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Abstract

This study aims to reveal how medical personnel, medical equipment
and procedures, symptoms, information about illness, accompanying
persons, and recovery processes are addressed in hospital-themed
picture books published for preschool children (ages 3-6). The study
was conducted using the document analysis method, one of the
qualitative research methods. A total of 23 books were examined within
the scope of the research. To collect the data for the study, the
researchers conducted a literature review and created a “Hospital Story
Book Review Form.” To increase the reliability of the form, opinions
were sought from three experts, and the final version of the form was
created. This form covers the general characteristics of the book (author,
publisher, year of publication) and items related to the hospital theme.
stethoscopes,
needles/syringes were most frequently depicted in the books.

Among medical instruments, thermometers, and
Furthermore, while the healing process was explicitly described in most
books, it was determined that this process was not depicted at all in ten
books. Recommendations for researchers and families were provided

based on the study results.
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Ozet

Bu calismada okul 6ncesi dénem (3-6 yas) ¢ocuklari i¢in yayimlanmis
hastane temali resimli ¢ocuk kitaplarinda tibbi personel, tibbi alet ve
islemler, semptomlar, hastalikla ilgili bilgilendirme, refakatgi ve
sireclerin nasil ele alindigimi ortaya koymak
amaglanmistir. Calisma, nitel arastirma yontemlerinden dokiiman

iyilesme gibi

analizi yontemi ile gergeklestirilmistir. Arastirma kapsaminda 23 kitap
incelenmistir. Calismanin verilerini toplamak igin arastirmacilar
tarafindan literatiir taramas1 yapilarak “Hastaneye Yonelik Hikaye
Kitaplarini Inceleme Formu” olusturulmustur. Formun giivenilirligini
arirmak amaciyla ii¢ uzmandan goriis alnarak forma son hali
verilmistir. Bu form; kitabin genel 6zellikleri (yazar, yayinevi, basim
yili) ile hastane temasina iliskin maddeleri kapsamaktadir. Kitaplarda
tibbi aletler arasinda en ¢ok stetoskop, termometre ve igne/siringa
betimlenmistir. Ayrica kitaplarin biiytik boliimiinde iyilesme stireci
actk bicimde anlatilirken, on kitapta bu siirecin hi¢ gosterilmedigi
belirlenmistir. Calisma sonuglarmna iliskin olarak arastirmacilara ve
ailelere yonelik onerilere yer verilmistir.

Anahtar sozciikler: Hastane, resimli ¢ocuk kitaplari, okul dncesi
donem.
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1. GIRIS

Tiim toplumsal yapilarda cocuklar, gelecekteki toplumsal sermayenin temel taslari olarak kabul
edilmekte; bu dogrultuda gelisimsel siirecleri istenilen dogrultuda yapilandirabilmek igin yatirimlar
yapilmaktadir. Bireyin gelisimsel potansiyelini maksimize edebilmesi, ancak nitelikli bakim
hizmetleri ve c¢evresel uyaranlar acisindan zengin, destekleyici ekosistemlerin varligiyla
miimkiindiir. Dogumdan itibaren c¢ocuklarin beslenme, uyku ve hijyen gibi oncelikli fizyolojik
gereksinimlerinin yani sira, giiven tesisini, duygusal etkilesimi ve ebeveyn figiiriiyle kurulan saglikli
baglanma ihtiyacinin da eszamanli olarak karsilanmasi gerekmektedir. Cocugun bu gelisimsel
yolculugunda en temel parametrelerden biri de saglik hizmetlerine erisim ve bu hizmetlerin
sirdiiriilebilirligidir. Dolayisiyla, ¢ocuk gelisiminin biitiinciil bir yaklasimla izlenebilmesi adina,
dogumdan itibaren diizenli tibbi denetim ve saglik hizmetlerinden faydalanilmasi bir zorunluluk
teskil etmektedir (Bayraktar, 2016; Er, 2006).

Saglik kurumlari, ¢ocuklarin tedavi siiregleri kapsaminda deneyimledikleri, siklikla negatif biligsel
ve duyussal siireglerle iligkilendirilen mekanlardir. Hastaneler; yalnizca yetiskinler icin degil,
cocuklar icin de ¢ogunlukla belirsizlik, olas1 agr1 deneyimine iligkin korku ve tanidik olmayan bir
cevreyi temsil etmektedir (Oguzhan ve Erden, 2012). Cocuklar; bebeklikten, ergenlige kadar gecen
stirecte bir¢ok fizyolojik ve psikolojik degisimle karsi karsiyadir. Bu gelisim dénemleri, ¢ocuklarin
hizla degisen ihtiyaglarina uyum sagladig1 ve gevresel uyaranlara kars1 duyarlhiliklarinin arttig: bir
siireci kapsamaktadir. Cocugun igerisinde bulundugu sosyal gevre, aile dinamikleri ve egitim
diizeyi gibi faktorler s6z konusu degisimlerin seyrini belirleyen temel unsurlardir. Bu nedenle,
¢ocuklarin gelisim siireglerini saghkli bi¢cimde siirdiirebilmeleri i¢in uygun destek kaynaklarmin

sunulmasi 6nem arz etmektedir (Rennick vd., 2014).

Kronolojik yastan bagimsiz olarak ¢ocuklarin hastane deneyimine verdikleri tepkiler, heterojen bir
dagilim gostermekle birlikte ekseriyetle negatif korelasyon sergilemektedir. Bu baglamda hastanede
yatarak tedavi gormek onlarin gelisimlerini olumsuz yonde etkileyebilmekte ya da cesitli sorunlarin
ortaya ¢ikmasina zemin hazirlayabilmektedir (Emiroglu ve Akay, 2008). Cocugun hastalik ve
hastaneye yatma durumundan etkilenme diizeyi; yasina, gelisim diizeyine, hastali§in siiresine,
hastaneye yatig siirecine hazirlanmasina, ailenin yaklasimina ve onceki saglik deneyimleri gibi
faktorlere bagh olarak degismektedir. Ge¢miste hastaneye yatis Oykiisii olan ¢ocuklarda ise kaygi ve
stresin daha belirgin oldugu diistiniilmektedir (Gilindiiz vd., 2016). Alan yazininda yiirtitiilen
calismalar da hastaneye yatis deneyiminin ¢ocuklarda korku, endise, stres ve kaygi gibi olumsuz
duygu durumlarim tetikledigini gostermektedir (Alak, 1993; Celebi vd.2015; Nagera, 1978).
Arastirma sonuglar1 hastaneye yatmanin ¢ocuk agisindan salt fiziksel bir tedavi siireci olarak degil,
ayni zamanda gelisimsel ve duygusal agidan 6nemli bir yasam deneyimi oldugunu gostermektedir.
Ozellikle okul 6ncesi donemin kendine 6zgii gelisimsel karakteristigi géz oniine alindiginda, bu yas
grubunun hastane deneyimini nasil anlamlandirdig1 ve bu siirecin uzun vadeli etkileri 6nemli bir
akademik sorun tegkil etmektedir. Ciinkii okul 6ncesi donem, biligsel fonksiyonlarin, dil edinim
stireclerinin ve sosyo-duygusal yetkinliklerin hiz kazandig1, 6z-kimlik ve ilgi alanlarmin yapilandig:
temel bir gelisimsel donemdir (Kaytez, 2018).
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Bu donemde cocuklar, biligsel olarak belirli kisithliklara sahiptir. Egosantrizm, perspektif alma
gugcliigi, algiya dayal: diistinme, canlandirmacilik ve soyut kavramlar: anlamada giigliik bunlardan
bazilaridir (Santrock, 2017). Egosantrizm nedeniyle ¢ocuk hastaneye yatis1 ya da yapilan agrili bir
islemi ceza olarak diistinebilir. Bu sebeple ¢ocuga siireg igerisinde bilgi verilirken, hastaliginin ya da
hastaneye yatmasinin kendisinden ya da yaptig1 bir davranistan kaynaklanmadig: belirtilmelidir.
neden olmadig belirtilmelidir. Ayni1 zamanda ailesinin ilgi ve sevgisini kaybedip kaybetmedikleri,
onlardan ayr1 kalip kalmayacaklar: ve ac1 veren bir islemin yapilip yapilmayacagy ile ilgili de endise
tasiyabilirler (Gokler, 1999). Bununla birlikte hastalanmanin getirdigi sikinti ve endise, gocukta
regresyona sebep olabilir. Regresyon; ¢gocugun kendisini daha giivende hissettigi, énceki gelisim
donemlerine gerilemesi ve daha once kazandig1 bazi becerileri kaybetmesidir. Regresyona bagl
olarak ¢ocukta huysuzluk, aglama, ebeveyne asir1 baglanma, ilgi bekleme, yemek yemeyi reddetme,
eniirezis ve enkoprezis gibi davranislarin ortaya ¢tkma ihtimali bulunmaktadir. Aynm1 zamanda
erken yasta yasanan olumsuz hastane deneyimleri, cocugun ilerleyen yillarda saglik hizmetlerine
iliskin tutum ve bakis agisini sekillendirmektedir (Bagbakkal vd., 2010).

Bu baglamda ¢ocugun yasina ve gelisimine uygun miidahaleler ve gelisimsel olarak yapilandirilmis
destekler 6nem kazanmaktadir. Ozellikle resimli cocuk kitaplar1 gibi somut, gorsel ve
hikayelestirilmis materyallerin kullanimi; ¢ocuklarin hastane siirecini anlamlandirmalarina,
belirsizligi azaltmalarna ve kaygiyla bas etmelerine yardimc olan etkili bir ara¢ olarak 6ne
cikmaktadir. Resimli ¢ocuk kitaplari; zengin gorsel igerikleri, anlasilir dil kullanim1 ve duygusal
yasantilarin somut bir bicimde aktarilmasina olanak saglayan yapisiyla cocuklarin uyum siireclerine
katki saglayan onemli araglardir (Akgiin vd., 2019). Resimli ¢ocuk kitaplarindaki kahramanlar ve
olay orgiisii ¢ocuklarin birtakim durumlar1 ve bu durumlarin yarattigi duygu ve davraniglar
ogrenmeleri i¢in destekleyici bir zemin saglar. Bununla birlikte okul 6ncesi donem g¢ocuklari,
kitaplardaki ¢ocuklarla 6zdesim kurmaya yatkindir ve bu kahramanlardan 6grendikleri bilgileri
gercek yasamdaki deneyimlerine aktarabilme becerisine sahiptir (Sever, 2019). Ciinkii ¢ocugun
kahramanla kurdugu duygusal bag sonucunda kahramani 6nemser ve kendini onunla 6zdeslestirir
(Ersoy ve Bayraktar, 2017).

Resimli ¢ocuk kitaplarindaki olay orgiisii araciligiyla ¢ocuklarin kahramanla 6zdesim kurmasina
olanak taniyarak; bireyin kendi bilissel ve duyussal siireglerini digsallastirmasina ve daha seffaf bir
bicimde ifade etmesine zemin hazirlanmaktadir. Ayrica kahramanlarin vermis oldugu tepkileri
modelleme yoluyla igsellestirerek, benzer negatif durumlarla basa ¢kma stratejileri
gelistirebilmektedir. Bu nedenle, resimli ¢ocuk kitaplarinda hastane temasinin ele alinmasi;
¢ocuklarin hastane deneyimine yonelik subjektif algilarini tanimlayabilmeleri, bu siirecin
evrenselligini (diger akranlarca da deneyimlenen dogal bir siire¢ oldugunu) fark etmeleri ve uygun
basa ¢ikma stratejilerini gozlemleyerek igsellestirebilmeleri agisindan 6nem tagimaktadir (Kiling,
2020). Dolayistyla bu doneme yonelik hazirlanmis olan ve hastane temasini ele alan resimli ¢ocuk
kitaplarinda; hastane deneyiminin ¢ocugun biligsel ve duygusal diinyasma nasil yansitildig1 ve bu
deneyimin nasil anlamlandirildigi 6nemli bir akademik sorunsal olarak karsimiza ¢gikmaktadir. Bu
noktadan hareketle arastirmanin amaci; hastane temali resimli ¢ocuk kitaplarinda tibbi personel,
ekipman ve islemler, semptomlar, hastalik bilgilendirmesi, refakatgi destegi, basa ¢ikma stratejileri

ve iyilesme siireglerinin nasil temsil edildigini ve hangi niteliklerle ele alindigini ortaya koymaktir.
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2. YONTEM

Bu ¢alismanin amaci, hastaneye yonelik resimli hikaye kitaplarinda; tibbi personel, tibbi aletler ve
islemler, semptomlar, hastalikla ilgili bilgilendirme, refakat¢i varhigi, cocuklarin hastalik ve
hastaneye iliskin duygu ve davranislari, hastalikla bas etme stratejileri ile iyilesme siireclerinin hangi

yonleriyle ve nasil ele alindigini ortaya koymaktir.

2.1. Arastirmanin Deseni

Bu arastirma, nitel arastirma yaklasimi kapsaminda dokiiman incelemesine dayali betimsel igerik
analizi modeliyle yiiriitiilmiistiir. Nitel arastirma olay, olgu veya davranislari derinlemesine
inceleyerek anlamaya ¢alisan arastirma tiiriidiir (Biiytikoztiirk vd., 2021). Dokiiman incelemesi;
aragtirmacinin, arastirmanin amaglar1 dogrultusunda veri toplamak maksadiyla dokiimanlar:
incelemesi ile gerceklestirilir. Dokiiman inceleme konu ile alakal1 olgu ve olaylar hakkindaki yazil
belgelerin incelenmesiyle yapilir (Yildirnrm ve Simsek, 2013). Dokiiman inceleme dijital ortam
dokiimanlarinin veya basili dokiimanlarin incelenmesinde kullanilan sistematik bir yontemdir
(Ozkan, 2019). Calismada, hastaneye yonelik resimli hikaye kitaplari; tibbi personel, tibbi alet ve
islemler, semptomlar, hastalikla ilgili bilgilendirme, refakatgi varlifi, cocuklarin hastalik ve
hastaneye iliskin duygu ve davraniglari, hastalikla bas etme stratejileri ile iyilesme siireglerinin ele

alinig bigimleri agisindan sistematik olarak incelenmistir.
2.2. incelenen Dokiimanlar

Bu arastirmanin calisma grubunu, 3-6 yas grubu cocuklara yonelik hastane konulu resimli hikaye
kitaplar1 olusturmaktadir. Arastirma kapsaminda 2001-2021 yillar1 arasinda Tiirkiye’de yayimnlanan
Tiirkge ve Tiirkge” ye gevrilmis olan toplam 24 ¢ocuk kitab1 incelenmistir. Incelenecek kitaplarin
belirlenmesi stirecinde, kitapgilarda “hastane”, “hasta” ve “hasta ¢ocuk” anahtar kelimeleri
kullanilarak tarama yapilmistir. Yapilan taramalar sonucunda hastaneyi dogrudan konu alan
kitaplar belirlenmis; yalnizca “tanitim kitaplar1” niteliginde olan kitaplar arastirma kapsami disinda

birakilmistir. Arastirmaya dahil edilecek kitaplarin se¢iminde asagidaki Olgtitler esas alinmistir:

1. Kitaplarin 3-6 yas gelisim donemine uygun olmasi,

2. Hastalik ve/veya hastane siirecine iligkin betimleme ve resimlemelere yer vermesi,

3. Kitabin yazim dilinin Tiirkge olmasi,

4. Kitaplarin Remzi Kitabevi, D&R ve Idefix gibi yaygin kitap satis noktalarinda erisilebilir olmast.

Yas aralig: belirtilen kitaplar dogrudan ilgili kategoriye dahil edilirken, yas bilgisi bulunmayan
kitaplarin hedef kitleye uygunlugu sistematik bir degerlendirme siireci ile belirlenmistir. Bu
kapsamda kitaplar; dilsel karmagiklik diizeyi, ciimle yapilari, kavramsal yogunluk, gorsel-metin
iliskisi, tema sunumu ve duygusal igerik agisindan analiz edilmis; degerlendirmelerde erken

¢ocukluk donemine iliskin gelisimsel dl¢iitler esas alinmstir.

llgili alanda kaynaklarm smirli olmasi nedeniyle, kitaplar yillara, yazarlara (yerli/geviri ya da
editorlii) gore bir ayrim yapilmaksizin, Olglitleri karsilayan tiim kitaplar arastirmaya dahil

edilmistir. Kitaplar, arastirmacilar tarafindan bagimsiz olarak incelenmis; olusturulan
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degerlendirme kriterleri uzman goriistine sunulmustur. Uzman goriigleri dogrultusunda

giincellenen kriterler cercevesinde kitaplar arastirmacilar tarafindan yeniden ve bagimsiz bicimde

analiz edilmistir. Incelenen her bir kitaba K1, K2, K3... seklinde kodlar verilmistir. Arastirmaya dahil

edilen kitaplara iliskin kiinye bilgileri Tablo 1’de sunulmustur.

Tablo 1.
Arastirmaya Déhil Edilen Cocuk Kitaplarimin Kiinye Bilgileri

Kod Kitabin Ad1 Yazarin Ad1 Yayinevi Basim  Okuyucu Yasi
Yili
K1 Kum Hastanede Secil Demirhan Altikirkbes Cocuk 2017 5+
K2 Hastanede Anne Civardi(Cev.: Ezgi TUBITAK Popiiler 2018 2+
Pektas) Bilim Kitaplar1
K3 Dis Hekiminde Anne Civardi(Cev.: Ezgi TUBITAK Popiiler 2018 2+
Pektas) Bilim Kitaplar1
K4 Benim Babam Doktor Ezgi Pektas Camlica Cocuk 2021 4+
Yayinlar1
K5 Hastaneye Gitmek Tony Ross (Cev.. Ilke Tudem 2001 Belirtilmemis
Istemiyorum Aykanat Cam)
K6  Biiyliyiince  Doktor Tony Ross “Basglik” Belirtilmemis
Olacagim
K7 Doktorda Azam Tabarrayi(Ismail Nar Cocuk 2020 Belirtilmemis
Ava)
K8  Zeynep Hastaneye Ezgi Pektas Camlica Cocuk 2016 4+
Gidiyor
K9 Doktora Giden Aslan  Louisson Neilman Binbir Cicek 2022 3+
. Kitaplar1
Theirry Manes(Cev.:
Belgin Cinar)
K10 Bek¢i Amos’” un Philip C. Stead (Cev.: YapiKredi 2022 3+
Hastalandig1 Giin Esin Uslu ) Yayinlari
K11 Bende Astim Var Jennifer Moore- TUBITAK Popiiler 2011 Belirtilmemis
Mallinos(Cev.:  Ozden Bilim Kitaplar
Hanoglu)
K12 Tavsan Bidibik Seher Cesur Kilicaslan FOM Kitap 2019 Belirtilmemis
K13 Cemile Hastanede Aline de Pétingy Kakniis Yaymlari 2008 Belirtilmemis
Yatiyor
K14 Caglar Hastanede Christian Tielmann Tiirkiye Is Bankast 2020 Belirtilmemis

Kiiltiir Yayinlar:
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Tablo 1. Devam

K15 Elif Hastanede Liane Schneider Tiirkiye Is Bankas: 2018 Belirtilmemis
Kiltiir Yayinlar:
K16 Elif Hastaland1 Liane Schneider Tiirkiye Is Bankasi 2020 Belirtilmemis
Kiiltiir Yayinlar:
K17  Elif Ameliyat Oluyor = Ezgi Pektas Camlica Cocuk 2021 4+
K18  Elif Doktora Gidiyor Liane Schneider Tiirkiye Is Bankas: 2022 Belirtilmemis
Kiltiir Yayinlar:
K19 Elif Dis Bakimimi Liane Schneider Tiirkiye Is Bankas: 2019 Belirtilmemis
Ogreniyor Kiiltiir Yayinlar:
K20 Arkadasim Hemsire Ralf Butschkow Tiirkiye Is Bankas: 2021 Belirtilmemis
Kiiltiir Yayinlar:
K21 Ben Simdi Nasil EzgiPektas Camlica Cocuk 2021 4+
Hissediyorum
K22  Doktorda Anne Civardi TUBITAK Popiiler 2018 2+
Bilim Kitaplar1
K23 Hastane Arkadasim Ezgi Pektas Camlica Cocuk 2021 4+

Arastirma kapsaminda 23 adet hastane temal: resimli ¢ocuk kitab1 incelenmistir. Ancak K6 olarak
kodlanan kitabm basim yili bilgilerine ulasilamamustir. Arastirma kapsaminda incelenen g¢ocuk
kitaplarinin basim yillar1 degerlendirildiginde, 2011-2015 yillar1 arasinda, 2000-2010 yillarina
kiyasla kitap sayisinda belirgin bir artisin oldugu; 2016 yilindan sonra ise bu artisin daha da belirgin
hale geldigi goriilmektedir. Ayrica calisma kapsaminda ele alinan toplam 23 ¢ocuk kitabinin 11’inde
okuyucu yas bilgisinin belirtildigi, 12’sinde ise bu bilginin yayinevi tarafindan verilmedigi tespit
edilmistir (Tablo 1).

2.3. Veri toplama aracglar1

Bu arastirmada, hastaneye yonelik resimli hikaye kitaplarin1 derinlemesine incelemek amaciyla,
aragtirmacilar tarafindan gelistirilen “Hastaneye Yonelik Hikaye Kitaplarim Inceleme Formu”
kullanilmistir. S6z konusu form iki boliimden olusmaktadir. Formun birinci boliimiinde kitaplara
iliskin yazar, yaymnevi ve basim yili gibi kiinye bilgilerine yer verilmistir. Tkinci béliimde ise
kitaplarin igerik oOzelliklerini degerlendirmeye yonelik olarak tibbi personel, tibbi aletler, tibbi
islemler, semptomlar, hastalikla ilgili bilgilendirme, ¢ocuklarin hastalik ve hastaneye iliskin duygu
ve davraniglari, hastalikla bas etme stratejileri, refakatci varlig1 ve iyilesme stiregleri gibi bagliklar ile

bu bagliklara ait alt boyutlar yer almaktadair.

Inceleme formunun gelistirilmesi siirecinde, konuya iliskin ulusal ve uluslararasi alan yazin
taranmis ve elde edilen kuramsal gergeve dogrultusunda form maddeleri olusturulmustur. Formun
kapsam gegerliligini artirmak amaciyla ¢ocuk gelisimi ve erken ¢ocukluk egitimi alanlarinda uzman

ii¢ akademisyenin goriisiine bagvurulmustur. Kitaplarin igerik 6zelliklerine yonelik iki maddenin
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degistirilmesi, iki maddenin diizeltilmesi ve iki maddenin ¢ikarilmasi dnerilmistir. Onerilere dikkat

edilerek form yeniden diizenlenmis ve uygulamaya hazir hale getirilmistir (Tablo 2).

Tablo 2.

Hastaneye Yénelik Hikaye Kitaplarim Inceleme Formu

Kitabin Adi Yazar Kodlama Tarihi
Yas Aralig1 Basum Yili Basuldig
Yayinevi
Ana Temalar Alt Tema Aciklama  Ornek Gosterim Toplam
Tibbi Saglik Hizmetleri K7: "Doktorum bana bakarken hep
Personel Personeli tebessiim ediyor.” (s.4)
Yardimcr /
Destekleyici Saglik
Personeli
Tibbi Rutin Muayene ve K2:  “Cerrah,  Murat'a  neler
Islemler Olgiimler yapacagini anlatti ve bir stetoskopla
Temel Tedavi ve kalp atislarini dinledi.” (s.7).
Uygulama
Islemleri
Cerrahi / Miidahale
Islemleri
Laboratuvar
Islemleri
Dis Saglig1
Islemleri
Hastalikla K12:”Ellerinden mikrop kapmigsin
ilgili Biudibik.  Bu  mikroplar  senin
Bilgilendirme bagirsaklarima yerlesmis ve karnini
agritmg.” (s.14).
Hastalikla K11:*Gozlerimi  kapatmami, yavas
Bag Etme yavag  derin  nefes  almami
Stratejileri soyledi...Ama ise yaradi ve bir siire
sonra daha rahat nefes almaya
basladim.” (s.7).
Refakatgi Anne ve baba K13:* Sen hi¢c merak etme, giizel
birlikte kizzm.  Bende  seninle  beraber
Anne kalacagim, dedi annesi.” (s.13).
Baba
Tibbi Alet Rutin Muayene K:2"Cerrah, Murat’a neler yapacagim
Araglar anlatti ve bir stetoskopla kalp
Miidahale / Tedavi

Araclari

atiglarint dinledi.” (s.7).
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Tablo 2. Devam

Semptomlar ~ Solunum K22:”Elif  kotii  bir  Oksiiriikle

Semptomlari uyandi.”(s.2)
Genel Hastalik

Semptomlari
Agr ve Fiziksel
Rahatsizlik
Ag1z ve Sindirim
Semptomlari
Kulak ve Nazal
Semptomlar
iyile§me K14:”Doktor, Caglar'in goziine 11k
Stireci tuttuktan sonra reflekslerini kontrol
etti. Her sey yolunda. Eve gidebilirsin
Caglar dedi giiliimseyerek.”(s.17)
Duygusal Aglama K13:”Ama hala biraz korkuyordu ve

Tepkiler Korku birazda hiiziinliiydii.” (s.3)
Bagirma

Panik
Sakinlik/Sessizlik
Merak duygusu
Uziintii
Kizginlik

Endise/Kayg1

Tablo 2'de arastirmacilar tarafindan gelistirilen “Hastaneye Yénelik Hikaye Kitaplarmi Inceleme
Formu” sunulmustur. ﬂgﬂi form; tema, alt tema, agiklama, 6rnek gosterim ve toplam boliimlerinden

olusmaktadir.
2.4. Verilerin Analizi

Bu arastirmada veri toplama siireci, dokiiman incelemesi yoluyla gerceklestirilmistir. Elde edilen
verilerin analizinde igerik analizi teknigi kullanilmistir. Icerik analizi; Metin ve Unal’ a (2022) gore
“nesnel, ol¢tilebilir, dogrulanabilir bilgilere ulasmak amaciyla dokiiman, metin ve evrak gibi pek
¢ok farkli materyali belli kurallar dahilinde (6rnekleme, kodlama, kategori vs.) analiz etmeyi

amaclayan nitel arastirma yontemi igerisinde yer alan bir tekniktir”.

Arastirmanin analiz siirecine baslamadan once literatiir temelli olarak “Hastaneye Yonelik Resimli
Hikaye Kitaplar1 Icerik Analizi Formu” gelistirilmis ve baglangic kodlar1 (6n kodlar) belirlenmistir.
Bu 6n kodlar; hastalik kavrami, saglik personeli rolleri, tibbi ara¢ ve gerecler, tibbi miidahaleler,
semptomlar, hastalik ve tedavi siirecine iliskin bilgilendirme, ¢ocugun duygusal ve davranigsal
tepkileri, bas etme stratejileri, refakatgi rolii, iyilesme siireci, hastane fiziki ortaminin sunumu ve

aile/cocuk-saglik personeli etkilesimi gibi basliklar1 kapsamaktadir.

Analiz siirecinde veriler tekrar tekrar okunmus, kodlar veriye uyum agisindan gézden gecirilmis ve
gerekli durumlarda yeni alt kodlar eklenmistir. Ayrica baz1 kodlar birlegtirilerek daha tist diizey
temalar altinda yeniden yapilandirilmistir. Bu siire¢ sonucunda nihai temalar; “tibbi personel”,

“tibbi alet”, “tibbi islemler”, “semptomlar”, “hastalikla ilgili bilgilendirme”, “cocuklarin
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hastalik/hastaneye iliskin duygular1 ve davranislar1”, “hastalikla bas etme stratejileri”, “refakatg”,

“iyilesme siiregleri” olmak tizere daha biitiinciil kategoriler altinda organize edilmistir.

Kodlama siireci {i¢ bagimsiz arastirmaci tarafindan gergeklestirilmistir. Kodlayicilar arasindaki
tutarlilik karsilastirilmis, goriis birligi saglanamayan veriler analiz dis1 birakilmistir. Kodlama
giivenirligi Miles ve Huberman (1994) tarafindan onerilen “Giivenirlik = Uzlagilan kod sayis1 /
(Uzlagilan kod sayist + Uzlagilamayan kod sayist) x 100” formdilii kullanilarak hesaplanmistir. Bu

hesaplama sonucunda kodlayicilar aras1 giivenirlik %80 (ranj: %76-%92) olarak belirlenmistir.

Analizin son asamasinda, uzlasilan kodlar tizerinden frekans analizleri gerceklestirilmis ve her bir
kodun goriilme siklig1 belirlenmistir. Elde edilen bulgular, temalar ve alt temalar halinde sistematik
bi¢cimde sunulmus; yorumlama asamasinda ilgili resimli hikaye kitaplarindan dogrudan alintilarla

desteklenmistir.
Etik Kurul izin Bilgisi
Yazarlarin etik sorumluluklar1 baghgnin 10. Maddesinde yer alan “Dokiiman analizi ile

gerceklestirilmis calismalarda etik kurul onaymna gerek yoktur.” bilgisinden hareketle aragtirmanin

etik kurul onay belgesi bulunmamaktadr.

3. BULGULAR
Tablo 3.
Tibbi Personel Temasina Iliskin Alt Temalar, Kodlar ve Frekanslar
Tema Alt Tema Kodlanmis 6geler Frekans (n)
Saglik Hizmetleri Personeli (Asli / Doktor 21
Temel) Hemsire 10
Dis Hekimi 3
Acil Tip Teknisyeni (ATT) 2
Tibbi Eczaa 2
Personel Tekniker 2
Fizyoterapist 1
Yardimci / Destekleyici Saglik Personeli ~ Sekreter 7
Hasta Bakici 3

Calisma kapsaminda incelenen 23 ¢ocuk kitabinda tibbi aletlere iliskin temsil bigimleri “Saglik
Hizmetleri Personeli (Asli/Temel)” ve “Yardimci/Destekleyici Saglik Personeli” olmak {izere iki alt
tema altinda toplanmustir. Bulgular, ¢ocuk edebiyatinda dogrudan saglik hizmeti sunan
profesyonellerin temsilinin baskin oldugunu gostermektedir. Ozellikle doktorlar (n=21) ve
hemsireler (n=10), kitaplarda en sik gegen saglik calisanlar1 olarak one ¢ikmaktadir. Bu durum,
cocuklarin saglk ortamuyla ilgili algilarmnin, dogrudan bakim ve tedavi rollerine sahip meslekler
iizerinden yapilandirildigini ortaya koymaktadir. Buna karsilik, dis hekimi (n=3), tekniker (n=2) ve
acil tip teknisyeni (ATT) (n=2) ve fizyoterapist (n=1) gibi saglik personeli tiirlerinin diisiik frekansla
temsil edilmesi, ¢ocuk kitaplarinda bu mesleklerin daha smirli bir sekilde goriiniir oldugunu

gostermektedir.
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Yardimc1 veya destekleyici saglik personeli alt temasinda ise sekreter (n=7) ve hasta bakici (n=3) gibi
meslekler yer almaktadir. Bu bulgu, cocuk kitaplarinda saglik ortaminin yalnizca klinik bakim ve

miidahale ile degil, ayn1 zamanda destekleyici ve idari rollerle de sekillendiginin altini cizmektedir.

Ozellikle asli saglik personelinin yiiksek goriiniirliigii, cocuklarm saglik ortamlarini daha gok tedavi
ve bakim sunulan bir alan olarak algilamalarina yol acarken; yardimci personelin smirh
goriiniirliigii, destekleyici rollerin ¢ocuk kitaplarinda genellikle ikincil bir anlati unsuru olarak yer
aldigini diisiindiirmektedir. Tibbi Personel temasina iliskin kitaplardan ornek ifadeler asagida

sunulmustur;

K2: “Cerrah, Murat'a neler yapacagini anlatti ve bir steteskopla kalp atislarini dinledi.”, “Hemgire, ameliyat odasina

gotiiriilmeden once nasil olduguna bakmaya geldi.” (s.7).
K7: “Doktorum bana bakarken hep tebessiim ediyor.” (s.4).

K11: “Hastaneden ayrilmadan once doktor bana neler oldugunu agiklad:.” (s.12).

Tablo 4.
Tibbi Aletler Temasina ili§kin Alt Temalar, Kodlar ve Frekanslar
Tema Alt Tema Kodlanmis Ogeler Frekans (n)
Rutin Muayene Stetoskop 5
Araclari
Termometre 5
Tibbi Aletler Otoskop 3
Tansiyon aleti 2
Dil cubugu 1
Miudahale / Tedavi igne / Siringa 5
Araclari Inhaler (Fisfis) 1

Calisma kapsaminda incelenen 23 ¢ocuk kitabinda tibbi aletlere iliskin temsil bigimleri “Rutin
Muayene Araglar1” ve “Miidahale/Tedavi Araglar:” olmak tizere iki alt tema altinda toplanmustir. Tablo
1 ¢ocuklarin saglik hizmetleriyle karsilasma deneyimlerinin kitaplarda ¢ogunlukla rutin muayene
pratikleri {izerinden aktarildigin1 gostermektedir. Ozellikle stetoskop (n=5), termometre (n=5) ve
otoskopun (n=3) yiiksek frekansla tekrarlanmasi, bu araglarin ¢ocuk okura tanitilmasinda temel

sembolik 6geler olarak kullanildigini diistindiirmektedir.

Buna karsilik, tibbi miidahale gerektiren araglarin (igne/siringa ve inhaler) daha smirli sayida
kitapta yer aldig1 goriilmektedir. Sirmganin gorece sik kullanilmasi (n=5), ¢ocuklarin hastane veya
tedavi olgularinda en ¢ok iligskilendirildikleri nesnenin “igne” olusuyla paralellik gostermektedir.
Ancak inhaler gibi spesifik tedavi araglarinin diisiik temsili (n=1), ¢ocuk edebiyatinin ¢ogunlukla

daha genel ve tanudik tibbi nesnelere odaklandigin1 gostermektedir.

Rutin muayene araglarinin, miidahale araglarina kiyasla daha genis yer bulmasi, incelenen
kitaplarin ¢ocuklarin saghk ortammna iligkin algilarin1 korkuyu azaltacak sekilde yapilandirma
egiliminde oldugunu diisiindiirmektedir. Ilgili bulguya iliskin kitaptan 6rnek ciimle asagida

sunulmustur;

K2: “Cerrah, Murat’a neler yapacagini anlatt: ve bir stetoskopla kalp atiglarini dinledi.” (s.7).
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Tibbi Islemler Temasina Iliskin Alt Temalar, Kodlar ve Frekanslar
Tema Alt Tema Kodlanmis Ogeler Frekans (n)

Rutin Muayene ve Olgiimler Muayene 14
Ates Olctimii 7
Tansiyon Olgiimii 2
Antropometrik ol¢iim (boy, kilo 2
vb.)

Temel Tedavi ve Uygulama Enjeksiyon 3

Islemleri
Serum 2

. Tibbi Fisfis (inhaler) 1
Islemler

Cerrahi / Miidahale 1§lemleri Ameliyat 2
Narkoz 1
Algi uygulamast 1

Laboratuvar Islemleri Kan tahlili 2

Dis Saglig1 Islemleri Dis lekesi temizleme 1
Dis dolgusu 1

Calismada gocuk kitaplarinda yer alan tibbi islemler, tematik olarak analiz edilmis ve Rutin Muayene
ve Olgilmler, Temel Tedavi ve Uygulama f§lemleri, Cerrahi / Miidahale f;zlemleri, Laboratuvar i§lemleri, ve

Dis Saglhi§i Islemleri olmak tizere dort alt tema altinda toplanmuistir.

Rutin Muayene ve Olciimler alt temasi, muayene (n=14) ve ates dlciimii (n=7) ile dzellikle yiiksek
frekansa sahiptir. Tansiyon dl¢timii (n=2) ve antropometrik ol¢timler (n=2) de bu alt tema igerisinde
yer almaktadir. Bu bulgu, cocuk kitaplarinin saglik ortamini tanitirken, éncelikle temel kontroller ve
rutin gézlemleri vurguladigim gostermektedir. Temel Tedavi ve Uygulama Islemleri alt temasinda
ise enjeksiyon (n=3), serum (n=2) ve fisfis/inhaler (n=1) islemlerinin oldugu goriilmektedir. Bu
bulgular, kitaplarin cocuklara tedavi siireglerini tanitirken, 6zellikle dogrudan uygulamal tedaviler
ve ila¢ uygulamalarma odaklandigimi gostermektedir. Cerrahi / Miidahale Islemleri alt temasi,
ameliyat (n=2), narkoz (n=1) ve al¢1 uygulamas: (n=1) kodlarimi icermektedir. Bu alt tema, ¢ocuk
kitaplarinda cerrahi veya miidahale gerektiren durumlarin daha sinrh sekilde temsil edildigini
ortaya koymaktadir. Dolayisiyla, bu islemlerin ¢ocuklarin saglik deneyimiyle ilgili algilarinda
ikincil bir rol oynadig sdylenebilir. Laboratuvar Islemleri alt temasi yalmizca kan tahlili (n=2)
kodunu icermektedir. Dis Saglig1 Islemleri alt temasinda dis lekesi temizleme (n=1) ve dis dolgusu

(n=1) islemleri yer almaktadur.

Tablo 5te genel olarak ¢ocuk kitaplarinda tibbi islemlerin rutin muayene ve temel tedavi
uygulamalar: {izerinden temsil edildigi goriilmektedir. Daha karmasik ve miidahale gerektiren

islemler (cerrahi, laboratuvar testleri, dis tedavisi) daha az siklikta yer almakta, bu da gocuklarin
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saglik ortamima dair algilarmin daha ¢ok gozlem ve rutin bakim ekseninde sekillendigini

gostermektedir. Asagida Tibbi Islem temasina iligkin kitaptan ifadelere yer verilmistir;
K1: “Sedyeye yatird: ve derin nefes almasini soyledi.” (s.8).
K5: “Burnumdaki yumruyu aldilar!” (s.19).

Tablo 6.
Semptomlar Temasina fli§kin Alt Temalar, Kodlar ve Frekanslar
Tema Alt Tema Kodlanmig (")geler Frekans (n)

Solunum Semptomlar1 Oksiiriik
Bogaz agrisi
Burun akintisi
Hapsirma
Nefes darlig1

Genel Hastalik Semptomlar1  Ates
Halsizlik / Yorgunluk
Solgunluk
Titreme
Huzursuzluk

Semptomlar Agr ve Fiziksel Rahatsizlik Karin agrisi

Bas agrisi
Bilek burkma
Fiziksel yaralanma

Ag1z ve Sindirim Dis lekesi
Semptomlari Mide bulantis1
Ag1z tadinin degismesi

Kulak ve Nazal Semptomlar ~ Kulak agris1
Nazal kitle

—_ N=) R R R R, N WR PR 2 QRRE PR DN OO

Tablo 6, ¢cocuk kitaplarinda yer alan semptomlarin tematik analizini gostermektedir. Semptomlar
Solunum Semptomlari, Genel Hastalik / Sistemik Semptomlar, Agr1 ve Fiziksel Rahatsizlik, A1z ve Sindirim
Semptomlar: ve Kulak ve Nazal Semptomlar olmak {izere bes alt tema altinda gruplanmistir. Solunum
Semptomlar: oksiiriik (n=5), bogaz agris1 (n=3), burun akintis1 (n=2) en yiiksek frekansa sahip olup
cocuk kitaplarinin {ist solunum yolu ile ilgili belirtileri daha sik temsil ettigini gostermektedir. Genel
Hastalik Semptomlarindan ates (n=4) ve halsizlik (n=3) belirtileri de sik¢a yer almakta, boylece genel
saghk durumunun c¢ocuk kitaplarinda on plana ¢ktig gortilmektedir. Genel Hastalik

Semptomlarina iliskin kitapta gecen ifadelere 6rnek asagida sunulmustur;

K1: “Kum yorgana sikica sarilmigtir, tirtir titriyordu.” (s.4).

K19: “Elif aynanmin karsisinda dislerini fircalarken diglerinden birinde kara bir leke gordii.” (s.2).
K?22: “Elif kétii bir oksiiriikle uyandi.” (s.2).

Agr ve Fiziksel Rahatsizlik alt temasinda karin agris1 (n=3) ve bas agris1 (n=2) gibi sik rastlanan
belirtiler gozlenirken, Ag1z ve Sindirim Semptomlar1 ile Kulak ve Nazal Semptomlar ise daha diisiik
frekanslh olup, ¢ocuk kitaplarinda bu belirtilerin daha sinirli sekilde islendigini ortaya koymaktadir.

Kulak ve Nazal Semptomlara iligskin kitapta gegen ifadelere 6rnek asagida sunulmustur;

K5: “Burnunun iginde bir yumru var.” (s.4).
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K13: “Bu aksam Cemile’nin karni agrimaya basladi.” (s.1).
K14: “Caglar’in bas: ve eli o kadar ¢ok aciyordu ki, gozlerini kapatmak zorunda kald1.” (s.7).

Genel olarak, tablo ¢ocuk kitaplarinda semptomlarin ¢ogunlukla solunum ve genel saglik ile ilgili
belirtiler tizerinden temsil edildigini ve daha spesifik veya nadir semptomlarmn smirh yer aldigin

gostermektedir. Bu durum, cocuklarin saghk algisinin temel belirtiler iizerinden sekillendigi

sOylenebilir.

Tablo 7.

Hastalikla I1gili Bilgilendirme Temasina Iliskin Kodlar ve Frekanslar
Tema Kodlanmis Ogeler Frekans (n)
Hastalikla Ilgili Bilgilendirme Evet 15

Hayir 8

Tablo 7’ye gore, ¢ocuk kitaplarinda hastalikla ilgili bilgilendirmede evet (n=15) ile hayir (n=8) olarak
kodlanmigtir. Bu durum, kitaplarm 6nemli bir kisminda hastalikla ilgili bilgilendirme yapildigini,
ancak belirli bir boéliimiinde bilgilendirme yapilmadigini ortaya koymaktadir. Dolayisiyla
cocuklarin hastalik bilgisi ediniminin, kitaplar arasinda oldukga degisken bir sekilde temsil edildigi
sOylenebilir. Ayrica kitaplarda hastalikla ilgili bilgilendirmenin saglik personelleri tarafindan
yapildig1 dikkat ¢ekmektedir. Hastalikla ilgili bilgilendirmeye iliskin kitaplarda gegen ifadelere
bakildiginda;

K12: “Ellerinden mikrop kapmigsin Bidibik. Bu mikroplar senin bagirsaklarina yerlesmis ve karnini agritmis.”
(s.14).

K13: “Miden ve bagirsaklarin enfeksiyon kapmis.” (s.2).

K19: “Disini tedavi ederken agilan boslugu bir madde ile dolduracagiz. Boylece disinde delik olmayacak ve
digin saglikli olacak.” (s.15).

K4: “Hafif bir bogaz enfeksiyonun var.” (s.14).

Tablo 8.
Refakat¢i Temasina Tliskin Kodlar, Alt Kodlar ve Frekanslar
Tema Kodlanmis 6geler Frekans (n)
Evet Anne ve baba birlikte 9
Anne 10
Refakatci Baba 1
Hayir - 3

Tablo 8, cocuk kitaplarinda refakatci temasi gercevesinde yapilan kodlamay: gostermektedir. “Evet”
kodu toplam 20 frekansla gozlemlenirken, refakatci olarak anne (n=10), baba (n=1) ve anne ve baba
birlikte (n=9) yer almaktadir. “Hay1r” kodu ise 3 kitapta refakat¢i bulunmadigini gostermektedir. Bu
bulgular, cocuk kitaplarinda refakat¢i kavrammin genellikle anne veya anne-baba birlikte olarak
temsil edildigini, babanin tek basina refakatci roliinde nadiren yer aldigini ortaya koymaktadir.

Kitaplara iliskin 6rnekler asagida sunulmustur;

K13: “Sen hi¢ merak etme, giizel kizim. Bende seninle beraber kalacagim, dedi annesi.” (s.13).



Asya Cetin, Elif Koyunoglu, Kamila Alim

K14: “llerleyen saatlerde hasta bakici, Caglar'in babas icin bir yatak getirdi odaya.” (s.14).
K15: “Elif uyandi§inda annesi bas ucundaydi.” (s.11).

Tablo 9.
Duygusal Tepkilere Iligkin Kodlar, Alt Kodlar ve Frekanslar
Tema Kodlanmis Ogeler Frekans (n)
Evet Aglama
Korku
Bagirma
Panik
Duygusal Tepkiler Sakinlik/Sessizlik
Merak duygusu
Uziintii
Kizginhik
Endise/Kayg1

—m ) R, NP, VDN oW

Hayir 5

Tablo 9, ¢ocuk kitaplarinda yer alan duygusal tepkilere iliskin analiz sonuglarim1 gostermektedir.
Duygusal tepkiler Evet ve Hayir olarak iki ana kategori altinda ele ahinmistir. “Evet” kategorisine
dahil edilen ifadeler kendi icerisinde gesitli alt duygu tiirlerine ayrilmigtir. Bulgular, 6zellikle korku
(n=8), panik (n=6) ve aglama (n=3) gibi olumsuz ve yogun duygusal tepkilerin ¢ocuk kitaplarinda
daha sik temsil edildigini gostermektedir. Daha diisiik frekanslarla da olsa bagirma (n=2),
sakinlik/sessizlik (n=1), merak duygusu (n=2), tiziintii (n=1), kizgimlik (n=1) ve endise / kaygi (n=1)
gibi duygusal tepkiler de yer almaktadir. Calisma kapsaminda incelenen kitaplardan 6rnek ctimleler

asagida verilmistir;

Kd4: “Igne yapilirken Nil biraz agladi”. (s.20).
K13: “Ama hala biraz korkuyordu ve birazda hiiziinliiydii.” (s.3).
K18: “Elif yine de endise duydu.” (s.3).

Tablo 10.

Hastalikla Bas Etme Stratejisine Iliskin Kodlar ve Frekanslar
Tema Kodlanmis Ogeler Frekans (n)
Hastalikla Bas Etme Evet 17

Hayir 6

Tablo 10'da ¢ocuk kitaplarinda hastalikla bas etme stratejileri cercevesinde yapilan kodlama
sunulmustur. Tablo incelendiginde “Evet” kodu toplam 17 frekansla “hayir” kodu ise 6 frekansla
gosterilmistir. Cocuk kitaplarinda hastalikla ¢ocuklarin nasil bas ettigi ile ilgili kitaplardan ornekler
incelendiginde ¢ocuklarin hastalikla bas etmesinde rahatlama hareketlerine ve nefes egzersizlerine

yer verildigi dikkat cekmektedir. Bu bulgulara iliskin kitaplarda gegen ifadeler su sekildedir;

K9: “Ayaklarini yere sakince bas kollarini kaldir ve ellerini yukart dogru uzat. Simdi kollarini havada tutarak

dizlerini yavasca biik. Yavas yavas yere ¢omel...Simdi aynisini tekrar yap.” (s.9).
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K11: “Gozlerimi kapatmami, yavas yavas derin nefes almami séyledi... Ama ise yaradi ve bir siire sonra daha

rahat nefes almaya basladim.” (s.7).

K22: “Birkag giin bunu takmalisin dedi Doktor Banu. Yakinda kolun daha iyi olacak.” (s.9).

Tablo 11.

iyile§me Siirecine Iliskin Kodlar ve Frekanslar
Tema Kodlanmis Ogeler Frekans (n)
Tyilesme Siireci Evet 14

Hayir 9

Tablo 11'da ¢ocuk kitaplarinda yer alan iyilesme siireci iliskin kodlar ve frekanslara yer verilmistir.
Tablo incelendiginde, iyilesme siirecine dair ifadelerin 14 kitapta yer aldig1, buna karsilik 9 kitapta
ise bu siirecin betimlendigi goriilmektedir. Iyilesme siirecine iliskin bazi ifadelere asagida yer

verilmistir;
K5: “Artik iyilestin. Dislerinin fircalayabilirsin, sacimi tarayabilirsin.” (s.20).
K8: “Birkag giin sonra tedavi bitti. Zeynep, artik kendisini daha 1yi hissediyordu.” (s.20).

K14: “Doktor, Caglar'in goziine 151k tuttuktan sonra reflekslerini kontrol etti. Her sey yolunda. Eve
gidebilirsin Caglar dedi giiliimseyerek.” (s.17).

K17: “Elif, iyilestigi ve eve gidecegi igin ¢ok mutluydu.” (s.24).
4. TARTISMA VE SONUC

Okul oncesi donem c¢ocuklar1 bilissel acgidan hastalik kavramii, hastalikla ilgili islemleri
anlamlandirmada somutlastirmaya ihtiya¢ duymaktadirlar. Cocuklarin somutlagtirmalarini
kolaylagtirmak ve hastalik stireciyle alakali bilgilendirmek amaciyla ¢ocuk edebiyati eserlerinin
kullanilmas: biiyiik 6nem arz etmektedir. Bu galisma da ¢ocuk kitaplarinda hastalik ve hastane ile
ilgili betimlemeler incelenerek ¢ocuk eserlerinde hastalik ve hastalik siireciyle alakali kullanilan
dilin ¢ocuklarin hastalik siirecini anlamlandirmada ne denli 6nemli oldugunu kanitlamigtir. Calisma
kapsaminda, hastaneyle ilgili toplam 23 hikaye kitab1 kullanilmis olup incelenen kitaplar temalara

ve alt temalara ayrilarak incelenmistir.

Aragtirmada resimli ¢ocuk kitaplarinda tibbi personel temasinin temsili incelendiginde, sunulan
meslek gruplarinin agirlikli olarak asli/temel saglik hizmetleri personeli etrafinda yogunlastig
goriilmektedir. Ozellikle doktorlarin yiiksek frekansla betimlenmesi, gocuk edebiyatinda saglik
sisteminin merkezinde yer alan figiiriin cogunlukla doktor olarak konumlandirildigini gostermekte;
bu durum ¢ocuklara sunulan saglik hizmetleri temsilinin agirlikli olarak doktor figiirii etrafinda
yapilandirildigin1 diisiindiirmektedir. Hemsgireligin ikinci sirada yer almasi, bakim ve destek
siireglerinin temsil edildigini gosterse de, diger tibbi mesleklerin; dis hekimi, acil tip teknisyeni,
eczaci, tekniker ve fizyoterapist gibi oldukc¢a sinurli bir goriintirliige sahip olmasi, saghk
hizmetlerinin ¢ok disiplinli niteliginin ¢ocuk kitaplarma yeterince yansitilmadigin
diisiindiirmektedir. Ote yandan sekreter ve hasta bakici gibi yardimci/destekleyici personelin az
sayida da olsa kitaplarda yer almasi, saglik kurumlariin isleyisine dair destek rollerini igeren

yapinin ¢ocuklara aktarilmaya c¢alisildigini gostermektedir. Bu bulgular resimli ¢ocuk kitaplarinda
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tibbi personel temasmin genellikle geleneksel ve hiyerarsik bir bakis acisiyla ele alindigini ortaya
koymaktadir. Alan yazmi incelendiginde Miilayim ve Feyman Gok (2023) tarafindan erken ¢ocukluk
donemine yonelik pandemi temali ¢ocuk kitaplarinin igerik 6zelliklerinin incelenmesi amaciyla
yapilan arastirmada, pandemiye iliskin bulgularin %55’inde doktor/bilim insanina yer verildigi
goriilmiistiir. Ozen vd. (2022) tarafindan yapilan aragtirmada resimli ¢ocuk kitaplarinda doktor,
Ogretmen, esnaf ve sekreterlik gibi mesleklere agirlikli olarak yer verildigi gortilmiistiir. Carroll ve
Rosa (2015) tarafindan yapilan arastirmada toplam 30 adet ¢ocuk kitab1 incelenmistir. Arastirma
sonucunda hemsirelerin ¢ogunlukla olumlu ancak yiizeysel olarak temsil edildigi; ¢ogunlukla
yalnizca bakim veren, doktorun yardimcisi gibi gosterilen ya da arka planda kalan karakterler olarak

sunuldugu goriilmiistiir.

Kitaplarda tibbi islem siireglerinde kullanilan tibbi aletlerin ¢izilmesi, betimlenmesi ¢ocugun siireci
bastan sona dogru anlamlandirmasmi kolaylastirmaktadir. Tibbi alete iliskin bulgulara
bakildiginda ¢ocuk kitaplarinda rutin muayenede kullanilan stetoskop, termometre; tedavi
araclarindan igne/siringanin diger tibbi aletlere oranla daha fazla betimlendigi tespit edilmistir.
Bulgulara bakildiginda bir diger ¢arpici bulgu ¢ocuk kitaplarinda spesifik tedavi araglarina daha az
yer verildigi ve ¢ogunlukla tanidik tibbi nesnelere odaklanildig: tespit edilmistir. Cocuklarda sik
goriilen hastaliklar ve buna iliskin istatistikler ele alindiginda ¢ocuk kitaplarinda ¢ocuklarin daha
once kars1 karsiya kaldig1 veya karsilasmasi olasi tibbi aletlerine yer vermek ¢ocugun tibbi aletin
islevini anlamasina yardim etmektedir (Kurt ve Serdaroglu, 2024). Buna karsin bu calisma
kapsaminda incelenen ¢ocuk kitaplarinda, tibbi aletlerin islevine, gorsellerine ve nasil kullanildigina
iligkin bilgilere yer verilmesi, cocugun tibbi islemi anlamlandirmasina ve hastaliga iliskin kaygisinin
azalmasina katki saglayacak bir arag olarak kullanilabilecegini gostermektedir. Ayrica bu calismada
cocuk kitaplar1 sadece betimlemelere gore bir incelemeden olussa da metin iginde tibbi aletlerin
ozelliklerinin somut bir bigimde okuyucuya sunulmasi “cocuga uygunluk” kavramia kitaplarda
yer verildiginin kanitidir (Li vd., 2025). Alan taramasi yapildiginda konuya iliskin bir ¢alisma
Ornegine rastlanmamasi bu bulgularin gelecek c¢alismalara giiglii bir kaynak olabilecegini

gostermektedir.

Arastirmada resimli ¢ocuk kitaplarinda tibbi islemler temasmin temsili incelendiginde, sunulan
saghk uygulamalarinin agirbikli olarak rutin muayene ve ol¢limler baghg: altinda yogunlastig:
goriilmektedir. Ozellikle muayene isleminin diger tibbi miidahalelere kiyasla en sik yer verilen
unsur olmasi, saglik hizmeti deneyiminin ¢ogunlukla temel kontrol siiregleri iizerinden aktarildigini
gostermektedir; bu yaklagim ¢ocuklarmn rutin saglik kontrollerine yonelik olumlu tutum
gelistirmelerine olanak taniyabilir. Ates dl¢iimii ve tansiyon 6lgtimii gibi basit 6l¢tim islemlerinin de
bu temay1 desteklemesi, ¢ocuklarin giinliik yasamlarinda karsilasabilecekleri tibbi uygulamalarin
kitaplarda normallestirildigini ortaya koymaktadir. Buna kargsilik, enjeksiyon, serum ve fisfis
kullanimi gibi temel tedavi islemlerinin daha diisiik frekansta yer almasi, ¢cocuklarda korku ve kaygi
uyandirma riski tasiyan uygulamalarin smirl bicimde temsil edildigini gostermektedir. Benzer
sekilde cerrahi miidahalelerden ameliyat, narkoz ve al¢1 uygulamasina oldukga diisiik diizeyde yer
verilmistir. Bu durum resimli ¢ocuk kitaplarinda travmatik olabilecek tibbi islemelere daha sinirli
olarak yer verildigini diistindiirmektedir. Laboratuvar igslemleri kapsaminda yalnizca kan tahlilinin

yer almasi tanisal islemlerin daha az islendigini ve bu alanda ytizeysel temsillere yer verildigini
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ortaya koymaktadir. Dis hekimligine iliskin islemlerde dis lekesi temizleme ve dolgunun oldukga
diistik gortintirliigii ise, ag1z ve dis saghgl hizmetlerinin hastane temali ¢ocuk kitaplarinda ikincil
bir konumda tutuldugunu diisiindiirmektedir. Szremy (2018) tarafindan yapilan arastirmada
incelenen Tiirkge kitaplarin %12.84'iinde ag1z ve dis saglig1, %5.50"sinde soguk alginligi, %4.58’inde
ayakta tedavi, %5,50’sinde yatakta tedavi ve %3,66’sinda ameliyat olma temasmna yer verildigi
gortilmiistiir. Mehar ve digerleri (2025) tarafindan yapilan arastirmada 254 tane resimli ¢ocuk kitab1
incelenmistir. Arastirma sonucunda, resimli ¢ocuk kitaplarinda agri ve yaralanma temsillerinin
cogunlukla kiigiik ve giindelik olaylarla smirli kaldig, ciddi tibbi islemlerin nadiren yer verildigi ve

cinsiyetci temsillerin bulundugu ifade edilmistir.

Calismada ¢ocuk kitaplarinda betimlenen semptomlara iliskin bulgulara bakildiginda; g¢ocuk
kitaplarinda semptomlar Oksiiriik, bogaz agrisi, burun akintisi, ates, halsizlik gibi belirtilerin sikca
ele alindigy tespit edilmistir. Konuyla ilgili alanda yapilan ¢alismalar incelendiginde 6zellikle beg
yas alti ¢ocuklarin hastaneye akut solunum yolu enfeksiyonundan kaynakli bagvurdugu ve
genellikle ates ve Oksiiriik gibi semptomlarin gozlemlendigi ifade edilmektedir (Bhurtel vd.,
2022). Bu karutlar degerlendirildiginde cocuk kitaplarinda ele alinan taninin bu istatistiksel verilere
gore sekillendigini soylemek miimkiindiir. Fiziksel semptomlara yer veren ¢ocuk kitaplarmi bilgi
kaynag1 olarak ele alan bir ¢alismaya gore 2-8 yas ¢ocuklar igin yazilan kitaplarda ¢ogunlukla
yaralanma ve soguk alginligi semptomlarma yer verildigi; hastaliklar ve fiziksel semptomlarin
nadiren normallestirildigi tespit edilmistir (Van der Ziel vd., 2025). Van der Ziel ve arkadaslarinin
(2022) calismalarinda, okul 6ncesi donem ¢ocuklarmin hastaligin nedenini merak ettikleri ve sorular
sorarak bu meraklarini giderdikleri ifade edilmektedir. Bu durum, ¢ocuk kitaplarinda hastalik ve
hastane siirecinin aciklanmasinda ¢ocugun gelisim Ozelliklerinin dikkate alinmasi gerektigini

gostermektedir.

Alan yazininda ¢ocuk kitaplarinda saglik temsillerinin; cocugun hastalik, beden ve iyilik haliyle ilgili
bilissel ve duygusal anlamlandirma stireglerini destekledigi vurgulanmaktadir. Bu calisma
bulgulari, ilgili literattirle birlikte degerlendirildiginde, ¢ocuk kitaplarinda fiziksel semptomlara yer
verilmesinin énemli bir islev iistlendigi goriilmektedir. Ozellikle fiziksel semptomlarin agik ve
somut bicimde sunulmasi, ¢ocuklarin hangi hastalikta hangi belirtilerin ortaya cikabilecegini fark
etmelerine ve bu belirtileri kendi yasantilariyla iligskilendirmelerine olanak tanimaktadir. Ayrica,
fiziksel semptomlarla karsilasan karakterlerin bu siiregte sergiledikleri bas etme bigimlerinin anlati
icinde yer almasi, cocuklarin bas etme stratejilerini dolayli yoldan oOgrenmelerine olanak
tanimaktadir. Bu durum, ¢ocuklarin yalnizca semptomlar: tanimasini degil, ayn1 zamanda bu
semptomlara eslik eden duygusal tepkileri ve bas etme yollarmi da anlamlandirmasimni
kolaylagtirmaktadir. Bu baglamda, incelenen kitaplarin cogunlugunda fiziksel semptomlara yer

verilmesi kitaplarin bilgilendirici ve destekleyici islev gordiigiinii kanitlamaktadair.

Aragtirmada resimli c¢ocuk kitaplarinda hastalikla ilgili bilgilendirme temasmn temsili
incelendiginde, kitaplarin onemli bir kisminda hastalik durumuna iliskin agiklayici ifadelere yer
verildigi goriilmektedir. Bu durum, yazarlarin hastalik durumunu ¢ocuklara daha agik bir bicimde
sunarak belirsizligi azaltmay1 amagladiklarmi diisiindiirmektedir. Bununla birlikte baz1 kitaplarda
hastalikla ilgili herhangi bir bilgilendirmenin bulunmamasi hastali§1 yalnizca 6ykii baglaminda,

dolayli bir unsur olarak ele alma egilimlerinden kaynakli olabilir. Bu durum, ¢ocuk edebiyatinda
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hastalik temasinin sunumunda farkli anlat: tercihlerinin var oldugunu gostermektedir. McKeon ve
digerleri (2025) tarafindan yapilan arastirmada, ¢olyak hastaligin1 konu alan resimli ¢ocuk
kitaplarinin, bir iletisim araci olarak nasil kullanildiklar1 incelenmistir. Arastirma sonucunda, bu tiir
kitaplarda hastaligin nedeni, belirtileri ve yonetimi hakkinda bilgilere yer verildigi goriilmiistiir.
Aragtirmada resimli ¢ocuk kitaplarmin yalnizca bilgiyi aktaran araglar degil; ayn1 zamanda

hastalikla ilgili belirsizligi azaltan ve normallestirici bir anlat1 zemini sundugu vurgulanmistir.

Hastane ortaminda ¢ocugun saglik durumunu iyilestirmede, hastaneye yonelik kaygi ve korkuyu
azaltmada ebeveyn faktoriiniin 6nemli oldugu vurgulanmaktadir. Bu ihtiyacin karsilanmas icin,
hastane ortaminda olabildigince ailenin ¢ocugun yaninda olmas: ve ailenin ¢ocuga refakat etmesi
gerekmektedir.Cocuk kitaplarinda refakatc temsiline bakildiginda cogunlukla anneleri veya anne-
babalarin birlikte temsil edildigi tespit edilmistir. Alanda yapilan ¢alismalara bakildiginda ¢ocuk
kitaplarini hastane ve hastalik baglaminda inceleyen ¢alismalarin sayica az oldugu goriilmektedir
ve bu temada inceleyen bir ¢alismaya rastlanmamaktadir. Ancak refakatciya iligkin yapilan
calismalarn bulgular incelendiginde cocuklarla hastaneye ziyarete genellikle annelerin katilim
sagladigil, babalarin tek basina eslik etme durumlarinin annelere nazaran daha diisiik oldugu
vurgulanmaktadir (Dominguez Aurrecoechea ve Lorenzo, 1998). Cocuk kitaplarinda ele alian olay
orglistiniin gergek yasantinin bir uzantisi oldugu diistiniildiigiinde ¢ocuk kitaplarinda ¢ogunlukla
anne veya anne-baba figlirlerinin refakat¢i olarak temsil edilmesinin olast oldugunu
kanitlamaktadir. Ayrica c¢ocuk kitaplarinda refakatcginin temsil edilmesinin, hastalik siirecinde
refakat¢inin yalnizca fiziksel bir varlik olmadigini, ayn1 zamanda ¢ocuk igin duygusal bir destek
kaynag1 oldugunu, ebeveyn destegiyle siireci daha kolay atlatabilecegini ve yasadiklarin

paylasabilecegini anlamasina yardimai olacagy diistiniilmektedir.

Aragtirmada resimli ¢ocuk kitaplarinda tibbi durumlara yonelik duygusal tepkilerin temsili
incelendiginde, kitaplarin 6nemli bir boliimiinde duygusal tepkilere acik bir bigimde yer verildigi,
buna karsilik alti kitapta herhangi bir duygusal tepkinin sunulmadig1 goriilmektedir. Duygusal
tepkilerin yer aldig1 kitaplarda korku ve panik gibi olumsuz duygularin 6ne ¢ikmasi, gocuk
karakterlerin saglikla ilgili durumlar1 ¢cogunlukla tehdit edici veya kayg: verici bir deneyim olarak
algiladiginmi diistindiirmektedir. Bununla birlikte aglama, bagirma, merak, tizlintii, kizgmlik ve
kaygi/endise gibi daha diisiik frekanstaki duygular, duygusal cesitliligin mevcut oldugunu ancak
temsillerin smirli ve segici bicimde sunuldugunu gostermektedir. Sakinlik/sessizlik tepkisinin
yalnmizca bir kitapta yer almasi, ¢ocuk kitaplarinda tibbi siireglerin ¢ogunlukla duygusal tepkiler
{izerinden ifade edildigi sdylenebilir. Ote yandan bazi kitaplarda duygusal tepkilerin hig yer
almamasi, hastalik ve tibbi islemlerin daha nétr ve bilgi odakli aktarilmak istendigini
diistindiirmektedir. Bu bulgular, resimli ¢ocuk kitaplarinin saghk temal: igerikleri aktarirken
duygusal deneyimleri belirli l¢tide goriiniir kildigini; ancak bu goriintirliigiin cogunlukla olumsuz
duygular etrafinda yogunlastigini gostermektedir. Miilayim ve Feyman Gok (2023)
tarafindan yapilan arastirmada incelenen kitaplarin tamaminda kaygi, endise ya da korkuyu
azaltmaya yoOnelik ifadeler kullanildig: ve kitaplarin cogunun ¢ocuklarin duygusal gereksinimlerini
karsilar nitelikte oldugu tespit edilmistir. Ceylan ve Kiling (2021) tarafindan gerceklestirilen
aragtirmada, resimli cocuk kitaplarinda ofke ve iiziintii duygularinin kullanimi ve hikayelerdeki

karakterlerin bu duygularla basa ¢ikmak i¢in bagsvurduklari stratejilerin incelenmesi amaglanmuistir.
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Aragtirma sonucunda; ¢ocuk karakterlerin olumsuz duygularinin hem metinde hem gorsellerde
acikga gosterildigi ve bu duygularla bas etmeye yonelik gesitli stratejilere belirli dlgiide yer verildigi

belirtilmistir.

Yapilan ¢alismalarda uzun soluklu hastalik siirecinde ¢ocuklara fiziksel aktivite veya hareket, sosyal
destek, oyun temelli miidahale gibi nonfarmakolojik yontemlerin kullaniminin ¢ocuklarin hastalikla
bas etmesini kolaylastirdig1 vurgulanmaktadir (Rapti vd., 2023). Cocuk kitaplarinda ¢ocuklarin
hastalikla nasil bas ettiklerinin temsiline yer verilmesi hem kitap araciligiyla ¢ocuga kendi bas etme
stratejisini belirlemede hem de okuyucu yani ebeveynleri, saglik calisanlarini bas etme stratejilerine
iliskin bilgilendirmeyi saglamaktadir. Calisma bulgularina bakildiginda calisma kapsaminda ele
alman kitaplarin 17’sinde bu bas etme stratejilerine yer verildigi goriilmektedir. Bu say1 ¢ocuk
kitaplarinin ¢ogunlukla bas etme stratejilerine yer verdigini ve bu yontemlerin genellikle
nonfarmakolojik yontemler oldugunu gostermektedir. Alandaki calismalar incelendiginde bu
calisma sonucuna paralel olarak ¢ocuklarin hastaliga iliskin bas etme stratejilerinin; geri gekilerek,
iletisim kurarak, fiziksel rahatlik arayisinda bulunarak ele alindig: goriilmektedir. Bu ¢galisma; ¢ocuk
kitaplarinin hastanelerde dikkat dagitan ve hastaneye yonelik korku ile kaygiy1 azaltma amaciyla
kullanilabilecegi vurgulamakta; bu yoniiyle ¢ocuk kitaplarinin onleyici ve destekleyici bir arag

olarak kullanilabilecegini ortaya koymaktadir (Van der Ziel vd., 2025).

Arastirmada, resimli ¢ocuk kitaplarinda iyilesme siireci temasinin temsili incelendiginde, kitaplarin
onemli bir boliimiinde iyilesme siirecine iligskin agik anlatimlara yer verildigi, buna karsin on kitapta
bu siirecin gosterilmedigi belirlenmistir. Iyilesme siirecinin ¢ogu kitapta goriiniir olmasi, cocuk
okurlara hastalik sonrasi toparlanmanin dogal ve yonetilebilir bir siireg oldugu yoniinde giiven
verici bir mesaj sunma amaciyla iligkilendirilebilir. Buna karsilik bazi1 kitaplarda iyilesme siirecine
yer verilmemesinin, metinsel kurgunun teshis ve miidahale asamalarina odaklanmasindan ya da
yazarlarin hastalik temasmi daha sade bir sekilde ele alma yoniindeki kurgusal tercihlerinden

kaynakli oldugu diistintilebilir.
Oneriler

Bu calismada, gocuk kitaplarinda hastalik ve hastane temasinin gocuk bakis agisityla nasil temsil
edildigi incelenmistir. Bulgular, kitaplarda yer alan tibbi personel, tibbi alet, tibbi islemler,
semptomlar ve iyilesme siirecine iligkin temsillerin ¢ocuklarin giinliik yasam deneyimleriyle biiytik
dlglide ortiistiigiinii gostermektedir. Ozellikle cocuk kitaplarinda, tibbi personel temsilleri arasinda
doktor ve hemsire figiirleri; tibbi islemler arasinda muayene siireci; semptomlar arasinda ise
Okstiriik, ates ve bogaz agrisi gibi yaygimn belirtiler ile ebeveyn refakatci temsilleri 6n plana
¢ikmaktadir. Bunun yami sira, hastalikla bas etme ve bilgilendirme temalarmimn yer almasi,
¢ocuklarin hastalik siirecini anlamlandirmalarin1i ve bu siireci daha giivenli algilamalarini
desteklemektedir. Genel olarak bu temsillerin, ¢ocuklarin hastalik ve hastaneyi korkutucu degil,
dogal ve gegici bir siireg olarak algilamalarina katki sagladigi; cocuk dostu dil ve ¢ocuga uygun bakis
agistyla ele alindiginda ¢ocuk kitaplarinin bilgilendirici ve destekleyici bir islev iistlendigi sonucuna
varilmistir. Calisma hastaneye yonelik resimli hikaye kitaplarini inceleyerek alandaki bosluklar:
doldursa da sinirliliklari vardir. Oncelikle, gelecek calismalarda hastaneye yénelik cocuk
kitaplarinin hem betimleme hem de resimlemeye gore biitiinciil bir sekilde incelenmesi, hikaye

kitaplarina ek olarak tamitici kitaplarin da incelenmesi hastalik ve onunla iligkili tiim stirecler
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hakkinda daha kapsamli bir degerlendirme yapilmasini saglayacag: diisiiniilmektedir. Gelecek
calismalarda incelenen kitap sayisinin artirilmasi ve yas araliinin genisletilmesi, hastane temal

cocuk kitaplarinin ¢ok boyutlu ve daha derinlemesine incelenmesine katki saglayacaktir.
Yazar Katki Oranlarn

Tiim yazarlar makalenin tiim siireglerinde esit oranda rol almiglardir. Tiim yazarlar ¢alismanin son

halini okumus ve onaylamistir.
Cikar Catisma Beyam

Yazarlar ¢alisma kapsaminda herhangi bir kurum veya kisi ile ¢ikar ¢atismasi bulunmadigini beyan

etmektedir.
Etik Kurul izin Belgesi

Yazarlarin etik sorumluluklar1 bashigmmin 10. Maddesinde yer alan “Dokiiman analizi ile
gerceklestirilmis ¢alismalarda etik kurul onayina gerek yoktur.” bilgisinden hareketle arastirmanin

etik kurul onay belgesi bulunmamaktadar.
Yapay Zeka Bilgisi

Yazarlar, makale hazirlik siirecinde yapay zeka araclarindan yararlanmamustir.
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Extended Abstract
Introduction

From birth, children have not only physiological needs such as nutrition, sleep, and hygiene, but
also social-emotional needs such as love, trust, attention, coping with fears, and the presence of
parents. One of the needs that continues throughout children's development is the need for
healthcare services (Er, 2006). Hospitals represent uncertainty, fear of possible pain, and an
unfamiliar environment not only for adults but also for children (Oguzhan and Erden, 2012). The
extent to which children are affected by this process varies depending on factors such as age,
developmental level, duration of illness, preparation for hospitalization, family approach, and
previous health experiences. Considering the developmental characteristics of the preschool period,
how the hospital experience is perceived in this age group and what kind of effects it creates has
become an important research topic. This is because the preschool period is a time when the child's
cognitive, language, and social-emotional development accelerates, areas of interest begin to form,

and new life experiences are gained (Kaytez, 2018).

During this period, children have certain cognitive limitations. Some of these include egocentrism,
difficulty taking perspective, perception-based thinking, concretism, and difficulty understanding
abstract concepts (Santrock, 2017). In this context, interventions appropriate to the child's age and
development and developmentally structured support become important. The use of concrete,
visual, and story-based materials, such as illustrated children's books, are effective tools that help
children make sense of the hospital process, reduce uncertainty, and cope with anxiety. Picture
books contribute significantly to children's adaptation processes with their visual content, effective
use of language, and structure that allows for the concrete expression of emotional experiences
(Akgiin et al., 2019). Through the plot, children can identify with the characters and express their
own feelings and thoughts more openly; they can also apply coping strategies by modeling the
reactions of the characters. Therefore, addressing the hospital theme in illustrated children's books
is important in terms of enabling children to recognize their feelings and thoughts about the hospital,
realize that this experience is a natural process that other children may also go through, and

internalize appropriate coping strategies by observing them (Kiling, 2020).
Method

This study was conducted using a descriptive content analysis model based on document review
within the scope of a qualitative research approach. The study systematically examined picture
storybooks about hospitals in terms of medical personnel, medical equipment and procedures,
symptoms, information about the disease, the presence of a companion, children's feelings and
behaviors regarding the disease and the hospital, coping strategies, and how the recovery process is
addressed. A total of 23 children's books were examined in the study. In the process of determining
the books to be examined, a search was conducted in bookstores using the keywords “hospital,”
“patient,” and “sick child.” As a result of the searches, books that directly addressed the hospital
were identified; books that were only “promotional books” were excluded from the scope of the

study.
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To conduct an in-depth analysis of picture storybooks aimed at hospitals, the “Hospital-Oriented

Storybook Analysis Form” developed by researchers was utilized. Descriptions related to “medical

VZ7i oo VZATs

personnel,” “medical equipment,” “medical procedures,” “symptoms,” “information about the

4 “"

illness,” “children's feelings and behaviors related to illness/hospital,” “coping strategies,”
“companions,” and “recovery processes.” This list was expanded as needed during the research
process, and similar findings were combined to create themes and sub-themes. Themes and sub-
themes were systematically structured to present the findings in a clearer and more understandable

way for the reader, and the findings were supported by sample sentences taken from books.
Result and Discussion

This study examines how the themes of illness and hospitals are represented in children's books
from a child's perspective. The findings show that representations of medical personnel, medical
equipment, medical procedures, symptoms, and the recovery process in books largely correspond
with children's daily life experiences. Particularly in children's books, the representations of medical
personnel include doctors and nurses; medical procedures include the examination process;
symptoms include common signs such as coughing, fever, and sore throat; and parental
accompaniment representations are prominent. In addition, the inclusion of themes of coping with
illness and providing information supports children's understanding of the illness process and helps
them perceive this process as safer. Overall, it has been concluded that these representations
contribute to children perceiving illness and the hospital not as frightening, but as a natural and
temporary process; when approached with a child-friendly language and child-appropriate

perspective, children's books serve an informative and supportive function.



