Potres mozga | druge ozljede glave
u ragbiju

Gorazd Poje




Concussion

potres mozga

= poremecaj u radu mozga uzrokovan djelovanjem izravne
Il neizravne sile na glavu

= niz neuroloskih simptoma razliCitog intenziteta koji
obicno brzo nastaju | spontano prolaze

= proces oporavka varira od osobe do osobe I od ozljede
do ozljede




‘ kontaktni sportovi - ragbi

CONCUSSION

CONCUSSION |  53egen )

Any player with a susg ionmustber
immediately from tramlng[play and medically assessed.
They should not be left alone or drive a vehicle.

© sToP

trainingor playingimmediately

© INFORM

your team medic, coach, parent, teammates

@ REST

until your symptoms of concus sion hawe
resolved campletely

© RETURN
G MG ] NOT ALWAYS A KNOCK—OUT'

ACTION PLAN SYMPTOMS

VISIBLECLUES OF SIGHS AND SYNPTOMS OF
SUSPECTED CONCUSSION: SUSPECTER CONCUSSIOH: R ; &
€COgNISe the signs and symptoms Headache
R ° Confusion
°
eport if suspicious, dan'c hide it & N,a“s_“
Dizziness

Rehab with rest and medical guidance o SD:,:"S?:EE;";YL\:STS I

R ° Feeling Hazy or Groggy
etUrn after following Return To Play ° Just not feeling right’
Protocol and getting medical clearance ° Memory Problems

® Pressure in Head

ot thhooer aFf NOAWY ’ S IF IN DOUBT, SIT THEM OUT!!!
; SAFE©@ ) ARG
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Vol sl e Ll bl bddad 2 -

(I[E A o SPORTS
CHECK FOR CONCUSSION i . ,A/\L/'jg%l?%lﬁg

EADACHE 'MOTIONAL 'PPEARANCE UROWSINESS ONFUSION “GTATED SEIZURE ARS AND EYES

eck out the RFU's guide to concussion: Information;
Eat:lvme and resources for everyone involved in rughy!
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potres mozga

simptomi

glavobolja, vrtoglavica, mucnina, povracanje, zamagljen vid, osjetljivost
na svjetlo i buku

fizi €ki znakovi
sporo ustajanje (nepomicno lezanje na terenu), drzanje za glavu,

nestabilnost, oSamucen pogled, gubitak svijesti (u oko 10% sluCajeva),
gubitak ravnoteze i slaba koordinacija

ponasanje | emocionalne promjene
razdrazljivost, tuga, tjeskoba
kognitivha osSte c¢enja

usporeno vrijeme reakcije, otezana koncentracija, amnezija, "'maglovito”
sjec¢anje, zbunjenost

poreme €aji spavanja
spava se vise ili manje nego inace, nesanica




prepoznavanje potresa mozga

nije uvijek lako jer igraCi ne moraju pokazivati znakove lIli
simptome odmabh ili oni mogu biti vrlo blagi

potres mozga vazno uzeti u obzir u bilo kojeg igraca koji
primi udarac (u glavu)
pratiti ga tijekom utakmice

cesto bez gubitka svijesti




prepoznavanje potresa mozga

karakteristike igraca:

ne zna vrijeme, datum, mjesto, vrijeme igre, protivnicku momcad
Ili rezultat utakmice

opca konfuzija, smetenost

ne mozete se sjetiti stvari koje su se dogodile prije i/ ili nakon
ozljede

sporo odgovara na pitanja ili ne slijedi upute
ne igra kao Sto bi bilo ocekivano

prazan pogled / staklaste oCi
= ("svjetla su uklju€ena, ali nitko nije kod kuce,,)




prepoznavanje potresa mozga

Svaki igra ¢ kod kojeg postoji sumnja na potres
mozga mora se ukloniti iz igre!!!

= NIKAKO ne prepustiti odluku igracu

-
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prepoznavanje potresa mozga

Igrac odstranjen zbog sumnje na potres mozga:
ne smije se vratiti u igru taj dan
ne smije se ostaviti sam
lijecnicki pregled Sto prije tog dana
ne smije voziti bicikl/motocikl
ne smije piti alkohol




ozbiljnije ozljede glave

odmah hithu medicinsku pomo  ¢!!!

nesvijest nakon pocetne ozljede

slabost, ukoCenost ili smanjenje koordinacije i ravnoteze
epi napadaj

ponovljeno povracanje ili produljena mucnina
poteskocCe govora

poremecaj vida

poteskocCe razumijevanja onoga Sto ljudi kazu
problemi s ravnotezom ili pri hodanju

prozirna tekucina curi iz nosa ili usiju
krvarenje iz jednog ili oba uha

iznenadna gluhoca na jednom ili oba uha
glavobolja koja se pogorsava

povecanje zbunjenosti, nemir ili uznemirenost




na potres mozga upucuju

Ispadi u treningu, na poslu ili u skoli

poteskoce u rjesavanju problema

pad paznje | koncentracije na poslu ili u razredu
pospanost ili spavanje tijekom dana
neprikladne emocije

neuobiCajena razdrazljivost

nervoza il anksioznost (koje inace nema)




povratak u sport

= pod kontrolom lijeCnika

Adllc U19 and
below
Return to

2 weeks rest + 2 weeks rest + Academic Studies
symptom free symptom free

Clearance by HCP Clearance by Doctor
Recommended Recommended
GRTP 24 hrs
Clearance by per stage GRTP 48 hrs
L Earliest RTP per activity
=19 days stage
Clearance by

Earliest RTP Dottar
= 23 days




'IRB CONCUSSION GUIDELINES

INTERNATIONAL®
RUGBY BOARD

Graduated Return to Play

Stage |Rehabilitation | Exercise Allowed Objective
: : Stage
. b ez aktlvn OStI Rest Complete physical and cognitive rest without symptoms Recovery

2 ] I ag ana aero b na t_l e I OVJ ez ba Light aerobic exercise ~ Walking, swimming or stationary cycling keeping intensity,  Increase heart rate and assess

<70% maximum predicted heart rate. No resistance recovery
f v - v training.
3 . S po rt - S pe CI ICn e VJ ez b e Sport-specific Running drills. No head impact Add movement and assess

exercise activities. recovery

4 . b eS ko ntaktn I tre n I n g Non-contact training  Progression to more complex training drills, e.g. passing Add exercise + coordination,

drills drills. May start progressive resistance training. and cognitive load. Assess

5. trening s punim kontaktom oy

Full Contact Practice ~ Normal training activities Restore confidence and assess

6 . povratak u n atJ e CanJ e functional skills by coaching

staff. Assess recovery

Return to Play Player rehabilitated Safe return to play once fully
recovered.




‘ AGUIDETO

R PRUGEY

IRFU CONCUSSION GUIDELINES

AGE GROUP MINIMUM REST PERIOD POST CONCUSSION | GRTP MINIMUM TIME OUT
U6's - U20's™ 14 Days 8 Days 23 Days (3 Weekends Missed)
ADULT 14 Days 6 Days 21 Days (2 Weekends Missad)

Player MUST NOT play until at least the
21st day after the incident!!!




posljedice

= preuranjeni povratak
Second Impact Syndrome

= dugorocne posljedice potresa mozga

dugorocCne neuroloske posljedice
= kroni¢na traumatska encefalopatija
= kroniéno neurokognitivho oStecenje
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potres mozga - zakljucak

= (Ssumnja na) potres mozga
mehanizam ozljede
izvaditi iz igre/treninga
= igracC ne odlucCuje
lijecniCka procjena
uputiti u bolnicu
pod nadzorom
igrac ne smije igrati najmanje 3 tjedna nakon incidenta
= vremensko razdoblje oporavka moze biti duze za djecu
postupni povratak




ozljede vrata

potencijalno smrtonosne; trajna paraliza

ukocCenost | bol u vratu
parestezije, slabost miSica
gubitak pokreta, paraliza udova
poteskoce pri disanju
vrtoglavica

gubitak svijesti




ozljede vrata

= treba tretirati kao hitan medicinski slucaj
= glavu i vrat treba Sto je brze moguce stabilizirati

|©

. | - - f
= NE MICATII! e Y




fraktura nosnih kostiju




fraktura nosnih kostiju

deformitet
epistaksa
oteklina

disanje!!!

stara fraktura
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fraktura nosnih kostiju

ELEVATING A
FRACTURED




fraktura nosnih kostiju

= ORL pregled u roku od dva dana
= pitanje povratka




hematom nosne pregrade (septuma)

= hitno stanje

= naknadno otezano disanje




hematom nosne pregrade (septuma)

Septal hematoma

Incizija
drenaza
tamponada
antibiotik




hematom uske

= hitno stanje
= tesko lijeciti







