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Összefoglalás 

 

Kutatásunkban balett táncosok körében vizsgáltuk a mozgásszervrendszert ért károsodások 

gyakoriságát, lokalizációját és típusát. Arra kerestük a választ, hogy a jellemző sérülések és 

fájdalmas testrészek összefüggésbe hozhatóak-e az életkorral, valamint a tánccal eltöltött 

évekkel. Átfogó információt kívánunk közölni a nemek közti különbségekre és a fájdalmaik 

jellegére a tánccal eltöltött évek vonatkozásában. 

Felmérésünkben a kérdőívet a Győri Nemzeti Színház balett-táncosai töltötték ki. A minta 

elemszáma n=39 balett-művész, melyből 17 férfi és 22 nő volt. Alkalmazott módszerünk egy 

saját szerkesztésű kérdőív volt, amelybe a Sort-Form-36 (SF-36) standardizált kérdőívből 

átvett kérdéseket is beépítettünk. A fájdalom mérésére vizuál analóg skálát (VAS 1-10) 

alkalmaztunk. Statisztikai elemzésünket IBM SPSS 22.0 statisztikai program segítségével 

végeztük. 

Eredményeink alapján leíró jelleggel megállapítható, hogy a kor előrehaladtával, a folyamatos 

túlterhelés és a fizikailag megterhelő edzések következtében a balett-művészek sérülései, 

valamint az ortopédiai elváltozásaik gyakorisága nő. Felmérésünkben szignifikáns eredményt 

nem tudunk megállapítani a tánccal eltöltött évek száma és a degeneratív elváltozások között 

(p=0,674), melynek egyik lehetséges oka az, hogy az általunk vizsgált személyek nagyjából 

azonos ideje táncolnak. Felmérésünkből be tudunk számolni arról, hogy a leggyakrabban 

előforduló mozgásszervrendszeri panaszok az alsóvégtagot érintették, melyek a folyamatos 

túlterhelésnek tudhatóak be. Mindkét láb fájdalmának előfordulása szignifikáns emelkedést 

mutat az életkor előrehaladtával (jobb láb: p=0,011; bal láb: p=0,008), valamint ugyanezen 

eredmény mondható el a jobb boka (p=0,031), a bal térd (p=0,019) és a jobb csípőízület 

(p=0,041) esetében.   

A kapott eredményeink arra engednek következtetni, hogy a szervezet tartó és mozgató 

szervrendszerére jellemző folyamatos túlterhelés maga után vonja a csontos és lágyrész 

képletek sérüléseinek gyakoriságát, a jellegzetes fájdalmat, esetleg az arthrosis kialakulását is. 

Az életkor és a mozgásszervrendszert ért károsodások egymással szoros párhuzamba 

állíthatóak.  
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The examination of overexertion complaints, and locomotor injuries of ballet dancers 

 

Summary 

 

In our study we examined the damages’ frequency, type and localization suffered by the 

locomotor system among ballet dancers. We were looking for correlation between dancers’ 

age and typical injuries or painful bodyparts. We were interested in the differences between 

sexes, the nature of their pain and the effects of years spent with dancing.  

In our survey, we asked ballet dancers of the National Theatre, Győr. The sample size was 

n=39 ballet dancers, 17 men and 22 women. Our method was our own edited survey, in wich 

we incorporated questions of Sort-Form-36 (SF-36) standardized questionnaire. For 

measuring pain we used visual analogue scale (VAS 1-10). We used IBM SPSS 20 statistical 

program for the statistical analysis. 

Based on our results it can be stated that as time progresses, due to continuous overload and 

hard workouts, dancers’ injuries’ severity and the frequency of orthopedic disorders are 

encreasing. In this survey, we could not determine a significant result between the number of 

dancing years and degenerative lesions (p = 0,674), because all these people approximately 

started dancing at the same time. The prevalence of pain in case of both lower limbs show 

significant increase especially in the elderly age group (right lower limb: p=0,011; left lower 

limb: p=0,008), as well as in the results of right knee (p=0,031), left knee (p=0,019) and in the 

right hip joint (0,041).  

Our survey also revealed that the most commonly occurring musculoskeletal system 

symptoms affected the lower limb, according to the continuous overload. 

The obtained results suggest that the continuous overload of the body’s support and 

movement system involves frequent bony and soft tissue structure injuries, typical pain and 

possibly also the formation of arthrosis. Age and injuries of the musculoskeletal system are 

closely associated. 
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