Egészség és sértilés adatok 6sszehasonlitd elemzéembdzé mingsitédi
kézilabdasok kéreben
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.,Nem csak az a nagy sportold, aki nyerni tud, harenis, aki egy pofon utan fel tud allni!”
[Egerszeqi/

1. Bevezetés

A kézilabda napjainkban a legnépdidy labdajatékok kozé tartozik. Nagyon sokan
uzik verseny és hobby szinten egyarant. A kézilabdkkal élvezhébb jaték, mint a
koséarlabda, mivel a sportag szabalyai egyddmrk és megengedik a test-test elleni
kiuzdelmet. Valogatott kézilabda csapataink vilagiezi is kimagaslo eredményeket értek el.
A 2012-es Londoni Olimpian nagys#gatékkal az dlkelé negyedik helyezeést érte el a férfi
valogatottunk, valamint a 2012-es decemberi kéddakuropa Bajnoksagon a magydi n
valogatott a dobog6é harmadik fokara allhatott fgly visszakerilt a sportag ,elitjiebe”. A
nagyszei eredmeényeknek koszonBieh a kézilabda ismét az erdédés kodzéppontjdba
kerdlt, melynek kdszonh&tn, a hazai valogatott méaeseken telt haz varja kivancsian és
izgatottan a jatékosokat.

Az élsportoldk élete nem olyan kéripymint ahogy sokan gondoljak. Mar kisgyermek
korban a tudatos kivalasztas utan el kell kezdemninbségi felkészilést. A sportagi
szakemberek évtizedekkel edelrajottek arra, hogy a sportdg sikeressége nuatios a
tehetséges keézilabdazok tudatos kivalasztasa éadségi tehetséggondozas. Az utanpotlas
koru keézilabdazok motoros, pszichés, sportag-spesifképességeinek mellett kiemelénd
hogy ismerjék a sporttaplalkozas ismérveit hisz sdletben az élsport megkdveteli a
sportoloktdl a tudomanyos karaktert is. A csuceggtinény elérésehez vezét miatt szamos
dologrdl le kell mondani a sportoloknak A profi Kdbdaban hazankban is keresnek annyit a
jatékosok amibl jol megtudnak élni, viszont barmelyik pillanatbbakdvetkezhet egy olyan
sérulés mely kettétorheti a jatékos karrierjét.rEmintos minden olyan tevékenység mellyel a
sportolok meg tudjak é&kni a sérulést vagy egy sérulést kédeet le tudjak roviditeni a
rehabilitaciojat. De azonban mar egy kisebb sérldésleg, mentalisan derékba torheti a

sportolo palyafutdsat. A mai orvostudomanynak, esiexi taplalék kiegésziknek és a
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kilénb6d gyogyaszati segédeszkdzoknek koszdasdrern serilések rehabilitaciojanak idejét
mar a felére tudjak csokkenteni. Gorbicz Anita, yiG@ranyitdéja 2008-ban a Magyar-Kupa
don®tben szenvedett sulyos bokaszalag sérulést, dag&@mar palyara léphetett.

Arra is szeretném felhivni a figyelmet, hogy a $jdékokban a versen§ket nagyon
sok hatas éri, a felgyorsult jaték kdzben hataltesiselésnek vannak kitéve, hisz a magas
intenzitasu edzések mellett a maximumot kell nylijtabajnoki illetve a kupamétkéseken.
Mint minden sportag esetében a kézilabdaban iskdriziaktorok a sportsérilések,
sportartalmak. A legtobb sportold jelleben a sériléseit mé&kés kdzben szerzi, de nem
megfeleb odafigyeléssel edzéseken illetve a hétkdznapokisarienyeget a sérilések
kialakulasa (Petrika és mtsei, 2010). A kézilabdg elyan sport, amely magas szinvonalu
motoros képességeket kovetel a sportolétdl. A éseld kialakulasa a fetlenség, a nem
megfeleb gondoskodas miatt térténhet, melynek oka leheagy laofiatalok nem figyelnek oda
a mérkszések illetve edzésekédti bemelegitésekre. A sportsérilések elkerllédeké&ben, a
jO teljesitmény kialakuldsa fejében érdemes, éslédit a jaték ebtt bemelegiteni, és nem
szabad megfeledkezni a mozgas utani levezdtésrnyujtasrol sem. Napjainkban szamos
sportsériléseket ismeriink, de Berkes szerint alakéla leginkabb az als6 végtagokat
veszélyezteti, boka, térd.

Akik nem sportolnak aktivan, tévesen gondoljak,yhagm kell aggoédniuk a sértlések
miatt. A futas, az aerobic, a |épegs, $t még a séta is okozhat akar komolyabb sériiléseket
is. Nyilvanvalo, hogy a sport igénybe veszi a seeetet, kilondsen az izileteket. Jelléknz
az akut sérulések is, amelyek egy alkalommal torté@teset kovetkezményei, ilyen pl.: a
ficam. Mindemellett a $k csontozata gyengébb, mint a férfiaké, ezért aggebik nemnek

fokozott figyelemmel kell sportolniuk.



1.1 Témavalasztas indoklasa
Mivel gyerekkorom 6ta kézilabdazom és jelenlegktivajatékos vagyok a Nyiregyhazi

Foiskola csapataban, ezért nagyon kozel all hozzééma. Rendkivil kivancsi voltam arra,
mind alacsony osztalyu jatékosoknal mindéetsztalyu jatékosokndl, milyen gyakoriak a
sériilések, hol alakultak ki a sériilések, valamia-e killonbség a sériilések kozott. Erdekelt
az is, hogy a stresszes élet miatt nagyobb-e aésékialakuldsanak esélye. A karos
szenvedélyek, mint pl.: a dohanyzas és a kavéfatpmsbefolyasolja-e a sérilések
kialakulasat. Természetesen azt is meg szerettema veizsgalni, hogy a sérilések
gyakorisdga edzésen vagy megrksen mutat nagyobb aranyt. Az orvostudomany
fejlédésének koszonhitn a sportsérulések utani rehabilitacicoéeénre egyre kevesebbdd
vesz igénybe.
2. Irodalmi attekintés
2.1 A sportsériilések megebséél

Berkes- Halasi (2007) szakemberek szerint hatékamgebzésre toreky egészség-
magatartassal a sportbalesetek szadma 25%-kal, terhilEéses eredetkoros allapotok
eléforduldsa pedig a felére csokkenthetA sportbalesetek a Kkidls rizikofaktorok
megszintetésével, illetve hatdsainak gyongitésés@kkenthetek: megfeled sportpalyak,
torna- és ed#ermek, biztonsagos sporteszkdzok és ofeldzerelések. A tllterheléses
artalmakat a befs rizik6tényesdk kikliszobolésével, valamint a fizikai és a psz&ché
adaptacios képességek fejlesztésével cstkkenthetjik

Gyore (2002/1) gondolata szerint a tul sok interailzés kimeriltséghez, csokkent
teljesitményhez vezet. Ha ilyenkor megfélgihenést iktatunk be néhany nap alatt teljes
regeneracioét érhetlink el. Ha a faradtsagot a dporagy az edz nem veszi figyelembe és
tovabb noveli az edzésterhelést az idegrendszdnoémonalis rendszer kezd kimerdlni,

megjelennek a tuledzettség celgelei. A tlneteket a szimpatikus idegrendszer fuokb



aktivitasa okozza. Teljes regeneracid néhany hébbiyire a gyakran végzett, magas
intenzitasu, intervall jellegterheléseket 3 napos periddusként ajanlott végezni

Petrika és tsi (2010) kutatasai szerint, a spaitégek minden versenyZletében egy
nagyon nagy torést jelentenek. Vizsgélatok kimakatthogy a sérilések természetének
pontos megismerése hozzasegithet a hatékony déaéghkz illetve a sérilések
rehabilitaciojahoz is. Egyes sérilési fajtdk méatdi korosztalyban is nagy szamban
jelentkeznek, ugy az alacsonyabb korosztalyokbant az elit sportolok életében. Erdekes,
hogy a sportolok nagy része elismeri sajat fslebgét a sérllések létrejottének
bekovetkezésében.
3. Feltételezés, kérdésfeltevés

A sportsérillések elkeriulése, valamint a sportsselilégyogyitasa, rehabilitacioja
kozponti szerepet kap napjaink sportjabans Hlteltével a kézilabda egyre keményebb
sportagga alakult, a kézilabdazok, mind a férfi anin réi testalkat is atalakult atletikus
testalkatta. A mékzések egyre keményebbek, a jatékosok egyigzakosabbak és mivel a
palya nem nagy, ezért a sérllések kialakulasarélyecigy egyre nagyobb. Akér egy kisebb
fajta sérilés is mar keresztbe torheti a sportélggiutasat. A sportoldk ilyenkor mentalisan
is sérilnek, és nem biztos, hogy egy nagyobb &#télést, ami hosszu rehabilitaciét vesz
igénybe, fel tudjak dolgozni és igy a palyan ugyay teljesiteni, mint a sérilésogl A
sérlléseknek tobb fajtajat is ismerjik. Kivancdiaro arra, hogy az edzésszam valamint az
edzések mibsége befolyasolja-e a sérilések kialakuldsat, ézkih mennyire gyakori a
tulterheléses sérllés. Szabé S Andras szerint,pattéplalkozas és a megfdiel
folyadékbevitel is fontos szerepet jatszik a sgokt@letében.
A témaval kapcsoltban a kdvetkezérdések meriltek fel bennem:

1. Nok és ferfiak sérulései kozott van-e kilénbség?



2. Mind el osztaly mind alacsonyabb osztalyban a sportagfépec sérilések a
jellemzsek?
3. A karos szenvedélyek (dohanyzas, kavéfogyasztés) yan-e a mindennapjaikban?
4. Edzésen vagy versenyen sérilékenyebbek a jatékosok?
5. Hogyan értékelik a sériilések kialakulasaban a sxeméelebsségiket?
Ezek alapjan:
1. Feltételezem, hogy a kulénkbzszinten sportolé kézilabddzok 6sszehasonlitva
kilénboznek a vizsgalt tény@zet tekintve.
2. Feltételezem, hogy a ok és a férfiak Onértékelése a tulterheléses séillés
kialakulasarol kilonbozik.
3. Feltételezem, hogy a karos szenvedélyek és a sékikdalakulasa kdzott 6sszefliggés
van.
4. Anyag és mbdszer
4.1 Vizsgalati személyek
Kutatasom soran 5 csoportot mértem fel, egy vatimgarinti jatékosokat, akik részt vettek a
Nyiregyhazan rendezett ifjusagi vilagbajnoksagmszésen 626f(37 o és 25 férfi), Férfi
elss osztalya csapatot Nyiregyhazan (&), fegy NBIl-es kézilabda csapatot és két megyei
csapatot Balmazujvarosban (6sszesen:6584 r és 42 férfi). Egy felétt megye 1-es férfi
kézilabda csapatot Nyiregyhazan (19, fvalamint egy megye 1l-esjinkézilabda csapatot
szintén Nyiregyhazan (10)t Az alacsonyabb szifntsportolok heti 3-4 alkalommal végeznek
masfél 6ras edzést és minden hétvégén duést jatszanak.
( N=154)
4.2 A kutatdshoz hasznélt modszer
A kutatasom soran a Campus Study 2010 ,Sport gtéesegészség” kutatasi projekt

kérdsivét hasznaltam, amelynek segitségével nemcsakklktig6tti 6sszefliggéseket



allapithatjuk meg, hanem bepillantast nyerhetiigksdyes, egyedi jelenségekbe is. Irasbeli
kikérdezést alkalmaztam a kutatasomban, valammkgadéssort hasznéltam. A kéideket
mind az 6t csoporthoz személyesen vittem el ésttéin ki.
4.3 A felmérések feldolgozasanak mdadszerei

Az adatok feldolgozasahoz és értékeléséhez az IBIBverzidszamu szamitdbgépes
programot hasznaltam. A vizsgalatom sordn egy ttpztikat végeztem, valamint egy
0sszehasonlité elemzést. Kutatdsunkban az SPSSstHbigrtikai programot hasznéltuk. A
vizsgalt minta jellemzéséhez atlag, illetve sz@d&simények bemutatdsahoz leird statisztikat
alkalmaztunk. A férfi ésdi kézilabdazék valaszainak 6sszehasonlitasahozpaeaméteres 2
mintas T-probat, a kulonb6éz szinteken sportolok vélaszainak 6sszehasonlitasaho
paraméteres és nem paraméteres kulGidgty vizsgalatot, végll az egyes valtozok kozotti
Osszefliggések feltarasahoz pedig nem paraméteyesfidggés vizsgalatot alkalmaztunk.

5. Eredmények bemutatisa

A felmérésemben kézilabdazékat mértem fel. Azé etsoport a valogatott szint
jatékosok (62 d, 37 5 és 25 férfi), ahol a csoport atlag életkora 2250(SD=1,940)A
masodik a Nyiregyhaza NBI/B-s csapata (&), ftlag életkoruk 24,09 év (SD=4,949A
harmadik csoport a NyiregyhaziGiekola (NyFSE) 6i kézilabda csapata (1®)f atlag
életkoruk 22 év (SD=1,764). A negyedik csoport arblyyhazi Biskola férfi kézilabda
csapata (156, akik atlag életkora 25,20 év (SD=9,088). Az tdxkoport a Balmazujvaros
(56 6), ahol a felmértek atlag életkora 22 év (SD=6,3#6)6k, atlag életkora 16 év volt
(SD=2,401). Osszesen 154-en vettek részt a tagiiében. (N=154)

1. tAblazat helye

A kérdbivet dnkéntesen és névtelenil toltotték ki a spaktoaz életkoruk megadaséaval. A
kérdsiv kitbltése megbeszélt helyen ésshdn tortént. A sportolék nyugodt kdrnyezetben

dolgozhattak. A kérgiv Iényege az volt, hogy kideritsem, hogy az ogzi@zott milyen



kuldnbség van a sériilésadatok kozott és mi befoligaa sériilések kialakulasat.okor az
alapstatisztika bemutatasat tartottam fontosnak.
A dolgozatomban részvék atlag életkora 22,66 év volt. A legdfiatalabb 1¥e® a
legiddsebb 50 év. A valogatott jatékosok atlagos testssfgm 178,77 cm (SD=11,463),
testsulyuk pedig 76,18 kg (SD=15,300). Azdelssztalyu sportoldk atlag testmagassaga
189,45 cm (SD=6,639), a testsulyuk atlaga 88,09 (85=10,663). Ezzel szemben az
alacsonyabb szifit jatékosok atlagos testmagassaga 181,17 cm (SDBH9,%z atlag
testsulyuk 77,28 kg (SD=15,875).

2. tablazat helye
Dolgozatom soran az egészséges életmod kis sze@mensvizsgaltam, ezen belll a
dohanyzasi szokasokat és a kavéfogyasztast, mindeésitési osztalyra kitekintve. A
valogatott szint jatékosok az aladbbi valaszokat adték: egyéaltatn fogyaszt kaveét 58,1%,
napi 1x 29,0%, napi 2-3x 11,3% valamint napi 3-ti@dbszor 1,6%. Az ebs osztalyu
sportolok 45,5%-a nem fogyaszt kavét, napi 1x B6,A4api 2-3x 18,2%. Ezzel szemben az
alacsony osztalyu sportolok kézil nem fogyasztapdltalan kavét 66,7%, napi 1x 21,0%,
napi 2-3x 12,3%.

1. 4bra helye

A dohanyzasi szokasok vizsgalata sordn a valdgatinii jatékosok 72,26%-a nem
dohanyzik, 11,3%-a alkaloms#en, napi 10 cigaretta alatt 8,1% , napi 10 szareiga felett
ismét 8,1%. Az els osztalyl sportolok 81,1 %-a nem dohanyzik, 18,2%sak
alkalomszeiten. Az alacsonyabb osztalyl kézilabdazéknal is géltam a dohanyzasi
szokasokat. A keéfdv elemzése alapjan az derult ki, hogy 71,6% nenmadgzik,
alkalomszeffen 11,1%, napi 10 cigaretta 6,2%, napi 10 cigarédatt pedig 11,1%
dohanyzik.

2. abra helye



A kézilabda egy intenziv, nagyon kemény sportag.jafekosok tamadas-védekezéskor
egyarant talalkoznak az ellenféllel ezért gyakoaadportsérilések. A sérilések gyakorisagat
tekintve a kézilabda a harmadik helyen all a spakdkzott. A legtobb esetben a kéz és a
kar séril. Manapsag a kézilabda igen lendiletest&potele iranyvaltasokkal, ,cselekkel”
ezért nem meglép hogy a boka- és térdiziletet is rendkivil megierhAz ugrasok
kovetkezménye lehet valamilyen sérilés, példaahficvagy szalagszakadas (Berkes,2008).
A legjobban arra voltam kivancsi, hogy volt-e arspldknak sportolasbol erédsérilése és
ha igen, akkor melyik testrészikon.
A valogatott kézilabdazok adatainak elemzése sdudarilt, hogy soha nem volt még
sérllése 6,5%, és jelenleg is sértilt 17,7%. 1 ééuabben volt 46,8%, 1 éven belil 18,4%,
féléven belll 9,7%. A vélogatott, élsosztadly és az alacsonyabb osztaly sériléseit egy
tablazatban mutattam be. igy jol lathatd, hogy B# esztalyban kézilabdazok 9,1%-anak
még soha nem volt sérilése, 81,8%-anak 1 évnébbége 9,1%-anak 1 éven belll. Az
alacsonyabb osztalya jatékosok kozil 24,7%-nak swta nem volt sérilése, de  3,7%
jelenleg is sérult. 40,7% 1 évnél régebben, 1418%en belll, 16,0% féléven belll.

3. abra helye
Az elébbi eredmények alapjan, kivancsi voltam arra, haggk a sportolok akiknek U
sérllést jeloltek, milyen jelldégvolt a sérllése.
A valogatott sportolok 44,2%-anak izlleti és sgasgrilése volt, 21,2%-anak izom és in
sérllés, 34,6%-anak pedig csont sérilése. Az adztalyld sportolok 60%-anak izileti és
szalag sérilés, 40%-anak csont sérilése waltalacsonyabb osztalyban kézilabdazoknal
izlleti és szalagsérilést a sortolék 51,9%-a, izsBnin sérilés 30,8%-a valamint csont
sérilést 17,3% szenvedett.

4. abra helye

Kivancsi voltam arra, hogy a sportolok milyen séséket szereztek



A valogatott sportolok 1,7%-a fej/nyak, 6,9%-a ld&@t, 5,2%-a csukld/kéz, 3,4%-a
mellkas/has, 6,9%-a derék/hét, 15,5%-a térd, 3,4%bazéar/ldb, 20,7%-a boka, 3,4%-a
csipp/comb és 32,8%-anak pedig tobb testrésze sériliszege, az els osztalyu
sportoloknal: 10% vall/kar, 20% csuklo kéz, 40%diéB0% boka, volt a szazalékos
megoszlas, az alacsonyabb osztalynal 3% fej/nyakésészenvedett, 10,6% vall/kar, 21,2%
csuklé/kéz, 4,5 mellkas/has, 3% derék/hat, 21,2% sérilést, 7,6 labszar/lab 25,8% boka
3%-anak pedig tobb testrésze sérllt egyszerre.
Az a kérdés is foglalkoztatott, hogy mikor szerkzaésériléseiket. A valogatott sportolok
56,9%-anak edzésen, 31%-anak versenyenkmégen, 5,2%-anak bemelegitéskor, 6%-anak
pedig mashol sérilt meg. Az élsosztalyd sportolok 20%-a edzésen, 30%-a
versenyen/méieésen, 30%-a bemelegitéskor, 20%-a pedig mashdlt.sé&z alacsony
osztalyu sportolok 58,2%a edzésen, 31,3% versemggkizésen, 3% bemelegitéskor sértilt,
7,5% pedig mashol.

5. abra helye
Kivancsi voltam arra is, hogy onértékelésik alapjditre tulterheléses sérilése. A valogatott
jatékosoknal 30% nem, 13,3% nem tudom, nem értek&)a36,7% igen, tdbbszor is, 20%
igen valaszt adott. Az élsosztélyl sportolok vélasza szerint, 50% igen, 19éf, tébbszor
is, 10% nem tudom nem értek hozza, 30% nem vataat Alacsonyabb osztalynal pedig,
63,2% nem, 10,3% nem tudom, nem értek hozz4, 1®8ho tobbszor is, 16,2% igen valaszt
adott.
A személyes felébség elismerése az alabbi eredményeket mutattagatakt 15%-a igen,
18,3% részben igen, 21,7%-a inkabb nem, 31,7%vg és 13,3%-a nem tudom vélaszt adta.
Az elsy osztalya sportolok 9,1%-a igen, 18,2%-a igen, B6al inkabb nem, és 36,4%-a
nemmel valaszolt. Az alacsonyabb osztalyu sportdldl©%-a ige, 34,6%-a részben igen,

13,9%-a inkdbb nem, 27,8%-a nem, és 5,6%-a nenmtwabaszokat adta.
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6. abra helye

6. Kdvetkeztetés

Dolgozatomban kézilabdaz6 csapatokat vizsgaltanitétekeztem, hogy a karos
szenvedélyek kozil, a kavéfogyasztas és a spditil@sed serulesek kozott 6sszefligges
van.

Hy hipotézisem Feltételezem, hogy a karos szenvedélyek és a sekik@lakulasa k6zott
0sszefliggés van.

A sportolasbdl ereilsérilés valamint, a kavéfogyasztas ko6zotti osgpefsi vizsgalatanal a
kereszttabla elemzés soran szignifikans kapcsotatattam, (p=0,007) igy a hipotézisemet
megtartom.

A dohanyzasi szokas és a sportolasbol esstilések 6sszehasonlitdo elemzése soran, nem
lett szignifikans eredmény, (p=0,363) ezért itipokezisemet elvetem.

Arra a kérdésre, hogy van-e kilonbség a férfiakédssérilései kbzott nemparaméteres két-
mintas T-probaval kerestem a valaszt. (Mann-Whitney

H, hipotézisem: Feltételezem, hogy ék res a férfiak onértékelése a tulterheléses sésiilés
kialakulasarol kulénbozik.

A két-mintds T-proba elvégzése utan szignifikanederényt kaptam (p=0,00) ezért a
hipotézisemet megtartom, mert lényeges kilonbséy avavk és a férfiak tulterheléses
sérllései kozott az 6nértekelés alapjan agedabik nem javara. .

H3 hipotézisem: Feltételezem, hogy a kiulodlszinten sportold kézilabdazok dsszehasonlitva
kulonbdznek a vizsgalt tényket tekintve.

A sportolok személyes felidségének vizsgalata soran a harom csoport eredinékye
analizise soran nem kaptunk szignifikans eredmépy0,966). Itt a hipotézisemet elvetem.

A sérulések idejének és a sérllés jellegének oOasanlitdsa sordn azonban jelsen
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kulénbozott a 3 csoport egymastdl. (p=0,006) gk@,00) Tehat, a hipotézisemet megtartom.
7.0sszefoglalas

Munkam soran kézilabdatiz6 csapatokkal foglalkoztam. Dolgozatomban azt
vizsgéaltam, hogy a kulénbézzinten sportold kézilabdazék 6sszehasonlitvarkidanek-e a
vizsgalt tényeéket tekintve. A vizsgalat elvégzéséhez egy validditatasi kérdivet
toltettem ki (Campus Study 2010 ,Sport stressz @6seség”). N=154. A csoportokat
minésités alapjan harom csoportra osztottam: valogadtdt osztaly, alacsony osztaly. A
felmért sportoldk vélaszait kiértékeltem, majd @&ssonlitottam a kulonbézosztalyban
kézilabdadzé csapatok valaszait annak érdekébeny hoggtudjam van-e kilonbség az
osztalyok és a vizsgalt tényzkialakulasa kdzott. Valamint van-e kilonbség el és a
sérllések kialakulasa kozott. A kérdemben kivancsi voltam a sérllések fajtjara,
kialakulaséara, rehabilitaciés idejére, valamintéaols szenvedélyek befolyasol6 hatasara is.
Feltettem kérdéseket az altalanos egészségi dbhpapcsolatban valamint a stresszes életet
befolyasol6 problémékrol, tény@aol. A vizsgélat sordn egyes hipotézisemet megtartatt
viszont egyes hipotézisemet csak részben tudtamgaalhi, mert nem minden esetben volt
0sszefliggés a vizsgalt téngkzkozott. A kutatas soran tobb kérdés is megfogatdatt
bennem, amelynek vizsgalatara adtdsekben tobb idt szeretnék forditani. Nagyon fontos
volt szamomra a téma, hogy minél tébbet megtudjadpartsérilésekt és a sériléseket
befolyasolo tényeskrol.
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9. Melléklet

A dolgozatban szereptablazatok

1. tAblazat

A csapatok létszam szerinti megoszlasa

Valogatott 37 22,08 1,738 25 23,12 2,088
Nyh. elsh 11 24,09 4,949
osztaly
Balmazujvaros 14 16,00 2,401 42 23,00 5,768
NyFSE 10 22,00 1,764 15 25,20 9,008
2. tablazat
Az osztalyok testmagassaganak és testsulyanak b&rsat
Valogatott 178,77 11,463 15,300
Elsb osztaly 189,45 6,639 88,09 10,663
Alacsony osztaly 181,17 9,911 77,28 16,876
Az osztalyok kavéfogyasztasa
80 66,7
60
40
20
1,6
0
nem fogyaszt napi 1x napi 2-3x napi 3 nal
tobbszor
M Vdlogatott (%) M EIsS osztaly (%) ™ Alacsony osztaly (%)
1. bra

Az osztalyok kavéfogyasztasanak %-os bemutatasa
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Az osztalyok dohanyzasi szokasai

M Valogatott (%) M EIsS osztaly (%)  m Alacsony osztaly (%)

81,1

72,26 71,6

8,1 6,2 g1 111
B == mm B
nem dohanyzik  alkalomszerlien  napi 10 szal alatt napi 10 szal felett

2. abra

Az osztalyok dohanyzasi szokase-osan

Sportolasbol eredd sériilés

100 81,8
80
60
40
20
0
soha 1 évnél 1éven féléven jelenlegis
régebben beldl beldl sériilt

M Valogatott (%) M EIsG osztaly (%) ™ Alacsony osztaly

3. abra

Sportolasbdl ergilsérulésekdépontjainak megoszla

Milyen jellegti volt az Gj sériilés?

Valogatott (%) Alacsonyabb  Els6 osztalyu (%)
osztaly (%)

M csont sérilés  mizom/in sérilés  mizileti és szalag sériilés

4. dbra
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Az (] sérllések csoportonkénti megosz

Mikor tortént a sériilés?

M Valogatott (%) M Els6 osztaly (%)  m Alacsony osztaly (%)

5. abra

A sportolok sériilésénekdgontje

Személyes felelGsség elirmerése a sériilések

létrejottében
40
30
20
10
0
igen részben inkabb nem nem
igen nem tudom
B Vilogatott (%) M Alacsony osztaly (%) ™ Els6 osztaly%
6. abra

A sérulések létrejottében a személyes fskedg elismerésének-os megoszla:
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