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ONSOZ

Tenisgilerde sik¢a goriilen tenise 0zgii sakatliklarin arastirilmasini amagladigim bu
calismamda her spor dalinda oldugu gibi tenisinde kendine 6zgii sakatliklar1 oldugu ortaya
cikmistir. Tenis sporuyla ugraganlarin diger branglara gére daha az sakatlik yasadig: tespit
edilmistir.

Bu arastirma siirecinde yardimlarindan dolayr dncelikle danismanim Yrd. Dog. Dr.
Tartk SEVINDI ‘ye, Tez izleme jiirimde bulunan Yrd. Dog. Dr. Ibrahim SAHIN ‘e ,Yrd.
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ABSTRACT

The research about university tennis students who has injuries in tennis game
Turkey dealing with the sport of tennis. Determination of the most common injuries in
persons, the repetition of the same infirmity and disability purpose of this study is to
determine factors that cause. The study population in our country, the national universities
category, the super league competitor, 1.lig and 2nd league is located approximately 500
tennis athlete. Turkey intercollegiate tennis tournament in the sample of the study a total of
150 (male-female) is restricted to athletes. Groups were surveyed for this study was given.

Using data from surveys of frequency, percentage and arithmetic mean
distributions, calculated, and chi-square test was used. Statistical evaluation of the data
obtained from surveys of a special program has been selected. As a result of this study;
Athletes who have disability is high, Shoulder injuries are common, November disabilities,
is also the most biceps muscle is injured, Though at the same disability repeated, And
finally, according to the study mentioned above the sport of tennis players, athletes from

other branches of universities spent less than the observed injury.
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1. GIRIS

Tenis oyunu ilk olarak 1800’lii wyillarda Fransa’da oynanmistir ve bu oyuna
“*Tennese’” adi verilmistir. Aymt yillarda Yunanistan’da ¢’ Sparistike”’, Ingiltere’de
“*Tennosity’’ ad1 verilen ve Fransa’dakine benzer oyunlar oynanmaktaydi.Tenisin Fransa’dan
diger lilkelere gectigi saniimaxtacir. - - - s

1873 yilinda Ingiliz albay C.Windfield tenisi belli temellere oturtarak gelismesi
saglamistir.1874’te ABD ve Avustralya’da oynamaya baglanmugtir.

Tenisin c¢esitli iilke insanlann tarafindan oynanmasi baz1 uygulamalar
cerektirmistir.1875 yilinda standart top ve raket iiretimine baslanarak genis kitleler taratindan
ayni tiir malzemeler kullamlmigtir.1877 biitiin iilkelerde aym standartta raket ve top tiretimine
gecilerek, 1878 ilk tenis turnuvasi dﬁzenlenmi$tif.

Tim bu gelismelerin  sonucu olarak Uluslar arast Tenis Federasyonu
kurulmustur.Tiirkiye’de ise Tenis Federasyonunu kurulugu 1924’ dedir.

Giiniimiizde tenis;standart top ve raket degisik zeminlere sahip sahalarda
oynanmaktadir. Tenis sahasim iki béliimde 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 k&eleﬁﬂﬁ ebatlar1 ve file yiiksekligi (orta noktada 0.91 m) sabit kalirken,
sahanin her iki yanina eklenen 1.37 m enindeki koridorlar genigligi 10.97 m olmasin
saglar.(9)

Tenis diinya capinda bir¢ok insan tarafindan oynanan bir spordur.Giiniimiizde tenis
sporuyla ilgilenenlerin sayisida gittikge artmaktadir.Son 15-20 y1l icerisinde dzellikle tumﬁva
oyuncular1 arsinda fiziksel aktivitenin yogunlugunda bir artig vardir.Bu gelismelere bagh
olarak tenis sporunda da bir artig umulabilir.Yinede pek gok spora gore teniste sakatlik riski
daha azdir.

Genel anlamda spor sakathgi, sportif aktiviteler sirasinda meydana gelen her tiirli
hasarmn kolektif ismidir. Amerikan Ulusal Spor Sakatlilan Kayit Sistemi (NAIRS) nin tarifi de
rapor edilebilir.Sakatlanma- “’en azinda olustugu giinii ertesi ginii spora katimaysi
engelleyendir’’ seklindedir.(8)

Sakathk oyuncunu en az bir ma¢ veya antreman kagirmasina yol agan olay olarak

tanimlanabilir.(8)



1.1.Spor Sakathiklan

Spor sakatliklan dogrudan hekimi ilgilendiren bir konudur.Bu nedenle bu béliimde
sadece bazi istatistik ve temel bilgileri ve de tamimlan bulacaksimz.Unutulmamasi gereken bir
spor yaralanmasit veya sakathifi durumunda ilk yapilmasi gereken uzman bir hekime

basvurmaktir.

1.1.2.Genel Bilgiler

Sportif yaralanmalar, genelde spor dallarina 6zgii o6zellikler igerir.Cesitli spor

dallarindan baz1 6rnekler verirsek, séyle bir tablo ile karsilaginz:

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi’nde 1983-87 yillam
arasinda yapilan bir arastirmada, bes yillik periyot siiresince klimige bagvuran 1560 spor
yaralanmasi vakasi incelenmistir. Yaralanmalarin yiizde 22’si konttizyon (ezilme), yiizde 20°s1
fraktiir (kirik) olarak bulunmustur.En sik yaralanan bélgenin ise yiizde 60 ile alt ekstremite
(alt taraf) oldugu belirlenmistir.Ayrica sporcularda sportif yaralanmalarin diginda, bir de

overuse (asir1 kullanma) kékenli ¢cok sayida yaralanma goriilmektedir.(7)

Girgin, futbolcularda geneilikie siyrikiar, ezikler, yiizeysel ekimoziar (¢iiriikier), basit
kas travmalan, kas kramplan, basit ayak bilegi burkulmalari, basit burun kanamalari, bel ve
sirt bolgesinde gecici yaralanmalar, boyun bolgesi travmalar, kag ve bas bolgesi
yaralanmalart goriildiigiinii belirtmektedir.Dagarov ve Slanchev ise aragtirmalarinda,
futbolcularda siklikla distorsiyon (burkulma), kontiizyon (ezilme), meniskiis lezyonlar1 ve kas
riiptiirlei  (kopmalar1) goriildiigiine de isaret etmektedir.Futbolcularda sik goriilen
yaralanmalardan biri de kasikta uylugun ig-iist kisminda meydana gelen agrilardir.Burada
futbolcularin dizlerinin tam ekstansiyonda iken (gerilmis iken) bacagin kalca ekleminde asir
abduksiyonu (uzaklasmasi) ile dirence karst topa ¢ikarak savunma yapmasi, yada bu
pozisyonda topa kayarak miidahalesi adduktor (yaklastiric) kaslarin agiri gerilmesi ve
hareketin sonucu tendon (bag) kopmalarina veya kemiksel degisikliklere neden olur.(6)

Basketbolcularda ise yumusak doku lezyonlann (kontiizyon, hematom, yiiz
yaralanmalar, lif kopmalan, kramplar vb), eklem travmalar1 (bag lezyonlarni, meniskiis
lezyonlar1, omuz ¢ikiklar), kiriklar ve biiyiik yaralanmalar goriilebilmektedir.(5)



Kosucular iizerinde yapilan bir ¢alismada da sporcularda en ¢ok kas ve tendon
zorlanmalari, eklem ve bag vyaralanmalarn 1le meniskiis lezyonlan gorildagu
saptanmstir.Bunlarin nedeni olarak da antrenman (yanlis antrenman, agir antrenman ve
antrenman sirasindaki ani degisiklikler), anatomik faktorler ile ayakkabi ve zemin

gOsteriimistir.(3)

Halterde daha c¢ok yumusak doku vyaralanmalann siklikla goriilmektedir.Bu
yaralanmalar haltercilerin govde ve gogiis kafesi kaslarinda, st kaslarinda ve el bileginde
ortaya cikabilir.(1)Boks o6zelinde ise en ¢ok yaralanan bélge yiizdiir.Bilindigi gibi boks
sporunda 6ncelikle yumruklarin hedefi yiiz ve ¢enedir.Bu nedenle yiizde hafif ekimozlardan
(ciiriiklerden) baslamak tizere, 6nemli kiriklara ve yiizdeki organlarin ciddi yaralanmalarina
kadar degisik derecelerde  yaralanmalar  goriilebilir.En ¢ok yaralanma  kas
yarilmalanidir.Ayrica ikinci planda ve zamanla olusan yaralanma ise boksorlerde burun
kemiginin kirilmasi, ¢okmesi ve burundaki konkalarin deviasyonudur.Bilindigi gibi boksta
gecici suur kayiplari sik goriiliir.Bu alinan darbenin siddetine, sporcunun dayamkliligina ve
tecriibesine bagli olarak farkli siirelerle devam eder.Gegici ve kalici beyin zedelenmeler:

boksta goriilen olaylardir.(2)

Judocularda el bilegi ve parmakla ilgili yumusak doku yaralanmalan, diz bolgesinde
sathi s1yrik, intra ve ekstra artikiiler hematom (eklem i¢i ve disina kan birikmesi), bag, kapsiil
ve meniiskiis lezyonlar (yaralanmalan) ile ¢esitli kafa travmalar goriilebilir.(4)

Kayakcilarda ise ayak bilegi yaralanmalari, krus (bacak) yaralanmalar, diz eklemi
yaralanmalar, kafa travmalari, omurga yaralanmalar, donmalar ve ultraviyole yamiklari

goriilmektedir.(9)

1.1.3.Spor sakathg: nedir? .

Spor sakatliklan genel olarak sportif aktiviteler sirasinda meydana gelen her tiirlii
hasarm kolektif adidir.Groh’a gére spor yapan 40 kisi basmna asagi yukari biiyiik bir kaza,
4000 kiside bir sakathik durumu ve 40.000 kiside bir de 6liim vakasi diiger.Spor dallarina gore
kazalarda basta %10 ile futbol gelmektedir bunu % 6 ile giires % 3ile hentbol ve boks izler
atletizmde % 1 kayakta ise % 0.5 tir.(11)



1.1.4.Spor sakathklarinin nedenleri nelerdir?

Spor sakatliklarinin olugsma nedenlerini 1ki ana grupta toplayabilinz.Buniar

internal(kisisel) ve eksternal (¢cevresel) nedenlerdir.

Kisisel nedenler: Fiziksel eksiklikler, fiziksel uygunluk ‘aerobik dayamklilik, kuvvet,

stirat, beceri; ceviklik), psikolojik faktdricr ‘konsantrasyon, riskt kabullenme), fiziksel yap:

‘boy, kilo, eklem stabilitesi, viicut yag dokusu yiizdesi), yas, cinsiyet.

Cevresel nedenler: Sporun tipi, sportif aktivite siiresi, hadisenin yapisi, rakibin ve
takim arkadaslarinin rolii, zeminin durumu, 151k, emniyet tedbirleri, yavaslama i¢in yeterl
mesafe, malzemeler, iklim kosullari ‘1s1, nem, riizgar) antrendr, ma¢ yonetimi ‘kurallar ve

hakemlerin kurallan uygulamasi).(11)

1.1.5.Spor sakathgmin ciddiyeti nedir?

Bir spor sakathigimin ciddiyet derecesini anlayabilmek i¢in alti temel olguyu
degerlendirmek gerekir.Bu olgular; spor sakatliginin tabiati, tedavi sekl1 ve siiresi, sporda
uzak kalinan siire, kaybedilen isgiinii, kalic1 hasar, maliyet.Iste, bir spor sakatliginin ciddiyeti

bu oiguiarin tek tek ele alinip, degerlendiriimesi sonucu aniagiir.(i1)

1.1.6.Spor sakathklarimin onlenmesindeki genel kurallar nelerdir?

Oncelikle ilk yapilmasi gereken konu sporcularin periyodik saglik kontrollerdir.Bu
kontroller ile sezon basinda sporcunun mevcut durumu ortaya konulur.Eksiklikler1 belirlenir
ve o eksikliklerin giderilmesi i¢in gerekli 6nlemler hekimin 6nerisi ¢ergevesinde alinur.Bu
noktada belirlenen eksiklikler hem fizyolojik parametreler, hem fiziksel uygunluk, hem de
direkt saglik ile 1lgili eksiklerdir.(11)

Spor sakatliklarinin olugsmasinda en 6nemli etkenlerden biri yetersiz isinmadir.Bu

nedenle 1sinmaya, ozellikle stretch ‘germe) egzersizlerine biiyiik 6nem verilmelidir.

Burada fiziksel aktivite sonrasi yapilacak soguma da “nem tagimaktadir.Her aktivite
sonrast mutlaka soguma da Onem tasimaktadir.Her aktivite sonrast mutlaka soguma

egzersizleri yapilmahidir.



1.1.7.Kas yorgunlugu nedir?

Antrenmansiz sporculara da agir ve alismamis kas kasilmalarindan 1-2 giin sonra

ortaya ¢ikar.

Ayni zamanda a@ir sportif yarismalardan sonra da sporcularda goriilen akut (kisa
siireli) kas agnlandir.S6z konusu kaslar her harcket denemcs: sirasinda ve dekununca afnly,

bazen sis ve serttir.Sporcular arasinda “hamlik” olarak adlandirlir.

Kas yorgunlugu ile ilgili gesitli hipotezler ortaya siiriilmiistiir. Bunlardan bazilar
sunlardir:

a.Metabolizma bozuklugu hipotezi: Laktik asit (siit asidi) ve diger asith
metabolizma artiklarinin birikmesi.

b.Iltihap hipotezi: Aseptik, asidoza bagl iltihap.
c.Kas sertlesmesi hipotezi: Kasin asir1 derecede sertlesmest.
d.Mekanik hasar hipotezi: Kas zorlanmasi, kas gerilmesi.

Kas vorgunlugunun 6zellikle negatif ig (fren gorevi) yapan kaslarda meydana geldigi

gdzlenmistir.(11)

Kas yorgunlugu nasi atlatilir?

Kas yorgunlugunun hicbir tedavi yapilmadan, salt istirahat ile 3-4 giin i¢inde gectigi
ve agnlarin dindigi bilinmektedir.Bu konudaki hzlandirici genel Onlemler olarak sunlar

Onerilebilinir:

a.Sauna, b. 26-28 derece sicaklikta ylizme havuzu, ¢. S6z konusu Kaslar iizerine 1lik
1slak kompresler, hafif masaj antifilojistik ilaglar (voltaren, tilcotil gibi) antioksidan C ve E

vitamini.(11)

Strain (Kas gerilmesi) nedir?

Kas gerilmesinde her zaman geri doniisii (reversibl) bir islevsel kas yaralanmasi sz
konusudur.Bu noktada ani eksantrik (kasin boyunun uzadifi) kas faaliyeti sirasinda kas
elastikiyetinin siirma eristigi, fakat bu sinirin agilmadig: bir durum s6z konusudur.Bu simirm

asildig1 noktada artik kas gerilmesinden soz edilemez, o zaman kas zorlanmasi veya parsiyel



kas yirtilmasindan séz edilir.Kas gerilmesi kas liflerine paralel meydana gelir.Ozellikle de

kas-tendon baglant1 bélgelerine rastlar.(11)

Kas zorlanmasi nedir?

Burada birkac veya bir¢ok kas lifi anatomik olarak zarar goriir.Kas zorlanmasinda kas
liflerinin sikligi ve clastikiycti zorlanir.Bag dokusu ve teks-tek- kas lifleri kopar.XKasmn
devamlilig1 korunur. (11)

Parsiyel (Kismi) kas yirtigi nedir?

Burada kas lifi demeti biiyiik oranda zarar goriir.Parsiyel (kismi) kas yirtiginda yerinde
kas liflerinin biiziilmesi s6z konusu olur.Parsiyel (kismi) kas yirt1i§1 maksimum kontraksiyon
(kasilma) sirasinda olusur.Bunu uyaran etken, tek tek kas liflerinin geriliminin ani degisimi

ile ortaya c¢ikan hareket uyumsuzlugudur.(11)

Kas yirtilmasi nedir?

Kas yirtilmasinda elle hissedilebilen ve gozle goriilebilen bir kas erimesi s6z konusu
olmaktadir Kas yirtilmas: birdenbire olur ve buna ilgili kas gruplarinda siddeth agn eslik

eder.Kas yirtilmasimin nedenleri iki tanedir:

a.Maksimal kontraksiyonda  (kasilmada) hareket =~ koordinasyonsuzlugu.
b.Kasilmis kasin siddetli bir dirence karsi ani hareket.

Kas yirtigin1 hazirlayica etkenler nelerdir?

Bu etkenler dort ana baslik altinda toplanabilir. Bu basliklar sirastyla sunlardir:
a.Soguk ve kaslarin yetersiz kanlanmasi (yetersiz 1sinma).

b.Lokal ve genel asir1 yorgunluk.

¢c.Yetersiz antrenman diizeyi.

d.Yarisma Oncesi yapilan yetersiz hazirlanma

Myositis ossificans (Kas kemiklesmesi) nedir?

Kas kemiklesmesi gizli kas yaralanmalarinin istenmeyen sonuglarindan biridir:Burada
bir kas yaralanmasimn, ¢esitli nedenlerle tam olarak tedavi edilmemesi sonucu kas i¢inde

kemige benzer bir yapi olusur.



Kisaca iyi tedavi edilmemis kontiizyon ve hematomun sik rastlanan bir

komplikasyonudur.Bu da kasin ait oldugu eklemde agn ve calisma bozukluguna yol a¢gmasi

demektir.(11)

Kas kemiklesmesi neden olusur?

Kas xemiklesmesi asagidaki ncdenlerden olugur:

a.Tam iyilesmemis kas yaralanmasina yiiklenilme.

b.Nedbe olusmasi Snleyecek ilaglarin o donemde lokal olarak kullanilmasi.

c.Yen kas zorlanmasi ve kanamalara neden olabilecek sekildeki masajlar, yanlig

masaj.

Kas kemiklesmesi genelde nerede goriilir?

Kas kemiklesmesi genelde sporcularda M. Quadriceps femoris (Dortbaslt uyluk kasi)
ile kalca adduktorlerinde (bacagin igeriye dogru kapanmasi) goriiliir.

Eklem faresi nedir?

Eklem faresi, herhangi bir nedenle bir kikirdak pargasinin kopup, ekiem iginde hareket
etmesidir.Sonugcta bu olusum eklem fonksiyonlarini bozar.

Masajin spor yaralanmalarindaki roli nedir?

Sportif kas yaralanmalarindan korunmada ve yaralanmanin tedavisinden sonra masaj
bir rol oynamaktadir.Masaj, kaslan maksimum ¢aligmaya hazirlamakta ve kas
yaralanmalarindan korumaktadir.Ayrica, antrenman veya yarisma sonrast olusan yorgunluk

verici maddelerin kas hiicrelerinden daha siiratli uzaklagmasina yardim eder.(11)

Masajin fizyolojik etkileri sunlardir:

a. Kan ve lenf dolasumim diizenler:Burada refleks yoluyla arteriol (kiiglik atardamar)

ve kapillerin genislemesini saglamak suretiyle aktif rol oynar.Venlerin ‘toplardamarlar)

bosalmasina yardimci olmak suretiyle de mekanik olarak gérev yapar.

b.Uyarma ve sakinlestirme yoluyla sporcunun kendini subjektif olarak daha 1yl

hissetmesini saglar.



Soguk tedavisi ne zaman yapilmahdir?

Soguk tedavisi, sportif sakatliklarin tedavisinde kullanilan ana tedavi yontemlerinden
biridir.Soguk tedavisi yaralanmadan sonraki ilk 48-72 saat i¢inde yapilmalidur.

Soguk tedavisinin yaran nedir?

Soguk uygulama ile yaralanan bdolgede kan akimu azalir.Dolayisiyla kanama
azalir. Tiim spor yaralanmalarindan veya sakatlanmalarindan sonra sislik ve kanamaya ait

isaretler kaybolana kadar soguk tedavisi yapilmalidir.(11)
Soguk tedavisi nasil yapumalidir?

Soguk uygulamasi 2 saatte bir, 20 dakikay1 ge¢cmemek kaydiyla buz torbalan 1le
uygulanabilir.Bir giinde toplam uygulama siiresi 2 saati gecmemelidir.Eger soguk tedavisi
derin dondurulmus jellerle yapiliyorsa, 20 dakika yerine 13-14 dakika yeterlidir.Soguk

uyguianan aianda deri direkt temastan korunmalidir.(i 1)
Bandajlamanin 6nemi nedir?

Eklemde instabilite (sabitligini yitirmesi) olmasi spor sakathigi i¢in hazirlayici bar
faktorii olusturmaktadir.Bandaj 6zellikle instabil eklemlerde fizyolojik hareketlilik simirlarinin

otesinde olabilecek hareketlere kars: eklemi korur.(11)

Kontiizyon nedir?

Direkt bir travma karsisinda cilt altinda dokularin asinn derecede ezilmesidir.Kalcal

(kapiller) damarlardaki kan cilt altinda toplanir ve bir siglik olugturur.(11)
Hematom nedir?

Travma (darbe) siddeti ile kilcal damarlardan disarya ¢ikan kanin yumusak kisimlar
arasinda belirli bir sahada toplanmasindan 1barettir.(11)




Fraktiir (Kirik) nedir?

Travma (darbe) ve diger nedenlerle kemigin anatomik biitiinliigliniin bozulmasina

kirtk denir.Kemigin devamliliginin bozulmas: basit bir ¢atlak, genis bir aynlma veya ¢ok

parcali olabilir.(11)
Kirik neden olusur?

Genel olarak kinklar ya travma (darbe) ile olusur ya da patolojik (hastalik) nedenlerle

olusur.

Burada travmaya (darbe) dayali kiriklanin olusmasinda kemigi distan ve igten

etkileyen kuvvetlerin siddeti, travmamin (darbe) gelis yonii ve etkileme siiresi kirigin

durumunu belirler.

Kingin olusmasina neden olan kuvvetler itici, ¢ekici, sikistirici veya makaslayicl
kuvvetler olabilir.Ayrica hastalik, yorgunluk veya yasliik nedeniyle doku direncimn
bozulmasi, kemiklerde kirik olusmasina neden olur.(11)

Fissiir (Catiak) nedir?

Catlak 6ziinde bir kirik ¢esididir.Burada yani ¢atlakta kemigin devamlilig1 sadece bir
catlak ile bozulmustur.(11)

Distorsiyon (Burkulma) nedir?

Burkulma bir eklem zorlanmasidir.Uc cesit burkulma vardir.Birinci derece burkulmada
eklem hafif zorlanmistir.Ikinci derece burkulmada eklem baglannda bazi kopmalar
olusmustur.Uciincii derecede burkulmada ise baglar tamamen kopmustur.(11)



2. GEREC VE YONTEM

2.1 Arastirma Grubunun Ozellikleri

Arastirma evrenini iilkemizde Ulasal kategoride yarismaci olan siiper lig, 1.lig ve
2.ligde yer alan yaklasik 500 tenis sporcusu olusturmaktadir. Arastirmanmin dmeklemi ise
Turkiye Gmiversiteler arasi tenis turnuvasinda yer alan toplam 150{kadin-crkek) sporcu ile

sinirlandiriimastir.

2.2.Veri Toplama Araci

Verilerin elde edilmesinde ¢’ Tiirkiye’de Universite’deki Teniscilerde En Sik Gériilen
Tenise Ozgii Sakathiklarin’ min degerlendirilmesini amaglayan toplam 38 sorudan olusan
anket kullamlmistir. Anket arastirmamin amacina uygun olarak arastirmaci ve danismani

tarafindan tenis spor dalina uygun olarak diizenlenmis ve veri toplama araci olarak calisma

grubuna uygulanmustir.

2.3. Verilerin Toplanma Yontemi

Ven toplamak amaci ile anket uygulamasi, arastirmaci tarafindan calisma gruplan
lizerinde uygulanmustir.Veriler arastirinaci taraiindan belirlenen sporcular 1le birebir
goriisiilerek gerceklestiriimistir.

Sporculara yapilmis olan anketler 28 Mart-3 Nisan 2011 Siiper Lig Birinci Lig Ikinci

Lig Universiteler Arasi1 Tenis Turnuvasinda uygulanmustir.

2.4.Verilerin Analizi
Arastirmada kullamilan anketlerden elde edilen veriler kullanilarak frekans, yiizde ve
aritmetik ortalama dagilimlarn bulunmus ki-kare testi uygulanmis ve verilerin

degerlendirilmesi i¢in istatistik paket programi kullamlmisgtir.
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3.BULGULAR

Cinsiyet
Kuamiulatif
Frekans Yiizde Gecerli Yizde Yilzde
|Gecerli Bayan %50,7

Erkek %49,3

Total %100,0

Tablo-1’e bakildiginda arastirmaya katilanlarin  %50.7°s1 (76 kisi) bayan, %49.3’ilinii

erkekler olugturmustur.

Kimiilatif
-
Gecerli 18-21 %52,7 %52,7 %52,7

22-25 0 64 | %427 | %427 %95,3
26-29 6 %4,0 %4,0 %99,3
30+ 1 %0,7 %0,7 %100,0
Total 150 %100,0 %100,0

Tablo-2’ye bakildiginda ankete katilanlarin en geng¢ olanlarinin yaslar1 18-21 arasi %52,7
toplamda 79 kisi, 22-25 yas arast %42,7 toplamda 64 kisi, 26-29 yas aras1 %4 toplamda 6 kisi,
30 ve lizen yas grubunda 1se %0,7 toplamda 1 kisidir.
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SORU-1 Kac yildir tenis oynuyorsunuz?

Kiamilatif
Frekans Yluzde Gecerli Yizde Yizde

Gecerli 1-3 %43,3 %43,3 %43,3

%247 %247 %68.,0

%32,0 %32,0 %100,0

%100,0 %100,0

Tablo-5’e bakildiginda arastirmada yer alan kisilerin %43.3’11 (65 kis1) 1-3 yil aras1,%24.7°s1
(34 kisi) 4-6 yil aras1 % 32’si (48 kisi) 7 ve daha fazla yildir tenis oynamaktadirlar.

SORU-2 Tenis haricinde bir spor yaptiniz m?

s2
Kiimulatif
Frekans Yizde Gecgerli Yiizde Yilzde

Gegerli Evet 121 %80,7 , %80,7
Hayir 29 %19,3 , %100,0

Total 150 %100,0

Tablo-6’ya bakildiginda 6rneklemin tenis disinda baska bir spor yapanlarnnin ytizdes: yiiksek
bulunmustur.%80.7°si (121 kisi) tenis haricinde bagka bir spor yapmistir.%19.3’1i (29 kisi)

tenis haricinde bir baska bir spor yapmamustir.
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SORU-3 Evet ise oynadigimiz spor dah?

Kimdilatif
Frekans Gegerli | Gecgerli Yizde Yizde

Gegerli Cevapsiz %20,0 %20,0 %20,0

Futbol %32.7 %32.7 %52.7

Voleybol %4.,7 %4,7 %57,3

Basketbol %22.7 %22.7 %80.0
Diger %20.0 %20.,0 %100,0

Total %100,0 %100,0

Tablo-7’ye bakildiginda tenis haricinde baska bir spor yapanlarin %32.7’°s1 (49 kisi) futbol,
%22.7’s1 (34 kisi) basketbol, %4.7°s1 (7 kisi) voleybol, %20°s1 (30 kis1) baska spor dallariyla
ugrasirken %20’s1 (30 kisi) hangi spor daliyla ugrastiklarinin bilgisin1 vermemasgtir.

SORU-4 Milli takimda oynaﬂmlz ma?

Kimdiilatif
Frekans Yizde Gecerli Yizde Yiuzde

%0,7 %0,7 %0,7

Gecerli Cevapsiz

Evet 6 %4,0 %4,0 %4,7
Hayir 143 %95,3 %95,3 %100,0

Total 150 %100,0 %100.0

Tablo-8’e bakildiginda ankete cevap veren kisilerin yiiksek oranmi %95.3’i (143 kis1) milhi
takimda oynamazken %4’0 (6 kis1) milli takimda oynam1$t1r %0.7°s1 (1 kis1) milli takimda

oynadiginda cevap vermemuistir.
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SORU-5 Tiirkiye klasmanimmdaki siraniz?

Kimalatif
Frekans Yizde Gecerli Yiuizde Yilzde

Gecerli Cevapsiz

Tablo-9’a bakildiginda ankete katilan kisilerin soru 5’te gosterildigi gibi katilimcilarin
%6’stmin (9 kisi) Tiirkiye klasmamindaki sirasi 1-5 arasi, %2’sinin (3 kis1) 6-10 arasi,
%2’sinin (3 kisi) 16 veya daha fazladir.Katilimcilarin %90°1 (1335 kigi) Tirkiye klasmanindaki

sirasini belirtmemaistir.

SORU-6 Yilda kac turnuva oynuyorsunuz?

Kimaulatif
Frekans Gecerl Gecgerli Yizde Yizde

Gecgerli Cevapsiz %11,3 %11,3 %11,3

%65,3 %65,3 %76,7
%21,3 %21,3 %98,0

%2,0 %2.,0 %100,0

%100,0 %100,0

Tablo-10’a bakildiginda arastirmada yer alan kisilerin %65.3’1 (98 kis1) yilda ortalama 1-3
defa,%21.3%i1 (32 kisi) 4-6 defa,%2’si (3 kisi) 7 veya daha fazla turnuva oynamaktadir.
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SORU-7 Kullandiginiz raketin markasi?

Kimalatif
Frekans Yizde Gecgerli Ylzde Yizde

Gecgerli Cevapsiz %2,7

Wilson 52 : : %37,3
Prince 21 , , %51,3
Head 48 \ \ %83,3
Diger 25 \ : %100,0

Total 150

Tablo-11°e¢ bakildiginda oOrneklemi olusturan kisilerin kullandiklar1 raketlerin biiyiik
yiizdesini Wilson markasi olusturmaktadir.Katilanlarin %34.7°s1 (52 kisi) Wilson, %1471 (21
kisi) prince (48 kisi) head, %16.7’si (25 kisi) diger baska markalan kullanmirken %2.7°s1 (4
kisi) hangi markayi kullandigimi belirtmemastir.

SORU-8 Kullandiginiz raketin agnrhgl nedir?

Kiamilatif
Frekans Yizde Gecerli Ylizde Yiizde

Gecerli Cevapsiz %11,3 %11,3 %11,3

200-250 3 %2,0 %2,0 %13,3
251-300 114 %76,0 % 76,0 %89,3
301-350 15 %10,0 %10,0 %99,3

351-400 1 %0,7 %0,7 %100,0

Total 180 %100,0 %100,0

Tablo-12’e bakildiginda katilimcilarin kullandiklar raket agichgi yiiksek oranda 251-300 gr
dir.Bu ankete katilanlarin %76’sim1 (114 kisi) olusturmaktadir.%10’u (15 kisi) 301-350 gr
agirligindaki  raketi  kullamirken,%7.2s1i  (lkisi) 351-400 gr arasindaki raketi
kullanmaktadir Katilimcilardan %11.3’1i (17 kisi) bilgi vermemustir.
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SORU-9 Raket kordajimizin maddesi nedir?

Kimiuiatif
Frekans Yuzde Gecerli Yuzde Yuzde

Gecerli Cevapsiz %35,3

Bagirsak 21 %14,0
Naylon 15 %10,0
Sentetik 105 %70,0

4,00 1 %0,7

Total 150 %100,0

Tablo-13’e bakildiginda arastirmada yer alan kisilerin %70°1 (105 kisi) raket kordajinin
maddesini sentetik secerken,%14’i (21 kisi) bagirsak, %10’u (15 kisi) naylon,%7’s1 (1 kist)

diger maddelerden segcmektedir.

SORU-10 Oyun sekliniz (tarzmlz) ?

Kuamulatif
Frekans Yiizde Gecerli Yiizde Yiizde

Gecerli Cevapsiz %1,3 %1,3

Geri oyuncusu 115 : %76,7 %78.0

File oyuncusu 33 , %22.0 %100,0

Total 150 , %100,0

Tablo-14’e bakildiginda Ornekleme olusturan kisilere oyun tarzlan soruldugunda biiytik
oranda geri oyuncusu olduklarini belirtmistirler ki bu oran %76.7’s1 (115 kis1) dir.%22°s1 (3
kisi) ise file oyuncusu oldugunu belirtmigstir.%11.3°liik kismu ise (2 kisi) oyun tarzlarnin
belirtmemustirler.
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SORU-11 Haftada kac giin tenis antrenmani yapiyorsunuz?

Kimdualatif
Frekans Yizde Gecerli Yiizde Yluzde

Gecerli Cevapsiz %4,7 %4, 7 %4,7

1-2 %22,0 %22.,0 %26,7
%54.,0 %54,0 %80,7
%14,7 %14,7 %95,3
%4,7 %4,7 %100,0

%100,0 %100,0

Tablo-15’e bakildiginda katilimcilarin %22°si (33 kisi) 1-2 giin, %54°t (81 kisi) 3-4
olin,%14.7°s1 (22 kisi) 5-6 giin, %4.7°s1 (7 kisi) 7 giin tenis antrenmanlar1 yapmakta
olduklarini belirtmaistirler.

SORU-12 Giinhiik antrenman siireniz?

Kamiulatif
Frekans Yiizde Gecerli Yiizde Yilizde

Gecerli Cevapsiz %3,3 %3,3 %3,3

1-2 %64.,0 %64,0 %67,3

3-4 %28,0 %28,0 %95,3

5-6 | %33 %3,3 %98,7

7-8 %1,3 %1,3 %100,0

%100,0 %100,0

Tablo-16"ya bakildiginda katilimcilarin %64°1 (96 kisi) 1-2 saat, %28°1 ( 42 kis1) 3-4 saat,
%3.3’1i (5 kisi) 5-6 saat, %1,3’i (2 kisi) 7-8 saat, giinliik antrenman siirelerini
belirtmislerdir.%3,3’ii (5 kisi) giinliik antrenman siirelerini belirtmemaiglerdir.
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SORU-13 Antrenman oncesi 1s1nma siireniz (dk olarak belirtiniz) ?

Kimulatif
Frekans Yiizde Gecerli Yiizde Yluzde

Gecerli Cevapsiz %2,7

0-10 55 ! %36,7
11-20 80 : %53,3

21-30 11 ; %7,3

Total 150 , %100,0

Tablo-17°ye bakildiginda ankete katilanlarin antrenman Oncesit 1sinma siireler1 su
sekildedir.%36.7°s1 (55 kist) 0-10 dk, %53.3’1 (80 kisi) 11-20 dk, %7.3%1 (11 kisi) 21-30

dk’dir.%2.7°s1 (4 kis1) 1se antrenman onces1 1sinma siirelerini belirtmemaglerdir.

SORU-14 Antrenman ve mag¢ sonrasli soguma yapiyor musunuz?

Kumulatif
Frekans Yiizde Gecerli Yiizde Yizde

Gecerli Cevapsiz %1,3 %1,3 %1,3

Evet 104 %69,3 %69,3 %70,7

Hayir 44 - %29,3 %29,3 %100,0

Total 160 %100,0 %100,0

Tablo-18’¢ bakildiginda katilimcilarnn biiyiik c;ogunlugu antrenman ve mag¢ sonrasit soguma
yaptiklarimi belirtmislerdir. Antrenman ve mag sonrasi soguma yapanlarin katilhimcilar i¢indeka

oranlan %69.3 (104 kis1) dir.Soguma yapmayanlarin katilimcilar i¢indeki oram 1se %29.3 (44
kis1) dir.
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SORU-15 Evet ise siiresi?

Kimulatif
Frekans Ylizde Gecerli Ylizde Yizde

Gecerli Cevapsiz %30,0 %30,0

0-10 64 ; %42,7 %727
11-20 40 , %26,7 %99,3

21-30 1 \ %0,7 %100,0

Total 150 : %100.0

Tablo-19’a bakildiginda antrenman ve ma¢ sonrasi soguma yapanlarin %42,7°s1 (64 kis1) 0-
10 dk, %26.7°s1 (40 kis1) 11-20 dk, %0,7°s1 (1 kis1) 21-30 dk, soguma yapmaktadirlar.%30°u
(45 kisi) kag dk soguma yaptiklarimi belirtmemislerdir.

SORU-16 Agirlik calismasi yapiyor musunuz?

Kumulatif
Frekans Ylzde Gecerll Yluzde Yluzde

Gecerli Evet %52, 7

Hayir %46,7

4 %0,7

%100,0

Tablo-20’ye bakildiginda arastirilmada yer alan kisilerin %352.7’s1 (79 kis1) agirlik calismasi
yaptiklarini, %46.7°s1 (70 kis1) agirhik calismasi yapmadiklarim bildirmislerdir.%0.7°s1 (1

kisi) 1se goriis bildirmemislerdir.

20



SORU-17 Haftahk agirhk g:ahsmamzm siiresi ne kadardir?

Kimilatif
Frekans Yizde Gecerli Yuzde Ylizde

Gegerli Cevapsiz %44,7 %447

%23,3 %68,0

%13,3 %81,3
%9,3 %90,7

%9,3 %100,0

%100,0

Tablo-21’e¢ bakildiginda katilimcilarin biiyiikk ¢ogunlugu haftalik agirhk c¢alismalarinin
siiresini belirtmemislerdir.Siire belirtmeyenlerin katilimcilar i¢indeki oranmi % 44.7 (67 kisi)
dir.Haftada iki saat agirlik calismasi yapanlarin oram1 %23.3 (35 kist) 4 saat agirlik caligmasi
yapanlarin oram1 %13.3 (20 kisi), 6 saat agirlik calismas: yapanlarin oram %9.3 (14 kisi1).8
saat agirlik calismasi yapanlarin orami %9.3 (14 kisi)dir.

SORU-18 Sakathk get;irdiniz mi?

Kimilatif
Frekans Yizde Gecerli Yuzde Yiizde

Gegerli Cevapsiz %0,7

Evet 89 : %%59.,3

Hayir 60 , %40,0

Total 150 : %100.0

Tablo-22’ye bakildiginda ankete katilanlarin %59.3 1 (89 kisi) sakathk gecirmig, %40°1 (60
kisi) sakatlik gecirmemistir.%0.7’s1 (1 kisi) ise sakatlik gecirip gecirmedigini belirtmemisgtir.
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SORU-19 Evet ise ilk miidahaleyi kim yapt1?

Kiamulatif
Frekans Yilzde Gecerli Yiizde Yiizde

Gecerli Cevapsiz %38,0 %38,0

Antrenor %27.3 , %65.3
Masor %2.0 , %67.,3
Doktor %10.,0 , %77.,3

Kendiniz %22.7 : %100.0

Total %100,0

Tablo-23’c bakildiginda sakatlik gecirenlerin %27.3’line (41 kisi) antrendrleri, %22.7’°sine
(34 kisi) kendileri, % 10’una (15 kisi) doktor, % 2’sine (3 kisi) masorler1 i1lk miidahaleyi
yapmustir.Sakatlik gecirenlerin % 38’1 (57 kisi) 1se soruya cevap vermemistir.

SORU-20 Sakathk siirensizi belirtiniz?

Kumulatif
Frekans Yluzde Gecerli Yuzde Ylzde

%40,0 %40.,0 %40,0

Gecerli Cevapsiz

0-1 yil 77 %51,3 %51,3 %91,3

1-2 yil 9 %6,0

%6,0 %97,3

2-3 yil 2 %1,3 %1,3 %98,7
2 %1,3 %1,3 %100,0
150 %100,0 %100,0

Tablo-24"¢ bakildiginda sakatlik gecirenlerin %51.3’iiniin (47 Kkisi) sakatlik stiresi 0-1 yil,
%6’sm1n (9 kisi) sakathik siiresi 1-2, %1,3’lintin (2 kist) 2-3 yil, %1,3’iiniin (2kist) 5 yil ve
tizeridir.Sakatlik siirelerini belirtmeyenlerin oram ise %40 (60 kisi) dir.
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SORU-21 Spor hayatimzdan uzak kaldlglmz siireyi belirtiniz?

Kumdlatif
Frekans Yizde Gecerli Yizde Yiizde

Gecerli Cevapsiz %39,3

0-1 yil , : %83,3

1-2 yil : , %927
2-3 yil \ , %97,3
3-5yil , . %98,0

%100,0

Tablo-25’e bakildiginda katilimcilarin %44’ (66 kisi) 0-1 yil, %9,3’i (14 kis1) 1-2 yil,
%4.7’si (7 kisi) 2-3 yil, %0,7’si (1 kisi) 3-5 yil, %2’si (3 kis1) 5 yil ve iizeri spor hayatindan
uzak kalmislardir.Katihimcilarin %39,3°t (59 kisi) spor hayatindan uzak kaldiklar siireyi
belirtmemaislerdir.

SORU-22 Antrenmanlarinizi hangi kortlarda yapiyorsunuz?

Kimulatif
Frekans Ylzde Gecerli Yiizde Yizde

Gecerli Cevapsiz %2,7 %2,7
Toprak kort %16,0 %16,0
Sentetik kort %18.0 %18,0

Sert kort %62,7 %62,7

6 %0,7 %0.,7

%100,0 %100,0

Tablo-26’ya bakildiginda arastirmada yer alan kisilerin %62.7°s1 (94 kisi) sert kortlarda,
%18.2°si (27 kisi) sentetik kortlarda, %16’s1 (24 kisi) toprak kortlarda, %0.7°s1 (1 kisi)diger
kortlann tercih etmislerdir.Ankete katilanlarin %2.7°si (4 kisi) ise antrenmanlarim1 hangi
kortlarda yaptiklarini belirtmemiglerdir.
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SORU-23 Gecirdiginiz sakathklar?

s23
Kimiilatif

Frekans Yizde Gecerli Yizde Yiizde
Gecerli Cevapsiz %32,0 %32.0
Omuz sakathklan %19,3 %51,3
Dirsek %3,3 %547
El ve el bilegi %13,3 %63,0
Bel bélgesi %7.3 %75,3
Kasik %2,7 %78,0
Diz %14,0 %92,0
Ayak bilegi %6,7 %98,7
Ayak %1,3 %100,0

Total %100,0

Tablo-27’ye bakildiginda katilimcilarin %19.3°1 (29 kisi) omuz, %14°i4 (21 kis1) diz,
%13.3’0 (20 kisi) el ve el bilegi, %7.3’1 (11 kisi) bel bolgesi, %6.7°s1 (10 kisi) ayak bileg,
%3.3°4 (& kisi) dirsek, %1.3°G (2 kisi) ayak sakatliklan gecirmistir.Gegirdikler: sakatliklan
belirtmeyenlerin oram ise %32 (48 kis1)dir.

SORU-24 Kas sakathg gecirdiniz mi?

s24
Kamalatif
Frekans Yizde Gecerli Yizde Yiizde
Gecerli Cevapsiz 19 %12,7 %12,7
Evet 40 %26,7 %26,7
Hayir 89 %59,3 %59,3
, %0,7 %0,7
1 %0,7 %0,7
150 %100,0 %100,0

24




Tablo-28’e arastirmada yer alan kisilerin %26.7°s1 (40 kisi) kas sakatlanmasi ge¢cirmigtir.Kas
sakatlanmasi gecirmeyenlerin orani ise %59.3 (80 kisi)dir.Katilimcilarin %12.7°s1 (19 kisi)
sakatlik gecirip gecirmediklerini belirtmemaislerdir.

SORU-25 Evet ise asagldakilerden hangisi ya da hangileridir?

Kimiulatif
Frekans Ylzde Gecerli YUzde Yiizde

%71,3 %71,3 %71,3

Gecerli Cevapsiz

Hamstring 4 %2,7 %2,7 %74.0

Quadriceps 9 %6,0 %6,0

%80,0

Biceps 18 %12,0 %12,0 %92.0

Diger 12 %8,0 %38,0 %100,0

Total 150 %100,0 %100,0

Tablo-29’2 balildisinda katilimeilarnin %12°si (18 kisi) biceps, %6’s: (9 kigi} Quadriceps,
%2.7°si (4 kisi) hamstring, %81 (12 kisi) diger kas sakathklarindan

gecirmislerdir.Katihmeilarnin %71.3”1 (107 kisi) ise soruya cevap vermemigtir.

SORU-26 Sakathgimz siiresince profesyonel yardim aldiniz pm?

Kamiilatif
Frekans Yizde Gecerli Ylizde Yiizde

%28,7 %28,7 %28,7

Gecerli Cevapsiz

Evet 63 %70,7

%42,0 %42,0

hayir 43 %28,7 %28,7 %99,3

%0,7 %100,0

4 1 %0,7

150

%100,0 %100,0
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Tablo-30’a bakildiginda katilimcilarin %42°s1 (63 kisi) sakatliklarn siiresince profesyonel
yardim  almisken, %28.7°s1 (43  kisi) profesyonel yardim = almadiklarim
belirtmistir.Katilimcilarin %28.7°s1 (43 kis1) bu konuda bir yanit bildirmemastir.

SORU-27 Evet ise 11k muayenenizde yaninizda bulunan Kkisi?

Kimilatif
Frekans Yizde Gecerli Yuzde Yizde

Gegerli Cevapsiz %51,3 %51,3

Antrenor 44 %29.3 : %80,7
Kondisyoner 2 %1.,3 ; %82,0
Masor 2 %1.,3 , %83,3

Hicbiri 25 %16,7 , %100,0

Total 1860 %100,0

Tablo-31°¢ bakildifinda sakatliklar1 siiresince profesyonel yardim alanlarin %29.3’lintin (44
kisi) yaninda antrendrleri, %1.3’linlin (2 kis1) yaminda kondisyonerleri, %]1.3’ilinlin (2 kisi)
yanminda masdérleri bulunmustur. %16.7°sinin (25 kisi) yaminda antrendr, kondisyoner yada
masoOrlerden hi¢ bir1 bulunmamistir.Katilimecilarin %351.3°1 (77 kisi) 1se soruya cevap

vermemistir.
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SORU-28 Tedavi sekliniz?

Kamdulatif
Frekans Yluzde Gecerli Yuzde Yizde

Gecerli Cevapsiz %37,3 %37,3
Fizik tedavi , %22.,0 %59,3
llac tedavi , %8,7 %68,0
Aktif dinlenme , %14.,0 %82.0
Egzersiz , %10,7 %92.7

Hepsi , %7.,3 %100,0

Total _ , %100,0

Tablo-32’ye bakildiginda arastirmada yer alan kisilerin %22°s1 (33 kis1) fizik tedavi,
%10.7°s1 (16 kisi) egzersiz, %1471 (21 kisi) aktif dinlenme, %8.7°s1 (13 kisi) ilag tedavisi,
%7.3’4 (11 kis1) fizik tedavi, ila¢ tedavisi, aktif dinlenme, egzersiz tedavi sekillerinin
hepsinden faydalanmistir. Arastirmada yer alan kisilerin %37.3’1 (56 kisi) ise tedavi olduklari
sekl1 belirtmemislerdir

SORU-29 Tedavi siireniz?

Kiimulatif
Frekans Yiizde Gecgerli Yiizde Yizde

Gegerli Cevapsiz

1 hafta

2-4 hafta

%12,0

%100,0

Tablo-33’e bakildiginda katilimeilarin %22°si (33 kisi) 2-4 haftada, %18°1 (27 kisi) 4 ve daha
uzun siirede, %8’1 (12 kisi) 1 haftada, %12’s1 (18 kis1) daha farkli siirelerde tedavi

olmuslardir.Katiliincilarin %40°1 (60 kisi) ise tedavi siireleri hakkinda bilgi vermemislerdis.
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SORU-30 Aym sakathgimiz tekrarlandi mi?

Kimaulatif
Frekans Yiizde Gecerli Yizde Yilzde

Gegerli Cevapsiz %31,3 %31,3

Evet 41 %27.,3 %27,3

Hayir 62 %41,3 %41,3

Total 150 %100,0 %100,0

Tablo-34’¢ bakildiginda sakatlanan kisilerin %27.3’lintin (41 kisi1) sakatliklan tekrarlamuas,
%41.3’linlin (62 kisi) ise tekrarlamamastir. %31.3 ‘it (47 kis1) sakathiklarinmin tekrarlanma

durumlan hakkinda bilgi vermemiglerdir.

SORU-31 Kullandiginiz malzemenin sakathiginiza neden oldugunu diisiindiiniiz mii?

s31
| Kumduiatif
Frekans Yizde Gecerli Yluizde Yizde

Gegerli Cevapsiz %28,0 %28.,0 %28,0

Evet , 23 %15,3 %15,3 %43,3
Hayir 84 %56,0 %56,0 %993

3 1 %0,7 %0,7 %100,0

150 %100,0 %100,0

Tablo-35’e bakildiginda arastirmaya katilanlarin %15,3°1 (23 kisi) kullandiklar1 malzemenin
sakathiklarina neden olduklarimi diistiniirken, %56’s1 (84 kisi) kullandiklam malzemenin
sakatliklarina neden olduklarimi diisinmemektedirler.Katilimcilarin %28°1 (42 Kkis1) 1se

herhangi bir cevap vermemislerdir.
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SORU-32 Evet ise hangi malzeme oldugunu belirtiniz?

Kimdlatif
Frekans Yiuzde Gecerli Ylizde Yluzde

Gecerli Cevapsiz %85,3 %85,3

Ayakkabi 11 ; %7,3 %92,7
Raket 10 : %6,7 %99.3
Diger 1 \ %0,7 %100,0

Total 150 , % 100,0

Tablo-36’ya bakildiginda katilimcilarin %7.3’4 (11 kisi) ayakkabilarin, %6.7°s1 (10 kisi)
raketlerin, %0.7’s1 (1 kis1) diger malzemenin sakatliklarina neden oldugunu belirtmislerdir.Bu

soruya cevap vermeyenlerin oram 1se %85.3 (128 kisi) dir

SORU-33 Malzeme sponsorunuz var m?

Kiimiilatif
Frekans Yiizde Gecerli Yiizde Yiizde

Gecerli Cevapsiz %2,0 %2,0

Evet 17 , %11.,3 %13,3
Hayir 130 : %86,7 %100,0

Total 150 , %100,0

Tablo-37’ye bakildiginda oOrneklemi olusturan kisilere malzeme sponsoru soruldugunda
biiyiikk oranda sponsorlarinin olmadiginmi belilrtmiglerdir ki, bu oran %386.7 (130 kisi)
dir.%11.3’t (17 kisi) 1se malzeme sponsorlarinin oldugunu belirtmislerdir.%2’lik (3 kisi)

kismi 1se soruya yanmit vermemistir.
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SORU-34 Back-Hand vurusunuz nasildir?

Kumdulatif
Frekans Yiizde Gecerli Yizde Yizde

Gecerli Cevapsiz %2,0
Tek el 47 ; , %33,3

Cift 100 6, , %100.0
Total 150

Tablo-38’¢e bakildiginda katilimcilara backhand vurusunuz nasil diye soruldugunda %66.7’si
(100 kas1) citt el, %31.3 (47 kas1) tek el cevabimi vermiglerdir.%2’lik kismu 1se (3 kisi) cevap

vermislerdir.
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SORU: Tenis haricinde bir spor yaptiniz mi?
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SORU: Yilda ka¢ turnuva oynuyorsunuz?
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SORU: Kullandiginiz raketin markasi?
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