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OZET

Bu ¢alisma, cocuklari hastanede yatan ve onlarin yaminda kalan annelerin bu olaydan etkilenme durumlarim
incelemek amaciyla, tamimlayict olarak gergeklestirildi.

Ilgili literatiir dogrultusunda arastirmact tarafindan hazirlanan anket formu, yiiz yiize goriisme yontemi kullanilarak
201 anneye uygulandi. Elde edilen verilerin istatistiksel degerlendirilmesi bilgisayar ortaminda, yiizdelik kullanilarak
gergeklestirildi. Cocugu hastanede yatan annelerin % 19,4 ’iiniin esleriyle iligkilerinin olumsuz etkilendigi, ailelerin
biiyiik cogunlugunun sosyal giivenceye sahip ve maddi durumlarinin orta seviyede oldugu, %64,8 liniinde ¢cocuguna
yapilan tedaviyi anlayisla karsiladigi bulundu. Annelerin %74,3 "iiniin hastanede oldugu igin diger iglerini yapmada
glicliik yagsadig belirlend;.

Anahtar kelimeler: Cocuk, Anne, Aile, Hastaneye yatma.

ABSTRACT

The aim of this study is to descriBe the affected situation of mothers whom children have disease and hospitalized.

A questionnaire which prepared by researcher conducted by face to face method appliedto 201 mothers. The
statistical evaluation of data conducted on computer programme by using percentages.19,4% mothers states that their
relations with their wife/husband is affected negatively, majoity of families whom children in hospital because they
have social quarantee and moderate economic statii, 64,8% of families have understanding their children treatment

and 74,3% of mothers have difficulties for other responsibilities.

Key words: Children, Mother, Family, Hospitalization.
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1. GIRIS

Insan unsurunun kaynagim teskil eden ¢ocuk,
sozliikte; anne karninda ya da bebeklik cagi

ile ergenlik c¢ag1 arasindaki gelisme
doneminde olan insan yavrusu olarak
tanimlanmaktadir (1).

Uluslararas1  insan  Haklar1  Evrensel

Bildirisinde, Birlesmis Milletlerin, ¢ocuklarin
O0zel ilgi ve yardima hakki oldugunu
vurgulamaktadir (2).

Hastalik ise, gelisen her c¢ocugun basina
gelebilecek en yaygin, en genel stres
kaynaklarindan biridir. Cocugun hasta olmasi
sadece hasta olan cocugu degil ailesini de
dogrudan etkileyecektir (3).

Yapilan c¢aligmalarda, ebeveynlerin stres,
siddetli ~ depresyon, = major  anksiyete
bozuklugu ve uykusuzluk gibi sorunlar

yasadigi, taburculuk sonrasi da travmatik
bozuklugun devam ettigi (4, 5), hemsirelerin
sosyal destegini alan ebeveynlerde ise bu
sorunlarin daha az gorildigi
vurgulanmaktadir (5). Yine ailenin etkilenme
durumunun g¢ocuga konulan tani ile dogru
orantili  olarak arttigi literatiirde  yer
almaktadir (6).

Hasta g¢ocuga sahip ailelerde, bakim isleri
daha ¢ok anneye diismekte, baba yardimci bir
rol  lstlenmektedir. Cocugu hastanede
yatmakta olan anne ve babanin stres diizeyleri
karsilagtirildiginda, annenin bu  sorunu
yasama riskinin daha yiiksek oldugu
bildirilmekte (7); anneye yonelik egitimin ve
duygularin  paylagilmasinin ~ geregi  de
belirtilmektedir.

Anne kaygisi, olumsuz duygudurum durumu,
depresyon, anne  inanglari,  ebeveyn
streslerinin degerlendirildigi bir c¢aligmada;
¢ocuklarinin ~ bakimima  aktif  katilan
ebeveynlerde bu sorunlarin daha az yasandigi,
taburculuk Oncesi ve sonrasi ¢ocukta goriilen
olumsuz davraniglarin daha az gorildigi
vurgulanmaktadir (7).

Gerek ¢ocuk, gerekse anne, ¢ocugun
hastanede  yatmas1 ile iligkili olarak
anksiyetenin  listesinden gelme ¢abalari
gosterirler. Annelerde olusabilecek stres

faktorleri dikkate alindiginda bunlarin c¢ok
zaman ve enerji gerektirmeyen ancak etkili
hemsirelik miidahaleleri ile ¢6ziimlenebilir
tiirden olduklar goriilmektedir (8). Saglik
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bakim profesyonellerinin hem anne hem de
baba i¢in travmatik olan bu dénemde gerekli
bakima onlar1 da katmasi, ig birligi saglamasi,
inang ve degerlerine saygili olmasi yararh
olacaktir (9).

Biitin bu etkenler g6z Oniline alinarak
arastirmamiz, ¢ocuklar1 hastanede yatan
annelerin bu olaydan etkilenme durumlarim
tammlamak amaciyla gergeklestirildi.

2. GEREC-YONTEM

Aragtirmanin  evrenini Haseki Egitim ve
Arastirma Hastanesi’nde farkli tanilarla
yatirilan degisik yas gruplarindaki ¢ocuklarin
anneleri olusturdu. Arastirma Nisan-Eyliil
2009 tarihleri arasinda hastanelerin ndrosirurji
ve pediatri servislerinde gerceklestirildi.
Orneklem grubunu ise ¢ocuklar1 hastanede en
az iki glin yatan 266 anneden arastirmaya
katilmayr kabul eden 201 (%75,6) anne
olusturdu.

Veriler,  aragtiricilar  tarafindan,
literatlir bilgisine dayanilarak ve yapilan
benzer nitelikteki arastirmalardan
yararlanilarak hazirlanan 44 sorudan olusan
anket formu araciligi ile aragtirmaya katilmayi
kabul eden annelere, yliz yiize goriisme
yontemi kullanilarak toplandi.

Elde edilen verilerin istatistiksel
degerlendirilmesi bilgisayar ortamimda SPSS
Windows 10.0 istatistik programi kullanilarak
gergeklestirildi. Veriler ortalama + standart
sapma ve yiizde seklinde ifade edildi.
Anlamlilik p<0,05 olarak kabul edildi.

3.BULGULAR — TARTISMA

Calismaya katilan ¢ocuklarin yas ortalamasi
7,03 £ 3,96 (2ay — 11 yas ) olup, %36’s1 kiz
,%64°1 erkektir. Cocuklarin hastaneye yatma
nedenleri siralamasinda; iist solunum yolu
infeksiyonlar1 birinci, alt solunum yolu
infeksiyonlar1 ikinci sirada yer almaktadir.
Norosirurji ~ kliniginde ise, meningosel,
hidrosefali, kafa ve omurga travma tanilar
bulunmaktadir.

Malm-Buatsi ve ark.nin (10), Spina-Bifida
tanili ¢ocuga sahip ailelerde mental sagliga
yonelik yaptiklar1 caligmada; yas, cinsiyet,
egitim durumu, ekonomik durum, ailenin



caligma durumu, meslegi, gibi
sosyodemografik  faktorlerden; yas ve
ekonomik durumun stres ile pozitif yonde bir
iliskisi oldugu belirtilmektedir. Hasta birey ve
ailenin  gereksinimlerinin  karsilanmasinda
ekonomik durumun 6nemli bir roli oldugu da
vurgulanmaktadir.

Caligmada, annelerin yas ortalamasi 28.95+
7,53 olup, yas degiskeni ile etkilenme durumu
arasinda anlamhi fark bulunmadi (p>0,05).
Yine ailelerin biiyiilk c¢ogunlugunun sosyal
giivenceye sahip ve maddi durumlariin orta
seviyede oldugu, sosyodemografik belirtecler
ile etkilenme durumlar arasinda istatistiki
fark olmadigi saptand1 (p>0,05).

Literatiirde (11), cocugu hastanede yatan
annelerin, hastaligin ciddiyeti ile baglantili
olarak stres diizeyinin giderek artig gosterdigi,
yasanan bu stresin bireysel iligkilerine de
yansidig1 bildirilmektedir. Calismada, ¢ocugu
hastanede yatan annelerin % 19,4’liniin
esleriyle iligkilerinin olumsuz etkilendigi
bildirilmektedir. Hastanede yatma nedeniyle
gelisen stres diizeyinin, iligkilere olumsuz
yonde etkisi olabilecegi diistiniildii.

Kennedy ve Lloyd-Williams (12),
caligmasinda, iletigimin ailenin uyumunu
arttirdigin1 ve sonucunda etkin isbirliginin
saglandigina deginmektedir. Ozellikle
hemsireler tarafindan uygulanan tedavi
siirecinde, bilgi verilmesinin, sorularin uygun
sekilde  yanitlanmasinin  da  annenin
anksiyetesini  azaltip, sonucunda uyumu
kolaylagtirdigt da  bildirilmektedir  (15).
Caligmada, annelerin %64,8’liniinde
gocuguna  yapilan  tedaviyi  anlayisla
karsiladig1 bulundu.

Semple ve McCance’in (13), kanser tanili
cocuga sahip ebevenlerle gergeklestirdikleri
calismada da, annelerde, hasta olan
cocuklarim1 koruma kavramimin 6n plana
ciktigl, bu nedenle evdeki sorumluluklarini
stirdiirmede sorun yasadiklarina
deginilmektedir. Turner ve ark. (14, 15), hasta
cocugun tanisina iliskin ailelerin
karsilasacaklari durumlarin acikca
belirtilmesi, bu nedenle gelisebilecek
olumsuzluklara ve islerin aksamasina yonelik
Oonlem alinmasinin daha kolay olacag
vurgulanmaktadir.  Calismada,  annelerin
%74,3’liniin diger islerini yapmada giicliik
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yasadig1 belirlendi. Bunun nedeni olarak,
annenin zamaninin biliyik bir bolimiini
hastanede  gegirmesi  nedeniyle,  diger
sorumluluklarina yeterli vakit ayiramadigi
distinildii.

4. SONUC ve ONERILER

Hastaneye yatma hem birey hem de bakim
veren aile i¢in yorucu bir durumdur. Bu
nedenle, verilecek bakimda hasta birey ve
ailesi biitiinciil bir felsefe ile ele alinmalidir.
Hastaneye yatma nedeni her ne kadar tibbi ve
cerrahi tedavi almak amagh olsa da, gerek
cocuklarin gerekse de annelerinin 6nceden var
olan yasam deneyimlerinin ve etkinliklerinin
devam etmesi gerekir. Arastirmamizda
cocuklart hastaneye yatan annelerin bu
olaydan olumsuz etkilendigi belirlenmistir.
Annelerdeki bu psikolojik durumun ¢ocuga da
yanstyabilecegi diisiiniilmektedir. Bununla
birlikte, ailenin  dikkatlice  dinlenerek,
sorulariin yanitlanmasi, kayg1 ve
korkularinin tanimlanmasi, duygularin1 daha
rahat ifade etmelerine olanak saglayacaktir.
Duygu, diisiince, onceki deneyimler ve baga
¢ikma yontemleri paylasilacak ve duygusal
rahatlama yoluna gidilecegi icin aileler bu
konuda desteklenmelidir.

Cocuklar1 hastaneye yatan annelerin bu
durumdan etkilenmeleri konusunda iilkemizde
¢ok fazla arastirma bulunmamaktadir. Bu
konuda yapilan aragtirmalar desteklenmeli,
sadece hasta bireyi degil, onu birinci derecede

etkileyen kisiler de tedavi kapsaminda
biitiinclil  olarak ele alimmast  geregi
savunulmalidir.
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