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Editorlerden

-

Degerli Okurlar,

Dergimizin 3. sayisini rehabilitasyon alanina katki saglayacak yepyeni ilgi cekici konular ile sizlere su-
nuyoruz. Bu sayimizda sizleri geriatrik bireylerin kognitif becerilerinin bagimsizlik diizeyine etkisi, evde
yasayan geriatrik bireylerin toplumsal katiimi ve yaygin gelisimsel bozuklugu olan ¢ocuklarin taktil tercih-
leri konularinda ¢ arastirma makalesi ve disiplinler arasi egitimin énemini anlatan bir derleme yazisi ile
bulusturuyoruz. Ayrica bu sayimizda bu yil ilki diizenlenen I. Ulusal Ergoterapi ve Rehabilitasyon Ogrenci
Kongresi'nde sunulan arastirma ve projelerin 6zetlerini de bulabileceksiniz.

Onlimiizdeki sayilarda degerli deneyimlerinizi paylasmaya devam etmek dilegiyle.

Saygilarimizla
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Arastirma Makalesi

Geriatrik Bireylerde Gunluk Yasam
Aktivitelerindeki Bagimsizlik Seviyesi ile Kognitif
Fonksiyon Degiskenleri Arasindaki Iliskinin
Incelenmesi

Investigation of Relationship Between Independence in Activities of Daily Living and Cognitive
Function Variables in Geriatric Individuals

Meral HURI', Hiilya KAYIHAN?
'Dr. Fzt., Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Fakdiltesi Ergoterapi Bélimii, meralhuri@yahoo.com (Sorumlu Yazar)
2Prof. Dr., Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ergoterapi Béliimii, hkayihan@hacettepe.edu.tr

OZET

Amag: Calismamizin amaci; geriatrik bireylerde glinlik yasam aktivitelerindeki bagimsizlik seviyesi ile kognitif
fonksiyon degiskenleri arasindaki iliskinin incelenmesidir. Gere¢ ve Yéntem: iki farkli 6rneklemden bireyler
calismaya dahil edildi. Demografik bilgiler kaydedildi. GUnllUk yasam aktivitelerindeki bagimsizlik seviyesi Fonk-
siyonel Bagimsizlik Olcimi (FBO) ile degerlendirilirken; kognitif beceriler Geriatriklere 6zel Loeweinstein'in
Ergoterapi ve Kognitif Degerlendirme Skalasi (LOTCA-G) ile de@erlendirildi. Elde edilen sonuclar istatistiksel
yontemler ile karsilastirildi. Sonuglar: Calismaya yas ortalamasi 74.85+6.885 yil (min: 65, maks: 95) olan 55'i
kadin, 45'i erkek toplam 100 kisi dahil edildi. FBO toplam puan ortalamasi 71.88+16.901 iken LOTCA-G toplam
puan ortalamasi 73.43410.42 idi. FBO toplam puani ile LOTCA-G toplam puani arasinda iliski tespit edildi (r:
0,745). FBO kendine bakim parametresiile LOTCA-G st (iste binmis sekiller (r: 0,834) ve saat cizme (r: 0,843);
FBO transfer parametresi ile LOTCA-G Ust ste binmis sekiller (r: 0,843), motor taklit (r: 0,812), saat ¢cizme
(r: 0,823), iki boyutlu model olusturma (r: 0,834), kategorizasyon (r: 0,865) ve FBO hareket parametresi ile
LOTCA-G saat cizme (r: 0,832) ve iki boyutlu model olusturma (r: 0,812) arasinda kuvvetli iliskiler tespit edildi
(p<0,05). Tartisma: Calismamiz; geriatrik bireylerin glinltik yasam aktivitelerindeki bagimsizlik ile gérsel motor
organizasyon, praksis ve disinme fonksiyonlarinin iliskili oldugunu ortaya koydu. Kisisel faktorlerin ayrintih
olarak incelendigi, ayrintili aktivite analizi ve egitimleri ile desteklenmis rehabilitasyon programlarinin etkinli-
ginin incelendigi interdisipliner ¢calismalarin yapilmasi énerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Geriatri; GUnlUk yasam aktivitesi; Kognitif semptomlar; Ergoterapi

ABSTRACT

Purpose: The aim of the study is to examine the relationships between level of independence in activities of
daily living and cognitive functions of geriatrics. Material and Methods: 100 geriatrics, 65 years and over, from
two different nursing home were included. Demographic information were recorded. Level of independence in
activities of daily living was evaluated by Functional Independence Measure (FIM) while the cognitive functions
were evaluated by Loeweinstein’s Occupational Therapy and Cognitive Assessment for Geriatrics (LOTCA-G).
The results were compared statistically. Results: 55 women and 45 men, totally 100 geriatrics with mean age
of 74.85+6.885 years (min: 65, max: 95) were evaluated. Mean total FIM and LOTCA-G scores (71.88+16,901;
73.43410,42) were correlated (r: 0,745). Self-care activities were corraleted with overlapping shapes; transfer
activities were corraleted with overlapping figures (r: 0,834), and clock drawing (r: 0,843); transfer activities
were corraleted with overlapping figures (r: 0,843), motor imitation (r: 0,812), clock drawing (r: 0,823), creating
two-dimentional model (r: 0,834) and categorization (r: 0,865); mobilization have corralations with overlap-
ping figures (r: 0,871), clock drawing (r: 0,832) and creating two-dimentional model (r: 0,812) (p<0,05). Conclu-
sion: Independence in daily living activities of geriatrics is associated with visual motor organization, praxis
and thinking skills. Interdisciplinary studies supported with detailed activity analysis and training should be
planned to prepare effective rehabilitation interventions.

Key words: Geriatrics; Activities of daily living; Cognitive symptoms; Occupational therapy
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Ya§I|I|k morfolojik, fizyolojik ve patolojik degi-
sikliklerin olumsuz yonde ilerleyerek cesitli
hastaliklarla birlestigi fiziksel, fonksiyonel, mental
ve biopsikososyal yeteneklerin geriledigi dogal bir
slirectir (Monaci, Robin, 2012; Cavlak, Dirik, 2005).
Yashlik donemi, saghk acisindan verimliliginin
azaldigi ve bagimlihgin artti§i; 65 yas ve Uzeri yas
grubu olarak ele alinmaktadir (Shankar, Hamer,
Mc Munn, Steptoe, 2013; Monaci, Robin, 2012).

Yash nidfusun artmasi ile yash popilasyon
icin daha kaliteli ve daha saglikli yasam kosulla-
rinin olusturulmasi gindeme gelmistir. Bu grupta
onemli bir saglik sorunu olan demansin yayginhgi
%°5-10 olarak bildirilmekte; 65 yas ve Uzeri birey-
lerin en az %10'unda, 85 yas ve Uzeri bireylerin
%50'sinde farkli seviyelerde kognitif problemler
goérilebilmektedir (Monaci, Robin, 2012). Basit
unutkanliktan demansa kadar uzanabilen bir yel-
pazede incelenen kognitif problemler bireyin ya-
samini olumsuz yénden etkiler (Shatil, 2013).

Yaslanma ile birlikte bilissel yikim artmak-
ta, yikimla birlikte ginlik yasam aktivitelerin-
deki bagimsizlik seviyesi de azalmaktadir (Gill,
Hammond, Reifsteck, Jehu, Williams ve ark,
2013; Haciosmanodglu, Yildirim, Karakurt, 2012).
Bagimsiz yasamin en dnemli gdstergelerinden
biri bireyin beslenme, giyinme, banyo yapma gibi
kendine bakim ve yogun fiziksel performans ge-
rektiren ylrime, merdiven inip cikma ve transfer
gibi lokomotor aktivitelerde baskalarina muhtag
olmadan ihtiyaclarini giderebilmesidir (Janssen,
Ada, Bernhardt, McElduff, Pollack ve ark, 2014;
Rajan, Hebert, Scherr, Leon, Evans, 2013; Shankar,
Hamer, Mc Munn, Steptoe, 2013;).

Literatirde kognitif fonksiyon parametrele-
ri ile glnlik yasam aktivitelerindeki bagimsizlik
seviyesi arasindaki iliskilerin detayh olarak ince-
lendigi calismalarin sayisi halen yetersizdir (Gill,
Hammond, Reifsteck, Jehu, Williams ve ark, 2013;
Haciosmanoglu, Yildirim, Karakurt, 2012). Yasl
nufus icerisindeki kognitif bozuklugun derecesi-
ni saptanmasi ve gunlik yasam aktivitelerindeki
bagimsizlik seviyesi ile olan iliskilerin belirlen-
mesi hazirlanacak interdisipliner rehabilitasyon
programlarinin etkinliginin arttirilmasina dnemli
katki saglayacaktir (Tob, Nakamura, Endo, Okochi,
Tanaka ve ark., 2014).

Yasl bireylerde kognitif yikim ginlik yasam
aktivitelerindeki bagimsizlik seviyesini olumsuz

yonde etkiler hipotezinden yola cikilarak planla-
nan calismamiz; geriatrik bireylerde ginlik ya-
sam aktivitelerindeki bagimsizlik seviyesi ile kog-
nitif fonksiyon ve demografik degiskenler arasin-
daki iliskinin incelenmesi amaci ile planlandi.

GEREC VE YONTEM

Calisma; Ankara 75.Yil Dinlenme ve Bakimevi ile
Umitkdy Huzurevinde ikamet eden 100 yasli birey
Gzerinde yetkili mercilerden, gerekli 6zel izinler
alinarak Helsinki Bildirgesine uygun olarak yapildi.
Galismaya dahil edilen tim hastalara aydinlatiimig
onam formu imzalatildi.

Calismaya dahil edilen bireyler; 65 yas ve
Uzeri, sistemik hastaligi bulunmayan veya kurum
hekimi tarafindan saglik durumu “'stabil”” olarak
tanimlanan huzurevi sakinleri arasindan rasgele
ornekleme yontemi ile segildi. Calismaya; son 6
ayda cerrahi operasyon gegcirmis olan, ¢calismanin
ylritdldigiu donemde genel durumu koétilesen;
agir fiziksel, duyma ve gérme problemi olan; dep-
resyon tanisi almis olan ve calismaya katilmak is-
temeyen yasl bireyler dahil edilmedi.

Calismaya katilan tim bireyler, huzurevindeki
odalarinda veya sessiz, dikkatlerinin dagiimasina
neden olabilecek dis etkenlerin elimine edildigi
dinlenme odasinda ayni terapist tarafindan bire-
bir gérisme yontemi ile degerlendirildi. Bireyin
kendisinden veya bakim vereninden o6grenilen
yasl, cinsiyeti, egitim durumu, mesledi ve domi-
nant tarafi gibi demografik bilgileri bagimsiz de-
Jiskenler olarak kaydedildi.

GCalismaya katilan bireylerin kognitif fonksiyon-
lariGeriatriklere Yonelik Loewenstein'in Ergoterapi
ve Kognitif Dederlendirme Skalasi (LOTCA-G) ile
dederlendirilirken; glnlik yasam aktivitelerinde-
ki bagimsizlik seviyesi Fonksiyonel Bagimsizlik
Olctiimi (FBO) ile de§erlendirildi. Bireylerin kognitif
fonksiyonlari LOTCA-G ile ayrintili olarak degerlen-
dirildigi icin, FBO kognitif alt testleri uygulanma-
di. Bireylere 30 dakikalik dinlenme arasi ile dnce
FBO sonra LOTCA-G uygulandi. Dederlendirmeler
sirasinda yorulan, sikilan, konsantrasyon ve dikkat
problemi yasayan bireylerin de@erlendirilmesine
bir sonraki seansta devam edildi.

Veri Toplama Araclari
Fonksiyonel Bagimsizlik Olgimi: FBO giinlik
yasam aktivitelerindeki bagdimsizlik seviyesini



deg@erlendirmede siklikla kullanilan; bireylerin
glnlik yasam aktivitelerindeki bagimsizlik sevi-
yesini ve rehabilitasyon potansiyelini degerlen-
dirmek icin gelistirilmis gtvenilir bir 6lcim yonte-
midir (Kiclkdeveci, Yavuz, Elhan, Sonel, Tennant,
2001). Bireyin motor becerilerini kendine bakim
(beslenme, Ustind dizeltme, banyo yapma, vi-
cut Ust yarisini giyinme, vicut alt yarisini giyinme,
tuvalet kullanimi), sfrinkter kontroli (mesane ve
barsak kontrold), lokomotor (transfer: tekerlekli
sandalye kullanimi, tuvalete transfer, dus-kivete
transfer ve hareket: merdiven inip ¢ikma, yirime)
olarak ¢ ana alanda 13 motor beceri ile dederlen-
dirilirken; kognitif fonksiyonlari 5 kognitif (anlama,
ifade etme, sosyal etkilesim, hafiza, problem ¢oz-
me) fonksiyon ile toplam 18 madde ile fonksiyonu
gerceklestirirken yardim alip almadidi, zamanin-
da yapip yapmadigi veya yardimci cihaz kullanip
kullanmadigina gore 1 - 7 arasinda puanlar. FBO
puani en az 18 (tam bagimh), en fazla 126 (tam
bagimsiz) olabilir. FBO kognitif alt testleri uygu-
lanmayan calismalarda en dustk puan 13, en yUk-
sek puan ise 91dir. FBO giivenilirlik ve gecerlilik
calismasi sonucunda interrater gdvenilirlik 0.95
olarak belirlenmistir (Kiglkdeveci, Yavuzer, El-
han, Sonel, Tennant, 2001; Ottenbacher, Hsu,
Ganger, Fieldler, 1996).

Geriatriklere Yénelik Loewenstein’in
Ergoterapi ve Kognitif Degerlendirme Skalasi
(LOTCA-G): Ergoterapi alaninda siklikla kulla-
nilan ve vyash bireylerin kognitif fonksiyonla-
rini dederlendiren bir testtir (Katz, Averbuch,
Erez, 2012; Katz, Erez, Livni, Averbuch, 2012).
LOTCA-G; Loewenstein'in Ergoterapi ve Kognitif
Dederlendirme Skalasi’'nin sekil ve cisimlerin bi-
ytdldaga, alt testler yardimi ile uygulama siire-
sinin azaltildigr yash bireylere yonelik hazirlanan
versiyonudur. LOTCA-G; 7 kognitif alan da (oryan-
tasyon, gorsel-uzaysal algi, praksis, gérsel motor
organizasyon, disinme ve hafiza) 23 alt testten
olusur. LOTCA-G'nin oryantasyon (1-8 puan) di-
sindaki tim alt testleri 1 - 4 puan arasinda puan-
lanir. Testin ortalama uygulama siresi 30-45 da-
kikadir. Saglikli yashlar, demansi olan yaslilar ve
serebrovaskiiler olay gecirmis yashlar Gzerinde
gecerlilik gtvenilirlik calismalari yapiimistir (Katz,,
Averbuch, Erez, 2012; Katz., Erez, Livni, Averbuch,
2012).
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istatistiksel Analiz

Arastirma verileri bilgisayar ortaminda Statistical
Package in Social Science (SPSS) 10.0 paket prog-
raminda degerlendirildi. Olciimle belirlenen de-
Jiskenler icin ortalamazstandart sapma (X+SS)
belirlendi. Uygulanan testlerin sonuclari sayisal
degiskenler idi. Nitelik olan degdiskenler de sayisal
degerler ile ifade edildi. istatistiksel degerlendir-
mede Student-t testi, tek yoénll varyans analizi,
Tukey-HSD post hoc testi, Kruskal-Wallis Varyans
Analizi, Mann-Whitney-U Testi ve Spearman kore-
lasyon testi kullanildi. LOTCA-G puanini etkileyen
faktorlerin topluca dederlendirilmesinde multipl
regresyon (backward conditional) analizi kulla-
nilirken istatistiksel testlerde alfa yaniima dize-
yi 0.05 olarak kabul edildi (Green, Salkind, Akey,
2000).

SONUCLAR
75. Yil Dinlenme ve Bakimevinde kalan 30, Umit-
koy Huzurevinde kalan 75 yasl birey degerlendi-
rilmeye alindi. Toplam 105 bireyden 3 tanesi 6zel
nedenlerden dolayl huzurevinden ayrildi, 2 birey
ise calismaya katilmak istemediklerini bildirdikleri
icin calismadan ¢ikarildi. Calisma 55 kadin, 45 er-
kek olmak tzere toplam 100 yasli birey ile tamam-
landi. Sonuclar istatistiksel olarak degerlendirildi.
Calismaya katilan bireylerin en kiicigl 65, en
blydgld 95 yasinda idi. Bireylerin yas ortalamasi
74.85+6.885 yil idi. Bireylerin egitim seviyesi, egi-
tim gordukleri toplam yil sayisi olarak tanimlandi.
Egitim seviyesi en dislk olan bireylerin egitim
seviyesi O yil iken en ylksek egitim seviyesi 15
yil idi. Bireylerin gordukleri egitim yili ortalamasi
6.84+4.012 yil idi. Bireyler dominant taraflarina
gore incelendiginde 91 birey sag dominant, 9 bi-
rey sol dominant idi (Tablo 1).

Tablo 1. Arastirmaya katilanlara ait demografik bilgileri

Degiskenler Sayi %
Cinsiyet
Kadin 55 55
Erkek 45 45
EGitim Yili
5vil 23 23
6-11 yil 43 43
12 yil ve Ustl 34 34
X£SS 6.84+4.012 -
Dominatlik
Sag 91 o1
Sol 9 9

3



FBO sonuclari incelendiginde; ortalama FBO
puani 71.88+16.901 (min: 21-max: 91) idi (Tablo 2).
Ortalama LOTCA-G puani 73.43+10.42 (min: 36~
max: 103) iken dikkat ve konsantrasyon paramet-
resi ortalama puani 2.85+0.61 idi (Tablo 3).

Elde edilen bulgular demografik 0Ozelliklere
gore incelendiginde yas arttik¢a, kognitif beceriyi
dederlendiren LOTCA-G puani ve ginlik yasam
aktivitelerindeki bagimsizlik seviyesini degerlen-
diren FBO puaninin azaldigr; egitim yili arttikca
LOTCA-G puaninin arttigi tespit edildi. Erkeklerin
LOTCA-G puaninin kadinlara gore daha ylksek
iken FBO puanlarinin kadinlara gére daha diistk
oldugu oldugu saptandi. FBO ve LOTCA-G pa-
rametreleri ayrintili incelendiinde FBO toplam
puani ile LOTCA-G toplam puani (r: 0,745) ara-
sinda istatistiksel olarak anlaml iliski tespit edil-
di (r: 0,745). FBO kendine bakim parametresi ile
LOTCA-G Ust Uste binmis sekiller (r: 0,834) ve
saat cizme (r: 0,843); FBO transfer parametresi
ile LOTCA-G Ust Uste binmis sekiller (r: 0,843),
motor taklit (r: 0,812), saat cizme (r: 0,823), iki
boyutlu model olusturma (r: 0,834), kategori-
zasyon (r: 0,865) ve FBO hareket parametresi ile
LOTCA-G saat cizme (r: 0,832) ve iki boyutlu mo-
del olusturma (r: O, 812) arasinda kuvvetli iliskiler
tespit edildi (p<0,05, Tablo 4).

TARTISMA
Yaslanma ile ortaya ¢ikan fiziksel ve kognitif ye-
tersizlikler bireyin bagimsiz hareket edebilme
yetenedini sinirlarken glnlik yasam aktivitele-
rindeki bagimsizligini olumsuz yénde etkiler (An-
dersen-Ranberg, 2013). Rehabilitasyon ve geriatri
literatlrine gore kognitif beceriler glinlik yasam
aktivitelerindeki bagimsizhgi etkileyen en énemli
faktorlerdendir (Reppermund, Brodaty, Crawford,
Kochan, Draper ve ark. 2013). Literaturde; fiziksel
performans, kognitif fonksiyonlar ve yorum yapa-
bilme yetenekleri arasinda kuvvetli bir bag oldu-
gundan ve bu alanda interdisipliner ekip calismasi-
nin etkinliginden sz edilir (Mc Gilton ve ark., 2012).
GCalismamizda kognitif fonksiyonlarin ve gin-
[Uk yasam aktivitelerindeki bagimsizlik seviyesinin
dederlendirilmesinde siklikla kullanilan LOTCA-G
ve FBO testleri kullanildi. 65 yas ve Usti huzur evi
ya da bakim evinde kalan yash bireyler 6rnekle-
minde kognitif fonksiyon parametreleri ile glinltk
yasam aktiviteleri arasinda elde edilen iliskiler

literatlr ile uyumlu idi (Rajan, Hebert, Scherr,
Leon, Evans, 2013; Reppermund ve ark. 2013;
Andersen-Ranberg, 2013). Elde ettigimiz bulgulara
gore kognitif becerilerin ve glinlik yasam aktivite-
lerindeki bagimsizlik seviyesinin demografik 6zel-
liklerden etkilendigini tespit ettik. Parametreler
yasa gore incelendiginde; yas arttikca bireylerin
LOTCA-G ve FBO puanlarinin distigi gdzlendi.
Bunun kognitif ve fiziksel fonksiyonlarin yasa bag-
i yikimlarindan kaynaklandigini distinmekteyiz.
Fakat bunun ile beraber yas degiskenin LOTCA-G
ve FBO test parametrelerinin timini etkileme-
mesi; yasin kognitif fonksiyon ve ginlik yasam
aktivitelerindeki bagimsizlik seviyesinin belirlen-
mesinde yetersiz oldugunu distindirmektedir.

Calismamizda literatlr ile uyumlu olarak er-
keklerde kognitif fonksiyonlarin kadinlara gore
daha az etkilendigi gézlendi. Kognitif fonksiyon-
lardaki kaybin; sosyoekonomik dizeyle iliskili ol-
duguna ve sosyoekonomik durumun egitim du-
rumun meslek ve gelir degiskenleri ile beraber
deg@erlendirilmesinin gerekliliinden bahseden
caligmalar vardir (Monaci, Linda, Robin, Morris,
2012). Calismamizda da editim durumu degerlen-
dirildi ve literatdr ile uyumlu olarak disik egitim
yilina sahip bireylerde kognitif kayiplarin daha
fazla oldugu tespit edildi (Kim, Newman, Lipsitz,
2013; Monaci, Linda, Robin, Morris, 2012). Bu du-
rumda ylksek egitim seviyesine sahip bireylerin
LOTCA-G parametrelerinde duslik egitim seviyesi-
ne sahip bireylere gére daha basarili sonuclar elde
etmesi akla yatkin gérinmektedir (Kim, Newman,
Lipsitz, 2013; Monaci, Linda, Robin, Morris, 2012).
Calismamizda kadinlarin kognitif fonksiyonlari
erkeklere gére daha dustk idi. Bu sonucun kog-
nitif fonksiyonlar kadinlarin egitim seviyesinin er-
keklere gore daha dustk olmasindan kaynaklandi-
g1 diisiinilmektedir. FBO cinsiyete gére incelendi-
ginde ise kadinlarin, erkeklere gére daha ylksek
puanlar almasinin nedeninin Tdrk kultir yapi-
sindaki ataerkil yapidan kaynaklandigi distnil-
mektedir (Laudisio, Marzetti, Antonica, Pagano,
Vetrano ve ark. 2013; Klicikdeveci, Yavuzer, Elhan,
Sonel, Tennant, 2001; Ottenbacher, Hsu, Ganger,
Fieldler, 1996). Yas, egitim yili ve cinsiyet faktor-
lerinin tim FBO ve LOTCA-G parametrelerini etki-
lememesi yeni arastirmalarda yas, cinsiyet ve egi-
tim yili disinda farkh degiskenlerin de incelenmesi
gerektirdigini dustindarr.
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Tablo 2. FBO aritmetik ortalama, standart sapma, minimum ve maksimum degerleri

FBO X+SS Min-Maks

Bes| 6.11£1.205 7

eslenme 5
Kendine bakim 5.8841.225 27
; Banyo 5.344+1.437 27
fendine Baiam Alt viicut giyinme 55741437 27
Ust vicut giyinme 2-7
Tuvalet kullanimi 5.6041.484 27

5.5341.396

; Mesane kontroll 5.76+1.304 27
Sfrinkter Kont. Barsak kontroli & 7541 301 gt
Yatak transferi 5'5211'462 1-7
Tuvalet transferi 5.4241.45 17
Transfer Banyo transferi 5.27+1.503 1-7
Yatak-TS transferi 5 3141.450 17

i 2311 -
Hareket Merdiven 5.23+1.54 17
Yirime 5,411,450 17

Toplam FBO 71.88£16.901 23-91

Calismamizda; kognitif ve fonksiyonel para-
metreler arasindaki iliskiler detayli olarak incelen-
diginde literatlr ile uyumlu olarak kendine bakim
parametresinin goérsel algr parametresinden st
Uste binmis sekiller (r: 0,834) ve cevresel algi (r:
0,734) alt testleri ile kuvvetli iliskisi oldugu tespit
edildi (Monaci, Morris, 2012). Selekler de calis-
masinda calismamiz ile benzer olarak gérsel algi
becerileri ile kendine bakim aktivitelerindeki ba-
sarl seviyesi arasinda iliski oldugunu ortaya koyar
(Selekler, 2003). Calismamizi destekler sekilde
Shatil ¢alismasinda yakin gérme ve gorsel ayrim
becerisinin kendine bakim aktiviteleri icin uzak
gérme ve gorsel ayrim becerisinden daha dnemli
oldu@u da belirtilir (Shatil, 2013). Bu nedenle gor-
sel ayrim becerilerinin kendine bakim aktivitele-
rini bagimsiz olarak yerine getirilmesini etkileyen
primer faktorlerden biri oldugunu distinmekteyiz.
Gorsel ayrim becerisi zayif olan yasli bireylerin
kendine bakim aktivitelerinde problem yasaya-
bilecekleri g6z 6ninde tutularak hazirlanacak
tedavi programlarina gérsel ayrim becerilerinin
gelistirilmesine ydnelik calismalarin eklenmesinin
uygun olacagi distnilmektedir.

Galismamiz da kendine bakim aktiviteleri ile
praksis alt testlerinden nesne kullanimi (r: 0,702)
ve motor taklit testleri (r: 0,711) arasinda ve gor-
sel motor organizasyon alt testlerinden saat ciz-
me (r: 0,843), distinme alt testlerinden siralama
(r: 0,692) ve kategorizasyon (r: 0,623) arasinda
tespit edildi. Apraksisi olan bireylerin motor per-
formans sirasinda nesne kullanimi ve gorsel mo-
tor fonksiyon alanlarinda problemler tespit edil-
digi belirtilir (Janssen, Ada, Bernhardt, McEIduff,
Pollack, ve ark. 2014). Bunun yaninda ihmali (neg-
lect) olan yaslilarda saat cizme testi ile fiziksel be-
ceriler arasinda iliskiler oldugu belirtilir (Ha, Kim,
2013; Ohayon, Vecchierini, 2005). Bizde calisma-
mizda 6zellikle kendine bakim aktivitelerini yerine
getiremeyen bireylerin algilama, praksis disinme
ve gorsel motor organizasyon alt testlerinde ba-
sarisiz oldugunu tespit ettik. Bunun nedeninin
kendine bakim aktiviteleri sirasinda karar verme,
siralama, gorsel-uzaysal algl ve dikkat gibi kar-
masik ydnetim ve yiritme fonksiyonlarina ihtiyag
duyulmasi oldugu disindlmektedir.

Bunun yaninda FBO, transfer ve hareket pa-
rametresiile LOTCA-G gérsel motor organizasyon
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Tablo 3. LOTCA-G aritmetik ortalama, standart sapma, minimum ve maksimum dederleri

LOTCA-G X£SS Min-Maks
Oryantasyon 11,55+£3,13 4-16
Yer oryantasyonu 6,0541,6 2-8
Zaman oryantasyonu 5,50+1,7 2-8
Algi 12,27+2,5 1116
Gorsel alql 718121 311
Sekillerin gorsel tanimlanmasi 3,26+0,7 1-4
Ust tiste binmis sekiller 2,94+0,7 1-4
Obje sabitligi 2,98+0,7 1-4
Uzaysal Algi 8,41+0,93 3-9
Sag-sol ayrimi 3,27+2,6 1-4
Karsisindakinde sag-sol ayrimi 3,23+0,65 1-4
Gevresel algi 2,91+0,78 1-4
Praksis 9,4812,66 3-11
Motor Taklit 3,22+2,06 1-4
Nesnelerin kullaniimasi 3,25+£0,7 1-4
Sembolik hareketler 3,01£0,78 1-4
Gorsel Motor Organizasyon 9,30+2,1 6-29
Geometrik sekil kopyalama 3,06+0,97 1-5
iki boyutlu model olusturma 2,83+£0,88 1-5
Pegboard 2,84+0,78 1-5
Blok tasarimi 2,77+0,81 1-5
Yap-boz 2,94+0,69 1-5
Saat cizme 2,79+0,74 1-5
Distnme 4,7441,22 2-8
Kategorizasyon 2,94+0,82 1-4
Resim siralama 2,89+0,22 1-4
Hafiza 10,43+3,42 1-4
Unli kisilik 4,74+1,22 1-4
Kisisel sahiplenme 3,03+0,82 1-4
GUnlik objeleri kullanma 2,81£0,77 1-4
Dikkat-Konsantrasyon 2,85+0,61 1-4
TOPLAM LOTCA-G 73,43£10,42 36-103




Tablo 4. LOTCA-G ve FiM test parametrelerinin iliski tablosu
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Kendine bakim Transfer Hareket Toplam FBO

Ust {iste binmis sekiller 0,834* 0,843* 0,871* 0,721*

Cevresel algi 0,734* 0,734* 0,652* 0,612*

Motor taklit 0,711* 0,812* 0,832* 0,694*

Nesne kullanimi 0,702* 0,712* 0,751* 0,722%*

Saat ¢izme 0,843* 0,823* 0,834* 0,832*

iki boyutlu model olusturma 0,673* 0,834* 0,831* 0,812*

Siralama 0,692* 0,721* 0,736* 0,637*

Kategorizasyon 0,623* 0,865* 0,876* 0,786*

LOTCA-G 0,798* 0,863* 0,825* 0,745*

p<0,05

parametresinden iki boyutlu model olustur- icin gerekli ¢ézlimlerin Uretilmesinde kullanilan

ma (r: 0,834; r: 0,831) ve saat cizme (r: 0,821; r:
0,831) testleri arasindaki kuvvetli iliskinin lite-
ratlr ile uyumlu olarak transfer-hareket ve gor-
sel motor organizasyon becerilerinin uzay algisi
gerektirmesinden kaynaklandigdi distntlmektedir.
Bununla beraber kognitif fonksiyon, giinlik yasam
aktivitelerindeki hata miktarini etkilemektedir Bu
etki siklikla aktiviteyi tamamlamak icin gerekli fi-
ziksel fonksiyonlar zorlastikca belirginlesmektedir
(Bell-McGintys, Podell, Franzen, Baird, Williams,
2003; Chan-Weiner, Boyle, Malloy, 2002). Bu ne-
denle dncelikle dikkatin strdirtlmesi ve/veya kar-
masik dikkat saglanabilmesi, gorsel ve uzaysal algl,
zamanlama, hiz ve motor beceriler gibi yuraticd
islevlerin transfer ve hareket becerilerini etkile-
mesinden kaynaklandigi disidnilmektedir. Saat
cizme alt testi; kavrama, planlama, goérsel hafiza
ve yeniden yapilandirma, gérsel-uzaysal beceriler,
motor planlama ve ydnetim, sayisal bilgi, soyut
distinme ve konsantrasyon gibi y6netici islevlere
iliskin becerileri gerektiren uygulanmasi kolay, an-
cak karmasik bir testir (Mainland, Shulman, 2013).
Belirtilen yonetim ve ylritme fonksiyonlarini
gerektiren transfer ve hareket parametrelerinin
incelenmesinde saat cizme alt testi yash bireyin
glnlik yasam aktivitelerindeki bagimsizligi ile ilis-
kili sonuclar verebilir. Dislinme parametresi giin-
delik hayatta karsilasilan problemlerin ¢6zimi

bir yonetim fonksiyonudur ve glinlik yasam akti-
viteleri sirasinda karsilasilan bircok problemin ¢6-
zimlenmesiicin gereklidir (lwata, Higuchi, Kimura,
Okamoto, Arai ve ark. 2013). Calismamizda
distinme parametresini degerlendiren kategori-
zasyon (r: 0,876; r: 0,865) ve siralama (r: 0,736,
r: 0,721) alt parametreleri ile hareket ve transfer
becerileri arasinda kuvvetli iligkiler tespit edildi.
Bu iliskinin nedeninin hareket ve transfer beceri-
lerinin fiziksel beceriler yaninda distinme fonksi-
yonunun siralama, problem c¢ézme, karar verme
becerilerini de icermesi oldugu distnilmektedir.

Galismamizda geriatrik bireylerin ginlik ya-
sam aktivitelerindeki bagimsizliklarinin yas, cin-
siyet, egitim durumunun yani sira goérsel motor
organizasyon, praksis ve disinme gibi kognitif
fonksiyonlardan etkilendigi tespit edildi.

Bunun yaninda calismada sadece test de-
Jiskenleri arasindaki iliskilerin ele alinmasi calis-
manin sinirhhidi olarak degerlendirilebilir. Clnki
ginllik yasam aktivitelerinin dinamik, degisken ve
kisiye 6zel karmasik yapisi ile kognitif fonksiyon-
larinin her hangi bir duyusal uyaridan etkilenme-
ye acik hassas yapisi glinlik yasam aktivitelerinin
tek bir test ile de§erlendirilmesinin yetersiz kala-
bileceg@ini disindirmektedir.

Galismamiz; geriatrik bireylerin ginlik ya-
sam aktivitelerindeki bagimsizhgin arttirilmasina
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yonelik hazirlanacak rehabilitasyon programlarin-
da gorsel motor organizasyon, praksis ve disin-
me fonksiyonlarinin da gelistirilmesine yonelik ¢a-
lismalarin yapilmasinin gerekliligini ortaya koyar.
Kognitif fonksiyonlarin glnlik yasam aktiviteleri
ile olan karmasik iliskileri gbz 6nlne alinarak ki-
sisel faktorlerin, ayrintili aktivite analizi ve mu-
dahalelerini iceren rehabilitasyon programlarinin
etkinliginin incelendigi interdisipliner calismalarin
yapilmasi énerilmektedir.
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OZET

Giris: Calisma evde yasayan saglikli yaslilarda sosyal katilim ile sosyodemografik ozellikler, kognitif dizey,
depresyon durumu, fonksiyonel diizey ve yasam kalitesi arasindaki iliskinin incelenmesi amaciyla yapiimistir.
Gerec¢ ve yontem: Bu calismaya evde yasayan 113 gonilli yash katilmistir. Yashilarin demografik verileri kati-
limcilarla birebir gorisilerek kaydedilmistir. Kognitif dlzeyin degerlendirilmesi icin Hodkinson Mental Test,
depresyon durumunun dederlendirilmesiicin ise Yesavage'in Geriatrik Depresyon Skalasi'nin Kisa Formu (GDS)
kullaniimistir. Yashlarin fonksiyonel diizeyleri Lawton ve Brody'nin Enstrimental Glnlik Yasam Aktiviteleri
Skalasi (EGYA) ve Katz'in Ginliik Yasam Aktiviteleri Olcedi (GYA) ile degerlendirilmistir. Sosyal katihm diizeyi-
nin belirlenmesi amaciyla Serbest Zaman Aktiviteleri Degerlendirme Olcedi, yasam kalitesinin degerlendiril-
mesinde ise Diinya Saglik Orgiitii tarafindan hazirlanmis olan Yaslilar icin Yasam Kalitesi Olcedi (WHOQL-OLD.
TR) kullaniimistir. Sonuclar: Yaslilarin sosyal katilim dizeyleri ile sosyodemografik verileri incelendiginde; er-
keklerde entelektiel aktivitelere katilim (p<0.05), kadinlarda rekreasyonel aktivitelere katilim diizeyinin daha
ylksek oldugu bulunmustur (p<0.05). Yalniz yasayanlarin rekreasyonel aktivitelere (p<0.05), esi ile birlikte ya-
sayanlarin entelektiel aktivitelere katiimlari daha yiksek dizeyde bulunurken (p<0.05), sosyal, dini ve fiziksel
aktivitelere katilim dizeyinin yasam sekline gore farklilik gostermedigi saptanmistir (p>0.05). Yaslilarda GYA,
EGYA, kognitif diizey, depresyon durumu ve yasam kalitesiile toplam sosyal katilim diizeyi arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iliskiye rastlanmistir (p<0.05). Ayrica EGYA, depresyon dizeyi, komsusu ile gértisme sikhgi,
editim durumu ve yasadigi yerin sosyal katilima bagimsiz etkisinin oldugu sonucuna da ulasiimistir (p<0.05).
Tartisma: Bu calisma; sosyodemografik 6zellikler, mental saglik, GYA'nde bagimsizlik, yasam kalitesi ile sosyal
katihimi arasinda iliski oldugunu ortaya koymustur. Geriatrik rehabilitasyon uygulamalarina sosyal katilima y6-
nelik aktivitelerin de katiimasi yash saghgina olumlu katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Yasli; Serbest zaman aktiviteleri; Sosyal katilim

ABSTRACT

Introduction: This study was planned to investigate the relationships between social participation and demo-
graphics, cognitive status, depression level, functional status, quality of life in elderly people living at home.
Material and Method: One hundred thirteen voluntary elderly people living at home were participated to this
study. The data were obtained by face-to-face interviews. The questionnaire covered socio-demographic charac-
teristics, administration of the Hodkinson Mental Test, Geriatric Depression Scale-Short Form (GDS-SF), Lawton
Instrumental Activities of Daily Living (IADL) Scale, Katz Index of Independence in Activities of Daily Living (ADL),
Leisure Time Activities Rating Scale and World Health Organization Quality of Life Instrument-Older Adults Mod-
ule (WHOQOL-OLD). Results: The mean age of the participants was 71,4 + 5,9 years. It was found a higher par-
ticipating rate to recreational activities in women (p<0.05) and a higher participating rate to intellectual activities
in men (p<0.05). Participating to recreational activities was higher in living alone (p<0.05) and participating to
intellectual activities was higher in living with his/her partner (p<0.05). It was no significant difference between
participating to social, religion and physical activities regarding life style (p<0.05). Also, it was a significant rela-
tion between social participation, ADL, IADL, cognitive status, depression status and quality of life (p<0.05). Oth-
erwise, it was found independent effects of IADL, depression status, neighbourhood relations, education level on
social participation (p<0.05). Conclusion: Results obtained from this study were presents relationships between
social participation, sociodemographics, mental health, independent life in ADL and quality of life. Activities that
intended for social participation in geriatric rehabilitation will positive contribution to health care for the elderly.
Keywords: Aged; Leisure activities; Social participation

*Bu calisma, 30 Mayis- 1 Haziran 2013 tarihlerinde Ankara'da yapilan Uluslar arasi Katilimli Ergoterapi ve Rehabilitasyon
Kongresi'nde sunulmus ve “Bildiri Birincilik Odiili" almaya hak kazanmustir.
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ashlik bilissel, fiziksel alanda bir gerileme, Ure-

ticilik rolinin birakilmasi, sosyal konumda de-
gisme, kisiler arasi destegin zayiflamasi, saghgin
kaybi gibi 6zgln sorunlariyla bir kayiplar donemi
olarak tanimlanabilir (Watson, 2007). Yasla bir-
likte saglik ve sosyal alanlarda meydana gelen
degisiklikler nedeni ile yaslilarin aktivitelere il-
gileri ve bu aktiviteleri yapma becerileri de aza-
lir. Yaslilarda serbest zamanin anlamli ve amaca
yonelik aktivitelerle gecirilmesi yasam kalitesiicin
dnemlidir. insanoglu kendisi icin anlamli ve amacli
aktivitelerde bulundugu sirece saglik ve yasam
kalitesini strdurdr (Yicel ve Kayihan, 2008). Yas-
ik ddnemi yashnin hayatina anlam katma cabasi
icinde farkl aktivite secenekleri ile eglenceli bir
zamana doéndstirilebilir. Bu asamada is ve ugra-
sI terapistleri yaslilari basari, eglence ve doyum
icin gerekli olan yeni ve kisiye uygun aktivitelere
yonlendirerek, katilimlarini devam ettirebilmeleri
icin gerekli olan modifikasyon ve adaptasyonla-
ri saglar (Yicel ve Kaylhan, 2008; Lewis, 2003).
Serbest zaman aktiviteleri genel bir tanimlama
icerisinde kisinin isten veya ginlik yasam aktivi-
telerinden (GYA) bagimsiz olarak kendini iyi his-
setmek ve zevk almak icin mesqul oldugu aktivite-
ler seklinde tanimlanabilir (Lewis, 2003).

Yashlik déneminde farkl aktivitelere zaman
ayirmak, sosyal katilim dizeyini ve yasam Kkalite-
sini yUkseltmek, hayattan zevk alma, kisiler arasi
iliskileri gliclendirme ve psikolojik problemlerin
oniine gecme gibi cok farkl terapatik yararlara
sahiptir (Verghese, Lipton, Katz ve ark, 2003).
Bununla birlikte literatiirde serbest zaman akti-
vitelerine katihmin kognitif fonksiyonlar Gzerinde
yararli etkileri oldugu gosterilmistir. Bu calisma-
larda, sosyal baglantilarin ve aktivitelerin uyari
saglayarak kognitif fonksiyonlari korumaya vyar-
dimci olabilecedi, GYA'ndeki kisitlanmalarin da
onlne gecilerek bagdimsizlik dizeyinin koruna-
bilecedi belirtilmistir (Triado, Villar, Sole ve ark,
2009; Verghese, LeValley, Derby ve ark, 2006).
Ayrica sosyal ve yaratici aktiviteye katihm ile fi-
ziksel ve kognitif fonksiyonlar, verimlilik ve yasam
kalitesi arasinda anlamli yénde pozitif iliskilerin
varhgr saptanmistir (Leung, Fung, Tam ve ark,
2011; Hwang, 2010).

Calismanin amaci, evde yasayan saghkli yash-
larda sosyal katilim ile sosyodemografik dzellikler,
kognitif dlzey, depresyon durumu, fonksiyonel

dizey ve yasam kalitesi arasindaki iliskinin ince-
lenmesi idi.

GEREC VE YONTEM

Kesitsel tipte planlanan ve 2011 yili Subat- Eyldl
aylarinda yapilan bu ¢alismaya Antalya ve Deniz-
liillerinde evde yasayan 65 ve Ustlindeki yasllar
dahil edilmistir. GUnluk, sosyal ve mesleki aktivi-
telerdeki bagimsizliklarini ileri diizeyde etkileyen
kronik bir hastalik tanisi alan, demans ve psikoz
gibi nedenlerle iletisim problemine sahip olan
yashlar calisma disi birakilmistir. Gortisme 6ncesi
yashlarin saghkla ilgili kayitlarinin bulundugu sag-
lik ocaklarindan calismaya dahil edilme kriterleri-
ne uygun olup olmadiklari sorgulanmis, kriterlere
uygun toplam 113 olguya ulasiimistir. Calismaya
dahil edilen olgulara calisma amaci, yontemi ve
kendilerinden ne istenildigi anlatilarak katilimlari
icin bilgilendirilmis onaylari alinmis, dederlendir-
meler tek bir calismaci tarafindan ytz ylze goéris-
me yontemi ile yapiimistir. Calismada yaslilarin
sosyodemografik 6zellikleri; mental saglik durum-
lari, depresyon, glnlik yasam aktiviteleri, yasam
kalitesi ve sosyal katilimla ilgili bilgiler toplan-
mistir. Yas, cinsiyet, egditim durumu, yasadigi or-
tam, yasam dizeni, komsulari ile gorisme sikhgt,
gelir dlizeyi gibi demografik verileri sorgulamak
icin bir form olusturulmus ve bilgiler bu forma
kaydedilmistir.

Yashlarin kognitif fonksiyonlari Hodkinson
Mental Test kullanilarak dederlendirilmistir
(Hodkinson, 1972). Toplam 10 sorudan olusmakta-
dir. Dogru cevaplandirilan her soru 1 puan olarak
hesaplanmaktadir. 8-10 puan dogru cevap kognitif
fonksiyon bozuklugu olmadigini, 67 puan dogru
cevap hafif diizeyde fonksiyon bozuklugu oldugu-
nu, 5 puan ve alti dogru cevap ise ileri diizey kog-
nitif bozuklugu gosterir. Literatlirde Hodkinson
Mental Test'in Turkce literattrde gecerlilik ve gi-
venilirligini bildiren bir ¢alismaya rastlanmamistir.

Calismada depresif semptomlarinin deder-
lendirilmesi icin Yesavage tarafindan gelistiriimis,
Tlrkce gecerliligi ve glvenilirligi Ertan ve Eker
tarafindan vyapilmis olan Geriatrik Depresyon
Olcedi'nin kisa formu (GDS) kullaniimistir (Ertan
ve Eker, 1997). Bu 6lcek, 15 sorudan olusmakta ve
cevaplari “evet” ve “hayir” seklinde verilmektedir.
Olcedin puanlanmasinda depresyon lehine veri-
len her yanit icin 1 puan, diger yanit icin O puan



verilmekte ve toplam puan depresyon puani ola-
rak kabul edilmektedir. Olcekten alinabilecek pu-
anlar 0-30 arasindadir. O-10 arasindaki puanlar
"depresyon yok", 11-13 arasindaki puanlar "olasi
depresyon" ve 14 ve (zerindeki puanlar "“depres-
yon var" olarak de§erlendirilmistir. Calismamizda
depresyon skor sonucu 14 tizeriolanlar depresyon,
14 ve alti olanlar normal olarak kabul edilmistir.

GYA temel glnlik yasam ve enstrimental
glnltk yasam aktiviteleri (EGYA) olmak Uzere iki
farkh sekilde degerlendirilmistir. Temel GYA'nin
degerlendirilmesinde  Katz'in  Temel GUnlik
Yasam Aktiviteleri Olcedi (TGYA) kullaniimistir
(Katz, Down, Cash ve ark, 1970). Bu indeks banyo,
giyinme, tuvalet, hareket, bosaltim, beslenme ak-
tiviteleri ile ilgili bilgileri iceren alti sorudan olus-
maktadir. GYA indeksinde 0-6 puan bagimli, 7-12
puan yari bagiml, 13-18 puan bagimsiz olarak de-
Jerlendirilmistir. EGYA ise Lawton ve Brody tara-
findan tanimlanmis olan EGYA indeksi kullanilarak
dederlendirilmistir (Lawton ve Brody, 1969). Bu
indeks; telefon kullanma, yemek hazirlama, ahs-
veris yapma, glnlik ev islerini yapma, camasir
yikama, ulasim aracina binebilme, ilaclari kullana-
bilme ve para idaresi ile ilgili bilgileri iceren sekiz
sorudan olusmaktadir. indekste 0-8 arasi puan
bagimli, 9-16 arasi puan yari bagiml, 17-24 arasi
puan bagimsiz olarak dederlendirilmistir.

Yaslilarin yasam kalitelerini dederlendirmek
icin 24 sorudan olusan Diinya Saglik Orgiitii yasli-
larda yasam kalitesi formu (WHOQOL-OLD) kulla-
nilmistir (Eser, Eser, Ozyurt ve ark, 2005). Formun
Tarkce gecerlilik ve glvenilirlik calismasi Eser ve
arkadaslari tarafindan yapilmistir WHOQOL-OLD
moduli 24 likert tipi soru ve duyusal islevler,
ozerklik, gecmis, buglin ve gelecede ait faaliyet-
leri, sosyal katilim, 6lmek ve 6lim, yakinlik olmak
Uzere 6 alt alandan olusmaktadir. Her bir soruicin
olasi en dislik puan 1, en yiksek puan 5'dir. Puan
arttikca yasam kalitesi de artmaktadir.

Sosyal katiimi belirlemek icin serbest za-
man aktivitelerine katihmi dederlendirilmistir.
Literattrde konu ile ilgili calismalardan elde edi-
len bilgiler 1siginda entelektiel, sosyal, rekreasyo-
nel, dini ve fiziksel aktiviteler olmak lizere sosyal
katihm 5 bashk altinda toplanarak ayri bir form-
da dederlendirilmistir (Verghese ve ark, 2006;
Leung ve ark, 2011). Hangi aktivitelerin ne siklik-
la yapildigi likert tipi puanlama ile kaydedilmistir.
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Sosyal katilimi belirleyen “serbest zaman aktivite-
leri dlcegi”; entelektlel aktiviteler 11 soru, sosyal
aktiviteler 6 soru, dini aktiviteler 3 soru, rekreas-
yonel aktiviteler 7 soru, fiziksel aktiviteler 9 soru
olmak Uzere toplam 36 sorudan olusmaktadir.
GUnluk katilimlar icin 7 puan, haftada birka¢ gin
katihm icin 4 puan, haftada bir gin katihm igin 1
puan, 2 haftada bir giin katihmicin 0.5 puan, ayda
bir giin katihm icin 0.25 puan, ayda bir ginden
daha az yapan veya hi¢ yapmayanlar icin O puan
verilmistir.

Calisma Pamukkale Universitesi Tibbi Etik
Kurulu'nun 15.03.2011 tarih ve 05 sayili (sayt:
B.30.2.PAU.0.20.05.09/53) toplantisinda onay-
lanmis, ayrica Pamukkale Universitesi Bilimsel
Arastirma Projeleri Birimi (proje no: 2011SBE006)
tarafindan maddi olarak desteklenmistir.

Calismadan elde eden verilerin analizin-
de "“SPSS 11.0 for Windows"® paket programi
kullaniimistir.  Tanimlayici istatistiksel bilgiler
ortalama+standart sapma (x+Ss) ve % seklinde
verilmistir. Yaslilarin sosyodemografik ozellikleri
ile sosyal katilm dlzeyleri arasindaki iligkinin in-
celenmesinde, elde edilen verilerin normal dagil-
ma uygunluk géstermemesi nedeniyle parametrik
olmayan analizler (Mann-Whitney U ve Kruskal-
Wallis testleri) kullaniimistir. GYA, EGYA, kognitif
dizey, depresif semptomlar ve yasam kalitesinin
sosyal katilim ile iliskisi ise Sperman Korelasyon
Analizi ile test edilmistir. ikili analizlerde anlamli
bulunan dediskenlerden olusturulan model ile
sosyal katihm coklu lineer regresyon analizi ile
test edilerek, degiskenlerin bagimsiz etkileri orta-
ya konmustur. Uygulanan tim analizlerde anlam-
lihk derecesi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

SONUCLAR

Calismaya yas ortalamalar1 71.4 £ 5.9 yil olan 67'si
(%59,3) kadin, 46's1 (%40,7) erkek 113 olgu dahil
edilmistir. Calismaya katilan yashlarin diger ta-
nimlayici bilgileri Tablo 1'de verilmistir.

Yaslilarin sosyal katilim dizeyleri ile sosyo-
demografik verileri incelendiginde; erkeklerde
entelektlel aktivitelere katilim, kadinlarda rekre-
asyonel aktivitelere katilim diizeyinin daha ylksek
oldugu bulunmustur (p<0.05). Calismaya katilan
yaslilar 65-70 yas, 71-75 yas ve 76 yas ve Ustl
olmak Uzere g farkli yas grubuna ayrilarak ince-
lendiklerinde, dini ve fiziksel aktivitelere katilimda
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Tablo 1. Yashlara ait tanimlayici bulgular

n=113 %
Cinsiyet
Kadin 67 59.3
Erkek 46 40.7
Yas gruplari
65-70 52 46.0
71-75 34 30.1
76 ve Usti 27 23.9
Egitim durumu
Okur-yazar degil 36 31.9
Ilkokul mezunu 32 28.3
Ortaokul mezunu 19 16.8
Lise mezunu 8 7.
Yiksekokul mezunu 18 15.9
Yasadigi yer
Apartman Dairesi 59 52.2
Mustakil Ev 54 47.8
Yasam diizeni
Yalniz 17 15.0
Esiile 73 64.6
Yakinlariile 23 20.4
Komsusu ile gériisme sikligi
Her glin 58 51.3
Haftalik 38 33.6
Aylik/daha az 17 15.0
Gelir diizeyi
1000 TL 9 o
>1000 TL :

gruplar arasinda anlamh farkliliga rastlanmamis-
tir (p>0.05). Yalniz yasayanlarin rekreasyonel
aktivitelere (p<0.05), esi ile birlikte yasayanlarin
entelektliel aktivitelere katilimlari daha ylksek
dizeyde bulunurken (p<0.05), sosyal, dini ve fi-
ziksel aktivitelere katilim dizeyinin yasam sekline
gore farkhlik gostermedigi saptanmistir (p>0.05).
Apartman dairesinde yasayanlarda mustakil evde
yasayanlara gore entelektiel, sosyal ve toplam
serbest zaman aktivitelere katilim dizeyleri daha
yliksek bulunmustur (p>0.05). Sosyal katihm du-
zeyinin sosyo-demografik ozelliklere gore ince-
lenmesi sonucunda elde edilen veriler Tablo 2'de
verilmistir.

Calismaya katilan yaslilarin kognitif durum,
depresyon diizeyi, yasam kalitesi ve GYA'ne ilis-
kin sonuclari Tablo 3'de verilmistir. Yashlarda
GYA, EGYA, kognitif dlizey, depresyon durumu

ve yasam kalitesi ile toplam sosyal katihm dizeyi
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski sap-
tanmistir (p<0.05). Bu iliskinin GYA, EGYA, kognitif
dizey, yasam kalitesi ile pozitif yonde, depresyon
durumu ile sosyal katilim arasinda negatif yon-
de oldugu bulunmustur (Tablo 4). Ayrica egitim
dlzeyi ile dini aktiviteler disindaki 4 farklh sosyal
katilim alani arasinda pozitif yénde anlamh bir ilis-
kinin (p<0.05) varhigina rastlanmistir (Tablo 4).
ikili analizlerde anlamli bulunan yas, cinsiyet,
egitim durumu, yasam dizeni, yasadigi yer, gelir
diizeyi, komsusu ile gérisme sikligl, EGYA, GYA,
kognitif durum, depresyon diizeyi, yasam kalite-
sinden olusturulan model toplam sosyal aktivite-
lere katilim ile coklu lineer regresyon analizi ile
incelenmistir. Analiz sonucunda EGYA, depresyon
diizeyi, komsusu ile gortisme sikligi, egitim du-
rumu ve yasadigl yerin sosyal katilima bagimsiz



Tablo 2. Yaslhlarin tanimlayici bulgularina gére sosyal katilim diizeylerinin incelenmesi
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Degiskenler

Cinsiyet
Kadin
Erkek

Yas
65-70 (1.grup)
71-75 (2.grup)
76+ (3.grup)

Yasam Diizeni
Yalniz (1.grup)
Esiile (2.grup)
Yakinlari/bakici ile
(3.grup)

Yasadigi ortam
Apartman dairesi
Mistakil ev

Komsusuyla
goriisme sikligi
Her gin (1.grup)
Haftalik (2.grup)

Aylik/daha az

(3.grup)

Gelir diizeyi
»1000 TL
1000 TL<

Entelektiel

<0.01

<0.01

1-3%,2-3*

<0.01

1-2%,2-3*

<0.01

>0.01

>0.01

Sosyal

>0.01

<0.01

1-3*

>0.01

<0.01

<0.01

1-2*

<0.01

Dini

>0.01

>0.01

>0.01

>0.01

>0.01

>0.01

Rekreasyonel

<0.01

<0.01

1-2%1-3*

<0.01

1-3%,2-3*

>0.01

>0.01

<0.01

Fiziksel

>0.01

>0.01

>0.01

>0.01

»0.01

<0.01

Toplam

>0.01

<0.01

1-2%1-3*

<0.01

1-3*%,2-3*

<0.01

>0.01

<0.01

*2'den fazla gruplar arasinda Mann-Whitney U testi yapiimistir.

etkisinin oldugu saptanmistir (p<0.05). Buna gore
sosyal katilim ile EGYA (p<0.05) ve egitim durumu
(p<0.05) arasinda pozitif; sosyal katilim ile dep-
resyon diizeyi (p<0.05), komsu ile gérisme sikhgi
(p<0.05) ve yasadidi yer (p<0.05) arasinda negatif

yénde iliski varhdina rastlanmistir (Tablo 5).

TARTISMA

Calismamizda EGYA'ya katilimdaki bagdimsizhk
dlzeyi arttikca, depresyon dizeyi azaldikca, e§i-
tim dizeyi ylkseldikce, komsu ile gorisme siklidi

arttikca ve apartman dairesinde yasayanlarda
sosyal katiimin arttigi bulunmustur. Sosyal kati-
lim Gzerinde etkili olabilecegini disindigimiz bu
faktorlerden yaslinin egitim seviyesini degistirme-
nin erken bir midahalede mimkin olamayacagi
dikkate alinirsa, yasadigi ortam, yasam sekli ve
aliskanhklari Gzerinde yapilacak dedgisikliklerin
sosyal katilimi artirmada dedgerli degisiklikler ya-
ratacagl goérisiindeyiz. Toplum temelli rehabili-
tasyon uygulamalariyla EGYA'daki bagimsizlik di-
zeyinin artiriimasi ve ruh saghginin korunmasina
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Tablo 3. Yaslilarin kognitif durum, depresyon diizeyi, yasam kalitesi, glinlik yasam aktiviteleri ve sosyal katima iliskin

sonuclari
X+SS ortanca/CAF min-maks.
Kognitif durum 8,63+1,57 9,00/2,00 4-10
Depresyon 4,09+3,17 4,00/5,50 0-13
Yasam Kalitesi 78,53+8,89 79,00/10,00 52-99
GYA 6,17£0,73 48,00/29,25 6-12
EGYA 3,55+4,64 46,75/29,00 0-18
Serbest zaman aktivite skoru
E”tsec')'sek;“e' 10,3+11,2 7,00/18,12 0-43,0
s 5,5+3,8 7,00/5,56 0-14,25
7,3t5,9 7,00/10,00 0-21,0
RekFri‘;iakssVeol”e' 20,7+8,9 21,62/14,00 2,5-42,0
Toblam 3,9+5,5 1,00/7,00 0-28,5
P 4717+21,5 43,00/30,12 7,25-99,25
* GYA: Glnlik yasam aktiviteleri
** EGYA: Enstrimental glinlik yasam aktiviteleri
Tablo 4. Sosyal katilimi etkileyen faktorlerin incelenmesi
Entelektiiel Sosyal Dini Rekreasyonel Fiziksel Toplam
(r) (r) (r) (r) (r) (r)
GYA 34" 19° ,01 ,30™ 16 ,30™
EGYA g1 407 -,07 48" - 37 67
Depresyon .69 -,38" ,09 47 28" -,64"
Kognitif 83" 44" -15 46" 297 el
Yasam kalitesi 407 A7 =21 A7 ,09 26"
Egitim Dilzeyi 80" 387 -,25" A2 34" 63"
GYA: GUnlik yasam aktiviteleri

EGYA: Enstrimental glinlik yasam aktiviteleri

*p<0.05
**p<0.01
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Tablo 5. Sosyal katilim ile de§iskenler arasindaki iliskinin incelenmesi

Unstandartize beta Standartize beta p

EGYA ,885 191 ,02
Depresyon 2147 -, 316 ,00
Komsuyla gortisme siklidi -8,617 -,293 ,00
Egitim durumu 1,956 445 ,00
Yasadigi yer -5,794 -135 ,04

EGYA: Enstrimental gunlik yasam aktiviteleri

yonelik calismalarin sosyal katilim dizeyi Gzerin-
deki olumlu etkileri is ve ugrasi tedavisinin dnemli
basamaklaridir.

Fujiwara ve arkadaslarinin 4 yil stiren ve 1477
yash ile yaptigi calismada EGYA ile entelektiel
fonksiyonlara katilim arasinda anlamh bir iliski
varligi rapor edilmistir (Fujiwara, Chaves, Yoshida
ve ark, 2009). Ayrica, literatlirde rastladigimiz so-
nuclara paralel olarak, komsulari ile her giin goru-
sen ve apartmanda yasayan yaslilarda sosyal ak-
tivitelere katilm dizeyi daha ylksek bulunmustur.
Temel ve enstriimental GYA'nde bagimsiz olmanin,
komsuluk iliskilerini strdirmenin ve apartman
hayatinin mustakil evde yasamaya goére Kkisile-
rarasi iligkileri surdirmede avantajli olmasinin,
sosyal katiima katki saglayici etmenler oldugunu
distnmekteyiz.

Chiao ve arkadaslari sosyal katilimin depresif
semptomlarla anlamli derecede iliskili oldugunu
belirtmistir (Chiao, Weng ve Botticello, 2011). Bu
calismaya benzer sonuclara sahip diger calisma-
larla birlikte calismamizda da ruhsal durumun
sosyal katilimi etkileyen faktorlerden biri oldugu
bulunmustur (Oswald ve ark, 2007; Haak ve ark,
2008; Fujiwara ve ark, 2009; Satariano ve ark,
2002; Wang, Zhou, Li ve ark, 2006).

Calismamizda egitim seviyesi ylkseldikce dini
aktiviteler haric, tim aktivite alanlarina katihim
dizeyinin de arttigina rastlanmistir. Dodge ve ar-
kadaslari ile Droomers ve arkadaslarinin yaptikla-
ri calismalarda, editim seviyesi ylksek olan grup-
ta serbest zaman aktivitelerine katilimin da arttigi
bildirilmistir (Dodge ve ark, 2008; Droomers ve

ark, 2001). Egitim diizeyinin yliksek olmasinin yas-
lilarin bireysel tercihleri, 6nceki yillara ait serbest
zaman aktivite tercihleri ve tecribeleri ile birlesti-
ginde birlikte sosyal aktivitelere katilimi etkileyen
onemli bir faktor oldugu kanisindayiz.

Aktiviteye katihm dlzeylerinin kadinlarda
rekreasyonel, erkeklerde ise entelektlel aktivite-
lere katilim alanlarinda diger cinsiyete gére daha
fazla bulunmasinin, calisma evreninin toplumsal
Ozelliklerinden kaynaklandigi dislincesindeyiz.
Bunun yaninda sosyal, dini ve fiziksel aktivitelere
katihm dlzeyinin cinsiyete gore farklilik goster-
memesinin de beklenen bir sonuc¢ oldugu agiktir.
Zira, literatirde Turk toplumsal yapisinin 6zellik-
leri nedeniyle sehirde ve evde yasayan yaslilarin
sosyal aktivitelere katihmda daha az istekli, bi-
reysel ya da toplu olarak dini aktiviteler katilima
edimli ve fiziksel aktivitelere yénelimde daha az
caba gosterme egiliminde olduklarini bildiren ca-
hsmalar ¢cogunluktadir (Subasi ve Hayran, 2005;
Dodge, Kita, Takechi ve ark, 2008). Calismamiza
katilan yashlardan geng yash (65-75 yas) grubun-
da olanlarin diger yas gruplarindan farkh olarak
dini ve fiziksel aktivite katilimlari disindaki akti-
viteye katilim diizeylerinin daha fazla bulunmasi
da literatlrle uyumludur. Dodge ve arkadaslarinin
yas ortalamalari 76,1 yil olan 303 yasli lGzerinde
yaptiklari calismada 65-74 yas araligindaki yasli-
larda sosyal aktivitelere katilim diizeyinin 85 yas
ve Uzeri yaslilara gére daha yiksek oldugu bulun-
mustur (Dodge ve ark, 2008). Bununla birlikte,
erkeklerin serbest zaman aktivitelerine katilim
dlzeyinin kadinlara gére daha fazla oldugunu
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bildiren ¢caligmalarda siklikla sosyolojik, kilturel ve
etnik nedenler bildirilmistir (Dodge ve ark, 2008;
Droomers, Schrijvers ve Mackenbach, 2001). Bu
calismada kullandigimiz ankette rekreasyonel ak-
tivite siniflamasinda yer alan aktivite érneklerinin
kiltirel ve toplumsal yapimizda kadinlarin daha
fazla tercih edebilecedi tirden aktiviteler olmasi-
nin bu sonuca yol actigi inancindayiz. Calismaya
katilan erkeklerin de entelektiel aktivite sinifla-
masina giren aktivite drneklerini hemcinsleri ile
daha fazla birlikte olduklari kahvehane, kafeterya
ve c¢ay salonu gibi ortamlarda yapmalari da gele-
neksel bir tercih olarak karsimiza ¢cikmistir.

Wu ve Chan'in 2011 yilinda yaptiklari calis-
mada yalniz basina ya da cocuklari ile birlikte
yasamanin bir sosyal izolasyon isareti oldugu,
GYA'nde yliksek bir bagimsizlik diizeyine ve apart-
manda iyi bir komsuluk cevresine sahip olmanin
sosyal izolasyonu azalttigi belirtilmistir (Wu ve
Chan, 2012). Benzer calismalarda da sosyal ka-
tihm ile GYA'ndeki bagimsizlik arasinda bir iligki
oldugu bulunmustur (Oswald, Wahl, Schilling ve
ark, 2007; Haak, Fange, Horstmann ve ark, 2008).
Calismamiza katilan yaslilarda EGYA ile katilim
arasinda anlamli bir iligskiye de rastlanmistir.

Satariano ve arkadaslarinin yaptiklari calis-
mada evli olanlarin veya yakini ile birlikte yasa-
yanlarin aktivitelere katiliminin daha fazla oldugu
bildirilirken, dizenli bir yasam sekline sahip olma-
nin katiimda bir avantaj sagladigi savunulmustur
(Satariano, Haight ve Tager, 2002). Calismamizda
ise esi ile birlikte yasayanlar ile yalniz yasayan-
larin, cocuklari ya da bakici ile yasayanlara gore
katihm duzeylerinin daha ylksek oldugu bulun-
mustur. Bu durumun; esle birlikte yasamanin ve
birlikte aktiviteye katilimdan alinan haz ya da esle
birlikte uyumlu sekilde gerceklestirilen aktivite-
lerde motivasyonun daha giicli olmasiyla iliskili
oldugu kanisindayiz. Bununla birlikte, cocuklari
ya da ailesiyle yasayanlarin bagimsizlik dizeyle-
rinin zaten disutk dizeyde olmasinin tek baslarina
ya da yardimla aktiviteye katilimlarini da olumsuz
yonde etkiledigi disincesindeyiz.

Literatirde yaslilarin serbest zaman aktivite-
lerine katimini etkileyen cok farkli nedene iligkin
sonuglar tartisiimistir. Reichert ve arkadasla-
ri, yaslilarin serbest zaman aktivitelerini maddi
imkanlarin vyetersizligine badl olarak gercek-
lestiremediklerini belirtmistir (Reichert, Barros,

Domingues ve ark, 2007). Calismamizdan elde
ettigimiz sonuclardan biri de gelir dizeyinin artisi
ile dini aktiviteler disindaki tim aktivite alanla-
rina katilim arasinda anlamli bir iliski bulunmasi
idi. Sosyal aktivitelerin tima kisisel ya da aile bit-
cesine ek yuk getirmeyecek olsa da, Glkemizdeki
yaslilarin gelir dizeylerinin orta ve distk dizey-
de olmasinin katilimlarini ciddi derecede etkiledigi
ve bltce harcamalarina sosyal katilima y6nelik bir
harcamayi eklemeyi dahi distinmedikleri kanisin-
dayiz. Bu baglamda yaslilara yénelik politikalarda

-gelismekte olan Ulkelerdeki benzer sonuclar da

dikkate alinarak- yaslilarin maddi yonden aktivi-
teye katilimlarinin desteklenmesi ya da aktivite
alanlarina, aktivite materyallerine ya da is ve ug-
ras! tedavisi gibi bu yéndeki desteklere ulasimlari
kolaylastiriimalidir (Reichert ve ark, 2007).

Leung ve arkadaslarinin 22 aylk izlemle kli-
niksel demansi olmayan ve yas ortalamalari 74,5
yil olan 505 yashnin katildi§i calismada; kognitif
dizeyleri yliksek olanlarda entelektiel aktivitele-
re katilimin da daha ylksek diizeyde oldudu bu-
lunmustur (Leung ve ark, 2011). Calismamizda en-
telektiel aktivitelere katilanlarin kognitif dizey-
lerinin daha ylksek oldugu bulunmustur. Yaslilik
strecinde hafiza, dikkat, oryantasyon gibi kognitif
fonksiyonlarin korunmus olmasinin, yiksek sevi-
yede kognitif fonksiyon gerektirmeyen aktiviteler-
de bile yashinin katiim dizeyini artirici bir faktér
oldugunu disiinmekteyiz.

Calismamizda yasam kalitesi ile aktivitelere
katilim arasinda anlamli bir iliskiye rastlanmistir.
Guler ve Akal'in yaptiklari calismada aktivitelere
katilmin yasam kalitesini olumlu ydnde etkiledigi
bulunmustur (Gller ve Akal 2009). GYA'nde ba-
gimsiz, sosyal katihm dizeyleri iyi durumda olan
saglikl yashlarin yasam kalitelerinin de ayni yas-
larda ancak sosyal katilim dizeyleri daha dislk
olan yaslilara gére daha iyi durumda olacagi di-
slncesindeyiz. Literattirde bu ¢ikarimimizla para-
lel calismalara rastlamak midmkindir (Fujiwara
ve ark, 2009; Satariano ve ark, 2002; Chiao ve
ark, 2011; Wang ve ark, 2006; Giler ve ark, 2009).

Bu ¢calismada evde yasayan yashlarin katilim
dizeylerinin detayli olarak incelenmis olmasi ve
kisi merkezli ya da toplum temelli rehabilitasyon
uygulamalarina dnemli veriler icermesi calisma-
nin gucld yonleridir. Calismanin limitasyonlari ise,
calismanin benzer sosyokdltirel 6zelliklere sahip
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evde yasayan yaslilarin dahil edilmesidir. ileriki
calismalar daha farkli bélgelerde calismaya dahil
edilen yash sayisi arttirilarak ve huzurevleri de
dahil edilerek planlanmaldir.

Kesitsel calismalar bagimsiz degiskenlerin ba-
gimli degiskenleri mi etkiledigi, bagimli dedisken-
lerin bagimsiz degiskenleri mi etkiledigi sonucunu
veremez. Bu ylzden sonuclar bizim calismamizda
da oldugu gibi iki yonlidir. Bu calismadan elde
edilen bulgular, evde yasayan yaslhlarin sosyode-
mografik 6zelliklerinin yasam kalitesi ve sosyal
katilim duzeyleri ile olan iliskisine dair verileri des-
teklemekte, bu anlamda &zellikle farkli ortamlarda
yasayan yaslilara yonelik planlanacak is ve ugrasi
tedavisi calismalari icin énemli veriler icermekte-
dir. Bununla birlikte, aktivite deneyiminin yashnin
yasamina kattigi anlam dikkate alindi§inda; evde
yasayan yaslilarin sosyal aktivitelere katilimlarini
tesvik edici yonde sosyal politikalarla, is ve ugra-
s tedavisi icinde bireysel ve grup calismalarinin
saghkli yaslanma sireclerine destek saglayici ni-
telikte planlanmasi gerektigi kanisindayiz.
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0zET

Amac: Calismamizin amaci; yaygin gelisimsel bozuklugu (YGB) olan cocuklar ile normal gelisim gdsteren ¢o-
cuklarin taktil tercihlerini karsilastirmak ve bu tercihleri somatoduyusal acidan incelemektir. Gere¢ ve Yon-
tem: Calismamizda yaslari 3-5 yil arasinda dedisen; YGB tanisi ile takip edilen (Grup I; n:15) ve normal gelisim
gosteren (Grup Il; n:15) toplam 30 ¢ocugun taktil tercihi; Taktil Uyaran Tercih Testi ile; somatoduyusal algisi;
Glney Kaliforniya Duyu Bitlinleme ve Praksis Testi somatoduyusal algi alt testleriile dederlendirildi. Sonuglar
istatistksel olarak karsilastirildi. Sonuglar: YGB'li cocuklarin istatistiksel olarak anlamli sekilde sert objelere
dokunmayi tercih ettikleri tespit edilirken (r:0,823, p<0,05); normal gelisim g&steren ¢ocuklarin istatistiksel
olarak anlamli taktil tercihlerinin olmadigi (r: 0,322, p<0,05) tespit edildi. Grup I'de taktil tercih ile parmak ta-
nima testi arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski bulundu (r: 0,873; p<0,05) Tartisma: YGB'li cocuklarin yu-
musak objelerden kacinip; sert objeleri tercih etmelerinin nedeninin azalmis taktil farkindaliklarindan kaynak-
lanan yogdun viicut farkindaligi arayisi oldugu distntlmektedir. Bu sonug; YGB'li cocuklara yonelik hazirlanacak
rehabilitasyon programlari ve ekipman tercihinde g6z énliinde bulundurulabilir. Konu ile ilgili ileri ¢calismalarin
yapilmasi dnerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Yaygin gelisimsel bozukluk; Dokunma algisi; Ergoterapi

ABSTRACT

Purpose: The aim of the study is to compare the tactile preferences of normal developing children and children
with pervasive developmental disorder (PDD) and investigate the relationships between tactile preference and
somatosensoriel perception. Materialand methods:15 normal developing (Groupl,n=15)and 15 (GroupIl,n=15)
child with pervasive developmental disorder were asked to identify their tactile preference by Tactile Stimu-
lus Preference Test and somatosensoriel perception was assessed with somatosensory subsets of Southern
California Sensory Integration and Praxis Test. Results were compared. Results: Group | choose hard objects
significantly more than soft objects (r:0,823, p<0,05); while Group Il had no significant tactile preferences
(r: 0,322, p<0,05). Tactile preferences was strongly correlated with finger identification subtest in Group |
(r: 0,873; p<0,05). Conclusion: The preference of hard objects and avoidance from soft objects for Group | sug-
gest that children with PDD have decreased tactile awareness and need increased proprioceptive input. This
must be taken into consideration while organizing therapy interventions and selecting rehabilitation materials.
Keywords: Pervasive developmental disorder; Tactile perception; Occupational therapy
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Somatoduyusal korteks; beynin dokunma duyu-
suna duyarl alanidir. Somatoduyusal sistemin;
yasamin erken evrelerinden itibaren aktif oldugu;
duyusal-motor gelisimde dnemli rol oynadigi ve
taktil sisteme ait dlgllebilen kortikal cevaplardaki
gelisim intrauterin 8. haftadan baslayarak dogum
sonrasi donemde de devam ettigi bilinmektedir
(Marco, 2012). Yeni doganin taktil ve proprioseptif
uyaranlara karsi gelistirdigi cevaplar bebeklik ve
erken cocukluk déneminde motor, sosyal ve ileti-
sim becerilerinin gelismesinde 6énemli rol oynar.
(Schultz, 2013; Provost, Lopez, Heimerl, 2007).

Yeni dodanin beslenmek icin annesinden ve
bakim verenlerinden aldigi taktil ve propriosep-
tif somatoduyusal girdiler yeni ¢evresine adapte
olmasini saglar. Taktil ve proprioseptif duyu ile
iliskili 6grenme bebedin bakim verenine baglan-
masina neden olarak, kendisini givende hisset-
mesine yardimci olur. Bu glven hissi yasam boyu
gelistirecedi saglkli iletisim, etkilesim ve sosyal
davranislarin temelini olusturur (Schultz, 2013).
Fiziksel ve dil becerileri tamamlanana kadar taktil
ve proprioseptif uyaranlar bebek ve bakim vereni
arasindaki primer iletisim yoludur. Anne ile karsi-
ikl glvenli dokunma davranisi ¢ocugun iletisim
becerilerini gelistirerek dikkat komponentinin
temellerini atar; gilimseme, vokalizasyon, anne
ile bebek arasi karsilikl etkilesimin geligsmesine
onderlik ederek gelisimsel yapi taslarinin olus-
masini saglar (Kjellmer, Hedvall, Fernell, Gillberg,
Norrelgen, 2012; Greenspan, 1992).

Bu nedenle iletisim-etkilesim problemi gos-
teren gelisimsel bozuklugu olan ¢ocuklarda; nor-
mal gelisim gosteren cocuklardan farkl olarak
somatoduyusal algi bozukluklari siklikla karsimiza
cikar (Greenspan, 1992). Yaygin gelisimsel bozuk-
lugu (YGB) olan cocuklarda; iletisim ve etkilesim
becerilerinde zorluk, dikkat daginikligi, taktil sa-
vunmacilik gibi duyusal islemleme bozukluklari
ve karmasik davranissal problemlerin somatodu-
yusal girdi yetersizliklerinden kaynaklanmaktadir
(Casenhiser, Shanker, Stieben, 2013).

Taktil tercihlerin somatoduyusal islemleme
slirecinin bir ciktisidir ve farkh taktil tercihlerin
farkli somatoduyusal islemleme sirecinin goster-
gesidir. Literatlirde serebral palsi ve dikkat eksik-
ligi hiperaktivite bozuklugu olan ¢ocuklarin taktil
tercihlerinin somatoduyusal algi parametreleriile
ilgili bilgi verdigine dedinilse de yaygin gelisimsel

bozukluklarda taktil tercih ve taktil tercih ile so-
matoduyu arasindaki iliskinin incelendigi yeteri
kadar calisma bulunmamaktadir (Van de Winckel
ve ark. 2013).

YGB'li cocuklar ile normal gelisim gosteren
cocuklarin doku tercihleri farkhdir hipotezinden
yola ¢ikilarak hazirlanan calismamizin amaci; YGB
tanili cocuklar ile normal gelisim g&steren cocuk-
larin taktil tercihlerini karsilastirmaktir.

GEREC VE YONTEM
Calismamiza; DSM-IV (Diagnostic and Statistical
Manual of Mental Disorders-IV) kiriterlerine gére
YGB tanisi alan ve iletisim-etkilesim bozuklugu
nedeni ile Hacettepe Universitesi Saglk Bilimle-
ri Fakilltesi Ergoterapi Bolimi{ Duyu BUtUnlGgUu
Egitimi Unitesine Mayis-2013 / Ocak-2014 tarih-
leri arasinda basvuran 20 cocuk (Grup ) ve yine
ayni donemde Ankara Cayyolu Anka Anaokuluna
devam eden d6gretmenleri tarafindan herhangi bir
gelisimsel gerilik gostermedigi belirtilen normal
gelisim godsteren cocuklar arasindan randomize
olarak secilen 15 cocuk (Grup II) ile tamamlandi.
Galisma Helsinki Bildirgesine uygun olarak yapildi;
cocuklarin calismaya dahil edilebilmesi igin ailele-
rine aydinlatiilmis onam formu imzalatildi. Mental
retardasyonu ve/veya epileptik bulgulari, isitme
ve goérme engeli olan cocuklar ve kaba kavrama
yapamayan cocuklar calismaya dahil edilmedi.
Grup I'e Uniteye basvurduklari ilk gin Glney Kali-
forniya Duyu Bitlnleme ve Praksis Testi (SIPT) so-
matoduyusal algi alt testleri ve Taktil Uyaran Ter-
cih Testi (TUTT) uyguland. ilk degerlendirmenin
ardindan duyu butlinleme mudahale cercevesin-
de kisi merkezli hazirlanan ergoterapi programina
baslamadan 6nce 3 hafta boyunca haftada 1 kez
TUTT tekrarlandi. Grup Il'ye SIPT somatoduyusal
algr alt testleri ve TTUT uygulanmasinin ardindan
3 hafta boyunca haftada 1 kez TUTT tekrarlandi.
Her iki gruba ait dederlendirme sonuclari istatis-
tiksel olarak karsilastirildi.

Calismaya dahil edilen tim katilimcilar asa-
gida adi gecen dederlendirme ydntemleri ile
degerlendirildi.

1. Somatoduyusal Alginin Dederlendirmesi:

Otizm, serebral palsi, dikkat eksikligi hiperaktivi-
te bozuklugu (DEHB) veya 6Grenme giicligl gibi
gelisimsel bozukluklarda somatoduyu siklikla



Ayres'in Glney Kaliforniya Duyu Bitinleme ve
Praksis Testi (SIPT) somatoduyusal algi alt test-
leri (dokunma uyarisinin lokalizasyonu testi, cift
dokunma uyarisinin lokalizasyonu testi, parmak
tanima testi, sag-sol ayirimi testi) ile degerlendiri-
lir (Zimmer ve ark. 2012). Calismamizda da soma-
toduyusal algi SIPT testi somatoduyu alt testleri
ile degerlendirildi. Bu testler (Ayres, 1972; Ayres,
1972) ;

a. Dokunma uyarisinin lokalizasyonu tes-
ti (DLT): Bu test icin cocugun gozleri
kapatilarak dnce pronasyon sonra supi-
nasyon pozisyonunda iken sirayla el, bilek
ve 6nkola kalemle bir kez dokunulan yeri
hastanin parmadiyla gostermesi istenir.
Kalemle dokunulan yer ile kisinin goster-
digi yer arasindaki mesafe cetvel ile 6lcl-
lerek kaydedilir. Tim testler bilateral ola-
rak yapilir.

b. Cift dokunma uyarisinin lokalizasyonu
testi (CDT): Ayni anda ¢ift dokunma uya-
risini de@erlendiren 16 maddeli bir test-
tir. 2 ayri kursunkalem ile ayni anda sol
el-sol yanak, sag el-sol el, sol yanak-sag
yanak gibi farkli iki noktaya goézler kapal
iken ayni anda iki uyari verilir. Kisi her iki
noktay! bilirse 2 puan, birini bilirse 1 puan,
bilemezse O puan verilir ve toplam puan
elde edilir.

C. Parmak tanima testi (PTT): Kisinin g6zleri
kapali iken dokunulan parmadini tanimla-
masl istenir. 16 ayri noktaya dokunma igin
puanlama O-1 seklinde yapilir ve her iki el
icin puanlar toplanarak hastanin toplam
puani elde edilir.

d. Sag-sol ayirimi testi (SST): Kisilerin “sag
elini goster”, “sol kulagina dokun" gibi 10
standart soruile sag-sol ayirimi test edilir.
ilk Gic saniyede dogru cevap verirse 2, on
saniyede cevap verirse 1, cevap veremez-
se 0 puan verilir. 10 soruda hastanin aldi§i
puanlar toplanarak toplam puan elde edi-
lir.

2. Taktil Uyaran Tercih Testi (Tactile Stimuli
Prefererence Test, TUTT):

ilk kez 1988 yilinda Curry ve Exner tarafindan kul-
lanilan test kaba kavramasi olan bireylerde tak-
til uyaran tercihini gorsel becerilerden bagimsiz
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olarak tespit edebilmek amaci ile kullanilir (Curry,
Exner, 1988). Benzer sekil ve blyuklikte; fakat
farkli dokuda 5 obje hazirlanir. Hazirlanan objeler
tahta, zimpara ya da sert firca tuyleri ile kapl ise
sert obje; yumusak tlyler, elyaf, koplk ya da pells
ile kapli ise yumusak obje olarak adlandirilir. Obje-
ler 60 cm genisliginde bir kutunun icerisine 10'ar
cm ara ile ikili varyasyonlarla yerlestirilir (sag el:
sert-sol el: sert/sag el: sert-sol el: yumusak/sag el:
yumusak-sol el: sert/sag el: yumusak- sol el: yu-
musak) ve bireyin 10 tane ikili varyasyondan sira
ile secim yapabilmesi igin bir siralama olusturulur.
Bireye bunun bir oyun oldugu ve gozleri kapali
sekilde (veya kutunun Ustl bir perde ile ortilmds
pozisyonda) eline aldi§i iki objeden birini tercih et-
mesi istenir. Birey ile terapist arasinda tercih aci-
sindan %100 anlasma sonrasinda bireyin tercihi
kaydedilir ve diger varyasyona gecilir. Test birey
ve terapist arasinda %100 anlagma ile tamamlan-
diginda testin glvenilirligi %100'dlr (Curry, Exner,
1988). Calismamizda TTUT'ta kullaniimak Uzere
jel torbasi ve pelis kaph oyuncak yumusak obje-
ler, zimpara ile kaph tahta kip (7cm X 7cm X 7cm),
sert firca ve kip seklinde kesilmis kdplk (7cm X
7cm X 7cm) ise sert obje olarak belirlendi. Her bir
gruba 4 hafta siresince belirlenen sira ile toplam
150 tercih yaptirildi. Gruplarin somatoduyusal algi
ve taktil tercih agisindan karsilastirilmasi icin bil-
gisayar ortaminda SPSS 10.0 istatistiksel paket
programi kullanildi. Elde edilen nicel bulgular icin
ortalama ve standart sapma dedgerleri kullanilr-
ken; her iki 6rneklemde nitel de@iskenlerin bagim-
sizligini degerlendirmek amaci ile bulgular ki-kare
testi ile; gruplarin sert-yumusak ve yumusak-sert
parametrelerinde sert objeyi secme olasiliginin
karsilastiriimasi icin Mann-Whitney U testi kulla-
nildi. Uygulanan testler arasindaki iliski p<0.05
yanilma olasiliginda korelasyon analizi ile incelen-
di (Green, Salkind, Akey, 2000).

SONUCLAR

Grup l'den 1 cocuk mental retardasyon ve 4 co-
cuk epileptik nébet gecmisi nedeniyle calisma
disi birakildi. 9 erkek, 6 kizdan olusan Grup | de 7
cocuk yaygin gelisimsel bozukluk (YGB), 8 cocuk
atipik otizm (baska turld adlandirilamayan yaygin
gelisimsel bozukluk; YGA-BTA) alt tanilari ile ta-
kip edilen toplam 15 cocuktan olusmaktaydi; yas
ortalamasi 4,2+1,8 yil idi. 5 kiz; 10 erkek olmak
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Uzere toplam 15 cocuktan olusan Grup II'nin yas
ortalamasi 4,6+1,3 yil idi. Gruplar yas ve cinsiyet
acisindan benzerdi (p>0,05; Tablo 1). Grup I'den
11 cocukta dominanthgdin gelismedigi ve karisik el
tercihinin devam ettigi tespit edilirken 4 tanesinin
sag dominat oldugu tespit edildi. Grup Il cocukla-
rindan 1 tanesi sol dominat iken 14 tanesi sag do-
minat idi.

Somatoduyusal algi  degerlendirmesinde
Grup I'in SIPT alt parametrelerinin timinde Grup
II'ye gbre dislik puan aldig tespit edildi (Tablo 2).
Gruplarin somatoduyusal algi alt testlerine gore
incelendiginde birbirlerinden farkli olduklari tes-
pit edildi (p<0,05).

Gruplar taktil tercihlerini sert-sert, sert-
yumusak, yumusak-sert, yumusak-yumusak ol-
mak Uzere 4 ana grup icerisinden yapti. Gruplarin
taktil tercihleri birbirlerinden farkli idi (p<0,05).
Grup I'in sert objeleri tercih ettigi belirlenirken;
Grup IlI'nin taktil tercihi olmadigi tespit edildi
(Tablo 4).

Her gruba 4 hafta boyunca 150'ser tane taktil
tercih yaptirildi. Tercihler arasinda bir iliski yani
ortak bir 6zellik olup olmadigi ki-kare testi ile
p<0,05 yanilma olasiliginda incelendi. Grup I'in
kendi icinde secimlerini etkileyen ortak bir ¢zel-
lik oldugu tespit edilirken Grup ll'de benzer bir
iliskiye rastlanmadi (Tablo 4; p<0,05). Gruplarin
taktil tercihleri; cinsiyete ve dominathda gére de
incelendi. Dederlendirme sonuclarina gére cinsi-
yet (r:0,834) ve dominatlhk (r:0,743) arasinda iliski
tespit edilmedi (Tablo 4).

Tablo 1. Gruplarin demografik 6zelliklerinin karsilastirilmasi

Gruplarin somatoduyusal test sonuclari ve
taktil tercihleri arasindaki iliski acisindan karsi-
lastirildiginda parmak tanima testi ile taktil tercih
arasinda iliski tespit edildi. Bu iliskiye gdre parmak
tanimasi olmayan cocuklarin sert objeler ile oyna-
may| tercih ettikleri tespit edildi (r: 0,873; p<0,05)

TARTISMA

Farkli gruplarin taktil becerilerin degerlendirildi-
gi calismalarda dominantlik, ince motor beceri,
el kuvveti ve parmak kuvveti gibi motor beceri-
lerdeki basarinin taktil becerilerdeki gelismislik
ile iliskili oldugu ve farkh kavrama tekniklerinin
kullaniimasinin standart kavramaya gore iliskileri
dederlendirmede karmasaya neden olabilecegin-
den bahsedilir (Schultz, 2013; Pagel, Heed, Ro-
der, 2009; Pan, 2007; Meyer, Sagvolden, 2006).
Galismamizda taktil tercihin standart kaba kavra-
ma becerisi ile dederlendirilmesi testin farkl geli-
simsel seviyedeki bireylerde uygulanabilir oldugu-
nu ve elde edilecek iliskilerin gvenilirligini olumlu
yonde etkiledigini distndirmektedir.

Kavrama somatoduyusal algi taktil ve prop-
rioseptif duyu girdileri araciligi ile elde edilir.
Galismalar yumusak objelerin kavranmasinin sert
objelerin kavranmasindan duyusal olarak daha zor
oldugunu belirtir (Schultz, 2013; Marco, Khatibi,
Hill, Siegel, Arroyo, Dowling ve ark. 2012; Resnick,
Nuyens, 1990). Yani sert objeleri kavramak yumu-
sak objeleri kavramaktan duyusal olarak daha ko-
laydir (Eliasson, Forssberg, Hung, Gordon, 2006).
Galismamizda Grup l'in sert objeleri kavramayi

Grup | Grup Il
Yas (X£SS) 4,2+1,8 4,641,3
Cinsiyet
Kiz 4
Erkek 1
Tani
Yaygin gelisimsel bozukluk
Atipik otizm
N 15

p<0,05
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Tablo 2. SIPT alt test sonuclarinin gruplara gére incelenmesi

SIPT Grup | Grup Il p
Dokunma uyarisinin lokalizasyonu 5,63+3,21 1,24+4,12 0,423
Cift dokunma uyarisinin lokalizasyonu 4,61+4,33 10,23+2,21 0,321
Parmak tanima 7,34+21 12,3441 0,852*
Sag-sol ayrimi 2,4343,39 10,54+2,99 0,363

p<0,05

Tablo 3. Gruplarin taktil tercihlerinin karsilastiriimasi

Objeler Grup | Grupll P

2242 41412 0,634

Jel 21 50
Yumusak objeler (X£SS)

Kopik 20 49
Pells 25 25

42+4 1343 0,353*
Sert objeler (X+SS) Zimpara 37 10
Firca 47 16
Toplam se¢im sayisi 150 150

p<0,05

Tablo 4. Eslestirilen objelerden tercih edilene ait farkin incelenmesi

Obje Tiirii Eslesen Objeler (sag-sol) X2 degeri
Sert-Sert firca-zimpara 114
zimpara-pells 0,15
Sert-Yumusak zimpara- jel 3,78*
firca-jel 4,01*
koplk-firca 4,31*
Yumusak-Sert pelts-firca 4,95%
koplk-zimpara 1,34
jel-kopuk 1,22
Yumusak- Yumusak pells-kdplk 1,19
koplk-pells 1,53

(p<0,05; ki-kare serbestlik degeri: 2,59)
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tercih ettigi tespit edildi. Literatlirde taktil ter-
cihin dederlendirilmesi sirasinda kullanilan kav-
rama yodnteminin taktil tercihi etkilediginden ve
dederlendirmelerin kaba kavrama ile yapilmasi
gerektiginden bahsedilir (Schultz, 2013; Marco,
Khatibi, Hill, Siegel, Arroyo, Dowling ve ark. 2012).
Calismamizda tim cocuklarin kaba kavrama be-
cerisini kazanmis olmasi taktil tercihin kavrama
becerilerinden bagimsiz olarak degistigini disin-
dirdr. Bu durum Grup l'in sert objeleri tutmayi
fonksiyonel yetersizlikten farkh bir nedenden do-
layi tercih ettikleri distincesini gliclendirir.
Literatlr incelendiginde serebral palsili ve
DEHB ile takip edilen ¢ocuklarin taktil tercihlerin-
de dominathgin etken bir faktér olmadi§i belirtilir
(Meyer, Anneke, Sagvolden, 2006). Calismamizda
da dominatlk ile taktil tercih arasinda bir iliski ol-
madigi tespit edildi. Dominatligin gelismesinde
oncelikli 6n kosullarinin orta hat, orta hatti capraz-
lama ve gdvde kontroll gelisiminin yani sira soma-
toduyusal girdilerin d6neminden bahsedilir (Molloy,
Dietrich, Bhattacharya, 2003). Nitekim Grup |
cocuklarinin 2 tanesi disinda dominanthgin tam
olarak belirginlesmemis olmasi dominatlik ile taktil
tercih arasinda etkin bir istatistiksel sonuc¢ olus-
turacak veri sadlanamamasina neden olmustur.
Bununla beraber bu bulgu somatoduyusal beceri-
lerin halen tam olarak kazanilmadigini disdndarr.
Somatoduyusal algi test sonuglari incelendi-
ginde calismamiz literatlr ile uyumludur (Wingert,
Burton, Sinclair, Brunstrom, Damiano, 2008).
Grup I'in somatoduyusal algida Grup Il kadar ba-
sarili olmadigi tespit edildi. Somatoduyu alt test-
lerinden parmak tanima testi ile taktil tercih ara-
sinda kuvvetli iliski tespit edildi (r: 0,873, p<0,05).
Bu sonuca gore parmak tanimasi olan ve olmayan
cocuklarin taktil tercihlerinin birbirinden farkh ol-
du@u tespit edildi. Literatlirde DEHB olan ve se-
rebral palsili cocuklarda da parmak tanima ile tak-
til tercihi arasinda iliski oldugu ve normal gelisim
gosteren c¢ocuklarla farklilk gosterdigi belirtilir
(Wingert, Burton, Sinclair, Brunstrom, Damiano,
2008; Parush, Sohmer, Steinber, Kaitz, 2007;
Kientz, Dunn, 1997). Bu durum parmak tanimasi
olmayan cocuklarin duyusal uyaranlardan elde
ettikleri taktil ve proprioseptif girdileri algilamak-
ta zorlandiklari seklinde yorumlanabilir. Grup I'in
somatoduyusal algi test sonuclarinin Grup IlI'den
distk olmasi Grup I'nin taktil ve proprioseptif

duyulari daha az algiladiklari anlamina gelir. Bu
iliski dogrultusunda Grup l'in istatistiksel olarak
anlaml sekilde sert objeleri tercih ettiklerinin tes-
pit edilmis olmasi Grup I'in somatoduyusal bece-
rilerinin Grup IlI'ye gbére daha az gelismis olmasin-
dan kaynaklandi§gini disinddrdr.

Calismamizda bazi taktil tercih varyasyon-
lari hem sag hem sol elde denenememistir. Bu
durum calismamizin sonuclarini  etkileyebile-
cek bir diger faktordir. Calismamizda tim ikili
varyasyonlarinin dederlendirilmesi ¢ok uzun
zaman alacagi i¢in belirlenen 10 ikili varyasyon
icerisinde taktil tercihler dederlendirildi. Literattr
incelendiginde serebral palsi ve DEHB olan cocuk-
larin taktil tercihlerinin calismamiza benzer sekil-
de dederlendirildigi ve sonuclarin anlamli oldugu
belirtilse de calismamizda tim varyasyonlarin
denenmemis olmasinin  ¢alismamizin  kisithhgi
olabilecedini disiinmekteyiz (Cascio, 2010; Engel-
Yeger, Ziv-On, 2011; Rogers, Hepburn, Wehner,
2003; Clayton, Fleming, Copley, 2003; Curry,
Exner, 1988). Ornedin calismamizda jel torbasi-
pells ikili varyasyonu dederlendirilmedi. Bu du-
rum bazi taktil objelere sadece tek elle bazi taktil
objelere iki elle dokunulmasina neden oldu.

Literatlrde hafif uyaranlara karsi aksiyon po-
tansiyelinin cok yavas; daha yogun uyarana karsi
ise aksiyon potansiyelinin daha hizli yikseldigi be-
lirtilir ve aksiyon potansiyelinin esik dederine ye-
tismesi veya asmasi saglikli duyu girdilerinin olus-
masi ve algilanmasi icin gerektigi belirtilir (Azouz,
Khalil, Ghani, Hamed, 2013; Cascio, 2010; Engel-
Yeger, Ziv-On, 2011; Clayton, Fleming, Copley,
2003). Bu bilgilere dayanarak somatoduyusal
algl problemi olan Grup | cocuklarinin aksiyon
potansiyellerini ylkseltebilmek icin daha yogdun
uyaran veren sert dokunsal objeler ile oynamayi
tercih etmeleri distncesini destekler. Clinki sert
objeler kavrama sirasinda sadece taktil degil yo-
gun proprioseptif uyaranda verir. Somatoduyusal
bozuklugu olmayan Grup Il cocuklarinin daha az
propriosepsiyon veren yumusak objeler ile oyna-
may! daha fazla tercih etmelerinin nedeninin tak-
til uyarinin aksiyon potansiyelini yikseltebilmesi
icin yeterli olmasiileilgili oldugu disindlmektedir.
Fakat Grup IlI'de bu bulgunun istatistiksel olarak
anlamli olmamasi tercihte farkli nedenlerin de ola-
bilecedini disindirir. Bununla beraber calisma-
miz; dahil edilen cocuk sayisinin az olmasi nedeni



ile taktil tercihin genel populasyondaki ozellikleri-
ni ortaya koyma konusunda kisitli bilgi verir. Fakat
elde edilen sonuclarin anlamli olmasi, calismanin
YGB olan cocuklarin taktil tercihinin bilinmesi ko-
nusunda bilgi saglayabilecedi distndurdar.

Bu calismada YGB tanisi ile takip edilen ve
normal gelisim gdsteren cocuklarin taktil tercih-
lerinin somatoduyusal algiya bagl olarak farklilik
gosterdigi, YGB olan cocuklarin; taktil ve propri-
oseptif uyaranlarin beraber alindigi sert objeleri
tercih ettigi tespit edildi. Bu bilgi spektrumdaki
cocuklar yonelik glnlik yasam aktivitelerinde
kullanilan materyal, rehabilitasyon ve egitim ci-
hazlariile oyuncaklarin secilmesinde yol gosterici
olabilir. Daha fazla olgunun incelendigi dokunsal
uyarilara karsi gelistirilen aksiyon potansiyelinin
objektif yontemler ile incelendigi genis kapsamli
calismalarin yapilmasi 6nerilmektedir.
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Disiplinlerarasi egitimin (interdisipliner) amaci hizmet alan bireylerin ihtiyaglarina birlikte ¢6ziim saglayabilen
saglik ve sosyal bakim uzmanlari arasinda calisma iliskilerini gelistirerek hizmet kalitesini artirmaktir. Disip-
linlerarasi isbirligi ve disiplinlerarasi egitim terminolojisini tanimlamada bazi sorunlar vardir. iliskilerin farkl
sekillerinin farkh kelimeler ve acik kavramlar ile ifade edilmesi gerekmektedir. Ornegin ‘multidisipliner’, ‘inter-
disipliner’, ‘krosdisipliner’, ‘ekip calismasl’, ‘ortaklik’, ‘isbirligi iliskileri’, ‘koordinasyon’, ‘entegrasyon’, ‘inter-
profesyonellik’, ‘interprofesyonel uygulama’ gibi farkli ve ¢cakisan tim terimler dikkate alinmalidir. Bu terimler
bir cok saglik ve sosyal bakim igeriklerinde saglik ve sosyal bakim personelinin birlikte calismasini agiklamak
amaciyla kullaniimaktadir. Disiplinlerarasi isbirligi birlikte hedefi basarmaya yonelik olarak kaynaklarin pay-
lasildigr durumlarda etkilesimsel bir stre¢ ya da birlikte calisma ve bilgi paylasimi yapilan ¢oklu disiplinler
arasinda kompleks iliskiler gosteren kisilerarasi bir stirec olarak tanimlanabilir Disiplinlerarasi isbirliginde sag-
lik ve sosyal bakim profesyonellerinin birlikte calismasi icin hazirlanan en kapsamli dékiiman disiplinlerarasi
egitimdir. Saglik ve sosyal bakim profesyonelleri birlikte calisirlarsa birbirlerini ve uygulamada nasil iletisim
kuracaklarini anlamaya ihtiyag duyarlar.

Anahtar Kelimeler: Disiplinlerarasi; isbirligi; Egitim

ABSTRACT

Interprofessional education aims to improve the quality of patient care through improving working relation-
ships between health and social care practitioners who can promote collective responses to patient and ser-
vice user’'s needs. It has been suggested that different forms of interactions need different words and clear
conceptualisations. For example, consider, ‘multidisciplinary,’ ‘interdisciplinary,” ‘crossdisciplinary’, ‘team-
work’, ‘partnership’, ‘collaborative relationships’, ‘coordination’, ‘integration’, ‘interprofessionality’, ‘inter-
professional practice’, all terms which differentiate and overlap. These terms are used in many health and
social care contexts and are often used to express the coming together of a wider range of health and social
care practitioners. Interdisiplinary collaboration can be defined as an interactional process or an interpersonal
process which represents a complex relationship between multiple disciplines where individuals work together
and exchange information, in a setting where resources are shared and people are brought together to accom-
plish goals. The most universally noted preparation for health and social care professionals to work together
ininterprofessional collaboration, is interprofessional education. This is because it follows that if professionals
in health and social care must work together, they need to understand about each other and how to conduct
their practice collectively.

Key Words: Interdisciplinary; Collaboration; Education
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isiplinlerarasi egitimin (interdisipliner) amaci

hizmet alan bireylerin ihtiyaclarina birlikte
¢6zim saglayabilen saglik ve sosyal bakim uzman-
lari (ergoterapist, fizyoterapist, odyolog, hemsire,
hekim, sosyal hizmet uzmani, psikolog vb) arasin-
da calisma iliskilerini gelistirerek hizmet kalitesini
artirmaktir (Barr, 2002). Saglik ve sosyal bakim
ogrencilerinin birlikte ¢alisma becerilerinin artiril-
masi bireylerin ve toplumun yararina olmaktadir
(Freeth, Hammick, Reeves ve ark, 2005; Domag
ve Sobaci, 2014; Domac, Fidan, Sobaci ve ark,
2014). Disiplinlerarasi isbirligi ve disiplinlerarasi
egitim terminolojisini tanimlamada bazi sorunlar
vardr. iliskilerin farkli sekillerinin farkl kelimeler
ve aclk kavramlar ile ifade edilmesi gerekmek-
tedir. Ornedin ‘multidisipliner’, ‘interdisipliner’,
‘krosdisipliner’, ‘ekip ¢calismasi’, ‘ortaklik’, ‘isbirli-
gi iliskileri’, 'koordinasyon’, ‘entegrasyon’, ‘inter-
profesyonellik’, ‘interprofesyonel uygulama’ gibi
farkh ve cakisan tim terimler dikkate alinmaldir
(Leathard, 1994; Lethard, 2003; Reeves, Lewin,
Espin ve Zwarenstein, 2010). Bu terimler bir¢ok
saglik ve sosyal bakim mifredat iceriklerinde sag-
Ik ve sosyal bakim personelinin birlikte calisma-
sini aciklamak amaciyla kullaniimaktadir (Leath-
ard, 2003) (Tablo 1). ‘Multi’ ve ‘inter’ ekleri 6nek
ve sonek olarak yer dedistirebilir (Oandasan ve
Reeves, 2005).

isbirligi kisaca ‘birlikte calisma eylemi’ olarak
tanimlanir (Oxford English Dictionary, 2011).
Disiplinlerarasi egitim uzmanlari son zaman-
larda Fransiz filozof Deadra’nin distncesinden
yola ¢ikarak bu terimleri tartisma ve tanimlamayi
sirdirmektedirler  (Thistlethwaite,  Jackson
ve Moran, 2013). Deadra isbirligini ‘birbiriyle
calisma, birlikte calisma’ olarak tanimlamistir.
Disiplinlerarasiisbirligi ya daisbirligi uygulamalari
sosyal bakim perspektifinden su sekilde
tanimlanmaktadir:

‘Kendi uzmanlik alanina hakim olan fakat

ortak hedefler igin isbirligi ile fonksiyonel

olarak birbirine bagl olan iki ya da daha
fazla profesyonel arasindaki degisim
odakli miidahalalelerin anlamli bir sirala-

ma icermesi’ (Billups, 1987).

Disiplinlerarasi ishirligi birlikte calismada
amaclarin paylasimina katki veren, iki ya da daha
fazla profesyonel arasinda olusan bir dizi eylemdir.
Boylece bu bir yontem degil, ortak 6zellikleri ve

birbiriyle iliskili alt strecleri olan cok asamali bir
strectir (Billups, 1987; Thomson, Perry ve Miller,
2007). isbirligi 5 anahtar boyuttan olusmaktadir;
yapisal olan ikisi denetim ve y6netim, sosyal bo-
yutu olan ikisi ortaklik ve normlar sonuncusu ise
kurumsalli§i igeren organizasyonel otonomidir.
Thomson ve arkadaslari disiplinlerarasi isbirligini
sOyle tanimlamislardir:

‘Formal ya da informal yolla iletisim kuran,

iliskilerinde kurallar olan, otonom ya da

yariotonom katilimcilari olan, yararl ilis-
kiler gelistiren ve normlari paylasan bir
sdrectir’

Disiplinlerarasi isbirligi birlikte hedefi ba-
sarmaya yonelik olarak kaynaklarin paylasildigi
durumlarda etkilesimsel bir stire¢ ya da birlikte
calisma ve bilgi paylasimi yapilan ¢oklu disiplin-
ler arasinda kompleks iliskiler gosteren kisilera-
rasi bir sire¢ olarak tanimlanabilir (D'Amour ve
Oandasan, 2005). Etkin disiplinlerarasi isbirligi
6grenme, kesfetme ve uygulama; mesleklerin ken-
dine 6zqguU katkilari, birbirlerini nasil tamamladikla-
ri, catismalarin nasil cdziimlenebilecedi ve birlikte
nasil calisilabilecedidir (Whittington, 2003). Petri
(2010). Saghk bakiminda disiplinlerarasi isbirligi
icin daha kapsayici bir tanimlama yapmistir:

‘Kisilerarasi siire¢ bircok disiplinden ge-

len, amaclari, karar vermeyi, sorumlulu-

gu ve bireyin saglik problemini ¢6zmede

birlikte ¢alisma gliclinli paylasan saglk

bakimi profesyonelleri tarafindan se-
killendirilir. Sire¢ en iyi gliven ve saygi
atmosferini gliclendirme, etkili ve acik
iletisim, rollerin farkindaligi ve kabuli ve
katilan disiplinlerin sorumluluklari yoluy-

la elde edilebilir.

Disiplinlerarasi isbirligi batincil bakis ve hiz-
met alanlar ile isbirligi ideolojisine odaklanmanin
vurgulanmasi ile ivme kazanmistir (Freeth, 2001).
Sonunda disiplinlerarasi isbirligi dederlendirme
ve etkin gdrtismeler yoluyla birlesme yaklasimi
anlamina gelmektedir. Smith (2013) isbirliginin bir
sona sahip olmadidini daha iyi ¢iktilar ve hizmeti
iyilestirme basarisini amacglayan bir sareklilik ol-
dugunu vurgulamistir.

Disiplinlerarasi isbirliginde saglik ve sosyal
bakim profesyonellerinin birlikte calismasi igin
hazirlanan en kapsamli dékiiman disiplinlerarasi
egitimdir. Saghk ve sosyal bakim profesyonelleri



Ergoterapi ve Rehabilitasyon Dergisi, 2(1) 2014, 29-34 | 31

Tablo 1. Tanimlar Listesi

Terim Tanim

Multidisipliner Farkl akademik disiplinlerin bir araya gelmesi ve katki vermesidir (Leathard, 2003).

Ana tema, konu, problem, konu ya da deneyimleri dederlendirmek icin birden fazla

Interdisipliner disiplinden yontem ve dil uygulayan bilgi ve yaklasimdir (Leathard, 2003).

Bir disiplinin bir baska disiplinin perspektifinden bakisidir; érnegin mizigin fizigi,

Krosdisipliner matemetigin hikayesi (Meeth, 1978).

Takim calismasi (takim davranis)) bir isi tamamlamak icin gerekli aktivitelere iki ya

Takim calismas da daha fazla kisinin katilmiyla gerceklesen dinamik bir sirec¢tir (WHO, 2009).

Organizasyonlar, grup, profesyonel ve disiplinlerarasi seviyede basarilan,

Ortaklik strdarilen ve gézden gecirilen iliskilerdir (Oxford English Dictionary, 2011).

Problem ¢dzmek ve hizmet saglamak Uzere birlikte calisan, farkli uzmanhk
isbirligi iliskileri alanlarindan kisiler arasinda aktif ve devam eden ortakliktir (Barr, Koppel, Reeves
ve ark, 2005).

Cesitli organizayon bélimlerinde ya da organizasyonlardaki bagimsizlikla ilgili etkin

Koordinasyon baglantilardir (Schortel ve Kaluzny, 1997).

‘Tamamlamak’ anlamina gelen Latince kelimeden kdken alir. Bitlinin organik
Entegrasyon parcalarinin birlestirilmesi ya da bitind yeniden yapilandirmaktir. Komponentlerin
ya da bilesenlerin bir araya getirilmesidir (Kodner ve Spreeuwenberg, 2002).

Egitimcilerin ve uygulayicilarin sinerjistik bir bicimde isbirligi yaptigi egitim ve

Interprofesyonellik uygulama yénelimidir.

Bir amaca yonelik olarak farkli alanlardan Gyelerin isbirligidir (Maclntosh ve

Interprofesyonel uygulama McCormack, 2001).

birlikte calisirlarsa birbirlerini ve uygulamada na- Diinya Saghk Orguti (DSO) tarafindan ilk defa
sililetisim kuracaklarini anlamaya ihtiyac duyarlar.  1988'de belirtilmistir ve Saglik Bilimleri Coklu

Avrupa, ABD ve ingiltere'de yapilanilk calisma-  Meslek Egitim Avrupa Agi (European Network for
lar ‘birlikte 6Grenme’nin gercekten ne anlama gel-  Multiprofessional Education in Health Sciences)
digiileilgilidir (Barr ve Shaw,1995). Disiplinlerarasi  tarafindan kabul edilmistir (EMPE). 1997'ye kadar,
egitim; rol farkindahdg, etkili iletisim, karsilikh gi- disiplinlerarasi egitim CAIPE'nin (Centre for The
ven ve sayglyl saglayabilecek paylasilan disiplinle-  Advancement of Interprofessional Education) be-

rarasi isbirligini gerektirir (Barr, Hammick, Koppel  lirttigi gibi séyle tanimlanmisti:

ve ark, 1999). Horder (1992) kdpriler kurma veya ‘Disiplinlerarasi egitim, iki ya da daha ¢cok
iliskiler saglamada disiplinlerarasi egitim vurgu- meslegin uygulamalarda isbirliklerini ko-
sunu yapmis, ayni zamanda disiplinlerarasi egiti- laylastirmak icin beraber, birbirlerinden
mi ortak olan ve onlara birlikte kimlik olusturan ve birbirleri hakkinda é§renmesi sirasin-
meslekleri belirleme ve farkina varma cabalari da firsatlara kaynak olusturmak (izere

olarak belirtmistir. Coklu mesleki egitim terimi kullanilir’.
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CAIPE(2012) 'de bu tanimi soyle gelistirmistir:

‘iki ya da daha cok mesledin isbirligi ve

bakim kalitesini gelistirmek (zere birbir-

lerinden, beraber ve birbirleri hakkinda
6grenme firsatlaridir’.

Ayni zamanda disiplinlerarasi egitimin sik-
likla ¢oklu disiplinlerle (multiprofesyonel) egitim
ile kafa karisikhdini asagidaki ifadeyle, agikliga
kavusturmuslardir:

‘Coklu disiplinlerle egitim, nedeni ne olur-

sa olsun iki ya da daha ¢cok meslegin yan

yana 6grenmedeki firsatlarina atifta bu-

lunmak lzere kullanilmaktadir’.

Disiplinlerarasi egitim, ¢oklu disiplinlerle egi-
time benzemeyen, 6grenme siireci sirasinda mes-
lekler arasi etkilesimi gerektirir. Son zamanlarda
Hammick, Freeth, Copperman ve ark, (2009) bu
6grenmenin olusma sirasi konulari Gzerinde sdyle
tartismislardir:

“Disiplinlerarasi egitim iki ya da daha ¢ok

profesyonel etkili isbirligi ve bakim kali-

tesini gelistirmeyi saglamak lizere birbir-
leri hakkinda, birbirlerinden ve birlikte
6grenirken olusmaktadir” (Hammick ve

ark, 2009).

Bu tanimda, 6grenciler dnce diger meslekler
hakkinda 6grenmeli ve sonra birlikte ve birbirle-
rinden &grenmelidirler, denilmektedir. Son za-
manlarda DSO (World Health Organization, 2010)
disiplinlerarasi egitimin durumu ve tanimini sdyle
uyarlamistir:

‘Disiplinlerarasi egitim; iki ya da daha ¢ok

profesyonelin etkili isbirligi ve saglik so-

nuglarini gelistirmeyi sadlamak icin bir-
birleri hakkinda, birbirlerinden ve birlikte
6grenme oldugunda olusmaktadir’ (WHO

2010).

Disiplinlerarasi egitimin kalbi; ‘isbirlikgi, esit-
likgi, grup yénlendirmeli, deneyimsel, yansitici ve
uygulamali ' 6grenmededir (Barr, Koppel, Reeves
ve ark, 2005). Tanim strekli olarak bu 6grenmenin
gelecekte beraber ve etkili isbirligi icinde hasta/
hizmet kullanicilari yararina calisabilecek profes-
yonellere istek olusturma taahhidu ile ilgilenmek-
tedir. Disiplinlerarasi egitim, etkili disiplinler arasi
isbirligi icin gerekli beceri ve davranislari destek-
leyebilmektedir ki bu durum sonrasinda saglik ba-
kim kalitesini ve hizmet kullanicilarinda olusacak
sonuclari iyilestirebilecektir (Barr, 2002).

Pronovost ve Vohr (2010) yapmis olduklari
akut klinik bakim arastirmasinda hasta/hizmet
kullanicilarinin yetersiz ekip bakimi aldiklarina
iliskin sonuclar saptamislardir. Birlikte calisan ve
birbirleriyle iletisimde olan saglk ve sosyal bakim
profesyonellerinin kisilerdeki trajik sonuclarina
iliskin basarisiz kanitlara sahip olduklari goéral-
mustir (Quinney, 2006). Lancet Komisyonunca
(2010) yazilan son bir makalede, saglk profesyo-
nellerinin egitiminde, hizmet kullanicilari ve popi-
lasyon dncelikleri ile ilgili mesleki yetkinliklerde
bir uyumsuzluk olduguna dair ortak bir goris ve
yaklasim ileri strdlmdstdr. Bunun hizmeti ayriayri
vermeden oldugu ve geleneksel mifredat egi-
timinde dinamik ve adapte olabilen mesleklerin
olusturulmadigi ifade edilmistir. Komisyon ekip
temelli 6grenme ve Disiplinlerarasi egitim tavsi-
yelerinde bulunmustur.

Rodger ve Hoffman (2010), DSO'niin disip-
linlerarasi egitim ve isbirlikci Uygulama Calisma
Grubu adina vyapilan bir degerlendirmesinde,
arastirmacilarin  bugine kadar disiplinlerarasi
egitim liderleri tarafindan goézlenen kisisel yarar-
lari belirlemeyi arastirmadiklari ifade edilmistir.
Galismalarinda 42 Ulkeden 396 kisi arastirma
sorularini cevaplamis ve disiplinlerarasi egitimin
uygulama sayisi ve politika faydalari rapor edil-
mistir. Calisma saglik bakimina erisme, saglik so-
nuclari ve hizmet kullanicilari icin moral isglcd,
uygulamalar ve Uretkenlik gibi bakim kalitelerine
odaklanmistir. Sonucta disiplinlerarasi egitimin
etkinligi ve sonuglari icin ileri nitel kayitlara ihti-
ya¢ duyuldudu, arastirmada belirtilmistir.

Disiplinlerarasi egitim tanimina yukaridaki
kavramlar Uzerinden bakildiginda, ingiltere hi-
kiimeti, DSO (WHO, 2010; WHO, 2011)'niin reh-
berlik yaptigi ve disiplinlerarasi isbirligi olan bir
sistemin gerekliliginin farkina vardigi gibi, daha
iyi sonuclar icin disiplinlerarasi calisma ihtiyacini
aciklamistir.

TUrkiye'de son yillarda dikkat cekmeye basla-
yan disiplinlerarasi ¢alismalarin sistematize edile-
bilmesi icin ilgili kurumlar ve calisanlari ile egitim
programlarinin dizenlenmesinin énemli oldugu
disinitlmektedir.
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VE
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Hacettepe Universitesi'ndeki Ogrencilerin Kullandigi Sandalyelerin Ergonomik Agidan Uygunlugunun Interdisipliner Bir Calismayla De§erlendirilmesi ve Sandalye Dizayni
Evaluation of Chairs Used by Students in Hacettepe University in Terms of Fulfilment of Ergonomic Requirements with an Interdisciplinary Study and Ergonomic Design of Chairs

Hacettepe Universitesi'ndeki Ogrencilerin Kullandig
Sandalyelerin Ergonomik Acidan Uygunlugunun
Interdisipliner Bir Calismayla Degerlendiriimesi ve
Sandalye Dizayni

Evaluation of Chairs Used by Students in Hacettepe University in Terms of Fulfilment of
Ergonomic Requirements with an Interdisciplinary Study and Ergonomic Design of Chairs

Tugce OZCAN, Biisra KAHRAMAN, Cigdem OKsUz

0zET

Amac: Bu calisma, Ergoterapi ve EndUstri Mihendisligi bolimnUn birlikte ylrttttgd interdisipliner bir calisma olarak
planlanmistir. Bu calismanin amaci Universitemizde bulunan sandalyelerin ergonomik agidan uygunlugunun deger-
lendirilmesi, sandalyeden dolayi olusan kas iskelet sistemi problemlerinin belirlenmesi, yeni sandalye tasarlanmasi
amaciyla gerceklestirilmistir. Gere¢ ve Yéntem: Calismamiza Hacettepe Universitesi biinyesinde; Ergoterapi, Fizyo-
terapi, Beslenme ve Diyetetik, Endiistri Miihendisligi, ingilizce Miitercim Terciimanhk Béliimlerinden ve Tip Fakiiltesi
ogrencilerinden olusan 95 kiz, 105 erkek olmak Ulzere 200 6§renci katilmistir. Calismaya katilan 6grencilerin kas is-
kelet sistemiyle ve sandalyelerin ergonomisiyle ilgili sorunlari belirlemek icin; Ergonomik sorunlari degerlendirme
forFmu, MC Gill Melzack agri dederlendirmesi, Viziiel analog skala (VAS), Antropometrik 6lcim formu ve 6grencilerin
Universitedeki sandalyelerden memnuniyet ve beklentilerini belirlemek icin memnuniyet ve beklenti anketi uygulandi.
Sonuglar: Yapilan antropometrik él¢limler ve 6grencilerin sandalye kullanimiyla ilgili gériusleri dikkate alinarak yeni
sandalye tasarimi planlanmaktadir. Tartisma: Calismamizdan elde edecedimiz sonuglar dogrultusunda olusturulan;
antropometrik ve ergonomik a¢idan uygun olarak tasarlanmis sandalyelerin tim Universitede yayginlastiriimasi he-
deflenmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ergonomi; Antropometrik tasarim; Agri; Postlr

ABSTRACT

Purpose: This study has been planned as an interdisciplinary study conducted by the Department of Occupational
Therapy and the Department of Industry Engineering. Aim of this study is to evaluate whether the chairs used by stu-
dents in our university are ergonomical, to determine musculoskeletal system problems caused by ergonomically inap-
propriate chairs and to design ergonomically appropriate chairs. Materials and Method: In total 200 students from
the Department of Occupational Therapy, the Department of Physiotherapy, the Department of Nutrition and Dietetics,
the Department of Industry Engineering, the Department of English Translation and Interpretation, and the Faculty of
Medicine have taken place in this study; and 95 of students are female, 105 of them are male. In order to determine
problems of students related to musculoskeletal system and ergonomics of chairs; evaluation forms for ergonomic
problems, The McGill Pain Questionnaire, Visual Analog Scala and Anthropometric measurements have been conduct-
ed. Furthermore, pleasure and expectation questionnaire has been conducted to determine pleasure and expectations
of students from chairs. Results: It is planned to design new chairs considering anthropometric measurements and
students’ views for use of chairs. Conclusion: New chairs that are produced in the light of results, which are obtained
from our study and designed appropriately in terms of ergonomics, are aimed to be widely used across the university.
Keywords: Ergonomics; Anthropometric design; Pain; Posture
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Pankart ve Afis Yoluyla iletisim

Communication by Banner

Yiisra FERLIGUL, Hasan GALIPOGLU, Nergis AVCI, Hatice AKBULUT, Mert KARASAHINOGLU,
Cemre BAFRALI, Seyma Betiil CEVIK, Sevgi KARACAYLI, Zeynep KOLIT, Burak YUNAR,
Doc. Dr. Cigdem 6KSUZz

OZET

Amac: Pankart ve afis gecmisten bugiine etkili bir iletisim araci olarak kullaniimistir. Hitap ettigi kitlede birtakim duygu
ve dusinceleri uyandirmada, farkindalik olusturmada, kitleyi harekete gecirmede dnemli bir faktdrddr. Calismamizin
amaci pankart ve afis kullanarak ergoterapi bélimunin 6§renci dergisini cikarmaya yonelik kamuoyunu olusturmaktir.
Gerec ve Yontem: Bu calisma Hacettepe Universitesi Ergoterapi Bélimi iletisim dersi kapsaminda yapilmistir. Pan-
kartlarin ilgi cekmesi amaciyla farkli renklerdeki kagitlara farkli sloganlar hazirlandi. Bazi pankartlar arasinda yonlen-
dirme yapildi. Dergiyi ¢ikarma konusunda bize yardimci arkadaslarimizi cesaretlendirmek icin pankartlarin hazirlan-
masl ve sunulmasi esnasinda c¢ekilen videolar ve fotograflar ile bu proje gelistirildi. Projeye yonelik imza kampanyasi
baslatildi. Hocalarimiz basta olmak Uzere bircok arkadasimizin da destegi alindi. Sonuglar: Ergoterapi 6grencileri
arasinda iletisimi saglayacak olan ve ergoterapi bolim{ns tanitmayi hedefleyen bir dergi ¢ikarilmasina éncilik edildi.
Bu dergide de calismak isteyen génilliler belirlendi. Derginin yayinlanmasi icin calismalar baslatildi. Tartisma: Ergo-
terapi béliimiinde okuyan dgrencilerin seslerini duyuracak, ergoterapiyi tanitacak Hacettepe Universitesi Ergoterapi
Boliimi OFrenci Dergisini gikarmanin ilk adimlari atilmis oldu.

Anahtar Kelimeler: Ergoterapi; Pankart; Afis; Dergi

ABSTRACT

Purpose: Banner has been used as a communication tool from past to present. It is an important factor in making peo-
ple think and feel more about something, making people have some more awareness, and in actuating the community.
The aim of our study is to create the public opinion for publishing the occupational therapy student journal. Materials
and Method: Different slogans were prepared on different coloured cardboards with the aim of drawing attention.
There was formed a link between some banners. Some projects were developed with the videos and pictures to encour-
age the friends that helped us in publishing the journal during developing and presenting the banners. The signature
campaign for the project was started. At first our teachers and our friends supported us. Results: The studies for
occupational therapy student journal that will provide communication among the occupational therapy students and
aims to introduce occupational therapy have been started and are led by occupational therapy students and teachers.
The volunteers that want to study for the journal are chosen. The studies to publish the journal have been started.
Conclusion: The first stages of publishing the journal of the occupational therapy students are finished.

Keywords: Occupational Therapy; Banner; Journal
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Otizmli Bireylerin Bakim Verenlerinin Zaman
Yonetimlerinin ve Yasam Kalitelerinin Incelenmesi

Examination of Time Management and Quality of Life of Caregivers of the Individuals with Autism

Fahriye AKDEM, Dog¢. Dr. Burcu Semin AKEL

OZET

Amacg: Otizmli bireylerin bakim verenlerinin zaman yonetimleri ve yasam kalitelerini incelemek, arasindaki iliskiyi be-
lirlemektir. Gere¢ ve Yontem: Bireyler: Yapilacak olan calisma icin en az 60 otizmli bireyin bakim vereni degerlendi-
rilecektir. Otizm bireylerin yas araligi 3 ile 17 arasindadir. Yontem: yapilacak olan calismada bakim verenlere; 6nbilgi
formu, Dinya Saglik Orgiitii Yasam Kalitesi Kisa Formu Tiirkce Versiyonu (WHOQOL-BREF-TR), Zaman Yénetimi Envan-
teri (ZYE) uygulanmaktadir. Ayrica otizmli ¢gocuklarin duyusal etkilenim diizeyi ile bakim verenlerin yasam kaliteleri
ve zaman yoOnetimleri arasindaki iliskiyi incelemek icin ‘Duyu Profili' uygulanmaktadir. Sonuglar: Otizmli bireylerin
zaman yonetimlerini yapabildikleri, otizmli bireylerin yasam kalitesinin iyi ¢cikacagi, yasam kalitesiyle zaman yonetimi
arasinda bir iliski oldugu beklenmektedir. Tartisma: Yapilacak calisma ile otizmli bireylerin bakim verenlerinin nasil
etkilendigi gorilecektir. Bdylece bu grubu cesitli yonlerden daha cok anlayabilmemizi sa§layacaktir. Bakim verenlerle
ilgilicalismalara veri tabani olusturacak niteliktedir. Ayni zamanda ergoterapinin bakim verenlerle ilgili calisma alanina
katkida bulunacaktir.

Anahtar Kelimeler: Otizm; Bakim veren; Zaman yonetimi

ABSTRACT

Purpose: It is aimed to evaluate the time management and life quality of the caregivers of the individuals with autism
and to determine the relationship between them. Materials and Method: For the study to be carried out at least 60
caregivers of the individuals with autism will be evaluated. The age range of the individuals with autism is 3 to 17. In the
study, the caregivers will be given preliminary information form, WHO Quality of Life Brief Form in Turkish and Time
Management Inventory. Also “Sense Profile” will be applied in order to evaluate the relationship between the level of
sensational influence of the children with autism and the life quality and time management of the caregivers. Results:
It is estimated that the individuals with autism could make their time managements, their life quality will be decent and
that thereis a relationship between the life quality and time management. Conclusion: With this study, how individuals
with autism affect their caregivers will be observed. Therefore, it will be possible to understand this group in various
aspects. It may be considered as a data base for the studies regarding caregivers. At the same time this study will
contribute to the field of study of the occupational therapy regarding caregivers.

Keywords: Autism; Time management; Quality of life
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“Normal Siddet Kavrami Yoktur" Projesi

There Is No Normal Violence

Yiisra FERLIGUL, Nergis AVCI, Arif YESILAY, Bensu SOGUT, Hatice AKBULUT, Meltem MERAN,
Dog. Dr. Semin AKEL, Uz. Fzt. Sinem SALAR

6zET

Amag: Toplumumuzda sik¢a basvurulan bir hareket tarzi olan siddeti tanimlamak gerekirse kisi ve topluma fiziksel, psi-
kolojik, sosyal, ekonomik ydnden baski uygulanmasidir. Calismamizin amaci normallestiriimeye calisilan siddet Gzerin-
de farkindalik olusturmaktir. Gere¢ ve yontem: Bu calisma Hacettepe Universitesi Ergoterapi Bélimi Siddete Maruz
Kalanlarda Rehabilitasyon dersi kapsaminda yapilmistir. Calismaya her iki cinsiyetten ve 18 yas UstU yetiskin bireyler
dahil edilecektir. Secilen kisilerin siddete bakis acilarini dederlendirebilmek icin siddet Gzerine réportaj yapilacaktir.
Kisiler roportajlari yapildiktan sonra ses ve gorinti sistemi kurdugumuz, projeksiyon araciligiyla duvara yansitilan
siddet icerikli videolari kullanacagimiz, duvarlarina siddet icerikli fotograflar asacagimiz karanlk bir oda diizenlene-
cektir. Siddete maruz kalan kisilerin seslerinin, bagrismalarinin, ¢ighklarinin, dayak seslerinin oldugu videolar 20 dk
boyunca secilen kisilere izletilecektir. Siire dolduktan sonra odadan ¢ikan kisilerle ikinci bir roportaj daha yapilacaktir.
ikinci réportajin icerigi kisiler odaya girdikten sonra ne hissettiklerine dair olacaktir. Kisilerin odaya girmeden ve gir-
dikten sonraki roportajlari karsilastirilacaktir. Bu calismanin “normallestirilmeye calisilan siddet” Gzerinde farkindalik
olusturup olusturmadigi degerlendirilmeye alinacaktir. Sonuclar: Yapilacak olan dederlendirme sonucunda normal-
lestirilmeye calisilan siddet Gzerinde kisilerde farkindalik, biling olusumu dederlendirilecektir. Tartisma: Bu proje ile
kisilerin siddete olan farkindaliklarini attirmak hedeflenmektedir. Projenin bu alanda yapilacak diger calismalara isik
tutmasi beklenmektedir.

Anahtar kelimeler: Siddet; Normallestirme; Farkindalik

ABSTRACT

Purpose: Violence, a course of action used frequently in our society, means using repression to the person and soci-
ety physically, psychologically, socially and economically. The aim of our study is to create awareness about violence
which is tried to be normalized. Materials and Method: In the study, males and females older than 18 years of age will
be included. We are going to interview people about violence to evaluate their thought about violence. After the inter-
view, we are going to prepare a dark room with an audio and video system, use some videos on the walls with a pro-
jection, hang some violent pictures. People are going to watch the videos that include the voices of people who were
exposed to violence, hue, cry, scream, beating sound for 20 minutes. Results: At the end of the evaluation, awareness
and sensitivity on violence that is tried to be normalized is going to be evaluated. Conclusion: With this project, we aim
toincrease the awareness of people on violence. It is expected that this project is going to enlighten other projects.
Keywords: Violence; Normalization; Awareness
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Farkli Giyinen insanlara Toplumun Bakis Acisi

There Is The Perspective of the Community on People Who Dress Differently

Biisra YILDIZ, Biisra KAPLAN, Ayse Damla 6ZTURK, Damla AYGUN, Ege TEMiZKAN,
Basak KARADAG, Biisra ATMACA, Ahmet Burak ERKAN, Giileser GUNEY, Yesim YILDIRIM,
Bilge MENZILCI, Oykii Su UNAY, Feyzanur YUKSEL, Melda KARA, Doc. Dr. Cigdem 6KSUZ

OZET

Amag: Calismamizin amaci toplumun farkl etnik gruplara bakis agisinin nasil oldugunun incelenmesi ve degerlen-
dirilmesidir. Gere¢ ve yéntem: Bu calisma Hacettepe Universitesi Ergoterapi Bslimii iletisim ve Gériisme Teknikleri
dersi kapsaminda planlandi. Arkadaslarimiz acik, kapali, marjinal, zengin ve fakir gibi etnik yapilari temsil etmek icin
U¢ gruba ayrildilar. Bu gruplar icin 14 arkadasimiz gonulli olarak secildi. Kisilere verilen bu gérevlere uygun gérinim
kazandirildi. Secilen etnik yapilara; acik-kapali, zengin-fakir, marjinal gruplara uygun kiyafetler giyildi ve aksesuarlar
takildi. Secilen tarza gére makyaj ve sa¢ yapildi. Ornegdin; marjinal gériinimii vermek icin renkli peruklar, hizma, pier-
cing kullanildi ve renkli kiyafetler giyildi, kapali gérinimu vermek i¢in carsaf ve basortisi kullanildi, fakir géridnimu
icin ise eski kiyafetler, terlikler giyildi. KampUs icerisinde her grubun goérevine uygun yerler belirlendi. Calismalarin
sergilenmesiicin secilen alanlara gidildi. 2 saat kampUs icerisinde gezinti yapildi ve bu arada halkin tepkisi 3 farkli arka-
das tarafindan video ve fotograf yontemiyle kaydedildi. Cekilen bu gériintiiler iletisim ve Goriisme Teknikleri dersinde
izlenerek degerlendirildi. Sonuglar: Toplumun farkli giyinen insanlara karsi halkin bakis acisi gézlemlendi. Genellikle
sasiranlar oldu, gllenler oldu, tepki verenler oldu, kétl s6z kullananlar oldu. Tartisma: Toplumun farkl olana tepki
verme, yadirgama, 6n yargili bakma egilimi oldugu sonucuna varildi. Ergoterapi biliminin bu gibi farkli ve dezavantajli
gruplarin toplumsal katiliminin artirilmasi konusunda yapacagi calismalarin 6zellikle bu toplumsal farkindalik yaratma-
y1 hedeflemesi gerektigi distnuldu.

Anahtar kelimeler: Giyim; Farklilik; Bakis acisi

ABSTRACT

Purpose: The aim of this study is to observe and evaluate how the perspective of the community is on different ethnic
groups in the community. Materials and Method: This study was planned as a part of the Communication and Inter-
view Techniques Course at Occupational therapy Department at Hacettepe University. Our colleagues split into three
groups to represent ethnic structures such as women who wear headscarf or burga and the ones who do not, the
marginal, the rich and the poor. For these groups 14 volunteers were chosen out of our colleagues. The chosen people
took up appearances appropriate for these groups. Appropriate clothing and accessories were chosen for the selected
ethnic structures and marginal groups such as women who wear headscarf or burga and the ones who do not, the
marginal, the rich and the poor. It was also made sure that hair and make up were appropriate for the selected looks.
For example; to create a marginal appearance, colorful wigs, nose ring, piercing and colorful outfits were worn, and
to create the appearance of women wearing headscarfs or burga, sheets and headscarfs were used, and old clothes,
and slippers were used to create an image of the poor. An appropriate place was determined for the task of each group
in the campus. Volunteers went to these areas with their prepared dresses and carried on their studies. They spent
two hours in the campus, and in the meantime the public's reactions were recorded in a video and photographed by
three people. These displays were evaluated in the Communication and Interview Techniques Course. Results: It was
observed that the public has a different perspective on people who have dress differently. Usually people were puzzled,
some of them laughed, some of them reacted negatively or used bad words. Conclusion: Community reacts to what
is different, out of it, or tends to look with prejudices. It was thought that in the field of Occupational therapy, there
should be studies about civic participation of diverse and disadvantaged groups focusing on creating social awareness.
Keywords: Clothing; Difference; Perspective
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Sizofreni Hastalarinda Aktivite Performansi,
Yasam Memnuniyeti ve Ruhsal Durum iliskilerinin
Incelenmesi

Examining the Relationship of Activity Performance, Life Satisfaction and Mental Condition in
Schizophrenia Patients

Zeynep CORAKCI, Gamze EKiCi, Hatice ABAOGLU, Yasir SAFAK, Esra AKI

O6ZET

Amag: Bu calisma sizofreni hastalarinda aktivite performansi ve tatmin dizeyi, yasam memnuniyeti, depresyon ve
anksiyete bulgulari arasindaki iliskilerin incelenmesi amaciyla planlandi. Gere¢ ve yontem: Calismaya 45'i erkek ve
36'si kadin, 81sizofreni tanili birey dahil edildi. Aktivite performanslari ve tatmin dizeyleri Kanada Aktivite Performans
Olcimi (KAPQ), yasam memnuniyet diizeyleri ise Yasam Memnuniyet Anketi (YMA) ile de§erlendirildi. Calgary Sizof-
renide Depresyon Olcedi (CSDO) ile bireylerin depresyon bulgulari, Hamilton Anksiyete Degerlendirme Olcedi (HAM-A)
ile ruhsal ve bedensel anksiyete bulgulari belirlendi. Sonuglar: Bireylerin yas ortalamasi 35.35+11.87 yil, egitim yillari
ise 9.43+3.87 yil olarak kaydedildi. CSDO skoru ile HAM-A ruhsal (r=0.739, p=0.001) ve bedensel bulgular (r=0.628,
p=0.001) arasinda pozitif yénde korelasyonlar bulundu. Yasam memnuniyet dlzeyi ile anksiyetenin ruhsal (r=-0.561,
p=0.001) ve bedensel belirtileri (r=-0.43, p=0.001) ayrica depresyon bulgulari (r=-0.492, p=0.001) arasinda negatif
yonde iligkiler tespit edildi. Farkli olarak, olgularin aktivite performansi ve tatmin dizeyleri ile yasam memnuniyeti,
depresyon ve anksiyete bulgulari arasinda anlamli iliski bulunmadi (p>0.05). Tartisma: Ergoterapi bakis agisiyla sizof-
reni hastalarina spesifik rehabilitasyon programlari planlanirken, yasam memnuniyetinin énemli bir parametresi olan
bireyin yasam kosullari'nin dizenlenmesi konusuna odaklaniimalidir. Bu konuda sizofreni hastalarinin dahil edildigi
daha bliylk gruplarda ve yasa gére bireylerin memnuniyet ve tatmin beklentilerinin incelenecegi kontrolli ¢calismalarin
yapilmasina ihtiya¢ vardir.

Anahtar kelimeler: Sizofreni; Aktivite performansi; Yasam memnuniyeti

ABSTRACT

Purpose: This study is planned to examine activity performance, life satisfaction, and mental status of patients with
schizophrenia. Materials and Method: 45 male and 36 female, 81 patients with schizophrenia in total participated to
the study. Activity performances were evaluated using the Canadian Occupational Performance Measure (COPM), and
life satisfactions were evaluated using the Satisfaction Life Scale (SWLS). Mental and somatic anxiety evidence were
determined using the Calgary Depression Scale For Schizophrenia (CDSS) and depression evidence were determined
by using the Hamilton Anxiety Rating Scale (HAM-A). Results: Patients' average ages were recorded as 35.35+11.87
and education years were recorded as 9.43+3.87. Positive correlations were found using CDSS between HAM-A mental
(r=0.739, p=0.001) and somatic (r=0.628, p=0.001) evidences. Negative correlations were found between life satisfac-
tion with depression (r=-0.492, p=0.001) and anxiety mental (r=-0.561, p=0.001) and somatic (r=-0.43, p=0.001) evi-
dences. Differently, there weren't found any significant relationship between activity performance and life satisfaction,
and between anxiety and depression (p>0.05). Conclusion: When specific rehabilitation schedules are planned for pa-
tients with schizophrenia with the viewpoint of occupational therapy, focus should be one of the important parameters
of life satisfaction—organizing patient’s life conditions. Also, there is a need to carry out controlled studies with bigger
groups in which patients with schizophrenia will be included and patients’ contentment and satisfaction expectations
will be examined according to their ages.

Keywords: Schizophrenia; Activity performance; Life satisfaction
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Introducing the Department via Social Media

Muhammed Gagri AYDOGAN, Mustafa Can 0ZBENT, Aganur SAPARELDIYEV,
Biisra Tugce OZDEMIR, Beyza POYRAZ, Sulhiye ERDEM, G6zde ONAL, Elif CIMINLI,
Mercan YILDIZ, Damla Ece IRMAK, Cane CEYLAN, Zeynep KUZU, Doc¢. Dr. Cigdem OKSUZ

OZET

Amag: Calismamizin amaci ergoterapi bélimi hakkinda bilgilendirme yapmak. Gere¢ ve yéntem: Hacettepe Univer-
sitesi Ergoterapide iletisim ve Goriisme Teknikleri dersi kapsaminda planlandi. ilk olarak bilgilendirme yapmak icin
kullanilabilecek en iyi iletisim yolunun ne olacagdl konusunda tartisma yapildi. Tartisma sonunda sosyal medyadan
facebook'un eniyi yontem olduguna karar verildi. Daha sonra facebook'ta bir grup acildi. B6lim tanitimiyla ilgili gérev
paylasimi yapildi. Hacettepe Universitesi ergoterapi bolimi calisma alanlarinin fotografi cekildi ve buraya basvuran
hasta ve hasta yakinlariyla konusularak onlarin gorusleri alindi. Bélimimuzin hocalarindan Meral Huri ile ergote-
rapi hakkinda roportaj yapildi. Ergoterapist adaylarinin mesleki alanda beklentileri ve bdlim hakkindaki gorusleri
alindi. Ayni zamanda internetten de bélim hakkinda arastirmalar yapildi ve gorseller edinildi. Bitlin edinilen veriler
facebook'ta agilan gruba yiklendi ve Uyeler icin paylasima acildi. Sonuglar: Grupta yapilan paylasimlar ve bilgilendir-
melerle ilgili geri dénisler alindi. Uyelerin genelinin Giniversite hazirlik béliminden oldugu gériildi. Uyelerin paylasim-
lar ile ergoterapi konusunda daha ayrintili bilgi sahibi olduklari tespit edildi. Tartisma: Sosyal medya ile hem kitlesel
farkindalk yaratildi hem de kisa siirede binden fazla kisiye ulasildi. Fakat daha genis kitlelere ulagsmak asil hedefimiz
oldugu dislinildiginde grubun daha da genisletilmesi hedeflendi. Facebook tizerinden kurulan grup farkli toplumlarin
farkli kesimlerine ulasabildi. Fakat ergoterapi mesledinin Tirkiye'de yeni bir meslek oldugu dustndldiginde ulasti-
gimiz kitlenin sayisinin yetersiz oldugu ve baska yontemlerle ergoterapi mesleginin daha ayrintili tanitimi yapiimasi
gerektigini disinmekteyiz.

Anahtar kelimeler: iletisim; Ergoterapi; Facebook

ABSTRACT

Purpose: The aim of this study is to introduce the occupational therapy department. Materials and Method: The study
was planned within Communication and Interview Techniques in Occupation Therapy Course at Hacettepe University.
First, what would be the best communication way to introduce the department was discussed. At the end of the dis-
cussion, it was decided that using Facebook was the best method. Then, a group was created on Facebook. Tasks for
introducing the department were distributed. Hacettepe University Department of Occupational Therapy work areas
were photographed and opinions were asked of the patients and their relatives, who had come to the department. An
interview was done with Meral Huri, one of the instructors of the department. Opinions of occupational therapy candi-
dates were asked about their professional expectations and views about the department. At the same time, research
was done about the department and visuals were found online. All data was uploaded to Facebook and was made
available to be shared by group members. Results: Feedback was received with the discussions made among groups
and opinions taken. It was seen that majority of the members were from the Preparation Class. It was observed that
members improved their knowledge about Occupational Therapy after the study. Conclusion: Awareness was created
using the social media, and more than a thousand people were reached in a short period of time. However, it was de-
cided to to enlarge the group considering that the real goal is to reach a wider audience. With the group we created in
Facebook, we could reach different segments of the society. Nonetheless, considering that Occupational Therapy is a
new occupation, it was resulted that the number of people we reached was insufficient, and the occupation should be
advertised more using other methods.

Keywords: Communication; Occupational therapy; Facebook
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Onkoloji Alaninda Calisacak Ergoterapistlerin
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Determining The Working Area of Occupational Therapists That Will Work in Oncology

Sedanur BATIHAN, Zeynep CELiK, Meral HURI

O6ZET

Amag: Onkoloji alaninda calisacak ergoterapistlerin ¢alisma alanlarinin belirlenmesidir. Gere¢ ve Yontem: Kanser; ki-
silerin kendine bakim, is, bos zaman ve sosyal aktiviler gibi performans alanlarinda katilim kisitliliklarina ve 6z ydonetim
becerilerinde limitasyonlara neden olabilir. Bu durum kisinin psikolojik ve emosyonel durumunu negatif yonde etkiler.
Kanserde ergoterapi uygulamalarinin temel amaci, Kisilerin kendileri icin anlamli olan glnlik yasam aktivitelerine
katihmi yoluyla fiziksel ve psikolojik iyilik hallerinin saglanmasidir. Sonuglar: Kisiler tarafindan kanser tanisi 6grenil-
digi andan itibaren kisilerde bazi davranis dedisiklikleri ortaya ¢ikabilmektedir: sosyal geri ¢ekilim, 6limi bekleme,
motivasyon disikligd, is birakma, kendini stigmalastirma vb. Ergoterapi; kognitif davranissal terapi, stres yonetimi
ve basa ¢cikma yontemleriyle kisilerin bu sorunlarini minimuma indirmeyi hedefler. Medikal kanser tedavisinde alinan
radyoterapi ve kemoterapi uygulamalari sonucunda; agri, mide bulantisi, sac dékilmesi, diyare, yorgunluk, seksiel
problemler ve deri dedisikligi gibi yan etkiler gériilmektedir. Ergoterapide hedef kanser ve tedavilerin etkilerine karsi
bas etme becerilerinin kazandiriimasidir. Tartisma: Hastanelerde, rehabilitasyon merkezlerinde, bakim evlerinde ve
kisinin kendi ev ortaminda verilen ergoterapi hizmeti; bakim veren egitimi, ev ve ¢cevresel modifikasyonlar, adaptif ci-
haz egitimi, bos zaman aktivitelerinin diizenlenmesi, sosyal katilim ve ise geri dénme ¢alismalariyla hastanin givenlik
ve bagimsizlik seviyesini arttirir.

Anahtar Kelimeler: Ergoterapi; Kanser; Onkolojik Rehabilitasyon

ABSTRACT

Purpose: The aim of the study was to examine OT approaches in cancer, one of today's problems and Occupational
practitioners’ role. Materials and Method: Cancer may cause limitations in people’s ability to participate in the areas
of performance such as self-care, work, leisure and social activities. This situation affects a person’'s psychological and
emotional status negatively. The main goal of OT practice in cancer is to provide the physical and psychological well-
being of people by helping them participate in activities of daily living. Results: After they get diagnosed with cancer,
some behavioral changes may occur in people such as social withdrawal, waiting for death, low motivation, quitting
work, self-stigmatization etc. OT aims to minimize this problem with cognitive behavioral therapy, stress management
and coping strategies. As a result of radiotherapy and chemotherapy side effects such as pain, nausea, hair-loss, diar-
rhea, fatigue, sexual problems can be seen. OT targets to help people acquire coping skills against these side effects.
Conclusion: Providing OT services in hospitals, rehabilitation centers, nursing homes and patient's home environment,
care giver training, environmental modifications, adaptive equipment training, arrangement of recreation, social par-
ticipation and return to work, elevates the patient’s safety and increases the level of independence.

Keywords: Occupational Therapy; Cancer; Oncologic Rehabilitation
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Goérme Engelli Ogrencilerde Zaman Yonetiminin
Aktivite Performansi ve Katilimla iliskisi

The Relationship of Time Management with Activity Performance and Participation in Students who
Are Visually Handicapped

ibrahim Yavuz TATLI, Gamze EKiCi

OZET

Amagc: Calismamizin amaci gérme engelli 6grencilerde zaman yoénetiminin aktivite performansi ve katilimla iliskisini
incelemektir. Gere¢ ve Yontem: Calismaya 10 gonilli hacettepe Universitesi 6grencisi alinmistir. Gondllilere zaman
yonetimi envanteri ve kanada aktivite performans &élcimd uygulanir. Katilimcilar haftada bir kez yiz yilize gérisme
teknigi ile 4 haftalik bir midahale plani icerisine alinir. Bu slire zarfi sonrasinda ikinci bir degerlendirme ile aktivite
performansi ve katilimi incelenir. Sonuglar: Calisma halen devam etmekte olup génilli arkadaslarimizdan aldigimiz
olumlu geri bildirimler ile bu miidahalelerin aktivite katilimlarina etkisi olabilecedini dislinliyoruz. Tartisma: Bireyler
aktivite performans alanlarinda aktivitelerini gerceklestirirken zamana gereksinim duyarlar. Aktivitelere ayrilan siire
aktivitenin zorluguna veya 6nemine gore degisebilir. Zamanin dogru kullanimi aktivite alanlarindaki performans igin
onemlidir. Gorme engelli 6grenciler de diger bireyler gibi sosyal ve akademik yasantilarinda zaman yonetimine aktivi-
telerine yeterli sireyi ayirmak icin ihtiyac duyarlar.

Anahtar Kelimeler: Gorme engelli; Zaman ydnetimi; Aktivite performansi

ABSTRACT

Purpose: The aim of our study was to analyze the relationship between time management and occupational per-
formance and participation. Materials and Method: 10 volunteers from Hacettepe University have been included in
this study. Time management inventory and Canada occupational performance scale were applied to the volunteers.
Volunteers have participated in a four-week interference plan which used face to face interview technique once a
week. After this period, occupational performance and participation was analyzed and evaluated for the second time.
Results: The study is still continuing and, based on the feedback obtained from the volunteers, the researchers have
observed that this interference has effect on occupational performance. Conclusion: People need time when they do
activities in activity performance areas. The time spent for these activities may vary depending on the difficulty and
importance of the activity. Using time properly is important for performance in activity areas. Visually impaired stu-
dents need time management in doing their activities as other people do in their social and academic lives.
Keywords: Visual impairment; Time management; Occupational performance
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Egitimi'nin Etkinliginin incelenmesi

Analysis of Efficiency of Sensory Integration Therapy in Children with Learning Disabilities

Suzan KAYA, Meral HURI

O6ZET

Amag: Bu calismada 6grenme gli¢ligu olan ¢ocuklarda duyu bitiinleme egitiminin etkinliginin incelenmesi amaglan-
mistir. Gerec ve Yontem: Calismamiza okul 6ncesi egitime veya ilkogretime devam eden 6-10 yas arasinda dikkat dagi-
nikhgi ve okul basarisinda dislklik, artikllasyon bozuklugu, 6grenme ve algilama gli¢ligl nedeniyle basvuran ve DSM
4 tani Olgltlerine gére 6grenme glcligd tanisi alan cocuklar dahil edilmistir. Calismaya katilan cocuklarin duyu profili
DUNN Duyu Profili ile; motor performansi Néromotor Performans Gozlem Formu, gorsel motor algi becerileri Bender
Gestalt Gérsel Motor Algi Testiile degerlendirilirken, 6gretmenlere Ogretmen Gdzlem Formu uygulandi. Cocuklara 2 ay
boyunca haftada 2 gin duyu bltinltigi egitimi uygulanmasi ve sonrasinda testlerin tekrarlanmasi planlandi. Sonuclar:
Calismaya 6grenme glcligu tanisi ile takip edilen 5 ¢ocuk dahil edildi. Cocuklarin duyusal profilleri, n6romotor bece-
rileri, gérsel motor algi becerileri yapilan ilk dederlendirmeler sonucunda duyu bitinlGgd problemi ile uyumlu idi. Ya-
pilan gézlem ve deJerlendirmeler dikkate alinarak her cocuga 6zel miidahale programi planlandi ve calismamiz devam
etmektedir. Tartisma: Literatlirde 6Grenme giicligl olan cocuklarda duyu bltinligi editiminin etkilerini arastiran
calismalar vardir. Calismamiz sonugclari ile 6grenme glicligl olan ¢ocuklarda duyu bitinleme tedavisinin etkinliginin
arastirildigi literatdr ile tartisiimasi yapilacaktir.

Anahtar Kelimeler: Ogrenme giicligl; Duyu biitiinleme egitimi; Ergoterapi

ABSTRACT

Purpose: Our purpose in this study is to analyze the efficiency of sensory integration therapy with children that
have learning disabilities. Materials and Method: The patients selected for this study are 6-10 years old. They are in
preschool or primary education. Inclusion criteria were having applied to our clinic with complaints of distractibility,
articulation disorders, absence of perception, failure in lessons, learning disabilities and diagnosis of learning disabil-
ity according to DSM IV diagnostic criteria. Before starting the therapy of patients, motor performance was measured
using neuromotor performance observation form, sensory profile of patients were evaluated using DUNN sensory
profile test, and we used Bender Gestalt Visual Motor Perception test for visual motor perception skills. For the teacher,
Teacher Observation Form was performed before the start of the therapy. The sensory integration therapy was per-
formed for 2 days in week, for 2 months and then it was planned to repeat all the tests. Results: 5 children patients
that had the diagnosis of learning disability were incorporated into this study. After the first evaluations, it was seen
that these children’s sensory profiles, neuromotor performance and visual motor perception were in accordance with
the sensory integration diagnosis. Considering the observations and evaluations that were done, a personal therapy
method was planned for each child and our study has been continuing. Conclusion: There are studies in literature
which analyze efficiency of sensory integration therapy in children with learning disabilities. These studies are going
to be discussed after we get the results.

Keywords: Learning disability; Sensory integration training; Occupational therapy
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Biisra BUYUK, Dicle DOGAN, irem Duygu ERKAN, Ahmet AYKUT, Vecihe AZiZOGLU,
Sule BAYRAKTAR, Muhlis SONMEZ, Elif Nur KASKIR, Nurten CEK, Piril KURTDERE,
Omer Faruk iNCE, Ebru Nur KEMALOGLU, Robar 6ZMEN, Doc. Dr. Cigdem 0KSUZ

OZET

Amac: Romatoid artrit sonrasi hastalar ¢esitli fiziksel yetersizlikler yasamaktadirlar. Bu calismalarda amac¢ romatoid
artritli hastalarin eklem-enerji koruma koruma teknikleri ve yardimci alet kullanimi hakkinda bilgilendirilmesi ve bu
ydntemlerin giinlik yasam aktivitelerinde kullaniminin saglanmasidir. Gere¢ ve Yéntem: Bu calisma Hacettepe Uni-
versitesi Ergoterapi bolimu kas-iskelet sistemi fonksiyon yetersizlikleri dersi kapsaminda planlanmistir. Calismamizda
digme ilikleyici, modifiye dograyici, kalinlastirilmis tras makinesi gibi kendine yardim araclarinin kullanimini ve ek-
lem-enerji koruma tekniklerini mizahi olarak anlatan 3 dakikalik bir video hazirlanmistir. Sonuglar: Bu videonun ders
saati icerisinde sinifta sunumu gerceklestirilmistir. Ayrica videoya hastalarin da ulasiminin saglanabilmesi icin video
ergoterapi facebook sayfasinda paylasiimistir. Tartisma: Hastalara yonelik brosir, video, egitim programlari gibi farkl
bilgilendirme yontemleri hazirlanabilir. Yardimci cihazlar ve eklem-enerji koruma teknikleri kullanilabilir. Bunlarin has-
talarin glinlik yasam aktivitelerinde bagimsizhigi saglamak ve yasam kalitelerini arttirmak icin 6nemli olacagi gordsin-
deyiz. Bu acidan 0Ozellikle Tirkce olarak hazirlanmis bilgilendirme yontemlerinin eksikligi disintldiginde calismamiz
ile literatlire ufak bir katki verdigimizi distntyoruz.

Anahtar Kelimeler: Romatoid Artrit; Eklem Koruma Teknikleri

ABSTRACT

Purpose: After rheumatoid arthritis, patients face a wide variety of physical disabilities. The aim of this study is to
inform patients with rheumatoid arthritis about articular-energy conservation techniques and use of assistive devices
and to increase the use of these methods in activities of daily living. Materials and Method: This study was planned in
the scope of Lack of Function of the Musculoskeletal System Course, Occupational Therapy Department at Hacettepe
University. In our study, a three-minute video was recorded, which described the use of assistive devices such as modi-
fied chopper, thickened razor and the tool which helps to button up, and articular-energy conservation techniques.
Results: This video was presented in the classroom. In addition, the video has been shared on Occupational Therapy
Facebook page in order to provide access to patients. Conclusion: Different disclosure methods can be prepared such
as brochures, videos, training programs for patients. Assistive devices and articular-energy conservation techniques
can be used. We think that these are important for patients to become independent during their daily activities and
increase their life standards. Because of this, especially considering the inadequacy of information methods prepared
in Turkish, we think that our work contributes a little to the literature.

Keywords: Rheumatoid arthritis; Articular conservation techniques
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Determining the Activities and Roles of Waste Pickers in iskitler

Sinem KARS, Mine UYANIK

OZET

Amag: Bu calisma geri donusim iscilerinin aktivite ve rol profillerinin belirlenmesi amaciyla planlanmistir. Gereg¢ ve
Yontem: Calismaya en az 1 aydir geri donlsim isciligi yapan 30 erkek isci dahil edilmistir. Bireylere Geri Dénisim
iscileri Dernedi sayesinde ulasiimistir. Bireylere Kanada Aktivite Performans Olctimi Testi uygulanarak 1 giinlerini
anlatmalari istenmis, soyledikleri aktivitelerin 6nemlilik puanlari alinarak kisilerin hangi aktivitelere 6nem verdikleri
belirlenmistir. Yari yapilandiriimis gértsme ile demografik bilgilere ulasiimistir. Sonuglar: Sonug olarak isgilerin gln
icerisinde uzun siire calismalari gerektiginden dolayi giinltik yasam aktivitelerinin her alaninda zorlandiklari distndl-
mektedir. Tartisma: Tez yazimi halen devam etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Geri donisim isgileri; Aktivite performansi; Aktivite profili; Rol profili

ABSTRACT

Purpose: This study was planned to determine the activities and roles of waste pickers in iskitler. Materials and
Method: 30 people who had been working as a waste picker for at least 1 month were included in the study. The waste
pickers were contacted by the agency of Waste Pickers Association. The waste pickers were applied the Canadian Oc-
cupational Performance Measure and asked to describe their daily living activities in one day and were asked to grade
each activity according to its importance, so to which activities waste pickers give importance was determined. Socio-
demographic information was gathered with a semi-structured interview. Results: As a result, it was seen that waste
pickers have to work for a long time in one day, so they have a difficulty in all areas of daily living activities. Conclusion:
The process of writing a thesis is still going on.

Keywords: Waste pickers; Occupational performance; Activity profile; Role profile



Engelleri Sporla Yikma
Sport to Break Down Barriers

Engelleri Sporla Yikma

Sport to Break Down Barriers

Siimeyye SEVGiLi, Esra TURHAL, Prof. Dr. Fzt. Nevin ERGUN, Doc. Dr. Fzt. Cigdem OKSUZz

OZET

Amag: Engellilerde Spor ve Rekreasyon dersi kapsaminda yaptigimiz gérme engelliler futsal maci etkinligimizde ni-
versitemiz blinyesinde engellilerde sporu tanitmak, diger engelli bireyleri tesvik etmek ve bu konuda farkindahg art-
tirmak amacglandi. Futsal salon futbolu olarak bilinen ve genel olarak futbol'a benzese dahi kendine 6zgl kurallari olan
bir spordur. Sporcular gérme derecelerine gore B1, B2, B3 olarak siniflandirilir. B1 sinifi hi¢ gérmeyen, B2 ve B3 sinifiise
kismen gérmeyen oyunculardan olusur. Gere¢ ve yontem: Calismamizda iki farkh futsal maci planlandi. Cankaya Bele-
diyesi Gérme Engelliler Spor Kuliibii ile ve istanbul'dan iki milli takim oyuncusuyla maca katilimlari icin goriisiildi. Mag
icin Universitemizin Beytepe Kampiisiindeki kapali spor salonu mac icin ayarlandi. Engelli Ogrenci Birimi destegiyle
Spor, Klltir ve Saglik Daire Baskanhgi tarafindan takimimiz igin gerekli olan formalar yaptirildi. Sonuglar: Etkinligimiz
iki farkli mactan olusmaktaydi. Maclardan birisi géren bireyler ile gérme engelli bireyler arasinda yapildi.ikinci mag
ise gorme engelli bireylerden olusan iki takim arasinda yapildi. Misabakalar TRT Engelsiz Spor programi tarafindan
kaydedildi ve ulusal diizeyde televizyonda yayinlandi. Tartisma: Ulkemizde engellilerde spora yeterince dnem veril-
memektedir. Bu tarz etkinlikler ile engelli kisilerin rol model olmalarini saglamak planlanmistir. Farkindalik etkinlikleri
toplumdaki dezavantajli gruplari topluma kazandirmak icin blylk énem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Futsal; G&rme Engelli; Farkindalik

ABSTRACT

Purpose: By organizing an indoor football match as a part of Sports and Recreation class we aim to introduce sports
to the disabled people in the University, promote sports activities to other disabled people and raise awareness on
this issue. Indoor football is a sport which has its own specific rules, even though it is similar to football. Athletes are
classified as B1, B2, B3 according to their visual acuity. B1 consists of totally blind players while B2 and B3 consist of
partially blind players. Materials and Method: In our study, two different indoor football matches were planned. Two
visually impaired national team players were asked to participate to the Cankaya Municipality Sports Club Team. Hac-
ettepe University Beytepe indoor sports hall was used for the match. Our team uniforms were prepared by Students
with Disabilities Unit with the support of Department of Sport, Culture and the Health. Results: Our event consisted of
two different matches. The first match was between visually impaired individuals and people who did not have such a
disability. The second match was between the two teams both consisting of visually impaired individuals. Competitions
were recorded by TRT Engelsiz Spor Program (Sport without Barriers Program) and were featured on national televi-
sion. Conclusion: Enough attention is not paid to disabled sports in our country. By this kind of activities, people with
disabilities can have the chance of being role models. This kind of awareness activities can help disadvantaged groups
to participate in the society.

Keywords: Indoor football; Visually impaired; Awareness
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ilkem Ceren SIGIRTMAG, Esra ALAN, Dog. Dr. Cigdem OKSUZ

OZET

Amag: Ergoterapi lisans 6grencilerinin kaygr durumlarini belirlemektir. Gere¢ ve Yontem: Calismaya dahil edilen 63-
rencilerin is deneyimlerinin olup olmadidi, stajlar icin lisans egitimini yeterli bulup bulmadiklari, is yasantilari igin
stajlari yeterli bulup bulmadiklariile lisan egitimi sonrasi is 6ncelikleri sorgulanmistir. Ayrica 6grencilerin kaygi durum-
larini sorgulamak amaciyla Durumluk-Siirekli Anksiyete Olcedi (STAI1ve 2) kullaniimistir. Sonug: Calismaya Hacettepe
Universitesi (n=70), Uskiidar Universitesi (n=5) ve Girne Amerikan Universitesinde (n=2) 1.sinif (n=24), 2.sinif (n=16),
3.sinif (n=23), ve 4. sinifta (n=14) okuyan 77 ergoterapi lisans 6grencisi katilmistir. Olgularin %37'si daha 6nce is
deneyimi oldugunu, %39'u lisan egitiminin stajlar igin yeterli oldugunu, %44'0 stajlarin is yasantilariicin yeterli oldu-
gunu belirtmislerdir. Lisan editimi sonrasinda is 6nceligi sorgulandiginda calismacilarin %14'G para kazanmak, %40'|
topluma yararli birey olmak ve %38'i kendini gerceklestirmek icin oldugunu vurgulamistir. Olgularin kaygi dizeyleri
is deneyimi, stajlarin yeterliligi ve siniflara gore karsilastirildiginda gruplar arasinda anlaml bir fark bulunmamistir
(p>0,05). Lisan editiminin stajlar icin yeterli olmadigini diisinen grubun sirekli kaygi diizeyleri ortalamasi 45,65+7,61
iken yeterli oldugunu disiinen grubun ortalamasi 41,56+6,24 olarak bulunmus ve iki grup arasinda sirekli kaygi di-
zeyleri yoninden istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu gésterilmistir (p<0,05). Tartisma: Calismamizda lisans
editiminin kalitesinin ve yeterliliginin 6grencilerin kaygi diizeylerini etkiledigi sonucuna varilmistir. Ergoterapi mesle-
ginin Turkiye'de gelismekte olan bir meslek oldugu distntldiginde 6grencileriis yasantisina hazirlayacak yeterlilikte
standardize programlarin gerekliligi 6ne ¢cikmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Kaygi dlizeyi; Staj; Lisans 6grencisi

ABSTRACT

Purpose: The purpose of the study was to determine the anxiety status of undergraduate Occupational Therapy (OT)
students. Materials and Method: Whether students, who were involved in the study, had work experience, enough un-
dergraduate education, internship for work life, were examined and the students were asked about their job priorities
after undergraduate education. Besides, to enquire anxiety situation of students State-Trait Anxiety Inventory (STAI)
have been used. Result: 77 undergraduate OT students from Hacettepe University (n:70), Uskiidar University (n:5),
Girne American University (n:2), who are at first (n:24), second (n:16), third (n:23), fourth (n:14) grades have joined
the study. 37% of students stated they had no prior business experience, 39% stated undergraduate education is
enough for internships and 44% of them stated that internship experience is sufficient for the job. 14% of students
stated their job priority after the graduation as earning money, 40% stated their priority as becoming a useful person
in the society. There were no significant difference between groups when anxiety levels of students were compared
according to work experience, internships, grades (p>0,05). The average level of perpetual anxiety of the group which
consists of students who think undergraduate education is not enough for internships is 45,65+7,61 whereas the aver-
age level of perpetual anxiety of the group which consists of students who think undergraduate education is enough
for internships is 41.56+6.24, and so it was concluded that there was a statistically significant difference in perpetual
anxiety levels (p <0.05). Conclusion: It has been concluded that quality and proficiency of undergraduate education
affect anxiety levels of students. As OT is a developing profession in Turkey, the necessity of standardized programs
that would prepare students to work life comes to the foreground.

Keywords: Anxiety level; Internship; Bachelor's students
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Esra ALAN, ilkem Ceren SIGIRTMAG, Doc. Dr. Cigdem OKSUZ

OZET

Amag: Hacettepe Universitesi ergoterapi lisans programinda kazandiriimasi hedeflenen yetkinliklerin dnemliliginin 63-
renciler tarafindan dederlendiriimesi amaclanmistir. Gere¢ ve Yontem: Hacettepe Universitesi Ergoterapi Bélimiinde
okuyan 6grencilerden “Ergoterapi Lisans Programinda Kazandirilacak Yetkinlikler” olarak tanimlanan on yetkinlik 0-10
arasinda puanlanmasi istenmistir. Sonu¢: Calismaya 1.sinif (n=17), 2.sinif (n=16), 3.sinif (n=23), ve 4. sinifta (n=14) oku-
yan 70 ergoterapi lisans 6grencisi katilmistir. Genel anlamda ergoterapi 6grencilerinin lisans egitimi ile kazandirilacak
yetkinlikleri énemli bulduklari sonucuna variimistir. Ogrenciler tarafindan en énemli bulunan yetkinlik 9,31+1,14 ile
“Kisisel farkliliklari, kultrel inanclari, 6rf ve adetleri ve bunlarin aktivite, rol ve katilima etkilerini dikkate alir ve sayagi
duyar.” yetkinligidir. Az dnemli bulunan yetkinlik 8,11+2,10 ile “Kisiler ve topluluklarin aktivite ve yasamsal rollerini
yerine getirmek ve saglik ihtiyaclarini belirlemek amaciyla uygun teorileri ve modelleri secer, analiz ve sentez ederek
midahaleyi planlar.” yetkinligidir. Tartisma: Bolonga sireci dahilinde yenilenmis ergoterapi lisans programinin teme-
lini olusturan yetkinliklerin bu programin bir paydasi olarak kabul edilen 6grenciler tarafindan énemli bulunmus olmasi
programin gliciini ve kazandirmayi planladidi yetkinliklerin paydaslarin beklentileriyle 6rtistigini gostermektedir.
Anahtar Kelimeler: Yeterlilik; Bolonga; Lisans 6grencisi

ABSTRACT

Purpose: It was aimed to evaluate the significance of the target competencies that are going to be gained by the
students of Hacettepe University Occupational Therapy Program. Materials and Method: The students of Hacettepe
University Occupational Therapy Department were asked to rate the “Occupational Therapy Bachelor Program Com-
petencies” with a score range of 0-10. Result: 70 undergraduate occupational therapy students which are at first
(n=17), second (n=16), third (n=23) and fourth (n=14) years have joined the study. In general, it has been concluded
that occupational therapy students find the competencies gained with a bachelor’'s degree important. Most important
competency with an average rate of 9, 3141, 14, is “Appreciating and respecting individual differences, cultural beliefs,
customs and their influence on occupation and participation”. The least important competency with an average rate of
8,11£2,10 is "Selecting appropriate occupational therapy theories and practices to determine health needs and to fulfill
occupational roles of individuals and populations, and plan the intervention by analyzing and synthesizing.” Conclu-
sion: The competencies forming the basis of the occupational therapy degree program, which was renewed with the
Bologna process, are considered to be significant by the students who are a stakeholder of the program. This shows
the power of the program and indicates that competencies that are planned to acquire coincide with the expectations
of stakeholders.

Keywords: Proficiency; Bologna; Bachelor's students
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OZET

Amag: Calismamizin amaci; Ulkemizde pediatrik ergoterapistlerin calisma alanlarini ve yeterliliklerini belirlemektir.
Gerec ve Yontem: Pediatrik ergoterapistler kendine bakim alanlarinda ¢cocuklarin becerilerini gelistirmelerine yardim
ederler. Gelismekte olan 6z gliven, 6z saygl, sosyal beceriler ve genel iyilik hali i¢cin calisirlar. Cocuklarin maximum
potansiyellerini yapmalariigin onlara olanak verirler ve desteklerler. WFOT tarafindan agiklanan pediatrik ergoterapist
olma kriterleri veingiliz Ergoterapistler Dernedi ve Amerika Ergoterapistler Dernegi tarafindan aciklanan yeterlilik-
ler incelenmis ve minumum standartlar belirlenmistir. Sonuglar: Dispraksi, Otizm Spectrum Bozuklugu, isitsel isleme
Glicliikleri, evde ve okulda cocuk icin adaptasyon énerileri, Duyu Biitiinliigli Bozukluklari, Gelisme Geriligi, Ogrenme
Guclukleri, Dikkat Defisitleri, Gorsel Algi Defisitleri, Fiziksel Bozukluklar, EI Yazisi Gelistirme... gibi bir cok alanlarda
calisirlar. Bu alanlarda c¢alisabilmek icin; 4 yillik ergoterapi okulu mezunu olmak, WFOT onayli programdan ge¢cmek,
duyu bltinligu konusunda deneyimli ve sertifika sahibi olmak, dikkatli dinleme yetenedi, glcli iletisim, problem ¢6z-
me, personeller arasi beceriler, sefkat, sabir ve listiin yazma becerilerine sahip olmasi gereklidir. Tartisma: Ulkemizde
Pediatrik Ergoterapi alaninin gelistirilebilmesi ve hizmet kalitesinin arttirilabilmesi amaci ile, Pediatrik Ergoterapi ala-
ninda calisacak ergoterapistlerin belirtilen minimum standartlardaki yeterliliklere sahip olmasi énerilmektedir.
Anahtar kelimeler: Pediatrik ergoterapist; Yeterlilikler

ABSTRACT

Purpose: The aim of our study is to determine pediatric areas of work and qualifications of occupational therapists.
Materials and Method: Pediatric Occupational Therapists help children develop skills in the areas of self-care. They
work on developing confidence, self esteem, social skills and general well being. They support children and enable
them to achieve their maximum potential. The pediatric occupational therapist criteria described by WFOT and the
qualifications that are determined by the English OccupationTherapist Association and the American Occupation
Therapist Association were examined and minimum standards were determined. Results: They work in a lot of areas
such as Dyspraxia, Autistic Spectrum Disorder, Auditory Processing Difficulties, Sensory Integration Disorder, Devel-
opmental Delay, Learning difficulties, Attention Deficit, Visual Perception Deficit, Physical Impairment, Handwriting
development, in giving advice for adaptation of the children at school and at home, etc. In order to work in these fields,
itis required to be a graduate of a 4-year occupational therapy school, to have a WFOT pass from approved programs,
to be experienced in sensory integration and having a certificate, ability to listen attentively, strong communication,
problem solving, interpersonal skills, compassion, patience and excellent writing skills. Conclusion: In our country,
to improve the field of Pediatric Occupational Therapy and to enhance the quality of service, it is recommended that
the Occupational Therapists, who are going to work in the field of Pediatric Occupational Therapy, have the specified
minimum standards.

Key words: Pediatric occupational therapist; Qualifications
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