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Spora baglh ani 6limleri ve spor yaralanmalarini dnlemek icin altta yatan saglk sorunlarini spora
katiim 6ncesinde saptamak ¢cok 6nemlidir. Bunun icin sistematik ve standardize bir
degerlendirmeye gereksinim vardir.

OGRENME KAZANIMLARI

Bu dersin sonunda 6grenciler;

1. Spora katilim 6ncesi saglk degerlendirmelerinin hedefini tanimlar.

2. Spora katiim 6ncesi saghk degerlendirmelerinin icerigini aciklar.

3. Spora katiimin hangi durumlarda men edilmesi gerektigini aciklar.

4. Toplum saghgi acisindan egzersizin 6nemini aciklar ve egzersize katihm 6ncesi bireylerin
saglik degerlendirmelerinin nasil yapilacagini aciklar.

5. Spora katihm oncesi saglik degerlendirmelerinin saglikh beslenme ve yasam acisindan
toplumsal egitim olanagi sunacagini benimser.

6. Spora katilim 6ncesi saglik degerlendirmelerinin hekim-sporcu-aile-antrenér isbirligi ile
en Ust diizeyde kazanim yaratacagini benimser ve aciklar.




DERSIN iCERIGi

Spora katilim 6ncesi saglik degerlendirmelerinin hedefleri
Spora katilim 6ncesi saglik degerlendirmelerinin kapsami
a- Tibbi oyki
b- Fiziksel muayene
c- Tibbi testler
d- Hasta/Sporcu bilgilendirme

3. Spora katiimin men edilmesi gereken durumlar
Toplum saghgi acisindan egzersizin 6Gnemini

5. Spora katihm oncesi saglik degerlendirmelerinin saglikl beslenme ve yasam acisindan
toplumsal egitim olanagi sunacak yaygin bir saglk taramasi olabileceginin aciklanmasi.

6. Spora katihm Oncesi saghk degerlendirmelerinde hekim-sporcu-aile-antrenor isbirliginin
onemi

DERS NOTU

Spora katilim éncesi degerlendirmelerin (SKOD) ana hedefleri, spora katilacak kisinin genel
saglik durumunu degerlendirmek, spor yaralanmalarina neden olabilecek durumlari belirleyebilmek,
spordan men edilmeye yol acabilecek saglk sorunlarini saptamak, belli spor dallari icin gerekli olan
fiziksel uygunluk degerlendirmelerine katkida bulunmaktir. Bunun yaninda kisiye 6zel egzersiz
programi hazirlarken gerekli olan bilgileri toplamaya da yardimci olmaktadir.

Spora katilim 6ncesi degerlendirmelerin yasal gerekceleri tibbi gerekceleri ile 6rtlismektedir.
Cunki her ikisinde de glvenli spora katilimi saglamak Gzere, mevcut tibbi durumun ve spor
yaralanmalarinin ortaya konulmasi icin saghk degerlendirmelerinin yapiimasi amacglanmaktadir. Ne
var ki, bu degerlendirmelerin kalitesini (standardizasyon, gecerlilik, 6zgillik ve duyarlilik)
gelistirmek bunu sart kosan otoritenin 6nceliginde olmamaktadir. Bu hizmeti gelistirmek gorevi de
yine saglik hizmetini verenlerin tGzerine dliismektedir. Bu geliskiyi su nedenle 6zellikle vurgulamak
gerekmektedir; spora katilim 6ncesi degerlendirmelerin sekil ve icerigi, uygulamayi saghk
elemanlarinin yapmasina karsin cogunlukla spor yoneticilerinin yonlendirmesiyle yiuratiilmektedir.
Bu nedenle de tibbi acidan pek ¢cok yetersizlikleri bulunmaktadir. Dolayisiyla, en iyi saghk
degerlendirmeleri nasil olmalidir sorusunun yaniti da heniz pratikte ortaya konulamamistir.

Uygulamalarin standardize olmamasi nedeniyle simdiye dek yapilmis arastirmalarin sonuglarina
bakarak en iyi spora katilim 6ncesi degerlendirme programini ortaya koymak da simdilik olanaksiz
gériinmektedir. Oncelikle standart bir degerlendirme siirecinin belirlenmesi ve uluslar arasi saglk
kamuoyunca benimsenmesi gerekir ki, bilimsel veriler 1s18inda en iyi degerlendirme sisteminin
gelistirilmesi olanagi dogsun.

SKOD ile birden ¢ok amaca hizmet etmek miimkiindiir. Oncelikle sporcunun mevcut saglik




durumu hakkinda detayl bir bilgi sagladigi gibi, yaralanma ve hastalanma risklerini de
degerlendirmeye yardimci olur. Dolayisiyla, spora baslayacak kisinin tibbi bakimina giris niteligi de
tasimaktadir. Bunun yaninda, hem sirekli bir saglk izlemini saglamakta, hem de (i) spora bagli ani
oltimlerle ilgili verilerin toplanmasi ve risk analizlerinin yapilmasinda, (ii) yeme bozukluklari ile ilgili
verilere ulasmakta, (iii) kas-iskelet yaralanmalarinin risk faktorlerini belirlemekte énemli rol
oynamaktadir.

Halk sagligi acisindan disinildiiginde, elit sporcular icin yapilmasi 6nerilen
degerlendirmeler ile normal poplilasyon icin 6nerilenler arasinda keskin ayrimlar ileri
surilememektedir.

SKOD sporcularin karsilasabilecegi saglik sorunlarini &nceden saptamak disinda baskaca
amaclara da hizmet etmelidir. Elit sporcular bile cogu zaman belirgin yaralanma bulgularina karsin,
yerinde ve zamaninda uygun saghk hizmetine erisim glicligi cekmektedirler. Periyodik
degerlendirmelerin cok dnemli bir katkisi da var olan sorunlari saptamak, sagaltimi icin dogru
yaklasimi gbstermektir.

Bazi sorunlar genel saglik durumunu pek fazla etkilememekle birlikte spor performansinda
dnemli kayiplara neden olabilirler. Ozellikle bayan sporcularda goriilme sikligi cok daha fazla olan demir
eksikligi anemisi bunlara en iyi 6rnektir. Yine gérme keskinliginin 6nemli oldugu spor dallarinda
astigmatizmin ortaya konmasi ve tedavisi sportif performansi olumlu yénde etkileyecektir. SKOD’in bir
diger onemli etkisi ise sporcularin ve spor ekibinin saglk ekibi ile birlikte hareket etme ve karsilikli
ishirligi olanagi saglamasidir.

Kuskusuz SKOD etik ve yasal acidan dengeli bir yaklasimi da gerektirmektedir. Clinkii bir taraftan
sporcunun saghgini korurken 6te yandan haklari ve sorumluluklari da gozetilmelidir.

SKOD nasil olmalidir?

e Bilimsel ve tibbi olclitlere dayanmalidir.

e Degerlendirmeler yarisma dizeyi, spor dali, sporcunun yasi ve cinsiyeti dikkate
alinarak yapilmalidir.

e Degerlendirilen sporcularin mahremiyetine saygi gosterilmeli ve muayene bulgulari
ve sonuglari sporcunun bilgisi ve onayl olmaksizin Gglinci kisilerle
paylasilmamalidir.

e Sporcunun onami alindiktan sonra degerlendirmeler yapilmalidir.

e Eger degerlendirmelerin sonucunda sporcunun sporla iliskili olarak yasamsal risk
tasidigi saptanirsa bu riskler acik bir sekilde aciklanmali ve olasi sonuclari
konusunda bilgi verilmeli, 6nerilerde bulunulmalidir.

e Onerileri degerlendirmek sporcunun kendi kararina birakilmahdir.

SKOD sporcunun mevcut durumunu degerlendirmek ve giivenli katiim agisindan engel
olup olmadigini saptamak icin yapilmaktadir. Ancak bu degerlendirmelerin saglikli
olabilmesi icin, belli araliklarla tekrarlanmasi ve saglik ekibiyle stirekli iletisim icinde
olunmasi bu kontrollerin etkinligini artiran en dnemli faktordir.

SKOD sezon disi dénemde yapilmalidir. Béylece tedavi edilebilir sorunlar saptanirsa
yarisma donemine hazirlanmak icin yeterli zaman kalacaktir.




SKOD siireci yalnizca sorgulama ve muayeneyi kapsamamalidir. Ayni zamanda

sporcunun saghgini ve performansini olumsuz yénde etkileyebilecek faktorler konusunda

bilgilendirme yapmak icin cok iyi bir firsat yaratmaktadir.

SKOD iginde yer almasi gereken bilesenler

Kardiyolojik incelemeler

Kardiyovaskiler degerlendirmelerin amaci, potansiyel olarak olimcul hastaliklar

saptamak ve spora bagl ani 6lim riskini en aza indirecek 6nlemleri almaktir. Diizenli

antrenmanlara ve yarismalara katilan sporcularin kendi yas gruplarindaki normal bireylere

gore yaklasik 3 kat daha fazla ani 6lim riskiyle karsi karsiya olduklari bildirilmistir. Ancak

bunun nedeninin spora katilim degil, cogunlukla altta yatan sessiz kardiyovaskiiler

sorunun, yogun antrenmanlarla aritmiye yol agmasi oldugunun altini cizmek gerekir.

Kardiyomiyopatiler ve koroner arter anomalilerinin bu riski en fazla artiran patolojiler

oldugu bilinmektedir.

Kardiyovaskiiler sorgulama su sorulari icermelidir:

Aile oykiisii

» Ailede kalp hastaligi veya 50 yasindan 6nce kalp hastaligi nedeniyle ani 6lim

gorilmus mudar?

¢ Ailede kardiyomiyopati, koroner arter hastaligi, Marfan sendromu, uzun QT sendromu, ciddi

aritmiler veya baskaca kardiyovaskiler hastalik 6ykisi var midir?
Kisisel oykii

Senkop veya bayginlik hissi

Fiziksel zorlanma ile gdgis agrisi veya rahatsizligi

Fiziksel yiklenmenin siddetinden bagimsiz ortaya cikan nefes darligi veya yorgunluk hissi
Palpitasyon veya diizensiz kalp atimlarinin varligi

sorgulanmalidir.

Fiziksel muayenede dikkat edilmesi gereken noktalar

Marfan sendromunu dislindirebilecek kas-iskelet sistemine ait belirtiler ile
oftalmolojik belirtiler

Femoral nabizlarin alinamamasi veya gecikmesi

Orta veya sistol sonu klik sesi alinmasi

Anormal ikinci kalp sesi alinmasi (tek veya solunumdan bagimsiz bolinmus S2)
Kardiyak ufarimler (2/6 tzerindeki sistolik ve bitiin diyastolik uftrimler)
Diizensiz kalp ritmi

Her iki koldan kalp basinci 6lctilmeli; 140/90 lizerindeki 6lcimler tibbi takibe
alinmalidir.

Diger incelemeler

SKOD icerisinde invazif tetkiklere ve ekokardiyografi gibi sofistike ydntemlere gerek olmadigi

gorisl benimsenmistir. Ancak Avrupa Kardiyoloji Dernegi (ECS) 12 kanalli EKG’nin




degerlendirmelere eklenmesini 6nermistir.

Perez ve ark. da EKG’nin yarismaci sporcularda mutlaka SKOD icinde uygulanmasi gerektigini
vurgulamislardir.

Ovyki, fiziksel muayene ve EKG’de anormal bir durumla karsilasilirsa kardiyovaskiiler hastaligi
dislamak veya dogrulamak icin ek testler uygulamak gerekir. Genellikle ilk sirada ekokardiyografi
bulunmaktadir. Kardiyak MR inceleme ve invazif testler de gerektiginde uygulanmalidir. 35 yasin
Uzerindeki elit yarismaci sporcularda ani 6limlere neden olan sorunlarin basinda koroner arter
hastaliklari geldiginden, bu gruba egzersiz stres testi uygulanmasini 6neren arastirmacilar da vardir.

italyan modelinde SKOD icinde yer alan 12 kanalli EKG’nin hipertrofik kardiyomiyopatisi olan
geng sporculari ayirt etmede yeterli oldugu ve bunlari yarisma sporlarindan zamaninda men etmeyi
sagladigi goralmustar.

Ancak az sayida olsa da EKG’nin zorunlu kilinmasi konusunda farkli gorisler de dile
getirilmektedir. Steinvil ve ark. EKG uygulamasinin spora bagli ani 6limlerin sayisini azaltmadigini ve
bunlari 6ngdérmede yetersiz kaldigini belirtmislerdir.

SKOD igerigi nasil olmaldir?
Kardiyovaskdiler sistem disindaki tibbi degerlendirme 6ncelikle uygun bir sistematik
sorgulamayi, ardindan da yonlendirilmis bir fiziksel muayene ve 6zel incelemeleri gerektirir.
Onerilen rutin tetkikler icinde idrar tetkiki ve bayan sporcular icin demir analizi yer almaktadir.

SKOD iginde degerlendirilmesi gereken diger sistemler
Solunum sistemi
Hematoloji
Allerji
Enfeksiyon ve immunoloji
Kulak burun bogaz
Dermatoloji
Uroloji ve genital
Gastrointestinal
Noroloji
Endokrinoloji ve metabolizma
Psikoloji/Psikiyatri

SKOD iginde tibbi sorgulamada yer almasi gereken sorular

Solunum sistemi;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan astim, hiriltili solunum, 6ksurik, geniz
akintisi, saman nezlesi veya sik tekrarlayan grip benzeri sorunlariniz var midir?

Hematolojik sistem;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan anemi, demir eksikligi gibi kan
hastaliginiz var midir?

Allerjiler;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan besin, ilag, polen, bitki ve hayvan
drlnlerine karsi alerjiniz var midir?




Enfeksiyon ve immunoloji;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan bagisiklik sistemi hastaligi veya
enfeksiyon/tekrarlayan enfeksiyonlar var midir? (Ornek olarak; HIV/AIDS, 16semi gibi)
Bagisikhk sistemini baskilayici ilag kullaniyor musunuz?

Kulak Burun Bogaz;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan kulak agrisi, iltihabi, isitme kaybi, burun
kasintisi ve hapsirma, sinlzit, burun tikanikhgi, bogaz agrisi, ses kisikligi, boyunda sislik
yakinmalariniz var midir?

Dermatoloji;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan dokintd, cilt enfeksiyonu, kasinti,
alerjiler veya cilt kanseri var midir?

Uroloji;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan bébrek veya mesane hastaligi, idrarda
kan, kasik agrisi, bobrek tasi, sik idrara ¢cikma veya idrar yaparken yanma yakinmalariniz
var midir?

Gastrointestinal;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan mide yanmasi, bulanti, kusma, karin
agrisi, diskilama aliskanhiginda degisiklik, kronik ishal, diskida kan, gecirilmis karaciger,
pankreas veya safra kesesi hastaligi var midir?

Norolojik;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan sik bas agrisi, bas donmesi, géz
kararmasi, epilepsi, depresyon, panik atak, kas gii¢stizl(igl, yanma, karincalanma hissi,
duyu kaybi, kas kramplari veya kronik yorgunluk var midir?

Endokrinoloji / metabolizma;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan seker hastalig, tiroid bozukluklari, seker
distikligl veya sicaga dayanamama yakinmalariniz var midir?

Oftalmolojik;

Gecirmis oldugunuz veya devam etmekte olan géz hastaligi, agrisi, gorme azhgi, kasinti,
artmis veya azalmis gézyasi, kizarik ve akintilh g6z yakinmalariniz var midir?

SKOD sirasinda kardiyolojik muayene disinda fiziksel muayene yaparken dikkat
edilmesi gereken noktalar

Solunum sistemi;

Toraks perkiisyonu ve oskiltasyonu ile kapsamli bir muayene yapilmalidir.
Hematolojik sistem;

Solukluk ve enfeksiyon belirtileri gbzetilerek incelenmelidir.

Allerjiler;

Akut veya kronik alerjik durumlar incelenmelidir.

Enfeksiyon ve immunoloji;

Lenfadenopati ve splenomegali acisindan degerlendirme yapilmalidir.
Kulak Burun Bogaz;

Kulak kanali, zarlari, nazal septum, orofarenks, tonsiller, servikal ve bélgesel
lenfadenopati acisindan degerlendirme yapilmalidir.




Dermatoloji;

Mantar enfeksiyonlari basta olmak (izere deri ve tirnak enfeksiyonlari ile ginese maruz
kalan bolgeler degerlendirilmelidir.

Uroloji;

Suprapubik hassasiyet, renal kitle acisindan abdominal palpasyon, ve erkeklerde
genital bolgenin degerlendirilmesi gerekir.

Gastrointestinal;

Abdominal hassasiyet, organomegali ve herniler acisindan dikkatli bir degerlendirme
yapiimalidir.

Norolojik;

Kranial sinirlerin fonksiyonu, motor fonksiyon, duyusal fonksiyon, refleksler ve
ektrapiramidal sistem degerlendirmeleri yapilmaldir.

Endokrinoloji / metabolizma;

Seker hastaligi ve tiroid hastaligina ait klinik bulgular veya komplikasyonlari da iceren
dikkatli bir degerlendirme yapilmaldir.

Oftalmolojik;

Gorme keskinligi, gorme alani ile géze ait enfeksiyon ve alerjileri de dikkate alarak
degerlendirme yapilmalidir. Fundoskopi miimkiinse yapilmalidir.

Kafa travmalari 6zellikle temas iceren spor dallarinda sik gorilen bir durumdur.
Konkiizyon sorgulamasi ve takibinin SKOD icinde yer almasi 6nerilmektedir.

Agiz saghgi degerlendirmeleri de (¢ temel durum g6z énlinde bulundurularak yapiimali
ve izlenmelidir; ¢lrik, eksik ve dolgulu dislerin olmasi.

Kas-iskelet sistemi

Sporda kas iskelet sistemi yaralanmalari sik gorilmektedir. Akut yaralanmalar hizin
ylksek, diisme riskinin fazla oldugu (kayak gibi) sporlar ile temas olasiliginin yiiksek oldugu
(futbol gibi) takim sporlarinda daha sik goriilmektedir.

Asirt kullanim yaralanmalari ise uzun antrenman ve yaris suireleri gerektiren (uzun
mesafe kosulari, bisiklet gibi) tekrarlayici hareketleri iceren spor dallari ile teknik 6zellikleri
ylksek dallarda (tenis, cirit atma, halter, yliksek atlama gibi) siklikla gorilmektedir.

SKOD icinde kas-iskelet sistemi degerlendirilirken, temel hedef mevcut sorunlarin
saptanmasi ve uygun bir sekilde tedavi edilmesinin saglanmasidir. Bu agcidan bakildiginda,
SKOD icin en uygun zamanin, gerektiginde rehabilitasyonun hemen baslatilmasi ve yeni
sezona tamamen iyilesmis olarak baslanmasi icin sezon sonu oldugu goérust dile
getirilmektedir.

Gegirilmis bir spor yaralanmasi yenileyen yaralanmalar icin bilinen en buylk risk
faktoridir. Ozellikle ayak bilegi burkulmalari, diz ligament yaralanmalari, kas zorlanmalari
ve tendon yaralanmalari tekrarlama riski yiiksek olan yaralanmalardandir. SKOD icinde
gecirilmis yaralanmalarin sorgulanmasi cok 6nemli bir yer tutmaktadir. Yeniden
yaralanmalarin 6nlenmesi icin, uygun ve yeterli rehabilitasyonun yapilmasi ¢cok 6nemlidir.
Spora déniis zamaninin da buna gére belirlenmesi gerekmektedir. SKOD bu siirecin
belirlenmesinde etkin bir yol gostericidir. Spora 6zgu risk faktorleri de gbz 6niinde




bulundurularak yapilacak bir sorgulama ve muayene daha da degerli olacaktir.
SKOD sirasinda kas iskelet sistemini genel olarak degerlendirmek amaciyla “iki dakikalik ortopedik
muayene” olarak adlandirilan basit bir yontemi uygulamak yerinde olacaktir.

Bayan Sporcular

Bayan sporcu sayisi her gecen giin hizla artmaktadir. Egzersizin yararli yonleri ortaya konmus
olmasina karsin bayan sporcularda uzun dénem izlem gerektiren iki tibbi soruna neden olabilecegi
bilinmektedir. Bunlardan ilki, yetersiz kalori alimi nedeniyle menstriiel diizensizlikler ve
osteoporotik degisikliklerdir. Bayan sporcu liclemesi olarak da bilinmektedir; (i) dlstk kalori alimi
(i) amenore/oligomenore (iii) osteopeni/osteoporoz.

ikinci 6nemli durum ise demir eksikligi anemisidir. Bayan sporcularda ¢ok daha sik gérildugii
bilinmektedir.

Bazi dayanikhlik gerektiren spor dallarinda aneminin performans Gzerindeki olumsuz
etkileri gbz online alindiginda, elit erkek sporcularin tam kan sayimi ve serum ferritin
dizeylerine bakilmasi 6nerilmektedir.

Ote yandan bayan sporcularin hepsine bu testlerin yapilmasi ve belli araliklarla yinelenmesi
gerektigi bildiriimektedir.

Her iki durumun da sagliga ve performansa yaptigi olumsuz etkiler erken tani ile
kolaylikla énlenebilir ve tedavi edilebilir. SKOD bayan sporcularin bu iki 5nemli sorun
acisindan degerlendirilmesini saglamaktadir.

Bayan sporcularin 6ykisu ve fiziksel muayenesi mutlaka bayan sporcu liclemesi dikkate alinarak
yapiimalidir. Yeme bozuklugunu saptamaya yarayacak sorular sorulmalidir.

Ornek sorular sunlardir:

1- Goriintlintz veya kilonuz icin bilingli olarak yiyecek miktarinizi azaltmaya calistiniz mi?

2- GOriuntunidz veya kilonuz icin 8 saatten fazla a¢ kaldiginiz oluyor mu?

3- Goruntuniz veya kilonuz icin 6zellikle yemekten kag¢indiginiz yiyecekler var midir?

4- Gorantliniz veya kilonuz icin kalori miktarina veya belirli yiyeceklere kisitlama uyguladiniz

mi?

5- Midenizin bos oldugunu hissetme gereksinimi duyuyor musunuz?

Guinimiz teknolojisi ve ulasilabilirligi “internet tabanli” standardize edilmis SKOD
uygulamalarini olanakh kilmaktadir. Boyle bir uygulamanin genis capli kullanimi cok merkezli
bilimsel arastirmalarin yapilmasi, risk faktorlerinin degerlendirilmesi, tedavi ve takip sonuglarinin
izlenmesi icin en iyi firsati verecektir.

Su anda tiim spor dallarinda kullanilan, tarama ve saglik izlemi saglayan milkemmel bir SKOD
sistemi bulunmamaktadir. Ancak bazi spor dallarinda iyi planlanmis SKOD uygulamalarinin yapildig
gorilmektedir.

Her ne kadar adolesan ¢ag saglik durumunun en iyi oldugu donem olarak algilansa da, gercekte
tibbi ve psikolojik pek ¢cok sorunla karsilasilabilen 6zel bir donemdir. Dolayisti ile bir spor dalina
katilmak isteyen adélesanlarin mutlaka SKOD’leri yapilmalidir. Bu degerlendirmelerle birlikte bu yas
grubundaki sporcularda, doping, beslenme, kilo kontrolii, spor yaralanmalarindan korunma, fiziksel
aktivitenin, bliylime ve gelismeye olumlu katkilari gibi bilgilendirmeler ¢cok verimli olmaktadir.

Engelli sporcularin SKOD’leri 6zel bir yaklasim gerektirmektedir. Hangi spor dallarina




katilabilecekleri degerlendirmelerin 6nemli bir bélimi{ olmak durumundadir. Bunu yaparken kisiye
Ozel bir degerlendirme yapmali, genellemelerden kacinilmalidir. Engele bagh gelisebilen saglik
sorunlari 6zellikle dikkate alinmalidir.

Saglik organizasyonlari SKOD’ler konusunda &neriler ve ydnergeler hazirlamaktadirlar. Bunlarin
icinde hangi testlerin olmasi gerektigi ise farkli Gilkelerde farkh yorumlanmaktadir. Hangi testlerin
uygulanmasi gerektigi yasalarla belirlenemez. Ancak yasalar hekimlerin sorumlu tutulacagi
durumlari tanimlamaktadir. Ancak genc sporcularda 6zellikle kalbe bagh sorunlar nedeniyle 6limler
goriilmeye devam etmektedir. Bu durum yasalarin diizenlenmesi ile tip otoritelerinin yaklasiminin
ortak bir zeminde tartisilmasi gerektigini gostermektedir.

ONERILEN KAYNAKLAR:
Basili Kaynaklar:

1. Micheli, L. The preparticipation examination. A cornerstone of Sports injury prevention. In Chan
Km, Micheli LJ, Smith A et al (Eds) FIMS Team Physician Manual, (2nd ed.) Hong Kong, pp: 13-32,
2006

Elektronik Kaynaklar:
1. https://www.acsm.org/docs/brochures/pre-participation-physical-examinations.pdf

2. http://www.aafp.org/afp/2000/0501/p2683.html

Dersle ilgili kisa sinav sorulari ve/veya dogru-yanlis sorulari

1- Sporda ani 6limiin en sik gorilen nedeni altta yatan kardiyovaskiler hastaliklardir.
Dogru/Yanlis

2- Eklem dizilim bozukluklari (malalignment) spor yaralanmalarinin ortaya ¢ikmasina yatkinhk
yaratir. Dogru/Yanlis

3- Spora katilim 6ncesi degerlendirmeler sporcuya beslenme ve doping gibi konularda egitim
verme olanagi yaratir. Dogru/Yanlis

4- Spora katilim 6ncesi degerlendirmelerin en 6nemli kismi ayrintih bir tibbi 6yki alimidir.
Dogru/Yanlis




