gostermektedir
(17-20). Arastirma bulgularimiza gore yaralanma
olgularinin yaklasik %90’1n1 yeni baslayan (0-1
yil) ve orta seviyede (1-5 yil) deneyime sahip
kayakgilar olusturmaktadir. Literatiir 6rneklerinde
de yeni baslayan kayakgilarda yaralanma riskinin
deneyimli kayakgilara gore daha yiliksek oranda
oldugu saptanmistir (5). Tetik ve ark. (20) kis
sporlart konusunda yaptiklar1 derlemede yeni
baslayan deneyimsiz kayakecilarda yaralanma
oraninin deneyimli kayakg¢ilara gore 2-3 kat
daha yiiksek oldugunu belirtmislerdir. Bu
dogrultuda, calismamiz érnekleminde kayakgilarin
deneyim diizeylerine gére yaralanma oranlari
literatiir verileri ile tutarhdir.

Alp disiplini kayakta yaralanmalara karsi bireysel
glivenlik 6nlemleri kapsaminda kayak yaparken
kullanilan salopet, bot, kask ve baglamalarin
ayari1 yaralanma riski iizerinde etkili faktorlerdir
(21,22). Kayak yapmak icin bireylerin fiziksel
ozelliklerine uygun salopet ve bot tercihleri
daha kontrollii ve konforlu bir kayis saglayarak
yaralanma riskini azaltirken, yanlhs tercihler
kayarken kontrol ve denge kayiplarina neden
olabileceginden yaralanma riskini arttirir (23,24).
Arastirmamizda yaralanma olgularinda %89
(n=614) oraninda uygun kiyafet (salopet ve bot)
kullanildigi, ancak kask kullanim oraninin %18
diizeyinde oldugu saptandi. Kayak kiyafetinin
uygunlugu ve kask kullanim durumu olgularin
deneyim diizeyine gore incelendiginde; arastirma
bulgular1 kayak deneyimi arttikca uygun kiyafet
ve kask kullanim oranlarinin da arttiina isaret
etmektedir.

Kayak sporunda 6liimle sonug¢lanan yaralanma
olgularinin en yaygin nedeni bas bdlgesinde
meydana gelen yaralanmalardir (25). Ancak bas
yaralanmalarindan %60 koruma saglayan kask
kullaniminin (26), elit diizeyde bile %37 oraninda
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kaldig1 bildirilmektedir. Literatiirde bu konuda
yapilan c¢alismalar bulgularimizla benzerlik
gostermekte olup, alp disiplini kayakta kask
kullanim oraninin oldukg¢a diisiik oldugunu
gostermektedir (26-28).

Kayaklarin botlara takilmasimni saglayan baglamalar
kayak yaparken yaralanmalara neden olabilecek
siddetteki yiiklere karsi kayagin botlardan
¢ikmasini saglayarak 6zellikle alt ekstremite ya-
ralanma riskini azaltan 6nemli bir ekipmandir
(12,23). Kayak baglamalar1 kisinin deneyim diizeyi
ve viicut agirhgi dikkate alinarak ayarlanmalidir.
Dogru ayarlanmis baglamalar siddetli diisme ve
denge kayiplarinda kayak ve botlarin birbirin-
den ayrilmasini saglayarak ciddi yaralanmalar-
dan korunma saglar(26-30). Arastirmamizda
elde edilen bulgular, yaralanmalarin
%79.6'sinda kayaklarin kaza aninda baglama-
lardan ¢iktigint  gostermektedir. Yaralanma
kaydi olan olgularda baglamalarin ¢ikmasina
bagl yaralanma rapor edilmediginden, baglama
ayariin genellikle dogru yapildigi sonucuna
varilabilir.

Sonuc olarak alp disiplini kayakta yaralanmalara
kars1 alinacak bireysel giivenlik o6nlemleri
kapsaminda kadinlara ve erkeklere yonelik farkli
planlamalar ve calismalar yapilmalidir. Kayak
yapmak icin kullanilan kiyafet tercihlerinde
belirli bir diizeyde farkindalik olustugu, ancak
ayni durumun kask kullanimi i¢in s6z konusu
olmadig1 gorillmektedir. Bu baglamda bireysel
glivenlik 6nlemleri acisindan kask kullanimi en
fazla lizerinde durulmasi gereken konudur ve bu
konuda toplumun daha fazla bilin¢lendirilmesi
gerektigi cikariminda bulunulabilir.

Bu sonuglarla birlikte, arastirmamizin bazi
sinirhiliklar1 da vardir. Birincil olarak arastirma
verileri 2012-2017 Erciyes Kayak Merkezi'nde
kayit altinda tutulan yarali vaka bilgi formlarinda
yer alan bilgilerle sinirhidir. Ikinci olarak veri
toplamak icin arsiv taramasi yontemi kullanildigi
icin bu yontemle yapilan tiim arastirmalarda
oldugu gibi, kayip formlar ve formlar1 dolduran
farkli kisilerin degerlendirmeleri ve olas1 hatalari
verilerin giivenilirligini etkilemektedir. Kayak
yaralanmalarinin 6nlenmesi konusunda gelecekte
yapilacak ¢alismalarda 6zellikle bireysel giivenlik
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kapsaminda yaralanan kisilerin fiziksel uygunluk
ve zihinsel farkindalik diizeylerini ortaya koyacak,
orneklem acisindan daha genis tabanlh prospektif
calismalar literatiire katki saglayacaktir.
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