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I GIRIS
Tenis oyunu ilk olarak 1800 'li yillarda Fransa'da oynanmigtir
ve bu oyuna "Tennese" adi verilmistir. Aym1 yillarda Yunanistan'da
"Sparistike”, Ingiltere'de "Tennosity" ad: verilen ve Fransa'dakine ben-
zer oyunlar oynanmaktaydi. Tenisin Fransa'dan diger iilkelere gectigi

sanmlimaktadir.

1873 yilinda Ingiliz Albay C. Wingfield tenisi belli temellere o-
turtarak geligmesini saglammsgtir. 1874 'de ABD ve Avustralya'da oy-

nanmaya baglanmigtir.

Tenisin ¢esitli iilke insanlan tarafindan oynanmas: baz: uygu-
lamalar gerektirmistir. 1875 y1linda standart top ve raket iiretimine
baslanarak genis kitleler tarafindan aym tiir malzemeleri kullamlms-
tir. 1877 'de biitiin iilkelerde aym standartta raket ve top iiretimine ge-

cilerek, 1878 'de ilk tenis turnuvas: diizenlenmistir.

Tim bu gelismelerin sonucu olarak Uluslararasi Tenis Fede-
rasyonu kurulmustur. Tiirkiye'de ise Tenis Federasyonunun kurulusu

1924 'dedir.

Gilnimiizde tenis; standart top ve raketlerle degisik zeminlere
sahip sahalarda oynanmaktadir. Tenis sahasin iki boliimde incelemek
miimkiindiir: Bunlardan ilki tekler tenis sahasidir; eni 8.23 m, boyu
23.77 m olan bir alandir. Ciftlerin oyun sahasinda ise; alanin uzunlugu,
servis karelerinin ebatlan ve file yiiksekligi (orta noktada 0.91 m) sabit
kalirken, sahanin her iki yanina eklenen 1.37 m enindeki koridorlar,

genisligi 10.97 m olmasim saglar (26).

Tenis oyununun ilk ayinnm noktasi tekler ve ciftler olmasidir. Bu

iki bélimde de kargilagmalar kendi aralarinda aynhrlar.



Tekler : Tek bayanlar ve tek erkekler olarak ikiye ayrlr.

Ciftler : Cift bayanlar, ¢ift erkekler ve kangik (mix) tabit edilen
ciftlerden biri erkek digeri bayan olmak iizere ii¢ béliimde toplanabilir.

Bir bagka gruplandirma yag kategorilerine goredir:

A- 18 yas ve iisti

B- 16-18 yag aras:

C- 14-16 yag aras:

D- 12-14 yag aras:

E- 12 yas ve daha kiigiikler olarak, 5 béliimden olusur.

Teniste sayilar 15-30-40 olarak sayilir. 40 'dan sonra en son ah-
nan sayiya ise oyun adi verilir. Her iki tarafin da 40 'ar say: almas: du-
rumunu beraberlik olarak nitelendirilir. Bu durumda taraftarlardan
birinin oyunu kazanmasi igin iiste iki say: almasi yani iki farkl iistiin-

liik saglamas: gerekir. Bu ustiinliik saglanana kadar oyun devam eder.

Iki servis hakkinda topun istenilen servis karesine atilamamasi,
oyun iginde iki kez yere degmesi veya oyun alanimin digina diigmesi

karg: tarafa say1 kazandinr.

Bir set; kazamlan alti oyundan olusur. Altinai oyunu kazanan
taraf seti kazanmig olur. Diger sete gegildiginde oyunlar sifirlamr. O-
yunlar 5/5 olmasi halinde; set, iki farkh galibiyet i¢in 7 oyuna uzur. 6/6
olmasi durumunda ise tie-break adi verilen 6zel bir uygulamaya gegilir.
Bu uygulamada sayilar; 1-2-3-4-5-6-7 olarak devam eder. Taraflardan
birinin tie-break'i kazanmasi igin sabit sayidaki servis atislarindan be-
lirli bir kispmin1 kazanmas: gerekir. Giiniimiizde ii¢ ¢esit tie-break uy-

gulamasi vardir (38).



TIE-BREAK SERVIS ATIS ADEDI ve
KAZANILMASI GEREKEN SERVIS ADEDI

Wimbledon 12 7
WCT 13 7
Sudden Death 9 5

Uluslararas: turnuvalarda erkek maglan 5 set tizerinde oynamir.
Bu 5 setin 3 'iinii kazanan taraf magin galibidir. Bayan magclan ise 3 set
tizerinde oynanir. Magin kazanilmasi i¢in bu 3 setin 2 'sini almak gere-
kir.

Oyunlarda servis diizeni belirlenmistir. Bir oyun boyunca tek bir
oyuncu servis atar. Diger oyuna gecildiginde servis atma hakki da diger
oyuncuya gecer. Oyuncularin her say igin iki servis atis haklan vardir.
Amag bu iki haktan birinde topu rakip sahamn dogru servis alanina
etkili bir gekilde atmaktir. Servisi atan oyuncu bu iki hakkinda da ba-
sanl olamazsa yani top servis karesinin disina diiser ya da kendi sa-
hasinda kalirsa rakip oyuncu say1 kazamr. Oyuna ilk baglama servisi
sagdan sola dogru atilir. Ikinci say igin soldan saga dogru atilir. Her
sayida servis atig yeri deistirilerek oyuna devam edilir (23).

Tenis topu; i¢i bog ve i¢i dolu olmak tizere dis: yiin kege ile sa-
rilmis, naylon-kauguk karigimn maddelerden elde edilmis 50 gr. agirh-
g1inda bir toptur. Oyuna uygun olmasi igin 250 cm'den birakildiginda 150

cm sigramasi gerekir.

Tenis magi siiresince oyuncular toplami tek olan oyunlarda saha
degistirirler. Servis atma siireleri 30 sn ve saha degistirme siireleri 90

sn'dir (26).



Tenis diinya gapinda bir ¢ok insan tarafindan oynanan popiiler
bir spordur. Giiniimiizde tenis sporuyla ilgilenenlerin sayisida gittikce
artmaktadir, Son 15-20 yl igerisinde §zelikle turnuva oyuncular ara-
sinda fiziksel aktivitenin yogunlugunda bir artig vardir. Bu geligmelere
bagh olarak tenis sporunda yaralanmalann sayisinda da bir artig -

umulabilir. Yinede pek¢ok spora gire teniste sakathik riski daha azdir.

Genel anlamda spor sakatlig, sportif aktiviteler sirasinda mey-
dana gelen her tiirlii hasarn kollektif ismidir. Amerikan Ulusal Spor
Sakathklan Kayt Sistemi (NAIRS) 'nin tarifi de rapor edilebilir sakat-

lanma "en azindan olugtugu giiniin ertesi giinii spora katilmay engel-
leyendir" seklindedir (18).

Sakatlik oyuncunun en az bir mag veya antreman kagirmasina

yol agan olay olarak tanimlanabilir (18).

Amerika'da sakathklan ve hastahklan rapor etme servisi
(NAIRS) sakathklar su gekilde belirlemistir:

Bir sporcunun en az bir giin boyunca yarnigmaya katilmasim
engelleyecek olan sakatliklar rapor edilmeye deger sakdthk ya da has-
talik olarak belirlendi. NAIRS aym zamanda sakathgin giddetini g
kategoriye ayirmigtir. 7 giinde daha az kisitlamaya sebep olan sakat-

liklar kiigiik, 7-12 giinliik kisitlama siiresi olanlar orta, 21 giinii aganlar
biiyiik sakathklar olarak kabul edilmektedir (8).

Spor sakathiklarini gu sekilde derecelendirebiliriz:

1- Az derecede dnemli olanlar: Bunlar sportif faaliyetlere
engel olmayan yaralanmalardir. Bu yaralanmalann tedavileri aninda

yapilir, Bunlar kigiik cilt siyriklan, ezikler ve kiigitk darbelerdir.

2- Orta derecede 6nemli olanlar: Oyunun durmasina sebep

olabilen veya oyun bittikten sonra da devam eden kas yaralanmalandir.



Bunlar sprain, strain ve benzeri yaralanmalandir. Bunlara ilk yardim

anminda yapilir ve magtan sonra da devam eder.

3- Cok 6nemli olanlar: Hayati tehlikelere de yol agabilecek
yaralanmalardir. Bu yaralanmalar biiyiik kemik kiriklar, kafa trav-

malan ve karin travmalan olabilir (8).

Yaralanmalar gu kategorilere ayrihir: Sprain, eklem kapsulii ve
ligamentlerin burkulmas; strain, kas ve tendonlarn zedelenmesi; kon-
tiizyon, ¢iiriik ve bereler; yan ¢ikik ve kiriklar, kemik kiriklari, abrazyon

(siyriklar), laserasyon (aqik yara), enfeksiyon ve sarsinti,

Spor sakathklan ve yaralanmalar spor branglarina 6zgit degi-
siklikler gdsterir. Futbol yaralanmalan tizerine yapilan bir aragtirmada
yaralanmalarin % 63 'i travmatik (eklem burkulmasi, kiriklar, ezik ve
morarmalar), % 37 'si overuse (germe, incime, tendinitis/synovits) ya-

ralanmalardir (21).

Winge ve arkadaglan (64) Danimarkal tenis¢iler ile ilgili ¢alig-
malarinda yaralanmalarin % 67 'sini agir1 kullanimdan "overuse” % 14
"tinlin kas ve tendon zedelenmelerinden (strain), % 17 'sini burkulmadan
(sprain), % 2'sinin kiriklardan (fractures) ve % 5 'ininde cilt tizeyindeki
odemlerden (blisters) olugtugunu bildirmigtir. Ayn1 aragtirmaalar er-
keklerde yaralanmalarin % 40 1nin alt ekstremitede, % 10 'unun sirt,
% 47,5 'inin {ist ekstremide ve % 2.5 'inin de diger bélgelerde meydana

geldigini bildirmiglerdir.

Priest ve arkadaglan (45) ise, viicut kisimlarina gére sakathk-
larin yerlegim sikligh dirsekte % 31, ayak bileginde % 8, omuzda % 5,
elbilekte % 2, 6nkolda % 1 ve gtzde % 0.4 olarak bulmustur.

Teniste yaralanmalarin nedenleri olarak, patlayic1 hareketler,

zemine bagh kayma ve dilgmeler, raketlerin yapisi, yanhglikla topa



basma, agir1 kullanma, kassal zayiflik ve dayamksizlik bir ¢ok aragtir-
mac: tarafindan ifade edilmigtir. Bu aragtirmacilardan sadece Biener'in
(1978 a, 1978 b) caligmasinda akut yaralanmaya maruz kalan sporcu-

larin hepsi yaralanmalan "kendi hatam” seklinde tarif etmigtir (1-2)

Kerr ve arkadaglan (28, 29) Sportif yaralanmalarn sebeplerini
yeni bir yaklagimla agiklammsglardir. Bu yaklagim (model) dig faktoérlerin
tnemi tizerinde durmaktadir fakat hem fiziksel hemde psikolojik 6zel-
likleri kapsayan i¢sel faktérlerinde yaralann;alara biiyiik dlgiide neden
oldugunu iddia eder. Bir sevgilinin veya anne ve babanin 8liimii, yeni bir
eve taginma, evlilik igten ayrilma gibi bireylerin hayatinda pozitif veya
negatif etki yaratan stres dolu yagam olaylan ile baz1 yaralanmalar ..

srasinda iligkinin varhindan aragtirmacilar tarafindan sz edilmekte-
dir.

Tirkiye'de sadece tenis degil, diger spor branglarinda meydana
gelen sakathklarla psikososyal faktsrler arasinda iligkinin aragtirima-

styla ilgili bir ¢galigmaya rastlanmamsgtir,

Sunulan ¢gahgmanin amac, elit diizeydeki erkek tenisgilerin ya-
ralanma oranlarim, dagilimini, tiiriinii, nedenlkrini belirlemek ve yara-
lanma ile sporcularin yagamlarinda stres yaratan olaylan kapsayan

psiko-sosyal faktorler arasindaki iligkiyi aragtirmaktadir.



II- LITERATUR BILGI

Hem profesyonel hemde amatér seviyede genig bir spor dizisi i-
gerisinde yaralanma oranlan ¢ok yitksek rakamlara ulagmgtir. Lise
diizeyinde yapilan spordaki yaralanmalarla ilgili bir ¢aligmada, Gad-
dick ve Requa (16) futbolda % 81 'lik, giireste % 75 'lik, bayanlar cim-
nastkte % 40 'hk, erkekler basketbolda % 30 'luk, erkekler cimnastikte
% 28 'lik yaralanma oram bulmusglardir. Winge ve arkadasglar1 (64) Da-
nimarka'h erkek tenisgilerde yaralanma oramm % 52 olarak bildirmig-
lerdir (64). Her ne kadar bu yaralanmalarn ¢ogu burkulma ve gerilme
olmasina ragmen, yaralanma probleminin giddeti 1980-1985 yillan

arasinda meydana gelen 33 6liim ve 44 boyun omuru yaralanmasi1 Muel-
ler ve Blyth'in (39) bulgulariyla agiklanmgtir. Bu sonuglar A.B.D. 'deki
Lise Futbol (Amerikan Futbolu) faliyetlerine katilimin bir sonucu ola-

rak ortaya ¢itkmagtir.

Her ne kadar atletin fiziki durumu gibi i¢ nedenler yardima
faktorler olarak tanmimlarsa da, yaralanmalann biiyiik olgiide gevre,
arag ve sporla ilgili temas derecesi gibi dig nedenlerle aciklandig farze-
dilmektedir. Bu degigkenleri gozéniine alarak yaralanma oranlarm

azaltmak i¢in, yapilan ¢aligmalar hedefine ulagmigtir. Yine de
yaralanmalarin sebeplerini agiklayan diger yardima: degiskenleri gozo-
niine alan daha kompleks yardima modellere ihtiyag duyuldugu bir

gergektir.

1- Spor Yaralanmalarinin Basit Modeli

Basit yaralanma modeli, dig faktérlerin spor yaralanmalarinin
biiyiik dlgiide agiklayabilecegini farzetmektedir. Boyle nedenler faliyet

ve arazi gegidi olan antrenman cevresini igine alir. Ornegin Brock ve



Striowski (4), artistik patinajalarnn maruz kaldiga yaralanmalann % 14
iiniin nedenini buz gartlarindan, % 18 'inin dansgilarin patenlerinden
meydana geldigini agiklamglardir. Watson (60), yetersiz arag ve ola-
naklarin, okul sporlarinda meydana gelen énemli ve tnemsiz yaralan-

malarin % 35 'i ile ilgili oldugunu bildirmektedir.

Biener (1, 2) 275 tenisci iizerinde yaptigh aragtirmada, kas ve
tendon sakathklan ile sonuglanan patlayia ¢ikiglarin % 33, kas ve cilt
zedelenmeleri ile sonuglanan kayma ve diigmeler % 20.4, raketle direkt
kontakt % 16.7 ve topa basarak dénmenin olugturdugu ayak bilegi bag-
lar1 zedelenmesini % 13.9 oraninda sakathklardaki ana nedenler olarak
bildirmigtir. Bu ¢ahgmada ortaya ¢ikan biitiin akut sakathklar sporcu-
lar tarafindan "kigisel hata" geklinde tarif edilmigtir (2). Winge ve ar-
kadaglanda (64), agirt kullanmamn "ovruse” % 67 oraninda
Danimarkali tenisgilerde sakatlanma nedenini temsil ettigini bildir-

migtir,

Yine de, bu basit model, yaralanma kavramim agiklamada artik
yeterli goriilmemektedir. Gaddick ve Regua'min (16) bildirdikleri gibi,
ara¢ emniyetindeki, antreman uygulamalarindaki, tibbi bakimdan ge-
ligmelere ve baz1 durumlarda 6nemli tegvik eden kurallara ragmen ya-
rarlanan yanigmacilarin sayis1 gittikce artmgtir. Béylece, ¢evre ve
fiziksel nedenlerin atletin yaralanma kavramim yeterli derecede agik-
lamadig1 ortaya gikmaktadir. Bu yiizden spor yaralanmalar riskine

neden olarak alternatif yardimci nedenlerin agiklamasina ihtiya¢ du-
yulmaktadir.

Elit cimnastik¢iler {izerinde yapilan son c¢aligmalar Kerr ve
Minden (29) yaralanma nedenlerini gisteren ilging bulgular ortaya p-
karmigtir. Konsantrasyon eksikligi veya diger geyleri diigiinme Kerr ve
Minden'in (29) ¢aligmasinda bildirilen en 6nemli yaralanma nedenidir.

Bu, Kerr ve Cairns'in (27) ¢aligmasinda ikinci neden olarak gisteril-



migtir. Bu bulgular sadece fiziksel durumu degil atletin psikolojik du-
rumunu da i¢ine alan igsel nedenlerin §nemli oldugunu géstermektedir.
Psikolojik degigkenlerin dikkate deger oldugu fikri bireyin kigisel psi-
kolojik durumunun endiistri ve otomobil kazalariyla meydana geldigini
gisteren bilgilercede desteklenmektedir (14). Cocuklarda da benzer
nedenler kazalara sebep olmaktadir (36). Psikolojik etkenlerin sporlar-
da meydana gelen kazalara neden olabilecegi bu yiizden mantikh gé-
riilmektedir.

Yaralanmalarla psikolojik faktérler arasinda bir iligkinin varol-
dugu gergegiyle basitge yaralanmalann digsal sebeplerle kontrol yeter-

sizligi iki katina gitkmgtir.

Bu yeni yaklay g bireyin psikolojik karakteristigini yaralan-

malaraneden olan yardima faktir olarak incelerler.

2. Spor Yaralanmalarimin Kompleks Modeli

Spor yaralanmalarinin kompleks modeli dig faktérlerin 6nemi
tizerinde durmaktadir. Fakat hem fiziksel hem de psikolojik szelliklerini
icine alan igsel faktorlerde yaralanmalara biiyiik 6l¢iide neden oldugu
iddia edilir.

2.1. Fiziksel Faktorler

LTodd'un (56, belirttigi gibi, yaralanmalar bir atletin yeterli
kuvvet, esneklik, hareketlilik, iz ve fiziksel yorgunlugu 8nleyecek ge-
rekli yitksek dayamkhilik seviyesinden yoksun oldugunda meydana ge-
lir. Watzon'un (6Q), okullardaki ';;ocuk yaralanmalan iizerinde yaptig1

gahgmada, fiziksel uygunlugun yetersizliginden dolaym meydana geldigi
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ifade edilen yaralanmalann % 27 oramnda oldugunu bildirmigtir. Bu
bulgu gagirticr degildir, hatta fiziksel uygunlugun yiiksek elit seviyede
bile béyledir (28). Erkek cimnastik¢ilerin en yaygin yaralanma nedeni

olarak fiziksel yorgunlugu bulmuglardir.

Bir ¢ok aragtirmaci tarafindan énkol kaslarimin yetersiz kuvvet
ve dayaniklih tenisgi dirseginde rol oynayan temel faktorlerin baginda
gosterilmigtir (9, 32, 33, 61). Bir atletin ortaya ¢ikan yaralanmadan
sonra yarigmaya ne kadar kisa zamanda diénebilecegine karar verecegi
zamamn ¢ok Snemli olmasina ragmen bu sahaya ¢ok az ilgi gosteril-
migtir (27).

2.2. Psikolojik Faktorler

Bu giine kadar olan birikim, yaralanma iligkileri olarak aragt-
rilan psikolojik faktérler kigilik degigkenleri veya psikososyal degis-
kenler olarak simflandinlabilir. I1ki agikga bir bireyin sabit dayaniklihk
bzelliklerinden bahseder. Halbuki ikincisi bireyi degigen bir sosyal cer-

¢evede ele alir.

2.2.1. Kisilik Faktorleri

Psikolojik yaralanma iligkilerini inceleme istegini ¢ogu endiist-
riyel otomobil kazalar ve gocuklarda ki kazaya maruz kalma egilimin-
den dogmugtur. Endiistriyel kazalarin en az % 80 'inde kaza nedeninin
sans faktori, insanlar, makina ve ig egitiminden ziyade kiginin kendi-
éiyle iligkili oldugunu iddia etmigtir (14). Cesitli kigilik degigkenleri in-
celenip ele alinmigtir. Insanlar arasinda bireyin genel kigiligi, tzel
endigesi, kendi kendine giiveninin kontrolti yer almsgtir. Yaralanmalar

ve atletin genel kigiliginin olugturmas: arasinda iligki bulmak ¢in yam-
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lan galigmalar bagansizlikla sonuglanmigtir (6, 17, 22, 63). Kisilik bu-
luglarnin gegitli kullanim ve atletik 8rneklere ragmen bulgular geligkilj
ve sonugsuz kalmigtir. Dunbar'in (14) kazaya egilimli gahis profilinde
agikladigy bir 6zellik kader, sans, firsat gibi faktérlerle gevresinin dig
kontroliinde bireyin inancinin olmasiydi. Bu 6zellik daha sonra Rotter
(47) tarafindan dig kontrol noktasi olarak agiklanmistir. Bu kontrol
noktasimin diger ucunda, degigmez kigisel kontrolde ve sorumluluktaki
bir inanc1 ima eden i¢ bir noktadadir. Dahlhauser ve Thomas (13), baz
az sayidaki yaralanmalarin i¢ kontrol noktasi olan oyunculardan kay-
naklandigim iddia etmigtir. Emniyet ve performanslarim kigisel so-
rumluluk olarak kabul eden atletlerin, yaralanma nedenlerini
caligtinci, gevre, kader ve gansa baglayan atletlerden daha az yaralan-

malara maruz kaldigr agiklanmgtir.

Spor literatiiriinde aragtinlan diger kisilik degiskeni bir korku
tepkisiyle tepki gésterme ve gozdag verme gibi belirli durumlann an-
lagilmasinda genel yonelim veya tarz olarak tamimlanan 6zel endigedir
(50). Endise bzelligi ve kazalar arasinda kurulmug iliskilere ragmen,
spor gevresinde 6zel endigenin aragtinlmas: yaralanmalarin sikhigh ve

giddeti ile iligkili g8sterilememigtir (28, 29, 41).

Kaza literatiiriinde kendine giiveni az olan insanlarin kendine
giiveni ¢ok olan insanlardan olaylarda daha fazla etkileame egiliminde
olduklarim géstermiglerdir (36). Young ve Cohen (65) kendine giiveni
yiiksek liseli bayan basketbol oyuncularinin kendine giiveni az oyuncu-
lardan daha fazla etkilendiklerinin idia etmesine ragmen, yapilan bir
incelemede sadece orta dereceli bir egilimin oldugunu gistermistir. Ya-
zarlar kendine giiveni fazla atletlerin bir basketbol oyununda riskli ha-
reketleri yapma egiliminde oldugu ve yaralanmayla sonuglanan
durumlarla kargilagtiklart sonucunu gikarmigtir, Bu efilim meydana

gelen cimnastik yaralanmalan saysi1 ve kendine giiven kavram ara-
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sinda énemli bir pozitif iligkinin bulundugu Kerr ve Minde'in (29) arag-
tirmasiyla desteklenmigtir. Fakat kendine giiven ve yaralanma giddeti.
arasinda hig bir iligki bulunmamusgtir, Spor literatiiriinden alinan bu e-
gilimler kazalarin aragtinlmasi sonuglariyla celigkiye diigtiigii icin
kendine giiven ve atletik yaralanma arasindaki iligki daha fazla agik-

lama gerektirmektedir.

Ozet olarak spor yaralanmasinin, kendine giiven arasindaki i-
ligkinin var olduguna iligkin ¢galigmalar bagarisiz bulgularla sonuglan-
migtir, Olgiilerin kullanimindaki daha biiyiik baglilik gibi metodolojik
gelismelerle bu iligkiler agiklanabilir. Bununla beraber bu safhada
kendine giiven &zelliklerini aragtirmanin yaralanma teghisi iizerine
daha fazla bilgi saglayamayacag agiktir. Endlerin (15) interaksiyonist
modelinin agikladig gibi kigilik insan davramgindaki deg'isikligin sa-
dece % 5 'ini temsil eder ve yaralanma gibi sonug élgiilerini veya davra-
niglan agiklamak igin kigilik, durum ve kiginin tipik tepki sgekli
arasindaki kargilik etkileri gézéniine almaliy1z. Daha fazla umut verici
sonuglan gésteren aragtirma yaralanmanin psikososyal iliskilerinin in-
celenmesidir. Bu inceleme interaksiyonist (Birbirini etkileyen) modeli

gozoniine almaya caligir,

2.2.2. Psikososyal Faktorler

Psikososyal ¢caligma sahasi kigi ve kiginin yagadign sosyal gevre
arasindaki kargilikli etkilegimleri inceler. Bu sahada yapilan ¢aligmalar
hastaliklarin baglangic1 ve stres dolu hayat olaylan arasindaki iliskilere
olan ilgi nedeniyle baglamigtir. Stres dolu hayat olaylar, uyumcu veya
taklit davrams: veya bireyin siirip giden hayatinda énemli bir degigik-
lik yaratan pozitif ve negatif olaylardir (20).
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Bunlann bazilar gunlardir; sevilen bir kiginin kaybi, yeni bir
eve taginma, evlilik, ig veya okulu degigtirme. Yapilan aragtirmalar bir
grup hayat olaylarinin en az deprasyon ve kalp krizine neden olacak fi-
ziksel, zihinsel ve davramg sonuglarim hizlandirdigim (54), korku ve
bunalima sebep oldugunu (42, 59), kaza oramim artirdigim (14, 34) ve
akademik performans: diigiirdiigii gostermistir (24). Bu bulgular arag-
tirmacilan, stres dolu hayat olaylarn deneyiminin etletik yaralanma-

larla iligkili olup olmadigim aragtirmaya sevketmigtir.

Sporcularla iligkin ilk ¢aligma kolej futbol oyuncularinda ki at-
letik yaralanma ve bir-iki y1llik aralar {izerindeki hayat degigikligi ara-
sindaki iliskiyi inceleyen Bramwell ve arkadaglan (13) tarafindan
gozetilmigtir, Sosyal ve atletik uyum degerlendirme cetvelleri atletik ve
kisisel performans: etkileyen ve atlet tizerinde uygunluk gerektiren o-
nemli hayat olaylarinin bir listesini igine ahr. Sonuglar yarah oyuncu-
larin test 6ncesindeki 1-2 yillik siirelerde yaralanmayan oyunculardan
daha fazla olay yagadiklarinin gstermigtir. Stres dolu hayat olayr an-
ketindeki sonuglara gire oyuncular yaralanma oram icin agag, orta ve
yitksek risk gruplarina béliinmiigtiir. Diigiik riskli oyuncularin % 30
‘unun, orta riskli gruptaki oyuncular % 73 ‘iine kiyasla yéralanmaya
maruz kaldiklar bulmugtur. Futbol oyuncularimn yaralanma riskinin

stres dolu yagamin birikimiyle arttigq sonucuna varmgtir (3).

Coddington ve Troxell'in (11) yaptiga bir ¢aligmada liseli futbol
oyuncularindan yaralanma-yagam olaylar1 aras iligkiyi incelemistir.
Kullamlan ara¢ Bramwell ve arkadaglarimn (3) kullandigininkine ben-
zemekteydi. Fakat ¢ocuk ve gengleri denek olarak segmigtir. Yaralanma
riskinin anne veya babasim kaybeden veya anne babasindan bir y11 ayn
yagayan bir ¢ocuk i¢in bdyle hig bir kayb1 olmayan oyunculardan 5 kez
daha fazla oldugu bulunmugtur. Ayrica yaralanma siddeti ve anne ba-

banmin kaybina gosterilen tepki arasinda diigiik fakat snemli bir iligki
belirlenmigtir.
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Passer ve Seese (41) iki takimdan gelen kolej futbol oyunlanyla
stres-yaralanma iligkisini incelemig fakat pozitif ve negatif yagam de-
gigikleri arasinda kargilagtirma yapmigtir. Bir takimda yarali ve yarah
olmayan oyuncular arasinda $nemli farkhiliklar olmamasina ragmen
diger takimdan alinan bulgular yaralanma yiiziinden 7 giinden daha
fazla ¢aligmayan oyuncularin 6nceki yila gore pozitiften ¢ok negatif ha-
yat degigikliklerinin yagadiklarinin bulmusglardir (41). Coddington ve
Troxell'in (11) bulgularina paralel olarak Passer ve Seese (41) daha bii-
yiik bir oranda yarali oyuncularin anne-baba kayb gibi yiiksek kayip
yasadiklarim bildirmiglerdir. Kolej futbol oyungularinin kullanarak
Cryon ve Alles (12) yarali oyuncularin yaral olmayan oyuncularindan
daha fazla hayat olaylan yagadiklarim1 bulmuglardir. Bir ¢ok hayat de-
gigikligi yagayan sporcular yaralanma giddeti oyuncunun hayat olayiyla
ilgili olmamasina ragmen sezon esnasinda daha fazla yaralanma ris-
kiyle kosmuslardir. Yazarlar gelecekte yapilacak arastirmalarin bu bul-
gulann temas olmayan sporlar igin ¢ogaltilip cogaltilamayacaginin

aragtirilmasi gerektigini belirtmigtir.

Sonug olarak Williams ve arkadaglan (62) yiiksek yagam stresli
liseli erkek ve bayan voleybolcularin daha biiyiik bir yaralanma riskinde
olup olmayacaklarim incelemiglerdir. Sonuglar hayat stresi ve yaralan-
ma riskinin arasinda hi¢ bir énemli iligkinin olmadigin1 géstermistir.
Ayrica Amerikan futbol incelemeleri voleybol sporunun genellememek-
tedir. Aragtirmacilar hayat stresi ile yaralanma iligkisinin temassiz
sporlara kargi temash sporlarda degigebildigini géstermiglerdir. Bu-
nunla beraber temassiz spor olan (non-kontak) cimnastik iizerine yapi-
lan ¢aligmalar futbol incelemelerinde alinan bulgulan desteklemektedir
(28, 29). Hem erkek hemde bayan milli cimnastikgileri kullanarak ya-
pilan galigmada stres dolu yagam olaylan ve yaralanma giddeti arasinda

onemli iligkiler bulunmugtur. Bir ¢ok stres dolu yasam olaylan bagindan
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gecen cimnastik¢i daha ¢ok yaralanmalara ve daha giddetli yaralanma-
lara maruz kalmigtir. Kerr ve Minden'in (29) yaptifh ¢aligmalar stres
dolu hayat yagayan cimnastik¢ilerin 4 kat daha fazla yaralandiklan ve
bu yaralanmalarin geddetini stres dolu hayat yagamayanlardan 4,5 kat
daha biiyiik oldugunu gosterir. Yaralanma giddeti yaralanma yiiziinden

tehlikeye atilan antrenman haftasina 1 puan verilerek ol¢tilmigtiir.

Aragtirma bulgular1 ayn1 olmamasina ragmen, stres dolu hayat
degisiklikleri ve atletik yaralanma deneyimi arasindaki iligkiyi destek-
leyen sonuglar vardir. Buda hangi mekanizmanin bu birlige aracilik et-
tigi sorusunu ortaya ¢ikarir. Bunun sadece kuramsal olarak degil
uygulama agisindan da hayat: degeri vardir. Stresin neden oldugu ya-
ralanma agamalari agiklanabilirse ¢are veya yaralanmalarin 6nlenmesi
miimkiin olabilir.

3. Stres-Yaralanma Hipotezi ve Tedavideki Zorluklar

Yaralanma ve stres dolu hayat olaylan arasindaki iligki i¢in iki
hipotez 6ne siiriilmektedir. Bunlardan herbiri tedavide farkl zorluklar

géstermigtir.

3.1. Dikkat

Ik hipotez dikkat degigkenin meydana gelmesiyle ilgilidir (35).
Bramwell ve arkadaglarn (3) hayat olaylarinin Futbolda gériinmeyen
taraf blokunda aragtirmak gibi $nemli gevre olaylan {izerinde konsant-
rasyonu azaltmak i¢in hareket ettigini §ne siirmiiglerdir. Modern dikkat
‘teorileri performansin dikkatsizlik yolu ile nasil bozuldﬁg‘unu agikla-
mak i¢in rehberlik girevi yaparlar. Schneiderve Fisk (48) yetenekli at-

letlerin 2 bilgi iglem sistemine giivendigini 6ne siirmitiglerdir. Bir tanesi
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hizlidir ve hareketlerin dikkat olmadan otomatik olarak ortaya ¢ikma-
sim saglar. Bu elit atletlerin ¢aba sarfetmeden yaptiklan performanstar.
Ikincisi sistem daha yavasgtir, efor ve bilingli hareket gerektirir. Daha
sonraki tiim stratejileri izlemek i¢in kullamhir, Bu yiizden otomatik ha-
reket setlerinin gerektigini ortaya citkmasim saglar. Bir atletin yetenekli
performans: bagarl olacaksa otomatik hareketleri bilingli bir gekilde
yonlendirmeye galigmamasi gerektigini vurgularmslardir. 1ki ihtimalij
one siiriilmiigtiir. Stres dolu hayat olaylannin biiyiik bir olay1 atletin
diigiinmesini engelleyen bir etki yaratabilir veya uygun olmayan dii-
glincelerin kafaya girmesi etkili bir davranigta performans: azaltir.
Dikkat hipotezi Kerr ve Minden'den (29) dolay1 olarak destek gérmiig-
tir. Bu aragtirmacilarin ¢gahigmas: cimmantikgilerin ¢ogunda konsant-
rasyon eksikligi ve diger konulan diigiinmeyi incelemis ve bunlan
yaralanmalarin temel nedeni géstermigtir. Bazilan “"antrenmandan
sonra yapmak zorunda oldugum ev 8devimi diigiiniiyordum, o giin o-
kulda olan bir geyi diigiintiyordumve bu sabah annemle yapms oldugum

tartigmay diigiiniiyordum” demeye 6zen gostermislerdir.

3.2. Yorgunluk

Yaralanma ve hayat olaylan arasindaki iligkiyi inceleyen Kerr
ve arkadaglan (28-29) tarafindan 8ne siiriilen ikinci hipotez yorgunluk-
tur. Ciinkii Kerr ve Cairns cimnastikgilerin bilyiik ¢ogunlugunda bunu
yardimei faktér olarak bulmuglardir (28, 29). Hayatta stres yapan geyler
atletin enerji kaynaklarnm tiikettigi, yorgunluga neden oldugu, yara-
lanma hassasiyetini artirmasi miimkiin olabilmektedir (49). Burada
yorgunluk sadece fiziksel degil zihinsel de olabilir. Daha sonraki en-
diistride ilgisi olan faliyet karg: isteksizlik ve yorgunluk gibi subjektif
duygularla karakterize edilen kompleks bir belirtiden bahseder (7).
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Hem fiziksel hemde zihinsel yorgunluk 8l¢ii problemi tamamen ¢éziil-
memig olmasina ragmen performansta eksilmelere neden olur. Yorgun-
lugun yaralanmalarin habercisi olarak bir ¢ift rol oynayabilecegi
unutulmamahdir (19). Bundan bagka dikkat ve yorgunluk hipotezleri
kargilikl: olarak tek degildir. Birincisi boliim 2.1, 'de ele alinan direkt
anlamdaki davramsgta, ikincisi bu béliimde anlatildig gibi dolayh olarak
yorgunluk belirtileri yaralanmalara neden olan dikkatsizlige neden

olur.

3.3. Tedavi

Dikkat ve yorgunluk hipotezleri daha fazla tartigmaya ihtiyag
duymaktadir. Bu sorun yaralanmalan iyilestirmek i¢in gecerli olan te-
davi normal mekanizmaya bagh olarak degiseceginden gelecekteki ¢a-
higmalar i¢in §nem tagir. Dikkat hipotezi sporculara dikkat ¢galigmasinin
karmasikhigiyla sunulmasi gerektigini ima eder. (40) Yinedikkat antre-
mani dikkat noktasim bir gérevden digerine gire degistirir veya dikkat
noktalarimin uygun noktalar iizerinde odaklagmasim1 saglar. Eger
problem yorgunlukla ilgiliyse atletin ve antrenoriin hayat degisgikligini
asma veya tolere etme periyotlariyla ilgili olan yaralanma ihtimallerini
bilmesi vé buna gire antrenmani ayarlamas: énemlidir. Belki de atlet-
ler, antrenman yogunlugunu azaltabilir. Hayat degigiklikleri veya stres
yaratan olaylarin agilmas) esnasinda yeni ve riskli becerileri 6gren-
mekten ziyade giig geligtirme veya mitkemmel temel teknikler {izerinde

durulabilir.
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4. Gelecekteki Bazi1 Metodolojik ve Kuramsal Fikirler.

Gelecekteki aragtirmalar yukandaki sorulan sadece cevapla-
maya ¢aligmamali fakat ayrica hayat olaylarimi aragtirma sahasinda
ybnlendirilen elegtirileri yamitlamaya da ¢aligmalidir. Elde hig bir veri
olmamasina ragmen literatiirden aldigimiz en iyi tahmini yaralanma
olaylarmm agiklamada stres dolu hayat olaylan tarafindan temsil edilen
degisiklik % 10 dan % 20 'ye kadardir. Bundan bagka bu degisiklik, stres
dolu yagam olay1 ile yaralanma iligkisini agiklamada énemli bir rol oy-
nayan faktorler olarak tanimlanan degigkenleri normellegtirmenin yii-
ziinder yersiz oranda tahmini yapilmugtir (52). Normallegtirci
degiskenleri ¢ahigmak stres yapan geyleri onayladigymiz stres ve strese
tepki gosterdigimiz yolu etkileyen araci faktérleri aragtirmaya yarar.
Yagam stresi insanlar tizerinde benzer etkiye sahip degildir. Digerleri
gozle oriiliir etki gésterir direng gésterirken, aym stres dolu hayat ola-
yina maruz kalma fiziksel ve psikoloik olarak bagkalan iizerinde sikint1
yaratir. Hastalik sonuglan iizerinde stres dolu yagam olaylarimin tesi-
rini etkileyen bazi araa faktérler yagam olaylarimin kontrol ve tahmin
edilebilirliginin, bireyin stres direnci veya ruhsal zorlugunu kapsar.
Bugiin bu degigkenler stres ile yaralanma iligkisinin araglan olarak
gostermemigtir. Yine de onlan kapsama bu iligkiyi anlamada yardima
olabilecegi 6ne siiriilmiigtiir. (30, 31, 37) Sosyal destek stres ile cesitli fi-
ziksel ve psikolojik sonuglar arasi iligkiye araci olabilir. (10-55-63) Hal-
buki Cairns ve Kerr (28), sosyal destegin stres-yaralanma iligkisinin
aracisi olarak hareket etmedigini 6ne stirer. Bununla beraber bu sahada

gelecekte yapilacak aragtirmalara ihtiya¢ duyulacaktir.

Stres dolu yagam olaylarindan dolay zihni yorgunluktan uzak-
lagmak i 1§:m bir ¢ok mvsayeier yapxlmxstlr (43) Bunun yerine baz ya-
zarlar gﬂnl ak ;:ahsmﬁ ve Sabe yaygz stressdrieri bask: yapan nedenler)

savunulurlar. Kanner ve arkadaelan (25) bu giinliik stres yapic1 geylere
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"zorluk" derken Pearlin (43) sosyal rollerimizle ilgili olan bu giinliik
stresszleri tanimlamada rol dizisi terimini kullanirlar. Bu fikirlerin i-
fade ettigi seyler atletik yaralanmalar iizerinde psikososyal faktsrlerin
etkisini agiklayan aragtirmalann hir iki tip stressorleri incelenmesi ge-
rektirmektedir. Bu iki tip stressérleri atletik rollerde bireylere spesifik

olan stressdrleri kadar ¢ogu insanlara yaygin olan farkli hayat olayla-

ndir.

Geleneksel yagam olaylarimi aragtirma geriye déniik planlarin
bir sonucu olarak ilgi alam igerisinde alinir. Aragtirmacilar genellikle
deneklerin gegmig 6 ay veya 1 y1l siiresince yagadiklar yagam olaylarim
kontrol etmelerini isterler. Yanhs veya zihinsel animsama problemleri
bu formatla iligkilidir. Geriye déniik kangtirma tehlikesinde ardigik
veya en son meydana gelen hastaliklar ve yaralanmalan dogrulamak
icin gegmig olaylar abartilmigtir (6-64). Denckler bu yiizden gektikleri
giicliikleri agiklamaya ¢aligirken daha fazla stres dolu hayat olaylarim
bildirebilirler (31, 63). Geriye doniik elestirilere kargilik gelecekteki ¢a-
hgmalar igin tavsiyeler yapilmigtir. Gelecekteki plan hem stres dolu
hayat olayi, hem de yaralanma verilerinin meydana geldigi zamanda
toplamldigh zincirleme ¢aligmay: ima eder. Béylece zihinsel hatirlama

ve geriye déniik kangtirma problemleride énlenir.

Son olarak yaralanma olayina psikososyal yardimei faktérlerin
izole edilmesi i¢in gegitli faktérlerin kontrol edilmesine ihtiya¢ duyular.
Aletler ¢evrenin daimi oldugu bu yiizden tiim deneklerin aym atletik
stressdrlere maruz kaldir sporlardan segilmigtir. Antrenman degig-
kenlerini siklik, yogunluk, tipini etme yaralanmalarin artan degigken-
lerini siklik, yogunluk, tipini takip etme yaralanmalarin artan

antrenman ihtiyaglarimn yiiziinden oldugu alternatif hipotezi agiklar.



20

5. Gelecekte Yapilacak Aragtirmalarda Karsllasllacak
Zorluk ve Sonuglar

Sporlardaki yaralanma yayginhigaim gbzoniine alan veriler ya-
ralanma siiresinin anlagilmasi ve yaralanmanin énlenmesinin garanti
edildigini 6ne siirer. Spora katihimlardan elde edilen yararlan en iist
diizeye gitkarmak i¢in meydana gelecek yaralanmalan en alt diizeye in-
dirmeliyiz. Yaralanma nedenleri iizerine yapilan bir aragtirma antren-
man cevresi ve atletin fiziksel kalitesinin biitiin spor yaralanmalanm
temsil etmeyecegini agiklamig ve biylece aragtirmacilar yaralanmanin

psikolojik nedenlerini incelemeye baglamiglardir.

Yaralanmayla ilgili kigilik faktérlerini agiklamak i¢in yapilan
caligmalar agik ve kesin bulgular ortaya koymamstir. Atletin psikosos-
yal karekteristiginin incelenmesi daha fazla tegvik edici sonuglar orta-
ya koymusgtur. Yapilan incelemelerin ¢ogunlugu son zamanlarda
baginda stres dolu olaylarin gegtigi bir atletin yaralanmaya daha fazla
egilimli oldugu geklindedir. Bagka bir deyigle, nisbeten kisa bir zaman
stiresinde hayatinda birgok degisiklikler yapmas: gereken atlet yara-
lanma ihtimalini daha da artinr. Stresin yorgunlugu meydana getirerek
ve odaklagma kabiliyetini azaltarak yaralanmaya neden oldugu one
siirilir.

Tenisgilerde yaralanmalarn psikolojik sebepleriyle ilgili bir .-

aragtirmaya rastlanmamgtir. Boylece bu ¢aligma ilk olmas: dolayisiyla

6nem kazanmaktadir.

Bu bulgulann uygulamadaki zorluklar bir atletin sagligimn ve
performansinin sadece spor gevresi igerisinde meydane gelen olaylardan
degil, spor, yagam digindaki olaylardanda etkilenmesidir. Antrenér igin
bu atletin hayatinin diger yénlerinin de gézlenmesinin zorunlu olmasi

demektir.
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Bu bulgular dikkatini ve enerjisini ayrn ayn kullanmak i¢in at-
letlere yardim edecek tegvik edici bulgularin 6nemini vurgular. Kiginin
odaklagma kabiliyetini artirmak icin hazirlanan dikkat becerileri teda-
videki potansiyel strateji olarak tavsiye edilmigtir. Bundan baska bir
atlet bir cok hayat degigikliklerine maruz kalmaktadir. Bu yiizden bir
¢ok hayat degigikliklerine maruz kalmaktadir. Bu yiizden bir ¢ok ayar-
lamalar, gesitli diizenlemeler, antrendriin yogunluk ve risk seviyelerini

azaltarak antrenmam hafifletmesi, zorunlu gisterilmektedir. Bu uy-

gulamalar antrenér ve sporcu arasindaki saghkh ikili iletisimle kolay-

lagtirlir.

Kuramsal olarak yaralanma ve stres deneyimi arasindaki iglemi
anlamak i¢in planh olarak hazirlanmig ve araci degiskenleri gozoniine
alan daha detayli aragtirmalara ihtiyaciniz vardir. Bunlar dikkat ant-
renmam gibi tedavi stratejilerinin teghis anlayisimiz1 kolaylagtiracag

ve spor yaralanmalarim onleyecegi deneysel uygulamalardan alinan

bilgilerdir.
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I1I. MATERYAL VE METOT

Bu ¢ahgma 1990-1991 sezonunda Ankara, Konya ve lstanbul
bélgesinde Tiirkiye Tenis Klasman Liginde kendi yag kategorilerinde
faaliyet gsteren 86 elit erkek tenis oyuncusundan toplanan anketlere
gore yapildi. Bu galigmanin amaci igin 150 adet anket dagitilmgsa da,
sadece bunlarn 86's1 aragtirmacinin eline gegmistir. Deneklere dagiti-
lan ankette 1990-1991 sezonunda yaralanma gecirip ge¢cirmedigi gegirdi
ise, hangi anatomik bilgede yaralanmanin olustugu ve sebebi ayrica,
yaralanmadan tnce anket formunda siralanan stres yaratan yasam o-
laylarinin birini ve daha fazlasin1 yaralanmadan énceki bir y1l igerisinde

yasayip yagsamadig soruldu.

Ankette yer alan sorularin istatistiksel degerlendirilmesinde

her soruya verilen yamtlann yiizdesi alind: ve tablolar halinde sunuldu.

Anket Formu
1- Adiniz ve Soyadimz
2- Dogum yeri ve tarihi

3- Son alt1 ay igerisinde doktorun tibbi teghisine gire sakathk

gegirdinizmi?
a) Evet , b) Hayir
4- Antrenmandami yoksa mag esnasindam yaralandimiz?

a) Antrenmada b) Mag esnasinda



23

5- Asagdaiki anatomik bblgelerden hangisinden veya hangile-

rinden ne tiir yaralanmaya maruz kaldimz?

Yaralanmanin Tiirij;

Anatomik Agin Kas Burkulma, Kinklar, Kontiizyon (s1iynk)
Bélgeler  Kullanma Zedelenmesi

1. Ayak

2. Ayak
Bilegi

3. Asil
Tendonu

4. Diz

5. Uyluk
6. Sirt

7. Omuz
8. Ust Kol

9. Tenisci
Dirsegi

10. Onkol
11. El

6- Yaralanmadan énceki son bir yil igerisinde, yagamimzda a-

sagidaki olaylardan biri veya birkagim yagadimz mi?

Cevabiniz evet ise ilgili olay1 belirten soruyu daire igine ahmz.

a) Annenizi ve babamz veya ¢ok sevdiginiz bir insam kaybetti-

niz mi?
b) Sevgilinizden ayrildimz m?

c¢) Eginizden bogandiniz m?
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d) Isinizi kaybettiniz mi?
e) Yagadiginiz gevreyi degistirmek zorunda kaldiniz mi?

f) Anne ve babamz giddetli ge¢imsizlikten dolay1 ayr1 yagiyormu

veya bogandimz m1?

g) Okulunuzda bagarisi1z oldunuz mu veya simfta kaldiniz mi?
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IV. BULGULAR VE TARTISMA

Bu ¢aligmanin amaa elit diizeyindeki erkek tenisgilerin yara-
lanma siklig1, dagilim, tiiriinii belirlemek ve yaralanma ile sporcularin
yagamlarinda stres yaratan olaylan kapsayan psiko-sosyal faktérler a-

rasindaki iligkiyi aragtirmaktir,

Bu ¢aligmam amaa i¢in Konya, Ankara ve Istanbul bolgesinde
elit erkek tenisgilere dagitilmak iizere 150 adet anket formu dagitilmg

ancak bunlarin 86 tanresi aragtirmacinin eline gegmemigtir.

" Bu ¢aligmaya katilan erkek teniscilerin ortalama yasi 21.5
nl'dir. En geng tenisgi 16, en yash tenisgi ise 37 yagindaydi. Bu ¢ahg-
madaki toplam tenisginin 47'si (% 54.65) yaralanmaya maruz kalirken,
39'uda yaralanmaya maruz kalmamistir. Tablo I yaralanmaya maruz
kalan ve kalmayan tenisgilerin sayisin1 ve yiizdelerini gostermektedir.
Bu yaralanma oram1 Winge ve arkadaglarinin (64) Danimarka'h tenis-
giler i¢in bildirdigi % 53.49'luk yaralanma oranindan yiiksektir. Garrck
ve Raxua'da (15) futbolda % 81'lik, giireste % 75'lik, bayanlar cimnas-
tikte % 40'hk, erkekler basketbolda % 30'luk, erkekler cimnastikte %

28'lik yaralanma oram bulunmustur.

TABLO 1. ERKEK TENISCILERIN YARALANMA ORANLARI
N %
Yaralanan - 47 | 54.65
Yaralanmayan 39 45.34
Toplam 86 ~100.000

Imamoglu (21) doktora gahigmasinda 204 Tiirk sporcusu iizerin-
de yaptigr ¢ahgmada 139 sporcunun (% 68.13) yaralanmaya maruz kal-
digr 65'inde kalmadigr (% 31.86) bildirilmigtir. Aym aragtirmaya gore,
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sporcularin % 71.07'si saghk imkanlarini yetersiz bulurken, % 26.96's1
kismen yeterli bulmug ve % 1.96's1da yeterli bulmusgtur. Yine aym ¢a-
hgmada, miisabaka esnasinda doktor bulabiliyormusunuz sorusuna
sporcularin % 27.45'1i hayir, % 52.94't kismen % 16.60'da evet cevabim

vermigtir.

Bu ¢aligmada yaralanmaya maruz kalan toplam 47 denegin 39'u
(% 82.98) antrenmanda, 8'ide (% 17.02) mag esnasinda yaralanmigtir.
Tablo II'de antrenman ve miisabaka esnasindaki yaralanma oranlan
gosterilmigtir. Bu degerler yaralanmalarin daha ¢ok antrenmanda

meydana geldigini gbstermektedir.

TABLO II. ANTRENMAN VE MAC ESNASINDAKI1
YARALANMA ORANLARI
Yaralanma N %
Antrenmanda 39 82.98
Miisabakada 8 17.02
Toplam 47 100.00

Winge ve arkadaglan (64) Danimarkah erkek tenisgilerin % 63
oraninda antrenmanda, % 37 oraninda da mag esnasinda yaralandigim

bildirmisgtir.

Ankara, Konya ve lstanbul bilgesi erkek tenisgilerinin karg-
lagtigr yaralanmalarin viicuttaki anotomik dagilima gore, 1 tenisgi (%
2.13) ayak, 8 tenis¢i (% 17.02) ayak bilegi, 6 tenisgi (% 10.64 agil tendo-
nu, 2 tenisgi (% 4.26) alt bacak, 7 tenisci (% 14.89) diz, 2 tenis¢i (% 4.26)
uyluk, 4 tenisgi (% 8.51) sirt, 8 tenis¢i (% 17.02) omuz, 1 tenisci (% 2.13)
iistkol, 7 tenisgi (% 14.89) dirsek, 1 tenisgi (% 2.13) 6nkol ve 1 tenisgide
(% 2.13) el bolgesinden yaralanmigtir. Tablo III'te bu degerler sunul-
mugtur. Tablo IV'de ise, Winge ve arkadaglann (64) Danimarkali erkek
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tenisgilerle ilgili bildirdigi degerler sunulmugtur. Tiirk tenisciler ile

Danimarkal tenisgilerin sonuglan biraz farkh goziikmektedir.

TABLO III. TURK TENISCILERIN YARALANMALARININ
VUCUTTAK! ANATOMIK DAGILIMI

Anatomik Bélgeler N %
Ayak 1 1.13
Ayak Bilegi 8 17.07
Asil Tendonu 5 10.64
Alt Bacak 2 4.26
Diz 7 14.89
Uyluk 2 4.26
Sirt 4 8.51
Omuz 8 17.02
Ustkol 1 2.13-
Tenisgi Dirsegi 7 14.89
Onkol 1 2.13
El 1 2.13
UST EKSREMITE
TOPLAM 18 38.30
ALT EKSTREMITE
TOPLAM 25 53.19
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TABLO IV. DANIMARKALI TENISCILERIN WINGE VE
ARKADASLARI (64) BILDIRILEN TARAFINDAN
YARALANMALARININ VUCUTTAK! ANATOMIK DAGILIMI

Andtomik Bélgeler
N %

Ayak 4 10
Ayak Bilegi 3 7.5
Asil Tendonu 2 5
Alt Bacak 2 5
Diz 3 7.5
Uyluk 2 5
Sirt 4 10
Omuz 7 17.5
Ustkol 2 5
Tenisgi Dirsegi 5 12.5
Onkol 1 2.5
El 4 10
UST EKSREMITE
TOPLAM 19 47.5
ALT EKSTREMITE

TOPLAM 16 40




29

Yaralanmalarin yapilan incelendiginde, 26 agir1 kullanma (over
-use), 14 burkulma (sprain), 6 kas zedelenmesi (strain) ve 1 tanede kink
( fracture) vakasina rastlanmigtir. Bu vakalarin viicuttaki anotomuk
dagilim tablo V'de sunulmugtur. Teniste en ¢ok kargilagilan asir kul-

lanma ve burkulma sonucu meydana gelen yaralanmalardir.

TABLO V. TURK TENISCILERINDE MEYDANA
GELEN YARALANMA YAPILARININ VUOCUTTAK!I DAGILIMI

Asin Kas Burkulma Kirik Kontiizyon
Kullanma Zedelenmesi

Ayak 1

Ayak Bilegi 8

Agil Tendonu &

Alt Bacak 2

Diz 1 6

Uyluk 2

Sirt 2 2

Omuz 6 2

Ustkol 1

Tenisgi Dirsegi 7

Onkol 1

El i

N= 26(% 53.31) 6(% 12.77) 14(%29.79) 1% 2.13)
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Winge ve arkadaglari'da (64) bu ¢alismanin sonucunda ortaya

¢ikan benzer yaralanma ve yapilarinin oranlarim bildirmiglerdir.

Teniste yaralanmalaran nedenleri olarak, patlayia hareketler,
zemine bagh kayma ve diigmeler, raketlerin yapisi, yanhghkla topa
basma, agir1 kullanma, kassal zayiflik ve dayamksizhk bir ¢ok aragtir-
mac tarafindan ifade edilmigtir. Bu aratirmacilardan sadece Biener'in
(1, 2) caligmasinda akut yaralanmay maruz kalan sporcularin hepsi

yarigsmalarinda "kendi hatam" geklinde tarif etmiglerdir.

Diger yandan, Kerr ve Fomler (28) sportif yaralanmalarn se-
beplerini yeni bir yaklagimla agiklamigtir. Bu yaklagim (model) dig fak-
torlerin onemi tizerinde durmaktadir. Fakat hem fiziksel hemde
psikolojik 6zellikleri kapsayan i¢sel faktdrlerinde yaralanmalara biiyiik
dlgiide neden oldugun iddia eder. Bir sevgilin veya anne ve babanin
6lim, yeni bir eve taginma, evlilik, igten aynlma gibi bireylerin haya-
tinda pozitif veya negatif etki yaratan stres dolu yagam olaylan ile baz
yaralanmalar arasinda iligkinin varhgindan aragtirmacilar tarafindan
s6z edilmektedir. (27, 29).

Bu ¢aligmada yaralanmaya maruz kalan 47 dencgin 28 stres
dolu yasam olay1 yagamamig, 19'u ise yagamistir. Tablo VI'stres dolu
yasam olay1 yagayanlarla yagamayanlarin oram gosterilmistir. Yara-
lanmaya maruz kalanlarin % 59.57'si stres dolu yasam olay ile kars-

lagmamgtir. Bu oran yagayanlarnin % 40.43'litk oraminda biiyiiktiir.
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TABLO VI. YARALANMAYA MARUZ KALAN TENISCILERIN STRES
DOLU YASAM OLAYLARI {LE KARSILASMA ORANLARI

Stres Dolu Yagam Olay1 N %
Yasayanlar 19 ~ 40.43
Yasamayanlar 28 59.57
Toplam 47 100.00

Stres yaratan yagsam olayr yasayan 19 tenis¢inin 6's1 (% 31.57)

diz burkulmas, 51 (% 26.32) ayak bilegi burkulmasi, 3'i (% 15.79) te-

. "nisci dirsegi, 2'si (% 10.52) omuz yaralanmast, 2'si (% 10.52) agil tendonu
yaralanmas1 ve 1l'ide (% 5.26) dnkol yaralanmasi gecirmigtir. Tablo
VII'de stres yaratan yagam olay ile kargilagan tenisgilerin yaralanma-

larinin anatomik yerlegimleri giésterilmistir.

TABLO VII. STRES YARATAN YASAM OLAYI ILE KARSILASAN
TENISCILERIN YARALANMA BOLGELER! VE YARALANMALARIN YAPISI

Anotomik Bolge YaralanmaSekli N %

Diz Burkulma 6 31.57

Ayak Bilegi Burkulma 5 26.32

Dirsek Agin Kullanma 3 15.79

Omuz Asm Kullanma 2 10.52

Asil Tendonu Asgir1 Kullanma 2 10.52

Onkol Agin Kullanma 1 5.26
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Stres yaratan olay ile kargilagan 19 tenisginin 7'si anne ve ba-
basinin giddetli ge¢imsizlikten sonra ayn yasadigini veya bogandiklan-
n, 2'si okulunda bagarnsiz oldugunu, 2'si anne ve babasim veya ¢ok
sevdigi insam kaybettigini, 5'1 sevgilisinden aynldigim ve 3'ii de yaga-

dig1 gevreyi degigtirmek zorunda oldugunu ifade etmistir.

Dikkat edilmelidir ki diz ve ayak bilegi burkulmas: gibi akut
yaralanma gegiren tenisgilerin oram % 57.89 (11/19) dur. Yaralanan 47
denegin kargilagtigh toplam 14 burkulma olayimin (8'i ayak bilegi ve 6's1
diz burkulmasi) 11'ini stres yaratan yasam olayi ile kargilagan tenisciler

yagamistir.

Bu bulgulara gire, stres dolu yagam olaylan teniste diz ve ayak
bilegi burkulmasindan meydana gelen akut yaralanmalarla agikca ilig-
kili gziikmektedir. Yine bu sonuca varmak yanhs olur. Ciinkii ani diz
ve ayka bilegi burkulmasiyla ilgili esnekli ve kuvet olgiimleri yapila-
mamstir. Bu durum kesin sonuca varmamizi engellemektedir. Her seye
ragmen 14 burkulma vakasinin 11'inin stres dolu yasam olay1 yasayan
tenisgilerde meydana gelmesi teniste pisikososyal olaylara akut yara-

lanmalar(burkulma) arasindaki iligkinin varligin1 géstermektedir.

Williams ve arkadaglan (62) yiiksek yagam stresli liseli erkek ve
bayan veleybolcularin daha biiyiitk yaralanma riskine sahip olup olma-
yacaklarim incelemiglerdir. Sonuglar hayat stresi ve yaralanma riskinin
arasinda higbir énemli iligkinin olmadigim gbstermigtir. Ayrica Ameri-
kan futbolu incelemelerinde ortaya gikan yiiksek iligki veleybol sporunu
kapsamaktadir. Aragtirmacilar hayat stresi ile yaralanma iligkisinin
temassiz sporlara karg: temash sporlarda degigebilecegini gstermiglir-
dir. Bununla beraber temassiz (non-kontak) spor olan cimnastik iizerine
yapilan c¢aligmalar (28, 29) futbol incelemelerinden alinan bulgulan

desteklemektedir. Hem erkek hemde bayan milli cimnastikgileri kulla-
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narak yapilan ¢aligmada sres dolu yagam olaylar ve yaralanma siddeti

arasinda dnemli iligkiler bulunmugtur.

Aragtirma bulgulan aymi olmasina ragmen, stres dolu hayat
degigiklikleri ve atletik yaralanma deneyimi arasindaki iliskiyi destek-
leyen sonuglar vardir. Bu da hangi mekanizmanin bu birlige aracihik
ettigi sorusunu ortaya gikarir. Bunun sadece kuramsal olarak degil uy-
gulama agisindan da hayati degeri vardir. Stresin neden oldugu yara-
lanma asamalan agiklanabilirse ¢are ve yaralanmalarin $nlenmesi

miimkiin olabilir.

Yaralanma ve stres dolu hayat olaylan arasindaki iligki igin iki
hipotez 6ne siiriilmiigtiir. Birincisine gire, stres dolu yasam olaylarimin
biiytik bir olay1 (yarigmay1) atletin diigiinmesini engelleyen bir etki ya-
ratabilir veya uygun olmayan diigiincelerin kafaya girmesi konsantras-
yon noksanh# yaratarak performans: azaltabilir. Kerr ve Minden'in
(29) caligmasina katilan ve yaralanmaya maruz kalan cimnastikgilerin
bazilann "antrenmandan sonra yapmak zorunda oldugum ev tdevimi
disiiniiyorum, o giin okulda olan bir geyi diigiiniiyordum ve bu sabah
annemle yapmig oldugum tartigmay: diigiiniiyordum" demeye 8zen gos-
termiglerdir. lkincisine gére, hayatta stres yaratan seyler atletin enerji
kaynaklarm tiikettigi, yorgunluga neden oldugu ve yaralanma hassa-
siyetini arttirdifi Selye (49) tarafindan ifade edilmigtir. Stres dolu ya-
sam olaylarim1 agilmasi-esnasinda yeni ve riskli becerileri 8grenmekten
ziyade gii¢ geligtirme veya miikkemmel uygulanan temel teknikler tize-

rinde durabilir.



V. SONUC

Bu ¢aligmamn amaa elit diizeydeki Konya, Ankara ve Istanbul
bélgesi erkek tenisgilerin yaralanma siklig, dagilim, tiiriini belirlemek
ve stres dolu yagam olaylarinda yaralanmalar arasindaki iligskiyi sap-
tamaktir. Denekler dagitilan ankette 1990-1991 sezonunda yaralanma
gecirip gegirmedigi; gegirdi ise, hangi anatomik bélgede yaralanman:m
meydana geldigi ve yaralanmanin scbhebi; ayrica yaralanmadan 6ncé
anket formunda siralanan stres yaratan yasam olaylarinin birini ve
daha fazlasim yaralanmadan énceki bir y1l igerisinde yagsayip yagama-
dig1 soruldu.

Ankette yer alan sorulann istatiksel degerlendirilmesinde her

soruya verilen yamtlarin yiizdesi hesapland.
Bu ¢caligmada gu sonuglara vanlabilir;

1. 86 tenis¢inini ortalam yas1 21.5 y1ldir. En geng tenisgi 16, en
yash tenisgi ise 37 yagindadur.

2. 86 tenisginin 47'si (% 5465) yaralanmaya maruz kalirken,

39'u da yaralanmaya maruz kalmamigtir.

3. Yaralanmaya maruz kalan 47 erkek tenisginin 39'u (% 82.98)

antrenmanda, 8'ide (% 17.02) mag esnasinda yaralanmgtir.

4. 47 tenis¢inin kargilagtigh yaralanmalann viicuttaki anatomik
dagilimina gére, 1 tenisgi (% 2.13) ayak,, 8 tenisgi (% 17.02) ayak bilegi,
5 tenisci (% 10.64) asgil tendonu, 2 tenis¢i (% 4.26) alt bacak, 7 tenisgi (%
14.89) diz, 2 tenisgi (% 4.26) uyluk, 4 tenisgi (% 8.51)sirt, 8 tenisgi
(%17.02) omuz, 1 tenisci (%2.13) iist kol, 7 tenis¢i (% 14.89) dirsek, 1
tenisci (% 2.13) 6nkol ve 1 tenisgide (%2.13) el bélgesinden yaralanmig-

tar.
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5. Toplam 47 yaralanma olayinin 26'st agir1 kullanma (% 55.31),
14’4 burkulma ( % 29.79), 6's1 kas yaralanmasi veya zedelenmesi (%
12.77) ve 1'ide kink'dan (% 2.13) olugsmustur.

6. Yaralanan 47 teniscinin 19'u (% 40. 43) stres yaratan yagam

olay1 yagarken, 28'ide (% 59.57) benzer olay: yagamamugtar.

7. Stres yaratan yagsam olay1 yagayan 19 tenis¢inin 6's1 (% 31.57)
diz burkulmasi, 5'i (% 26.32) ayak bilegi bulkulmasi, 3'd ( % 15.79) te-
nisgi dirsegi, 2'si (% 10.52) omuz yaralanmasi ve 1'ide (% 5.26) 8nkol

yaralanmasi gegirmigtir.

8. Stres yaratan olay yagammg ve yaralanma geciren 19 denegin
11'i (% 57.89) ayak bilegi ve diz burkulmas: gibi akut bir yaralanma ge-

¢irmiglerdir.

9. Toplam 47 tenisginin 14'tinde burkulma olay (8'i ayak bilegi
ve 6's1 diz burkulmasi) tesbit edilmigtir. Bu 14 olayin 11 stres dolu ya-

sam olay1 yasiyan tenisgilerde saptanmistir.

10. Burkulma olaylanyla stres yaratan yagam claylan arasinda
bir iligkinin varlig gdzlenirken, agin kullanma ve diger yaralanmalar

ile psiko-sosyal faktirler arasinda bir iligki goziikmemektedir.

11. Bu konuyla ilgili ¢ok yonlii ek ¢caligmalara gereksinme var-
dir.
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VL. ONERILER
Tenis sporunda yaralanmalar: asgari diizeye indirmek i¢gin:

1. Sakatlanmaya neden olan problemler tammlanmalidir. Bu-
rada ihtiya¢ duyulan bilgiler tzel bir sakathk tiiriiniin yayginh, yer-

legim yeri ve bu sakathk]am‘i”ciddiyeti ve giddeditir.

2. Yaralanma nedeninin psikolojik, fizyolojik, ¢evre ve malze-
melerden kaynaklanmp kaynaklanmadig1 ¢ok yonlii aragtirmalarla or-

taya gikarilmalidir.

3. Hem hazirhk hemde miisabaka déneminde sporcularla ikili
gbriigmeler ve anketler uygulanarak $zel yagsamlarninda setres yaratan

yasam olaylanyla kars;ilagip karsilasmadiklar: belirlenmelidir.

4. Psikolojik faktsorlerin yaralanmalar yerlesim yeri, siklifh,
siddeti ve ciddiyeti arasindaki iligkiler sadece tenis'de degil tiim spor

branglarinda aragtirilmahdir.

5. Psikolojik nedenlerden dolay:r meydana geldigi saptanan sa-

kathklarin azaltilmasindaki tedbirler belirlenmelidir.

6. Alinan tedbirlerin yeterli olup olmadith epidemiyolojik bir

¢ahigma ile yayginhk, sakathklarin olugtugu yer ele alinarak arastir-

malidir.

7. Sezon &ncesi, igi ve sonra tiim klasik tibb1 kontroller ve per-

formans testleri tenisgilere uygulanmahdir.
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VII. SUMMARY

The aim of this stdy was to determine the incidence, distribution
of injuries, type of injuries, the cause of injury, and to determine

psychosocial effects of injuries among the male Turkish tennis players.

During the outdoor season of 1990 - 1991, 86 randomly chosen
tennis players were interviewed. The mean age of subjects was 21.5

years with a range of 16 - 37 years.

Results of this study showed that 54.65 % (47/86) of subjects
were found to be injured. Of the injuries 82.98 % (39/47) was occured
during training, while 17.02 % (8-47) of injuries was occured during
competition. Lower extremity injuries were greater than upper
extremity injuries. (53.19 % (18/47) vs to 38.30 %) Of total 47 injuries 26
(565.31 %) of them were overuse, 12.77 % (6/67) were strain, 29.79 %
(14/47) were sprain, 2.13 % (1/47) was fracture and 8.5 % (4/47) was back
injuries. '

A total of 40.43 % (19/47) of the players had serious injuries
which caused players to be away from work and social activities. The
serious injuries were sprain of knees (31.57 %, 6/19), sprain of ankles
(26.32 %, 5/19), overuse of achilles tendon (10.52 %, 2/19), and overuse
of forearm (5.26 %, 1/19). Thus, sprain constituted 57.89 % (11/19) of
total injuries.

As aresult of this study it can be concluded that sprain of ankles
and knees caused stress on the injuried tennis players and kept them

away from sportive and social activities.
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VIiIl. OZET

Bu ¢aligmanin amaca elit diizeydeki erkek tenisgilerin yaralan-
ma oranlarim, dagilimim, tiiriinil belirlemek ve yaralanma ile sporcu-
larin yagamlarinda stres yaratan olaylan kapsayan psiko-sosyal

faktorler arasindaki iligkiyi aragtirmaktadir.

Ortalama yag: 21.5 olan (16-37 yas) 86 tenisgiden anketler top-
lanabildi. Her soruya verilen cevaplarin yiizdeleri ahnarak istatistiksel

hesaplama yapild.

Bu ¢ahismada % 54.65'lik (47/86) bir yaralanma orani bulundu.
Yaralanmalarin % 82.98' i (39/47) antrenman esnasinda meydana gel-
migtir. Yaralanmalann en sik olugtugu bélgede % 53.19'1uk (25/47) bir
oranla alt ekstremiteydi. Ust ekstremitede ise bu oran 38.30'du (18/47).
Bunun yan: Jla % 8.51'lik (4/47) bir oranda sirt yaralanmas tesbit e-
dildi. Toplam 47 yaralanmanin 26's1 (% 55.31) agin kullanma, 6's1 (%
12.77) kas zedelenmesi, 14'4 (% 29.79) burkulma ve 1'ide (% 2.13) kink

olarak tesbit edilmigtir.

Yaralanan toplam 47 tenis¢inin 19'u (% 40.43) stres yaratan
yagam olay1 yagamglardi. Bunlarin 6's4 (% 31.57) diz burkulmas, 5'i (%
26.32) ayak bilegi burkulmast, 3'ii (% 15.79) tenisgi dirsegi, 2'si (% 10.52)
agil tendon yaralanmasi ve 1'ide (% 5.26) énkol yaralanmasi'na maruz

kalmagtir.

Ozellikle diz ve ayak bileginde meydana gelen burkulma olay-
larimin oram % 57.89'du (11/19).

Bu galigmalarin sonuglarina gire, stres dolu yagam olaylan te-

niste meydana gelen ayakbilegi ve diz burkulmalan ile agikeca iligkili

goziikmektedir.
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