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Oz
Amag: Bu calismanin amaci yardimci cihaz/ortez tavsiye edilen kronik engelli bireylerin ortez kullanim
memnuniyetlerinin arastirilmasidir. Bu ¢alismanin bir diger amaci, tan1 gruplari ve serebral palsili bireylerin motor
fonksiyon seviyeleri ile ortez kullanim memnuniyetleri arasindaki iliskinin arastirilmasidir.
Gereg ve Yontem: Caligmaya 105 kronik engelli birey (64 serebral palsili, 13 spina bifidali, 14 muskiiler distrofili ve
14 farkli norolojik tanili birey) ve aileleri dahil edildi. Calismaya katilan bireylere yardimer cihaz/ortez giinliik
kullanim siireleri ve eger yardimci cihaz/ortezlerini kullanmiyorlarsa nedenleri sorgulandi. Bireylerin ortez kullanim
memnuniyetleri arastirmacilar tarafindan literatiire dayanarak olusturulmus Ortez Kullanim Memnuniyet Anketi ile
degerlendirildi.
Bulgular: Serebral palsili bireylerin motor fonksiyon diizeyleri ile ortez kullanim memnuniyeti arasinda iliski
olmadigi bulundu (p=0.779). Ortez Kullanim Memnuniyet Anketi toplam skoru ve giinliik ortez kullanma siireleri
arasinda pozitif yonlii zayif bir iliski saptand1 (r=0.242, p=0.015). Ortez Kullanim Memnuniyet Anketi toplam skoru
ve ne kadar zamandir ortez kullanildigina ait veriler arasinda bir iligki bulunmadi (p=0.811). Calismaya katilan
bireylerin tanilarinin (p=0.236) ve yardimci cihaz/ortez tipinin ortez kullanma memnuniyeti skorlar ile iliskili
olmadig1 saptandi (p=0.979).
Sonug¢: Sonug olarak, kronik engelli bireylerde yardimci cihaz/ortez giinlik kullanim siiresi arttikga kullanim
memnuniyetinin arttigt goriildi. Yardimci cihaz/ortez tipinin ortez kullanma memnuniyeti ile iliskili olmadigi
gozlemlendi. Ayrica serebral palsi, spina bifida, muskiiler distrofi ve diger tan1 gruplarinin ortez memnuniyetlerinin
benzer oldugu goriildii.
Anahtar Kelimeler: Hasta memnuniyeti, ortotik cihazlar, AFO, tekerlekli sandalye.

Abstract
Objective: The aim of this study was to investigate the orthosis usage satisfaction of chronically disabled individuals
who are assisted by the assistive device/orthosis. At the same time, another aim of the study was to investigate whether
there is a relationship between the motor function levels and the orthotic use satisfaction of the diagnostic groups and
individuals with cerebral palsy.
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Materials and Methods:105 chronically disabled individuals (64 cerebral palsy, 13 spina-bfida, 14 muscular
dystrophy, and 14 different neurologic diagnostic individuals) and their families were included in the study. The
individuals who participated in the study were questioned about use of assistive device/orthosis, daily use times, and
if they did not use assistive device/orthosis, reasons were questioned. Orthotics usage satisfaction was assessed by
Orthotics Use Satisfaction Questionnaire, which was based on literature by the researchers.

Results: There was no correlation between motor function levels of individuals with cerebral palsy and orthotic use
satisfaction (p=0.779). There was a weak positive correlation between the total score of Orthotics Use Satisfaction
Questionnaire and daily use of orthosis (r=0.242, p=0.015). There was no correlation between the total score of
Orthotics Use Satisfaction Questionnaire and the duration of the use of orthotics (p=0.811). It was determined that the
diagnoses of the individuals participating in the study (p=0.236) and the assistive device/orthosis type were not related

to the orthosis use satisfaction scores (p=0.979).

Conclusion: As a result, it was observed that assistive device/orthosis increased significantly with increasing daily
use. It was observed that assistive device/orthosis type was not associated with orthosis use satisfaction. In addition,
cerebral palsy, spina bifida, muscular dystrophy, and other diagnostic groups were found to be similar in orthosis

satisfaction.

Keywords: Patient satisfaction, orthotic devices, AFO, wheelchair.

1. Giris

Uluslararasi standartlara gore ortezler; néromuskuler ve
iskelet sistemini modifiye etmek amaciyla harici destek
olarak kullanilmaktadir [1]. Kaslar1 ve eklemleri
desteklemek, kompansatuar mekanizmalari 6nlemek,
fonksiyonel yetersizlikleri azaltmak, giinlik yasam
aktivitelerinde bagimsizlig1 arttirmak, yliriime yetenegini
gelistirmek, kontraktiirleri 6nlemek, deformitelerin
ilerleyisini durdurmak ya da en aza indirmek amaciyla
kullanilirlar [1,2]. Kronik engelli bireylerde, yardimci
cihaz ve ortez kullanimi gerek fiziksel fonksiyonlarin
korunmasi gerekse gilinliik yasam aktivitelerinin
desteklenmesi  agisindan  rehabilitasyon  ekibinin
vazgecilmez unsurlaridir [3]. Yardimeir cihazlarin
kullanimin, sosyal etkilesim, motivasyon, 0z giiven,
beceri kazanimi (yazi1 yazma), kognitif beceriler, dikkat
stiresinin artis1, problem ¢dzme, akademik becerilerde ve
iiretkenlikte artis gibi bircok olumlu etkileri mevcuttur
[4]. Rehabilitasyona yardimet cihazlarin
degerlendirilmesinde kullanict memnuniyeti énemli bir
kavramdir ve hasta merkezli yasam Kkalitesi
calismalarinda giderek Onem kazanmaktadir [3].
Cihazlarin etkinligi ve kullanici memnuniyeti, kanita
dayali saglik hizmetlerinde ve kullanici odakli
yaklagimlar i¢in 6nemli sonuglar teskil etmektedir [5].
Engelli bireylerde ortez kullaniminin olumlu sonuglarina
ragmen, hastalarin yardimci cihazlari kabul etmesi ve
kullanmasi zordur. Cihazin asir1 agir olusu, uygulanan
bolgeye tam uyumlu olmayisi, giyme ve ¢ikarma
zorluklari, bakicilar tarafindan yeterince
onemsenmemesi gibi sikdyetlerden dolayr engelli
bireylerde ortezi kabullenmeme ve memnuniyetsizlik
olusabilir [6]. Cocuklarda ve engelli bireylerde, ortez
kulllanimin1 gerektiren durumlarda ortezin basarisinda
ailenin rolii olduk¢a 6nemlidir [7]. Dolayistyla yapilan
tedavinin amaglar aileye anlatilmali, ailenin ve ¢ocugun
tedaviyi benimsemesi i¢in ¢aba gosterilmelidir. Erel ve
ark., ortezin goriiniimiiniin ¢ocuk hastalar i¢in ortezin
Kabullenilmesi ve ortezden memnuniyet agisindan
onemli oldugunu belirtmislerdir [8]. Bir diger ¢calismada
kullanici memnuniyeti ile cihazi hizli teslim etme, prova
etme, giivenirlik arasinda olumlu iliski oldugu
bulunmustur [9].
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Literatiirde ortez kullanim memnuniyetini degerlendiren
¢ok az sayida ¢alisma bulunmaktadir [10]. Son yillarda
ortez ve Ozel ekipman kullanimi g¢ogunlukla klinik
arastirma ve uygulamalar esnasinda yapilmakta ve hem
ortopedik hem de ndrolojik hastalarin fonksiyonel
gorevler esnasinda kisinin fonksiyonel kapasite ve
performansini gelistirmek iizere yapildig1 goriilmektedir
[11]. Bu ¢alismanin amaci, yardimci cihaz/ortez tavsiye
edilen kronik engelli bireylerin ortez kullanim
memnuniyetlerinin aragtirtlmasidir. Bu ¢aligmanin bir
diger amaci, tani gruplarn ve serabral palsili (SP)
bireylerin motor monksiyon seviyeleri ile ortez kullanim
memnuniyetleri arasindaki iligkinin arastirilmasidir.
Buna bagli olarak yardimci cihaz/ortez kullanim
memnuniyetini, siiresini, konforunu ve etkisini artiracak
¢oziim odakli stratejiler gelistirilmesine yardime1
olmaktir.

2. Gerec ve Yontem
Bu calismanin evreni Eregli, Diizce ve Bolu’daki Ozel
Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi’ne devam eden ve

calismaya katilmaya gonilli  (n=105) bireyden
olustumldq: Caligma yapilmadan 6nce Bolu Abant Izzet
Baysal  Universitesi  Sosyal Bilimlerde Insan

Aragtirmalar1 Etik Kurulu’ndan 2017/117 no’lu etik
kurul izini alind1.

2.1 Katilimcilar

Calismamiza, yaglart 3-18 yil arasinda SP, spina bifida,
muskiiler distrofi, hidrosefali, otizm gibi problemleri
olan ve ayak bilegi ortezi (AFO), diz-ayak bilegi-ayak
ortezi (KAFO), tabanlik, splint veya koltuk degnegi,
ylriiteg, baston gibi yardimei cihaz kullanan 105 birey ve
bu bireylerin ebeveynleri dahil edildi. Herhangi bir cihaz
ya da ortez kullanmayan, arastirmay1 reddeden bireyler
aragtirma dis1 birakildi.

Bireylerin ve ailelerinin demografik bilgileri (yas,
cinsiyet, medeni durum, egitim durumu ve gelir diizeyi
gibi) hasta bilgi formu ile sorgulandi. Yardimci
cihaz/ortez kullanip/kullanmadiklari, gilinliik kullanim
streleri, ne kadar zamandir kullandiklar1 ve eger
yardimer cihaz/ortezlerini kullanmiyorlarsa nedenleri



sorgulandi. SP’li 64 bireyin Kaba Motor Fonksiyon
Siniflandirma Sistemi (KMFSS) ile motor fonksiyonlar1
fizyoterapist tarafindan degerlendirildi. Ortez kullanim
memnuniyeti igin literatiir taranarak olusturulan “Ortez
Kullanim Memnuniyet Anketi” (OKMA) uygulandi.

2.2 Olgekler

Ortez Kullanim Memnuniyeti Anketi (OKMA): Yazarlar
tarafindan literatiirdeki ilgili makalelerden yararlanarak
ortez kullanan bireylerin ortezlerinden ne kadar memnun
olduklarin1 6lgmek igin 5°li likert tipinde 10 sorudan
olusan bir anket hazirland1 [1, 6, 8, 10, 12]. Anket su
sorulart igermektedir: 1. Yardimci cihazin agirhigindan
memnun musunuz? 2. Yardimci cihazin pargalarim
ayarlamanin kolay olmasindan memnun musunuz? 3.
Yardimer cihazi giyip ¢ikarma kolayligindan memnun
musunuz? 4. Yardimci cihazin giivenliginden ne kadar
memnunsunuz? 5. Yardimcit cihazin  saglamlig
konusunda ne diisliniiyorsunuz? 6. Yardimci cihazin
konforundan memnun musunuz? 7. Yardimci cihazin
tedavideki etkinliginden memnun musunuz? 8. Yardimci
cihazin kullanimindan memnun musunuz? 9. Yardime1
cihazin cildinize uyumundan memnun musunuz (tahris
acisindan)? 10. Yardimer cihazin  goriintiisiinden
(estetiginden) memnun musunuz? Bireyler her soruya
“Hi¢ memnun degilim” ile “Cok memnunum” arasinda 5
secenekten birini segerek cevap verdi. Minimum 10,
maksimum 50 puan alinan anketten yiiksek puan ortez
kullanimindan memnuniyeti ifade ediyordu. Iletigim
kurmakta kendi basina yetersiz ve yast kiigiik olan
cocuklarin ebevenyleri tarafindan dolduruldu.

2.3 Istatistiksel analiz

Elde edilen verilere ait tanimlayic1 degerler, say1 ve %
frekanslar, ortalama ve standart sapma olarak tablolar
halinde wverildi. Sayisal ozelliklerin normal dagilim
gosterip gostermedigi Kolmogorov-Smirnov testi ile
incelendi. Ortez kullanma siiresi ile OKMA(Toplam)
degeri arasindaki iliskiye Pearson Korelasyon Analizi ile
bakildi. Gruplar aras1 motor fonksiyon seviyeleri, ortez
tipleri ve tanilarina goére ortez kullanma memnuniyeti
karsilastirmalarinda Kruskal Wallis testi kullanildi.
Istatistik anlamlilk diizeyi olarak p<0.05 alind1 ve
hesaplamalarda Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) versiyon 22.0 programi kullanildi.

3. Bulgular ve Tartisma

Calismaya katilan bireylerin yas ve viicut kitle indeksi
(VKI) ortalamast sirastyla, 12.18+7.67 yil ve 18.56+5.35
kg/m2 idi. Bireylerin demografik ozellikleri Tablo 1°de
gosterildi.

Calismaya katilan 105 kronik engelli bireyin %61’
(n=64) SP, %12.4’i (n=13) spina bifida, %13.3’i
muskiiler distrofi (n=14), %13.3’i diger (hidrosefali,
otizm vb.) (n=14) taniliydi. Ayrica SP’li bireylerin biiylik
cogunlugu (%48.4) kaba motor fonksiyon seviyesi
acisindan nonambulatuar diizeydeydi. Sorulara cevap
vermek igin iletisim kurmakta kendi basina yetersiz ve
yas1 kiiciik olan ¢ocuklarin 77’sine (%73.3) annesi, 9’una
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(%8.6) babasi ve sadece bir tanesine (%1.0) ablasi
yardim etti.

Tablo 1. Calismaya katilan bireylerin demografik
ozellikleri.

Min-Max X+SD
Yas (y1l) 2-35 12.18+7.67
Boy uzunlugu (cm.) 79-177 131.504+30.28
Viicut agirhigr (kg.) 9.0-90.0 35.02+20.30
VKI (kg/m?) 7.68-40.00 18.56+5.35

Min: minimum, Max: maximum, SD: standart sapma, VKI: Viicut Kitle
indeksi

18 birey (%17,1) sorulara kendisi cevap verdi. Caligmaya
katilan bireylerin 101’inin (%96,2) annesi ev hanimiydi.
Callismaya katilan bireylerin 54’{iniin (%51,4) babasi
is¢i, 16’smm (%15,2) babas1 emekli, 15’inin (%14,3)
babasi serbest meslekle ugrasiyordu. Ailelerin 64’{iniin
(%61,0) 1500-4000 lira, 31’inin (%29,5) 600-1499 lira
yani alt gelir diizeyindeydi. Bireylerin annelerinin egitim
seviyesi 63 kisi (%60,0) ilkokul seviyesinde iken
babalarinin egitim seviyesi 43 kisi (%41,0) ilkokul
seviyesindeydi. Calismaya katilan bireylerin 94’iiniin
(%89,5) ebeveynleri evliydi. Yardimei cihaz olarak
tekerlekli sandalye, yiiriite¢ ve kanedyen kullandiklar
gozlendi. Yardimci cihaz kullanan bireylerin 28’1 ayrica
tekerlekli sandalye kulaniyordu (Tablo 2). Yardimci
cihaz/ortez kullanma siiresi ortalama 55.32+51.67 ay,
giinlik kullanma siiresi ise 5.22+4.04 saat olarak
belirlendi. SP’li bireylerin kaba motor fonksiyon
seviyeleri Tablo 3’te gosterilmistir.

Tablo 2. Calismaya katilan bireylerin tanilari, yardimci
cihaz ve/veya ortez kullanma durumlari.

Tani n (%)

Serebral Palsi 64 (%61,0)
Spina bifida 13 (%12,4)
Muskuler distrofi 14 (%13,3)

Diger (hidrosefali, otizm vb.)
Yardimca Cihaz

14 (%13,.3)

Tekerlekli sandalye 28 (%26,7)
Walker 6 (%5.70)
Canadian 2 (%1.90)
Ortez

Ayak-ayak bilegi ortezi
Kalga-diz-ayak bilegi ortezi
Diger (tabanlik, el spinti vb.)

59 (%56,2)
22 (%21,0)
13 (%12,4)

Tablo 3. SP’li bireylerin kaba motor fonksiyon
seviyeleri.

KMESS (n=64)

Seviye 1 7 (%10.9)

Seviye 2 6 (%9.4)

Seviye 3 11 (%17.2)

Seviye 4 9 (%14.1)

Seviye 5 31 (%48.4)




KMEFSS: Kaba Motor Fonksiyon Siniflama Sistemi.

Bireyler en ¢ok cihazin giyip ¢ikarma kolayligindan  kullanmama nedenlerinin ise agri, vurma, tahris ve
(%21,9), cilde uyumundan (%20), goriintiisiinden (%19)  cihazin goriintiisii oldugu bildirildi (Tablo 4).
ve konforundan (%16,2) memnun degildi. Ortezlerini

Tablo 4. Caligmaya katilan bireylerin OKMA’daki sorulara verdikleri cevaplarin dagilimlari.

Ayak-ayak bilegi | Kalca- diz- ayak Yardimel
ortezi bilegi ortezi Diger cihaz
OKMA n (%) n (%) n (%) n (%)
Agithk 5 (8,5%) 1 (4,5%) 1 (7,7%) 2 (9,1%)
Ayarlama kolayligi 7 (11,9%) 2 (9,1%) 1 (7,7%) 1 (9,1%)
Giyip ¢ikarma 14 (23,7%) 4 (18,2%) 4 (30,8%) 1(9,1%)
Giivenlik 5 (8,5%) 2 (9,1%) - -
Saglamlik 3 (5,1%) 1 (4,5%) 1(7,7%) 1(9,1%)
Konfor 12 (20,3%) 4 (18,2%) 1(7,7%) -
Etkinlik 6 (10,2%) 2 (9,1%) 1 (7,7%) 1 (9,1%)
Kullanim 8 (13,6%) 1 (4,5%) 1(7,7%) -
Cilde uyum 14 (23,7%) 3(13,6%) 3(23,1%) 1 (9,1%)
Estetik 11 (18,6%) 6 (27,3%) 4 (7,7%) 2 (18,2%)

OKMA: Ortez Kullanim Memnuniyet Anketi

(1) Hig (2) Pek (3) Orta (4) (5)
OKMA memnun memnun derecede Oldukc¢a Cok
degilim degilim memnunum | memnunum | memnunum
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

S.1. Yardimci cihazin agirhgindan 6 (5.7%) 3(2,9%) 35 (33,3%) 36 (34,3%) 25 (23,8%)
memnun musunuz?
S.2. Yardimci cihazin pargalarini 2(1,9%) 9 (8,6%) 29 (27,6%) 42 (40,0%) 23 (21,9%)
ayarlamanin kolay olmasindan
memnun musunuz?
S.3. Yardimci cihaz1 giyip ¢ikarma 3(2,9%) 20 (19,0%) 22 (21,0%) 38 (36.2) 22 (21,0%)
kolayligindan memnun musunuz?
S.4. Yardimci cihazin 0 (0,0%) 7(6,7%) 34 (32,4%) 44 (41,9%) 20 (19%)
giivenliginden ne kadar
memnunsunuz?
S.5. Yardimci cihazin saglamhgi 0(0,0%) 6 (5.7%) 16 (15,2%) 49 (46,7%) 34 (32,4%)
konusunda ne diisiiniiyorsunuz?
S.6. Yardimci cihazin konforundan 5 (4.8%) 12 (11,4%) 31 (29,5%) 33 (31,4%) 24 (22,9%)
memnun musunuz?
S.7. Yardimci cihazin tedavideki 0(0,0%) 10 (9.5%) 17 (16.2%) 49 (46,7%) 29 (27,6%)
etkinliginden memnun musunuz?
S.8. Yardimci cihazin 2 (1,9%) 8 (7,6%) 26 (24,8%) 43 (41,0%) 26 (24,8%)
kullanimindan memnun musunuz?
S.9. Yardimei cihazin cildinize 3(2,9%) 18 (17,1%) 21 (20,0%) 37 (35,2%) 26 (24,8%)
uyumundan memnun musunuz
(tahris acisindan)?
S.10. Yardimci cihazin 8 (7.6%) 12 (11,4%) 21 (20%) 40 (38,1%) 24 (22,9%)
goriintiisiinden (estetiginden)
memnun musunuz?

Tablo 5. Kullanilan ortez tipi ve yardimei cihaza gore bireylerin OKMA sorularma verdigi cevaplarin dagilima.
OKMA: Ortez Kullanim Memnuniyet Anketi.

Tablo 6. Cihaz/Ortez tipi ve OKMA (Toplam) puanina gore fark tablosu.

Cihaz/ortez tipi XSS X2 f p
AFO, DAFO, Ortopedik bot 59+47.07

OKMA (Toplam) KAFO, UYO 22+48.07 0.042 2 0.979
Diger 13+48.50
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* Kruskal Wallis test p>0,05 OKMA: Ortez Kullanim Memnuniyet Anketi, AFO: Ayak-ayak bilegi ortezi, DAFO: Dinamik Ayak Bilek Ortezi,

KAFO: Diz- ayak bileg -ayak ortezi, UYO: Uzun Yiiriime Ortezi.

Bireylerin kullanilan ortez tipi ve yardimci cihaza gore
OKMA sorularmma verdigi cevaplarin % dagilimlar
Tablo 5’tedir. Bireylerin kullandiklari ortez tipinin ortez
memnuniyet skorlarmi etkilemedigi bulundu (p=0.979)
(Tablo 6). Bireylerin KMFSS seviyelerinin (p=0.779),
tanilarinin (p=0.236) toplam ortez memnuniyet skorunu
etkilemedigi belirlendi (Tablo 7). Bireyler yardimci cihaz
ve ortezlerini, deformite 6nleme (%50), mobilite (%21),
spastisite inhibisyonu (%13,3), ayakta durma (%10,5)
amactyla kullantyorlardi. Ayrica yardimci cihaz ve
ortezlerin %g81’inin fizyoterapist, %12‘sinin hekim
tarafindan oOnerildigi belirlendi. Serabral palsi, spina
bifida, muskiiler distrofi ve diger kronik engel tanisi olan
bireyler arasinda ortezlerinden en ¢cok memnun olanlarin
spina bifidali bireyler oldugu sonra sirasiyla SP, diger
tanili kronik engelliler ve muskiiler distrofili bireylerin
geldigi belirlendi.

Bireylerin ne kadar siiredir ortez kullandig: ile toplam
ortez memnuniyet skoru arasinda iligki bulunmazken
(p=0.811) bulunmazken, giinliik ortez kullanim siiresi ile
toplam ortez memnuniyet skoru arasinda bir iliski oldugu
bulundu (r=0.242, p=0.015).

OKMA(Toplam)

KMEFSS (n=64) X+SS p
Seviye 1 36.42+10.51
Seviye 2 38.16+7.85
Seviye 3 39.36+6.43 0.779
Seviye 4 37.77+8.49
Seviye 5 36.09+6.95
Tanmilar (n=105)
Serabral palsi 37.23+£7.47
Spina bifida 40.76+6.84 0.236
Muskiiler distrofi 34.71+5.60 '
Diger 36.57+5.87

Tablo 7. Calismaya katilan bireylerin tanilar1 ve KMFSS

ile OKMA(Toplam) arasindaki iliskisi
*Kruskal Wallis, KMFSS: Kaba Motor Fonksiyon Siniflama Sistemi,
OKMA:Ortez Kullanim Memnuniyet Anketi.

Bu calismaya katilan bireyler ortez ve yardimci
cihazlarinin, en ¢ok giyip ¢ikarma kolayligindan, cilde
uyumundan, goriintiisiinden ve konforundan memnun
degildi. Ortezlerini kullanmama nedenleri ise agri,
vurma, tahrig ve cihazin goriintiisti idi. Farkli tanilardaki
engelli bireylerin katildig1 bu ¢alismada; kronik engelli
bireylerin tanilar1 ile SP’li bireylerin kaba motor
fonksiyon seviyeleri ve kullandiklari ortez tipinin ortez
memnuniyetini etkilemedigi belirlendi. Ayrica bireylerin
giinliik ortez kullanim siirelerinin ortez memnuniyetini
etkiledigi bulunurken, ne kadar zamandir ortez
kullandiginin ortez memnuniyetini etkilemedigi bulundu.
Ucret, rahatlik, kontrol ve kozmetik, ideal ortezi
tanimlamak i¢in kullanilmig 4 6nemli faktor olarak kabul
edilir [13]. Ortez kullanan bireylerin énemli bir kisminin
giinliik hayatta kullandiklar1 ortezden —memnun
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olmadiklar1 goriilmektedir [6, 12]. Erel ve ark. cocuk
hastalarda plastik ayak-ayak bilegi ortez goriiniimiiniin
memnuniyet ve ortezi kabullenme iizerine etkisini
inceledikleri ¢aligmada ortez goriiniimiiniin  ¢ocuk
hastalar i¢in ortezin kabullenilmesi ve ortezden
memnuniyet agisindan énemli oldugunu bildirmislerdir
[8]. Amosun ve ark. tekerlekli sandalyeden
memnuniyetin kullanim kolayligi, giivenlik ve aktivite
katilimi ile baglantili oldugunu ve az miktarda da bakim
servisleri ile iliskili oldugunu bildirmislerdir [14].

Magnusson ve ark., yardimet cihazdan
memnuniyetsizligin en ¢ok rahatlik, boyutu ve
giivenlikten  kaynaklandigim1  sdylemislerdir  [15].

Yardimer cihazlarin tamiri ve bakimi igin bakim
servislerine ulasim oldukg¢a onemlidir. Ayrica yardimet
cihazin; yolda, evde ve egimli zeminde yiirlimeye,
merdiven inip ¢ikmaya, arabaya ve otobiise binip inmeye
yardimc1  olmasi nedeniyle ortez memnuniyetini
artirdigimi bulmuslardir. Bireylerin yaklagik 1/3’liniin
cihazlarina bagli olarak agr1 yasadigi bildirilirken,
oldukga az bir kismi1 agr1 yasamadigini ifade etmislerdir.
Yara ya da cilt irritasyonlarinin da siklikla (%27) protez
ve ortez kullanicilarinda goriildiiglini bildirmiglerdir.
Sierra ve ark. yaptiklar1 c¢aligmada, bireyler yardimeci
cihazlarinin rahatligindan, boyutundan ve giivenliginden
memnun olmazken, cihazin dayanikliliginin, tamir ve
bakim servislerine ulasimin olduk¢a Onemli oldugu
vurgulanmistir [15]. Bireylerin yardimci cihazlarini daha
fazla kullandiklar1 bildirilirken daha fazla agn
yasadiklari, basamak ve zeminde yiiriimede zorlandiklari
goriilmiistir. Agrinin yardimer cihazdan memnuniyet
diizeyini etkileyen en giigli faktdr oldugu goriilmiistiir
[15]. Ayrica cihazlarin kullanilmamasinin bir diger
nedeni ise, cihazin zaman igerisinde uygunsuz hale
gelmesidir [6].

Magnusson ve ark., Chen ve ark. kullanilan cihazin
seviyesi (diz alt1, diz iistii vb.) ve ortezin tipi ile ortez
memnuniyeti arasinda anlamli iliski bildirmiglerdir [5,
15]. Bu sonuglarin bizim ¢alismamizdan farkli olusunun
nedeninin her iki c¢aligmadaki bireylerin tani ve yas
araligimin bu ¢aligmadaki bireylerden farkli oldugundan
kaynaklandigimmi diisiinmekteyiz. Caligmamiza katilan
bireylerin yas ortalamalart (12.18+7.67 yil) bu
calismalara gore daha diisiik idi. Bildigimiz {izere
ortezler bireylerin aktiviteye katilimlarmi artirirlar.
Boylece okul ve cevreye katilimlari, oyun oynamalari
daha olanakli hale gelir.

Chen ve ark., yetersizlik siddeti ile ortez memnuniyet
skoru arasinda anlamli bir iliski bulmuslardir [5]. Hafif
diizeyde yetersizligi olup bir yildan az bir siiredir basi
tiriinleri ya da ortez kullanan bireylerin memnuniyetinin
en fazla oldugu bildirilmistir. Hafif diizeyde yetersizligi
olan bireylerin orta ve siddetli yetersizlige sahip bireylere
nazaran memnuniyet diizeyleri énemli Olclide yiiksek
bulunmustur. Calismamiza sadece nérolojik etkilenimi
olan bireyler dahil edilirken, Chen ve ark., ¢alismalarimn



daha heterojen bir grup (ortopedik veya norolojik
etkilenimi olanlar) ile yapmustir [5].

Dilek ve ark. SP’li ¢ocuklarin ortez kullanim siiresini
etkileyen faktorleri inceledikleri galismada ebeveynin
rehabilitasyon bilgi seviyesi ve SP tipinin 6nemli
oldugunu bildirmistir [10]. Arastrmamizda ise
ebeveynlerin rehabilitasyon bilgi seviyesi
sorgulanmamistir fakat genel egitim diizeylerinin diisiik
oldugu goriilmektedir. Arastirmamizda SP tipleri degil
motor seviyeleri dikkate alinmig ve motor seviyelerinin
ortez memnuniyeti ile iligkili olmadig1 saptanmustir.
Basaran ve ark. norolojik hastalarin alt ekstremite
ortezlerinden memnuniyetlerinin orta dereceli oldugunu
bildirmistir [6]. Bazi tanilarin (spina bifida, parapleji vb.)
karakteristigindeki duyu kaybi, ortez memnuniyetinin en
onemli Olgiitlerinden olan agriy1 kisginin hissetmemesini
saglayarak daha fazla ortez memnuniyetine neden
olabilecegini dngdrmekteyiz.

Ortez kullanim siiresinin Olgiimii i¢in daha objektif
metodlar tercih eden g¢alismalarda mevcuttur [16, 17].
Ortotik cihaza monteli 1siya sensorlii olarak calisan
kiigiik aletlerin  kullaniminin, ebeveynlere sorularak
Ogrenilen ortez kullanim siiresinden daha dogru sonug
verdigi bildirilirken, ebeveyne sorularak 6grenilen ortez
kullanim siiresi ile sensdrden alinan ortez kullanim siiresi
arasinda anlaml fark saptanmistir [17].

Calismamizda bazi limitasyonlar vardir: ortez kullanim
stiresi, hasta ile iletisim saglanabiliyorsa hastadan,
saglanamiyorsa ebeveynlerinden Ogrenilerek
saptanmigtir. Ortez ve yardimct cihaz kullanim
memnuniyetinin ortak bir anketle degerlendirilmesi
ayrica birgok caligmada ortez ve yardimci cihazdan
memnuniyeti etkileyen onemli faktdrlerden biri olarak
bildirilen ortez ve yardimci cihazlarm tamir, bakim
servislerine ulasim ve {icret bilgisi, bu c¢aligmada
degerlendirilmemis olup c¢alismamizin limitasyonlari
arasindadir. Bu ¢aligmada bireylerin yardimci cihaz ve
ortezleri ile ev ve dis ortamdaki aktivitelere katilimi
sorgulanmamistir.  Bireylerin  aktivite  katilimlari,
kullandiklar1 yardimer cihaz ve ortezlerden etkilenebilir
ve sonug olarak ortez ve yardimci cihaz memnuniyetini
etkilenebilir [9]. Ortez ve yardimci cihaz memnuniyetini
degerlendiren Quebecb User Evaluation of Satisfaction
with assistive Technology (QUEST 2.0), Client
Satisfaction with Device module of the Orthotics and
Prosthetic Users’(CSD-OPUS) gibi test bataryalar1 da
mevcuttur [1]. Bu testlerin Tiirkge gegerlilik giivenilirligi
yaptlmamig oldugundan literatiire dayali olarak
olusturdugumuz anket kullanilmistir.

5. Sonug

Sonug olarak, kronik engelli bireylerde ortez/yardimeci
cihaz gilinliikk kullanim siiresi arttikga kullanim
memnuniyetinin arttig1 goriildii. Yardimer cihaz/ortez
tipinin ortez kullanma memnuniyeti ile ilgkili olmadig:
gozlemlendi. Ayrica serebral palsili, spina bifida,
muskiiler distrofi ve diger tani gruplarinin ortez
memnuniyetlerinin benzer oldugu goriildi. Yardimci
cihazlarin ve ortezlerin g¢ocuga, ailesine ve sosyal
cevresine nasil  katki  saglayacagt = konusunda
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klinisyenlere rehberlik gorevi diismektedir. Yardimci
cihaz/ortezlerin uygun kullanimi, diizenli takip, hasta ve
ebeveynlerin egitimi ve kullanicilarin bilgilendirilmesi
disiik diizeyde ¢ikan memnuniyeti arttirabilir. Orteze
uyum konusunda gecerlilik ve giivenilirligi yapilmis ve
kiiltiirel adaptasyonu saglanmis anketler ile birlikte daha
kapsamli ¢aligmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
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