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OZET

Amag: Calismanin amaci, konusma sesi bozuklugu olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin
kayg1 diizeylerini belirlemektir. Konugma sesi bozuklugu erken ¢ocukluk déneminde
siklikla karsilasilan bir dil ve konusma problemidir, ancak literatlir konusma sesi
bozuklugu ve ebeveyn kaygisiyla ilgili incelendiginde 6zellikle bu konuyu odaga alan
bir aragtirmaya rastlanamamigtir. Bu ¢alisma, konugma sesi bozuklugu olan ¢ocuklarin
ebeveynleri lizerindeki etkisine iliskin anlayigimizi derinlestirmeye katkida bulunarak,
konusma sesi bozuklugu olan g¢ocuklarin ebeveynleri ile ilgilenirken stratejilerin
yapilandirilmasma ve 6zel egitim merkezlerine ve uzmanlara rehber olabilecegi
diistiniilmektedir. Ayrica bulgularin, ebeveynler i¢in destek programlari ve hizmetler
gelistirmeye yardimei olmasi beklenmektedir.

Yontem: Arastirmaya 2,0-6,11 yas araliginda konugsma sesi bozuklugu tanisi almig
¢ocuklarin ebeveynleri (n:75) ile tipik gelisim gosteren ¢ocuklarin ebeveynleri (n:75)
katilmistir. Arastirmada veri toplamak amaciyla ebeveynlere goniilli katilim igin
"Bilgilendirilmis Katilimc1 Onam Formu” verilmis ve ebeveynlerin kayg: diizeylerini
belirlemek icin de “Durumluk ve Siirekli Kaygi Olgegi (STAI)” kullanilmistir.
Cocuklarm konusma anlasilirligini degerlendirmek icin SST, cocuklarin gelisimlerini
belirlemek icin AGTE, ¢ocuklarin dil seviyesini belirlemek icin TEDIL uygulanmstir.

Bulgular: Arastirmadan elde edilen bulgular incelendiginde, konusma sesi bozuklugu
olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin kayg1 diizeylerilerinin, tipik gelisim gosteren gocuklarin
ebeveynlerinin kaygi diizeylerinden anlamli derecede farkli oldugu saptanmistir.
Konusma sesi bozuklugu olan ¢ocuklarin yas, cinsiyetinin, ebeveynlerin yasimnin kaygi
seviyesi ile ebeveynlerinin kaygi seviyeleri arasinda anlamli bir iligki bulunmamustir.

Sonug: Arastirma sonucunda c¢ocuklart konugma sesi bozuklugu tanist alan ebeveynlerin
durumluk ve siirekli kaygt 6lgegi puanlari, cocuklan tipik gelisen ebeveynlerin durumluk

ve siirekli kaygi 6l¢egi puanlarindan anlamli olarak daha fazladir.

Anahtar Sézctkler: konusma sesi bozuklugu, dil konusma terapisi, kaygi diizeyi.
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Examination of Anxiety Levels of the Parents of Children Diagnosed with Speech Sound
Disorders in Early Childhood

ABSTRACT

Purpose: Early childhood is one of the most critical periods of development in terms of acquiring language skills. It is
important to examine the anxiety levels of parents of children with language and speech disorders in early childhood as
parents play an important role in the development and education of children. Especially in early childhood, parents are of
great importance as they are the first people the child communicates with. Therefore, it is important for parents to
understand the sense of responsibility they feel when they have to deal with a problem with their child. The aim of the
study is to determine the anxiety levels of parents of children with speech sound disorders. Speech sound disorder is a
language and speech problem frequently encountered in early childhood, but when the literature was examined on speech
sound disorder and parental anxiety, no research specifically focusing on this issue could be found. It is thought that this
study will contribute to deepening our understanding of the impact on parents of children with speech sound disorders
and may guide special education centers and experts in structuring strategies when dealing with parents of children with
speech sound disorders. Increased anxiety levels of parents may cause their positive thoughts and interactions regarding
their parenting role to decrease. Having an anxious attitude can seriously affect the mental health of both parent and child
and negatively affect the lives of both parties in the long run. It is also expected that the findings will help develop support
programs and services for parents.

Method: Parents of children diagnosed with speech sound disorder between the ages of 2.0-6.11 (n:75) and parents of
typically developing children (n:75) participated in the study. In order to collect data in the study, "Informed Participant
Consent Form" was given to the parents for voluntary participation and the "State and Trait Anxiety Scale (STAI)" was
used to determine the anxiety levels of the parents. SST, a Turkish standardized test of phonology was administered to
evaluate children's speech intelligibility, AGTE, a test of development widely used in Turkey to determine children's
development, and TEDIL, a standardized test of language development was used to determine children's language level.

Results: When the findings obtained from the study revealed that both trait and state anxiety levels of the parents of
children with speech sound disorders were significantly higher from the anxiety levels of the parents of typically
developing children. (p<0,01). Also, parents within middle income levels demonstrated significantly higher state and trait
anxiety than the high income parents. Difficulty of availability of a speech and language terapist significantly increased
state (p<0,01) and trait (p<0,05) anxiety levels of the parents as well. The length of therapy, the age of children receiving
therapy and the number of children parents had showed no significant differences.

Conclusion: As a result of the research, the state and trait anxiety scale scores of parents whose children were diagnosed
with speech sound disorder were significantly higher than the state and trait anxiety scale scores of parents whose children
were typically developing.

Keywords: speech sound disorder, speech language therapy, anxiety level.
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Erken ¢ocukluk, gelisim donemleri i¢inde en kritik zamanlardan biridir. Farkli kaynaklara

Giris

gore, erken cocukluk donemi dogumdan 6nce baslayan ve yaklasik olarak 8 yasa kadar devam eden
evrensel 6neme sahip bir periyottur (Evans ve ark., 2000; Mustard, 2010). Dil becerilerinin kazanimi1
acisindan, erken ¢ocukluk donemi kritik bir zaman dilimini igermektedir (Topbas, 2015). Tiim
cocuklarin dil edinim siirecleri benzer bir seyir izler ve ¢ocuk, belirli bir nérogelisimsel olgunluga
eristikten sonra konusmaya baslar. Erken ¢cocukluk donemi, cocugun ilerideki 6grenme siireglerini,
yasam kalitesini ve yasamdaki iiretkenligi i¢in temel taslar1 olusturmaktadir. Bu donemde, cocuklar
hizla biiylime, gelisme ve sekillenme gosterir. Bu asamada kisiye yapilan miidahaleler, bireyin bilissel
kapasitesi, kisiligi ve sosyal yonden kalic1 bir etki birakacaktir (Bredekamp, 2015; UNICEF, 2003).
Erken cocukluk doneminde 6grenilenlerin ileri yasamda saglayacagi katkilar1 géz 6niine alindiginda,
cocuklarin gelisimi dikkatlice degerlendirilmeli ve ihtiyaclar1 varsa en uygun sekilde
desteklenmelidir.

Cocuklar konusmay1 6grenirken, sozciikleri telaffuz etme siirecinde bazi hatalar yapabilirler.
Bu hatalarin bir kismi, normal gelisim siirecinin bir parcasidir. Ancak, bu hatalar zaman iginde
diizelmemisse, konusma sorunlar1 oldugu diisiiniilebilir. Konusma Sesi Bozuklugu (KSB), konugma
seslerini Uretirken, algilamada veya dil kurallarina uygun kullanmada yasanan zorluklar nedeniyle
konusmanin anlagilirhgint etkileyen bir durumu ifade eder. Literatiirde, yasma uygun olarak
edinilmesi gereken seslerin Gretimindeki problemler "Konusma Sesi Bozuklugu (KSB)" olarak
tanimlanmistir (Lewis ve ark., 2015). KSB, artikiilasyon problemlerini i¢ceren, konugsma seslerinin
tiretiminde birden fazla hata ve anlasilabilirligin azalmasina neden olan daha ciddi fonolojik
bozukluklar1 iceren genis bir bozukluk yelpazesini kapsar (Shriberg, 2003; ASHA, 2020; McGrath
ve ark., 2008; Sices ve ark., 2007). Yapilan arastirmalara gore, konusma sesi bozuklugunun okul

oncesi donemdeki cocuklarda %210-15, okul ¢agindaki ¢ocuklarda ise %6 oraninda goriildiigii ve

=

© Dil ve Konusma Terapistleri Dernegi (DKTD)



Dil, Konusma ve Yutma
Arastirmalari Dergisi

DKYE

cocukluk cagindaki dil ve konusma bozukluklari arasinda en yaygin olanlardan biri oldugu

belirtilmektedir (Gierut, 1998; Law ve ark., 2000; Campell ve ark., 2003; Wren ve ark., 2016).
KSB'nin 6l¢iilmesi i¢in standardize edilmis testler gelistirilmistir. Tiirkiye'de yaygin olarak kullanilan
degerlendirme araglar1 arasinda Tiirk¢e Sesletim Sesbilgisi Testi (SST) (Topbas, 2006) ve Ankara
Artikiilasyon Testi (AAT) bulunmaktadir (Ege ve ark., 2005). Bu testler araciligiyla konugma
seslerinin degerlendirilmesi yapilmakta ve DSM-5'e gére KSB tanis1 konulabilmektedir. Ebeveynler,
cocuklarin gelisiminde ve egitiminde 6nemli bir rol oynar. Ozellikle erken ¢ocukluk doneminde
ebeveynler, cocugun ilk iletisim kurdugu kisiler oldugu i¢in biiyiik bir dneme sahiptir. Bu nedenle,
ebeveynlerin, cocuklariyla ilgili bir problemle basa ¢ikmak zorunda kaldiklarinda duyduklar
sorumluluk duygusunu anlamalari 6nemlidir (Selimoglu ve ark., 2013; Yilmaz ve ark., 2018).
KSB'nin tani stireci genellikle ebeveynlerin, ¢ocuklarinin dil gelisimindeki endiseleri lizerine dil ve
konusma terapistine basvurmasiyla baslar. Bu siliregte cocugun ebeveynleri ve saglik gecmisi
hakkinda detayl bilgiler alinir, ayn1 zamanda ¢ocugun gelisim basamaklariyla ilgili bilgiler edinilir.
Dil becerilerinin degerlendirilmesinde standart testler kullanilabilir. Bu testler arasinda Tiirkge
Sesletim ve Sesbilgisi Testi (SST) ve Ankara Artikiilasyon Testi (AAT) bulunmaktadir. Eger
konusma anlasilirligi diisiikse, psikososyal etkenlerin de degerlendirilmesi Onerilebilir, ¢linkii bu
durum cocugun g¢evresiyle iletisimini olumsuz etkileyebilir. KSB terapisi, cocugun yasi, anlasilirlik
diizeyi, hata tiirleri, motor planlama ve programlama becerileri, gelisimsel durumu gibi faktorlere
bakilarak belirlenir (MEB, 2022).

Ebeveynlerin kaygi diizeylerinin yiikselmesi, ebeveynlik rollerine yonelik olumlu
diistincelerinin ve etkilesimlerinin azalmasina neden olabilir. Kaygili bir tutum sergilemek, hem
ebeveynin hem de ¢ocugun ruh saghigini ciddi sekilde etkileyebilir ve uzun vadede her iki tarafin
yasamini olumsuz yonde etkileyebilir. Bazi arastirmalar, bir¢ok ebeveynin ¢ocuklarina onerilen

miidahaleleri uygulayabilmeleri i¢in uzmanlarin Oncelikle ebeveynlere kaygi diizeylerini
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yonetmelerinde yardimci olmalar1 gerektigini 6ne stirmektedir (Dunst ve ark., 1988). Sonug olarak,

ebeveyn kaygisi, cocuklara veya ebeveynlere hizmet verirken dikkate alinmasi gereken énemli bir
degisken olarak diisiiniilmeli ve kabul edilmelidir.,

Literatiirde yapilan bir¢ok arastirma ve tanima gore kaygi kavrami genis bir kullanim alanina
sahiptir. Kelimenin kokeni Latince'deki "angustioe,” yani "dar gecit" anlamina—gelen ve eski
Yunanca'daki "anxietas," yani "endise" anlamma gelen kelimeden tiiretilmistir (Ehtiyar & Ungiiren,
2008). Kaygi, bireyin bir uyarici ile karsilastiginda ortaya cikan fiziksel, duygusal ve zihinsel
degisiklikleri ifade eden bir uyarilmislik durumunu temsil eder (Tas, 2005). Birey, panik halindeymis
gibi hisseder ve sanki bir sey olacakmis gibi algilar. Bu tanimlara gore, genel olarak kaygi, kisinin
zaman zaman huzursuzluk, endise ve korku hissettigi bir durumu ifade eder. Spilberger ve
meslektaslari, ki Etmenli Kayg1 Teorisi'ne gore kaygityr Durumluk Kaygi ve Siirekli Kaygi olmak
tizere iki temel kategoriye ayirmislardir. Durumluk kaygi, kisinin o an karsilastig tehlikeli veya
istenmeyen bir duruma veya strese karsi verdigi fizyolojik tepkileri igerir. Siirekli kaygi tanimi ise
somut bir sebep olmadiginda dahi var olan, bir sebep oldugunda ise bu durumla orantisiz sekilde uzun
siiren ve siddetli olan kaygiy1 ifade eder (Gokge & Diindar, 2008:26).

Son arastirmalar, erken ¢ocukluk doneminde dil ve konusma gelisiminde ebeveynlerin énemli
bir rol oynadigini ortaya koymaktadir. Ayn1 zamanda, ebeveyn stresi ve kaygisinin da bu gelisimi
etkileyen 6nemli faktorlerden biri oldugu diisiiniilmektedir. Bu ¢alismalar, ebeveynlerin stresi ve
kaygisiin erken ¢ocukluk doneminde dil ve konusma gelisimine olan etkilerini anlamak i¢in 6nemli
bir temel olusturmustur. Bu alandaki daha fazla arastirmanin, ebeveynlerin ¢cocuklarina sagladiklar
destek ve etkilesimin optimize edilmesine yonelik stratejilerin gelistirilmesine katki saglayabilecegi
diistiniilmektedir.

Yilmaz, Tas ve Tezel'in (2018) calismasinda, annelerin depresif belirtilerinin ¢ocuk iizerinde

etkili oldugu ve bu etkileri 6nlemek amaciyla degerlendirilmesi gerektigi sonucuna varilmistir. Limm
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ve Suchodoletz'in (1998) arastirmasinda, annelerin ¢ocuklarinin dil problemi nedeniyle stres yasadigi

ve bu sorunlara 6zel bakim talepleri, aile ¢catigmalar1, cocugun gelecegi ile ilgili kaygi, depresif ruh
hali gibi faktorlerin anneler tarafindan siklikla dogrudan cocuklarmin sorunlarina bagli olarak
algilandig1 belirtilmistir. Schauning ve arkadaglarinin (2004) ¢alismasi, belirli bir dil bozuklugu olan
cocuklarin ebeveynlerinin stres deneyimine farkli bir perspektif kazandirmigtir. Klinik gruptaki
annelerin %68'inin ortalamanin iizerinde stres seviyelerine maruz kaldigi, normal dil gelisimi olan
cocuklarin annelerinin ise sadece %]1,5'inin ortalamanin {izerinde ebeveynlik stresi gosterdigi
bulunmustur. Cankuvvet ve Yildirim'in (2021) ¢alismasi, erken ¢ocukluk doneminde konugsma sesi
bozuklugu olan ¢ocuklarin annelerinin stres diizeylerini incelemistir. Bulgular, KSB siddet diizeyi
azaldikg¢a annelerin stres diizeylerinin arttig1 ve KSB siddet diizeyini hafif sorunlu algilayan annelerin
daha stresli olduklari sonucuna isaret etmektedir. Poyraz'in (2022) ¢alismasi, gelisimsel dil bozuklugu
olan ve tipik gelisim gosteren ¢ocuklarin iletisim becerileri, ebeveyn tutumlar1 ve stres diizeylerini
karsilastirarak, bu degiskenler arasindaki iligkiyi incelemistir. Sonuglar, dil bozuklugu ile ilgilenirken
iletisim becerileri, ebeveyn tutumlari ve stres diizeyinin dikkate alinmasi gerektigini géstermektedir.
Glinaydin'in  (2020) calismasi, kekemeligi olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin terapi Oncesi ve
sonrasindaki kaygi diizeylerini karsilastirmigtir. Ebeveynlerin terapi sonrasi durumluk ve siirekli
kaygi diizeylerinin anlamli derecede diisiik oldugu saptanmistir. Nigar ve arkadaglarinin (2010)
calismasi, konusma bozuklugu olan ilkdgretim ¢agindaki ¢ocuklarin ve ebeveynlerinin kaygi ve
umutsuzluk diizeylerini belirlemeyi amaglamistir. Sonuglar, konusma bozuklugu olan ¢ocuklarin
umutsuzluk, durumluk ve siirekli kaygi diizeylerinin orta diizeyde oldugunu; ebeveynlerin
umutsuzluk diizeylerinin diisiik, durumluk ve siirekli kaygi diizeylerinin ise orta diizeyde oldugunu
gostermektedir.

Erken ¢ocukluk doneminde Konusma Sesi Bozuklugu (KSB), sik karsilagilan dil ve konusma

problemlerinden biridir. Bu asamada, ebeveynin ¢ocukla etkilesimi onemlidir ve bu etkilesimi
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etkileyen faktorlerden biri de ebeveynin kaygi seviyesidir. Bu nedenle, KSB'li ¢ocuklarin dil

gelisimini anlamak ve etkili destek saglamak icin ebeveynlerin kaygi diizeylerini degerlendirmek
onemlidir.

Bu calismanin temel amaci, erken ¢ocukluk doneminde konusma sesi bozuklugu olan ve
olmayan c¢ocuklarin ebeveynlerinin kaygi diizeylerini karsilastirmaktir. Bu hedef dogrultusunda su
sorulara cevap aranmustir: KSB'ye sahip ¢ocuklarin ebeveynleri ile tipik gelisim gosteren ¢cocuklarin
ebeveynlerinin toplam kaygi puanlari arasinda anlamli bir fark var midir? KSB'ye sahip ¢ocuklarin
ebeveynlerinin kaygi diizeyleri, sosyoekonomik 6zelliklere gore farklilik gostermekte midir? KSB'ye
sahip cocuklarin ebeveynlerinin kaygi diizeyleri, KSB'ye sahip cocugun yasina gore farklilik
gostermekte midir? KSB'ye sahip ¢ocuklarin ebeveynlerinin kaygi diizeyleri, cocugun terapi aldigi
stireye gore farklilik gostermekte midir? KSB'ye sahip ¢ocuklarin ebeveynlerinin kayg1 diizeyleri,
ebeveynin ¢alisma durumuna goére farklilik gostermekte midir? KSB'ye sahip ¢ocuklarin
ebeveynlerinin kaygi diizeyleri, ebeveynin ¢ocuk sayisina gore farklilik gostermekte midir? KSB'ye
sahip ¢ocuklarin ebeveynlerinin kaygi diizeyleri, dil ve konugma terapistine ulasimin kolay olup
olmama durumuna gore farklilik géstermekte midir? KSB'ye sahip ¢ocuklarin ebeveynlerinin kaygi
diizeyleri, dil ve konusma terapisi aldiramama korkusu yasayip yasamama durumuna gore farklilik
gostermekte midir?

Bu nedenle, bu calisma, KSB'li ¢ocuklarin ebeveynlerinin kaygi diizeylerini belirlemeyi
odaklayarak alanyazina onemli bir katki saglayabilir ve bu alandaki yeni aragtirmalara rehberlik
edebilir. KSB'li ¢ocuklarin problemlerine yonelik terapilerin 6nemli bir bileseni olan ebeveynlerin
kaygi diizeyinin g6z oniinde bulundurulmasi, daha etkili terapi planlart olusturulmasina yardimet
olabilir. Bu ¢aligmadan elde edilen sonuglar, daha saglikli bir ebeveyn-¢ocuk iliskisi kurulmasina ve
ailenin terapilere daha etkili katilimina olanak taniyabilir. Ayrica, dil ve konusma terapisi ile ilgilenen

alanlar ile psikoloji gibi diger disiplinler arasinda isbirligi yapma imkanlarini artirabilir. Bu ¢aligma,

o
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KSB'li ¢ocuklarin ebeveynleri iizerindeki etkisini daha iyi anlamamiza katkida bulunarak, bu

cocuklarla ¢alisirken stratejilerin gelistirilmesine ve 6zel egitim merkezleri ile uzmanlara rehberlik
etmeye yardimer olabilir. Aym1 zamanda, toplumsal bilin¢lendirme i¢in 6nem tasimaktadir ve
bulgularin ebeveynlere yonelik destek programlarini ve hizmetleri gelistirmeye katki saglamasi
beklenmektedir.
Yontem

Arastirma Modeli

Bu arastirma, erken ¢ocukluk déneminde Konusma Sesi Bozuklugu (KSB) olan ¢ocuklarin
ebeveynlerinin kaygi diizeyini, tipik gelisim gosteren ¢ocuklarin ebeveynleriyle karsilagtirmay1
amaglamaktadir. Arastirmada, iliskisel tarama modeli tiirlerinden biri olan tarama modeli
kullanilmistir. Bu ¢ercevede, arastirmanin bagimli degiskenini ebeveynlerin kaygi diizeyleri
olustururken, bagimsiz degiskenler arasinda ebeveynlerin yaslari, egitim diizeyleri, gelir diizeyleri,
calisma durumlari, cocugun terapi siiresi, yasi ve cinsiyeti bulunmaktadir.
Katimcilar

Arastirmaya katilan bireylerin belirlenmesinde amacli 6rnekleme teknigi kullanilmistir. Dil
ve konusma cercevesinde drneklemde yer alan bireylerin, 6rnegin Konusma Sesi Bozuklugu (KSB)
tanis1 almis olmalar1 ve belirli yas kriterlerini karsilamalar1 gibi kisisel 6zelliklere sahip olmalar1
nedeniyle, 6zel bir se¢cim yapmak amaciyla bu yontem tercih edilmistir. Bu baglamda, arastirmada
amagh Ornekleme kullanilirken, bu igerikte Olgiit O6rnekleme yontemi de benimsenmistir
(Buyukozturk, 2017).

Katilimcilar, arastirmada yer alan ebeveyn gruplarini olusturan ¢ocuklara sahiptir. Aragtirma
grubunu, Istanbul ilinde yasayan ve 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezleri ile 6zel dil ve konusma
merkezlerine devam eden ¢ocuklarin ebeveynleri olusturur. Bu ¢ocuklar, Konusma Sesi Bozuklugu

(KSB) tanis1 almis, SST, TEDIL ve AGTE gibi degerlendirme araglari ile degerlendirilmis, gelisim
| 60
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acisindan normal olmayan KSB belirtileri gosterdigi belirlenmis ve bu nedenle terapi almaya

baslamistir. Karsilastirma grubunu olusturan ebeveynler ise aragtirmacinin ¢evresinde goniillii olarak
katilmay:r kabul eden, bilinen gelisimsel bir rahatsizigi olmayan, SST, AGTE, TEDIL
degerlendirmelerinden normal deger aralifinda olan ve erken cocukluk donemindeki ¢ocuklara
sahiptir.

Arastirmaya katilma kriterleri su sekildedir: Cocugun yasmin erken ¢ocukluk doneminde
olmasi (2,0-6,11 yas), anketi dolduran kiginin ¢ocugun anne veya babasi olmasi, SST (SET)
degerlendirmesinde konugsma sesi bozuklugu tanisi alinmig olmasi. Dislama kriterleri ise AGTE
degerlendirmesinde normal gelisim sonucu alinmamasi, TEDIL degerlendirmesinde dil gelisiminin
normal aralikta olmamasi, ek bir tantya sahip olunmasi (6rnegin, otizm, down sendromu, motor
konusma bozuklugu vb.). Ebeveyn kavrami, konugma sesi bozuklugu tanis1 konulmus ve tipik olarak
gelisen cocuklarin anne ya da babalarini igermektedir.

Aragtirma, toplamda 150 katilmer iizerinde gerceklestirilmistir. Bu katilimcilardan 75'i
Konugma Sesi Bozuklugu (KSB) tanisi almis ¢ocuklarin ebeveynlerini temsil ederek arastirma
grubunu olustururken, diger 75 katilimci ise tipik gelisim gdsteren ¢ocuklarin ebeveynlerini igererek
karsilastirma grubunu temsil etmektedir.

Veri Toplama Araglan

Bu arastirmada, ebeveynlerin kaygi diizeyini etkileyen degiskenleri belirlemek amaciyla
"Cocuk ve Ebeveyne YoOnelik Demografik Bilgi Formu" kullanilmistir. Ayrica, 2,0-6,11 yas
arasindaki konusma sesi bozuklugu olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin kaygi diizeyini 6lgmek igin
Speilberger’in Durumluk Siirekli Kaygi Envanteri (STAI) kullanilmugtur.

Arastirmada veri toplamak amaciyla katilimci ebeveynlere goniillii olarak katilim igin
"Bilgilendirilmis Katilimc1 Onam Formu" verilmistir. Tiim katilimct ¢ocuklarin  konusma

anlagilirhigin1 degerlendirmek igin "Tiirkge Sesletim ve Sesbilgisi Testi (SST)", ¢ocuklarin gelisimini

[
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belirlemek icin AGTE, ¢ocuklarin dil seviyesini belirlemek icin TEDIL, ve ebeveynlerin kaygi

seviyelerini tespit edebilmek i¢in "Durumluk ve Siirekli Kayg1 Olgegi" uygulanmistir.
Demografik Bilgi Formu

Bu calismada kullanilan anket, Cankuvvet ve Yildirim (2021) tarafindan gerceklestirilen
“Erken ¢ocukluk doneminde konugma sesi bozuklugu olan ¢ocuklarin annelerinin stres diizeylerinin
belirlenmesi” adli ¢calismada kullanilan anketten esinlenilerek gelistirilmistir. Ancak, bu onceki
caligmanin anketi, bu aragtirmanin amacina uygun olmadig1 ve birbirine benzer ifadeler igerdigi igin
arastirmacilar tarafindan gézden gecirilmistir. Maddeler, amaca uygun bir diizenleme yapilmas1 ve
benzer ifadelerin tekrarlanmamasi i¢in diizenlenerek yeni bir anket olusturulmustur.
Durumluk ve Siirekli Kaygi Olcegi

Durumluk-Siirekli Kaygi Olgegi, cogu iilkede kullanilan ve gegerliligi ile giivenilirligi kesin
olarak belirlenmis bir dlgektir (Bolikbas ve ark., 1998). Bu dlgek, bireylerin durumluk kaygi
seviyelerini ve siirekli kaygi seviyelerini degerlendirmek amaciyla Spielberger ve arkadaslari
tarafindan 1964 yilinda gelistirilmistir. Tiirkceye Oner ve Le Compte tarafindan uyarlanmustir.
Durumluk-Siirekli Kaygi Olgegi, bireyin kendini degerlendirdigi kisa maddelerden olusan bir
anketidir. Bu ¢alismada, Spielberger'in Durumluk ve Siirekli Kaygi Olcegi (STAI) kullanilmistir.
Veri Toplama Sureci

Bu arastirmada, erken ¢ocukluk doneminde konusma sesi bozuklugu tanis1 almis ¢ocuklarin
ebeveynlerinin kaygi diizeylerini belirlemek amaciyla, arastirmaci 6zel egitim ve rehabilitasyon
merkezleri ile 6zel dil ve konusma merkezleriyle iletisime ge¢mistir. Bu merkezlerde calisan
terapistlere aragtirmanin amaci ve katilimci bilgileri sunularak uygun vakalar belirlenmis ve ardindan
bu danisanlar arastirmaciya yonlendirilmistir.

Ebeveynlere ulasmayi1 kolaylastirmak amaciyla demografik bilgi formu ve Durumluk-Sdirekli

Kaygi Olgegi igeren veri toplama araglar1 ¢evrimici uygulamalar (Google Formlar) kullanilarak
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hazirlanmistir. Katilimcilara yonelik goniilliiliik esasmna dayali bir katilim oldugundan dolayz,

katilimcilara bilgilendirilmis onam formu sunulmustur. Bu form, Cocuk ve Ebeveyne Yonelik
Demografik Bilgi Formu ile Durumluk-Siirekli Kaygi Olgegi cevrimici olarak paylasilarak, formun
eksiksiz bir sekilde doldurulmasi saglanmistir.

Katilimeilarin bilgileri, g¢evrimi¢i platform araciligiyla doldurulan olgekler araciligiyla
toplandiginda, bu bilgiler Google Form tarafindan arastirmaciya iletilmistir. Arastirmaci, KSB tanisi
koymak i¢in SST degerlendirme formunu kullanmis ve verileri kaydetmistir. Ayrica, ¢ocuklara
AGTE ve TEDIL uygulanmis ve normal gelisim seviyesinde olup olmadiklar1 degerlendirilmistir.
Daha sonra, KSB'si olan AGTE ve TEDIL sonuclar1 normal yas seviyesinde olan cocuklarm
ebeveynlerinin iletisim bilgilerine ulasilarak, katilim i¢in iletisime gegilmistir.

Karsilagtirma grubundaki ¢ocuk ve ebeveynler ise aragtirmacinin ¢evresindeki tipik gelisim
gosteren c¢ocuklardan ve ebeveynlerinden secilmistir. Bu ebeveynlerle iletisime gec¢ilmis ve
goniilliiliik esasina dayali olarak veri toplama islemi gerceklestirilmistir.

Veri Analizi

Caligmanin istatistiksel analizinde IBM SPSS 26.0 paket programi kullanilmistir. Temel
analizler Oncesinde veri girisleri kontrol edilmis ve toplam 150 katilimci iizerinde analiz
gergeklestirilmistir. Ebeveynlerden her iki 6lgek sonucu da puanlama yonergesine uygun bir sekilde
degerlendirilmistir. Calismaya katilan ebeveynlerin demografik verileri ile durumluk ve stirekli kaygi
Olcegi puanlarmin betimsel istatistikleri (frekans, ylizde, ortanca, minimum/maksimum degerler,
ortalama, standart sapma) hesaplanmustir.

Durumluk ve siirekli kaygi 6lgegi puanlarinin demografik verilere gore karsilagtirilmasindan
once, bu degiskenlerin normal dagilip dagilmadigi, Shapiro-Wilk testi kullanilarak belirlenmistir.
Normal dagilan degiskenlerin karsilastirilmasinda Independent Samples t-Test veya Analysis of

Variance (ANOVA) yontemleri, normal dagilmayan degiskenlerin karsilastirilmasinda ise Mann-

|
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Whitney U veya Kruskal-Wallis testleri kullanilmistir. Tim istatistiksel analizler %95 giiven

araliginda degerlendirilmis olup, anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak belirlenmistir. kili veya ikiden
fazla grup karsilastirmalarindan 6nce gruplara gore degiskenlerin normal dagilip dagilmadigi,
Shapiro-Wilk testi ile belirlenmis; iki grup karsilastirmalarinda normal dagilan degiskenler igin
Independent Samples t-Test, normal dagilmayan degiskenler icin ise Mann-Whitney U testi
kullanilmustir. ikiden fazla grup karsilastirmalarinda normal dagilan degiskenler i¢in Analysis of
Variance (ANOVA), normal dagilmayan degiskenler icin ise Kruskal-Wallis testleri tercih edilmistir.
Etik Kurul Onay

Veri toplama o6ncesinde, Uskiidar Universitesi Girisimsel Olmayan Etik Kurulu’ndan
61351342/17-2023 sayil1 Etik Kurul izni alinmistir.

Bulgular

Bu arastirmada, konusma sesi bozuklugu (KSB) tanis1 alan ¢ocuklarin ebeveynlerinin kaygi
diizeyinin, tipik gelisim gosteren c¢ocuklarin ebeveynlerinin kaygi diizeyi ile karsilastirilmasi
amaclanmistir. Elde edilen sonuglar, KSB tanis1 alan g¢ocuklarin ebeveynlerinin, tipik gelisim
gosteren c¢ocuklarin ebeveynlerine kiyasla daha yiliksek bir kaygi seviyesine sahip oldugunu
gostermistir. Ayrica, dil konugma terapisine erisim konusunda sikint1 yasayan ebeveynlerin kaygi
diizeylerinin arttig1 belirlenmistir. Bununla birlikte, KSB tanis1 alan ¢ocuklarin yaslari, ebeveynlerin
cocuk sayilar1 ve ¢ocugun aldig terapi siiresinin, ebeveynlerin kaygi seviyeleri iizerinde anlamli bir

farklilik yaratmadigi gozlemlenmistir.
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KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynleri ile Tipik Gelisim Gosteren Cocuklarin Ebeveynlerinin
Kaygi Diizeylerinin Toplam Kaygi Puanlarinin Karsilastirilmasi

Tablo 1

KSB'’si Olan Cocuklarin Ebeveynleri Ile Tipik Gelisim Gosteren Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygt

Diizeylerinin Karsilastirrimasina Dair Sonuglar

Grup n Ortanca. Min.-Maks. Ort. £SS p
Tipik gelisim )
Durumluk gOsteren 75 38 20-63 37,91+ 8.2 0,0001**
kaygi olcegi
KSB olan 45 21-74 45,2+ 10,1
Tipik gelisim .
Siirekli gosteren 75 42 25-59 4212£1.2 4 goopx=
kaygi olcegi
KSB olan 48 21-67 47,29+ 9
**: p<0,01

Katilimer her iki grup i¢in ebeveynlerin kaygi diizeyleri karsilastirildiginda durumluk kaygi
Olcegi toplam puani agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Independent samples t test;
t=-4,859; p=0,0001<0,01) Cocuklar1 KSB tanis1 alan ebeveynlerin durumluk kaygi 6lgegi puanlari,
cocuklar1 tipik gelisen ebeveynlerin durumluk kaygi 6lgegi puanlarindan anlamli olarak daha fazladir.

Katilimer her iki grup igin ebeveynlerin kaygi diizeyleri karsilastirildiginda siirekli kaygi
0lcegi toplam puani agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Independent samples t test;
t=-3,876; p=0,0001<0,01) Cocuklar1 KSB tanis1 alan ebeveynlerin siirekli kaygi dlgegi puanlari,

cocuklart tipik gelisen ebeveynlerin stirekli kaygi 6l¢cegi puanlarindan anlamli olarak daha fazladir.

=]
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KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin Gelir Diizeylerine Gore

Karsilastirilmasi
Tablo 2
KSB’si  Olan Cocuklarin  Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin  Gelir  Diizeylerine Gore
Karsilastiriimasina Dair Sonuclar
Grup N Ortanca Ort. SS Min. Maks. F/H p
5500 TLve g 45 4444 85 30 56
alt1
Durumluk
kayg olgegi 5500%&“’00 39 48 4818 111 21 74 4233 0,018*
toplam puam
10000TL ve oy 41 415 76 27 57
uzeri
5500 TL ve 9 50 48,33 8,5 32 59
alt1
Siirekli kaygi )
dlcegi toplam 5500{0000 39 51 5008 90 27 67 11247  0,004**
puam
10000 TLve 5y 45 29 16 21 55
lizeri

*: p<0,05; **: p<0,01

KSB’li ¢ocuklarin ebeveynlerin gelir diizeylerine gore aralarinda durumluk kaygi olgegi

toplam puani bakimindan istatistiksel olarak anlaml bir fark vardir. (Analyze of Variance; ANOVA,

F=4,233; p=0,018<0,05) Bu fark, 5500-10000 TL geliri olanlar ile 10000 TL ve iizeri geliri olan

ebeveynlerin durumluk kaygi Olge§i puanlar1 arasindaki farktan kaynaklanmistir. (Bonferroni

diizeltmesi; p=0,014<0,05)

KSB’li cocuklarin ebeveynlerin gelir diizeylerine gore aralarinda stirekli kaygi 6l¢egi toplam

puani bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Kruskal Wallis test H=11,247;

p=0,004<0,01) Bu fark, 5500-10000 TL geliri olanlar ile 10000 TL ve iizeri geliri olan ebeveynlerin

durumluk kaygi 6l¢egi puanlar1 arasindaki farktan kaynaklanmistir. (Mann Whitney U test; U=274,5;

p=0,001<0,01).
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KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin Konusma Sesi Bozuklugu Olan

Cocuklarin Yas Gruplarmma Gore Karsilastirilmasi

Tablo 3

KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin KSB’si Olan Cocugun Yasina Gore

Karsilastirrimasina Dair Sonuglar

Cocugun yasi (ay) N Ortanca Ort. SS Min. Maks. F p
24-40 Ay 4 335 35,5 73 29 46
Durumluk
kaygi 6lcegi  41-60 Ay 28 455 47,0 10,3 21 71 2,39 0,099
toplam puani
61-80 Ay 43 45 4493 98 27 74
24-40 Ay 4 46 4400 93 31 53
Siirekli kaygi
olgegi toplam  41-60 Ay 28 46,5 4843 94 30 67 053 0,591
puani
61-80 Ay 43 49 4686 89 21 62

Konusma sesi bozuklugu olan c¢ocuklarin yas gruplarma gore aralarinda ebeveynlerinin
durumluk kaygi 6l¢egi toplam puani bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur. (Analyze
of Variance; ANOVA, p>0,05)

Konusma sesi bozuklugu olan cocuklarin yas gruplarina gore aralarinda ebeveynlerinin
siirekli kaygi 6l¢egi toplam puani bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur. (Analyze of

Variance; ANOVA, p>0,05).

M
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KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin Ebeveynin Calisma Durumuna
GOre Karsilastirilmasi

Tablo 4

KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygt Diizeylerinin Ebeveynin Calisma Durumuna GOre

Karsilastiriimasina Dair Sonuclar

Grup Ortanca Min.-Maks. Ort. £SS P
Durumluk Evet(n=11) 44 27-57 42,73+ 10,6
kaygi olcegi 0,383
toplam puam Hayir (n=64) 45 21-74 45,63+ 10
Siirekli kaygi Evet(n=11) 45 21-55 41,55+ 11
olcegi toplam 0,021*
puani Hayir (n=64) 48 27-67 48,28+ 8,3

*: p<0,05

KSB’li ¢gocuklarin ebeveynlerinin ¢caligma durumlarina gore aralarinda durumluk kaygi 6lgegi
toplam puani agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur. (Independent samples t test;
p>0,05)

KSB’li ¢cocuklarin ebeveynlerinin ¢alisma durumlarma gore aralarinda siirekli kaygi dlgegi
toplam puani agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Independent samples t test; t=-
2,355; p=0,021<0,05) Calismayan ebeveynlerin siirekli kaygi 6lgegi puanlari, ¢alisanlarin siirekli

kayg1 6l¢egi puanlarindan anlamli olarak daha fazladir.

A
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KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin Ebeveyninin Cocuk Sayilarina

GOre Karsilastirilmasi
Tablo 5
KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kayg: Diizeylerinin Ebeveyninin Cocuk Sayilarina Gore

Karsilastiriimasina Dair Sonuclar

Cocuk sayist N Ortanca Ort. SS Min.  Maks. F p
1 Cocuk 10 44 425 10,7 29 63
Durumluk kaygr 2 Cocuk 41 46 4598 9,0 30 71
olcegi toplam 0,357 0,784
puan 3 Cocuk 22 44,5 44,77 12,1 21 74
4 ve Uzeri 2 47,5 475 12,0 39 56
1 Cocuk 10 50,5 454 111 30 60
Siirekli kayg 2Cocuk 41 47 472 82 27 62
olcegi toplam 0,429 0,733
puan 3 Cocuk 22 48 47,82 10,1 21 67
4 ve Uzeri 2 53 53,00 0,0 53 53

KSB’li ¢cocuklarin ebeveynlerinin ¢ocuk sayilarina gére aralarinda durumluk kaygi 6lcegi
toplam puani bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur. (Analyze of Variance; ANOVA,
p>0,05)

KSB’li ¢ocuklarin ebeveynlerinin ¢ocuk sayilarima gore aralarinda siirekli kaygi olgegi
toplam puani bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur. (Analyze of Variance; ANOVA,

p>0,05)

A
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KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin Cocugunun Terapi Aldig: Siireye

GOre Karsilastirilmasi

Tablo 6

KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin Cocuklarin Terapi Aldigi Siireye Gore

Karsilastiriimasina Dair Sonuclar

rongnun_ N Ortanca Ort. SS Min.  Maks. F p
terapi siiresi
0-3 Ay 15 50 47,33 12,1 29 71
Durumluk 3-6 Ay 13 48 4892 108 30 74
kaygi olcegi 1,458 0,233
toplam puam 6-12 Ay 19 41 42,21 10,7 21 63
1 Y1l ve tizeri 28 45 44,36 7,7 30 57
0-3 Ay 15 49 48,73 9,4 29 62
Siirekli kayg 3-6 Ay 13 49 4785 9,8 30 63
olcegi toplam 0,221 0,882
puan 6-12 Ay 19 45 46,37 111 21 67
1 Y1l ve tizeri 28 47,5 46,89 7,0 27 58

Cocugu terapi alan katilime1 ebeveynlerin cocugunun aldigi terapi siiresine gore aralarinda

durumluk kayg1 6l¢egi toplam puani bakimindan istatistiksel olarak anlaml1 bir fark yoktur. (Analyze

of Variance; ANOVA, p>0,05)

Cocugu terapi alan katilime1 ebeveynlerin cocugunun aldigi terapi siiresine gore aralarinda

stirekli kayg1 6lgegi toplam puani1 bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur. (Analyze of

Variance; ANOVA, p>0,05).
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KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin Dil ve Konusma Terapistine
Ulasiminin Kolay Olup Olmama Durumuna GoOre Karsilastirilmasi

Tablo 7

KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin Dil Ve Konusma Terapistine Ulasiminin

Kolay Olup Olmama Durumuna Gére Karsilastirdmasina Dair Sonuglar

Min.-
Grup Ortanca oo ort. #+SS P
Durumluk kaygr ~_ EVet(1=36) 41 29 40728 0,0001**
ol¢egi toplam puam Hayir (n=39) 50 27-74 49,33+ 10,2
Siirekli kayg olcegi Evet (n=36) 45 29-61 45,08+ 7,6 0,041*
toplam puam o (1239) 50 21-67  49,33:98 '

*: p<0,05; **: p<0,01

Cocugu terapi alan katilimci ebeveynlerin bir dil ve konusma terapistine ulasiminin kolay olup
olmama durumuna gore aralarinda durumluk kaygi 6l¢egi toplam puani agisindan istatistiksel olarak
anlaml bir fark vardir. (Independent samples t test; t=-4,055; p=0,0001<0,01) Bir Dil ve Konusma
Terapistine kolay ulasamadigimi belirten ebeveynlerin durumluk kaygi 6lgegi puanlari, kolay
ulastigin1 sdyleyenlerin durumluk kaygi 6lcegi puanlarindan anlamli olarak daha fazladir.

Cocugu terapi alan katilimci ebeveynlerin bir dil ve konugma terapistine ulasiminin kolay olup
olmama durumuna gore aralarinda siirekli kaygi 6lgegi toplam puani agisindan istatistiksel olarak
anlamh bir fark vardir. (Independent samples t test; t=-2,082; p=0,041<0,05) Bir Dil ve Konusma
Terapistine kolay ulasamadigini belirten ebeveynlerin stirekli kaygi dlgegi puanlari, kolay ulastigini

sOyleyenlerin stirekli kaygi 6l¢egi puanlarindan anlamli olarak daha fazladir.

|
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KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin Dil ve Konusma Terapisi

Aldiramama Korkusu Yasayip Yasamama Durumuna GoOre Karsilastirilmasi
Tablo 8
KSB’si Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Kaygi Diizeylerinin Dil Ve Konusma Terapisi Aldiramama

Korkusu Yasayp Yasamama Durumuna Gore Karsilastirilmasina Dair Sonuglar

Min.-
Grup Ortanca Maks. Ort. £SS P
Evet (n=52 48 30-74 48,1+ 9,6
Durumluk kaygi ( ) 0.0001**
olcegi toplam puani '
Hay1r (n=23) 39 21-53 38,65+ 8,1
. . . Evet (n=52) 50,5 27-67 49,9+ 8,2
Siirekli kayg dlcegi 0.0001**
topl '
opfamm puant Hayir (n=23) 43 21-53 41,39+ 8,2

% p<0,01

Cocugu terapi alan katilimci ebeveynlerin dil ve konugma terapisi aldiramama korkusu
yasama durumuna gore aralarinda durumluk kaygi dlgegi toplam puani agisindan istatistiksel olarak
anlaml bir fark vardir. (Independent samples t test; t=4,116; p=0,0001<0,01) Dil ve konusma terapisi
aldiramama korkusu yasayan ebeveynlerin durumluk kaygi oOl¢egi puanlari, bu korkuyu
yasamayanlarin durumluk kaygi 6l¢egi puanlarindan anlamli olarak daha fazladir.

Cocugu terapi alan katilimci ebeveynlerin dil ve konusma terapisi aldiramama korkusu
yasama durumuna gore aralarinda siirekli kaygi 6l¢egi toplam puani agisindan istatistiksel olarak
anlaml bir fark vardir. (Independent samples t test; t=4,158; p=0,0001<0,01) Dil ve konusma terapisi
aldiramama korkusu yasayan ebeveynlerin siirekli kaygi 6lgegi puanlari, bu korkuyu yasamayanlarin
stirekli kayg1 6lcegi puanlarindan anlamli olarak daha fazladir.

Tartisma

Yapilan bu c¢aligmada KSB’nin ebeveynlerde bir kaygi yaratip yaratmadigi arastirildi.

Arastirmada KSB tanis1 alan ¢ocuklarin ebeveynlerinin kaygi diizeyi ile tipik gelisime sahip olan
| 7
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cocuklarin ebeveynlerinin kaygi diizeyleri incelenip, anlamli derecede bir fark olup olmadigi

arastirildi. KSB tanist alan c¢ocuklarin ebeveynlerinin tipik gelisim gosteren c¢ocuklarin
ebeveynlerinden daha kaygili oldugu arastirma sonucunda goriildii. Genel olarak alanyazinda da dil
ve konusma bozuklugu tanisi alan cocuklarin ebeveynlerinin kaygi, stres, duygudurum vb.
duizeylerinin daha ytksek oldugu gorilmektedir.

Cankuvvet ve Yildirim’mn (2021) ¢alismasinda, erken gocukluk déneminde konusma sesi
bozuklugu olan ¢ocuklarin KSB siddeti azaldikga annelerin stres diizeylerinin onunla orantili olarak
arttig1 bulunmustur. Ayrica daha geng annelerin stres seviyesinin daha yiiksek oldugu gorulmastr.
Ayrica, 6zel egitime ihtiyaci olan ¢ocuga sahip ebeveynlerin kaygi diizeylerinin, tipik gelisimi olan
cocuga sahip ebeveynlere gore daha yuksek oldugunu gozler 6niine seren arastirmalarda vardir
(Aktiirk, 2012). Bu yapilan ¢alismada KSB’ye sahip ¢ocugu olan ebeveynlerin kaygisinin daha
yiiksek olmasinin sebebinin ebeveynlerin dil konusma terapistlerine ulasmada yasadigi zorluktan
olabilecegi diuslnulmektedir. Sonug olarak, konusma gelisimindeki gecikmeler ya da bozukluklar
ebeveynlerin kaygili olmasina, dil konusma terapistlerine ulasamamasida gelecekle ilgili
endiselenmesine ve kaygi seviyesinin artmasina yol agabilir.

Yapilan bir ¢calismada (Breadner ve ark., 1987), toplumsal olarak dil konusma terapistleri
hakkinda beklenen seviyede farkindalik olmadig1 ortaya konmustur. Urdiin’de yapilan bir baska
caligmada da DKT meslegine dair farkindaligin sinirli oldugu sonucuna varilmistir (Mahmoud ve
ark., 2014). Toplumda dil ve konusma terapistleri ile ilgili farkindalik ve dil ve konugma terapisi
meslegi hakkindaki farkindalik artarsa, ilgili uzmana erisebilme imkani1 da artacaktir. Dolayisiyla
mevcut arastirmanin amacini en fazla ortaya koyan sorulardan biri de, KSB’ye sahip olan ¢ocuklarin
ebeveynlerinin bir dil ve konusma terapistine kolay ulasip ulasamamasi ile ebeveynlerin kaygi
diizeyleri arasinda anlamli bir degisim gosterip gostermedigidir. Yapilan bu arastirmada bir Dil ve

Konugma Terapistine kolay ulasamadigini belirten ebeveynlerin kaygi 0Olgegi puanlari
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irdelendiginde , kolay ulastigini sdyleyenlerin kaygi 6lgegi puanlarindan anlamli olarak daha fazladir.

Dolayisiyla KSB tanisi olan g¢ocuklarin ebeveynleri dil ve konusma terapistine ulasamadiginda
kaygis1 arttig1 goriilmektedir.

Arastirmada okul ¢aginin gelmesiyle birlikte ebeveynlerin KSB’yi daha fazla 6nem verip
bunun i¢in ¢6ziim arayisina girebilecekleri diisiiniildii. Bundan dolay1 KSB’ye sahip olan ¢ocuklarin
yas1 arttikca ebeveynlerin kaygi diizeylerinde artis olabilecegi disunulmektedir. Bu cercevede
arastirmanin bir diger sorusu KSB'ye sahip olan cocuklarin ebeveynlerinin kaygi diizeylerinin
cocugun yasina gore degisiklik gosterip gostermedigidir. Arastirmadan elde edilen sonuglarda,
konusma sesi bozuklugu olan gocuklarin yaslar ile ebeveynlerinin kaygi 6lgegi puanlar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli seviyede bir iligki tespit edilmemistir. Yapilan arastirmaya benzer sekilde
gelisimsel dil bozuklugu olan gocuklarin ebeveynleri ile gergeklestirilen bir ¢aligmada da ¢cocugun
yasinin ebeveyn kaygisini etkilemedigi sonucu elde edilmistir. (Gréssel ve ark., 2007). Alanyazina
g6z gezdirildiginde c¢ocugun yasi arttik¢a ebeveynlerin kaygi diizeyinin arttigini iddia eden
caligmalara denk gelmek mimkindir (Guralnick ve ark., 2008; Dereli, 2012; Kdlli, 2008). Mevcut
calisgmada cocuk yaslarmin dengeli bir dagilim goéstermemesinden dolayr anlamli bir iligki
bulunmamus olabilir.

Arastirmanin bir diger bulgusu ¢ocuklarin ebeveynlerin ¢alisma durumu ile kaygi diizeyleri
arasinda durumluk kaygi Olceginde anlamli fark yoktur ancak siirekli kaygi 6lgegi puani olarak
anlamli bir fark vardir. Alanyazinda ebeveyn ¢alisma durumu ile kaygi diizeyi arasinda bir iliski
olmadigini bildiren arastirmalar vardir (IThan, 2014; 2017; Yilmaz ve ark., 2018; Avsaroglu & Gilik,
2017;). Bazi arastirmalar ise kaygi diizeyinin ebeveyn c¢alisma durumuyla iligkili oldugunu
savunmustur (Wilmshurst & Brue, 2005). Mevcut ¢alismada ¢alismayan ebeveynlerin siirekli kaygi
Olcegi toplam puanlari, ¢alisanlarin siirekli kaygi olgegi toplam puanlarindan anlamli seviyede

fazladir. Calismayan ebeveynler ¢ocuklariyla daha fazla vakit gecirdigi i¢in bu durumun kaygi
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seviyelerini arttirdig1 diistiniilmektedir. Cocuklarmin gegirdigi zamanlarda gelecegine yonelik daha

fazla dusiiniip daha fazla kaygilanacagi diisiiniilmektedir. Ayni zamanda arkadaslariyla ya da
baskalariyla girdikleri ortamda konusmasini anlamayan birileriyle karsilastiklar1 zaman bu durum
cocugun yanindaki ebeveyni daha fazla endiselendirecektir. Ayrica galisan ebeveynlerin ilgilerinin
baska yerlerede boliinecek olmasindan dolayr bu konuyla ilgili kaygilarmin azalicagi
dusunulmektedir.

Arastirmada katilime1 ebeveynlerin gelir diizeylerine gore aralarinda kaygi 6lgeginden elde
edilen toplam puan bakimindan istatistiksel olarak anlamli derecede bir fark tespit edilmistir. Elde
edilen bu fark, 5500-10000 TL geliri olanlar ile 10000 TL ve Uzeri geliri olan ebeveynlerin kaygi
Olcegi puanlari arasindaki farktan ve 5500 TL ve alt1 geliri olanlar ile 10000 TL ve {izeri geliri olan
ebeveynlerin durumluk kaygi dlgegi puanlari arasindaki farktan kaynaklanmistir. Gelir diizeyinin
kaygi diizeyine etkisini inceleyen benzer arastirma sonuglari, 6rnegin Dalkili¢ ve Giiloglu (2016)” nin
calismasiyla bu calisma sonuglar1 benzerlik gostermektedir. Mevcut arastirmada ebeveynlerin gelir
diizeyinin terapi masraflarini karsilayamacaklar1 seviyede ise bu durumun kaygi diizeyini arttiracagi
distiniilmektedir. Ekonomik olarak terapiye daha fazla biitce ayirabilecek ebeveynlerin kaygi
seviyeleri daha dusuktr.

Bu arastirmanin bize verdigi sonuglara gore cocuk sayisi ile ebeveynlerin kaygi diizeyleri
arasinda anlamli derecede bir fark tespit edilmemistir. Alanyazin tarandiginda bu ¢alisma pek ¢ok
caligmanin bulgusu ile ortiismektedir (Dogru &Arslan, 2008; Grassel ve ark., 2007; Durmaz, 2017).
Mevcut calismada cocuk sayisi arttikca ebeveynlerinin sorumluluklarinin artmasindan dolay1
kaygilarininda articagi diisiiniilmektedir. Ancak ¢ocuk sayisinin ebeveyn kaygisini etkilememe
sebebi istatistiksel olarak dengeli bir dagilim olmamasindan kaynakli olabilir. Ayrica KSB tanisi
almis olmak hayati bir problem teskil etmemesinden kaynakli ebeveynlerde ekstra kaygi yaratmamig

olabilir.
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Arastirmada KSB’ye sahip olan ¢ocugun aldigi terapi siiresi ve ebeveynlerin kaygi diizeyleri

acisindan aralarinda anlaml seviyede bir fark bulunmadi. Bunun sonucuyla benzer sonuglar veren
arastirmalar vardir (Tsai & Wang, 2009; Ergin ve ark., 2007; Yildirim ve ark., 2013; Dereli & Okur,
2008;). Ancak Cengelci (2009) tarafindan yapilan arastirmada egitim siliresinin artmasiyla
ebeveynlerin stres ve depresyon diizeyleri arasinda anlamli iligki bulundugu ortaya ¢ikmistir. Mevcut
caligmanin sonucunun ebeveynlerin terapi siirecine dahil edilmesinden ve ebeveynlere sure¢ ve KSB
hakkinda yeterli bilgilendirme yapilmasindan kaynakli bu sekilde oldugu dustnulmektedir. Ebeveyn
kiiltiir yapisida bu sonucu etkilemis olabilir. Eger bilincli bir aile degil ise ¢gocugundaki gelisim ve
ilerleyisi fark edemiyor olabilir. Ayrica terapiye ilk baslayan ile bir yildan fazla devam eden
cocuklarin ebeveynleri arasinda bir fark olmamasi “Acaba terapist gliven veremedi mi?” sorusunu
aklimiza getirebilir.

Mevcut arastirmada bir Dil ve Konugsma Terapistine kolay ulasamadigimi belirten
ebeveynlerin kaygi Olgegi puanlart irdelendiginde, kolay ulastigini sdyleyenlerin kaygi 06lcegi
puanlarindan anlamli olarak daha fazladir. Dolayisiyla KSB tanisi olan ¢ocuklarin ebeveynleri dil ve
konusma terapistine ulasamadiginda kaygis1 arttig1 goriilmektedir.

Mevcut ¢aligmada ebeveynler dil konusma terapistine ulagsmakta zorlanacaklar1 i¢in terapi
alamama korkusu yasacaklarindan dolay1 kaygi seviyesinin artacagi diisiiniilmektedir. Ayni1 zamanda
cocuklarinin bir konugma problemi tanisi almasi ebeveynlerde kaygi yaraticagi icin KSB tanis1 alan
cocuklarin ebeveynlerinin daha kaygili olacag: diistintilmektedir.

Bu arastirmanin sonuglar1 dogrultusunda ileride yapilacak arastirma ve ¢aligsmalar aragtirmalar
daha biyk bir 6rneklem biyikliglne sahip arastirma olarak planlanabilir. KSB’si olan ¢ocuga sahip
ebeveynlerin kaygilarim1 6lgmek ic¢in farkli kaygi Olceklerine yer verilebilir. Degerlendirme
Olceklerinin yonergeleri degistirilerek daha ¢ok ¢ocuklarin durumu diisiintilerek maddeleri

yanitlanmasi istenebilir. Ebeveynlerin kaygi seviyelerini degerlendirmek i¢in daha ayrintili veri
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toplanmasina olanak saglayan nitel yontemler arastirmaya eklenebilir. Ebeveynlerin kaygi

diizeylerini etkileyen faktorlerin neler oldugunu belirlemek i¢in ya da kaygi diizeyini daha net ortaya
koyabilmek icin ek olarak nitel ¢aligmalar yapilarak elde edilen veriler nicel c¢aligmalarla
desteklenerek karma yontem calismalar yapilabilir. Farkli dil ve konusma bozukluklarina sahip
ebeveynlerin kaygi diizeyi incelenebilir ve KSB ile karsilagtirilabilir. Ebeveynlerin ¢ocuklarin
gelisimi tizerindeki etkisi diistiniilerek ebeveynlerin farkli psikolojik dinamiklerinin de incelenecegi
yeni ¢aligmalarin yapilabilir. Ebeveynlerin de dahil edildigi ¢alismalarin yapilmasinin alanyazina ve
paralelinde KSB tanist almig ¢ocuklara doniik yapilacak ¢oziim yontemlerin etkili olmasi konusunda
faydali olacag: diisiiniilmektedir. KSB tanis1 almis ¢ocuklara terapi uygulamakla beraber ebeveynlere

yonelik psikoegitim vb. uygulamalar yapilarak ¢aligmalar yapilabilir.
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