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SAZETAK

Dio ozljeda koje nastaju tijekom Sportskih aktivnosti
otpada na ozljede stomatognatskog sustava. Prema
kategorizaciji Svjetske stomatoloske udruge (FDI), bori-
lacki Sportovi spadaju u visoko rizi¢ne Sportove za nas-
tanak ozljeda stomatognatskog sustava. Tae-kwon-do je
borilacki kontaktni $port, a tijekom natjecanja se boduju
samo udarci s punim dodirom. Svrha ovog prethodnog
istrazivanja bila je utvrditi ucestalost, vrstu i tezinu ozlje-
da stomatognatskog sustava tijekom bavljenja ovim Spor-
tom, te ucestalost koristenja zastitnih sredstava tijekom
treninga i takmicenja odabrane skupine $portasa. U istra-
zivanju je sudjelovalo 43 ispitanika, 15 Zena i 28 muska-
raca, medu kojima su ¢lanovi reprezentacije Republike
Hrvatske. Anketni listi¢ samostalno su ispunjavali.

Rezultati su pokazali vrlo malu zastupljenost ozljeda
u svim kategorijama takmicara. Ozljeda nema u kadet-
skom uzrastu takmicara oba spola, a ozljede se javljaju tek
kod starijih uzrasta, tj. u muskoj juniorskoj kategoriji.
Prijavljeno je 134 ozljede, od cega 118 (88%) laceracija
usana, obraza i jezika, sve ostale ozljede stomatognatskog
sustava zastupljene su samo sa 12%. Veéina ozljeda dogo-
dila se na treningu (68%), a manji dio (32%) tijekom na-
tjecanja. Istodobno zastitnu kacigu na treningu koristi sa-
mo 5 ispitanika, dok svi natjecatelji obvezno koriste kaci-
gu tijekom natjecanja.

Obveza nosenja zastitnih kaciga sprec¢ava nastanak
ozljedaiublazava nastalu ozljedu.

Kljucnerijeci: ozljede stomatognatskog sustava, tae-
kwon-do

Primljeno 01. 07. 2001., prihvaceno 15. 11. 2001.

SUMMARY

According to the FDI classification, martial arts are
considered high-risk sports for injuries of orofacial
system. The aim of this investigation was to determine
frequency, type and severity of orofacial injuries in tae-
kwon-do as well as the habits of using protection devices
during training and competition. This preliminary inves-
tigation was performed on 43 persons - 15 female and 28
male - among them members of the national selection of
Republic of Croatia. The participants had to complete a
specially designed questionnaire. Results revealed a very
low number of injuries, in fact lack of injuries in female
and male cadets and female junior categories. In male
junior's and both senior categories there were 134 injuries
reported - 118 or 88% of them were laceration of lips,
cheeks and tongue. Other orofacial injuries were repre-
sented by only 16 injuries or 12% of all injuries. Majority
of injuries occurred during training (68%), and 32%
during competition. Protection devices (helmets) were
used by only 5 examinees (11.63%) while training, and by
all during competition (100%). Neither of the examinees
used any type of mouthguards. The use of helmets, obli-
gatory during competition, prevents development of oro-
facial injuries and decreases their severity.

Key words: orofacial injuries, tae-kwon-do
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UvVOD

Tijekom bavljenja Sportom ulestalo dolazi do
ozljedivanja (1). Svaki Sport ima specificne ozljede (2),
od kojih dio ozljeda otpada na ozljede stomatognatskog
sustava (3,4,5). Borilacki Sportovi (boks, karate, judo,
aikido, tae-kwon-do) spadaju u visoko rizi¢ne Sportove za
nastanak ozljeda stomatognatskog sustava po katego-
rizaciji Svjetske stomatoloske udruge (FDI) (6,7). Tae-
kwon-do je kontaktni Sport i sastoji se od Sportskog
(natjecateljskog), obrambenog (samoobrambenog) i re-
kreativnog pristupa (8,9,10). Nastao je transformacijom
starih korejskih vjestina samoobrane. “Tae” u slobodnom
prijevodu znaci skoditi i zadati udarac, “Kwon” znaci
Saka, a “Do” je princip, umijece ili put. Iz ovog proizlazi
daje tae-kwon-do “umijece borenja rukamainogama”.

Glavninu tae-kwon-do tehnika Cine razliite vrste
udaraca i blokada koje se izvode nogama i rukama, a
osobito su razvijene tehnike udaraca nogom u skoku, po
kojeme je ovaj Sport jedinstven u svijetu borilackih vjes-
tina.

Tae-kwon-do je natjecateljski Sport (prvenstva,
natjecanja) u kojem se jedino kontakt i boduje. U natjeca-
teljskom pristupu dozvoljeni su udarci nogama iznad
pojasa (abdomen, thorax i glava). Udaranje ispod pojasa
(podrucje genitalija i noge) nije dozvoljeno. Udarci ruka-
ma dozvoljeni su samo u podruéje thoraxa i abdomena,
dok u podrucje glave nisu dozvoljeni. Svi udarci upuceni
suu tijelo ili glavu protivnika s punim kontaktom. Obrana
se sastoji od blokada: rukama (gornja - stiti predio glave,
srednja - Stiti thorax i abdomen, donja - Stiti abdomen i
genitalije) 1 nogama pomocu kojih se zaustavljaju
protivnicki udarci ili skreée putanja udarca. Takoder pos-
toje kontra-udarci koji sluze i kao blokade, znaci istovre-
meno blokiranje i zadavanje udarca protivniku.

Samoobrana je dio ovog Sporta u kojem se koriste
razli¢ite tehnike bacanja, poluga na zglobovima, kao i
udarci u vitalne toc¢ke protivnika. Postoje obrane od noza,
davljenja, hvatanja za kosu, hvatanja za ruke i razlicitih
drugih napada koji se mogu dogoditi u svakodnevnom
zivotu. Dopusteni su udarci nogama i rukama u sve
dijelove tijela. Zbog primjenjene sile udarci mogu
izazvati lomove, nesvjesticu, unutarnje ozljede, a pone-
kad i smrt. Samoobrana se na treningu samo simulira, bez
kontakta je i smanjene je snage.

Slika 1. Zastitna kaciga u tae-kwon-do-u
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Slika 2. Stitnik za zube

Bavljenje ovim Sportom u rekreativnom smislu
omoguéava zabavu, razgibavanje i rastezanje, a moze se
prakticirati od rane mladosti pado poznih godina (11).

Tijekom natjecanja obvezatno se koriste zastitna
sredstva: kaciga za glavu (slika 1), zastitno sredstvo za
tijelo (oklop), zastitno sredstvo za podlaktice i potko-
ljenice (Stitnici), te zaStitno sredstvo za genitalije (sus-
penzori). Stitnici za zube (slika 2) mogu se koristiti, ali ni-
su obvezatno zastitno sredstvo.

Svrha ovog prethodnog istrazivanja bila je dobiti
informaciju o zastupljenosti, vrsti i tezini ozljeda stomato-
gnatskog sustava tijekom bavljenja tae-kwon-do-om, te
ucestalost uporabe zastitnih sredstava tijekom treninga i
natjecanja odabrane skupine Sportasa.

ISPITANICIIMETODE

Istrazivanje je provedeno medu SportaSima koji se
bave taec-kwan-do-om, medu kojima su bili i reprezenta-
tivei Republike Hrvatske. Prije anketiranja svim S$por-
tasima dane su upute i objasnjenja o cilju i svrsi ispiti-
vanja.

Ukupno je anketirano 43 Sportasa (Tabl. 1 i 2): 15
zena 1 28 muskaraca od toga 11 kadeta (6 Zena i 5 mus-
karaca), 4 juniora (4 muskaraca) i 28 seniora (9 Zzena i 19
muskaraca). Zene se bave ovim $portom prosje¢no 7,30
godina, amuskarci 11,8 godina.

Tablica 1. Struktura uzorka

Table 1. The sample according to the category
KADETKINJE 6
KADETI 5
JUNIORKE 0
JUNIORI 4
SENIORKE 9
SENIORI 19
UKUPNO 43

Tablica 2. Vrijeme prosje¢nog bavljenja Tae-kwon-do-
om

Table 2. Mean time (in years) in Tae-kwon-do sport
SPOL BROJ PROSJECNO/
NATJECATELJA GODINA
ZENE 15 7.30
MUSKARCI 28 11.80
UKUPNO 43 10.23
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REZULTATITIRASPRAVA

Ukupno je evidentirano 134 ozljede orofacijalnog
sustava (Tabl 3 i 4). Od toga broja 118 ozljeda otpada na
laceracije i kontuzije usana, obraza i jezika, a 16 na ozlje-
de zuba (8 rasklimanih, 3 izbijena i 5 slomljenih zuba).
Zastitna sredstva za orofacijalni sustav su zastitne kacige,
koje koristi 41 anketirani Sporta$ na natjecanjima, a od

kojih samo 5 koriste zastitu i na treningu. Vise ozljeda evi-
dentirano je na treningu, $to je povezano sa nenosenjem
zastitnih sredstava tijekom treninga. Stitnike za zube
ispitani Sportasi ne koriste ni na treningu niti na natje-
canjima.

Bolove pri otvaranju usta imalo je 7, ozljede celjus-
nih zglobova 2, a bolove ili uko¢enost misica lica 2 §porta-
Sa(Tabl.5).

Tablica 3. Zastupljenost laceracija i kontuzija usana, obraza i jezika

Table 3. Number of cases with lacerations and contusions of the lips, cheeks and tongue
LACERACIJEIKONTUZIJE
NATJECATELJIL USANA OBRAZA JEZIKA
TRENING | NATJECANJE | TRENING | NATJECANJE | TRENING | NATJECANJE
KADETKINJE 0 0 0 0 0 0
KADETI 0 0 0 0 0 0
JUNIORKE 0 0 0 0 0 0
JUNIORI 3 2 0 0 0 0
SENIORKE 4 3 1 0 0 1
SENIORI 37 15 29 12 9 2
UKUPNO 44 20 30 12 9 3
Tablica 4. Dentalne ozljede i terapija
Table 4. Dental injuries and therapy
ZUBI IZRADENO
NATIECATELIL RASKLIMANI IZBIJENI SLOMLJENI KRU- | MOS PRO ENDO-
- - - C N ~ | DONCI-
TRENING | RAUE | TRENING | RATIE | TRENING | RATIE | NICA | TOVA | TEZA | )
KADETKINJE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
KADETI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
JUNIORKE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
JUNIORI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SENIORKE 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1
SENIORI 3 4 1 0 2 2 0 0 0 0
UKUPNO 3 5 2 1 3 2 0 1 0 1
Tablica 5. Ozljede misi¢a i temporomandibularnih zglobova
Table 5. The injuries of muscles and temporomandibular joints
NATJECATELJI BOL IL{ UKOCENOST BOL PRI OTVARANJU OZLJEDE CELJUSNIH
MISICA LICA I ZATVARANIJU USTA ZGLOBOVA
KADETKINJE 0 0 0
KADETI 1 0 0
JUNIORKE 0 0 0
JUNIORI 0 1 0
SENIORKE 0 1 0
SENIORI 1 5 2
UKUPNO 2 7 2

17



Dilberovi¢ N., Seifert D., Jerolimov V. Ozljede stomatognatskog sustava u tae-kwon-do-u

Vrlo mali broj ozljeda, zapravo izostanak ozljeda u
kadetskim (Zene i muskarci) i Zenskoj juniorskoj kate-
goriji, moguce je objasniti koristenjem zastitnih sredstava
imalom snagom udarca. Tek poveéanjem ukupne tjelesne
mase takmicara, ve¢om brzinom izvodenja udarca, a time
i primjenom vece sile dolazi do ozljeda. Ozljede su veéi-
nom lagane i ne zahtijevaju medicinsku obradu. Prema
podacima koje je prikupio Delladio (12), tijekom bav-
ljenja borilackim Sportovima najugrozeniji od nastanka
ozljede su karatasi, koji su, od ukupno 174 anketirana
$portasa, zadobili ukupno 155 svih ozljeda. Vrlo mali dio
otpada na ozljede stomatognatskog sustava, koje nisu u
tom radu posebno istrazivane. Samo dvije ozljede usnica
kod karatasa te 15 kod judasa, od ukupno 276 ozljeda,
zapravo je zanemariv postotak (6,16%). Vrlo je lako
objasniti ozljede tijekom bavljenja judom jer ne postoji
navika noSenja orofacijalnih zastitnih stredstava. Karatasi
upotrebljavaju Stitnike za zube u velikom broju (117 od
121 Sportasa), Sto objasnjava mali broj ozljeda. Istrazi-
vanje koje su proveli Pieter i Zemper (13,14) u mladih tae-
kwon-do Sportasa (3341 muskaraca i 917 Zena, dobi od 6
do 16 godine zivota), pokazuje znacajnu razliku u broju
ozljeda glave i vrata izmedu muskarca i zena. Glava je
najéesce ozljedivani dio tijela. Kontuzije su najcesci tip
ozljede, a potres mozga je na drugom mjestu. Neblokirani
napadi, tj. izravni udarac, naj¢es¢i su uzrok ozljede, a
posljedi¢no, za nastanak ozljede je naj¢es¢e odgovoran
udarac. Usporedujuéi rezultate o broju ozljeda stomato-
gnatskog sustava u Sportovima srednjerizicne skupine
(rukomet, koSarka, vaterpolo) uo¢ljivo je da kod tih $por-
tova postoji viSestruko ve¢a ucestalost ozljedivanja (3, 15,
16, 17). Nasi rezltati sukladni su rezultatima Birrera i
Halbrookea (18), te Buchbachera i Shaya (7). Ovakovi re-
zultati govore u prilog uporabe zastitnih sredstava, pa i
tijekom treninga, kako u tae-kwon-do-u, tako i kod ostalih
Sportova (19, 20, 21, 22). Strategija oralnog zdravlja za
Skotsku, objavljena 1995. godine, preporucuje stomato-
lozima promociju uporabe Stitnika tijekom bavljenja
Sportskim aktivnostima, kako bi se smanjio rizik ozlje-
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divanja stomatognatskog sustava (20). Tijekom meduna-
rodnih takmicenja u borilackim $portovima, obvezno se
koriste Stitnici, ali na klupskoj razini ta obveza se ne
provodi dosljedno. Broj ozljeda tijekom treninga u naSem
istrazivanju potvrduje potrebu koriStenja zastitnih sred-
stavaitijekom treninga.

Po ranijim pravilima tae-kwon-do-a, udarac nogom
u tijelo i glavu protivnika tijekom takmicenja donosio je 1
bod. Promjenom pravila 2002. godine promijenjen je
nac¢in bodovanja. Udarac nogom u glavu protivnika do-
nosi 2 boda, a udarac u skoku nogom u glavu 3 boda. Time
se stimuliraju udarci koji zbog nacina izvodenja mogu
nanijeti teze posljedice. Ova okolnost namece potrebu
provedbe novih epidemioloskih istrazivanja, nakon odre-
denog vremena primjene novih pravila, te na znatno ve-
¢em uzorku Sportasa.

ZAKLJUCAK

Zastupljenost ozljeda stomatognatskog sustava ispi-
tivanih Sportasa mala je. Medu zadobivenim ozljedama
najceSce su laceracije i kontuzije usana, obraza i jezika
(88%). Rasklimani, slomljeni ili izbijeni zubi, sa svim
ostalim ozljedama stomatognatskog sustava ¢ine samo
12% svih ozljeda. Veéi dio ozljeda dogada se tijekom tre-
ninga (68%), amanji dio (32%) tijekom takmicenja.

Zastitna sredstva za stomatognatski sustav (kacige za
glavu) upotrebljavaju se kao obvezatna sredstva na natje-
canjima, stoga tijekom natjecanja ima vrlo malo ozljeda
stomatognatskog sustava, dok se tijekom treninga ne
koriste, pa je ucestalost ozljede veca. Koristenje Stitnika
za zube nije uobicajeno, ali kaciga fiksira temporomandi-
bularne zglobove pa je broj ozljeda zanemariv. Tae-kwon-
do spada u visoko rizi¢ne Sportove za nastanak ozljeda
stomatognatskog sustava po kategorizaciji Svjetske sto-
matoloske udruge (FDI), pa treba popularizirati koristenje
zubnih S§titnika i kaciga, kako tijekom natjecanja tako i
treninga.



Dilberovi¢ N., Seifert D., Jerolimov V. Ozljede stomatognatskog sustava u tae-kwon-do-u

Literatura

1.
2.

Davides GT, Knott SC. Dental trauma in Australia.
Aust Dent J 1984; 29: 217-21.

Kujala UM, Taimela S, Antti-Poika I, Orava S,
Tuominen R, Myllynem P. Acute injuries in soccer,
ice hockey, volleyball, basketball, judo and karate:
analysis of national registry date. BMJ 1995 Dec 2;
311 (7018): 1465-8.

Jerolimov V, Jagger R. Orofacial injuries in
waterpolo. Kinesiology 1997; 29: 30-1.

Jerolimov V, Carek V. Orofacijalne ozljede u sportu.
Medix 1997;15/16:36-9.

Jerolimov V, Seifert D. Zastita stomatognatskog
sustava u sportu. Medix 1999; 23: 61-3.

FDI tehnical report. N°38/1990 guidelines for dental
protection during sporting activities.

Buschbacher RM, Shay T. Martial arts. Phys Med
Rehabil Clin N Am 1999 Feb; 10 (1): 35-47.

Vucenik A, Rebac Z. Olimpijski Tae-Kwon-Do.
Zagreb: Bibllioteka Azija, 1989.
http://public.srce.hr/dangun

www.barrel.net

. Koh TC. Chinese medicine and martial arts. Am J

ChinMed 1981;9(3): 181-6.

Delladio S. Preventiva ozljeda kod borilackih spor-
tova u medimurskoj i1 varazdinskoj zZupaniji. Medix
2001;7:158-9.

14.

15.

16.

17.

19.
20.
21.
22.

. Pieter W, Zemper ED. Head and neck injuries in

young tackwondo athletes. J Sport Med Phys Fitness
1999 Jun; 39 (2): 147-53.

Pieter W, Zemper ED. Injury rates in children
participating in tackwondo competition. J Trauma
1997 Jul; 43 (1): 89-95.

Jerolimov V, Seifert D, Carek V. Injuries to the oro-
facial structure in a selected sample of handball
players. Kinesiology 2000; 32: 93-7.

Jerolimov V, Seifert D, Carek V. Ozljede orofaci-
jalnog sustava u izabranom uzorku kosarkasa. Hrvat
Sportskomed vjesn 2000; 15: 81-4.

Seifert D, Jerolimov M, Jerolimov V. Ozljede
stomatognatog sustava u kosarkasa. Medix 2001; 7:
119-20.

Birrer RB, Halbrook SP. Martial arts injuries. The
results of a five year national survey. Am J Sports
Med 1988; 16 (4): 408-10.

Ranalli DN. Prevention of sports-related traumatic
dental injuries. Dent Clin North Am 2000; 44: 35-53.
Holmes C. Mouth protection in sport in Scotland - a
review. Br DentJ 2000; 188 (9): 473-4.

Diab N, Mourino AP. Parental attitudes toward
mouthguards. Pediatr Dent 1997; 19 (8): 455-60.
Mekayarajjananonth T, Winkler S, Wongthai P.
Improved mouthuard design for protection and
comfor. J Prosthet Dent 1999; 82: 627-30.

19



