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Abstract

Introduction. A traumatic event, no matter of th
cause, can be a crucial moment from a sportsmié@.s
Aim. This paperwork aims to emphasize the efficier
of a prophylaxis exercise program, in the decrepein
muscular-skeletal traumatic events, in baskett
players.

Matherial and methods. 48 basketball players wer
enrolled in the study (36 boys and 12 girls), a
between 18-38 years old, practicing basketball betw
6-16 years. Study was developed within a perio@ c
competitional years.

Results. After implementing some prophylaxi
exercise programes during training sessions

basketball players, in the second period of thestt
the following outcomes came out: the resu
comparison get from the two periods of the stu
emphasized a decreased incidence of muscular-ake
injuries, in the second period versus first peritm.
basketball players, there was a decreasing of k
traumatic injuries (p=0,020=0,05), in the seconc
period versus first period. Reffering to the dtstition

of traumatic events according to the place on ikl f
of basketball players, the incidence of traumatients

decreased in the second period in all players, atiem
of their place on the field. Accorfing to genddrerte

are significant diferences only for the segmentngha
palm-fist”, in the second period, meaning that t
number of traumatic events in women is lower than
males (p=0,028;=0,05).

Conclusions. After the implementation within the
training sessions of an exercise program, the émcid

of muscular-skeletal traumatic events decreasdhen
second period in all segments.

Cuvinte cheie: baschet,
preventie, recuperare

antrenament, traumatism,

Rezumat

Introducere. Indiferent de cauza ei o accidentare
poate fi un moment déscruce n viga unui sportiv.
Scop. Lucrarea de fia dorete s scoal in evidemi
eficienta unui program profilactic de exetici in
reducerea incideei traumatismelor  musculo-
scheletale, la baschethsili

Material si metode. Lotul studiat este reprezentat de
48 sportivi baschetbati (36 hiieti sil2 fete), cu
varsta cuprins intre 18-38 ani, vechime in sport 6-16
ani) Studiul s-a derulat pe o peridgadle 3 ani
competiionali.

Rezultate. in urma implementarii unor programe de
exerciii profilactice Tn cadrul antrenamentelor
baschetbalistilor in perioada a Il a studiului amultat
urmatoarele: prin compararea rezultatelotiralie in
cele dod perioade de timp studiate, s-a evigian
sciderea  frecvetei  traumatismelor  musculo-
scheletale, in a doua perioada comparativ cu prima
perioad. La baschet a deut semnificativ nurirul de
traumatisme de la nivelul genunchiului (p=0,02
a=0,05), in a-1l a perioadatfade prima perioad
Referitor la distributia traumatismelor in functie
postul ocupat in teren al jucatorilor de baschet ,
numarul de traumatisme a scazut In perioada ddl-a
toti jucatorii, indiferent de postul jucat. n functie de
gen, difererele sunt semnificative doar pe segmentul
»mani-palmi-pumn”, pentru perioada a ll-a, Tn sensul
cd numirul traumatismelor la femei este maiisat
decéat la bBrbati (p=0,028;0=0,05).

Concluzii. Tn urma introducerii in antrenamentele
sportivilor a programului de exetii incidena
traumatismelor musculo-scheletale a azst 1n
perioada a ll-a la toate segmentele.
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INTRODUCERE

Baschetul este un joc sportiv, colectiv (53taci Tn terensi 12 pe foaia de arbitraj care pot
participa la joc) Tn care aparatul locomotor eateris utilizat it in momentele de intensitate maxigal
catsi submaximad. In jocul de baschet sunt caracteristiggtsrile frecvente la panou, opririle bite si
schimtirile de diredii care solicifi mult articulaiile genunchilor si ale gleznelor. [1]

Solicitarea aparatului locomotor este asim&tmeomentele de prindere, dribliggpasarea mingei sau
de aruncare la gdiind caracterizate prin intervga membrelor superioare simultan cusairile ciclice
sau aciclice ale membrelor inferioardr{wri, fente)si cu agionarea segmentului cefalic in cu totul alt
ritm, Tn scopul derdtii adversaruluisi a elimiririi posibilitatilor acestuia de a anticipa miscarea. In
timpul jocului, apar toate cele trei tipuri de sdbiri amintite: anaerabalactacid, anaerob lactacid si
aerofa. Din aceste motive, in jocul de baschet, accidersient frecvent intalnite, in special entorsele de
glezri si de genunchi, (care nu rareori deterinieziuni de meniscyi leziuni musculare, de la elonga
pari la rupturi musculare fibrilo-fasciculare sau chizale [2,3,4]

Studiul plead de la premisa @&, incidenta crescui a traumatismelor in réandul
baschetbalistilor de performarta investigdi, se datorea# unor factori ce pot fi macar in parte,
contracarati prin introducerea in programul de antrenament al sportivilor a unorrpgrame de
exerckii avand ca obiectiv prevenirea traumatismelgireducerea nurgrului de accidentiri.

Scop

Stabilirea incidegi, frecvenei, si localizirii in funciie de segmentul afectat, a traumatismelor
musculo-scheletale, la sportivii baschetfialcuprinsi in studiu. Elaborareai implementarea unor
programe de exetiprofilactice.

Material si metode

Studiul bibliografic, obsery@m, metoda statistic— matematig, metoda grafit, Metoda
anchetei (chestionarului) — respectiv chestiondeuhnamnez(anamneza medico-Spoijv—

In cadrul preluctrii statistice, s-a procedat la :

— compararea valorilor medii: s-a utilizat in acesbs testul "t" (Student) pentru perechi de loturi
independentsi nivelul de semnificge (risc) de 0,05 (5% testul "F" pentru compararea a mai
mult de doua loturi (modelul ANOVA ).

— regresiasi corelgia statisti@: in acest scop, s-a utilizat regresia lidgacoeficientul de corelatie
lineaf r (Pearson).

— s-a utilizat testul Z[5,6]

Determinarea cauzelor accideitdr s-a realizat prin cumularea inforgibor de la examenusi
testele precompeitbnale precungi din examinareai interogarea juitorilor accidenta

Metode de prevenire a traumatismelor sportive:
In antrenamentele sportivilor ltidn studiu, a fost introdus, Tn mod organizat uogpam coerent

si complex de exergi, focalizat pe grupele musculagearticulgiile implicate Tn actele motrice specifice
jocurilor sportivesi probelor atletice practicate. Exercitiile au festectate punand accent pe echilibrarea
musculara, cresterea mobilitatii articulare ,amaliea elasticitatii musculo-ligamentafe,8]
Baschet

Lotul studiat este reprezentat de 48 syo(®6 hiieti sil2 fete) cu varsta cupriadntre 18-38 ani,
vechime n sport 6-16 ani. Studiul s-a derulat ppedoad de 3 ani compeibnali cand s-a reit
urmarirea indeaproape a sportivilor baschetbalisti.
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Tabel 1.Media, devigia standardsi eroarea standard a mediei pentrugigoarametrii numerici (Varsé,
vechime n sport, talie, greutate, IMC, nufrul maxim de traumatisme nregistrate de un sporpe un
segmenki numarul total de traumatisme inregistrate de un sportavtoate segmentele

Interval 95%
iati confidenta medie
Parametru studiat Ram‘.”‘? N Medie Deviagie [Eroare — " — Min. Max.
sportiva std. std. Limit i Limit i
inferioara |superioari
R 5 Baschet |48 23,33 (3,19 0,46 22,41 24,26 19 32
xégf”TI\;I‘E Baschet |48 2,66 0,38 |9,81 11,35 6 |16
TALIE Baschet (48 (189,64 (12,94 1,87 185,88 193,39 163211
GTEUTATE Baschet |48 33,28 (17,03 2,46 78,34 88,23 55 |122
IMC Baschet |48 [2292 2,47 0,36 22,20 23,64 17,888,75
Nr.maxim de
traumatisme pe
acelasi
segment/sportiv Baschet |48 1,42 0,54 0,08 |16 1,57 1 B
Nr.total de Baschet |48 2,73 1,11 0,16 2,41 3,05 1 |6
traumatisme la toate
segmentele/sportiv

in perioada a IlI- a de studiu in antrenamenteletisfior a fost introdus in mod organizat un
program coerent si complex de exercitii, focalzatgrupele musculare si articulatiile implicateactele
motrice specifice jocurilor sportive atit Tn #fwire catsi in refacerea postefort, n scopul preveniria
cresterii performarnei sportive.

PROGRAM DE ANTRENAMENT

Programul a constat in :

Exercitii de antrenament, nespecifice, pentru metinerea condtiei fizice

Exercitii de incilzire specifice fied@rui sport

Exercitii pentru dezvoltarea fortei

Stretching

Refacerea postefort

> Incalzirea- 10 minute de alergare (alternand variantele dergare) al. pas adugat, al. pas
Tncrucisat, al .cu spatele in dirga de alergare.

» Stretching (pentru regiunea cervicalspate, trunchi, muchii antebraelor brgelor, umerilor,
exerctii pentru musculaturai articulagile membrelor inferioare, se pot executa indiviblgiacu
partener).

Stretching static pentru toate segmentele -10 raiAndividual.

Stretching dinamic — Tradzire specifi@ pentru fiecare ramut sportivi -10-12 minute —colectiv.

arwdE

Complex de exerdi pentru incalzirea generala alcatuit din 12 exetit si s-au efectuat in fiecare zi la
inceputul antrenamentului.
Exercitii de antrenament nespecific pentru mgnerea condiiei fizice:
1 - exercjii specificescolii alergarii si sariturii (joc de glezm, alergare cu genunchii sus, alergare cu
pendularea gambei lgezuti, pas gltat, pas grit), 2x30m, p. 30 sec.
2 - girituri In departat cu mainile deasupra capuluigisturi Thainte —tnapoi 2x10 &ituri, Tnclinari
laterale, apleari, indoiri, extensii ale trunchiului, roé ale trunchiului, 2x8 repetari, p 10 — 15 sec ;
3- srituri din ghemuit cu extinderea membrelor infenieacontragia musculaturii abdominale, 2x8
repetiri, p 10 — 15 sec .
Exercitii de inailzire specifice fiedrui sport, utilizate pentru indlzirea specifié@ dupi exerctiile de
Incdlzire generadi.
Ele servesc la localizarea incalzirii in zonelemdui ce sunt folosite predominant Tn cadrul aittiyi
sportive respective. Exemplu:

» Baschet — dribling, pase, arudt la cos .
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Exercitii pentru dezvoltarea fortei .

Acest program a fost realizat o dape saptamaid,_incluzand exerdii isotonice si izometrice. Se va

efectua alternativ_cu programul specific de farAsi B

exerctii pentru brge —impins din culcat cu 20-30 kg 3 x10 répet

aruncat de la piept cu bara de 20 kg 2x10 repet

impins de la cedfcu 20 kg 2x10 repét;

ridicari laterale cu gantere de 3-4 kg 2x10 repét

pase cu mingea medicirdgbentru Inérirea musculaturi degetelor,

arunairi de deasupra capului la perete sau la partenemangea medicinal de 1 kg pentru

dezvoltarea vitezei (fggi) de execte a braului Tn atac (volei)si sutului la poart: (handbal)

3x15-20 arundri,

» Tmpingeri de la piept cu mingea medicihale 3-4 kg, 3x15 repai (baschet) genuflexiuni
cu 30-40 kg pt.dezvoltarea fer picioarelor.

Obiective:

Dezvoltare musculaturii membrelor inferioare, a tghai, a abdomenului, a centurii scapulo-humergle

a membrelor superioare.

Grupe de exergii :

A . Pentru extensorii membrelor inferioare:

» Ridiairi pe varfuri cu ingreuieri de 70- 80 % din posihifile max. 6-7 serii x 4-5 rep@i-pauzi 3’;

» Culcat pe spate: impingerea barei cu picioarelel60-110% din posib. max. 6 x 4 - 4’ pauz

* Genuflexiuni cu 80-90 % din posibdlitle max. -5 x 5 — 3’ pauz

Pentru_musculatura spatelui:

* Aplecare la orizontal cu bara de 30-40 kgi indreptarea trunchiului : 4 x 7

* Rasucirea trunchiului cu bara de haltere de 25 kg ymeri, pan aproape de limita posibiligdor:
5 X 10;

« Inclinari laterale cu haltera pe umeri: 6 X 5 ;

Exercitii_pentru articulagia scapulo-humerat, cot, pumn, degete:

» Rotiri ample ale Br. X 15-20;

» Rotri din articulatia pumnului in ambele sensuri, eichiderea-deschiderea lor 10-20;

» Br. intinse deasupra capulgiiincrucisate, agisarea palmelor spre exterior: 20-30":

» Presiunea palmelayi a degetelor pe diferite supraéeplane paf la limita mobilitzii: 20"

Exercitii_pentru articulagiile glezneisi genunchilor:

* Apgsarea cu palmele spre interigrexterior a artic. genunchiului: 8-107,

» St cu picioarele incrugate cu sprijinirea dlpilor pe partea exterioar

* Genuflexiuni lente pa@nin sezandsi revenire in pozia de plecare X10-12”

» St. intr-un picior : ridicarea celuilalt picior |Igiept —-merinere;15-20"

* St. pe un P. trgunea labei P.pé&dla limita mobilitzii : meryinere 15-20”

B. Exerciii pentru articulagia coxo-femurali si a coloanei vertebrale

» Treceri lente de pe un P. pe dealt prin fandiri laterale X10-12;

e St. cu faa la scara fix , cu un P. sprijinit pe gipca la niv. soldului : aplecarea Tr. peste P. de
sprijin spre solsi peste piciorul sprijinit pgipca,

e St. cu o latug spre scara fid , cu un picior sprijinit pe scara,céblt pe sol aplecarea alternativa
un P.si la celalalt X8-10 apledri pe fiecare P

» Fandat Tnainte : disucirea Tr. spre inapoi pe P. diryda10-20";

» Sezand: apucarea labei Fitractfiunea ei spre cap: mentinere 10-20”

o Atarnat la bara fix: meninere 20-30";

» St. pe omoplacu P. la verticad sau peste cap: 30-5017,8]

VVYVVYVYVY

S-a inregistrat numarul de traumatisme survenite sisegmentele traumatizate in prima
perioada de timp, comparativ cu perioada a doua, dua care am trecut la analizalirea, compararea,
interpretarea si reprezentarea grafica a rezultatetr.
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Rezultate
REPREZENTAREA GRAFIC A A TRAUMATISMELOR, PE SEGMENTE, LA BASCHET
BASCHET N =48 sportivil@ F+36 M)

O .
LB.FICIOR B2 35 49
hAaMHA PLPM 17
BLEzN ——— 0 ],
_—————————————————————— ¥ B0
G 2B A g2
FaTa B e
COLY. Pl 17
cot 417
COAPSA — 155 92
ATH 4’|1?? |
0,00 10,00 W00 000 4000 5000 £0.00 70,00
| @ Period 1 W Period 2 |

Grafic 1. % traumatisme total. Distrijia procenuaili a traumatismelor inregistrate de subggc
indiferent de sex, pe segmente,rapottda numdrul sportivilor din ramura respectid, comparativ pe
cele dou perioade de timp luate Tn studiu

Tabel 2. Compargii ale procentelor de traumatisme intre cele dodii perioade de timp pe segmente
SEGMENTE CU Compara_ltii ale pr_ocentelor de traumati;me _ intre celg
TRAUMATISME doua perioade de timp. Valoarea pi semnificatia

BASCHET

ATB 0,304"s
COAPSA 0,085
CcoT 0,237
COL.V. 0,24"s
FATA 0,5"
GAMB A 0,304
GENUN. 0,023
GLEZNA 0,106
MAN A PL.PN 0,05
LB.PICIOR 0,304 "s
UMAR 0,075%

REPARTITIA TRAUMATISMELOR IN FUNCTIE DE POSTUL JUCAT IN TEREN
Baschet 48 sportivi (36 M +12F )

. ) ) ) Repartitia traumatismelor in functie de
Repartitia traumatismelor in functie de

postul jucat - BASCHET postul jucat -BASCHET
28traum. 27traum. 18; 18;
21,21% 20,45% 22,78% 22,78%

34traum.
25,76%

43traum.
32,58%

17;
21,52% 26,
32,91%

‘ @ Conducator B Extrema O Fundas O Pivot

@ Conducator m Extrema O Fundas O Pivot

perioada | perioada all-a
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Grafic 2. Repartitia traumatismelor in functie de postul jucat in teren

Reprezentarea procentual a traumatismelor pe segmente Tfuncfie de seXF- M),
raportat a la numarul de sportivi si sportive, comparativ pe cele doi perioade studiate.

BASCHET (N=48,12F+ 36 M)

Le.ricior B
bans, LAy
GLENA
SENUN.
GAE A
FATA
coL. |

cot P
COAPSA
ate

i} 10 an 30 40 =0 &0 70 a0

||:|FEru1ALE |hALE |

Grafic 3. Reprezentarea procentud a traumatismelor pe segmente Tfuncgie de sex perioada 1

Period 2

LB FICIOR [
MANA PLPN |
GLENA |

1] ] 10 14 il ] 1] 35 < 45 i

OFEMALE ahiaLE
| |

Grafic 4. Reprezentarea procentual a traumatismelor pe segmente Tfuncfie de sex perioada 2

Rezultatele compatidor intre numarul de traumatisme la femgii barbai (BASCHET) pe segmente sunt
introduse n tabelul uriitor sub forma de valori g semnificaii.

Tabel 3. Comparaii intre numairul de traumatisme la femeisi biarbati (BASCHET) pe segmente

Perioada 1 Perioada 2
TESTUL Z

Valoare psi semnificatie
ATB 0,5" 0,5m
COAPSA 0,421m 0,207
CcoT 0,5 0,9m
COL.V. 0,071 0,206
FATA 0,5ms 0,9ms
GAMB A 0,365™ 0,5m
GENUN. 0,362 0,306™
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GLEZN A 0,434 0,362
Mani palmi-pumn 0,09™ 0,028
LABA PICIOR 0,15 0,28
UMAR 0,429 0,327s

Diferenele sunt semnificative doar pe segmeniodna-palma-pumn”, pentru perioada a ll-a,
n sensul & numirul traumatismelor la femeiste mai sdzut decat la brbai (p=0,028;0=0,05).

Comparatii Tntre parametrii (varst 4, talie, greutate) ramurilor sportive studiate cudate din
literatura de specialitate

Pentru a compara valorile varstelor, taliesi greutdsii Tntre lotul studiat si literatura de

specialitate s-a aplicat testul de semnifigaparametric t-Student nepereclyeam olginut rezultatele:

Tabel 4. Compargii intre parametrii (varst, talie, greutate) ramurilor sportive studiate alate din
literatura de specialitat§FEMININ)

RamL_Jrzzl Parametri Lot studiat Literz?\tu_ra de Valoa_r_e P si
sportiva specialitate semnificaie
Baschet (N=12 Vér_stﬁ 22,17+1,59 22,29+4,22 0,848™
N,=133) Talie 171,0845,63 174,79+7,89 0,003

Greutate 62,8345,49 71,18£10,54 <0,00F

N1 — reprezinti numarul de sportivi din lotul studiat

N2 - reprezinta numirul de sportivi din literatura de specialitate [5,68]

Din rezultatele scrise Tn tabelul de mai sus reresitoarele:

Baschetbalisteleau talia semnificativ sézuti fata de talia medie a baschetlalor, prezentat in
literatura de specialitate ( p=0,008=0,01)

Baschetbalisteleaugreutatea semnificativ sgzuta fata de greutaea medie a baschetti&dr, prezentat
n literatura de specialitate (p=0,004=0,01)

Tabel 5.Compargii intre parametrii (varst, talie, greutate) ramurilor sportive studiate alate din
literatura de specialitatd MASCULIN)

Ramura Parametri . Literatura de | Valoare p i
B Lot studiat " e .

sportiva specialitate semnificaie

Baschet (N=36 Varsta 23,72+3,5 25,11+3,17 0,01%

N,=133) - Talie 190,57+33,52 196,89+25,7 0,181

2 Greutate 90,1+13,75 94,49+11,25 0,031°

N1 — reprezinti numarul de sportivi din lotul studiat

N2 - reprezinta numirul de sportivi din literatura de specialitate [5,68]

Din rezultatele scrise in tabelul de mai sus reiagmatoarele:

Baschetbalsti  sunt semnificativ mai tineri fa de varsta medie a baschetitdbr, prezentat in
literatura de specialitate ( p=0,012%0,01)

Baschetbalitii au greutatea semnificativaauti fata de greutatea medie a baschetiisdr, prezentat in
literatura de specialitate (p=0,03d=0,05)

Discutii
Prin compararea rezultatelor tolute in cele dau perioade de timp studiate, s-a evigien

scaderea frecvegei traumatismelor musculo-scheletalep@rioada | de timp, comparativ cperioada a
ll-a. Tn urma introducerii In antrenamente a prograindk exerdii pentru prevenirea accidentelor,
incidenta traumatismelor musculo-scheletale a ézut Tn perioada a ll-a la toate segment@geafic
nr.1)

0 genunchi 22,92% ,

0 mana-palma—pumn, 18,75%,

0 umir si glezm cu 14,59% ,

0 coaps 12,50%
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o restul segmentelor avand o pondere sub 10%.

in ceea ce privge distribuia traumatismelor Tn funie de postul ocupat in teren, aljtarilor de

baschet, obsefm din reprezentarea grafi¢grafic nr. 2) urmitoarele:

A scazut nu#rul de traumatisme in perioada a ll-a la pocatorii, indiferent de postul jucat in teren.
in functie de postul jucat, ponderea traumatismelor a fost
Perioada 1
Locul 1. Jucitorii de extremd au prezentat un nuimde 43 traumatisme reprezentand (32,58%) din
totalul traumatismelor.
Locul 2. Juatorii de pe postul de fundiaau prezentat un nuin de 34 traumatisme reprezentand
(25,76%) din totalul traumatismelor.
Locul 3. Juditorii de pe postul de pivot au prezentat un nunead traumatisme reprezentand (21,21%)
din totalul traumatismelor.
Locul 4. Jucitorii de pe postul de coordonator au prezentatwmar de 20 traumatisme reprezentand
(20,45%) din totalul traumatismelor.
Perioada 2
Locul 1. Judctorii de extrem au prezentat un ndimde 26 traumatisme reprezentand (32,91%) din
totalul traumatismelor in baschet.
Locul 2. Juctorii de pe postul de pivai fundasi au prezentat un nutndel8 traumatisme reprezentand
(22,78%) din totalul traumatismelor.
Locul 3. Juditorii de pe postul de coordonator au prezentatwminde 17 traumatisme reprezentand
(21,52%) din totalul traumatismelor.

Majoritatea leziunilor traumatice survenite s-auodat contactului direct cu adversarul, al
duritatii si agresivititii nejustificate din teregi a contactulusi loviturilor cu mingea.

Cauzele producerii acestor traumatisme sunt :

Incalzirea insuficiend, nivelul de predtire necorespuritor al sportivilor accidentg terenul de
joc neadecvat, cargn de calciusi magneziu, de asemenea lombalgile de efodruae in urma
suprasolicidrii, se datoreazunei biomecanici gegte in ceea ce prigee tehnicai biomecanica specific
probelor atleticgi ramurilor sportive cuprinse Th studiu.

Concluzii

Cunoasterea traumatismelsi determinarea cauzelor acestora, prevenigearecuperarea
sportivilor pentru reluarea actigiti de performari reprezinta elemente esmte n craterea
performarei sportive.

Prin introducerea in cadrul procesului de antresrdna programului de exeticiprofilactice, a
metodelor de gimnasticarticulai, masaj, stretching, exeficipentru crgterea fotei musculare, s-au
redus substaial cazurile de accidefri prin suprasolicitare in cadrul loturilor studkat
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