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1. ÖZET 

Bu çalıĢmada; ġanlıurfa, Malatya ve Gaziantep illerindeki ampute futbol 

ve tekerlekli sandalye basketbol sporuyla ilgilenen sporcuların kiĢilik özellikleri 

ve karar verme stillerinin bazı değiĢkenlere (Engel sebepleri, engel yaĢı, kiĢinin; 

konuĢkan olması, karamsar hüzünlü olması,  içine kapanık olması, dikkatli karar 

vermesi, kaçıngan karar vermesi, erteleyici karar vermesi, panik karar vermesi) 

göre incelenmesi amaçlanmıĢtır. Bu amaçla 40 ampute futbol, 40 tekerlekli 

sandalye basketbol ve 30 spor yapmayan sedanter (110) bireye ulaĢıldı. 

AraĢtırma grubunu 2018-2019 sezonunda ġanlıurfa, Malatya ve Gaziantep 

illerinde bulunan 5 ampute futbol ve 7 tekerlekli sandalye basketbol takımlarında 

(Süper lig, 1.lig, 2.lig ve bölgesel lig) oynayan ve bu takımlardaki toplam sporcu 

sayısının % 70'ine tekabül eden ortalama 80 erkek sporcu ve 30 bedensel engelli 

sedanter  erkek bireye anket uygulanmıĢtır.       

AraĢtırma kapsamında bireylere geçerlilik ve güvenirliği onaylanmıĢ olan 

Melborne Karar Verme ve BeĢ Faktörlü KiĢilik Ölçeği uygulanmıĢtır. Elde edilen 

veriler SPSS programında değerlendirilmiĢtir. Ġstatistiksel analizler kapsamında 

verilerin normallik dağılımı için Shapiro – Wilk  ve Kolmogorow-Smirnov 

normallik testleri kullanılırken bağımsız gruplar arası farklılıklar da tek yönlü 

varyans analizi (One- Way- ANOVA- LSD, Bonferroni, Post Hoc Tests) ve 

bağımsız örneklem t-testi (Independent Samples T- Test) yapıldı. 

Sonuç olarak; ampute futbol, tekerlekli sandalye basketbol ve sedanter 

bedensel engelli bireylerin kiĢilik özelliklerinin ve karar verme stillerinin çeĢitli 
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demografik değiĢkenlere ve spor yapma durumu ile birlikte ilgili spor branĢının 

lig seviyesine göre anlamlı bir Ģekilde farklılık bulunmamıĢtır. 

           Anahtar Kelimler: Ampute Futbol, Tekerlekli Sandalye Basketbol, 

KiĢilik, Karar Verme 
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2. ABSTRACT 

The Comparison of Personality Characteristics and Decision Styles of 

Ampute Football and Wheelchair Basketball Players 

In this study, it is aimed to study the personality characters and decision 

making styles of athletes who are intereseted in amputee basketball in ġanlıurfa, 

Malatya, Gaziantep according to some factors (reasons of disability, age of 

disability, person‟s being talkative,moody, being sad, being timid, careful decision 

making, delayed decision making panic decision making). With this goal, 40 

amputee footballers, 40 wheelchair basketballers and 30 sedentary not doing 

sports (110) are reached over. 

In the 2018-2019 season, the survey was applied to the average number of 

80 male athletes and 30 physically disabled sedentary male individuals who 

correspondens to the 70% of the total number of these athletes who played in 5 

amputee football and 7 wheelchair basketball teams( super league, 1st league, 2nd 

league and regional league) in the provinces of ġanlıurfa , Malatya and Gaziantep. 

Melborne Decision-Making and Five-Factor Personality Scale, which was 

validated for its reliability and safety, was applied to the individuals. The data 

obtained were evaluated in SPSS program..Shapiro - Wilk and Kolmogorow-

Smirnov normality tests were used for the distribution of normality of data within 

the scope of statistical analyzes, while differences between independent groups 

were analyzed by one way ANOVA (LSD, Bonferroni, Post Hoc Tests) and 

independent samples t-test (Independent Samples). T-Test). 
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As a result, there was no meaningful differences found in personality 

characteristics and decision making styles of amputee football, wheelchair 

basketball disabled individuals according to various demographic variables and 

sporting status and league level of the related sports branch. 

           Keywords: Amputee Football, Wheelchair Basketball, Personality, 

Decision Making  
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3. GĠRĠġ 

Ġnsan, yaĢamı boyunca istemediği ve beklemediği çeĢitli durumlarla 

karĢılaĢabilmektedir. Bu durumlardan biri olan engellilik olgusu ise insanın 

yaĢamı boyunca hep karĢılaĢtığı bir gerçektir. Ġnsanların iradesi dıĢında geliĢen bir 

nedenle veya insanların kendi kusurları ve ihmalleri sonucunda ortaya çıkan 

engellilik, insanlık tarihi kadar eski olup insan aklını hep meĢgul etmiĢtir (1). 

DoğuĢtan veya sonradan herhangi bir nedenle zihinsel, duygusal, ruhsal, 

bedensel ve sosyal yeteneklerini çeĢitli derecelerde yitirmesi nedeniyle günlük 

ihtiyaçlarını karĢılama ve topluma uyum sağlamada güçlükleri olan korunma, 

rehabilitasyon, bakım, danıĢmanlık ve destek hizmetlerine ihtiyaç duyan kiĢilere 

engelli denir (2). 

Bir dönem engellilik olgusu bireylerde ve ailelerinde Tanrı‟nın cezası 

olarak algılanmıĢtır. Bundan dolayı engelli bireylere yardım etmek Tanrı‟nın 

öfkesini almak olarak değerlendirilmiĢtir. Bazı dönemlerde ise engelli bireyleri 

öldürmek veya ölüme terk edip onlardan kurtulmanın yolları aranmıĢtır. Engelli 

bireyler kimi zaman ise hor görülmüĢler, kötü iĢlerde kullanılmıĢlar ve ayrı 

bölgelerde yaĢamaya zorlanmıĢlardır. Hristiyanlık ve Ġslamiyet gibi büyük dinler, 

engellilere karĢı bu bakıĢ açısını değiĢtirip engelli bireylerin de insan olduğunu ve 

insan gibi yaĢama haklarının olduğunu bilimsel geliĢmeler ve ilahi dinlerin 

öğretileri vesilesiyle yaygınlaĢtırmıĢtır. Günümüzde ise engellilik, insan 

haklarının en önemli konularından biri olmuĢtur (3). 

Spor; insanların kendi dar kalıplarından çıkarak farklı fikirlerden, 

görüĢlerden, ortamlardan ve kiĢilerden etkilenmesi ve onları etkilemesi ile 
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insanlarla iletiĢim içinde olmasını sağlar. Bu açıdan baktığımızda spor yeni 

dostlukların oluĢmasına, dostlukların sağlamlaĢtırılmasına ve sosyal kaynaĢmaya 

katkı sağladığı söylenir (4). Engelli bireylerde ise spor; engellilerin birbirlerini 

anlamasını sağlayan, kendilerine güvenlerini arttırarak yaĢama bağlanmalarına 

olanak tanıyan ve insanlarla etkileĢimlerinin artmasına katkıda bulunan önemli bir 

yöntemdir (5). 

3.1 Genel Bilgiler 

3.1.1 Engelli Kavramı ve Tanımı 

Doğum öncesi, doğum sırası ve doğum sonrası kiĢinin herhangi bir neden 

ile ruhsal, zihinsel, bedensel ve sosyal yeteneklerini farklı derecelerde yitirmesi 

sebebiyle günlük ihtiyaçlarını yerine getirmede ve sosyal hayata adapte olmakta 

zorluklar yaĢayıp baĢkalarının yardımına ve destek hizmetlerine gereksinim duyan 

kiĢilere engelli denilmektedir (6). 

BaĢka bir ifadeyle engellilik; bireyin fizyolojik, anatomik, psikolojik yapı 

ve fonksiyonlarındaki eksiklik ve kayıp sonucunda normal Ģartlarda 

baĢarabileceği aktivitelerin bir kısmının ya da tamamının yapılamaması durumu 

olarak belirtilmektedir (7). 

3.1.2 Engelliliğin Genel Nedenleri 

Engelliliğin nedenleri; doğumdan önce, doğum sırası ve doğumdan sonra 

olmak üzere üç gruba ayrılır (7). 
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3.1.2.1 Doğum Öncesi Nedenler 

Doğum öncesi sebepler olarak: genetik hastalıklar, epilepsi, kalp 

hastalıkları, diyabet,  akraba evlilikleri, kontrolsüz ilaç kullanımı, radyasyona 

maruz kalma, annenin hamilelik döneminde geçirmiĢ olduğu enfeksiyon 

hastalıkları (suçiçeği, hepatit  B, kızamıkçık, cinsel yolla bulaĢan hastalıklar),  

annenin; kimyasal maddeler sonucu zehirlenmesi, yaĢı, dengesiz ve yetersiz 

beslenmesi doğum öncesi sebepleri oluĢturur (7). 

3.1.2.2 Doğum Sırası Nedenler 

Doğum sürecinin uzun sürmesinden dolayı bebeğin oksijensiz kalması, 

erken veya geç doğum, doğum anında yapılan yanlıĢ uygulamalar doğum sırası 

sebepleri oluĢturur (7). 

3.1.2.3 Doğum Sonrası Nedenler 

Bebekte; sarılığın uzun sürmesi, havale ve yüksek ateĢin görülmesi, 

menenjit, beyin iltihabı,  aĢırı derecede bebeğe ilaçların verilmesi, kafa travmaları, 

zehirlenmeler, iĢ ve ev kazaları, çevresel etmenler, trafik kazaları, annenin eğitim 

durumu, doğal afetler ve yaĢlanma doğum sonrası sebepleri oluĢturur (8). 

3.1.3 Engellilik Türleri 

3.1.3.1 Zihinsel Engellilik 

Zekâ; insanın öğrenebilme, öğrenilenden faydalanabilme, farklı ve yeni 

durumlara uyum sağlayabilme, karĢılaĢtırabilme ve değiĢik çözümler bulabilme 

durumudur. Zihinsel engellilik, genel anlamda zekâ yetersizliğinin olduğu bir 

durumdur. BaĢkalarının yardımı olmadan bağımsız hareket edebilme, kendi baĢına 
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beslenme,  yıkanma, giyinme, konuĢabilme,  bir ifadeyi anlayıp yorumlayarak 

iletiĢime geçme becerisi, küçük yaĢam becerileri, toplumsal iliĢkiler ve mesleki 

kazanımlar gibi beceri alanlarını içerir. BaĢka bir tanımda anlama, hafıza ve 

yorumlama, dikkat gibi genel zekâ fonksiyonları açısından normal seviyenin 

altında olması durumudur (9). 

3.1.3.2 Otistik Engellilik (Otizm) 

Otizmin belirtileri insanoğlunun hayatının ilk dönemlerinde ortaya çıkmaya 

baĢlar ve yaĢamı boyunca devam eder. Otizm; kısıtlayıcı ilgi alanları, iletiĢimde 

gecikmeler ve sapmalar gibi karmaĢık geliĢimsel bir bozukluktur (10). 

GeliĢimsel, dilsel ve sosyal yetenek alanlarında otistik hastalar genelde 

problem yaĢayıp insanlarla arkadaĢ olmada, iletiĢim kurmada ve söylenenleri 

yapmakta güçlük yaĢayabilmektedirler. Otistik bireylerin düzenli ve sağlıklı bir aile 

ortamı, iyi bir okul ve eğitim hayatları olursa bu engelliliğin olumsuzluklarına karĢı 

direnip baĢ etmeyi öğrenebilir. Otistik çocuklar; genelde kiĢiler arası iletiĢimde, 

kapsamı dar tekrar edici ilgili alanlarda ve sosyal iliĢkilerde sıkıntı yaĢamaktalar (11).  

3.1.3.3 Görme Engellilik 

Görme engellilik, gözü oluĢturan dokuların, sinirlerin ve kasların herhangi 

birinde ortaya çıkan hastalık sonucu görme bozukluğuna veya görme kaybına yol 

açan bir durumdur (6). Görme yetersizliği bireylerin geliĢimini, çevresiyle 

iletiĢimini ve eğitim imkânlarından faydalanmasını olumsuz Ģekilde 

etkileyebilmektedir. Görme engelli kiĢiler çevrelerinde bulunan insanların 

gösterdikleri acıma, aĢırı koruma gibi yanlıĢ davranıĢlardan dolayı sosyal 

yetenekleri öğrenme ve uygulamada sıkıntı yaĢamaktadırlar (12). 
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Görme, geliĢimin tamamında önemli bir motivasyon aracıdır. Görmenin 

sınırlı olması ya da hiç olmaması baĢ ve boyun kontrolünden baĢlayarak dil ve 

kavram geliĢimi, emekleme, yürüme gibi geliĢim alanlarında gecikmelere neden 

olup bireyi olumsuz etkilemektedir (13). 

3.1.3.4 KonuĢma Engellilik 

KonuĢma, bireyin aktif bir Ģekilde toplumda rol alabilmesini ve çevresi ile 

iletiĢim kurabilmesini sağlayan duyularımızdan biridir. KonuĢma akıĢında, 

vurgularında, ses birimlerini çıkarıĢlarında, ritminde artikülasyon bozukluğu 

olanlara konuĢma engelli denir. KiĢi konuĢurken cinsiyetine, yaĢına ve fiziksel 

yapısına uygun bir Ģekilde sesler çıkarmayıp anlaĢılmayacak hoĢ olmayan sesler 

çıkarıyorsa ve bu durum süreklilik gösteriyor ise söz konusu birey konuĢma 

engelli kabul edilmektedir (6). 

KonuĢma engelliliğin geliĢimsel dil bozuklukları, sesletim ve ses bilgisi 

bozuklukları, edinilmiĢ dil bozuklukları, ses bozuklukları ve akıcı konuĢma 

bozuklukları olmak üzere beĢ alt grubu bulunmaktadır (10). 

3.1.3.5 ĠĢitme Engellilik 

Tek bir kulak veya iki kulaktan kısmi ya da tam olarak iĢitme sorunu varsa 

bu bireylere iĢitme engelli denir  (10). 

Duymayan bireylerin bulundukları ortamlara uyum sağlamadaki 

problemleri bireylerin bulundukları ortamlara karĢı duyarsız, olaylara tepkisiz 

kalmasına sebep olmaktadır. Bu duyarsızlık bireyde devam ettikçe bireyin toplum 

ile birlikteliğinde de sıkıntılar meydana getirmektedir. Çocuk; iĢiten yaĢıtlarına 

düĢünce, duygu ve bilgilerini anlatmak yerine kendisi gibi iĢitme engelli olan 
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bireylerle düĢünce ve duygularını anlatmayı tercih eder. Bu da çocuğun az sayıda 

insan ile iletiĢime geçip kendisini geliĢtirmede belirli alan çizmesine sebep olur 

(14). 

3.1.3.6 Bedensel Engellilik 

DoğuĢtan veya sonradan hastalık, yaralanma ve kaza sonucu bireyin 

fiziksel yapısında bir bozukluk veya eksiklik oluĢturarak bedensel yeteneklerini 

kısıtlayan veya tamamıyla ortadan kaldıran engellilik türüdür (15). 

Bedensel engelli bireyler tekerlekli sandalyeye bağlı ve yürüyebilen 

engelliler Ģeklinde sınıflandırılmaktadır. Yürüyebilen engelliler sınıfını; koltuk 

değneği ile yürüyebilen, baston veya baĢka bir dayanak ile yürüyebilen ve baĢka 

bir yardıma ihtiyaç duymadan yürüyebilenler oluĢturmaktadır. Tekerlekli 

sandalyeye bağlı sınıfı ise ara sıra yürüyüp tekerlekli sandalyeye bağlı olan, 

vücudunun üst bölümünü tamamen kullanabilen ve vücudunun hiçbir bölümünü 

kullanamayan engelliler oluĢturmaktadırlar (16). 

3.1.4 Bedensel Engele Yol Açan Durumlar 

Bedensel engele yol açan birçok durum bulunmaktadır. Bu durumlar; 

3.1.4.1 Spinal  Kord (omurilik) Yaralanmaları 

Omurilik, insanın beyni ile bedeni arasındaki iletiĢimi sağlayan sinir 

hücrelerinden ve liflerden oluĢmaktadır (15). 

Ġnsan yaĢamını değiĢtiren en önemli travmalardan biri omurilik 

yaralanmalarıdır. Travmaların omuriliğe verdiği hasar sonucu istemli kas 

kullanımı kaybı ve felçlikler oluĢabilir (15). 
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3.1.4.2 DoğuĢtan Kas Hastalıkları 

Ġskelet kaslarının bozulması ve bu bozulmaya bağlı olarak kas güçsüzlüğü 

ile seyreden doğumdan itibaren ortaya çıkan bir hastalıktır. Zamanla eklem 

sertlikleri, Ģekil bozuklukları ve ilerleyici sakatlıkların da ortaya çıkmasına sebep 

olur (15). 

3.1.4.3 Romatizmal Hastalıklar 

Ġnsan vücudundaki ayak bileği, diz, kalça, el-ayak eklemleri,  omurga 

eklemleri gibi eklemleri tutabilen ve eklemlerin zedelenmesine yol açan bir 

hastalıktır (15). 

3.1.4.4 DoğuĢtan Uzuv Eksiklikleri 

DoğuĢtan kısmen ya da tamamen bacak, kol, el ve parmak gibi uzuvların 

oluĢmadığı durumlarda görülür. Sebebi annenin gebeliğin ilk üç ayında 

kullanılması sakıncalı ilaçları kullanmasıdır (15). 

3.1.4.5 DoğuĢtan Kalça Çıkığı 

Doğumdan önce, doğum sırasında ve doğumdan sonra kalça ekleminin 

yetersiz geliĢmesine bağlı olarak ortaya çıkan bir durumdur. Erkeklerde kız 

çocuklarına oranla daha az görülür. En önemli sebebi ise bebeğin 

kundaklanmasıdır (15). 

3.1.4.6 Çarpık Ayak 

Bir ya da her iki ayağın topuğuyla beraber bükük ve içe dönük Ģekilde 

görülmesidir. Esnek ve sert Ģekil bozukluğu olmak üzere iki tipi vardır. Esnek 

olan çarpık ayak, doğumdan kısa bir süre sonra egzersiz uygulamaları ve alçı ile 
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düzelirken sert olan çarpık ayak, cerrahi operasyonla düzelir. Çarpık ayak, beyin 

ve omuriliği tutan hastalıklarda ayak çevresinde bulunan kasların kuvvet 

dengesizliğine bağlı olarak ortaya çıkar (15). 

3.1.4.7 DoğuĢtan Kol Felci 

Doğum sırasında kolda bulunan sinirlerin zarar görmesine bağlı olarak 

ortaya çıkan bir durumdur. Etkilenen kolun tamamının felç olabileceği gibi el ya 

da omuz çevresinde bulunan kasların zayıflığı da görülebilir. Sebebi bebeğin anne 

karnında ters duruĢu, bebeğin fazla kilolu olması ve zor olan doğumlarda bebek 

doğrultulurken yapılan manevralardır (15). 

3.1.4.8 YapıĢık Parmak 

DoğuĢtan ayak ya da el parmaklarının iki ya da daha fazlasının bitiĢik 

olmasıdır. YapıĢık parmak bozukluğunun meydana gelmesinde kalıtsal geçiĢ 

önemli yer tutmaktadır (15). 

3.1.4.9 Cücelik 

Nadiren görülen bedensel engellilik problemlerinden biri olup boyun 

normal sayılan değerler seviyesine ulaĢamaması veya boy kısalığıyla beraber 

vücut bölümlerinin orantısız olması durumudur. Uzun kemiklerin büyüme 

kıkırdağındaki yapısal bozukluklar cüceliğe yol açan temel nedendir (15). 

3.1.4.10 Travmatik Özürler 

Travmatik özür; iĢ kazası, trafik kazası, doğal afetler, savaĢ gibi etkenler 

ile meydana gelen yaralanmalar sonucunda ortaya çıkan özür durumudur (15). 
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3.1.5 Bedensel Engellilerde Spor  

Mutlu ve sağlıklı bir yaĢam sürdürmek için spor tüm insanlar açısından 

önemli bir uğraĢtır. Ancak engelli kiĢiler için spor daha farklı bir öneme sahiptir. 

Çünkü spor,  engelli kiĢilerin yaĢamlarına olumlu bir Ģekilde destek sağlayarak 

hayatlarında yeni pencereler açmaktadır (17).  

Spor,  engelli kiĢilerin sorunlarını aĢmasında yalnızlık duygularını en aza 

indirerek yaĢamlarına olumlu bir Ģekilde destek sağlar. Spor engelli bireyler için 

yarıĢmadan çok bir rehabilite ve tedavi yöntemi olarak karĢımıza çıkmakta ve 

engelli bireylerin topluma uyum sağlamasında en iyi yöntemlerden biridir (8).  

Günümüzde engelli bireylerin değiĢik branĢlarda engel durumu ve 

derecesine göre spor yapma olanakları bulunmaktadır. Bu da bedensel engelli 

bireylerin kaslarını kontrol etmesine, bazı hareketleri özgürce yapmasına, dengede 

durmasına, koordinasyon kazanmasına, kendine güvenmesine yardımcı 

olmaktadır (8). 

Engelli bireylerde spor konusu, son yıllarda önem kazanmıĢtır. Her engelli 

bireyin topluma uyum sağlamasında, yaĢama azminin arttırılmasında ve engelli 

bireylerin bir Ģekilde sporla ilgilenmesinde önemli adımlar atılmıĢtır (8).    

3.1.6 Bedensel Engelliler Ġçin Spor BranĢları 

Ampute futbol, yüzme, tekerlekli sandalye basketbol, tekerlekli sandalye 

eskrim, atıcılık, tekerlekli sandalye tenis, bilek güreĢi, tekerlekli sandalye dans, 

oturarak voleybol, okçuluk, kayak, boccia, tekerlekli sandalye curling, yelken, 

atletizm, halter, badminton, masa tenisi gibi branĢlarda engellilere yönelik 

müsabakalar yapılmaktadır (18). 
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3.1.6.1 Ampute Futbol 

Ampute futbol, bacak ve kollarından birinin kullanılamaz durumda olan 

bireylerin koltuk değneği (kanadyen) yardımıyla oynadıkları üst düzey beceri ve 

kontrol gerektiren bir futbol türüdür (19).   

Ampute futbol; engelli bireylerin hayata katılımında önemli bir yer aldığı 

gibi engelli bireylerin neleri baĢarabileceğinin fark edilmesi açısından da önemli 

bir rol oynamaktadır. Ampute futbol, engelli olimpiyat oyunları  (Paralimpik) 

sporlarından biri olup bu branĢta Avrupa ve Dünya Ģampiyonaları da düzenli bir 

Ģekilde yapılmaktadır (20).  

Ampute futbolun tarihçesine bakacak olursak ilk olarak ABD‟nin Seattle 

Ģehrinde Don Bennett tarafından 1980 yılında dile getirildi. Bennett kanadyenleri 

ile arabasına doğru ilerlerken basketbol oynayan çocukların topu önüne gelmiĢ ve 

Bennett sağlam ayağıyla topa vurmuĢ. Bu olay da Dünya Ampute futbolunun 

baĢlangıcı olarak tarihe geçmiĢtir. 1986 yılında futbol antrenörlüğü yapan Bill 

Barry Seattle Engelliler Spor ve Rekreasyon Birliğinin teknik direktörü oldu ve 

Ampute Futbol International‟ı kurdu. Takıma yönetici olarak da Bennett‟i 

getirildi. Bill Barry Doğu Avrupa ve Orta Amerika‟ya Ampute futbolu tanıtmak 

için gitti. Ampute futbolu ilk oynayan bireyler içerisinde bayanlar da vardı. 

ABD‟de 1984 yılında ilk Uluslararası Ampute Futbol turnuvası yapıldı. 

Turnuvaya Kanada, Amerika ve Orta Amerika ülkelerinden takımlar katıldı.1988 

yılında Ġngiltere‟de Dr. Gwynn Thomas öncülüğünde ampute futbolu bir 

rehabilitasyon faaliyeti olarak Ġngiliz Ampute Futbol Derneği tarafından tanıtıldı. 

1988 yılında Seattle‟de yapılan Dünya Kupası‟na Ġngiltere de takımını gönderdi 

ve bu Ģampiyonada El Salvador birinci, Ġngiltere ikinci, ABD üçüncü oldu. Bill 
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Barry 1989 yılında Özbekistan‟da ampute futbolunu tanıttı ve 1991 yılında 

Özbekistan‟da Dünya Kupası düzenlendi.1998 yılında World Ampute Futbol 

internet sitesi kuruldu. Ġngiltere‟de 1998 yılında yapılan Dünya Kupası‟nda ise 

Rusya birinci, Özbekistan ikinci ve Brezilya üçüncü oldu. Dünya Ampute Futbol 

Federasyonu 1998 yılında Rusya‟da kuruldu ve kurucu baĢkanlığa ise Rus Georgi 

Lunacarski getirildi. Brezilya‟da 2005 yılında Dünya Ampute Futbol Federasyonu 

Kongresi yapıldı. BaĢkanlığa ise Ġngiliz Steve Johnson getirildi. Sierra Leone‟de 

2007 yılında Afrika Kupası düzenlendi ve Gana birinci, Liberya ikinci, Sierra 

Leone üçüncü oldu. 2007 yılında Antalya‟da düzenlenen Dünya Ampute Futbol 

Federasyonu Kongresinde World Ampute Footbal Federation baĢkanlığına Türk 

Prof. Dr. Kamil Yazıcıoğlu seçildi. 2008 yılında Antalya‟da yapılan Avrupa 

ġampiyonasında ise Rusya birinci ve Türkiye ikinci oldu (20). 2017 yılında 

Türkiye‟de düzenlenen Avrupa ġampiyonasında Türkiye birinciliği elde ederken 

Ġngiltere ikinci olmuĢtur. 2018 yılında Meksika‟nın ev sahipliği yaptığı Ampute 

Futbol Dünya Kupası‟nda penaltı atıĢları sonucunda birinci Angola olurken 

ikinciliği ise Türkiye elde etmiĢtir. Meksika‟yı yenen Brezilya ise üçüncü 

olmuĢtur (18).  

Türkiye‟de ampute futbolun tarihçesine bakacak olursak ilk olarak 2003 

yılında Uluslararası Ampute Futbol Federasyonu‟nun kurallarına uygun olarak 

Türk Silahlı Kuvvetleri (TSK) Rehabilitasyon ve Bakım Merkezinde oynandı. 

Prof. Dr. Kamil Yazıcıoğlu Türkiye‟de ampute futbolunun kurucusudur. 

Karagücü ise ilk Türk ampute futbol takımıdır. Beden Eğitimi Öğretmeni olan 

Orhan Azboy‟un da Türkiye‟de ampute futbolun kuruluĢ aĢamasında katkıları 

oldu. 2003 yılında Türkiye Bedensel Engelliler Spor Federasyonu (TBESF) 
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ampute futbolu bünyesine aldı. Türkiye‟de düzenlenen ilk ampute futbol turnuvası 

ise Ankara TSK Rehabilitasyon ve Bakım Merkezi‟nde yapılan 1. Gazi Ampute 

Futbol Turnuvasıdır. Türk Milli Takımı 2-7 Nisan 2005 tarihleri arasında ilk 

uluslararası müsabakasına Ukrayna‟nın Kiev Ģehrinde katıldı. 11-21 Ağustos 

tarihleri arasında Brezilya‟nın Rio De Jenario Ģehrinde düzenlenen Dünya 

Kupası‟na Türk Milli Takımı da katıldı ve 5. oldu. Türk Milli Takımı ilk Avrupa 

Ģampiyonasına 21-27 Eylül tarihleri arasında Rusya‟nın Volgograd Ģehrinde 

katılarak 5. oldu. Trabzon‟da 4-12 Mart tarihleri arasında yedi takımın katılımıyla 

1.Ampute Futbol Türkiye ġampiyonası düzenlendi ve Keçiören Belediyespor 

Ģampiyon oldu. ġampiyonada Türkiye‟nin ilk ampute futbol hakemleri olan Burak 

Astar, Tansel Yetik ve Hüseyin Erdal görev yaptı. TBSEF ampute futbolu 

geliĢtirmek için Mayıs 2007‟de Ġngiltere ile iki hazırlık maçı yaptı. Maçları 4-0 ve  

1-0‟lık skorla Ġngiltere kazandı (20, 21). 

Türkiye‟de Ampute Futbol 2018-2019 sezonunda Süper Ligde 10 takım, 

1.Ligde 10 takım ve 2. Ligde 8 takım mücadele etmektedir (18). 

Ampute futbol maçları uzunluğu 55-70 m ve geniĢliği ise 30-50 m 

arasında rengi yeĢil olan sentetik çim ya da normal çim sahalarda oynanır. Ġdeal 

bir ampute futbol sahasının uzunluğu 60 m, geniĢliği 40 m‟dir. Sahanın 

çizgilerinin geniĢliği en fazla 12 cm olmalıdır. Kale direkleri ise 5 m geniĢliğinde, 

2.20 m yüksekliktedir. Ceza alanı uzunluğu 10 m, geniĢliği 8 m‟dir. Penaltı 

noktası kale çizgisine 7 m uzaklıktadır. Bir ampute futbol maçı 25‟er dakikalık iki 

devreden oluĢur. Her devrede takımların 1 dakikayı geçmemek Ģartıyla mola 

hakkı vardır. Netice alınması istenilen maçlarda 10‟ar dakikalık iki uzatma devresi 

oynanır. Uzatma devrelerinde de takımların birer mola hakkı vardır. Devre 
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arasında 10 dakikayı geçmemek Ģartıyla takımların dinlenme hakları vardır. Bir 

ampute futbol takımı 1 kaleci olmak üzere toplam 7 oyuncu sahada; 1 kaleci 

olmak üzere 7 oyuncu da yedek kulübesinde bulunan 14 oyuncudan oluĢur (22). 

Ampute futbol maçlarında ampute olmayanlar oynayamaz. Maçlarda iki 

ayağı ampute olanlar dıĢında protez kullanılmamaktadır. Ampute ayakla topa 

vurmak ve yere basmak yasaktır. Maçlarda oyuncular 2 adet kanadyen kullanırlar 

ve kanadyenler elin uzantısı sayılır. Kanadyenlerin rengi tozluklarla aynı 

olmalıdır. Ayrıca kanadyenler ile topa vurmak yasaktır. Ampute futbol maçlarında 

maçın baĢlaması için bir kaleci ve en az dört oyuncu olmalıdır. Maç oynanırken 

oyuncu sayısı beĢin altına düĢerse maç baĢlatılmaz. Oyuncu değiĢikliğinde 

sınırlama yoktur. DeğiĢiklikle maçtan çıkan oyuncu maça tekrar girebilir. Yedek 

oyunculardan en fazla iki tanesi aynı anda değiĢtirilebilir. Kaleci sadece yedek 

kaleci ile yer değiĢtirebilir. Kaleciler ve oyuncular ceza alanı içinden kullandıkları 

tüm direkt ve endirekt vuruĢlar veya kale vuruĢlarında topu havadan direkt karĢı 

alana atamazlar. Atarlarsa rakip takım orta çizgiden endirekt serbest vuruĢla 

oyuna baĢlar. Taç vuruĢu ayakla kullanılır. Oyuncu rakibin kalesine ve kendi 

kalesine direkt taç vuruĢundan gol kaydedemez, bu durumda rakibin kalesinde 

oyun kale atıĢı ile kendi kalesinde ise köĢe vuruĢu ile oyun baĢlar. Kale vuruĢunda 

rakibin kalesine ve kendi kalesine doğrudan gol kaydedilemez. Oyuncu yerde 

yatarken veya kayarak rakip oyuncuya ve topa müdahalesi tehlikeli hareket olarak 

kabul edilir. Ampute futbolda ofsayt yoktur. Kalecilerin bir kolu ampute olmalı ve 

ampute olmayan ellerine sadece eldiven takılmalıdır. Kaleciler ampute kollarıyla 

bilerek topa dokunamazlar. Kaleciler top oyun alanı içerisinde iken bilerek ceza 

alanını terk edemezler. Kaleciler ceza alanı dıĢındaki serbest vuruĢları ve 
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penaltıları kullanamaz. Ampute futbol maçlarında üç tane hakem görev yapar ve 

hakemler bayrak kullanmazlar. Maçı baĢlatma ve bitirme yetkisi, uzatma süresine 

karar vermesi, mola ve maçı tatil etme yetkisi hakeme aittir. Hakem ve yardımcı 

hakem oyun alanında üçüncü hakem ise yedek kulübeleri önünde görev yapar 

(18). 

3.1.6.2 Tekerlekli Sandalye Basketbol 

Dr. Guttmann tarafından 1 ġubat 1945 yılında Ġngiltere‟de II. Dünya 

SavaĢında vücudunda çeĢitli yaralanmalar ve fiziksel engele sahip olmuĢ 

bireylerin rehabilitasyonu  için ortaya çıkarılan tekerlekli sandalye  basketbolu 

diğer ülkelerde de aynı amaçla kullanılmaya baĢlanmıĢtır. Tekerlekli sandalye 

basketbol sporuna ilk baĢlarda rehabilitasyon amaçlı bakılırken daha sonra 

performans sporu haline gelmiĢtir. II. Dünya SavaĢı bitiminde oluĢturulan 

Uluslararası Tekerlekli Sandalye Basketbol Federasyonu (ĠWBF) tekerlekli 

sandalye basketbol kurallarını belirleyen ve organizasyonlarını yapan kuruluĢtur. 

Uluslararası ilk müsabakalar Londra‟da 1948 yılında yapılmıĢtır. Resmi olarak ise 

1960 yılında düzenlenen Roma olimpiyatlarının ardından birinci paralimpik 

oyunlarında tekerlekli sandalye müsabakaları düzenlenmiĢtir. Bu tarihten itibaren 

her 4 yılda bir düzenlenen paralimpik oyunlarında tekerlekli sandalye basketbol 

branĢı düzenli olarak yer almıĢtır. Ġlk tekerlekli sandalye basketbol Dünya 

ġampiyonası ise Belçika‟da 1973 yılında düzenlenmiĢtir. Tekerlekli sandalye 

basketbol Dünya ġampiyonası da paralimpik oyunlar gibi 4 yılda bir 

düzenlenmektedir. ĠWBF Dünya Ģampiyonalarının ve paralimpik oyunlarının yanı 

sıra Asya, Avrupa, Amerika, ve Afrika Ģampiyonaları da düzenlemektedir (23).   
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Türkiye‟de ise tekerlekli sandalye basketbol sporu TBESF‟nin düzenlediği 

Süper lig, 1.lig, 2.lig ve bölgesel liglerde müsabakalar yapılmaktadır. Tekerlekli 

sandalye basketbol Türkiye A Milli Takımı Avrupa‟nın ilk sekiz takımı arasında 

yer almaktadır. Türkiye tekerlekli sandalye basketbol branĢında süper ligde 12, 

1.ligde 12, 2.ligde 12, bölgesel liglerde ise 28 takım olmak üzere toplam 64 takım 

ile Avrupa‟nın en büyük ligine sahiptir. Her hafta ortalama 30 müsabaka yapılarak 

toplamda sezon içinde 500 „den fazla müsabaka yapılmaktadır. Türkiye A Milli 

Takımı; 2009 Avrupa ikinciliği, 2013 Avrupa ikinciliği, 2014 Dünya üçüncülüğü, 

2015 Avrupa ikinciliği, 2016 olimpiyat dördüncülüğü ve 2017 Avrupa birinciliği 

gibi dereceler elde etmiĢtir (18). 

Tekerlekli sandalye basketbol oyun kuralları, basketbol oyun kurallarının 

engellilere uyarlanmıĢ halidir. Tek fark ise tekerlekli sandalyenin kullanımında 

ortaya çıkan mekanik kurallardır. Sahanın uzunluğu ve potaların yüksekliği 

normal basketbol ölçüleri ile aynıdır. Kurallarda bazı değiĢiklikler vardır. Örneğin 

basketboldaki hatalı yürüme yerine, sporcu topu sektirmeden veya elinden 

çıkarmadan tekerlekli sandalyenin çemberini üç kez arka arkaya ittirdiğinde hatalı 

sürüĢ ihlali yapmıĢ olur (18).    

1984 yılında ĠWBF, farklı fiziksel potansiyele sahip olan tüm sporcular 

arasında eĢit rekabet Ģartlarını sağlamak için günümüzde kullanılan sınıflama 

kriterlerini oluĢturmuĢtur. Ġlk baĢlarda dört sınıftan oluĢan puanlama sistemi daha 

sonra açık olarak bir alt veya bir üst sınıfa dahil edilmeyen sporculara yarım 

puanlı değerler verilerek 1.5, 2.5, 3.5 ara sınıflar eklenmiĢtir. Minimal disabilitesi 

olan sporcular için de 4.5 puan eklenmiĢtir. Sporculara sınıflandırma derecesine 

göre uygun puan verilir ve sahadaki 5 oyuncunun toplam puanı da 14‟ü 
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geçmemelidir. Sınıflamada amaç sporcunun eğitimi, beceri düzeyi ve tecrübesine 

bakılmaksızın temel hareket veya fonksiyonlarının ortaya konmasıdır (24). 

Sporcunun bedensel engel derecesi arttıkça sahip olacağı sporculuk puanı 

azalmaktadır. Sporcuların puanı hakkında tam karar verilemiyorsa artı veya eksi 

yarım puan verilir.18 yaĢ altı erkek sporcular, oyuna girdiklerinde iki puan eksik 

değerlendirilerek genç oyuncu kategorisinde oynatılır. Bayan sporcuların 

kendilerine ait bir liginin bulunmamasından dolayı oyuna girdiklerinde bir buçuk 

puan eksik değerlendirilirler (23). 

Sporculara verilen puanlamada esas alınan engel durumları Ģunlardır: 

1 puan: Karın kaslarını kontrol edemeyen T1-T7 parablejiler. Gövde 

kaslarında kontrolü olmayan ve kol tutulumu olan polio sekelliler. 

2 puan: Alt ekstremite kontrolü olmayan polio sekelliler.T8-L1 

parablejiler. 

3 puan: Kalça adduksiyon ve fleksiyon kontrolü olan fakat ekstansiyon ve 

abduksiyon kontrolü olmayan L2-L4 parablejiler. Çok kısa güdüğü kalmıĢ veya 

kalça dezartikülasyonu olan dizüstü ampütasyonlular. Alt ekstremitede minimal 

kontrolü olan polio sekelliler. 

4 puan: En az bir taraftan kalça abduksiyon ve ekstansiyon kontrolü olan 

L5-S1 parablejiler. Hemipelyektomililer. Bir bacağı tutulmuĢ polio sekelliler. 

4,5 puan: Tek taraflı diz altı ve bazı çift taraflı ampütasyonlular. Ayak 

bileği, diz ve kalçasında ileri derecede ortopedik sorunu olanlar.  Ayakta minimal 

tutulumu olan polio sekelliler (23). 
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3.1.7 KiĢilik Kavramı  

KiĢiliğin tanımına geçmeden önce köken ve etimolojik olarak açıklamak 

daha uygun olabilir. Klasik Latincede persone, Orta Çağ Latincesin‟de 

personalitas, Fransızca‟da personalite,  Ġngilizce‟de personality ve Almanca‟da 

personlichkeit kelimelerinden gelen kiĢilik, Klasik Latince‟de maske veya maske 

altındaki Ģey anlamlarında kullanılmaktadır (25). 

KiĢilik kavramının geliĢim aĢamaları bazı araĢtırmalara göre psikoloji 

bilimi çalıĢmalarının öncesine dayanmaktadır. Empedocles (M.Ö.450) kiĢiliği; su, 

toprak, hava ve ateĢ gibi kozmik elementler aracılığıyla sevgi-nefret iliĢkisi ile 

tanımlayan ilk kiĢi olduğu belirtilmektedir. Ayrıca Antik Yunan filozoflarından ve 

modern tıbbın kurucusu Hipokrat ise hastaların tedavi süreçleri içerisinde 

birbirine benzer bazı özellikler gösterdiğini, bazı hastaların ise tamamen farklı 

tutumlar sergilediğini gözlemlenmiĢtir. Hipokrat, hastaları gözlemleri sonucu 

belirli kriterlere göre sınıflandırmaya çalıĢmıĢtır. Grup lideri olmaya eğilimli 

olanları (korelik),  yaĢamlarına düzen ve karamsarlık hâkim olanları (melankolik), 

yüksek sesle konuĢan ve geç kalma özellikleri ön planda olanları (optimist) ve 

izlemeyi tercih edip baĢkasının seçimiyle her yöne gitme eğiliminde olanları 

(soğuk kanlı) olarak gruplamaya çalıĢmıĢtır. Hipokrat‟ın bu tanımlarını günümüz 

tıp bilimi artık benimsemiyor olsa da kiĢilik ile ilgili araĢtırmaların ve 

incelemelerin kökeni Hipokrat‟ın bu sınıflandırmasına dayanmaktadır (26).  

KiĢilik, a‟dan z‟ye bir insanı ilgilendiren her Ģeyi içermektedir. KiĢilik, ana 

rahminden itibaren baĢlayarak ömrünün sonuna kadar devam eden uzun ve kesintisiz 

bir süreçtir. KiĢilik psikolojide önemli bir konu olup kiĢiliğin birden fazla tanımı 

bulunmaktadır (27) .  
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Bunlardan bazıları Ģunlardır: 

Cüceloğlu‟na göre kiĢilik, insanın iç ve dıĢ çevresiyle kurduğu ve kendini 

diğer insanlardan ayırt edici, tutarlı ve yapılaĢmıĢ bir iliĢki biçimidir (28). 

KiĢilk, insanın davranıĢ biçimlerinin, ilgilerinin, yeteneklerinin ve diğer 

psikolojik özelliklerinin en karakteristik ve orijinal bütünüdür (29).  

KiĢilik, insanın bütün ilgilerinin, yeteneklerinin, dıĢ görünüĢünün, 

tutumlarının, konuĢma tarzının ve çevresine uyum biçiminin özelliklerini içeren bir 

terimdir (30).   

KiĢilik; zamanın insanlara birer sosyal ve biyolojik özellikler olarak 

yüklediği, belli bir zaman içerisinde de sürekliliğini koruyan bireyin psikolojik 

davranıĢlarındaki (duygular, eylemler ve düĢünceler) ortaklıkların ve farklılıkların 

hepsini belirleyen eğilim ve karakterlerin tamamına verilen bir addır (31). 

3.1.8 KiĢiliğin OluĢmasına Etki Eden Faktörler 

KiĢiliğin oluĢmasında etkili olan faktörler; Sosyo-kültürel faktörler, gensel 

ve bedensel yapı faktörler, aile değiĢkeni, sosyal yapı sosyal sınıf özellikleri, 

coğrafi ve fiziki faktörler, sosyal gruplar içindeki yetiĢkinler ve yaĢlılar grubu, 

doğum sırasındaki faktörler Ģeklinde sıralanabilir (32). 

3.1.8.1 Genetik ve Bedensel Faktörler 

KiĢiliğin oluĢmasında etkili olan faktörlerin baĢında kalıtsal özelliklerin 

geldiğini söylemek yanlıĢ olmayacaktır.  Genetik yapı, baba ve annenin 

kromozomları ile bir kuĢaktan diğerine geçmesiyle oluĢur ve insan hayatında 

önemli bir etkiye sahiptir (33). Beden yapısı, zihinsel kapasite, fiziksel görünüĢ 
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gibi özellikler kalıtımla gelen özelliklerdir. Genetik yapı fiziksel özellikleri, 

fiziksel özellikler ise bireyin kiĢilik özelliklerini etkilemektedir (32).  

3.1.8.2 Sosyo- Kültürel Faktörler 

Ġnsanın davranıĢlarının çoğunda yaĢadığı çevredeki kültürün yansıması 

vardır. Bütün insanlar, kalıtım ve çevre Ģartları ile karĢılıklı etkileĢmesi sonucunda 

meydana gelen geliĢmeyle birlikte olgunlaĢarak belirli bir kiĢilik özelliğini 

kazanırlar (32). 

3.1.8.3 Aile Faktörü 

Ġnsanın kiĢiliğinin biçimlenmesinde en önemli çevresel etken ailedir. Aile 

özel davranıĢların kazanılmasında önemli rol oynar ve çocuklar anne-babayı örnek 

alarak bazı davranıĢlarda bulunurlar (34). 

3.1.8.4 Coğrafi ve Fiziki Faktörler 

KiĢilik oluĢumunda coğrafyanın da etkileri vardır. Kıyı bölgelerde, dağlık 

bölgelerde, ovalarda, sıcak ya da soğuk iklimlerde yaĢayan insanların kiĢilik 

farklılıklarının bulunduğunu söylemek mümkündür (35). 

3.1.8.5 Diğer Faktörler  

KiĢiliğin oluĢumunda kültürel, kalıtımsal, yapısal, coğrafi ve ailevi 

faktörlerin yanı sıra yetiĢkinler grubu, kitle iletiĢim araçları ve doğum sırasının da 

etkileri görülmektedir. Alfred Adler‟e göre doğum esnası da kiĢilik üzerinde 

etkilidir. Alfred Adler‟in kuramına göre birinci çocuk daha yetenekli ve zeki 

olacak daha kolay sosyal iliĢkiler kuracaktır. Bireyin kiĢilik geliĢiminde sevgi, 
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bağımsızlık, baĢarılı olma, takdir edilme, ait olma isteği gibi psikolojik ihtiyaçlar 

vardır (32). 

3.1.9 KiĢilik ve Spor 

KiĢiliğin sportif performansla iliĢkisi hakkında yapılan çalıĢmalarda iki 

farklı grup ortaya çıkmıĢtır. Morgan birinci grubu, kiĢiliğin sportif baĢarı ile 

önemli derecede bir iliĢkisinin olduğunu savunan saf görüĢü benimseyenler olarak 

tanımlarken ikinci grubu ise kiĢiliğin sportif baĢarıyla herhangi bir ilgisinin 

olmadığını savunan Ģüpheci grup olarak tanımlamıĢtır. Ne saf ne de Ģüpheci 

görüĢün doğru olduğu ortaya çıkmıĢtır. KiĢilik ile sportif baĢarı arasında bir 

iliĢkinin olduğunu söylemek mümkün ama bu iliĢki mükemmel olmaktan 

kesinlikle uzaktır. KiĢilik özellikleri ile içinde bulunulan özel durumların 

bilinmesi, sportif davranıĢı ve baĢarıyı öngörmeye yardım etse dahi, bu öngörü 

kesin değildir. Örneğin, olimpik düzeydeki uzun mesafe koĢan atletlerin içedönük 

kiĢilik özelliği göstermesi, uzun mesafe koĢan atletlerin baĢarılı olması için içine 

dönük kiĢilik özelliği taĢımak zorunda olduğu anlamına gelmez. Benzer olarak 

futbolda baĢarılı orta saha oyuncularından bazılarının saldırgan kiĢilik özellikleri 

göstermesi diğer baĢarılı orta saha oyuncularının da saldırgan kiĢilik yapısına 

sahip olduğu anlamına gelmez. Tek baĢına kiĢilik, spor ve egzersizdeki davranıĢ 

nedenini açıklamak için yeterli değildir. Spor ve egzersiz içindeki davranıĢların 

sebebini anlamak ve öngörmek için kiĢilik özelliklerinin ve içinde bulunulan 

durumun fizyolojik, biliĢsel ve sosyolojik değiĢimlerle beraber düĢünülmesi 

gerekmektedir (36).  

1960‟lı yıllardan beri çeĢitli araĢtırmalarda, kiĢilik ve sportif baĢarı 

arasındaki iliĢki araĢtırılmıĢ ve spor yapanların spor yapmayanlara göre farklı 
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kiĢilik özelliklerine sahip olduğu görülmüĢtür. Spor yapan bireylerin spor 

yapmayanlara göre daha bağımsız, objektif ve daha az endiĢeli gibi farklı kiĢilik 

özelliklerine sahip olduğu da kabul edilmektedir (37). 

Sporcuda olması gereken kiĢilik özellikleri olarak spor psikologları bir 

ortak özellikler dizisinde uzlaĢmaktadır. Bunlar; 

-  Antrenman yapmak ve fedakârlıklar göstermek temel bir zorunluluktur.  

- Sporcular, her engellemelere (seyirci, hava Ģartları, rakipler, hakemler 

vb.) karĢı amaçladıkları performansı sergilemek için psikolojik ve fiziksel 

kapasitesini tamamen zorlamak zorundadır. 

- Sporun kiĢiye etkisi bedenseldir ve aynı zamanda da ruhsaldır. 

Bahsedilen etkiler yarıĢmada ve antrenmanlarda farklılık gösterebilir. 

- Sporcu üzerinde toplumun baskısı bulunur. 

- Sporcu kendi yapısına karĢı düĢman olan ortam içerisindedir. 

Bütün unsurlar, özel bir kiĢilik gerektirmektedir ve sporcuda kiĢilik 

yapısına olumlu ya da olumsuz bazı değiĢikliklere neden olabilmektedir (38). 

3.1.10 Karar Verme 

Ġnsan, hayatı süresince olumlu veya olumsuz birçok olay ve durumla karĢı 

karĢıya kalmaktadır. DeğiĢim gösteren bu olaylar ve durumlar arasında kendisine 

en uygun olana karar vererek yaĢantısına yön vermektedir. Hareketlilik ve 

değiĢkenlik içerisinde olan modern dünya, insan hayatına yenilik ve çeĢitlilik 

katmakla birlikte insanı bir karar verme zorunluluğuna da itmektedir. Bu hareketli 
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yeni yaĢama uyum sağlayabilmek için daha hızlı ve daha mantıklı kararlar 

alabilmek çok önem arz etmektedir (39). 

Karar, dilimizde bir konuyu detaylıca düĢünüp akıl süzgecinden 

geçirdikten sonra bir yargıya varmak, devamlılık, bir iĢi sonuna kadar sürdürme, 

sabır, yerinde tahmin gibi anlamlara gelmektedir. Kararsız ise sabırsız, bir iĢi 

sonuna kadar götürecek direnci gösterememe, düzensiz, istikrarsız, tedirgin, 

rahatsız, huzursuz gibi anlamlara gelmektedir. Karar kavramı, Ġngilizce ve 

Fransızcadaki karĢılığı olan "decision", Latince; kesmek, kesintiye uğratmak, 

direnç, karĢıtlığı sona erdirme anlamına gelen "decidere" teriminden gelmektedir.  

Bu terimin kuvvetli bir iĢ ve hareket anlamını kapsadığı görülmektedir. Burada 

söz konusu iĢ ve hareket, kararsızlık, düzensizlik, istikrarsızlık, sabırsızlık, 

uyumsuzluktan doğan karĢılılık halini sona erdiren hareketi ifade etmektedir. Bu 

durumda diyebiliriz ki; karar terimi eylemden ayrılarak gerçekte, hareketsizlik ve 

kararsızlık halinden eylem ve harekete geçmek anlamına gelmektedir (40). 

Karar, bir sonuca eriĢmek için insanın elindeki olanak ve Ģartlara göre 

olası çeĢitli eylem planlarından  en uygun olanı tercih etmesidir. Karar verme ise 

çeĢitli durumlar arasından tercih yapmakla ilgili biliĢsel ve tutumsal çabaların 

bütünüdür (41). Karar verme, insanı diğer canlılardan ayıran ve üstün kılan; akıl, 

düĢünce, bilinç, irade, mantık olarak donatılmıĢ insana özgüdür (42). 

Konu ile ilgili literatür incelendiğinde karar ile karar vermenin açık bir 

Ģekilde birbirinden ayrıldığını söyleyebiliriz. Aradaki bu farkın karar verme 

davranıĢının bir sürece sahip olmasından kaynaklandığı düĢünülmektedir. Karar 

verme genel anlamıyla insanın birçok seçenek arasından kendisine en uygun olanı 

seçmesidir diyebiliriz. Böylelikle insan, yaĢantısını daha olumlu daha doğru ve 
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daha uyumlu bir Ģekilde devam ettirebilecektir. Karar, sözlükte bir iĢin sonunda 

kuĢkuların, tartıĢmaların, karmaĢıklığın son bulduğu; tercih edilen yolun 

kullanılmaya baĢlandığı doğru düĢünme sürecinin son ürünü olarak 

tanımlanmaktadır. Karar vermek, sunulan tercihler arasından en çok yararı 

sağlayacak olanı seçmektir (43). 

Kavram olarak karar verme, bireyin birçok eylem alternatifini belirgin bir 

duruma getirdikten sonra değerlendirdiği ve bu değerlendirme sonucunda bir 

alternatifi uygulamak için tercih ettiği karmaĢık fakat gitgide yükselen bir sıra 

basamağı veya aĢamalar bütünü olarak tanımlandığı gibi (44), bir gereksinimi 

karĢılamak adına düĢünülen obje, birey ya da sonuca götürülebilecek birçok 

seçenek olduğunda atılan bir adım, bir davranıĢ olarak da tanımlanabilir (45). 

Hızlı bir geliĢim ve değiĢim içerisinde olan dünyada insanlar güncel, 

çağdaĢ ve modern kalmak adına sürekli olarak karar verme zorunluluğuyla karĢı 

karĢıya kalmaktadırlar. Özellikle teknolojinin önlenemez hızlı geliĢimi ve 

yükseliĢi karĢısında insanlar birden fazla tercihle karĢı karĢıya kalmaktadır. Karar 

verme, bir gereksinimi ya da arzu edilen bir durumu karĢılamak için düĢünülen bir 

nesneye ulaĢtırabilecek birden fazla yol olunca yaĢanan ikilem arasında sorunu 

çözmek, sıkıntıyı gidermek adına bireyin kendine bir yön belirlemesi veya yol 

seçmesi olarak tanımlanabilir. Önem arz eden konularla ilgili bir karar alınacaksa 

çıkacak neticeleri önceden hazırlama, sonuçları kestirebilme ve nihai hedefe 

ulaĢmada etkisi en fazla olana yönelme çok önem kazanmaktadır (41). Bundan 

dolayı birey, önemli konularda bir karara varacağı zaman hassas davranarak emin 

adımlarla amacına ulaĢacaktır. 
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Koçel'e (42) göre karar verme kavramı üzerinde birçok tanım yapılmıĢ 

fakat bir tanım üzerinde bir düĢünce mutabıklığına varılamamıĢtır. Ancak yapılan 

tanımlara bakıldığında karar verme ile ilgili bazı ortak özellikler çıkarılmıĢtır. Bu 

özellikler: 

-   Kararımıza etki eden hangi eylemi seçtiğimizdir, 

-  Eylemlerimizi etkileyen, verdiğimiz her türlü hükümlerdir, 

-  Değerlendirmeler neticesinde karar verme sürecidir, 

- Hedefe varmada çeĢitli tutumlar içeren seçenekler arasından en çok etki 

edeni seçme iĢidir, 

- Soruna yönelik çözüm üretme iĢlemidir, 

- Ortaya çıkan sorunlarla ilgili bilgi kaynaklarını yorumlama, açıklama ve 

karĢılaĢtırma yaparak bir yargıya ulaĢma iĢidir, 

- Bir süreçtir (41). 

Kuzgun, karar verme davranıĢının ortaya çıkabilmesi için gerekli olan üç 

Ģartın olması gerektiğini belirtmiĢtir (46). Bunlar: 

1. Karar verme gereksinimini ortaya çıkaracak bir sıkıntının olması ve 

bireyin bu sıkıntıyı hissetmesi, 

2. Ve bu sıkıntıyı çözebilecek birçok yolun bulunması, 

3. Ve bireyin sıkıntıyı çözmek adına bu yollardan birisini seçme 

özgürlüğüne sahip olması. 

Karar verme becerisi, yaĢantımızda çok önemli bir beceridir. Doğru yerde, 

doğru zamanda alınan en mantıklı kararlar bireyin yaĢantısında olumlu 

değiĢimlere yol açabilmektedir (47). Üzerinde yeterince düĢünülmemiĢ ve bunun 
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sonucunda alınmıĢ yanlıĢ kararlar ise bireyin yaĢantısını olumsuz bir Ģekilde 

etkileyebilmektedir (48). 

3.1.11 Karar Verme Kavramının Önemi  

Bireyin karĢılaĢtığı sorunlar, bilinçli ya da bilinçsiz bir Ģekilde karar verme 

iĢlemi gerektirmektedir (49).  

Bireyin uygun ve doğru kararlar alabilmesi için öncellikle seçenekleri 

doğru algılaması gerekir. Sonrasında ise birey, kendi ihtiyaçları ile seçenekler 

arasındaki doğru iliĢkiyi kurabilmelidir (50). 

Karar verme durumu ile karĢı karĢıya kalındığı zaman, olumlu ve olumsuz 

bütün ihtimalleri aynı anda değerlendirmek pek mümkün olmamaktadır. Bu 

sebepledir ki karar verme iĢlemlerinde belirli bir düzen sıralaması yapmak yerinde 

olur. Çünkü bu sıralama iĢlemi alınan kararlara doğrudan doğruya etki 

edebilmektedir (51). 

Karar verme öncesi ve karar verme sonrası yaĢanılan duygular her zaman 

beklentilerimize uygun cevap vermemektedir. Karar verme durumu, bir sorunu 

çözmemizi sağlarken baĢka sorunların da ortaya çıkmasına sebep olabilmektedir. 

Olumlu karar yol ve yöntemlerini kullanarak baĢarılı karar veren bireyler, gerekli 

olan bütün bilgi ve gerçekleri toplamaktadırlar. Olumsuz karar yol ve 

yöntemlerini kullanarak karar verme sorunu yaĢayan bireyler ise karar verme 

anında sürekli olarak bir sorundan baĢka bir soruna geçmektedirler (52). 

Karar verme, insanlar için önem teĢkil eden bir süreçtir. Bireylerin 

kendilerini daha güvende hissedebilmesi; sağlam, doğru, güvenilir iliĢkiler 

kurabilmesi; sorumluluk paylaĢabilmesi ve iyi bir geleceğe hazırlanması bu 
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sürecin sağlıklı bir Ģekilde ilerlemesine bağlıdır. Bundan ötürü bireyler daha 

verimli ve daha baĢarılı bir süreç geçirmiĢ olurlar (53). 

Etkili karar verme becerisine sahip olan insanların sorumluluk almaktan 

kaçınmadıkları, mantığa uygun karar verme tarzını kullandıkları, kendilerine olan 

güven duygusunun yüksek olduğu ve hayatlarında daha baĢarılı ve daha mutlu 

oldukları belirtilmektedir. Etkili karar verme becerisine sahip olmayan insanların 

ise daha durağan, daha çekingen, baĢkalarının etkisinde kalan ve özgüven sorunu 

yaĢayan insanlar oldukları belirtilmektedir. Bundan dolayı karar verme becerisinin 

önemli bir eğitim konusu olduğu ve eğitim ortamlarında üzerinde durulması 

gerektiği bir hayat becerisi(kazanım) olarak bireylere öğretilmesi gerekmektedir 

(54). 

3.1.12 Karar Verme Süreci  

Karar verme süreci kararı verecek olan kiĢiler açısından çok önemli 

olmakla beraber üzerinde durulması gereken bir durumdur. Ġnsanların karar verme 

eyleminden önceki adımların araĢtırılması, yıllar boyunca hep merak konusu 

olmuĢtur. Yapılan bilimsel araĢtırmalarda karar verme süreci çeĢitli bölümlerden 

oluĢmuĢtur. Ġlk olarak John Dewey, karar verme sürecinde bilimsel yöntemlerin 

kullanılabileceğini ileri sürmüĢtür. Problemin anlaĢılması, problemle ilgili 

bilgilerin toplanması, bilgilerin çözümlenmesi ve yorumlanması, seçeneklerin 

değerlendirilmesi, seçenekler arasından en iyi yolun belirlenmesi, karar verme 

stilinin uygulanması ve değerlendirilmesi basamaklarından oluĢtuğu söz konusu 

çalıĢmalarında belirtmiĢtir (55). 
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Karar verme, birçok süreç basamağından oluĢmaktadır. Karar vermeden 

önce birey, karar sonrası çıkacak olan olası sonuçları değerlendirir. Birey, karar 

verme aĢamasında iken mevcut seçenekleri değerlendirip kendisine uygun olan 

seçeneğe karar verdikten sonra diğer seçenekleri elemeye tabi tutar. Birey karar 

verme sürecinin sonrasında ortaya çıkan sonuçları değerlendirir ve yorumlar (56). 

Karar kuramıyla ilgili araĢtırmaların daha çok süreç üzerinde durması 

gerektiğini belirten Zeleny,  karar verme sürecinin dönemlerini üçe ayırmaktadır 

(57). 

1- Bir çatıĢmayla baĢlayan karar öncesi dönemin birey üzerindeki karar 

verme zorunluluğu, bir huzursuzluğa ve bir gerginliğe sebep olmaktadır. Birey, 

kendince uygun bulduğu seçenekleri aramaya baĢlar ve ortaya çıkacak olan 

sonuçların etraflıca bir değerlendirmesini yapar. Kararı verecek olan birey 

topladığı bütün bilgileri değerlendirdikten sonra bir sıralama yapar. 

2- Karar döneminde ise birey, karar verme sürecine uyum sağlayarak 

elindeki bütün seçenekleri karĢılaĢtırır ve seçenekler arasından eleme yapar. 

Birey, ideale en yakın olduğunu düĢündüğü seçeneğe yönelir ve kararını belirler. 

3- Karar sonrası dönemde ise birey verdiği kararın uygulanması sonucunda 

ortaya çıkacak olan sonuçlar hakkında bir değerlendirme yapar. 

Mintzberg ve Westley‟in karar verme süreci hakkındaki yorumları ise Ģu 

Ģekildedir: 

1. Anlamlandırma (tanımlama) 

2. TeĢhis koyma 



32 

 

 

3. Düzene koyma 

4. Kanıya varma(karar verme) 

Karar verme süreci net bir Ģekilde böyle ifade edilebilir (49). 

Köksal  ise karar verme sürecini dört farklı aĢamaya ayırmıĢtır. Köksal, 

karar verme sürecinin yolunda ve iyi bir Ģekilde ilerleyebilmesi için birinci 

aĢamadan üçüncü aĢamaya kadar her Ģeyin doğru yapılması gerektiğini 

savunmuĢtur (58). 

1. Hedefin belirlenmesi 

2. Hedefe ulaĢmak için seçeneklerin toplanması 

3. Seçenekleri önemine göre derecelendirmek 

4.  Derecesine göre en önemli olan seçeneğin seçilmesi 

Doğru, iyi ve yerinde karar verebilmek için karar verme sürecinin hangi 

aĢamalardan geçerek karara varıldığını bilmek gerekir. Karar verme süreci; fikir 

üretme, anlamlandırabilme ve bir yargıya varma sürecidir. Bu manada 

bakıldığında psikolojik bir yöne sahip olduğu da söylenebilir (59).  

Karar verme süreci bir bakıma bireyin iç dünyasında denge sağlama, 

huzura erdirme olarak da düĢünülebilir. Birey karar verirken gerek iç dünyasına 

yönelik ihtiyaçlarını gerekse de çevresel beklentilerini karĢılamak ve doyurmak 

için çaba sarf eder. Bu amacına ulaĢmak için ise var olan bireysel ve çevresel 

kaynaklarını en doğru Ģekilde kullanması gerekir (60). 
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3.1.13 Karar Verme Stilleri  

Karar verme stili, birey kararı vermeye yakın bir durumdayken gösterdiği 

tepki, yaklaĢımı ve eylemleri ile sergilediği duruĢ biçimidir (61). KarmaĢık bir 

evre olan karar verme ve problem çözme iĢi kiĢi değiĢik davranıĢlar ile yöntemler 

belirleyerek bunları değerlendirir ve sonuca varmak için bir seçenek üzerinde 

karara varıp  bu kararı uygular. KiĢinin gerek kendisi gerekse seçenekler arasında 

bilgi edinmesi ve bu bilgileri iĢleme yolunu Ģekillendiren bazı stratejik 

yöntemlerin kullanılması ile oluĢan zaman dilimi olarak düĢünülmektedir. Karar 

verme stratejisi bireyin karar verme problemine bakıĢ biçimini ve karar verirken 

izlenen yoldur (62). 

Birey karar verme aĢamasındayken farklı yöntemler kullanmaktadır. Karar 

verme aĢamasındayken kullanılan bu farklı yöntemler bireyi bir çatıĢmanın 

içerisine iter ve bu durum bireyi çatıĢmadan kaçınmaya ya da çatıĢmayla 

yüzleĢmeye iter. Karar verme aĢamasındayken kullanılan stratejiler; önceden 

planlı bir Ģekilde uygulamaya geçildiği gibi ani bir Ģekilde bireyin karĢısına 

geliĢigüzel de çıkabilmektedir. Bu stratejilerin bir arada birbirleri ile ilintili bir 

Ģekilde kullanılması da olası bir durumdur. Karar verme stratejileri, sarf edilen 

gayret ve bir Ģeye tesir etme bakımından değiĢiklik gösterebilmektedir (63). 

Ġlk olarak Dinklage‟nin isimlendirdiği ve sonrasında birçok araĢtırmacının 

bu baĢlıklar üzerinde araĢtırma yaptığı karar verme stratejileri Ģunlardır (64). 

Ġçtepisel Karar Vericiler: Seçenekleri yeterli seviyede değerlendirmeden 

içten gelindiği gibi karar verme stratejisidir.  
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Kaderci Karar Vericiler: Bu stratejiye sahip bireyler kararlarını çevresel 

olaylara ya da kaderlerine bırakırlar. 

Boyun Eğici Karar Vericiler: Bu bireyler kendi kararlarını verirken diğer 

insanların kendi yerlerine karar almalarını isterler ve baĢkalarının plan ve 

düĢünceleri ile hareket ederler. 

Erteleyici Karar Vericiler:  Bu bireyler, sürekli problemlerle ilgili 

düĢüncelerini ve kararlarını ertelerler. 

Kararsız Karar Vericiler: Bu stratejiye sahip bireyler, aldıkları kararı 

değiĢtirmek isteyip hiçbir karardan hoĢnut olmamaktadırlar. 

Mantıklı Karar Vericiler: Bu stratejiye sahip bireyler, biliĢ ve 

duygularını dengeleyip akılcı bir yaklaĢımı temel alırlar. Seçenekleri karĢılaĢtırıp 

kendilerine faydalı olan seçeneği seçerler. 

Donup Kalarak Karar Vericiler: Bu stratejiye sahip bireyler, 

kararlarının sorumluluklarını kabul ederler ama karar verirken zorlanmaktadırlar. 

Gerçekten Kaçan Karar Vericiler: Bu stratejiye sahip bireyler 

araĢtırmalardan saparak karar vermede kaçınırlar.  

Riske Girmek Ġstemeyen Karar Vericiler: Bu stratejiye sahip bireyler 

alternatifleri sürekli ellerinde bulundurarak risk oranı en az olan kararı beklerler. 

Bağımsız Karar Vericiler: Bu stratejiye sahip bireyler baĢkalarından 

etkilenmeyip kendi kararlarını verirler (63). 

Karar verme kavramı üzerinde çalıĢmalar yapan bazı kuramcılar, karar ve 

stilleri konusunda kararsızlık düĢüncesinin üzerinde durulması gereken ayrı bir 
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konu olduğu ve kararsızlığın kaçınılması gereken bir davranıĢ olduğunu 

belirtmiĢlerdir. Kararsızlık stilini sergileyenler, karar veren ancak verdikleri 

karardan hoĢnut olmayanlar diye tanımlanmıĢlardır. Karar verme stilleri üzerinde 

yapılan araĢtırmalara bakıldığında mantıklı karar verme stilinin en etkili yol 

olduğu görülmektedir (65). 

3.1.14 Sporda Karar Vermenin Önemi 

Politika, sosyal yaĢam, okul ve benzeri hayatın içinde birçok alanda karar 

verme çok önemli olduğu gibi sporda da önemli bir yer tutmaktadır. Günümüz 

spor müsabakalarında teknik ve taktik bakımından çok hızlı olmayı 

gerektirmektedir. KarĢılaĢma esnasında oyun dinamiklerinin değiĢmesi, özellikle 

de toplu sporlarda oyun sisteminde beklenmedik ani değiĢimlerin yaĢanmasından 

dolayı sporcuların oyun içerisinde çok iyi düĢünmesi ve yerinde kararlar 

vermesini gerekmektedir (51).   

Karar verme stili bireyin günlük hayatında çok önemli olduğu gibi spor 

yaĢamında da karar verme stili oldukça önemlidir. Doğru zamanda, doğru yerde 

verilen kararlar sporu olumlu etkilediği gibi alınan yanlıĢ kararlar da hem 

sporcuyu hem de müsabaka sonucunu olumsuz etkilemektedir. Bu sebeple üst 

düzey sporcuların müsabaka esnasında doğru ve hızlı karar verebilmesi için bilgi 

kaynaklarını iyi değerlendirmesi gerekmektedir (65). 

Kendine has bazı özellikleri barından sporda karar verme kavramının 

temel özelliği müsabaka esnasında doğal bir Ģekilde meydana gelmesidir.  

Müsabaka esnasında sporcunun birçok görevi olmakla birlikte oyuncunun kendine 

has olan gizil güç sayesinde tercih yelpazesi çok geniĢtir. Örneğin; bir futbolcu 
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sahaya çıktığında önceden öğrenilmiĢ olan bazı kalıplara göre hareket etmek 

yerine oyun esnasında beklenmedik bir Ģekilde ortaya çıkan önceden hazırlığı 

yapılmamıĢ durumlar karĢısında kararlarını, sorumluluğunu, yaratıcılığını özgürce 

kullanmak durumunda kalır. Spor ortamları zaman içerisinde değiĢkenlik gösteren 

dıĢ dinamiklere de sahiptir. Bu sebeple spor ortamlarında verilen kararların çoğu 

da dinamik bir yapı gösterir. Müsabaka içerisindeki dinamik yapıdan dolayı 

sporcu bilgiyi oluĢturma becerisine ihtiyaç duyar. Sporcunun müsabaka esnasında 

karĢı karĢıya kaldığı bu dinamik durum, sporcuyu bazen ilgisiz bilgilere sevk 

edebilir veya çeĢitli engellemelerden dolayı farklı bilgilere yöneltebilir. Güçlük ve 

baskı altında yapılan sportif etkinliklerde, sporcular tarafından yapılan çoğu 

davranıĢların müsabaka esnasında açık bir Ģekilde sergilenmektedir (66). 

Gerek kiĢisel özelliklerin gerekse durumsal özelliklerin sürekli değiĢmesi 

sporcuların oyun içerisindeki taktiksel ve davranıĢsal tepkilerini de 

etkileyebilmektedir. Bundan dolayı karar verme stili sporda önem arz etmektedir 

(67). Sportif beceri fazla bilginin kısa sürede iĢlenmesini gerektirir. Bundan dolayı 

sporcu sürekli karar vermeyle karĢı karĢıya kalır. Bir müsabaka ortamında 

sporcunun anlamlı çevresel bilgi ile aldatıcı çevresel bilgiyi birbirinden ayırt 

etmesi gerekmektedir (50). 

Sporcunun karar verme yeteneği ile sportif baĢarı arasında karar vermenin 

ne derece etki etiğini belirlemeye çalıĢan araĢtırmacılar uzun zamandır bu konu 

üzerinde durmaktadırlar. Sportif baĢarının oluĢmasında sadece fizyolojik, 

psikolojik, teknik ve taktik çalıĢmaların yeterli olmadığı, bunun yanında zihinsel 

faktörlerin de etkili olduğu bilinmektedir. Sportif baĢarısının belirlenmesinde 

karar verme becerisi büyük önem taĢımaktadır. Bir sporcunun kararı hem 
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kendisini hem de takımını olumlu ya da olumsuz bir Ģekilde etkilemektedir. 

Bundan dolayı spor araĢtırmacıları, spor eğitmenleri sportif baĢarı için oldukça 

önemli olan sporcunun karar verme becerisini geliĢtirmek için üzerinde ciddiyetle 

durdukları birtakım çalıĢmalar yapmaktadırlar. AraĢtırmacıların üzerinde 

ciddiyetle durdukları sporcunun karar verme becerisi hakkındaki bu çalıĢmalar ve 

antrenmanlarda yapılan gözlemler sonucunda; sporcunun karar verme becerisinin 

geliĢtiği, yaratıcılıklarının arttığı ve daha baĢarılı oldukları gözlemlenmiĢtir (68).  

Spor yapan bireylerin spor ortamlarında nasıl düĢündükleri, mevcut 

durumu nasıl değerlendirdikleri, kararları nasıl aldıkları laboratuvar ortamlarında 

araĢtırılması gereken önemli bir konudur (69). 
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4. GEREÇ ve YÖNTEM 

Bu bölümde araĢtırmanın evreni ve örneklemi, araĢtırmada kullanılan veri 

toplama araçları, verilerin toplanması ve verilerin analizinde kullanılan 

istatistiksel analizler ile ilgili açıklamalara yer verilmiĢtir. 

4.1 AraĢtırmanın Amacı 

Bu çalıĢmada; ġanlıurfa, Malatya ve Gaziantep illerindeki ampute futbol 

ve tekerlekli sandalye basketbol sporcularının kiĢilik özellikleri ve karar verme 

stillerini bazı değiĢkenlere (engel sebepleri, engel yaĢı, kiĢinin; konuĢkan olması, 

karamsar hüzünlü olması,  içine kapanık olması, dikkatli karar vermesi, kaçıngan 

karar vermesi, erteleyici karar vermesi, panik karar vermesi) göre incelenmesi 

amaçlanmıĢtır. 

4.2 AraĢtırma Grubu 

AraĢtırma grubunu 2018-2019 sezonunda ġanlıurfa, Malatya ve Gaziantep 

illerinde bulunan 5 ampute futbol ve 7 tekerlekli sandalye basketbol takımlarında 

(Süper lig, 1.lig, 2.lig ve bölgesel lig) oynayan ve bu takımlardaki toplam sporcu 

sayısının % 70'ine tekabül eden ortalama 80 erkek sporcu ve 30 bedensel engelli 

sedanter  erkek bireye anket uygulanmıĢtır.       

4.3 Verilerin Elde Edilmesi 

Veri toplama aracı olarak birinci bölümde katılımcıların yaĢ, spor branĢı, 

eğitim-öğretim düzeyi, medeni durum, engel nedenleri, engel yaĢları, oynadıkları 

lig gibi bilgileri edinmeye yönelik araĢtırmacı tarafından oluĢturulan kiĢisel bilgi 

formu; ikinci bölümde “BeĢ Faktörlü KiĢilik Ölçeği”;  üçüncü bölümde ise 

“Melbourne Karar Verme Ölçeği” kullanılmıĢtır. BeĢ faktörlü kiĢilik ölçeğinde; 
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dıĢa dönüklük, sorumluluk, uyumluluk, deneyimlere açıklık, duygusal dengesizlik 

alt boyutlarında inceleme yapılırken Melbourne karar verme ölçeğinde ise dikkatli 

karar verme, kaçıngan karar verme, erteleyici karar verme, panik karar verme alt 

boyutları incelenmiĢtir.  

4.4 Envanterin Uygulanması 

 BeĢ faktörlü kiĢilik ölçeği ve Melbourne karar verme ölçeği sporculara ve 

sedanter bireylere araĢtırmacı tarafından uygulanmıĢtır. 

4.4.1 BeĢ Faktörlü KiĢilik Ölçeği 

BeĢ faktör kiĢilik ölçeği ilk olarak Donahue ve Kentle tarafından 

geliĢtirilmiĢ ve AydoğmuĢ tarafından Türkçeye uyarlanmıĢtır. Ölçek 44 sorudan 

oluĢup beĢli likert türünden bir ölçektir. Ölçek ile bireyin beĢ farklı kiĢilik 

özelliğini hangi düzeyde kendisinde taĢıdığı tespit edilmektedir. Ölçek beĢ alt 

boyuttan oluĢmaktadır (70). 

Alt boyutları kapsayan sorular: 

DıĢa dönüklük: 1, 6 (ters), 11, 16, 21 (ters), 26, 31 (ters) ve 36 numaralı 

toplam 8 adet sorudan oluĢmaktadır. 

Uyumluluk: 2 (ters), 7, 12 (ters), 17, 22, 27 (ters), 32, 37 (ters) ve 42 

numaralı toplam 9 adet sorudan oluĢmaktadır. 

Sorumluluk: 3, 8 (ters), 13, 18 (ters), 23 (ters), 28, 33, 38 ve 43 (ters) 

numaralı toplam 9 adet sorudan oluĢmaktadır. 

Duygusal dengesizlik: 4, 9 (ters), 14, 19, 24 (ters), 29, 34 (ters) ve 39 

numaralı toplam 8 adet sorudan oluĢmaktadır. 
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Deneyimlere açıklık: 5, 10, 15, 20, 25, 30, 35 (ters), 40, 41 (ters) ve 44 

numaralı toplam 10 adet sorudan oluĢmaktadır. 

Ters sorular, anketin çapraz kontrolünü ve sorulara verilen cevapların 

tutarlılığını test etmede yardımcı olabilmektedir. Ölçeğin güvenirliği genel olarak 

Cronbach‟s Alpha katsayısı α= 0,787 Ģeklinde hesaplanmıĢtır. Test edilen bu 

değere göre ölçeğinin neredeyse yüksek derecede güvenilir bir yapıya sahip 

olduğu sonucuna ulaĢılmaktadır (26). 

4.4.2 Melbourne Karar Verme Ölçeği 

Melbourne Karar Verme Ölçeği I-II (Melbourne Decision Making 

Questionary) Mann ve Diğ. (1998) tarafından üniversite öğrencilerinin karar 

vermede öz saygı ve karar verme yöntemlerini karĢılaĢtırmak amacı ile 

geliĢtirilmiĢtir. Melbourne Karar Verme Ölçeği Deniz (2004) tarafından Türkçeye 

uyarlanmıĢtır. Melbourne Karar Verme Ölçeği iki kısma ayrılmaktadır. Her iki 

bölümde de 3‟lü likert tip (Doğru, Biraz Doğru, Doğru Değil) cevaplama 

seçenekleri bulunmaktadır. I. kısım: Karar vermede öz saygıyı belirlemeye 

yöneliktir. Altı maddeden oluĢmaktadır. Ölçeğin I kısmındaki altı maddeden üçü 

(2,4,6) ters puanlanmaktadır. Maddelere verilen  “Doğru” yanıtı 2 puan, “Bazen 

Doğru” yanıtı 1 puan, “Doğru Değil” yanıtı 0 puan Ģeklinde yapılmaktadır. 

Ölçekten alınabilecek maksimum puan 12‟dir.Yüksek puanlar karar vermede öz 

saygının yüksek olduğunun göstergesidir. II. Kısım ise 22 maddeden oluĢup dört 

alt faktörü bulunmaktadır. 

Alt faktörleri kapsayan sorular ise ;  

Dikkatli Karar Verme Stili: 2, 4, 6, 8, 12, 16. Maddeler 
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Kaçıngan Karar Verme Stili: 3, 9, 11, 14, 17, 19. Maddeler 

Erteleyici Karar Verme Stili: 5, 7, 10, 18, 21. Maddeler 

Panik Karar Verme Stili: 1, 13, 15, 20, 22. Maddeler 

Ölçeğin iç tutarlılığı sırasıyla alt boyutlar için; “Karar vermede öz saygı 

α=72”, “Dikkatli karar vermede α=80”, “Kaçıngan karar vermede α=78”, 

“Erteleyici karar vermede α=65” ve “Panik karar vermede α=71” Ģeklinde 

hesaplamıĢtır (71). 

4.5 Ġstatistiksel Analizler 

AraĢtırmada elde edilen bulguların değerlendirilmesinde, SPSS programı 

kullanılmıĢtır. Verilerin normallik dağılımı için Shapiro – Wilk  ve Kolmogorow-

Smirnov normallik testleri kullanılırken bağımsız gruplar arası farklılıklarda tek 

yönlü varyans analizi (One- Way- ANOVA- LSD, Bonferroni, Post Hoc Tests) ve 

bağımsız örneklem t-testi(Independent Samples T- Test) yapıldı. Anlamlılık 

p<0.05 olarak kabul edildi.  
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5. BULGULAR 

Tablo 1 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin YaĢ Dağılımları 
 

     YaĢ n % 

10-20 YaĢ 22 20,0 

21-30 YaĢ 35 31,8 

31-40 yaĢ 31 28,2 

41 YaĢ ve Üzeri 22 20,0 

Toplam 110 100,0 

 

 Tablo 1‟de araĢtırmaya katılan engellilerin yaĢ dağılımına bakıldığında, 

%20‟si 10-20 yaĢ, %31,8‟i 21-30 yaĢ, %28,2‟si 31-40 yaĢ ve %20‟si 41 yaĢ ve 

üstü olduğu tespit edildi. 

Tablo 2 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Spor BranĢı Dağılımları 
 

Spor BranĢı n % 

Ampute Futbol 40 36,4 

Tekerlekli Sandalye Basketbol 40 36,4 

Spor Yapmayan 30 27,3 

Toplam 110 100,0 

 

 Tablo 2‟de araĢtırmaya katılan engellilerin spor branĢı dağılımına 

bakıldığında,  %36,4‟ünün ampute futbol oynadığı, %36,4‟ünün tekerlekli 

sandalye basketbol oynadığı ve %27,3‟ünün spor yapmadığı tespit edildi. 

Tablo 3 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Eğitim-Öğretim Düzeyi Dağılımları 
 

Eğitim-Öğretim Düzeyi n % 

Ġlkokul 19 17,3 

Ortaokul 30 27,3 

Lise 50 45,5 

Ön Lisans 7 6,4 

Lisans 4 3,6 

Toplam 110 100,0 
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 Tablo 3‟de araĢtırmaya katılan engellilerin eğitim-öğretim düzeyi 

dağılımlarına bakıldığında, %17,3‟ü ilkokul, %27,3‟ü ortaokul, %45,5‟i lise, 

%6,4‟ü ön lisans ve %3,6‟sı lisans mezunu olduğu tespit edildi. 

Tablo 4 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Medeni Durum Dağılımları 
 

Medeni Durum n % 

Evli 44 40,0 

Bekar 66 60,0 

Toplam 110 100,0 

 

 Tablo 4‟de araĢtırmaya katılan engellilerin medeni durumlarının 

dağılımına bakıldığında, %40‟ının evli ve %60‟ının ise bekar olduğu tespit edildi. 

 

Tablo 5 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Engel Nedenleri Dağılımları 
 

Engel Nedenleri n % 

Doğum Öncesi 37 33,6 

Hastalık 41 37,3 

Kaza 32 29,1 

Toplam 110 100,0 

 

 Tablo 5‟de araĢtırmaya katılan engellilerin engel nedenleri dağılımına 

bakıldığında, %33,6‟sı doğum öncesi, %37,3‟ü hastalık ve %29,1‟i kaza sonucu 

olduğu tespit edildi. 

Tablo 6 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Engel YaĢı Dağılımları 
 

Engel YaĢı n % 

1-10 Yıl 20 18,2 

11-20 Yıl 34 30,9 

21 Yıl ve Üzeri 56 50,9 

Toplam 110 100,0 
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 Tablo 6‟da araĢtırmaya katılan engellilerin engel yaĢlarının dağılımına 

bakıldığında, %18,2‟si 1-10 yıl, %30,9 11-20 yıl ve %50,9‟u ise 21 yıl ve üstü 

olduğu tespit edildi. 

Tablo 7 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Lig Dağılımları 

 
Lig Dağılımları n % 

Birinci Lig 14 12,7 

Süper Lig 55 50,0 

Bölgesel Lig 11 10,0 

Spor Yapmıyor 30 27,3 

Toplam 110 100,0 

 

 Tablo 7‟de araĢtırmaya katılan engellilerin lig dağılımına bakıldığında, 

%12,7‟si birinci ligde, %50‟si süper ligde, %10‟unun bölgesel ligde oynadığı 

tespit edildi.   

Tablo 8 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Ölçeklerden Elde Ettikleri Değerler 

 

                  Parametre n Min. Maks.   Ss. 

KiĢilik Ölçeği 

DıĢa Dönüklük 110 9,0 37,0 25,1 4,8 

Uyumluluk 110 13,0 37,0 28,2 4,4 

Sorumluluk 110 12,0 39,0 28,3 4,6 

Deneyimlere Açıklık 110 16,0 46,0 32,1 6,6 

Duygusal Dengesizlik 110 8,0 35,0 23,5 4,7 

Melbourne Karar 

Verme Ölçeği 

Öz saygı 110 6,0 18,0 11,6 2,1 

Dikkatli Karar Verme 110 6,0 17,0 9,5 2,6 

Kaçıngan Karar Verme 110 6,0 18,0 12,2 2,8 

Panik Karar Verme 110 6,0 15,0 10,1 2,1 

Erteleyici Karar Verme 110 5,0 15,0 10,1 2,3 

 

Tablo 8‟de araĢtırmaya katılan engellilerin kiĢilik ve karar verme 

ölçeklerinden elde ettikleri dıĢa dönüklük, uyumluluk, sorumluluk, deneyimlere 

açıklık, duygusal dengesizlik, öz saygı, dikkatli kara verme, kaçıngan karar 
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verme, panik karar verme, erteleyici karar verme alt boyutlarının ortalama, 

standart sapma, minimum ve maksimum değerleri detaylı olarak verilmektedir.  

Tablo  9 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Medeni Durumlarına Göre KiĢilik ve 

Karar Verme Ölçeklerinin Tüm Alt Boyutlarından Elde Ettikleri Puanların 

KarĢılaĢtırılması 

Parametre 
Medeni 

durum 
n   Ss. t Sd. p 

KiĢilik Ölçeği 

(DıĢa Dönüklük) 

Evli 44 24,8 4,8 
-,670 108 ,504 

Bekar 66 25,4 4,8 

KiĢilik Ölçeği 

(Uyumluluk) 

Evli 44 28,0 4,2 
-,387 108 ,699 

Bekar 66 28,3 4,6 

KiĢilik Ölçeği 

(Sorumluluk) 

Evli 44 27,9 5,1 
-,746 108 ,457 

Bekar 66 28,6 4,3 

KiĢilik Ölçeği 

(Deneyimlere 

Açıklık) 

Evli 44 32,5 6,7 

,482 108 ,714 
Bekar 66 31,8 6,5 

KiĢilik Ölçeği 

(Duygusal 

Dengesizlik) 

Evli 44 23,4 3,8 

-,208 108 ,631 
Bekar 66 23,6 5,2 

Karar Verme Ölçeği 

(Öz saygı) 

Evli 44 11,4 2,2 
-1,050 108 ,296 

Bekar 66 11,8 2,0 

Karar Verme Ölçeği 

(Dikkatli Karar 

Verme) 

Evli 44 9,6 2,2 

,535 108 ,521 
Bekar 66 9,4 2,8 

Karar Verme Ölçeği 

(Kaçıngan Karar 

Verme) 

Evli 44 12,3 2,5 

,306 108 ,594 
Bekar 66 12,1 3,0 

Karar Verme Ölçeği 

(Panik Karar 

Verme) 

Evli 44 10,3 1,9 

,644 108 ,760 
Bekar 66 10,0 2,2 

Karar Verme Ölçeği 

(Erteleyici Karar 

Verme) 

Evli 44 10,0 2,2 

-,597 108 ,552 
Bekar 66 10,2 2,4 

*p<0.05 

Tablo 9‟a göre; araĢtırmaya katılan engellilerin medeni durumları 

bakımından kiĢilik ve karar verme ölçeklerinin tüm alt boyutlarından elde ettikleri 

puanların anlamlı bir farklılık göstermediği belirlendi (p>0.05). 
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Tablo 10 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Engel Nedenlerine Göre KiĢilik ve 

Karar Verme Ölçeklerinin Tüm Alt Boyutlarından Elde Ettikleri Puanların 

KarĢılaĢtırılması 

Parametre  Neden n   Ss. F Sd. p 

KiĢilik Ölçeği 

(DıĢa Dönüklük) 

Doğum Öncesi 37 24,7 5,5 

,597 2 ,553 Hastalık 41 24,8 4,0 

Kaza 32 25,9 5,0 

KiĢilik Ölçeği 

(Uyumluluk) 

Doğum Öncesi 37 28,1 5,1 

,868 2 ,423 Hastalık 41 27,6 4,3 

Kaza 32 29, 0 3,6 

KiĢilik Ölçeği 

(Sorumluluk) 

Doğum Öncesi 37 27, 3 5,8 

1,551 2 ,217 Hastalık 41 29,1 4,1 

Kaza 32 28,4 3,5 

KiĢilik Ölçeği 

(Deneyimlere Açıklık) 

Doğum Öncesi 37 31,1 7,5 

,727 2 ,546 Hastalık 41 32,8 6,3 

Kaza 32 32,3 5,9 

KiĢilik Ölçeği 

(Duygusal Dengesizlik) 

Doğum Öncesi 37 22,8 5,0 

,626 2 ,486 Hastalık 41 23,8 5,0 

Kaza 32 24,0 3,7 

Karar Verme Ölçeği 

(Öz saygı) 

Doğum Öncesi 37 10,9 2,4 

3,043 2 ,052 Hastalık 41 11,9 2,1 

Kaza 32 12,0 1,4 

Karar Verme Ölçeği 

(Dikkatli Karar Verme) 

Doğum Öncesi 37 9,6 2,5 

,197 2 ,410 Hastalık 41 9,7 2,9 

Kaza 32 9,6 2,5 

Karar Verme Ölçeği 

(Kaçıngan Karar 

Verme) 

Doğum Öncesi 37 12,0 2,7 

2,340 2 ,821 Hastalık 41 11,7 2,9 

Kaza 32 13,0 2,7 

Karar Verme Ölçeği 

(Panik Karar Verme) 

Doğum Öncesi 37 9,8 1,9 

,899 2 ,101 Hastalık 41 10,1 2,1 

Kaza 32 10,4 2,4 

Karar Verme Ölçeği 

(Erteleyici Karar 

Verme) 

Doğum Öncesi 37 9,9 2,2 

,719 2 ,489 Hastalık 41 10,0 2,4 

Kaza 32 10,5 2,4 

*p<0.05 

Tablo 10‟a göre; araĢtırmaya katılan engellilerin engel nedenleri 

bakımından kiĢilik ve karar verme ölçeklerinin tüm alt boyutlarından elde ettikleri 

puanların anlamlı bir farklılık göstermediği bulundu (p>0.05). 
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Tablo 11 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Engel YaĢlarına Göre KiĢilik ve Karar 

Verme Ölçeklerinin Tüm Alt Boyutlarından Elde Ettikleri Puanların 

KarĢılaĢtırılması 

Parametre  Engel yaĢ n   Ss. F Sd. P 

KiĢilik Ölçeği 

(DıĢa Dönüklük) 

1-10 Yıl 20 26,5 5,0 

1,603 2 ,206 11-20 Yıl 34 25,5 4,3 

21 Yıl ve Üzeri 56 24,4 5,0 

KiĢilik Ölçeği 

(Uyumluluk) 

1-10 Yıl 20 29,3 4,2 

1,019 2 ,365 11-20 Yıl 34 28,4 3,7 

21 Yıl ve Üzeri 56 27,7 4,8 

KiĢilik Ölçeği 

(Sorumluluk) 

1-10 Yıl 20 28,3 3,5 

,009 2 ,991 11-20 Yıl 34 28,4 4,1 

21 Yıl ve Üzeri 56 28,3 5,3 

KiĢilik Ölçeği 

(Deneyimlere Açıklık) 

1-10 Yıl 20 33,3 5,9 

1,210 2 ,449 11-20 Yıl 34 30,7 6,0 

21 Yıl ve Üzeri 56 32,5 7,1 

KiĢilik Ölçeği 

(Duygusal Dengesizlik) 

1-10 Yıl 20 24,6 4,1 

,774 2 ,302 11-20 Yıl 34 23,5 5,4 

21 Yıl ve Üzeri 56 23,1 4,4 

Karar Verme Ölçeği 

(Öz saygı) 

1-10 Yıl 20 12,2 1,1 

1,907 2 ,153 11-20 Yıl 34 11,9 2,1 

21 Yıl ve Üzeri 56 11,3 2,3 

Karar Verme Ölçeği 

(Dikkatli Karar Verme) 

1-10 Yıl 20 9,4 3,2 

,057 2 ,237 11-20 Yıl 34 9,6 2,4 

21 Yıl ve Üzeri 56 9,4 2,6 

Karar Verme Ölçeği 

(Kaçıngan Karar 

Verme) 

1-10 Yıl 20 12,8 2,5 

1,047 2 ,944 11-20 Yıl 34 12, 4 2,8 

21 Yıl ve Üzeri 56 11,8 2,9 

Karar Verme Ölçeği 

(Panik Karar Verme) 

1-10 Yıl 20 10,8 2,2 

1,457 2 ,354 11-20 Yıl 34 10,1 2,0 

21 Yıl ve Üzeri 56 9,8 2,1 

Karar Verme Ölçeği 

(Erteleyici Karar 

Verme) 

1-10 Yıl 20 10,9 2,3 

2,245 2 ,111 11-20 Yıl 34 10,4 2,5 

21 Yıl ve Üzeri 56 9,7 2,2 

*p<0.05 

Tablo 11‟e göre; araĢtırmaya katılan engellilerin engel yaĢlarına göre 

kiĢilik ve karar verme ölçeklerinin tüm alt boyutlarından elde ettikleri puanların 

anlamlı bir farklılık göstermediği saptandı (p>0.05). 
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Tablo 12 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin YaĢlarına Göre KiĢilik ve Karar Verme 

Ölçeklerinin Tüm Alt Boyutlarından Elde Ettikleri Puanların KarĢılaĢtırılması 

Parametre YaĢ n   Ss. F Sd. p 

KiĢilik Ölçeği 

(DıĢa Dönüklük) 

10-20 YaĢ 22 25,7 5,1 

,207 3 ,891 
21-30 YaĢ 35 24,8 5,3 

31-40 yaĢ 31 25,3 4,6 

41 YaĢ ve Üzeri 22 24,9 4,1 

KiĢilik Ölçeği 

(Uyumluluk) 

10-20 YaĢ 22 27,8 4,0 

,196 3 ,899 
21-30 YaĢ 35 28,5 5,2 

31-40 yaĢ 31 27,9 4,2 

41 YaĢ ve Üzeri 22 28,5 4,0 

KiĢilik Ölçeği 

(Sorumluluk) 

10-20 YaĢ 22 27,5 4,5 

,293 3 ,830 
21-30 YaĢ 35 28,5 4,6 

31-40 yaĢ 31 28,5 5,1 

41 YaĢ ve Üzeri 22 28,5 4,3 

KiĢilik Ölçeği 

(Deneyimlere Açıklık) 

10-20 YaĢ 22 30,4 7,1 

1,251 3 ,778 
21-30 YaĢ 35 31,4 6,7 

31-40 yaĢ 31 33,7 6,4 

41 YaĢ ve Üzeri 22 32,5 6,2 

KiĢilik Ölçeği 

(Duygusal Dengesizlik) 

10-20 YaĢ 22 24,0 5,5 

,579 3 ,295 
21-30 YaĢ 35 24,1 4,4 

31-40 yaĢ 31 23,2 4,6 

41 YaĢ ve Üzeri 22 22,6 4,3 

Karar Verme Ölçeği 

(Öz saygı) 

10-20 YaĢ 22 11,8 1,4 

,217 

 
3 ,884 

21-30 YaĢ 35 11,8 1,8 

31-40 yaĢ 31 11,5 2,2 

41 YaĢ ve Üzeri 22 11,4 2,8 

Karar Verme Ölçeği 

(Dikkatli Karar Verme) 

10-20 YaĢ 22 9,5 2,8 

,924 3 ,381 
21-30 YaĢ 35 10,0 2,5 

31-40 yaĢ 31 9,3 2,9 

41 YaĢ ve Üzeri 22 8,9 2,2 

Karar Verme Ölçeği 

(Kaçıngan Karar 

Verme) 

10-20 YaĢ 22 12,4 3,0 

 

,359 
3 ,432 

21-30 YaĢ 35 12,4 2,4 

31-40 yaĢ 31 12,1 3,4 

41 YaĢ ve Üzeri 22 11,7 2,4 

Karar Verme Ölçeği 

(Panik Karar Verme) 

10-20 YaĢ 22 9,6 1,9 

 

1,034 
3 ,783 

21-30 YaĢ 35 10,5 2,0 

31-40 yaĢ 31 9,9 2,4 

41 YaĢ ve Üzeri 22 10,1 2,0 

Karar Verme Ölçeği 

(Erteleyici Karar 

Verme) 

10-20 YaĢ 22 11,0 2,3 

1,448 3 ,233 
21-30 YaĢ 35 10,1 2,6 

31-40 yaĢ 31 9,8 1,9 

41 YaĢ ve Üzeri 22 9,7 2,5 

*p<0.05 

Tablo 12‟ye göre; araĢtırmaya katılan engellilerin yaĢlarına göre kiĢilik ve 

karar verme ölçeklerinin tüm alt boyutlarından elde ettikleri puanların anlamlı bir 

farklılık göstermediği tespit edildi (p>0.05). 
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Tablo 13 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Lig Seviyelerine Göre KiĢilik ve Karar 

Verme Ölçeklerinin Tüm Alt Boyutlarından Elde Ettikleri Puanların 

KarĢılaĢtırılması 

Parametre Lig n   Ss. F Sd. p 

KiĢilik Ölçeği 

(DıĢa Dönüklük) 

Birinci Lig 14 25,1 3,2 

1,517 3 ,189 
Süper Lig 55 24,3 5,3 

Bölgesel Lig 11 27,4 5,0 

Spor Yapmıyor 30 25,8 4,1 

KiĢilik Ölçeği 

(Uyumluluk) 

Birinci Lig 14 29,2 4,2 

,982 3 ,261 
Süper Lig 55 27,6 4,5 

Bölgesel Lig 11 29,6 5,1 

Spor Yapmıyor 30 28,3 4,0 

KiĢilik Ölçeği 

(Sorumluluk) 

Birinci Lig 14 29,3 4,2 

,778 3 ,396 
Süper Lig 55 27,7 5,5 

Bölgesel Lig 11 29,5 4,3 

Spor Yapmıyor 30 28,4 2,9 

KiĢilik Ölçeği 

(Deneyimlere Açıklık) 

Birinci Lig 14 32,4 6,2 

,770 3 ,183 
Süper Lig 55 31,2 7,2 

Bölgesel Lig 11 33,5 5,8 

Spor Yapmıyor 30 33,1 5,9 

KiĢilik Ölçeği 

(Duygusal Dengesizlik) 

Birinci Lig 14 25,0 3,2 

1,695 3 ,558 
Süper Lig 55 22,6 4,7 

Bölgesel Lig 11 25,2 5,0 

Spor Yapmıyor 30 23,8 4,8 

Karar Verme Ölçeği 

(Öz saygı) 

Birinci Lig 14 11,2 2,4 

1,129 3 ,931 
Süper Lig 55 11,4 2,1 

Bölgesel Lig 11 11,5 1,0 

Spor Yapmıyor 30 12,2 2,2 

Karar Verme Ölçeği 

(Dikkatli Karar Verme) 

Birinci Lig 14 10,6 2,8 

1,111 3 ,845 
Süper Lig 55 9,5 2,2 

Bölgesel Lig 11 9,1 3,0 

Spor Yapmıyor 30 9,1 3,0 

Karar Verme Ölçeği 

(Kaçıngan Karar 

Verme) 

Birinci Lig 14 12,5 1,8 

,330 3 ,243 
Süper Lig 55 11,9 2,7 

Bölgesel Lig 11 12,7 3,3 

Spor Yapmıyor 30 12,2 3,2 

Karar Verme Ölçeği 

(Panik Karar Verme) 

Birinci Lig 14 9,9 1,1 

1,132 3 ,578 
Süper Lig 55 9,8 2,0 

Bölgesel Lig 11 10,18 2,9 

Spor Yapmıyor 30 10,7 2,3 

Karar Verme Ölçeği 

(Erteleyici Karar 

Verme) 

Birinci Lig 14 9,7 1,58 

,400 3 ,789 
Süper Lig 55 10,0 2,4 

Bölgesel Lig 11 10,4 2,6 

Spor Yapmıyor 30 10,4 2,4 

*p<0.05 
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Tablo 13‟e göre; araĢtırmaya katılan engellilerin lig seviyelerine göre kiĢilik ve 

karar verme ölçeklerinin tüm alt boyutlarından elde ettikleri puanların anlamlı bir 

farklılık göstermediği belirlendi (p>0.05). 

Tablo 14 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Eğitim Seviyelerine Göre KiĢilik 

Ölçeğinin Tüm Alt Boyutlarından Elde Ettikleri Puanların KarĢılaĢtırılması 

 No Eğt. 

seviye 

n   Ss. Min. Maks. F Sd. P Post 

Hoc 

  
  

  
K

iĢ
il

ik
 

Ö
lç

eğ
i (D

ıĢ
a

 

D
ö

n
ü

k
lü

k
) 

1 Ġlkokul 19 24,5 4,1 19,0 33,0 

3,260* 3 ,037* 3>2* 
2 Ortaokul 30 23,1 5,3 9,0 35,0 

3 Lise 50 26,2 4,7 14,0 37,0 

4 Üniversite 11 26,5 3,1 22,0 32,0 

  
  

  
 K

iĢ
il

ik
 

Ö
lç

eğ
i 

(U
y

u
m

lu
lu

k
) 1 Ġlkokul 19 28,0 2,9 22,0 33,0 

2,285 3 ,155  
2 Ortaokul 30 26,5 5,3 13,0 36,0 

3 Lise 50 28,9 3,9 19,0 37,0 

4 Üniversite 11 29,4 4,7 20,0 36,0 

  
  

  
 K

iĢ
il

ik
 

Ö
lç

eğ
i 

(S
o

ru
m

lu
lu

k
) 1 Ġlkokul 19 28,0 3,3 23,0 35,0 

5,186* 3 ,002* 3>2* 
2 Ortaokul 30 25,7 5,5 12,0 35,0 

3 Lise 50 29,6 4,1 17,0 39,0 

4 Üniversite 11 29,2 3,1 22,0 33,0 

  
  

  
 K

iĢ
il

ik
 

Ö
lç

eğ
i 

(D
en

ey
im

le
r
e 

A
çı

k
) 

1 Ġlkokul 19 31,0 5,7 23,0 42,0 

1,768 3 ,160  
2 Ortaokul 30 30,3 8,0 16,0 46,0 

3 Lise 50 33,5 6,1 22,0 45,0 

4 Üniversite 11 32,0 5,0 24,0 40,0 

  
  

  
 K

iĢ
il

ik
 

Ö
lç

eğ
i 

(D
u

y
g

u
sa

l 

D
en

g
es

iz
) 

1 Ġlkokul 19 24,2 4,6 17,0 35,0 

1,348 3 ,268  
2 Ortaokul 30 22,0 5,3 8,0 31,0 

3 Lise 50 24,0 4,0 14,0 34,0 

4 Üniversite 11 23,7 5,1 18,0 34,0 

*p<0.05 

Tablo 14‟e göre; araĢtırmaya katılan engellilerin eğitim seviyelerine göre 

kiĢilik ölçeği uyumluluk, deneyimlere açıklık ve duygusal dengesizlik alt 

boyutlarında anlamlı bir farklılık bulunamadı (p>0.05). Ancak araĢtırmaya 

katılan engellilerin eğitim seviyelerine göre kiĢilik ölçeği dıĢa dönüklük ve 

sorumluluk alt boyutlarında anlamlı bir farklılık belirlendi (p<0.05). Her iki 

farklılıkta da yalnızca, eğitim seviyesi lise olan grubun eğitim seviyesi ortaokul 
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olan gruptan daha yüksek dıĢa dönüklük ve sorumluluk puanına sahip oldukları 

tespit edildi (p<0.05). 

Tablo 15 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Eğitim Seviyelerine Göre Melbourne 

Karar Verme Ölçeğinin Tüm Alt Boyutlarından Elde Ettikleri Puanların 

KarĢılaĢtırılması 

 N

o 

Eğt. 

seviye 
n   Ss. Min. Maks

. 
F Sd. p Post 

Hoc 

K
ar

ar
 V

er
m

e 

Ö
lç

eğ
i 

(Ö
z 

sa
y

g
ı)

 

1 Ġlkokul 1

9 

11,

6 

1,6 6,0 14,0 

1,243 3 ,355  
2 Ortaokul 3

0 

11,

0 

2,5 6,0 15,0 

3 Lise 5

0 

12,

0 

1,9 6,0 18,0 

4 Üniversit

e 

1

1 

11,

4 

1,6 8,0 14,0 

K
ar

ar
 V

er
m

e 

Ö
lç

eğ
i 

(D
ik

k
a

tl
i 

K
a

ra
r 

V
er

m
e)

 1 Ġlkokul 1

9 

10,

1 

3,1 6,0 17,0 

1,642 3 ,189  
2 Ortaokul 3

0 

10,

0 

2,3 6,0 16,0 

3 Lise 5

0 

9,0 2,5 6,0 16,0 

4 Üniversit

e 

1

1 

8,9 2,2 6,0 12,0 

K
ar

ar
 V

er
m

e 

Ö
lç

eğ
i 

(K
a

çı
n

g
a

n
 

K
a

ra
rV

e
r
m

e)
 1 Ġlkokul 1

9 

11,

6 

2,8 6,0 18,0 

1,305 3 ,193  
2 Ortaokul 3

0 

11,

5 

2,0 8,0 16,0 

3 Lise 5

0 

12,

6 

3,0 6,0 18,0 

4 Üniversit

e 

1

1 

12,

7 

3,0 8,0 16,0 

K
ar

ar
 V

er
m

e 

Ö
lç

eğ
i 

(P
a

n
ik

 K
a

ra
r 

V
er

m
e)

 

1 Ġlkokul 1

9 

9,4 2,2 6,0 14,0 

1,901 3 ,422  
2 Ortaokul 3

0 

9,6 1,8 7,0 14,0 

3 Lise 5

0 

10,

4 

2,0 7,0 15,0 

4 Üniversit

e 

1

1 

10,

6 

2,4 6,0 14,0 

K
ar

ar
 V

er
m

e 

Ö
lç

eğ
i 

(E
rt

el
ey

ic
i 

K
a

ra
rV

e
r
m

e)
 1 Ġlkokul 1

9 

9,1 1,9 5,0 13,0 

2,888* 3 ,048* 4>1* 
2 Ortaokul 3

0 

9,7 2,0 6,0 13,0 

3 Lise 5

0 

10,

4 

2,5 5,0 15,0 

4 Üniversit

e 

1

1 

11,

2 

2,1 8,0 14,0 

*p<0.05 

Tablo 15‟e göre; araĢtırmaya katılan engellilerin eğitim seviyelerine göre 

karar verme ölçeği öz saygı, dikkatli karar verme, kaçıngan karar verme, panik 

karar verme alt boyutlarında anlamlı bir farklılık saptanamadı (p>0.05). Fakat 

araĢtırmaya katılan engellilerin eğitim seviyelerine göre karar verme ölçeği 

erteleyici karar verme alt boyutunda anlamlı bir farklılık bulundu (p<0.05). Bu 
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farklılıkta sadece, eğitim seviyesi üniversite olan grubun eğitim seviyesi ilkokul 

olan gruptan daha yüksek erteleyici karar verme puanına sahip oldukları 

belirlendi (p<0.05).  

Tablo 16 AraĢtırmaya Katılan Engellilerin Spor BranĢlarına Göre KiĢilik ve Karar 

Verme Ölçeklerinin Tüm Alt Boyutlarından Elde Ettikleri Puanların 

KarĢılaĢtırılması 

Parametre Spor BranĢı n   Ss. F Sd. p 

KiĢilik Ölçeği 

(DıĢa Dönüklük) 

Ampute Futbol 40 24,7 5,4 

,468 2 ,628 T. Sandalye Basketbol 40 25,1 4,7 

Spor Yapmayan 30 25,8 4,1 

KiĢilik Ölçeği 

(Uyumluluk) 

Ampute Futbol 40 27,7 4,6 

,447 2 ,641 T. Sandalye Basketbol 40 28,6 4,6 

Spor Yapmayan 30 28,3 4,0 

KiĢilik Ölçeği 

(Sorumluluk) 

Ampute Futbol 40 27,5 5,2 

,965 2 ,384 T. Sandalye Basketbol 40 29, 0 5,0 

Spor Yapmayan 30 28,4 2,9 

KiĢilik Ölçeği 

(Deneyimlere Açıklık) 

Ampute Futbol 40 31,9 7,1 

,570 2 ,462 T. Sandalye Basketbol 40 31,5 6,7 

Spor Yapmayan 30 33,1 5,8 

KiĢilik Ölçeği 

(Duygusal Dengesizlik) 

Ampute Futbol 40 22,6 4,8 

1,391 2 ,567 T. Sandalye Basketbol 40 24,2 4,3 

Spor Yapmayan 30 23,8 4,8 

Karar Verme Ölçeği 

(Öz saygı) 

Ampute Futbol 40 11,2 2,2 

2,250 2 ,110 T. Sandalye Basketbol 40 11,7 1,8 

Spor Yapmayan 30 12,2 2,2 

Karar Verme Ölçeği 

(Dikkatli Karar Verme) 

Ampute Futbol 40 9,3 2,5 

,993 2 ,188 T. Sandalye Basketbol 40 9,9 2,4 

Spor Yapmayan 30 9,1 3,0 

Karar Verme Ölçeği 

(Kaçıngan Karar 

Verme) 

Ampute Futbol 40 11,7 2,4 

1,174 2 ,374 T. Sandalye Basketbol 40 12,6 2,7 

Spor Yapmayan 30 12,2 3,2 

Karar Verme Ölçeği 

(Panik Karar Verme) 

Ampute Futbol 40 9,6 1,8 

1,698 2 ,313 T. Sandalye Basketbol 40 10,0 2,1 

Spor Yapmayan 30 10,7 2,3 

Karar Verme Ölçeği 

(Erteleyici Karar 

Verme) 

Ampute Futbol 40 9,9 2,2 

,410 2 ,665 T. Sandalye Basketbol 40 10,1 2,4 

Spor Yapmayan 30 10,4 2,4 

*p<0.05 
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 Tablo 16‟ya göre; araĢtırmaya katılan engellilerin spor branĢlarına göre 

kiĢilik ve karar verme ölçeklerinin tüm alt boyutlarından elde ettikleri puanların 

anlamlı bir farklılık göstermediği bulundu (p>0.05). 
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6. TARTIġMA 

“Ampute Futbol ve Tekerlekli Sandalye Basketbol Sporcularının KiĢilik 

Özellikleri ve Karar Verme Stillerinin KarĢılaĢtırılması” adlı bu araĢtırma, yaĢları 

10-50 arasında değiĢen 40 ampute futbol, 40 tekerlekli sandalye basketbol ve 30 

sedanter(spor yapmayan) bedensel engelli birey üzerinde yapılmıĢtır. 

Çetin ve ark. (72) tarafından tekerlekli sandalye basketbolcuları üzerine 

yapılan bir araĢtırmaya 18 takımdan 224 sporcu katılmıĢtır. 

Ġnce (73) tarafından tekerlekli sandalye basketbolcuları üzerine yapılan 

baĢka bir çalıĢmaya yaĢları ortalama 29.8±7.8 yıl olan 39 erkek ve 9 kadın sporcu 

katılmıĢtır. 

Yıldız ve ark. (74) tarafından ampute futbol üzerinde yapılan diğer bir 

araĢtırmaya yaĢları 19-50 arasında değiĢen 33 sporcu katılmıĢtır. 

Özkaya (75) tarafından ampute futbolcular üzerinde yapılan bir baĢka 

araĢtırmaya yaĢ ortalaması 25.5±5.1 yıl olan 10 ampute futbolcusu katılmıĢtır. 

Altun (2010) ve Akçalar (2007) tarafından yapılan çalıĢmalar, yaĢları 18-

45 arasında değiĢen 100 bedensel engelli üzerinde gerçekleĢtirilmiĢtir (76). 

Civan ve ark. (77) tarafından yapılan bir baĢka araĢtırmaya 44 bedensel 

engelli birey katılmıĢtır. 

Ġlgili alan yazın ile karĢılaĢtırıldığında; bu araĢtırmanın örnekleminin ilgili 

alan yazınında gerçekleĢtirilen benzer araĢtırmaların örneklemleri ile benzerlik 

göstermektedir. Bu verilere göre araĢtırmaya katılan bedensel engellilerin 

araĢtırmanın bağlı olduğu popülasyondan farklı olmadıkları söylenebilir. 

UlaĢılabilen ilgili alan yazınında bu çalıĢmadaki değiĢken ve yöntemler 

kullanılarak yapılan benzer bir araĢtırmaya rastlanılmadı. Bu nedenle araĢtırmadan 
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elde edilen bulguların tartıĢması indirekt olarak ilgili alan yazındaki kuramlardan 

faydalanılarak yapılacaktır. 

AraĢtırmaya katılan engellilerin medeni durumları bakımından kiĢilik 

özelliklerinin ve karar verme stillerinin farklılık göstermediği tespit edilmiĢtir. Bu 

durumda araĢtırmaya sadece erkeklerin katıldığını göz önüne alarak; erkek 

bedensel engellilerde medeni durumun karar verme stillerinde ve kiĢilik 

özelliklerinde anlamlı bir farklılığa neden olmayacağı söylenebilir. 

Buna ek olarak; araĢtırmaya katılan engellilerin engel sebeplerine göre 

kiĢilik özelliklerinin ve karar verme stillerinin farklılık göstermediği 

belirlenmiĢtir. Engel nedeni doğum öncesi, hastalık veya kazalardan kaynaklı 

bedensel engellilerin kiĢilik özellikleri ve karar verme stillerinin bu parametrelere 

göre farklılaĢmayacağı söylenebilir.  

Hastalık veya kaza sonucu engelli olan bireylerin doğum öncesi 

sebeplerden dolayı engelli olan bireylerden kiĢilik özellikleri ve karar verme 

stilleri açısından farklılık göstermemesi, bedensel engellilerin görme, iĢitme ve 

zihinsel fonksiyonlarını kaybetmemiĢ olmalarından kaynaklı olarak normal 

geliĢen bireylerdekine benzer olarak ĢekillenmiĢ olmasından kaynaklanmıĢ 

olabilir.   

AraĢtırmaya katılan bedensel engellilerin yaĢlarına göre kiĢilik 

özelliklerinde ve karar verme stillerinde anlamlı bir farklılık olmadığı tespit 

edilmiĢtir. AraĢtırmaya katılan bedensel engellilerin engel yaĢlarına göre de kiĢilik 

özellikleri ve karar verme stillerinde bir farklılık göstermediği tespit edilmiĢtir. 

YaĢ ile birlikte meydana gelen fizyolojik, fiziksel, zihinsel ve psikolojik 

değiĢimler yaĢ ilerledikçe farklılaĢmaktadır. Bununla birlikte; doğumdan 
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yetiĢkinliğe kadar olan sürede belirtilen bu parametreler hızlı değiĢmektedir. 

Ergenlik döneminin bitmesi ile hızlı değiĢen bu parametrelerin geliĢimi ve 

değiĢimi yavaĢlamaktadır. AraĢtırmaya katılan bedensel engellilerin engel 

yaĢlarına ve yaĢlarına göre kiĢilik özellikleri ve karar verme stillerinin farklılık 

göstermemesi bu durumla zıtlık göstermektedir. YaĢ ve engel yaĢı 

parametrelerinin bedensel engelli bireylerin karar verme stillerini ve kiĢilik 

özelliklerini etkilemeyeceği söylenebilir. 

AraĢtırmaya katılan bedensel engellilerin eğitim seviyelerine göre kiĢilik 

özelliklerinin uyumluluk, deneyimlere açıklık ve duygusal dengesizlik alt 

boyutlarının anlamlı bir farklılık göstermediği tespit edilmiĢtir. Fakat araĢtırmaya 

katılan bedensel engellilerin kiĢilik özelliklerinin dıĢa dönüklük ve sorumluluk alt 

boyutlarında anlamlı bir farklılık belirlenmiĢtir. Belirlenen bu iki farklılıkta da 

eğitim seviyesi lise olan grubun eğitim seviyesi ortaokul olan gruptan daha 

yüksek dıĢa dönüklük ve sorumluluk puanına sahip oldukları saptanmıĢtır. Buna 

ek olarak araĢtırmaya katılan bedensel engellilerin eğitim seviyelerine göre karar 

verme stillerinin öz saygı, dikkatli karar verme ve panik karar verme alt 

boyutlarında anlamlı bir farklılık bulunmamıĢtır. Ancak araĢtırmaya katılan 

bedensel engellilerin eğitim seviyesine göre karar verme stillerinin erteleyici karar 

verme alt boyutunun anlamlı bir farklılık gösterdiği gözlemlenmiĢtir. Bulunan bu 

farklılıkta; eğitim seviyesi üniversite olan grubun eğitim seviyesi ilkokul olan 

gruptan daha yüksek erteleyici karar verme puanlarına sahip oldukları tespit 

edilmiĢtir. 

KiĢilik, insanların diğer bireyleri nasıl etkilediklerini, kendilerini nasıl 

gördüklerini ve değerlendirdiklerini, dıĢ ve iç ölçülebilir özelliklerinin neler 
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olduğu ve birey durum etkileĢiminin nasıl gerçekleĢtiğini açıklayan bir terimdir. 

Ġnsan davranıĢını anlamak için kiĢilik önemli bir araĢtırma alanı olmuĢtur. Ġnsanın 

kiĢiliği, fizyolojik ve psikolojik unsurların karĢılıklı etkileĢimini içermektedir. Bu 

nedenle insanın geçmiĢi, çevresi, olgunluğu ve öğrenmesi gibi unsurların tümü 

kiĢiliğine katkıda bulunur ( 78). 

Eğitim-öğretim ile birlikte bireylerin teorik ve pratik bilgilerinin artması 

ve geliĢmesinin yanında onların dıĢ dünya ile olan bağlantılarındaki etkileĢimler 

için sosyal çevre ve farklı deneyim imkânları sunmaktadır. Bu araĢtırmada eğitim 

seviyesi lise olan bedensel engelli grubun eğitim seviyesi ortaokul olan gruptan 

daha yüksek dıĢa dönüklük ve sorumluluk puanlarına sahip olması kiĢiliğin 

belirtilen bu özelliklerinden kaynaklanmıĢ olabilir. Ayrıca bu araĢtırmada 

bedensel engellilerin yaĢ ve engel yaĢlarına göre kiĢilik özelliklerinin farklılık 

göstermediği bulgusu, kiĢilik özelliklerinin bazılarının eğitim seviyesine göre 

farklılık gösterebileceğini destekler niteliktedir.  

Bireyin karar verme stilleri, bireysel özellikleri ile yakından iliĢkilidir. Bu 

stilleri kullanırken karar vermek, bilgi toplama aĢamasında bu bilgileri 

özümsemek,  hem kavramların hem de bilgileri ayrıĢtırmak için daha önceden 

biliĢsel stillerini temel alırlar. Stillerin oluĢmasında kiĢilik özelliklerinin yanında 

sosyo-kültürel faktörlerde etkili olmaktadır (63). 

Bu araĢtırmada ilgili alan yazınının aksine, araĢtırmaya katılan bedensel 

engellilerin eğitim seviyelerine göre karar verme stillerinin sadece erteleyici karar 

verme alt boyutunda eğitim seviyesi üniversite olan bedensel engellilerin eğitim 

seviyesi ilkokul olan bedensel engellilerden anlamlı olarak daha yüksek olması 

ilgili alan yazınındaki bilgilerle örtüĢmemektedir. 
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Bedensel engelli bireylerin aile üyelerine, arkadaĢlarına ve yakın 

çevrelerine karĢı kendilerini sorumlu hissettikleri ve böylesi bir sorumluluk 

duygusunun tüm bedensel engellilerde karar verme mekanizmasını benzer olarak 

etkileyebileceği söylenebilir. Bu araĢtırmada bedensel engellilerin eğitim 

seviyelerine göre kiĢilik özelliklerinin sadece erteleyici karar verme puanlarının 

anlamlı olarak farklılık göstermesi bu sebeplerden kaynaklanmıĢ olabilir. Tüm 

bunlara ek olarak engelli bireylerin aynı zamanda kararlarının kontrolü, içtepisel 

denetim ve kendine saygı ile yakından ilgilidir. Ayrıca ilgili alan yazının aksine 

bedensel engellilerdeki bu araĢtırmanın sonuçları engelli bireylerin karar verme 

stillerine etki mekanizmalarının karmaĢıklığını da ortaya koymaktadır. Bu 

karmaĢık yapı bedensel engellilerin karar verme stillerini olumsuz etkileyebilir.   

AraĢtırmanın ana problemine göre; araĢtırmaya katılan bedensel engelliler 

arasında spor yapma durumuna göre kiĢilik özelliklerinin ve karar verme 

stillerinin anlamlı bir farklılık göstermediği saptanmıĢtır. Tekerlekli sandalye 

basketbol, ampute futbol ve sedanter bedensel engellilerin karar verme stillerinin 

ve kiĢilik özelliklerinin sportif yaĢama göre farklılık göstermediği söylenebilir. 

AraĢtırmaya katılan tekerlekli sandalye basketbolcuları ve ampute futbolcuların 

oynadıkları lig seviyelerine göre kiĢilik özelliklerinin ve karar verme stillerinin 

sedanter bedensel engelli bireylerden anlamlı olarak farklılaĢmadığı tespit 

edilmiĢtir. AraĢtırmanın ana probleminden elde ettiğimiz bu iki sonuç birbirini 

desteklemektedir. Bunların aksine ilgili alan yazınında farklı sonuçlar da 

mevcuttur.  

Yapılan ilgili alan yazın taramasının sonucunda spor ile kiĢilik özellikleri 

ve karar verme stilleri arasındaki iliĢkiye yönelik çalıĢmalar çok fazla olmamakla 
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birlikte engelliler ve engelli sporcular üzerine yapılmıĢ araĢtırma sayısı yok 

denilebilecek kadar azdır. 

Engelliler üzerine bu araĢtırmadaki değiĢkenlerin kullanıldığı baĢka bir 

araĢtırmaya ulaĢılamadığından dolayı bu araĢtırma verilerine göre bedensel 

engellilerde sportif faaliyetlere katılımın karar verme stilleri ve kiĢilik 

özelliklerini etkilemeyeceği söylenebilir. 

Son olarak araĢtırmada elde edilen verilere göre bedensel engelli erkek 

bireylerin medeni durumu, engel nedeni, yaĢı, engel yaĢı, eğitim seviyesi, spor 

yapma durumu ve spor yapma durumunda lig seviyesine kiĢilik özellikleri ve 

karar verme özelliklerinin anlamlı bir farklılık göstermediği, araĢtırmada verilerin 

kendi içinde birbirlerini desteklediği, bedensel engelli bireylerin karar verme 

stillerinin ve kiĢilik özelliklerinin benzer olduğu söylenebilir. 
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7. SONUÇ VE ÖNERĠLER 

Ampute futbol ve tekerlekli sandalye basketbol sporcularının kiĢilik 

özelliklerinin ve karar verme stillerinin karĢılaĢtırılmasının amaçlandığı bu 

araĢtırmada, araĢtırmaya katılan bedensel engellilerin yaĢ, engel yaĢı ve eğitim 

seviyesi değiĢkenlerine göre karar verme becerilerinde anlamlı bir farklılık 

bulunmamıĢtır (p>0.05). Buna ek olarak ampute futbolcuların, tekerlekli sandalye 

basketbolcuların ve sedanter bedensel engelli bireylerin karar verme stilleri ve 

kiĢilik özellikleri bakımından da anlamlı bir farklılık bulunmamıĢtır (p>0.05). 

Sonuç olarak; ampute futbol, tekerlekli sandalye basketbol ve sedanter 

bedensel engelli bireylerin kiĢilik özelliklerinin ve karar verme stillerinin çeĢitli 

demografik değiĢkenlere ve spor yapma durumu ile birlikte ilgili spor branĢının 

lig seviyesine göre anlamlı bir Ģekilde farklılık göstermeyeceği söylenebilir. 

Öneriler; 

- Bu çalıĢmada elde edilen verilere göre gelecekte yapılacak olan 

araĢtırmalar bu çalıĢmadaki değiĢken ve yöntemlerle tekrarlanabilir. 

- Bu araĢtırma bir tarama ve betimsel araĢtırma olduğundan dolayı ilgili 

alan yazınında kullanılan değiĢken ve yöntemlerin kullanıldığı deneysel 

araĢtırmalara da ihtiyaç vardır. 

- Bu araĢtırmadaki değiĢkenler ve yöntemler kullanılarak bayan bedensel 

engellilerinde katılım göstereceği bir araĢtırma yapılabilir. 

- Engelliler üzerinde yapılan araĢtırmaların sayısı azdır. Engellilere 

yönelik çalıĢmaların ve araĢtırmaların sayısının artması gerekmektedir. 
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9. EKLER 

Ek-1: Anket formu 

ANKET FORMU 

Sayın Katılımcı, KiĢisel bilgi formu ve anket soruları yapılacak olan yüksek lisans 

bitirme çalıĢmam kapsamında veri toplamak amacıyla düzenlenmiĢtir. ÇalıĢmaya 

katılım tamamen isteğe bağlıdır. Ankette yer alan sorulara vereceğiniz cevaplar 

sadece bilimsel amaçlı kullanılacaktır. Sorulara içten cevaplar vermeniz araĢtırma 

güvenirliği açısından önemlidir. Yardımlarınız için teĢekkür ederim. 

 

                                                                                      Muhammet ACET 

                                                    Fırat Üniversitesi Sağlık Bilimleri ABD 

     Yüksek Lisans Öğrencisi     

 

KĠġĠSEL BĠLGĠ FORMU  

1) Cinsiyetiniz: 

   Kadın(   )       Erkek(  ) 

2) YaĢınız:……… 

3) Eğitim durumunuz: 

(  ) Ġlkokul   (  ) Ortaokul    (  ) Lise      (  )Ön lisans    (  ) Lisans         (  ) 

Lisansüstü 

4) Medeni haliniz: 

Evli(  )             Bekar (  ) 

5) Engel sebebiniz: 

   Doğum Öncesi  (  )     Hastalık (  )     Kaza(  )       Diğer (Belirtiniz)………. 

6) Kaç yıldan beri engellisiniz:……… 

7)  
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8) Spor dalınız: 

Ampute Futbol  (  )                      Tekerlekli Sandalye Basketbol  (  ) 

9) Oynadığınız takımın bulunduğu il: 

ġanlıurfa(  )              Malatya(  )               Gaziantep(   ) 

10) Hangi ligde oynuyorsunuz: 

      Süper lig(  )        1.lig(  )          2.lig (  )            Diğer(  ) 

 

KĠġĠLĠK ANKETĠ 

 

 

NO  

 

 

                                             BEN 

H
iç

 k
a

tı
lm
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o

ru
m
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1 KonuĢkan biriyim      

2 BaĢkalarının hatasını bulmaya yatkınım      

3  Bir iĢi eksiksiz yaparım      

4 Karamsar, hüzünlü biriyim      

5  Orijinal biriyim, yeni fikirler üretirim      

6  Ġçine kapanık biriyim      

7  Yardımseverim      

8  Bazen dikkatsiz davranabiliyorum      

9  Rahatım, strese girmem      

10  Pek çok farklı konuda merakım vardır      

11  Enerjik biriyim      

12  Kavgacı biriyim      

13  Bir görevin (çalıĢma, ödev, iĢ) verilmesi için güvenilir 

biriyim 

     

14  Gergin olabilirim      

15  Zeki, derin düĢünebilen biriyim      

16  Diğer insanları heveslendiririm      

17  BağıĢlayıcıyım      

18  Dağınık olmaya yatkın biriyim      

19  EndiĢeli biriyim      

20  Hayal gücüm yüksek biriyim      

21  Suskun biriyim      

22  Güvenilir biriyim      

23  Tembel olmaya eğilimliyim      

24  Duygusal olarak dengeliyim, kolay kolay mutsuz olmam      

25 Yaratıcıyım      

26  Kendine güveni olan biriyim      

27  BaĢka insanlara karĢı soğuk ve ilgisizim      
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28  Bir iĢi bitirene kadar azimle çalıĢan biriyim      

29  Ruhsal durumu çabuk değiĢen biriyim      

30  Sanatsal ve estetik Ģeyler benim için önemlidir      

31  Bazen utangaç ve çekingenim      

32  Herkese karĢı düĢünceli ve saygılıyım      

33  Verimli çalıĢan biriyim      

34  Gergin durumlarda, ortamlarda sakin kalabilirim      

35  Rutin, tek düze iĢleri yapmayı tercih ederim      

36  DıĢa dönük, sosyal biriyim      

37  Bazen diğer insanlara kaba davranırım      

38  Plan yapar ve bu planları uygularım      

39  Kolayca sinirlenen biriyim      

40 Fikirler üzerinde düĢünmeyi ve onları dile getirmeyi seven 

biriyim 

     

41 Sanata karĢı pek ilgili değilim      

42  ĠĢbirliği yapmayı seven biriyim      

43 Dikkatim çabuk dağılır      

44 Sanat, müzik ve edebiyat alanlarında kendini geliĢtirmiĢ 

biriyim 

     

 

Melbourne Karar Verme Ölçeği 

 
NO KISIM I Doğru Bazen 

Doğru 

Doğru 

Değil 

1 Karar verme yeteneğime güvenirim.    

2 Karar verirken kendimi birçok kiĢiden aĢağı görürüm.    

3 Kendimi karar vermede baĢarılı biri olarak 

düĢünürüm. 

   

4 Kendimi o kadar cesaretsiz hissederim ki, karar verme 

uğraĢından vazgeçerim. 

   

5 Verdiğim kararlar iyi sonuçlanır.    

6 Diğer insanların, benim kararımdan ziyade, kendi 

kararlarının doğru olduğu konusunda beni ikna 

etmeleri kolaydır. 
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NO     

 

KISIM II 

 

Doğru Bazen 

Doğru 

Doğru 

Değil 

1 Karar verirken kendimi, sanki büyük bir zaman 

baskısı altındaymıĢım gibi hissederim. 

   

2 Bütün alternatifleri göz önünde tutmayı severim.    

3 Kararları diğer kiĢilere bırakmayı tercih ederim.    

4 Bütün alternatiflerin dezavantajlarını ortaya 

çıkarmaya çalıĢırım. 

   

5 Son kararı vermeden önce, önemsiz konular 

üzerinde çok zaman harcarım. 

   

6 Kararı en iyi Ģekilde nasıl uygulayabileceğimi enine 

boyuna düĢünürüm. 

   

7 Bir kararı verdikten sonra bile kararı uygulamayı 

geciktiririm. 

   

8 Karar verirken, karar hakkında pek çok bilgi 

toplamaktan hoĢlanırım. 

   

9 Karar vermekten kaçınırım.    

10 Karar vermek zorunda olduğum zaman, karar 

üzerinde düĢünmeye baĢlamadan önce uzun süre 

beklerim. 

   

11 Karar verme konusunda sorumluluk üstlenmeyi 

sevmem 

   

12 Karar vermeden önce amaçlarımı netleĢtirmeye 

çalıĢırım. 

   

13 Önemsiz, küçük olayların yolunda gitmeyebileceği 

olasılığı, benim aniden tercihlerimden dönüĢ 

yapmama neden olur. 

   

14 Bir karar benim tarafımdan veya baĢka biri 

tarafından verilecekse, ben karar vermeyi diğer 

kiĢiye bırakırım. 

   

15 Ne zaman zor bir kararla karĢı karĢıya gelsem, iyi 

bir çözüm yolu bulma konusunda kendimi kötümser 

hissederim. 

   

16 Seçim yapmadan önce çok fazla dikkatli davranırım.    

17 Zorunda kalmadıkça karar vermem.    

18 Son ana kadar karar vermeyi geciktiririm.    

19 Çok daha bilgili kiĢilerin benim yerime karar 

vermelerini tercih ederim. 

   

20 Karar verdikten sonra, kararın doğru olduğuna 

kendimi inandırmak için çok zaman harcarım. 

   

21 Karar vermeyi ertelerim.    

22 Acilen karar vermem gereken bir durumda doğru 

düĢünemem. 
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Ek-2:Etik kurul kararı 
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