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Ozgiin Arastirma

Hastanelerde Hazirlanan Onkoloji Ilagclarinin Maliyetlerinin
Belirlenmesi: Kemoterapi Hazirlama Maliyeti

S. Ezgi Gékdogan Gazitepe' ', Oguz Isik? *', Derya Engin®"*', Gamze Korubiik*

Basim Tarihi: 31 Aralik, 2024

Gonderim Tarihi: 20 Subat, 2024 Kabul Tarihi: 30 Mart, 2024 Erken Gériiniim Tarihi: 10 Eylill, 2024

Oz

Amag: Kanser tedavisinde kullanilan yontemlerden olan kemoterapi iiretim hizmetleri tedavi kapsaminda
kullanilan ilaglar, doz ve c¢esitlilik a¢isindan farkli maliyetlere sahiptir ve kiirlerdeki farkliliklar nedeniyle de
hastadan hastaya degiskenlik gostermektedir. Calismanin temel amaci; ilaglardan kaynaklanan bu degisiklikten
arindirilmis sekli ile, kemoterapi hazirlama siireglerinin maliyet ve karlilik oranlarinin karsilagtirtlmasidir.

Gere¢ ve Yontem: Caligma bir egitim arastirma hastanesinde yapilmistir ve iki farkli yontem olan manuel ve
robotik kemoterapi hazirlama maliyetlerini igermektedir. Arastirma verileri; hastanenin 1 Ocak- 31Aralik 2023
tarihleri arasindaki idari, mali ve istatistiki kayitlar1 taranarak elde edilmistir. Hastane otomasyon programi
iizerinden fatura edilen kemoterapi hizmet sayilar1 ortaya konmustur; bununla birlikte hizmetin verilebilmesi igin
gerekli olan personel, malzeme, kemoterapinin hazirlandig1 ortamda tiiketilen diger tiim maliyetler raporlanmistir.
Elde edilen verilerin analizi ve degerlendirilmesi siirecinde veriler tekrar incelenerek hata kontrolleri yapilmistir.
Siirecte gorevli bas eczaci, sorumlu eczact ve hizmetin iiretimine dahil olan personelden goriis alinmis ve gozlem
yapilmustir. Analizler i¢in Excel’den yararlanilmistir.

Bulgular: Calisma kapsaminda ele alinan tiim hizmetlerin %3,02’sinin (1576) manuel, %96,98’sinin (50578) ise
robotik inflizyon kemoterapi kategorisinde oldugu tespit edilmistir. Kemoterapi hazirlama maliyetleri kapsaminda;
personel giderleri, malzeme giderleri, diger giderler ve genel iiretim giderleri ele alinmistir.

Sonu¢: Caligma kapsaminda yapilan analizler sonucunda; manuel kemoterapi birim maliyeti 210,83 TL, birim
geliri 221,74 TL ve karlilik orani %5 olarak hesaplanmigtir. Robotik kemoterapi i¢inse; birim maliyeti 386,0 TL,
birim geliri 469,34 TL ve karlilik oran1 da %18 olarak hesaplanmustir.

Anahtar kelimeler: saglik yonetimi, siire¢c maliyeti, kemoterapi hazirlama
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20guz Isik. (Hacettepe Universitesi iktisadi Idari Bilimler Fakiiltesi, Saglik Yénetimi Boliimii, Ankara, Tiirkiye,
e-pail: oguz.isik@gmail.com, ORCID: 0000-0001-7368-7024)
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Determining the Costs of Oncology Drugs Prepared in
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g g p g Ty
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Abstract

Objectives: Chemototherapy manufacturing services, which are among the methods used in cancer treatment,
have different costs in terms of dose and variety and vary from patient to patient due to differences in cures. The
main objective of the study is to compare the cost and profitability ratios of chemotherapy preparation processes
with the purified form of this change caused by drugs.

Materials and Methods: The study was conducted in a training research hospital and involved the costs of
preparing two different methods, manual and robotic chemotherapy. The research data were obtained by scanning
the administrative, financial and statistical records of the hospital from January 1 to December 31, 2023. The
numbers of chemotherapy services billed through the hospital automation program are revealed; also personnel,
materials, and all other costs consumed in the environment where chemotherapy is being prepared are reported,
which are necessary for the provision of the service. In the process of analysis and evaluation of the obtained data,
the data was re-examined and error checks were carried out. In the process, the responsible chief pharmacist, the
responsible pharmacist and the personnel involved in the production of the service were consulted and observed.
Excel is used for analysis.

Results: It was found that 3.02% (1576) of all services considered in the scope of the study were manual and
96.98% (50578) were in the category of robotic infusion chemotherapy. Within the scope of chemotherapy
preparation costs; personnel expenses, material expenses, other expenses and general production expenses are
considered.

Conclusion: As a result of the analyses carried out within the scope of the study, the unit cost of manual
chemotherapy was calculated as 210,83 TL, the unit revenue was 221.74 TL and the profitability rate was 5%.
For Robotic chemotherapy; unit cost is 386.0 TL, unit revenue 469.34 TL and profitability ratio is 18%.

Keywords: health management, process cost, chemotherapy preparation
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Giris

Artan saglik ihtiyaclar1 ve gelisen teknoloji, karar vericileri kit olan kaynaklarla daha
fazla saglik hizmeti sunma veya finanse etme sorunu ile kars1 karsiya birakmistir (Ozgen &
Tatar, 2007). Artan ve farklilasan taleplere cevap verme cabasi igerisindeki isletmelerin iiriin
yelpazeleri de siirekli olarak genislemektedir. Hastaneler acisindan degerlendirildiginde
teknolojik ilerlemeler ve bu dogrultuda genisleyen hizmet yelpazesi bu duruma uygun bir 6rnek
olacaktir. Uriin cesitliliginin artmasi, is siireglerini daha karmasik hale getirdigi gibi
maliyetlerin takibi ve birbirinden ayristirilmasi noktasinda da 6nem arz etmektedir (Dalgar,
2012).

Sunulan saglik hizmetlerine ait maliyetlerin kontrol altina alinmasiyla hastane isletmesi
yoneticileri; maliyetlerin azaltilmasi, sunulan hizmet kalitesinin artirilmast, kullanilan her tiirlii
girdi ve ¢iktinin etkin ve verimli kullanilmas1 gibi konularda daha dogru kararlar alabilmektedir
(Kisakiirek, 2010). Ancak, maliyetlerin kontrol edilmesi saglik sektorii i¢in hayati dneme sahip
olmakla birlikte sunulan hizmetlerin karmasiklig1 nedeniyle olduk¢a da zordur (Rawabdeh,
2005).

Bir hizmetin fiyatini belirleyebilmek i¢in ilgili hizmetin {iretim ve sunum maliyetlerinin
gercek anlamda hesaplanmasi gerekir. Hastanelerde birim maliyetlerin hesaplanabilmesi,
maliyet analizlerinin yapilmasi ile gergeklesir (Akca, 2007).

Bu c¢alismada ¢agimizin 6nde gelen saglik sorunlarindan birisi olan ve tiim diinyada
oldugu gibi Tiirkiye’de de 6liim nedenleri arasinda ikinci sirada yer alan kanser hastaliginin
tedavi slirecinde dnemli bir yere sahip olan kemoterapi hazirlama hizmetlerinin maliyetlerinin
belirlenmesi amaclanmigtir. Hastalara verilen kemoterapi hizmet {iretim maliyetinin

belirlenmesi hizmet sunucu kurumlar i¢in yol gosterici olacagi diisiiniilmektedir.

Saghk Sektoriinde Maliyet Hesaplamanin Onemi

Giliniimiizde saglik sektoriindeki yenilikler ve ozellikle saglik sigortasinin devreye
girmesiyle olusan talep artisi, saglik harcamalarini ¢ok yiiksek rakamlara ¢ikarmistir (Can ve
Ibicioglu, 2008). Artan saglik ihtiyaglari ve gelisen teknoloji, karar vericileri kit olan
kaynaklarla daha fazla saglik hizmeti sunma veya finanse etme sorunu ile karsi karsiya
birakmstir (Ozgen & Tatar, 2007).

Uriin gesitliliginin artmass, is siireclerini daha karmasik hale getirdigi gibi maliyetlerin
takibi ve birbirinden ayristirilmasi noktasinda da onem arz etmektedir (Dalgar, 2012).
Kullandiklar1 kaynaklarin ¢coklugu nedeniyle hastaneler, hizmet {ireten isletmeler arasinda en

biiylik pay1 kapsamaktadirlar. Bu nedenle hemen her iiretim isletmesinde oldugu gibi iiretilen
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mal ve hizmetin maliyetinin bilinmesi hastaneler i¢in de son derece dnemli bir konudur (Titiz
ve Cetin, 2000). Hastanelerde maliyet etkili hizmet sunulmasi keyfiyete bagli olmaktan ¢ikip,
zorunluluk haline gelmelidir (Yanik ve digerleri, 2012).

Maliyetlerin kontrol edilmesi saglik sektorii icin hayati dneme sahip olmakla beraber
sunulan hizmetlerin karmasiklig1 nedeniyle olduk¢a da zordur (Rawabdeh, 2005). Bu noktada
talebin tiiketici tarafindan belirlenmesi ve tesadiifi olmasi, talep esnekliginin kati olmasi,
ikamesinin olmamasi ve sosyal yoniiniin agir bastyor olmasi, hastaliga gore ve hatta hastaya
gore degiskenlik gostermesi hizmetlerin karmagikligini agiklar niteliktedir. (Kisakiirek & Biger,
2011)

Ister kar amaci giiden bir ticari isletme olsun, isterse kamu yarari giiden toplumsal bir
isletme olsun, her igletmenin yonetiminde basarty1 belirleyen temel etken, yonetim kararlarinin
maliyet- yarar karsilastirmasina dayandirilmasidir. Bagka bir deyisle, isletme yoneticilerinin
isabetli kararlar alabilmeleri, her kararda su iki noktanin karsilikli olarak g6z Oniinde
bulundurulmasi gerekmektedir. Bunlardan ilki kararin igletmeye veya topluma kazandiracagi
fayda ikincisi ise kararin isletmeye veya topluma getirecegi yiiktiir (Biiyiikmirza, 2012).

Saglik hizmetlerinde etkin ve verimli kaynak kullaniminin saglanmasinin nasil
gerceklesecegi ile ilgili tartismalar son yillarda giderek artmaktadir (Caliskan, 2009). Kaynak
tiiketimi kaliteli hizmet vermek icin gerekli olmakla beraber asiriya kagilmamalidir (Can &
Ibicioglu, 2008). Bu durum beraberinde saglik sektoriinde dnceliklerin nasil ve neye gore
belirlendigi ile ilgili konularin giindeme gelmesine neden olmaktadir (Caliskan, 2009). Saglik
sektoriinde kaynak tahsisi kararlari bircok faktorden etkilenmesi nedeniyle karmasik bir dogaya
sahiptir ve verilen kararlar her zaman rasyonel olmayabilir. Oysa toplumun saglik statiisiinde
daha fazla iyilesme saglama temel amacina ulagsmak i¢in kaynak tahsisi kararlarinin rasyonalite
ve seffaflik diizeyinin artirilmasi gerekir (Ozgen & Tatar, 2007). Bu kapsamda hizmetin
verimliligi ve ekonomikliginin Sl¢iimii ve genel hastane amaci dogrultusunda kontrol altinda
tutabilmesi maliyetlerin bilinmesine baghdir (Akar, 1984). Bu noktada ekonomik
degerlendirmeler, yoneticilere farkli hizmetlerin etkililigi iizerinde degerli bilgiler
saglayabilmektedir (Yanik ve digerleri, 2012). Diger tiim isletmelerde oldugu gibi hastanelerde
maliyetlerin bilinmesi, isletmenin rasyonel ve modern bir bi¢cimde yiiriitiilmesine olanak

saglayacaktir (Akar, 1984).

Kemoterapi
Kemoterapi (KT), kanser hiicrelerini yok etmek veya bu hiicrelerin biiyiimesini kontrol

altina almak i¢in antikanser ilaclar kullanilarak yapilan tedavidir. KT kanser tedavisinde tek
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basina uygulanabildigi gibi cerrahi ve radyoterapi ile birlikte de uygulanabilmektedir.
Dolayistyla kanser tedavisinde KT’nin amaci hastaligin tipine ve yaygmlhigina gore
degismektedir. KT uygulamadaki amaclar (Saglik Bakanligi, 2017):

¢ Hastalig1 tedavi etmek

e Kanser hiicrelerinin ¢ogalmasini onleyip, yayilmasini yavaslatarak hastaligin kontrol

altina alinmasini saglamak

¢ Hastaliga bagh sikayet ve belirtileri ortadan kaldirarak kisinin yasam kalitesini artirmak

e Cerrahi veya radyoterapi sonrasi uygulandiginda hastalik niikstinii azaltmak

e Cerrahi veya radyoterapi Oncesi uygulanarak yapilacak lokal tedavileri kolaylastirmak

Kanser tedavisinde KT, radyoterapi ve cerrahi yontemler en sik bagvurulan yontemler
olmakla birlikte, hormon terapisi ve biyolojik yontemlerin kullanilmas1 gibi farkli yaklagimlar
da diger yontemlere destek olacak sekilde birlikte veya tek basina kullanilabilir. Her yontemin
kendine 6zgii avantaj ve dezavantajlarinin bulunmasi, kanserin kisiye 6zgii bir hastalik olmasi,
tedavilerin kisiden kisiye farklilik gosterebilmesi nedeniyle tek bir kesin tedavi yonteminin
varligindan bahsetmek imkansizdir (Baykara, 2016). Bu nedenle kanser tiirlerine gore farkl
tedavi protokolleri uygulanmaktadir. Uygulanan protokole gore secilen antineoplastik ilag
sayis1 ve uygulama sikligr farklilik gostermektedir. Tedaviye baslanilan onkolojik ilag sayisi,
piyasada mevcut doz formlar1 ve uygulama sikli§i hem tedavi ila¢ giderini hem de atik
maliyetini etkilemektedir. Onkolojik ila¢ dozlar1 c¢ocuk ve eriskin hastalarda farklilik
gostermekte; hastanin viicut yiizey alanimna, karaciger ve bobrek fonksiyonlarina, yasina,
kilosuna ve cinsiyetine gore hekim tarafindan belirlenmektedir. Dolayisiyla her hastaya
kullanilan doz miktar1 degiskenlik gdstermektedir. ilag endiistrisinin her hastaya uygun doz
formunda {iretim yapmast miimkiin olmadig1 i¢in acgilan ilag baska bir hastaya
kullanilamayacaksa stabilite siiresi doldugunda kalan dozun imha edilme mecburiyeti
dogmaktadir (Kanmaz, 2019).

Tip ve halk sagligi teknolojisindeki gelismeler; kanser vakalarinin giderek daha erken
teshis edilmesini ve ardindan kemoterapiyle tedavi edilmesini miimkiin kilmaktadir. Kanser
vakalarmin artmasi ve erken teshisi ise kemoterapi ila¢ hazirlanmasina yonelik talebin
artmasina neden olmaktadir. Bu baglamda, manuel kemoterapi hazirlama yontemine alternatif
olarak robotik kemoterapi hazirlama sistemleri gelistirilmistir. Robotik yontemin kullanimi;
hasta ve saglik ¢alisani i¢in giivenligi artirmasi ve is akist verimliligini olumlu yonde etkilemesi
nedeniyle son yillarda yayginlasmistir (Chan & Lim, 2016).

Dogalar1 geregi, belirli teshisleri tedavi etmek i¢in kullanilan tehlikeli ilaglar, dogru bir
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sekilde ve uygun giivenlik onlemleriyle dozlanmadigi, karistirtlmadigi, kullanilmadigi ve
uygulanmadig: takdirde hastalar ve saglik ¢alisanlari igin icsel risk tasir. Uriin tanimlama, doz
hesaplama, doz 6l¢timii ve etiketlemedeki hatalar nedeniyle hastalar risk altina girebilir. Ayrica
saglik ¢alisanlari, tehlikeli ilaglarin hazirlanmasi, uygulanmasi sirasinda kazara maruz kalma
riskiyle kars1 karsiyadir (Guide, 2009).

Sonug olarak giintimiizde onkoloji hizmetlerinin planlanmasi ve organizasyonu oldukca
onemlidir. Onkoloji alanindaki sayisal verilerin 6niimiizdeki yillarda giderek artacak olmasi bu
alandaki planlamalarin 6nemini artirmaktadir. Bu hizmetlerde aksaklik yasanmamasi, kanser
hastalarinin daha uzun ve kaliteli yasam siirdiirebilmeleri i¢in gerekli tedbirler alinmali ve buna

yonelik ¢caligmalar yapilmalidir (Giigliiel & Can, 2020).

Gerec ve Yontem

Arastirmanin Amaci

Kanser tedavisinde kullanilan yontemlerden olan kemotarapi tiretim hizmetleri tedavi
kapsaminda kullanilan ilaglar, doz ve g¢esitlilik agisindan farkli maliyetlere sahiptir ve
kiirlerdeki farkliliklar nedeniyle de hastadan hastaya degiskenlik gostermektedir. Caligmanin
temel amaci; ilaclardan kaynaklanan bu degisiklikten arindirilmis sekli ile, kemoterapi
hazirlama siireclerinin maliyet ve karlilikk oranlarinin karsilastirilmasidir. Bu amagla
hesaplamasina dahil edilecek faaliyetlere iliskin siire¢ Sekil 1°’de sunulmustur.
Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma bir iliniversite hastanesi biinyesinde hizmet vermekte olan KT merkezinin 01

Ocak-31Aralik 2023 tarihleri arasindaki KT hazirlama hizmetlerini kapsamaktadir.
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Standart Protokol Formunun
Eczaneye Gdnderilmesi

l

Gdrevli Personelin Protokol ve
Etiket Kontrold

EksikHatanin Giderilmesi
Eksik llaglann Temin |€—FEvet
Edilmesi

Eksiki Hata Var mi?

Hayr

flaglar
Robotik Sdreg Igin
Uygun mu?

ilaglann Robotik
Ydntemle
Hazirlanmasi

ilaglann Geleneksel
Ydntemle
Hazirlanmasi

vet—

A

Hazirlanan ilaglann
Uygulama Unitesine
Gdnderilmesi

h 4

Verilerin Bilgisayar
Sisteminde
Saklanmasi

Sekil 1. Kemoterapi ilag Istemi Akis Semas1*

*Akis semast aragtirmacilar tarafindan olusturulmugstur.

Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Calismada kullanilacak veriler hastane bilgi yOnetim sisteminden elde edilmistir.
Calisma kapsamindaki KT hizmeti iireten merkezde, biri geleneksel biri robotik olmak iizere
iki farkli yontemle KT hazirlama hizmeti sunulmakta olup; iki farkli yontemin hizmet iiretim
maliyetlerini ortaya koymak i¢in ilgili birimin personel giderleri, disaridan saglanan hizmete
iligkin ihale bedeli ve malzeme giderlerine iliskin veriler kullanilmistir. Elde edilen veriler
Excel de diizenlenerek analiz edilmistir.

Hizmetler kurumda digardan hizmet alimi yolu ile yiiriitiilmektedir. Hizmet sunucu
kurum ihale bedelinin yaninda kendi biinyesinde de bazi giderlere katlanmaktadir. Hizmetin
stirdiiriilmesi agsamasinda iistlenici firma KT hazirlama islemini gerceklestirmektedir. Kurum
personeli istemlerin onayi, protokol kontrol, etiketlerin hazirlanmast vb kritik asamalar

yiirlitmektedir. Dolayistyla; KT hizmetinin {iretilmesi i¢in; personel gideri, malzeme gideri,
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demirbag gideri ve genel iiretim gideri hesaplamalara dahil edilmistir. Giderlere iliskin bilgiler
ve kapsamlari soyledir;

e Personel Gideri: Personel giderleri kapsaminda; hizmetin iiretiminde gorev alan
personelin kurum tarafindan yapilan briit 6demeleri ve iiretim siirecinde gorev alma
stireleri baz alinarak personel gideri hesaplanmistir. Gorevli personelin iiretim siirecinde
gecirdigi stireyi belirlemek i¢in gozlem yapilmistir. Belirlenen siirelerin dogrulamasi
icin ise kurum eczacist ile gorligiilmiistiir. Bu kapsamda yapilan 6demeler kurum
tarafindan dolayisiyla doner sermayeden karsilanan; maas, tesvik, nobet 6demelerini
icermektedir.

e Malzeme Gideri: Hizmet siirecinde kullanilan tiim malzemeler KT ihalesi kapsaminda
firma tarafindan saglanmaktadir ve siiregte kullanilan tibbi malzemeler (enjektor, KT
torbas1 ve ¢oklu inflizyon pompasi) ve tiretim siirecinde gorev alan personelin kullandig1
kisisel koruyucu ekipmanlara ait maliyetler hesaplamaya dahil edilmistir. Her bir
malzemenin FIFO maliyetleri tespit edilmis ve hesaplamalar bu tutarlar {izerinden
kullanim adedi ile ¢arpilarak hizmetin malzeme maliyetine ulagilmistir.

e Diger Giderler: Manuel KT iiretim siirecinde giderlere dahil olan hepafiltre tutarlarini
kapsamaktadir. Giderden her bir hizmete diisen payr direkt hesaplamak miimkiin
olmadigindan tiim hepafiltre gideri ve ilgili donemlerde tiim hizmetler ele alinarak birim
hizmet basina diisen ortalama gider hesaplanmistir.

e Genel Uretim Gideri (GUG): Hizmet sunucu kurumun katlandigi ancak calisma
kapsaminda birim tutarlarina indirgenememis; elektrik, su, dogalgaz, giivenlik,
yonetim, temizlik gibi giderleri kapsamaktadir. Calisma kapsaminda yapilan
hesaplamalara gore; GUG toplam maliyetler i¢inde yaklasik %15°lik bir paya sahiptir.
GUG direkt olarak birime indirgenemediginden, birim maliyetler hesaplanirken %15
arttirim yolu ile tutarlara dahil edilmistir.

Arastirmanin Etik izni

Calisma protokolii Hacettepe Universitesi Senatosu Etik Komisyonu tarafindan

28.12.2021 tarihli toplantida kabul edilmistir.
Bulgular

KT hazirlama siirecine iliskin maliyetin formiilii kapsaminda sirasiyla; personel

giderleri, malzeme giderleri, diger giderler ve genel iiretim giderlerine iliskin hesaplamalar
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yapilmis olup, bunlara iligkin bulgulara bu bdliimde yer verilmistir. Arastirma kapsaminda ele
alinan giderler ve bu giderlerin siniflandirmasini igeren 6zet Tablo 1°deki gibidir:

Tablo 1. Giderlerin Siniflandirilmasi

Gider Ad1 Gider Tiirii
Personel Gideri Direkt Gider
Malzeme ve Ekipman Gideri Direkt Gider
Diger Giderler Dolaylh Gider
GUG Dolaylh Gider

Eczanede hizmet iiretiminin devamlilig1 ve siireglerin aksamamasi i¢in farkli gérevlerde
ve farkli sayilarda personel mevcuttur. Manuel ve robotik KT {iretimi i¢in katlanilan giderlere
iliskin detay Tablo 2’de yer almaktadir. Calisma kapsaminda ele alinan hizmetler
incelendiginde tiim hizmetlerin %3,02’sinin (1576) manuel, %96,98’sinin (50578) ise robotik
inflizyon KT kategorisinde oldugu tespit edilmistir.

Tablo 2. Kemoterapi Islem Siireci Kapsamindaki Gider Kalemleri

Gider Kalemleri Islem/Malzeme Manuel Robotik KT
KT
Personel Giderleri Protokol kabul * *
Etiket * *
Hazirlik Asamast *
Malzeme Giderleri Kisisel Koruyucu Ekipman *
(Firma)
Enjektor *
Isiktan Koruma Torbasi *
Coklu infiizyon Pompasi *
Robotik Asama *
Diger Giderler Hepaflitre *
Genel Uretim Gideri * *

*Hesaplamaya dahil edilen gider kalemlerini kapsar.

KT hazirlama maliyeti kapsamindaki gider kalemleri; personel giderleri, malzeme
giderleri, diger giderler ve genel tiretim giderleridir. Giderlere iliskin detaylar ve birim basina
hesaplamalar1 soyledir:

Personel Gideri
Hizmetin iiretiminde gorev alan teknisyen ve eczacilarin toplam 6demeleri ve toplam

hizmet {iretim siirelerine ulagilmus, ardindan bir KT i¢in ayrilan pay hesaplanmistir. Ilk olarak
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personel Odemelerinin birim basina hesaplanmas:1 yani dakikalik personel giderinin

belirlenmesi gerekmektedir. Hesaplama icin kullanilan formiil:

Yillik Briit Odeme Toplami
Yillik Calisma Stiresi (Dakika)

Personel Gideri (Dakika) =

Bu hesaplamaya iliskin 6zet Tablo 3’deki gibidir.

Tablo 3. Dakikalik Personel 6demesi Hesaplamasi

Personel Tioi Yillik Ortalama is Giinii Giinliik Ortalama Saatlik Dakikalik Personel
p Odeme § Lunu Odeme Odeme Gideri
Eczaci 155.826,69 253 615,92 76,99 1,29
Tekniker 222.799,50 253 880,63 110,08 1,83

Bu hesaplama sonrasinda ise siirecin i¢inde tiikkenen personel siireleri hesaplanmis ve
iicretlerle birlestirilerek, personel maliyetine ulagilmistir. Hesaplamalar Tablo 4’de
gosterilmistir. Hesaplama i¢in kullanilan formiil sdyledir:

Personel Gideri = Dakikalik Personel Gideri * islem Siiresi

Tablo 4. Hizmet Bag1 Personel Maliyeti

. Ilgili Islemde Gecen  Dakikahk Personel
Islem Adi Personel  Siire (Dakika) Ueret 18T Maliyeti
Protokol Kabul Eczaci 3 1,29 2,57 3,86
Etiket Tekniker 5 1,83 9,17 9,17
Toplam 13,03

Siirecin birim personel maliyeti 13,03 TL olarak hesaplanmistir. Robotik siirecte bu
tutar gecerli olmakla beraber, manuel KT siirecinde hazirlik asamasindaki personel gideri de
eklendiginden tutar 20,37°dir. Personel giderini hizmet siireleri {izerinden tutarlar
belirlendiginden personel gideri direkt gider arasinda yer alir.

Malzeme Gideri

KT iretiminde kullanilan tiim malzeme ve ekipman gideri firma tarafindan
kargilanmakta olup ihale bedeline dahildir. Manuel KT nin birim malzeme maliyetine
ulagildiktan sonra bu tutar hizmet sayisi ile ¢arpilarak Manuel KT nin ihale i¢indeki toplam

tutaria ulasilmistir. Toplam manuel KT malzeme maliyetinden ¢ikarildiginda, Robotik KT
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malzeme ve ekipman maliyeti ortaya ¢ikmaktadir. Kalan tutar robotik KT sayisina
boliindiigiinde, bir birim robotik KT {iretimi i¢in ihaleden diisen pay ortaya ¢ikmaktadir.

Malzeme gideri kapsaminda oncelikle manuel KT icin kullanilan enjektor, 1siktan
koruma torbasi, ¢oklu infiizyon pompast ve iiretim siirecinde gorev alan personelin kullandig:
kisisel koruyucu ekipmanlara ait maliyetler hesaplamaya dahil edilmistir. Robotik KT {iretimi
icin manuelde kullanilan malzeme ve KKE’lere gerek duyulmamaktadir. Bu nedenle robotik
KT malzeme maliyeti yalnizca ihaleden gelen paydan olugmaktadir.

fhale paylarmin hesaplanabilmesi icin 6ncelikle manuel KT malzeme maliyeti
hesaplanmistir:

Oncelikle kisisel koruyucu ekipmanin maliyeti (KKEM) bulunmustur. Birim KKEM
hesaplandiktan sonra ¢aligma donemi dahilinde olusan toplam KKEM hesaplanmis ve toplam
iiretilen KT sayisi iizerinden bir KT iiretimi i¢in diisen pay hesaplanmigtir. KKEM ve ortalama

hasta bas1 maliyetine iliskin bulgular sirasiyla Tablo 5 ve Tablo 6’da sunulmustur.

Malzeme Gideri = Alis Tutari (Fifo) * Kullanim Adedi

Tablo 5. Kisisel Koruyucu Ekipman Maliyeti

Kisisel Koruyucu Malzemeler

Malzeme Ad1 Birim Maliyet  Bir Kisinin Kullandig1 Adet Maliyet Toplam
Bone 0,18 1 0,18

Onliik 19,33 1 19,33
Eldiven 3,1 2 6,2

Maske 3,78 1 3,78
Kisisel Koruyucu Ekipman Toplam Maliyeti 29,49

Bir kabinde giin i¢inde 4 kez hizmet {iretimi yapilmakta ve her bir {iretim i¢in 5 adet
KKE gerekmektedir. Giinde toplam 20 KKE ve {iretim pedlerinin tutarlari toplami 615,24 TL
olarak hesaplanmaktadir. Calisma donemi boyunca iiretilmis toplam manuel KT sayis1 1576
olarak tespit edilmistir. Ilgili ddbnemde 253 is giinii oldugundan giinliik ortalama hasta sayisi
6,23 olarak hesaplanmistir. Bir giin boyunca kabinde olugan maliyet 615,24 TL idi. Giinliik
ortalama hasta sayisina bu tutar oranlandiginda ortalama hasta bast KKEM 98,77 TL olarak
hesaplanmaktadir (Tablo 6).
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Tablo 6. Hasta Bas1 Ortalama KKE Maliyeti (TL)

E T8 :..: % %“ 7)) " :% = S 7)) S
SRR Y : £ 2 & :z E 3§ &
o p— h
FEREE : & d -
o
1576 29,49 5 4 20 589,90 2544 61524 6,23 98,77

Her bir manuel KT hazirlama islemi i¢in katlanilan KKEM belirlendikten sonra her bir
manuel KT iglemi i¢in kullanilan tibbi malzemeler de hesaplamaya dahil edilmistir (Tablo 7).

Tablo 7. Manuel Malzeme Maliyeti (TL)

Malzeme Ad1 Adet Birim Fiyat Malzeme Maliyeti
Kisisel Koruyucu Ekipman Hasta Bag1 Maliyeti 1 98,77 98,77
Enjektor 1 2,71 2,71

Isiktan Koruma Torbasi 1 0,24 0,24

Coklu Infiizyon Pompasi 1 61,15 61,15
Toplam 162,87

Manuel KT {iretim siirecinin ortalama birim malzeme maliyeti 162,87 TL olarak
hesaplanmistir. Manuel KT’ nin islem sayilar1 ve malzeme maliyeti ¢arpilarak ihale i¢indeki
toplam tutarlar1 hesaplanmais, bu tutar ihale bedelinden ayristirildiginda robotik KT i¢in ayrilan
pay1 ortaya ¢ikmaktadir. Robotik KT iiretiminde kullanilan tiim malzeme ve ekipman gideri
firma tarafindan karsilanmakta olup ihale bedeline dahildir. Hesaplanan payin robotik islem
sayisina boliinmesi sonucu birim maliyet 322,63 TL hesaplanmustir. Ilgili hesaplamalar Tablo
8’de gosterilmistir.

Tablo 8. Robotik Malzeme ve Ekipman Maliyeti (TL)

Sayr/Maliyet
Manuel Infiizyon Malzeme ve Ekipman Maliyeti 162,87
Manuel Infiizyon Islem Sayis 1.576
Toplam Manuel infiizyon Maliyeti 256.677,32
Yillik S6zlesme Bedeli 16.574.429,00
Toplam Robotik Infiizyon Malzeme ve Ekipman Maliyeti 16.317.751,68
Robotik Infiizyon Islem Say1si 50.578
Robotik Infiizyon Malzeme ve Ekipman Maliyeti 322,63

Malzeme giderinde her bir islem igin tiiketilen malzemelerin tutarlari ele alinmis ve
her bir hizmet i¢in birim tutarlara indirgenmistir. Bu nedenle; malzeme gideri de direkt giderler

arasinda yer almaktadir.
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Diger Giderler
Manuel KT iiretim ortaminda bulunan hepafiltre giderinden birim hizmet iiretimi

basina 0,10 TL lik maliyet hesaplanmistir. Robotik KT {iiretiminde bu gider siirece dahil
olmadigindan hesaplamaya dahil degildir.
Genel Uretim Gideri

Personel, malzeme ve diger giderlerin toplam tutar1 ile genel iiretim giderleri
karsilagtirildiginda; kurum genelinde, genel iiretim giderleri diger tiim maliyetlerin yaklasik
%15°1 kadardir. Tutarlarin hizmete birebir yansimasini tespit etmek miimkiin olmadigindan;
genel iiretim gideri, hesaplanan maliyetlerin {izerine %15’lik pay eklenerek hesaplanmistir.
Genel tiretim gideri dolayli olarak hizmete yiiklenebildiginden dolayli giderdir.
Toplam Maliyet Fonksiyonu

Toplam maliyet fonksiyonlarinin 6zet tablolar Tablo 9 ve Tablo 10’daki gibidir.

Toplam Maliyet = Personel Giderleri + Malzeme Giderleri + Diger Giderler +

Genel Uretim Giderleri

Manuel hizmetlere ait maliyet fonksiyonu sdyledir:

Toplam Maliyet(Manuel) = 20,37 + 162,87 + 0,10 + 27,31

Toplam Maliyet(Manuel) = 210,83

Toplam Maliyet(Robotik) = 13,03 + 322,82 + 50,39
Toplam Maliyet(Robotik) = 386,34
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Tablo 9. Manuel Kemoterapi Hazirlama Maliyeti (TL)

istem Malzeme Persone} Maliyet "

Malzeme Adi Adet Tutar Tiiri Siire (Dk) Ucret (Dk) Tutar PM MM DM GUG TM

Protokol Kabul Eczaci 3 1,29 3,86 3,86 0,00 0,58 4,43
Etiket Tekniker 5 1,83 9,17 9,17 0,00 1,38 10,55

Ila¢ Bas1 Personel Gideri Tekniker 4 1,83 7,34 7,34 1,10 8,44
KKE Hasta Bag1 Maliyeti 98,77 162,87 24,43 187,30

Hazirlik Asamast  Enjektor 1 2,71 0,00 0,00

Isiktan Koruma Torbasi 1 0,24 0,00 0,00

Coklu Inflizyon Pompasi 1 61,15 0,00 0,00

Diger Giderler 0,00 0,10 0,02 0,12
Toplam 20,37 162,87 0,10 27,31 210,83

Tablo 10. Robotik Kemoterapi Hazirlama Birim Maliyeti (TL)

. Malzeme Personel Maliyet

Islem Malzeme Adi Tutar Tiirii  Siire (Dk) Ucret(Dk) Tutar PM MM  GUG TM
Protokol Kabul Eczacl 3 1,29 3,86 3,8 0,00 0,58 443
Etiket Tekniker 5 1,83 9,17 9,17 0,00 1,38 10,55
Hazirhk Asamast  «*Robot Asamas 322,63 0,00 322,63 4839 371,02
Toplam 8,06 322,82 50,38 386,00
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Tablo 11°de manuel ve robotik KT maliyetlerine dahil edilen giderlerin birim maliyet
icindeki %lik dagilimlar1 6zetlenmistir:

Tablo 11. Maliyetlerin Dagilimi (%)

Gider Ad1 Manuel KT Robotik KT
Tutar % Tutar %
Personel Gideri 20,37 10 13,03 3
Malzeme ve Ekipman Gideri 162,87 77 322,63 84
Diger Giderler 0,10 0 0 0
GUG 27,50 13 50,35 13
Toplam Maliyet 210,83 100 386,00 100

Geri ddeyici kurum bu hizmetin geri 6demesini Saglik Uygulama Tebligi (SUT) ile
belirleyerek yapmaktadir. Calisma kapsaminda Eyliil 2023 de yaymlanmis olan SUT’a gore
islemlere iliskin bilgiler Tablo 12’ de belirtilmistir.

Tablo 12. Hizmet Gelirine Iliskin Bilgiler

Hizmet Ad1 SUT Kodu  SUT Puami  SUT Geliri
Manuel inflizyon kemoterapisi 704691 534,64 317,04
Robotik infiizyon kemoterapisi 704693 1145,7 679,4

SUT fiyatlar1 yi1l i¢inde degiskenlik gostermektedir. Yillik inceleme yapildiginda
yalnizca bir donemin tutar1 ile hesaplama yapmak yanilsamaya yol agacaktir. Bu nedenle
ortalama hizmet geliri hesaplanirken toplam geliri islem sayisina bolerek ortalama hizmet
gelirine ulasilmistir. Birim hizmet maliyeti ile birim gelir karsilastirilarak elde edilmis degerler
Tablo 13°de yer almaktadir.

Tablo 13. Karlilik Oran1

Karhhk
Hizmet Adi SUT Geliri  Maliyet  Kar- Zarar artt

Oram %
Manuel infiizyon kemoterapisi 221,74 210,83 10,91 5
Robotik infiizyon kemoterapisi 469,34 386,00 83,34 18

Tartisma ve Sonug¢
Caligma kapsaminda maliyetlerin hesaplanma amaci; disardan hizmet alimi yolu ile
stirdiiriilen KT hizmetinin hizmet alim bedeline, kurumun katlandig:1 diger maliyetleri de

ekleyerek toplam maliyetinin ve karliligimin karsilagtirilmasidir. Calismada hizmet saglayici
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kurumun bakis agisiyla; ilag ve hasta gibi degiskenlerin maliyetlerdeki yansimalar1 hesaplama
dis1 birakilarak, sadece uygulanan iki farkli siirecin maliyetlerini ortaya koymak hedeflenmistir.
Bu nedenle calisma kapsamina iligkin siire¢ yalnizca ilacin hazirlanma agamasini yani eczane
stirecini ele almaktadir. Dolayisiyla kiirlerdeki ve ilaglardaki farklilik nedeniyle KT nin hastaya
aktarimu ile ilgili agamay1 igermemektedir.

Arastirmada hesaplamaya dahil edilen personel siireleri tiim kosullarin protokole uygun
oldugu durumlar i¢in gegerlidir. Protokolde sorun olmasi durumunda personel siireleri
degiskenlik gdsterebilmekte, maliyetler farklilagabilmektedir.

Calisma hizmete iliskin maliyet ve karlilik oran1 bilgilerini icermekte olup; ¢alismada
hasta giivenligi, personel giivenligi gibi konulara iligkin bir degerlendirme bulunmamaktadir.
Yapilan analizler sonucunda; manuel KT birim maliyeti 210,83 TL, birim geliri 221,74 TL ve
karlilik oran1 %S5 olarak hesaplanmistir. Robotik KT i¢inse; birim maliyeti 386,00 TL, birim
geliri 469,34 TL ve karlilik oran1 da %18 olarak hesaplanmistir. Calisma kapsaminda ilag
maliyetleri ele alinmamistir. ilag maliyetlerinin ¢alismaya dahil edilmesi durumunda hizmetin
karlilik oranlar1 da degisecektir. Robotik KT; islem sayilar1 maliyetleri ve gelirleri agisindan
manuel KT ye gore oldukca yiiksek degerlere sahiptir.

Bir {iniversite hastanesinde yapilmis caligmada farkli kanser tiirlerindeki hastalarin;
hasta kabul, poliklinik, tibbi goriintiileme, klinik, kemoterapi ve kan alma maliyetleri ortaya
konmugtur. Calisma kapsamindaki gider merkezlerinin toplam maliyetleri ile
degerlendirildiginde; ila¢ maliyetlerinin de etkisiyle kemoterapi merkezi maliyetlerinin toplam
maliyetlerin biiyiik cogunlugunu olusturdugu belirtilmistir (Akbulut & Gengtiirk, 2021).

Bir bagka arastirma, robotik yontemin kemoterapi hazirlama siirecinde 6nemli bir rol
oynayabilecegini ve getirilen yiiksek standardizasyon nedeniyle geleneksel iiretim
prosediirlerine gore hasta giivenligi avantajlari sunabilecegini gostermektedir. Ayrica otomatik
sistemin; ilaclarin maksimum dogruluk ve hassasiyetle hazirlanmasina olanak tantyarak saglik
caliganinin kemoterapi ilaglara maruziyetini en aza indirdigi bildirilmistir. Ayn1 zamanda,
robotik yontemlerin tiim siire¢ boyunca hatalarin olusmasini minimize ederek ilag israfini
onledigi ve dolayisiyla maliyetleri azalttig1 belirtilmistir (Tesse ve digerleri, 2024).

Robotik sistemlerin  kurulumu yiiksek yatirnm maliyetlerini de beraberinde
getirmektedir. Hastane karar vericilerine yatirimin maliyet-faydasi konusunda giivenilir bilgi
iiretmek ve karar almay1 desteklemek i¢in, sistemlerin klinik ve ekonomik sonuclar1 hakkinda

daha fazla calismaya ihtiya¢ duyuldugu belirtilmektedir (Hanninen ve digerleri, 2023).
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Gelisen teknolojiye ayak uydurma ¢abasi i¢inde olan hizmet sunuculari, yiiksek yatirim
maliyetlerine ragmen bu ¢abalarini siirdiirmektedir. Maliyetleri daha yiliksek olmasina ragmen,
robotik kemoterapi sayis1 ve karliligt manuele gore daha yiiksektir. Geri 6deyici kurum geri
o0deme konusunda robotik isleme daha yiiksek geri ddeme yapmakta, dolayisiyla robotik
sistemlerin tesvik edilmesi ve kullaniminin yayginlagmasi kolaylasmaktadir. Bu c¢alisma
hizmetin maliyetlerini ve karlilik diizeyini kapsamaktadir ancak; gelecekteki c¢aligmalarda
bunlara ek olarak konunun hasta giivenligi, personel giivenligi ve ila¢ maliyetleri hususlar1 da

ele alabilirse ¢ok yonlii bir degerlendirme miimkiin olacaktir.

Finansal Destek

Calisma kapsaminda finansal destek alinmamustir.
Cikar Catismasi

Calisma kapsaminda herhangi bir kurum, kurus ya da arastirmacilar arasinda cikar

catigmast bulunmamaktadir.
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Amag: Aragtirmanin amact 12-36 aylik cocuklarin ekran siirelerinin ebeveyn davraniglart baglaminda incelenmesidir.
Gere¢ ve Yontem: Aragtirma nicel arastirma yontemlerinden Korelasyonel aragtirma deseninde bir ¢alismadir.
Goniillii Katilim Formu”nu doldurarak aragtirmaya katilim konusunda goniilliilik gosteren ve 12-36 aylik ¢ocugu olan
toplam 129 anne ve baba bu calismanin katilimcilarint olugturmustur. Veri toplama araci olarak katilimcilarin
demografik bilgilerine iliskin bilgi elde edebilmek amacryla “Genel Bilgi Formu” ve literatiir taramasi ve uzman
goriisline dayali olarak aragtirmacilar tarafindan gelistirilen ve ¢ocuklar ile anne-babalarin ekran temelli uygulamalari
kullanimlarina 1iliskin tutumlarmi/davranislarini belirlemeye yonelik “12-36 Aylik Cocuklarin Ekran Siiresini
Belirleme Anketi” kullanilmistir. Veriler Pearson korelasyon analizi ve Tek Yonlii Varyans analizi ile ¢oziimlenmistir.
Bulgular: Arastirmada, 25-36 aylik cocuklarin ekran siiresinin 12-24 aylik ¢ocuklarin ekran siiresinden daha yiiksek
oldugu ve cocuklarin yas1 arttikca ekran siiresinin de arttig1 tespit edilmistir. Ote yandan arastirmanin bulgular,
ebeveynlerin egitim diizeyi arttikga ¢ocuklarin ekran siiresinin azaldigini ve annenin TV izleme siiresi arttikga
¢ocuklarin ekran siiresinin arttigini ortaya koymustur. Ayrica arastirmada sasirtict olmayan bir sekilde televizyonun
giin i¢inde siirekli ac¢ik oldugu durumda gocuklarin ekran suresinin arttigi belirlenmistir. Son olarak, ebeveynlerin
¢ocuklarmm TV, akilli telefon ve tablet kullanimina en g¢ok mesgul olduklari zamanlarda ve ¢ocuklarina yemek
yedirdikleri zamanlarda izin verdikleri tespit edilmistir.

Sonug: Caligma sonuglarina gore, 12-36 aylik ¢ocuklarin ekran siirelerinin Amerikan Pediatri Akademi’sinin yaslara
gore belirledigi ekran siirelerine iligkin standartlara uymadig: belirlenmistir. Buna gore arastirmada kiigiik ¢ocuklarin
ekran temelli uygulamalar1 kullanim yasimin 36 ayliktan dnce basladigi sonucuna varilmistir. Ayrica ¢ocuklarin yasi
arttikga ekran siiresinin arttig1, annelerin TV izleme siiresinin artmasimin ¢ocuklarin ekran siiresini de arttirdigi
sonuglari elde edilmisgtir.

Anahtar kelimeler: ekran suresi, dijital medya araglari, erken ¢ocukluk, bebekler
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Abstract

Objectives: The aim of the research is to examine the screen time of 12-36 month old children in the context of parental
behaviors. This study was carried out to determine the screen time of 12-36-month-old children in terms of parental
behaviors.

Materials and Methods: The study is a correlational research design from quantitative research methods. A total of
129 mothers and fathers with children aged 12-36 months who volunteered to participate in the study by filling out the
"Consent Form™ constituted the participants of this study. As a data collection tool, the "General Information Form™
was used to obtain information about the demographic information of the participants and the "Questionnaire for
Determining the Screen Time of 12-36-Month-old Children™ developed by the researchers based on the literature
review and expert opinion to determine the attitudes/behaviors of children and parents’ regarding the use of screen-
based applications. The data were analyzed with Pearson correlation analysis and one-way variance analysis.
Results: In the study, it was found that the screen time of 25-36-month-old children was higher than the screen time
of 12-24-month-old children and screen time increased as the age of children increased. On the other hand, the findings
revealed that children's screen time decreased as the educational level of their parents increased and children's screen
time increased as the mother's TV viewing time increased. Not surprisingly, the study also showed that children's
screen time increased when the TV was constantly on during the day. Finally, the research revealed that parents allowed
their children to watch TV, use smartphones and tablets mostly when they were busy and when they were feeding their
children.

Conclusion: According to the results of the study, it was determined that the screen time of children aged 12-36 months
did not meet the standards for screen time set by the American Academy of Pediatrics. Accordingly, the study
concluded that the age of young children's use of screen-based applications starts before 36 months of age. In addition,
it was concluded that screen time increased as the age of children increased, and that the increase in mothers' TV
viewing time also increased children's screen time.
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Giris

Giiniimiizde gelisen teknolojiye paralel olarak kullanim kolayligi, internete kolay erigim
saglamalar1 bakimindan 6zellikle akilli telefon, tablet gibi dijital cihazlarin kullanim1 hem ¢ocuklar
hem de ebeveynler arasinda yayginlagsmaktadir. Diger yandan geg¢miste evlerin sadece oturma
salonunda bulunan televizyon sayisi bugiin artig gostermis, bununla birlikte tablet, akilli telefon ve
internet kullanimimin giinlilk yasamimizda daha fazla yer almaya baglamasiyla ¢ocuklarin ekran
karsisinda gecirdikleri siireler ile dijital medya araglarini kullanma yas1 degismeye baglamistir (Reid
Chassiakos vd., 2016; Ribner ve McHarg, 2021; TUIK, 2022).

Cocuklar, dokunarak basit bir bicimde kullanabilme ve kolayca kavrayabilme olanagi
sunmalar1 nedeniyle 6zellikle akilli telefon ve tabletleri kullanmayi tercih etmektedirler (Ozdemir
Erem, 2016). Nitekim ebeveynlerin de cocuga yemek yedirme, ¢ocugu uyutma, mesgulken ¢cocugu
oyalama gibi rutin bakim siirecinde ve/veya egitsel bir unsur olarak (Gokge vd., 2021; Sivrikova
vd., 2020) dijital medya araglarini gocuklarina erken yaslardan itibaren sunduklar1 gérilmektedir.
Bu durum erken yaglardan itibaren ekran karsisinda gegirilen siirenin kii¢iik cocuklarin gelisimine
olasi etkileri ile ilgili endigeleri beraberinde getirmektedir. Common Sense Media (2020) Raporu’na
gore 2 yasindan kiigiik bebeklerde giinliik ekran siiresi 49 dakika, 2 ila 4 yasindaki ¢ocuklar iki
buguk saat (2,5 saat) ve 5 ila 8 yasindaki ¢ocuklarin ise {i¢ saatten fazla (3,05 saat) ekran siiresi
oldugu belirlenmistir. S6z konusu rapora iliskin sonuglar kii¢ciik ¢ocuklarin ekran karsisinda
gecirdikleri siirelerin Amerikan Pediatri Akademi’sinin yaglara gore belirledigi ekran siirelerine
iliskin standartlardan farklilastigin1 gostermektedir Amerikan Pediatri Akademisi (APA), (2016;
2019). Yasamin ilk ii¢ yilinin gelisimsel agidan kritik bir donem olmasi sebebiyle bebek ve kiigiik
cocuklarin ekran karsisinda gegirdikleri siire onlarin beyin gelisimi basta olmak iizere dikkat, uyku
diizeni, 6grenme, dil ve sosyal-duygusal gelisimleri agisindan 6nemlidir (APA, 2019; Duch vd.,
2013; Reid Chassiakos vd., 2016; Zimmerman vd., 2007).

Alan yazinda kiiclik cocuklarin ekran siirelerinin ¢esitli degiskenler agisindan incelendigi
arastirmalara rastlanmaktadir. Giinii¢ ve Ath (2018), yaptiklar1 ¢caligmada, ebeveynlerin teknolojik
aletleri bebekleri uyutma, yemek yedirme, dil gelisimini hizlandirma gibi amaglar i¢in
kullandiklarin1 belirlemislerdir. Ote yandan teknolojinin bebeklerin davramisi ve psikolojisi
iizerinde dogrudan veya dolayl olarak bir etkisinin (bagimlilik, siddet veya egitsel kazanimlar)
oldugunu ortaya koymuslardir. Ozkilic Kabul (2019), ii¢ yasindaki ¢ocuklarda teknolojik alet

kullaniminin sosyal beceri, oyun becerisi ve dil gelisimi tizerindeki etkisini inceledigi ¢alismasinda,
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akill1 telefon ile oynayan gocuklarin dil gelisimlerinin diger ¢ocuklardan dikkat ¢ekici diizeyde daha
yiliksek oldugunu, tabletle oynayan ¢ocuklarin sosyal gelisim diizeylerinin tabletle oynamayan
cocuklara oranla daha diisikk oldugunu, tabletle/telefonla oynamayan, uykuya gecerken/yemek
yerken tablet/telefonla oynamayan, tableti elinden alindiginda 6nemsemeyen ¢ocuklarin ise oyun
becerisinin diger c¢ocuklardan yiiksek oldugunu bulmustur. Baek ve digerleri (2013)
arastirmalarinda, bebekler ve kiciik ¢cocuklarin akilli telefonu siklikla anneleri ile evdeyken gunde
ortalama bir saat ve haftada bes kereden az kullandiklarin1 belirlemislerdir. Ote yandan annelerin
bir boliimii, bir 6grenme araci olarak ¢ocuklarmin akilli telefon kullanmasim1 savunurken, bir
boliimii de akilli telefon kullanmasinin bagimlilik yaratabilecegi ve bilissel gelisimini olumsuz
etkileyebilecegi yoniinde goriis bildirmislerdir.

Yapilan ¢alismalar, bebeklik doneminden itibaren kiiglk ¢ocuklarin dijital medya araglari
ile tanismaya ve ebeveynleri araciligiyla bu araglar1 kullanmaya basladiklarin1 gostermektedir
(Duch vd., 2013; Elias ve Sulkin, 2019; Putnick vd., 2023). Giiniimiizde teknoloji is, egitim ve
sosyal yasam basta olmak {izere yasamimizin her alaninda yer almakta ve teknoloji kiiltiiriiniin i¢ine
dogan cocuklar birer dijital yerli olarak teknolojinin dilini erken yaslardan itibaren 6grenmeye
baglamaktadir (Bedford vd., 2016). Anne babanin giinliik yasamlarinda dijital medya araglarina
yonelik tutumlari stiphesiz ¢ocuklarin da dikkatini cekmekte ve ¢ocuklar da erken yaglardan itibaren
dijital medya araglarina ilgi duymaktadirlar. Kii¢iik ¢ocuklar ilk olarak anne ve babalari ile 6zdesim
kurmakta ve birgok davranisi onlar1 gozlemleyerek 6grenmektedirler (Bandura, 1977). Bu nedenle
bu aragtirmada, anne ve babalarin dijital medya araglarini kullanma (TV, tablet, akilli telefon
kullanimlari, gocuklarin TV, tablet, akilli telefon kullanimina yonelik tutumlari) konusundaki tutum
ve davraniglar1 ile 12-36 aylik ¢ocuklarin ekran siireleri arasindaki iligkinin incelenmesi
amaglanmistir. Bu amag¢ dogrultusunda asagidaki sorulara yanit aranmaistir:

1. 12-26 aylik ¢ocuklarin ekran siiresi ile annelerin ekran siiresi arasinda iligki var midir?
2. 12-36 aylik ¢ocuklarin ekran siiresi ile babalarin ekran siiresi arasinda iligki var midir?
3. 12-36 aylik ¢ocuklarin dijital medya araglarini (TV, tablet, akilli telefon) kullanimlar1

ile ekran siireleri arasinda iliski var midir?
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Gereg ve YOntem
Arastirmanin Deseni ve Etik Kurul Izni

Anne ve babalarin dijital medya araclarini kullanma araglarini kullanma (TV, tablet, akill
telefon kullanimlari, gocuklarin TV, tablet, akilli telefon kullanimina yonelik tutumlar1) davranislar:
ile 12-36 aylik ¢ocuklarin ekran siireleri arasindaki iligskinin arastirildigr guncel ¢alisma nicel
arastirma yontemlerinden Korelasyonel (iliskisel) arastirma desenindedir. Korelasyonel arastirma,
iki ya da daha ¢ok degisken arasindaki iliskinin herhangi bir sekilde bu degiskenlere miidahale
edilmeden incelendigi arastirmalardir (Biiylikoztirk vd., 2014). Bu calisma i¢in Hacettepe
Universitesi Etik Komisyonu’ndan (2 Kasim 2020 Sayi: E-35853172-755.02.01.-00001311662)
gerekli izin alimustir.

Katihmcilar

Arastirmanin katilimcilart segkisiz olmayan 6rnekleme yontemlerinden kartopu 6rnekleme
yontemi ile belirlenmistir. Kartopu Ornekleme belirli, sinirlayict 6zelliklere ve ulagiimasi giic
bireysel 6zelliklere sahip bireyler lizerinde yapilan bir 6rneklemedir (Erkus, 2005). Arastirma 2020
yili igerisinde pandemi siirecinde sosyal mesafe kurallarinin uygulandigi donemde yapildigindan ve
sinirl, ulasilmasi giic ozelliklerdeki katilimcilarla yiiriitiildiigiinden kartopu O6rnekleme ile
katilimcilara ulagilmasi hedeflenmistir. Bu amagla ¢aligmaya dahil edilecek katilimeilarin;

e 12-36 ayik normal gelisim gosteren ¢ocuga sahip olmasi,

e Cocugun okul dncesi egitim kurumuna gitmemesi, evde bakim almasi,
e Katilimcilarin Ankara’da ikamet etmesi,

e Anne ve babanin hayatta ve birlikte olmasi seklinde belirlenmistir.

Kartopu 6rneklemede, ¢alismaya katilan her bir kisinin belli 6zellikleri yoniinden ¢aligmaya
katilabilecek baska bireyler Onermesi istenir ve istenen katilimci sayisina ulasilana kadar bu igleme
devam edilir (Christensen vd., 2015). Bu dogrultuda arastirmaya katilmay1 goniillii olarak kabul
eden ve s0zl edilen dzellikleri karsilayan toplam 129 anne ve baba bu ¢alismanin katilimcilarimi
olusturmustur.

Veri Toplama Araclarn
Goniillii Kattlim Formu

Katilimcilara arastirmanin niteligi ve amaci hakkinda bilgiler verilen, arastirmaya katilimin

tamamen goniilliiliik esasina dayali oldugunu ve c¢alisma kapsaminda tiim bilgilerin gizli

tutulacagini bildiren bir formdur.
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Genel Bilgi Formu

Cocuklara iliskin yas, cinsiyet bilgileri ile anne ve babalarin yas, egitim diizeyi, ¢alisma
durumu, aile yapisi, sahip olunan ¢ocuk sayisi, cocugun bakimindan birincil sorumlu olan kisi, giin
icerisinde ¢ocukla gecirilen siire ve cocukla gergeklestirilen etkinlikler hakkinda bilgi edinebilmek
amactyla aragtirmaci tarafindan gelistirilmis bir formdur.
12-36 Aylik Cocuklarin Ekran Siiresini Belirleme Anketi

Cocuklarin ve anne babalarin teknolojik alet kullanimlarina ve ekran siirelerine iliskin
bilgiler elde etmek amaciyla Ozkilig Kabul (2019) tarafindan gelistirilen “Teknolojik Aletler
Kullanim Anketi’nden yararlanilmistir. Anketten yararlanabilme konusunda Ozkilig Kabul
(2019)’den izin alinmistir. Mevcut anket, arastirmanin amaci dogrultusunda ilgili literatiir taranarak
yeni sorularin/maddelerin ¢ikarilmasi ve yeni sorularin/maddelerin eklenmesi ile aragtirmact
tarafindan revize edilmistir. Olusturulan anket, Cocuk Gelisimi, Okul Oncesi Ogretmenligi ve
Olgme Degerlendirme alanindan olmak iizere toplam ii¢ alan uzmaninin goriisiine sunulmustur.
Sorularin gegerligine/uygunluguna iliskin uzman goriislerini belirlemek i¢in, “uygun/gecerli”,
“uygun degil/gegerli degil” seklinde iki secenekli cevap formati kullanilmigtir. Uzmanlarin anket
formundaki sorularin/maddelerin uygunlugu konusunda yaptiklar1 degerlendirmeler arasindaki
uyum, uyusum yiizdesi kullanilarak hesaplanigtir. Bu amagla Miles ve Huberman (1994) guvenirlik
formilt (Giivenirlik: Goriis Birligi / Goriis Birligi+Goriis Ayriligl) kullanilarak uzmanlar arasi
uyusum yiizdesi %79,36 olarak hesaplanmistir. Yapilan bu hesaplama sonucunda elde edilen
uyusum yiizdesinin %70’in izerinde olmasi, anketin giivenilir oldugunu gostermektedir. Yeni ad1
ile “12-36 Aylik Cocuklarin Ekran Siiresini Belirleme Anketi” cocuklarin ve anne-babalarin
TV/tablet/akilli telefon kullanma durumlarini (6rn; Cocugunuzun giin iginde televizyon izlemesine
izin veriyor musunuz? Evet/Hayw segenekli) bu araglar1 kullanma stireleri ve zamam (Orn;
Cocugunuzun giin i¢inde ne kadar stire ile televizyon izlemesine izin veriyorsunuz?| Annenin akilli
telefonu/tableti/bilgisayart giin icinde kullanma siiresi:...), cocuklarin bu araclar1 kiminle
kullandiklarin1 (Cocugunuz tableti kiminle birlikte kullanir? Birden fazla segenek isaretleme
olanagi) belirlemeye yonelik, acik uclu sorular, bosluk doldurma sorular1 ve kapali uglu sorular
olmak iizere 31 sorudan olusan anne ve baba 6z bildirimine dayali bir formdur.
Veri Toplama Islemi

Hacettepe Universitesi Etik Komisyonu’ndan arastirmanin gergeklestirilebilmesine yonelik

izin alindiktan sonra “Goéniillii Katilim Formu”, “Genel Bilgi Formu” ve “12-36 Aylik Cocuklarin
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Ekran Siiresini Belirleme Anketi” Google forma aktarilarak dijital yolla anne ve babalara
ulastirilmistir. Veriler 2020 y1l1 Kasim-Aralik aylar1 arasinda toplanmaistir.
Verilerin Analizi

Aragtirmanin verileri IBM SPSS 24 programu ile analiz edilmistir. Yapilan analizlerde
oncelikle arastirmaya katilan anne-babalar ve ¢ocuklarina iliskin demografik 6zellikler ile anne-
baba-¢ocuk iliskisine yonelik olarak sorulan sorulara verilen cevaplar, evdeki dijital medya
araglarini kullanim durumu, ¢ocugun TV/akill1 telefon/tablet kullanimi, anne-babalarin ve ¢ocugun
ortalama ekran sureleri betimleyici analizler ile gosterilmistir.

Degiskenlerin normal dagilima uyum gosterme durumlari ¢arpiklik ve basiklik katsayilarina
bakilarak tespit edilmistir. Bu degerlerin £1,5 araliginda olmasi1 degiskenlerin normal dagilima
uyum sagladigin1 gostermektedir (Tabachnick ve Fidell, 2013). Bundan dolay1 arastirma
degiskenlerine yoOnelik olarak yapilan analizlerde parametrik analiz yontemleri kullanilmugtir.
Arastirmanin hipotezleri test edilirken siirekli degiskenler arasindaki iligskilerde Pearson Korelasyon
analizi uygulanmustir. Gruplar arasindaki farkliliklarin incelendigi analizlerde iki grup arasindaki
farklilik bagimsiz 6rneklem t-testi, ikiden fazla grup arasindaki farklilik ise tek yonli varyans analizi
(ANOVA) ile analiz edilmis olup gruplar arasindaki anlamli farkliliklarin hangi gruplar arasinda
oldugunu tespit etmek amaciyla varyanslarin homojen dagildigi Bonferroni Post-hoc testi

uygulanmistir. Analiz sonuglarinin yorumlanmasinda anlamlilik diizeyi 0,05 olarak alinmustir.

Bulgular

12-36 aylik ¢ocuklarin ekran siirelerinin anne ve baba davranislar1 (TV, tablet, akilli telefon
kullanimlari, ¢ocuklarin TV, tablet, akilli telefon kullanimina yd&nelik tutumlar1) agisindan
incelenmesi amaciyla planlanan caligmada katilimcilarin demografik 6zellikleri, arastirma
sorusuna yonelik elde edilen bulgular ve istatistiksel analiz sonuglari 1-12 no’lu tablolarda
sunulmustur.

Tablo 1’e gore ¢ocuklarin yas ortalamasi 27,19 (% 6,71) ay olup ¢ocuklarin bakimi ile
cogunlukla annenin (%50,4) ilgilendigi goriilmektedir. Anne ve babalarin biiyiik bir kisminin 30-
39 yas araliginda oldugu, anne ve babalarin ¢ogunlukla lisans diizeyinde egitime sahip oldugu, 6te
yandan annelerin %41,9’unun tam zamanl, babalarin ise %91,5’inin tam zamanli g¢alistig

goriilmektedir. Bununla birlikte aragtirmaya katilan katilimcilarin higbiri “okuryazar degil”,
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“ilkokul” ve “On lisans” sec¢eneklerini isaretlemediginden 1ilgili kategoriler tabloya dahil

edilmemistir.

Tablo 1. Katilimcilarin Demografik Ozellikleri

N %

Cinsiyet

Kiz 62 48,1

Erkek 67 51,9
Cocugun bakimui ile ilgilenen Kkisi

Anne 65 50,4

Baba 1 0,8

Anne ve baba 43 33,3

Bakici 11 8,5

Buyukanne/Biiyiukbaba 9 7,0
Annenin yas1

20-29 21 16,3

30-39 100 77,5

40 ve ustl 8 6,2
Babanin yas1

20-29 9 7,0

30-39 94 72,9

40 ve Ustl 26 20,2
Anne egitim durumu

Ortaokul mezunu 6 47

Lise mezunu 12 9,3

Lisans mezunu 78 60,5

Lisansistii mezunu 33 25,6
Baba egitim durumu

Ortaokul mezunu 3 2,3

Lise mezunu 22 17,1

Lisans mezunu 83 64,3

Lisansusti mezunu 21 16,3
Anne ¢calisma durumu

Evden ¢alisma 11 8,5

Yar1 zamanh 12 9,3

Tam zamanl 54 41,9

Calismiyor 52 40,3
Baba calisma durumu

Home-office 7 54

Yar1 zamanl 2 1,6

Tam zamanlh 118 91,5

Caligmiyor 2 1,6
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Tablo 2. Ebeveyn-Cocuk iliskilerine Y®6nelik Bulgularm Dagilimi

Ort. SS
Annenin giin icinde cocukla birlikte gecirdigi ortalama siire (saat) 10,02 6,03
Babanin giin icinde ¢cocukla birlikte gecirdigi ortalama siire (saat) 4,58 4,14

Tablo 2 incelendiginde, annenin giin iginde ¢ocukla birlikte gegirdigi ortalama siire

10,02+6,03 iken bu siire baba i¢in ortalama 4,58+4,14 olarak bulunmustur.

Tablo 3. Evde Teknolojik Aletlerin Varligina Iliskin Bulgular

N %
Evde bulunan TV sayis1
Hic yok 2 1,6
1 adet 73 56,6
2 adet 42 32,6
3 adet ve Uzeri 12 9,3
TV’nin bulundugu ortamlar (Birden fazla secenek
isaretlenebilir)
Oturma salonu 125 96,9
Mutfak 42 32,6
Cocuk odast - -
Diger 14 10,9
TV’nin giin icerisinde agik oldugu siire
Hig acik olmaz 12 9,3
Glinde 1-2 saat 47 36,4
Glinde 3-4 saat 47 36,4
Giin boyu siirekli agik 23 17,8
Evde bulunan bilgisayar sayisi
Hic yok 26 20,2
1 adet 68 52,7
2 adet 31 24,0
3 adet ve Uzeri 4 31
Evde bulunan tablet sayisi
Hic yok 68 52,7
1 adet 50 38,8
2 adet 11 8,5
Evde bulunan akilh telefon sayisi
Hig yok 1 8
1 adet 1 8
2 adet 105 81,4
3 adet ve Uzeri 22 17,1
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Tablo 3’te goriilecegi iizere Katilimeilarin %56,6’smin evinde 1 adet, %32,6’sinda 2 adet
ve %9,3’tinde 3 adet TV bulunmaktadir. Televizyon, katilimcilarin %96,9’unun evinde oturma
odasindadir ve hicbirinde TV’nin ¢ocuk odasinda yer almadigi goriilmektedir. Katilimcilarin
%17,8’inin evinde TV gun boyu siirekli agiktir. Katilimcilarin %20’sinin evinde bilgisayar,
%352,7’sinin evinde tablet, %0,8’inin evinde akilli telefon yoktur. Katilimcilarin %52,7,’sinde en

az bir bilgisayar, %38,8 en az bir tablet ve %81,4 iinde akilli telefon bulunmaktadir.

Tablo 4. Cocugun TV Izlemesine iliskin Bulgular

N %
Cocugunuzun giin icinde televizyon izlemesine izin veriyor musunuz?
(Birden fazla secenek isaretlenebilir)
Evet 109 84,5
Hayir 20 15,5
Cocugun TV izlemesine izin verilen zaman arahg (Birden fazla segenek
isaretlenebilir)
Istedigi her zaman 18 14,0
Yemek yerken 33 25,6
Anne ya da baba mesgulken 64 49,6
Uyumadan énce 10 7,8
Diger 21 16,3
Cocugun TV’yi birlikte izledigi kisi (Birden fazla secenek isaretlenebilir)
Tek bagina 41 31,8
Anne ile 79 61,2
Baba ile 69 53,5
Bakici ile 10 7,8
Kardes(ler)i ile 23 17,8
Buyukanne/Biyukbaba ile 26 20,2
Diger 4 3,1

Cocugun TV izlemesine iligkin bulgularin verildigi Tablo 4’te katilimcilarm %384,5’i
cocuklarinin televizyon izlemesine izin vermektedir; en sik izin verdikleri zamanlarin sirasiyla
anne ya da baba mesgulken (%49,6) ve yemek yerken (%25,6) oldugu goriilmektedir. Cocuklar
TV’yi en ¢ok anne ile (%61,2) izlemektedir.

Tablo 5’e gore, katilimcilarin %64,3’1 cocuklarinin akilli telefon kullanmasina izin
vermektedir; bu izni daha ¢ok %32,6’s1 anne ya da baba mesgulken ve %25,6’s1 yemek yerken
verdikleri goriilmektedir. Cocugun akilli telefonu en ¢ok anne ile (%50,4) birlikte kullandig:

belirlenmistir.
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Tablo 5. Cocugun Akilli Telefon Kullanmasina Iliskin Bulgular

N %
Cocugunuzun akilh telefon kullanmasina izin veriyor musunuz?
Evet 83 64,3
Hayir 46 35,7
Cocugun akilh telefon kullanmasina izin verilen zaman arahg
(Bir‘den fazla secenek isaretlenebilir)
Istedigi her zaman 20 15,5
Yemek yerken 33 25,6
Anne ya da baba mesgulken 42 32,6
Uyumadan énce 7 54
Diger 5 3,9
Cocugun akilh telefonu birlikte kullandig: kisi (Birden fazla segenek
isaretlenebilir)
Tek basina 34 26,4
Anne ile 65 50,4
Baba ile 52 40,3
Bakici ile 4 3,1
Kardes(ler)i ile 13 10,1
Buytkanne/Biiyikbaba ile 9 7,0
Diger 2 1,6
Tablo 6. Cocugun Tablet Kullanmasma Iliskin Bulgular
N %
Cocugunuzun tablet kullanmasina izin veriyor musunuz?
Evet 35 27,1
Hay1r 94 72,9
Cocugun tablet kullanmasina izin verilen zaman arahg (Birden fazla
secenek isaretlenebilir)
Istedigi her zaman 9 7,0
Yemek yerken 14 10,9
Anne ya da baba mesgulken 16 12,4
Uyumadan énce 6 47
Diger 2 0,8
Cocugun tableti birlikte kullandig kisi (Birden fazla secenek
isaretlenebilir)
Tek basina 20 15,5
Anne ile 24 18,6
Baba ile 18 14,0
Bakici ile 6 4,7
Kardes(ler)i ile 12 9,3
Buyukanne/Bliyukbaba ile 3 2,3
Diger 2 1,6
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Cocugun tablet kullanimma iligkin bulgularin yer aldigi Tablo 6’ya gore katilimcilarin
%27,1°1 cocuklarmm tablet kullanmasina izin verirken %72,9’u izin vermemektedir. Onceki
tablolarda oldugu gibi tablet kullanma izninin %12,4’{i anne ya da baba mesgulken ve %10,9’u ise
yemek yerken verilmektedir. Cocuklarin %18,6’s1 anne ile, %15,5’i ise tek basina tablet

kullanmaktadir.

Tablo 7. Cocuklarin Ekran Siirelerine iliskin Bulgular

Yas N Min Maks Ort. SS
12-24ay 43 ,00 300,00 89,35 79,72
25-36ay 86 ,00 780,00 151,98 127,12
Cocuga giin icerisinde TV izlemesi icin izin 12-24ay 43 ,00 240,00 54,93 52,37

Cocugun toplam ekran siiresi

verilen sure (dk) 25-36ay 86 ,00 480,00 8081 77,28
Cocuga giin icerisinde akilh telefon 12-24ay 43 ,00 180,00 27,09 4514
kullanmasi icin izin verilen sire (dk) 25-36ay 86 ,00 240,00 40,00 48,88
Cocuga giin icerisinde tablet kullanmasi i¢in 12-24ay 43 ,00 120,00 7,33 23,46
izin verilen sire (dk) 25-36ay 86 ,00 360,00 31,16 57,68

12-36 aylik ¢cocuklarin toplam ekran siresi 12-36ay 129 00 780,00 131,10 117,03

Tablo 7°ye gore, 12-24 aylik ¢ocuklarin toplam ekran siiresi 89,35+79,72 dakika ve 25-36
aylik cocuklarin toplam ekran siiresinin ise 151,98+127,12 dakika oldugu goriilmiistiir. Cocuklarin
yaslarina gore dijital medya araclarini stiresi dagilimina bakildiginda, 12-24 aylik olanlarin gunlik
TV izleme siiresi 54,93+52,37 dakika, giinliik akill telefon kullanma siiresi ortalama 27,09+45,14
dakika ve tablet kullanma suresi ise 7,33+£23,46 dakika olarak bulunmustur. 25-36 aylik ¢ocuklarin
gunlik TV izleme siresinin ortalama 80,81+77,28 dakika, akilli telefon kullanma siiresinin
ortalama 40,00+48,88 dakika ve tablet kullanma suresinin ise 31,16+£57,68 dakika oldugu

gorilmiistiir.

Tablo 8. Ebeveynlerin Ekran Siirelerine iliskin Bulgular

N Min Maks Oort. SS

Annenin gun icinde TV izleme siiresi (saat) 129 ,00 8,00 1,51 1,49
Babanin giin icinde TV izleme siiresi (saat) 129 ,00 12,00 2,15 1,81
Annenin akill telefonu/tableti/bilgisayari giin icinde 129 00 24,00 4,45 5,52
kullanma stiresi (saat)

Babanin akilh telefonu/tableti/bilgisayari giin icinde 129 00 24,00 5,88 5,07

kullanma suresi (saat)
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Tablo 8’e gore annenin giin iginde TV izleme siiresi ortalama 1,51+1,49 saat ve babanin
ortalama 2,15+1,81 saat; annenin giinliik akilli telefon/tablet/bilgisayar kullanma siiresi ortalama

4,45+5,52 saat babanin ise ortalama 5,88+5,07 saat oldugu gozlenmistir.

Tablo 9. Cocuklarin ve Anne-Babanin Demografik Ozellikleri ile Cocugun Ekran Siiresi

Arasindaki liskilere Yénelik Bulgular

N Ort SS F&t p
Yas (ay)
12-24 ay 43 89,35 79,72 -2,950 ,004
25-36 ay 86 151,98 127,12
Cinsiyet
Kiz 62 119,55 97,28 -1,079 283
Erkek 67 141,79 132,56
Sahip olunan ¢ocuk sayisi
1 72 114,72 79,47 -1,802 ,074
2veya 3 57 151,79 150,05
Cocugun bakimi ile ilgilenen Kkisi
Anne 65 155,03 144,09
Anne ve baba 43 92,44 67,81 3,893 023
Diger (baba, bakici vs.) 21 136,19 80,33

Tablo 9’da bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina gore gocugun ekran siiresinin gocugun yas
grubuna gore anlaml1 bir sekilde farklilastig1 goriilmiistiir, t =-2,950 , p<,01. Buna gore 25-36 aylik
olan ¢ocuklarin ekran siiresi, 12-24 aylik olan ¢ocuklarin ekran siiresinden anlamli bir sekilde
fazladir. Ayrica yapilan tek yonlii varyans analizi sonucuna gore cocugun bakimu ile ilgilenen kisi
ile ekran siiresi arasinda anlaml bir iliski bulunmus olup ( F(2,126) = 3,893, p<0,5) ¢ocugun bakimi
ile ilgilenen kisinin anne olmasi, anne ve baba olmasindan anlamli bir sekilde fazladir. Ote yandan
yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuclarina gore cinsiyet ve sahip olunan ¢ocuk sayisinin ekran
siiresi ile arasinda anlamli bir farklilik bulunamamustir, p>,05.

Tablo 10°da bagimsiz 6rneklem t testi sonucunda annenin yasi ve ¢ocugun ekran siiresi
arasinda anlamli bir iligski bulunmustur t =2,774, p<,01. Ayrica yapilan tek yonlii varyans analizine
gore anne ve baba egitim durumu ile cocugun ekran siiresi arasinda anlamli iligkiler bulunmustur,
F2126) = 13,988, 3,103, p<,05. Hem annelerde hem de babalarda, egitim durumu lise ve 6ncesi olan
katilimcilarin ¢ocuklarinin ekran siiresi ebeveynleri lisans ve lisansiistii mezunu olan ¢ocuklarin

ekran siiresine gore anlamli bir sekilde daha fazladir.
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Tablo 10. Ebeveynlerin Demografik Ozellikleri ile Cocugun Ekran Siiresi Arasindaki Iliskilere

Yonelik Bulgular

N Ort SS F&t p
Annenin yas1
20-29 21 194,29 203,33 2,774 ,006
30 ve st 108 118,81 87,86
Babanin yas1
20-39 103 122,23 116,89 -1,726 ,087
40 ve dsti 26 166,23 113,01
Anne egitim durumu
Lise ve 6ncesi mezunu 18 240,67 228,36
Lisans mezunu 78 129,36 76,91 13,988 000
Lisansusti mezunu 33 75,45 53,74
Baba egitim durumu
Lise ve 6ncesi mezunu 25 179,20 191,35
Lisans mezunu 83 124,60 91,25 3,103 048
Lisansistti mezunu 21 99,52 73,89
Anne ¢calisma durumu
Home-office veya yar1 zamanl 23 155,00 147,28
Tam zamanl 54 112,72 74,40 1,289 279
Caligmiyor 52 139,62 136,28

Calismaya katilan babalarin tamamina yakini (%91,5) tam zamanli ¢alisan oldugu i¢in baba

calisma durumuna gére karsilastirma yapilmamistir. Ote yandan babanimn yas1 ve anne calisma

durumu ile ¢ocugun ekran siiresi arasinda anlamli bir farklilik bulunamamaistir, p>,05.

Tablo 11°de yapilan tek yonlii varyans analizi sonucuna gore TV nin giin igerisinde agik

oldugu siire ile cocugun ekran siiresi arasinda anlamli bir iliski bulunmaktadir, F 125 = 6,205,

p<,01. Buna gore TV’ nin giin boyu agik oldugu durumda ¢ocugun ekran siiresi, TV nin hi¢ agik

olmamasi ve 1-2 saat agik olmasi durumlaria gore anlamli bir sekilde daha fazladir.
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Tablo 11. Dijital Medya Araclar1 Kullanimi ile Cocugun Ekran Siiresi Arasmndaki Iliskilere

Yonelik Bulgular

N Ort SS F&t p
Evde bulunan TV sayisi
1 adet 73 125,58 95,40
2 adet 42 151,67 156,02 1,042 ,356
3 adet ve Uzeri 12 103,75 75,02
TV’nin giin icerisinde agik oldugu siire
Hig ac¢ik olmaz 12 90,42 52,16
Gunde 1-2 saat 47 92,45 69,62 6,205 ,001
Glinde 3-4 saat 47 143,34 99,60
Giin boyu siirekli agik 23 206,30 192,66
Evde bulunan bilgisayar sayisi
Hic yok 68 123,12 115,92
1 adet 31 12403 9063 007 99
2 adet ve Uzeri 4 117,50 64,10
Evde bulunan tablet sayis1
Hig yok 68 137,16 127,82
1 adet 50 13400 11026 139 3%
2 adet 11 80,45 56,06
Evde bulunan akilh telefon sayisi
2 adet 105 131,57 123,21 ,258 197
3 adet ve Uzeri 22 124,41 89,56

Tablo 12. Ebeveynlerin Ekran Sireleri ve Cocugun Ekran Siireleri Arasindaki Iliskilere Yonelik

Bulgular

Cocugun ekran siiresi

Annenin gun icinde TV izleme siiresi (saat)

Babanin giin icinde TV izleme siiresi (saat)

Annenin akilh telefonu/tableti/bilgisayar giin icinde kullanma

suresi (saat)

Babanin akill telefonu/tableti/bilgisayari giin icinde kullanma

stresi (saat)

O =0T — 0T =T =

,260
,003
,100
,259
111
211
,148
,095

Tablo 12’de yapilan Pearson korelasyon analizine gére annenin giin iginde TV izleme suresi

ile cocugun ekran siiresi arasinda anlamli ve pozitif bir korelasyon bulunmustur, (r =,260, p<,05);

annenin giin i¢inde TV izleme siiresi arttik¢a ¢ocugun da ekran siiresi artmaktadir.
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Tartisma ve Sonug

Bu bolimde, 12-36 aylik ¢ocuklarin ekran siirelerinin anne ve baba davraniglar1 (TV, tablet,
akilli telefon kullanimlari, ¢ocuklarin TV, tablet, akilli telefon kullanimina ydnelik tutumlar)
agisindan incelenmesi amaciyla yapilan bu calismadan elde edilen bulgular, ilgili literatur
cergevesinde tartisilmis ve yorumlanmastir.

Aragtirmada, annenin giin i¢inde ¢ocukla birlikte gec¢irdigi ortalama siire 10,02(+6,03) saat
iken babalarin ortalama 4,58(+4,14) saat ¢cocukla vakit ge¢irdigi bulunmustur. Arastirmaya katilan
katilimcilarin evinde en az bir televizyon, bir bilgisayar, bir tablet ve iki adet akilli telefon sahibi
oldugu belirlenmistir. Evde bulunan televizyonun ¢ogunlukla oturma odasinda bulundugu ve
televizyonun giinde en az 1-2 saat ila 3-4 saat agik oldugu belirlenmistir.

Arastirmadan elde edilen bulgulara gore cocugunun televizyon izlemesine izin veren
katilimc1 oran1 %84,5, akilli telefon kullanmasina izin veren katilimci oran1 %64,3 ve ¢ocuklarin
tablet kullanmasina izin veren katilime1 orani ise %2 7,1 olarak belirlenmistir. Arastirmada yer alan
katilimcilarin ¢ocuklarinin yas ve gelisim Ozellikleri itibariyla bilissel ve ince motor beceriler
agisindan heniiz yetkin olmayislari, akilli telefon ve tabletleri manipiile etmelerinde zorlanmalarina
neden olabilir. Bununla birlikte televizyonun, izleyicinin daha pasif olmasini gerektirmesine bagl
olarak, s6z konusu yas grubunun daha cok televizyon izledigi sonucu ortaya ¢ikarmis olabilir.
Chang ve digerleri (2018) bireylerin, 24 ayliktan 6nce akilli telefon kullanmaya basladigini tespit
etmiglerdir. Benzer sekilde Cingel ve Kremar (2013) da kiigiik ¢ocuklarin medya araglarini
kullanma yasinin ortalama 18. Ay oldugunu tespit etmistir. Arastirmamizdan elde edilen bulgu,
literatlir ile benzerlik gostermekte olup farkli kiiltiirlerdeki 36 aydan kiiciik ¢ocuklarin dikkate
deger bir oranda bebekligin ¢ok erken aylarindan itibaren medya araglarini kullanmaya
basladiklarini veya ailelerinin bu cihazlar1 ¢ocuklarina sunduklarini destekler niteliktedir.

Bu arastirmada, katilimcilarin ¢ocuklarinin TV, akilli telefon ve tablet kullanimina en ¢ok
anne baba mesgulken (sirasiyla;%49,6, %32,6 %12,4,) ve c¢ocuklarina yemek yedirirken
(sirasiyla;%25,6, %25,6, %10,9) izin verdikleri ortaya konmus olup bu bulgular literatiir (Isikoglu
ve Ergenekon, 2021; Levine vd., 2019) ile paralellik gdstermektedir. Arastirmada ¢ocuklarin
birincil bakim vereninin anne (%50,4) olmasi, bununla birlikte gocugun bakiminda babanin anne
ile birlikte (%33,3) rol almasi durumunun ve gorece daha az bir rolii olan bakici (%8,5) ile
blylkanne-buytkbaba (%7) desteginin az olmasinin bu duruma yol agabilecegi diisiiniilmektedir.

Ayrica elde edilen bu bulgu, ebeveynlerin bu dijital cihazlar1 kendi mesguliyetleri sirasinda
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cocuklarina yeterli bir bakim sunamamalari, buna karsin ¢ocugun da bu siirecte mesgul olabilmesi
amactyla gegici bir ¢dziim yolu olarak dijital cihazlar1 ¢ocuklarina sunduklarini diisiindiirmektedir.

Arastirmada 12-36 aylik ¢ocuklarin dijital medya araglarini (TV, akilli telefon, tablet) en
cok anne ile birlikte izledikleri/kullandiklar1 belirlenmistir. Bu bulgu, bakim veren kisinin daha ¢ok
anne olmasinin (Aguilar-Farias vd., 2021; Lin vd., 2022) dogal bir sonucu olarak diisiiniilmektedir.
Diger yandan arastirmada, c¢ocuklarmn genellikle sirasiyla baba, kardesler, bakic1 ve
biiyiikanne/biiyiikbaba ile dijital medya araglarini kullandiklar1 da tespit edilmistir. Alan yazinda
da ¢ocuklarmn dijital medya araglarin1 genellikle ebeveynleri, kardesleri, bakicilar ile birlikte ve
tek basina kullandiklarini gosteren ¢alismalar mevuttur (Aksoy, 2020; Baek vd., 2013; Holloway
vd., 2015; Levine vd., 2019). S6z konusu bu bulgunun da anneye saglanan sosyal destek
yetersizliginden kaynakli olabilecegi diisiiniilmektedir. Bununla birlikte bu arastirmada ¢ocuklarin
bir kismmin dijital medya araglarini tek basina kullandiklar1 sonucu da arastirmadan elde edilen
dikkat cekici bir bulgudur. S6z konusu bulgu 1s1ginda, ebeveynlerin kiigiik ¢ocuklarini dijital
medya iceriklerine tek basina maruz birakmanimn olusturabilecegi riskler konusunda yeterli
farkindaliga sahip olmadiklar1 sylenebilir.

Bu calismada, 12-36 aylik gocuklarin ekran siiresinin 131,10 dakika oldugu tespit
edilmigtir. Bu bulgu, kii¢iik ¢ocuklarin erkan temelli uygulamalar1 bebekligin erken doneminden
itibaren kullanmaya bagladiklarmi gosterir niteliktedir. Nitekim, APA (2016), 18 aydan kigik
yastaki ¢ocuklarin goriintiilii konugma haricinde ekrandan uzak tutulmalarmi, 18-24 aylik
cocuklarin kaliteli igerik ve ebeveyn rehberligi esliginde bir saatten daha az siire ile ekran temelli
teknolojileri izleyebilecekleri ve 2 yastan buyik cocuklar igin ise ekran slresinin ebeveyn
rehberligi ile giinde 1 saat ile sinirlandirilmas ve yiiksek kalitedeki iceriklerin tercih edilmesini
onermektedir. Arastirmadan elde edilen bu bulgu, literatiirde yer alan farkli calismalarda da ekran
stiresinin bebekligin erken doneminde basladigini ve kiigiik ¢ocuklarin 24 aya kadar dokunmatik
ekranli teknolojiler ile etkilesim kurmaya basladiklarimi1 desteklemektedir (Ahearne vd, 2015;
Anand ve Krosnick , 2005; Cingel ve Krcmar, 2013; Holloway vd., 2015). Ayrica arastirmada, 25-
36 aylik olan gocuklarin ekran siiresinin (151,98+127,12 dakika), 12-24 aylik olan ¢ocuklarin ekran
stresinden (89,35+79,72 dakika) fazla oldugu tespit edilmistir. S6z konusu bulgu, ¢ocugun yasla
birlikte biligsel, sosyal-duygusal, motor gelisim alanlarinda ilerleme kaydetmesiyle aciklanabilir.
Piaget (1952)’ye gore c¢ocuklar 18-24 aylik olduklarinda zihinsel imgeler kullanarak bazi

problemleri ¢6zebilir, bagskalarinin davranislarini inceleyip daha sonra taklit edebilirler. Ayrica 18-
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36 aylik donemdeki ¢ocuklarin, ince motor becerilerinin de gelismeye baslamasiyla kii¢iik cocuklar
cesitli araglart manipiile edebilirler (akt. Trawick-Smith, 2014) dolayisiyla, gelisen becerilerine
paralel olarak televizyonu, akilli telefon ve tableti acip kapatma, istedigi icerigi izlemeyi
yonlendirme gibi becerilerde yasla birlikte artan bir performans sergileyebilirler. Arastirmadan
elde edilen bu bulgular, her iki yas grubundaki ¢ocuklarin APA tarafindan belirlenen standartlarin
oldukca Uzerinde ekran surelerinin oldugunu ortaya ¢ikarmistir. Kanitlar, bebek ve kiigiik
cocuklarin dijital medya araglarin1 kullanimlarinin ve ekran siirelerinin Onerilen standartlardan
farklilastig1 ve ekran siiresinin yasa paralel olarak arttigin1 (Bellagamba vd., 2021; Cingel ve
Krcmar, 2013; Holloway vd., 2015; Levine vd., 2019 Pedrotti vd., 2021) vurgulanmaktadir.

Aragtirmada annenin giin i¢inde TV izleme siiresinin ortalama 1,51+1,49 saat ve babanin
ortalama 2,15+1,81 saat; annenin giinliikk akilli telefon/tablet/bilgisayar kullanma siiresinin
ortalama 4,45+5,52 saat, babanin ise ortalama 5,88+5,07 saat oldugu belirlenmistir. S6z konusu
bulgular anne ve babalarin ekran temelli uygulamalar: ilgili literatlrle paralel olarak siklikla
kullandiklarini ve ekran suresini konusunda ¢ocuklarina model olabileceklerini gosterir niteliktedir
(Tang vd., 2018).

Arastirmadan elde edilen bir diger sonug ise ¢ocugun bakimi ile ilgilenen kisi ile ekran
stiresi arasinda anlamli bir iligki bulunmasidir. Buna gore, ¢gocugun bakimindan annenin sorumlu
oldugu cocuklarin ekran siiresinin, anne ve babanin birlikte ilgilendigi ¢ocuklarin ekran siiresine
gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Giinel Karaburun (2021)’ da sadece annenin ilgilendigi
bebeklerin ekran maruziyeti oraninin, anne ile birlikte diger aile liyelerinin ilgilendigi bebeklere
gore daha yiiksek oldugunu belirlemistir. Yapilan boylamsal bir ¢alisma anne-gcocuk etkilesiminin
18 ayda artmasinin ve 3 yasta daha nitelikli bakim saglanmasinin sirasiyla 2-3 yas ve 4 yasta azalan
ekran siiresi ile pozitifiliski gosterdigini ortaya koymustur (Detnakarintra vd., 2019). Arastirmadan
elde edilen bu bulgu, ¢ocuga bakim veren olarak annenin, ev islerine yonelik sorumluluklari
nedeniyle anne-¢ocuk etkilesimine yonelik yetersizlikler gosterdiklerini ve/veya ¢alisan annelerin
cocuklariyla farkli etkinlikler yapmak yerine daha sik ekran temelli uygulamalari tercih etmis
olabileceklerini diisiindiirmektedir.

Arastirmada anne egitim ve baba egitim durumu ile cocugun ekran siiresi arasinda anlamli
iliskiler bulunmustur (p<,05). Hem annelerde hem de babalarda, egitim durumu lise ve 6ncesi olan
katilimcilarin ¢ocuklarinin ekran siiresi ebeveynleri lisans ve lisansiistii mezunu olan ¢ocuklarin

ekran siiresine gore anlamli bir sekilde daha fazladir. Anne ve baba egitim diizeyi yiikseldikge
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cocuklarinin ekran siiresinin azaldigin1 vurgulayan bulgumuz literattr ile paralellik gostermektedir.
Anand ve Krosnick (2005) yaptiklar1 arastirmada, anne ve baba egitim diizeyi diisiik olan
cocuklarin daha uzun siire televizyon izledigini ortaya koymuslardir. Benzer sekilde Gunel
Karaburun (2021) da anne ve babanin egitim diizeyi arttik¢a ¢ocuklardaki ekran maruziyetinin
azaldigini ilgili arastirmada tespit etmistir.

Arastirmada annenin giin i¢inde TV izleme siiresi arttikga cocugun da ekran stresinin arttigi
belirlenmistir (p<,01). Uluslararasi literatirdeki benzer ¢alismalar da ¢ocuklarin ekran siiresinde
annelerin ekran siiresinin belirleyici oldugu sonucunu desteklemektedir (Assathiany vd., 2018;
Lauricella vd., 2015; Pedrotti vd., 2021; Vaala ve Hornik, 2014). Sosyal Bilissel Ogrenme
kuramma gore ¢ocuklar bebeklik doneminden itibaren yakininda bulunan yetiskinlerin
davraniglarini taklit ederek veya model alarak birgok beceri kazanir (Bandura, 1977). Bir ¢ocugun
gun icerisinde en cok anne ile birlikte oldugu ve annenin televizyon karsisinda fazla zaman
gecirdigi durumlarda cocugun annesinin bu davranisini taklit etmesinin dogal oldugu ve buna bagh
olarak ekran siresinin artabilecegi sonucuna varilabilir.

Yapilan bu ¢alismadan elde edilen sonuglar dogrultusunda 12-36 aylik ¢ocuklarin ekran
sirelerinin Amerikan Pediatri Akademi’sinin yaslara gore belirledigi ekran siirelerine iligkin
standartlara uymadigi, 36 aydan 6nce ¢ocuklarin ekran temelli uygulamalar1 kullandig1, ¢gocuklarin
yas1 arttikga ekran siiresinin arttigi, annelerin TV izleme siiresi arttik¢a gocuklarinin da ekran
stresinin arttigi ve ebeveynlerin egitim diizeyi arttikga cocuklarin ekran siiresinin azaldigi
sonuglari elde edilmistir.

SOz konusu arastirma belirli smirliliklara tabidir. Oncelikle, arastirmada kesitsel desen
kullamlmistir, dolayisiyla degiskenler arasinda nedensellikten bahsedilemez. Orneklem
Tiirkiye’nin Ankara ilindeki 12-36 aylik ¢cocugu olan anne ve babalar arasindan se¢ilmistir, bu
nedenle elde edilen bulgularin genellenebilirligini arttirmak i¢in daha fazla arastirmaya ihtiyag
duyulmaktadir. Arastirma pandemi surecindeki giincellenen kisitlamalar ve egitim kurumlarina
getirilen kisitlamalar sirasinda (Altintas ve Ozata, 2021) gerceklestiginden giindiiz bakimevine
giden cocuklar kanaliyla anne ve babalara ulasilamadigindan sinirli bir 6rneklem grubu arastirmaya
dahil olmustur.

Bu siirliliklara ragmen bu arastirma, i¢ yastan kiiciik cocuklarin ekran temelli
uygulamalari1 kullanma ve ekran sirelerinin belirleyicisi olarak anne ve babalarin ekran temelli

uygulamalari kullanimlar1 ve ekran sirelerine yonelik tutum/davranislarini vurgulamasi agisindan
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gelecekteki arastirmalara 151k tutmaktadir. Bu noktadan hareketle arastirma sonuglari
dogrultusunda arastirmacilara, anne babalara ve toplumsal uygulamalara yonelik olarak asagidaki
oneriler sunulabilir;

Arastirmacilara yonelik oneriler;

e Gelecekteki arastirmacilar, kii¢iik cocuklarin ekran temelli uygulamalari kullanma ve ekran
suresine etki eden faktorleri nedensel karsilastirma arastirmalar1 ve iliskisel arastirmalar
gerceklestirerek, mevceut iliskiyi genisletebilir, bu konuda modeller gelistirebilir.

e Yeni aragtirmalar, kii¢iik cocuklarin ekran siiresi ile ekran temelli uygulamalara uzun siire
maruz kalmanin etkileri, ekran siresi ile ebeveyn davranislar1 arasindaki iliskiyi farkli
gelisim donemlerinde veya farkll kiiltiirlerde ve egitim sistemlerinde inceleyebilir veya
boylamsal bir perspektifle degerlendirebilir.

e Anne ve babalarin ¢ocuklarina ekran temelli uygulamalarda nasil igerikler sunduguna
yonelik nitel ¢aligmalar yiiriitiilebilir.

e AKktif ve pasif ekran siresinin farkli yas gruplarindaki ¢ocuklardaki etkilerine iliskin
arastirmalar yiiriitiilebilir.

Anne ve babalara yonelik 6neriler;

e Elde edilen sonuclar anne ve babalarin kendi ekran sireleri konusunda bir farkindalik
yaratarak ¢ocuklarina bu konuda olumlu model olmalarini saglayabilir,

e Anne ve babalar, ¢ocuklarinin dijital medya araglarin maruz kalma suresi ve bu durumun
kiiciik ¢ocuklarda yaratabilecegi olasi riskler konusunda bilingli se¢imler yapmaya tesvik
edilmelidir.

e Belirli donemlerde ekran temelli uygulamalar olmaksizin anne-baba ve ¢ocuk etkilesimine
yonelik farkl: stratejiler

Toplumsal uygulamalara yonelik oneriler;
e Bu aragtirmadan ¢ikan sonuglar dogrultusunda kiigiik cocuklarda ekran siiresi kullaniminin

azaltmasi i¢in 6nleme ve midahale stratejileri gelistirilebilir,

Finansal Destek

(Calisma kapsaminda finansal destek alinmamastir.
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Cikar Catismasi

Calismada herhangi bir kurum ya da kisi ile ¢ikar ¢catigmasi bulunmamaktadir.
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Oz

Amag: Bu ¢aligmanin amaci; yeme farkindaligi, beslenme bilgi diizeyi ve antropometrik Slgiimler arasindaki
iligkinin incelenmesidir.

Gereg ve Yontem: Calisma 19-45 yas arasinda 332 yetiskin birey izerinde yiiriitilmistiir. Arastirmanin verileri
cevrimici olarak Google Forms lizerinden hazirlanan anket araciligryla toplanmistir. Yeme farkindaligr diizeyi,
Yeme Farkindaligi Olgegi (YFO-30), beslenme bilgisi Beslenme Bilgi Diizeyi (BBD) 6lcegi kullanilarak
saptanmigtir. Antropometrik 6l¢iimlerden viicut agirligi, boy uzunlugu ve bel ¢evresi degerleri beyana dayali
olarak alinmugtir.

Bulgular: Bireylerin viicut agirhgi, beden kitle indeksi (BKi), bel gevresi, bel boy orami arttikga YFO-30,
disinhibisyon, yeme kontrolii ve bilin¢li beslenme puanlar azalmistir (p<0,01). Viicut agirlig1 ve bel gevresi ile
BBD puam arasinda negatif, anlamli bir iliski vardir (p<0,05). Beslenme Bilgi Dizeyi ile YFO-30 ve yeme
kontrolu arasinda pozitif zayif diizeyde anlaml bir iliski bulunmugtur (p<0,05). BBD ve yeme disiplini ise pozitif
orta diizeyde anlaml iligkilidir (r=0,320, p<0,01). Yeme farkindalig: diisiik olan kadinlarda yiiksek olanlara gore
sismanlik, bel ¢evresinde yiiksek risk, bel boy oraninda ¢ok yiiksek risk oranlart anlamli olarak daha yiiksek
bulunmustur (p<0,05). Yapilan regresyon analizleri sonucuna goére BKI ve BBD puani, YFO-30 toplam puani
iizerinde anlamli bagimsiz degiskenlerdir (p<0,05). Beden Kiitle indeksi YFO-30 toplam puanindaki varyansin
%7,8’ini, BBD puani ise %2 ’sini agiklamistir.

Sonug: Bireylerin beslenme bilgisinin artirilmasi yeme farkindaliginin artmasina katki saglayabilir. BKI, yeme
farkindaligini belirlemede etkili bir 6lgme aracidir. Saglikli beslenmede, beslenme bilgisini artirmakla beraber
yeme farkindalig1 uygulamalarinin kullanilmasi viicut agirhgi kaybi ve korunumunda etkili olabilir.

Anahtar kelimeler: yeme farkindaligi, beslenme bilgi diizeyi, antropometrik dlgiimler
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Abstract

Objectives: The aim of this study is an examine the relationship between mindful eating, nutritional knowledge
level, and anthropometric measurements.

Materials and Methods: The study was conducted on 332 adults between the ages of 19-45 years old. The data
of the research was collected online through a survey prepared via Google Forms. Mindful eating level was
determined using the Mindful Eating Questionnaire (MEQ), and nutritional knowledge was determined using the
Nutrition Knowledge Level (NKL) scale. Body weight, height, and waist circumference values were taken from
anthropometric measurements based on self-report.

Results: As the body weight, body mass index (BMI), waist circumference, waist height ratio of individuals
increased MEQ-30, disinhibition, eating control and conscious eating scores decreased (p<0,01). There was a
negative, significant relationship between body weight, waist circumference and NKL score (p<0,05). A positive
weakly significant relationship existed between NKL and MEQ-30, eating control (p<0,05). There was a positive,
moderately significant relationship between NKL and eating discipline (r=0,320, p<0,01). The rates of obesity,
high risk in waist circumference, and very high risk in waist height ratio were significantly higher in women with
low mindful eating than in women with high mindful eating (p<0,05). According to the results of the regression
analyses, BMI, NKL score variables was a significant independent variable on the MEQ-30 total score (p<0,05).
BMI explained 7,8% of the variance in the MEQ-30 total score, and NKL score explained 2%.

Conclusion: Increasing the nutrition knowledge of individuals can contribute to increasing mindful eating. Body
Mass Index is an effective measurement tool to determine mindful eating. In healthy nutrition, the use of mindful
eating practices along with increasing nutritional knowledge could be effective in losing and maintaining body
weight.

Keywords: mindful eating, nutrition knowledge level, anthropometric measurements
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Giris

Baer ve arkadaslari farkindaligi; gozlem, tanimlama, farkindalikla hareket etme,
yargilamama ve tepkisizlik olarak bes asamada birlestirmistir (Baer vd., 2006). Birgok
hastalikla iligkili olan farkindaligin yemek yeme davranisiyla da iliskili oldugu bilinmektedir
(Kbse, 2020). Bu noktada ortaya g¢ikan yeme farkindaligi kavrami Koése ve arkadaglari
tarafindan “Ne yenildiginden ¢ok, nasil ve neden yeme davraniginin olustugunu fark ederek,
fiziksel aglik-tokluk kavramini igsellestirip duygu ve diisiincelerin etkisinin farkinda olarak,
cevresel etmenlerden etkilenmeden, besin segimlerini yargilamadan burada ve su anda
tiiketilecek olan besine odaklanarak yeme” seklinde tanimlanmustir (Kose vd., 2016).

Duygusal ve otomatik pilot davranigla dikkatsiz bir sekilde beslenen bireylerde
normalden fazla yemek yeme sonucu obezite ve iliskili hastaliklar meydana gelmektedir
(Mantzios & Wilson, 2014). Yeme farkindaligi; sagliksiz beslenmenin degerlendirilmesinde,
viicut agirligr kayb1 ve korunumunu saglamada yardimci olmak igin ortaya c¢ikan yeni bir
yaklasim sekline gelmistir (Lofgren, 2015). Yeme farkindaligi ile obezite, yeme davranisi,
vicut agirligr yonetimi iizerine yapilan calismalar, farkindalik uygulamalarmin yeme
davraniginda iyilesme sagladigi, obezitesi olan bireylerde vicut agirligi kaybinda etkili
oldugunu gostermistir (Carriére vd., 2018; Spadaro vd., 2018; Zervos vd., 2022). Bireylerin
yeme farkindalig1 diizeyleri kadar beslenme bilgi dizeylerinin de saglikli beslenme iizerinde
etkili oldugu bildirilmektedir (Kurtipek vd., 2020). Besin tiketimini etkileyen ve yeme
davraniginin belirleyicilerinden olan beslenme bilgisi; besinlerin ve beslenmenin bilgisi olarak
tanimlanmistir (Raine, 2005; Worsley, 2002). Halk saglig1 calismalarinda saglikli beslenmeyi
tesvik etmede beslenme bilgisinin 6nemli rolii vardir (Bradette-Laplante vd., 2017). Ancak
besin tuketimini etkileyen bireysel (fizyolojik aglik-tokluk, duygusal, hedonik aglik, i¢sel-dissal
etmenler) ve cevresel faktorler (sosyal, fiziksel, kilturel faktorler) ve yeme davranisinin
karmagikligi saglikli beslenmede tek basina beslenme bilgisinin etkili olamayacagini
gostermektedir (Worsley, 2002). Bu nedenle galismalar beslenme egitimi ile farkindalik temelli
uygulamalarin bir arada verilmesinin toplumlar i¢in faydali olabilecegini ongérmektedir
(Kennedy vd., 2019; Kennedy vd., 2018) Bireylerin yeme davraniglarin1 beslenme bilgisi
dahilinde gozlemlemesi Onyargisiz bir alan olusturarak farkindaligin gelismesine izin
vermektedir (Bryan, 2016). Bu baglamda giincellenmis Kanada Beslenme Rehberi, bireyleri
yeme farkindaligini uygulamaya tesvik etmektedir (Webster, 2019). Bu ¢alismanin amaci,
yetiskinlerde yeme farkindaligi, beslenme bilgi diizeyi ve antropometrik 6l¢timler arasindaki

iliskinin degerlendirilmesidir.
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Gereg ve YOntem

Bu calisma Hacettepe Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Beslenme ve Diyetetik
Anabilim Dali’nda Kasim 2021- Subat 2022 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir. Caligmanin etik
kurul izni Hacettepe Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulunun
05.10.2021 tarih ve 2021/16-13 kayit numaral karari ile alinmstir.

Arastirmanim Orneklemi

Aragtirma 19-45 yas arasindaki yetiskinler ile yiiriitiilmiistiir. Orneklem biiyiikliigii G-
Power programi ile %80 gii¢, %5 yanilma diizeyi olacak sekilde hesaplanmis ve en az 240
bireyin dahil edilmesi gerektigi hesaplanmistir. Buna gore ¢caligmaya 127°si erkek, 205’1 kadin
olmak iizere 332 yetiskin birey dahil edilmistir. 19-45 yasinda olmayan bireyler, diyetisyen
veya beslenme ve diyetetik 6grencileri, kronik hastaligi nedeni ile diyet uygulayan bireyler ve
mental rahatsizlig1 olan bireyler ¢alismaya dahil edilmemistir.

Veri Toplama Araci

Kesitsel calisma olarak planlanan arastirmanin verileri ¢evrimigi Google Forms
uygulamasi lizerinden hazirlanan anket kullanilarak toplanmistir. Anket formu bireylere sosyal
medya araciligiyla (WhatsApp, Telegram, Instagram) iletilmistir. Calisma goniilliiliik esasina
bagli olup sadece Aydinlatiimis Onam Formunu onaylayan bireyler ankete devam edebilmistir.
Verilerin Toplanmasi

Cevrim igi olarak hazirlanan ankette yas, cinsiyet, egitim durumu, meslek, medeni
durumu sorgulayan kisisel bilgiler bolimii bulunmaktadir. Viicut agirligi (kg), boy uzunlugu
(cm) ve bel cevresini (cm) iceren antropometrik 6lgiimler beyana dayali olarak kaydedilmistir.
Bel gevresi boy uzunlugu oran1 ve kilogram cinsinden agirligin boy uzunlugunun metrekaresine
boliinerek beden kiitle indeksi (kg/m?) degeri arastirmaci tarafindan hesaplanmistir. Yeme
farkindalig1 ve beslenme bilgi diizeyinin 6l¢iimii igin siras1 ile Yeme Farkindaligi Olgegi-30 ve
Beslenme Bilgi Diizeyi Olgegi kullanilmustir.

Yeme Farkindaligi Olgcegi (YFO-30)

Bu arastirmada, Framson ve arkadaglar1 tarafindan gelistirilen Mindful Eating
Questionnaire (MEQ) o6lgeginin (Framson vd., 2009) gegerlik ve giivenirligi yapilarak
Tiirk¢e’ye uyarlannmus sekli olan YFO-30 6lgegi kullanilmistir. Kose ve arkadaslari tarafindan
uyarlanan dlgegin Cronbach alfa degeri 0,733 olarak bulunmustur. Olgek 30 maddeden
olusmakta ve 5°’li likert skala (1: hig, 2: nadiren, 3: bazen, 4: sik sik, 5: her zaman)
kullanilmaktadir. Olgek 7 alt faktdr igermektedir. Bunlar: disinhibisyon (diisiinmeden yeme),

duygusal yeme, yeme kontrolii, farkindalik, yeme disiplini, bilin¢li beslenme ve enterferans (dis
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etmenlerden etkilenme) seklinde siralanmaktadir. Olgekte 20 ters madde bulunmakta olup 1, 7,
9,11, 13, 15, 18, 24, 25 ve 27. maddeler diiz puanlanirken diger maddeler ters puanlanmaktadir.
Ters puanlama 1=5, 2=4, 3=3, 4=2, 5=1 seklindedir. Olgek toplam yeme farkindalig1 puanini
da vermektedir. Puanlama yapilirken toplam puan ve alt faktor puanlarmin ortalamasi
alinmaktadir. Ug ve iizeri puanlar yeme farkindaliginin yiiksek oldugunun gostermektedir. Alt
faktorlerden alinan yiikksek puanlar bireyin o alt faktore ait Ozelligi olumlu ydnde
bulundurdugunu géstermektedir (Kdse vd., 2016).

Beslenme Bilgi Diizeyi Olgegi (BBD)

Bireylerin beslenme bilgi diizeyleri Gilindogdu’nun yiiksek lisans tez projesinde
gelistirdigi Beslenme Bilgi Diizeyi 6lg¢egi kullanilarak olglilmiistiir. Gegerlik-giivenirligi
yapilan dlgegin Cronbach alfa degeri 0,769 dur. Olgek 25 coktan segmeli sorudan olusmaktadir.
Puanlama yapilirken dogru cevaplar igin 1, yanlis cevaplar i¢in 0 puan verilmektedir. Olgek
degerlendirilirken bireyler en diisiik 0, en yiiksek 25 puan alabilmektedir. Buna gore: 0-6 puan
arasi “cok zayif diizeyde beslenme bilgisi”, 7-12 puan aras1 “zayif diizeyde beslenme bilgisi”,
13-17 puan aras1 “orta diizeyde beslenme bilgisi”’, 18-21 puan aras1 “iyi diizeyde beslenme
bilgisi”, 22-25 puan aras1 “cok iyi diizeyde beslenme bilgisi” seklinde degerlendirilmektedir.
Bireylerin yeterli beslenme bilgisine sahip olabilmeleri i¢in en az 18 soruya dogru cevap
vermesi gerekmektedir (Giindogdu, 2009).

Antropometrik Olgiimlerin Degerlendirilmesi

Beden Kiitle Indeksi, Diinya Saglik Orgiitii’niin (DSO) yetiskin bireyler icin belirledigi
BKI smiflandirmasia (zayif: <18,5 kg/m?; normal: 18,5-24,99 kg/m?; hafif sisman: 25,0-29,99
kg/m?; sisman: >30,0 kg/m?) gore degerlendirilmistir (World Health Organization [WHO],
2021). Bireylerin bel gevresi (cm) 6lgiim degerleri DSO niin cinsiyete gore risk olusturabilecek
kesisim noktalar1 dikkate alinarak degerlendirilmistir (E: >94 cm, K:>80 cm risk; E: >102 cm,
K: >88 cm yiiksek risk) (WHO, 2011). Ashwell ve Gibson tarafindan belirlenen bel boy orant
icin kesisim noktalar1 dikkate aliarak bireylerin bel boy oranlar1 degerlendirilmistir (artan risk
yok: <0,5; artan risk: >0,5-<0,6; ¢ok yiiksek risk: >0,6) (Ashwell & Gibson, 2016).

Veri Analizi

Veriler SPSS V25 programi ile analiz edilmistir. Nicel degiskenler igin ortalama,
standart sapma, alt, list degerler; nitel degiskenler igin say1, yiizde degerleri verilmistir. Nitel
degiskenler arasindaki karsilagtirmalar Ki-kare testi ile nicel degiskenlerde iki bagimsiz grup
arasindaki karsilastirmalar parametrik test varsayimlari saglandigi igin t-test ile incelenmistir.

Nicel degiskenler igin histogram, Q-Q plot, kutu-¢izgi grafigi ve normallik testleri (n<50;
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Shapiro-Wilk, n>50; Kolmogorov-Smirnov testi) ile dagilimlar incelenmistir. Nicel degiskenler
arasindaki iliski normal dagilim saglandig1 i¢in Pearson Korelasyon testi ile incelenmistir. Bu
calismada bagimli degisken YFO-30 toplam ve alt faktor puanlari olurken bagimsiz degiskenler
ise cinsiyet, viicut agirligi, bel cevresi, bel boy orani, BKI, BBD puanidir. Bagimli degisken
(YFO-30 toplam puan) iizerinde etkisi oldugu belirlenen bagimsiz degiskenler (BKi ve BBD
puani) ile Regresyon Analizi yapilmustir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak

belirlenmistir.

Bulgular

Bireylerin demografik ozellikleri ve olgek puanlarina gore dagilimi Tablo 1°de
verilmistir. Aragtirmaya katilan 332 yetiskin bireyin %38,3’1i erkek (n=127), %61,7’s1 kadindir
(n=205). Genel drneklemde bireylerin yas ortalamasi 30,76x7,60 yildir. Cinsiyete gore yas
smiflandirmas1 anlamli bir fark géstermistir (p<0,01). Bireylerin %66,0’1 tiniversite mezunu,
erkeklerin %62,2’si memur, kadinlarin %33,2’si 6grencidir. Cinsiyete gore egitim ve meslek
durumu arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05). Bireylerin YFO-30 toplam
puan ortalamasi 3,29+0,46, beslenme bilgi diizeyi puan1 ortalamasi 12,92+4,33 bulunmustur.
Cinsiyete gore ortalama YFO-30 puaninda anlamli fark gériilmezken BBD puam kadinlarda
erkeklere gore anlamli olarak daha yiiksektir (p<0,01). Beslenme bilgi diizeyi siniflandirmasina
gore erkeklerin %50,41 zayif diizeyde beslenme bilgisine sahipken kadinlarin %40,0°1 orta
diizeyde beslenme bilgisine sahiptir. Cinsiyete gore BBD puan siniflandirmasinda anlamli fark
vardir (p<0,01).

Bireylerin YFO-30 toplam puan ve alt faktér puani, BBD puani ile antropometrik
ol¢timler arasindaki iliski Tablo 2’de verilmistir. Antropometrik 6l¢timlerden viicut agirlig, bel
cevresi, BKI ve bel boy orani1 degerleri arttikga YFO-30 ve alt faktorlerden disinhibisyon, yeme
kontrolii, bilingli beslenme puanlar1 azalmistir (p<0,01). Ozellikle yeme kontrolii puan ile
viicut agirhigy, bel cevresi ve BKI arasinda negatif orta diizeyde, anlaml iliski vardir (p<0,01).
Bilingli beslenme puani ile BKI arasinda da negatif orta diizeyde, anlaml bir iliski saptanmistir
(r=-0,316, p<0,01). Yeme disiplini puani1 antropometrik 6l¢iimler arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iliski bulunmamisken; duygusal yeme puan1 BKI ve bel boy orani ile negatif;
farkindalik puani bel ¢evresi ve bel boy orani ile pozitif anlamli bir iliski géstermistir (p<0,05).
Enterferans puani ise viicut agirlig1 hari¢ tiim antropometrik dl¢iimler ile negatif anlamli bir
iliski gostermistir (p<0,05). Bireylerin viicut agirligi (r=-0,119, p<0,05) ve bel gevresi (r=-
0,130, p<0,05) degerleri arttikca BBD puani azalmistir.
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Tablo 1. Bireylerin demografik 6zellikleri ve 6lgek puanlarina gore dagilin

Erkek (n=127)

Kadin (n=205)

Toplam (n=332)

n % n % n % p
Cinsiyet 127 38,3 205 61,7 332 100
Yas
19-25 27 21,3 81 38,5 108 32,5
26-35 50 39,4 71 34,6 121 36,4 0,001
36-45 50 39,4 53 25,9 103 31,0
Yas (yil) x+SS 32,55+7,69 29,64+7,34 30,76+7,60
Egitim durumu
[Ikogretim 1 0,8 7 3,4 8 2.4
Lise 14 11,0 37 18,0 51 15,4 0,030
Universite 84 66,1 135 65,9 219 66,0
Lisans Usti 28 22,0 26 12,7 54 16,3
Meslek
Ev hanimi - - 36 17,6 36 10,8
Memur 79 62,2 60 29,3 139 419
Isci 12 94 12 59 24 7,2
Serbest meslek 10 79 18 8,8 28 8,4 <0,001
Emekli - - 1 0,5 1 0,3
Ucretli 2 1,6 10 49 12 3,6
Ogrenci 24 18,9 68 33,2 92 21,7
YFO-30 puani (x£SS) 3,32+0,45 3,28+0,47 3,29+0,46 0,503
BBD puam (X£SS) 11,40+4,41 13,86+4,01 12,92+4,33 <0,001
BBD puam simiflandirmasi
Cok zayif 18 14,2 7 34 25 75
Zayif 64 50,4 72 35,1 136 41,0
Orta 31 24,4 82 40,0 113 34,0 <0,001
Iyi 14 11,0 42 20,5 56 16,9
Cok iyi - - 2 1,0 2 0,6

Ki-kare testi, t-test, BBD: Beslenme Bilgi Diizeyi, YFO-30: Yeme Farkindalig1 Olgegi, -: veri yok, p<0,05.

Tablo 2. Bireylerin yeme farkindalig1 6lgegi toplam ve alt faktdr puani, beslenme bilgi diizeyi

puani ile antropometrik dl¢timler arasindaki iliski

Viicut agirhg Bel gevresi Bel boy oram BKIi

Olgekler r p r p r p r p

YFO-30 (toplam) ~ -0,203** <0,001 -0,233** <0,001 -0,259** <0,001 -0,280** <0,001
Disinhibisyon -0,169** 0,002 -0,195** <0,001 -0,207** <0,001 -0,214** <0,001
Duygusal yeme -0,015 0,784 -0,085 0,123 -0,135* 0,014 -0,123* 0,025
Yeme kontroli -0,322** <0,001 -0,303** <0,001 -0,289** <0,001 -0,331** <0,001
Farkindalik 0,077 0,162  0,146** 0,008 0,136* 0,013 0,060 0,273
Yeme disiplini -0,046 0,399 -0,062 0,263 -0,084 0,129 -0,090 0,103
Bilincli beslenme -0,289** <0,001 -0,282** <0,001 0,280** <0,001 -0,316** <0,001
Enterferans -0,088 0,111 -0,247** 0,007 -0,153** 0,005 -0,108* 0,049
BBD puam -0,119* 0,031 -0,130* 0,018 -0,101 0,066 -0,066 0,231

Pearson korelasyon testi, BBD: Beslenme Bilgi Diizeyi, YFO:30 Yeme Farkindaligi Olgegi, *p<0,05, **p<0,01.
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Tablo 3’te bireylerin beslenme bilgi diizeyi puanlar ile YFO-30 ve alt faktdr puanlar:
arasindaki iliski verilmistir. Genel 6rneklemde bireylerin BBD puani arttikga YFO-30 toplam
puani, yeme kontrolii puan1 zayif diizeyde, yeme disiplini puani orta diizeyde artmistir (p<0,05).
Erkeklerde BBD puani ile sadece yeme disiplini puani arasinda pozitif orta diizeyde istatistiksel
olarak anlaml bir iliski vardir (r=0,470, p<0,01). Kadinlarda ise BBD puani ile YFO-30 toplam
puani, yeme kontrolii, yeme disiplini puan1 arasinda pozitif zay1f diizeyde bir iliski saptanmistir

(p<0,05).

Tablo 3. Bireylerin beslenme bilgi diizeyi puanlari ile yeme farkindaligi dlgegi toplam ve alt

faktor puanlari arasindaki iligki

Beslenme Bilgi Diizeyi Puani

Erkek (n=127) Kadin (n=205) Toplam (n=332)

r p r p r p
YFO-30 0,171 0,055 0,149* 0,033 0,141* 0,010
Disinhibisyon -0,028 0,754 0,074 0,291 0,019 0,731
Duygusal yeme 0,024 0,790 0,046 0,516 -0,022 0,694
Yeme kontrolii 0,161 0,070 0,146* 0,037 0,186** 0,001
Farkindalik 0,106 0,236 -0,011 0,875 0,029 0,593
Yeme disiplini 0,470** <0,001 0,227** 0,001 0,320** <0,001
Bilingli beslenme -0,024 0,785 0,060 0,392 0,064 0,248
Enterferans 0,047 0,603 0,134 0,056 0,073 0,184

Pearson korelasyon testi, BBD: Beslenme Bilgi Diizeyi, YFO-30: Yeme farkindaligi 6lgegi, *p<0,05, **p<0,01.

Bireylerin antropometrik dlgtimlerinin, 6l¢ek puanlart siniflandirmasina gore dagilimi
Tablo 4’te verilmistir. Erkeklerde yeme farkindaligi puanina gore antropometrik élctimlerin
smiflandirmasinda anlamli fark bulunmamistir (p>0,05). Kadinlarda ise yeme farkindaligi
diisiik olanlarm %17,9’u, yeme farkindalig1 yiiksek olanlarin %6,0’1 BKI siniflandirmasina
gore sismandir (p<0,01). Yeme farkindalig: diisiik olan kadinlarin %39,3’1i, yeme farkindaligi
yuksek olan kadinlarin %21,5’1 bel gevresi siniflandirmasina gore “yiiksek risk” grubundadir
(p<0,05). Yeme farkindalig1 diisiik olan kadmlarin %19,6’s1, yeme farkindalig1 yiiksek olan
kadinlarin %5,4’1 bel boy oran1 smiflandirmasina gore “¢ok yiiksek risk” grubundadir (p<0,01).
Hem erkekler hem de kadinlarda BBD puanina gore antropometrik 0Olgumlerin
smiflandirmasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamaistir (p>0,05).

Bireylerin YFO-30 puani iizerinde BKI ve BBD puani degiskenlerinin etkisine iligkin
regresyon analizi Tablo 5’te verilmistir. Yapilan standart basit regresyon analizine gére BKI ile
YFO-30 puani arasinda diisiik diizeyde anlamli bir iliski bulunmustur (R=0,280, R?=0,078,
p<0,05). T-testi sonucuna gore BKI, YFO-30 puani iizerinde anlaml1 bir bagimsiz degiskendir
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(p<0,001). Beden kiitle indeksi, YFO-30 puami iizerindeki varyansmn yaklasik %7,8’ini
aciklamistir. Beslenme bilgi diizeyi puani ile YFO-30 puani arasinda diisiik diizeyde anlamli
bir iligki vardir (R=0,141, R?=0,020, p<0,05). T-testi sonucuna gére BBD puan1 YFO-30 puani
iizerinde anlamli bagimsiz bir degiskendir (p<0,05). Beslenme bilgi diizeyi YFO-30 puanindaki
varyansin yaklasik %2,0’ 11 agiklamigtir.
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Tablo 4. Bireylerin antropometrik dl¢iimlerinin 6lgek puanlart siniflandirmasina gore dagilimi

Erkek (n=127)

Kadin (n=205)

Yeme Farkindalig Olcegi

Beslenme Bilgi Diizeyi

Yeme Farkindahig Olcegi

Beslenme Bilgi Diizeyi

YF YF Cok Zayif Orta Iyi Cok YF YF Cok Zayf Orta Qyi  Cok
diigiik yiuksek  p'  zayif iyi p>  diisiik yiksek  p®  zayf iyi p*
BKi (kg/m?)
Zayif - - - - - - - - 18 - 8 8 2 -
(12,1) (11,1) (9.8 (4,8)
Normal 13 44 9 29 13 6 - 30 83 3 38 47 23 2
(54,2) (42,7) 0,333 (50,0) (453) (41,9) (42,9) 0,733 (536) (55,7) 0,005 (42,9) (52,8) (57,3) (54,8) (100) 0,713
Hafif sisman 7 47 8 24 16 6 - 16 39 3 22 20 10 -
(29,2)  (45,6) (44,4) (375 (51,6) (42,9) (28,6) (26,2 (42,9) (30,6) (24,4) (23,8)
Sisman 4 12 1 11 2 2 - 10 9 1 4 7 7 -
(16,7) (11,7) (5,6) (17,2) (6,50 (14.3) (17,9) (6,0 (14,3) (5,6) (85) (16,7)
Bel cevresi (cm)
Normal 14 68 14 37 22 9 - 23 87 1 41 44 23 1
Ef: <§361); (58,3) (66,0) (77,8) (57,8) (71,0) (64,3) (41,1)  (58,4) (14,3) (56,9) (53,7) (54,8) (50,0)
<
Risk 4 22 0,352 2 15 6 3 - 0,787 11 30 0,028 2 10 18 10 1 0,257
(E:gg-éo)l; (16,7) (21,4) (11,1) (234) (194) (21,4) (19,6)  (20,1) (28,6) (13,9) (22,0) (23,8) (50,0
K: 80-87
Yuksek risk 6 13 2 12 3 2 - 22 32 4 21 20 9 -
(E: 281$2; (25,0) (12,6) (11,1) (18,8) (9,7) (14,3 (39,3) (215 (57,1) (29,2) (24,4) (21,4)
K:>
Bel boy oram
<0,5 9 45 11 24 14 5 - 28 102 2 45 54 28 1
(artanriskyok)  (37,5)  (43,7) (61,1) (37,5) (452) (357) (50,0) (68,5) (28,6) (62,5) (659) (66,7) (50,0)
>0,5-0,6 10 48 0,314 5 29 17 7 - 0,096 17 39 0,003 2 20 21 12 1 0,265
(artan risk) (41,7)  (46,6) (27,8) (45,3) (54,8) (50,0 (30,4) (26,2 (28,6) (27,8) (25,6) (28,6) (50,0)
>0,6 5 10 2 11 - 2 - 11 8 3 7 7 2 -
(cok yiksek risk) — (20,8)  (9,7) (11,1 (17,2 (14,3) (196) (54 (429 (97 (85 (48

Ki-kare testi, BKI: Beden kiitle indeksi, E: erkek, K: kadmn, YF: Yeme farkindaligs, p*: erkeklerde YFO-30-antropometrik dlgiimler anlamlilik degeri, p?: erkeklerde BBD-
antropometrik dl¢iimler anlamlilik degeri, p*: kadmnlarda YFO-30-antropometrik 6lciimler anlamlilik degeri, p*: kadinlarda BBD-antropometrik dlgiimler anlamlilik degeri, ():

yiizde degeri belirtmektedir, -: veri yok, p<0,05.
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Tablo 5. Bireylerin yeme farkindalig1 6lgegi iizerinde beden kiitle indeksi ve beslenme bilgi

diizeyi puani degiskenlerinin etkisine iligskin regresyon analizi

Degisken B Standart Hata g B T p ikilir Kismir
Sabit 4,010 0,137 29,167 <0,001
BKi (ke/m?)  -0,029 0,005 10,280 5288 <0001 -0280 -0,280

R=0,280 R?=0,078 F(1,330) =27,966  p=<0,001

Sabit 3,100 0,079 39,037  <0,001
BBD puani 0,015 0,006 0,141 2,585 0,010 0,141 0,141

R=0,141 R?=0,020 F(1, 330) =6,684 p=0,010

Standart basit regresyon analizi, B: regresyon katsay1si, BBD: Beslenme Bilgi Diizeyi, BKI: Beden Kiitle indeksi,
F: tiimel F degeri, Ikili r: ikili korelasyon, Kismi R: kismi korelasyon, R: korelasyon katsayisi, R%: aciklayicilik
katsayisi, T: t istatistigi, B: standartlastirilmig regresyon katsayisi.

Tartisma ve Sonug

Son yillarda sadece hafif sisman veya obezitesi bulunan bireylerde degil, normal viicut
agirligina sahip bireylerde de yeme farkindaligina olan ilgi artmistir (Warren vd., 2017). Viicut
agirhig1 yonetimine yardimct olmay1 amaglayan yeme farkindaligi yeni bir yasam tarzi haline
gelmistir (Sorensen vd., 2019). Literatlirde yeme farkindaligi ile antropometrik 6l¢iimleri
inceleyen calismalar mevcut olmasina karsin yeme farkindaligi, beslenme bilgisi ve
antropometrik Olcumlerin bir arada inceleyen bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bu ¢alismada
yetiskin bireylerde yeme farkindaliginin beslenme bilgi diizeyi ve antropometrik dlctimler ile
iliskisinin incelenmesi amaclanmustir.

Calismada hem erkeklerde hem de kadinlarda yeme farkindaligi ortalama puani 3’{in
tizerinde bulunmustur. Erkeklerin ortalama yeme farkindaligi puani kadinlardan yiiksek olsa da
aradaki fark istatistiksel agidan anlamli degildir (p>0,05). Benzer sekilde yapilan ¢alismalarda
yeme farkindaliginin cinsiyete gore fark gostermedigi bildirilmistir (Kése & Ciplak, 2020;
Kuseyri, 2020). Olgegin alt faktdrleri bireylerin yeme farkindalig1 hakkinda daha detayli bilgi
verdigi i¢gin toplam puan cinsiyetler arasinda fark géstermemis olabilir. Beslenme Bilgi Diizeyi
Olceginin kullanildigi, 6rneklemlerini 6gretmenlerin olusturdugu iki ¢alismanin birinde BBD
puan ortalamasi 14,23 (Dursun, 2020), digerinde 15,64 puan olarak bildirilmistir (Giindogdu,
2009). Bu calismada erkeklerin %60,0’1 kadinlarin %29,3’i memur olup (p<0,01) ortalama
BBD puani diger calismalara kiyasla daha diisiik bulunmustur (12,92+4,33) (Tablo 1). Bu

durum orneklem olusturulurken bireylerin beslenme bilgisini etkileyebilecek degiskenlerin
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(diyetisyen, beslenme ve diyetetik Ogrencileri, diyet uygulayan bireylerin ¢aligmaya dahil
edilmemesi) en aza indirilmesi ile agiklanabilir. Egitim durumunun beslenme bilgisini
etkileyebilecegi diisiliniilse de bu calismada hem iiniversite hem de lisansiistii egitime sahip
erkeklerin oran1 daha yiiksek olmasina ragmen (p<0,05), beslenme bilgisi kadinlarda daha
yuksek bulunmustur (p<0,01). Beslenme bilgi duizeyi erkeklerin %50,4’tinde zayif, kadinlarin
%40,0’1inda orta dizeyde bulunmustur (p<0,01) (Tablo 1). Yapilan benzer galismalarda da
erkeklere gore kadinlarda beslenme bilgi diizeyi anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur
(YYahia vd., 2016; Zaborowicz vd., 2016). Yetiskinlerde beslenme bilgi diizeyi, depresyon,
duygusal yemeyi inceleyen bir ¢alismada kadinlarin daha yiiksek temel beslenme bilgisine
sahip oldugu bulunmustur (Glngo6r, 2021). Kadinlar viicut agirligi yonetimi igin saglikli
beslenme, diyet, fiziksel aktivite uygulamalarinda erkeklere gore daha istekli ve kararli olabilir.
Nitekim yapilan caligmalar kadinlarin goriiniis kaygilarindan dolay1 belirli diyetleri
uyguladiklarini (Zaborowicz vd., 2016), fiziksel aktivite, beslenme davraniglarini degistirme ve
saghgr diizenleyici faaliyetlere katilma konusunda erkeklere goére daha ilgili olduklarini
bildirmistir (Von Bothmer & Fridlund, 2005). Bu durum kadinlarda beslenme bilgisinin
artmasina yol agmis olabilir.

Yeme farkindahigi ile antropometrik dlgiimleri inceleyen calismalar BKI iizerinde
yogunlagsmaktadir. Kadinlarda yapilan bir calismada BKI arttikca yeme farkindaligi azalmistir
(Webb vd., 2018). Baska bir ¢alismada ise kadinlarda YFO puani ile BKI arasinda iliski
bulunmamistir. Ancak alt faktorlerdeki “farkindalik” ile BKI arasinda belirgin negatif iliski
bulunmustur (Abbaspoor vd., 2018). Yetiskinlerde yapilan bir calismada (18-45 yas) BKI
arttikca alt faktorlerden sadece “yeme kontrolii” anlamli olarak azalmistir (KO0se & Tayfur,
2021). Kesitsel bir calismada BKI arttikca enterferans, farkindalik, yeme kontrolii, yeme
disiplini alt faktor puanlar1 azalirken disinhibisyon alt faktoér puani artmistir (Demirbas vd.,
2021). Bir ¢alismada beden kiitle indeksi disinhibisyon ve duygusal yeme ile negatif iligkili
bulunmustur (Moor vd., 2013). Universite dgrencilerinde yapilan bir calismada ise BKI arttikca
YFO-30 toplam puan, duygusal yeme, enterferans, disinhibisyon alt faktér puanlar1 azalmis
diger alt faktdr puanlari artmistir (Kése & Ciplak, 2019). Ozetlendigi iizere c¢alismalarin
sonuglarinda hem toplam puanda hem de alt faktor puanlarinda celiskili sonuglar elde
edilmistir. Bu ¢alismada ise bireylerin BK1’si arttik¢a yeme disiplini ve farkindalik harig tiim
alt faktorler ve YFO-30 toplam puam azalmistir (p<0,05) (Tablo 2). Yeme farkindalig
dlceginin orijinal formunun gelistirildigi calismada da hem YFO toplam puani hem de tiim alt

faktorler ile BKI arasinda istatistiksel olarak anlamli negatif iliski bulunmustur (Framson vd.,
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2009). Elde edilen bulgular bireylerin BKI’sinin yeme farkindaligimm etkileyebilecegini
diisiindiirmektedir. Ozellikle yeme kontrolii ve bilingli beslenme ile orta diizeyde bulunan
negatif iliskiler, BKi’si yiiksek olan bireylerde yeme hizin1 ayarlamada, aclik-tokluk
farkindaliginda, saglikli beslenme bilgisinde sikintilar olabilecegini diisiindiirmektedir. Bu iki
faktor ozelliklerinin bireylere kazandirilmasi, BKI degerinin azalmasina yeme farkindaligimin
artmasina yardimci olabilir.

Viicut agirhigr ile yeme farkindaligi arasindaki iliskiyi inceleyen bir miidahale
calismasinda viicut agirhigr azaldikga YFO puanlarmin arttig1 saptanmistir (Chung vd., 2016).
Bagka bir caligmada ise farkindalik ile viicut agirlig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
iliski bulunmamustir (Grinnell vd., 2011). Bu ¢alismada bireylerin viicut agirhig: arttikga yeme
farkindaliklar1 azalmigtir (Tablo 2). Ayrica viicut agirhigi ile disinhibisyon, yeme kontrolii ve
bilingli beslenme arasindaki negatif iligki, viicut agirlig1 yiiksek olan bireylerde diisiinmeden
yeme Ozelliginin belirgin olabilecegini, yeme hizinin ayarlanamadigini ve bilingli beslenmenin
saglanamadigin1 diislindiirmektedir. Bu nedenle agirlik yonetiminde yeme farkindalig
uygulamalarina yer vermek vicut agirlig1 kaybi ve korunumunda fayda saglayabilir.

Bu caligmada literatiirden farkli olarak bireylerin bel gevresi ve bel boy orani ile de
YFO-30 toplam ve alt faktor puanlarinm iliskileri degerlendirilmistir. Bireylerin bel gevresi
arttik¢a duygusal yeme, yeme disiplini ve farkindalik haric; bel boy orani arttik¢a yeme disiplini
ve farkindalik haric¢ tiim alt faktor puanlar1 ve YFO-30 puani azalmistir (p<0,05) (Tablo 2).
Farkindalik ile sadece bel gevresi ve bel boy orani arasinda pozitif anlamli iligki bulunmustur
(p<0,05). Farkindalik alt faktorii yemek yemekten haz alma, yemegin tadina varma gibi
ozellikleri barindirmaktadir (Kdse vd., 2016). Bu Ozellikler obezitesi olan bir bireyde de
go6zlenebilecekken bu bireylerdeki esas sorun yemek yemeyi durduramama, kontrol ve bilincli
beslenmeyi saglayamama olabilir. Bu nedenle farkindaligin pozitif iliski verdigi
diisiiniilmektedir. Ancak iliskinin zay1f olmasi, BKI ve viicut agirhgi ile anlamli iliski olmamas1
farkindalik alt faktorii ile antropometrik Olclimler arasindaki baglantiyr yorumlamayi
giiclestirmektedir. Bu ¢alismada bireylerin beslenme bilgisi arttik¢a viicut agirligi ve bel gevresi
azalirken (p<0,05) bel boy oram ve BKI degerleri de azalma egilimi gdstermistir (p>0,05)
(Tablo 2). Beslenme bilgi diizeyi 6lgeginin gelistirildigi ¢alismada bulgularimizla ters olarak
viicut agirhigi yiksek olan bireylerin beslenme bilgisi daha yuksektir (Giindogdu, 2009). Baska
bir ¢alismada ise BKI arttik¢a bireylerin beslenme bilgisi azalmistir (p<0,05) (Giingér, 2021).
Bu arastirmanin bulgular1 beslenme bilgisinin viicut agirligi yonetiminde faydali etkiler

gosterebilecegini desteklemektedir. Ancak calismalardaki tutarsizlik tek basma beslenme
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bilgisi ile uygun antropometrik 6lgiim degerlerine ulagilamayacagini, mevcut bilginin davranisa
doniistiiriilmesi gerektigini gostermektedir.

Yapilan bir ¢alismada beslenme bilgisi ylksek olan bireyler daha saglikli beslenme
aligkanliklarina sahip bulunmustur (Barbosa vd., 2016). Beslenme bilgisi diisiik olan bireylerde
digsal yeme olasihigmin arttigi bildirilmistir (Okumus vd., 2020). Yetiskinlerde (18-35 yas)
yapilan bir ¢aligmada duygusal/digsal yeme ve stres arasinda beslenme bilgisinin diizenleyici
oldugu bulunmustur (Okumus & Ozturk, 2021). Literatiirde beslenme bilgisi ile yeme
farkindaligin1 inceleyen g¢alismaya rastlanmazken; beslenme bilgisi ve farkindalik arasinda
pozitif, anlamli iliski bulan ¢alismalar mevcuttur ancak bu ¢alismalarda “yeme farkindaligi”
yerine “farkindalik” 6lgekleri kullanilmistir (Kurtipek vd., 2020; Pidgeon vd., 2013). Bu
calismada ise beslenme bilgisi arttik¢a kadinlarda ve genel 6rneklemde yeme farkindaligi, yeme
kontrolii ve yeme disiplini artmistir (p<0,05). Ozellikle erkeklerde ve genel 6rneklemde yeme
disiplini ile beslenme bilgisi arasinda orta diizeyde, anlamli bir iliski vardir (r=0,470, p<0,01;
r=0,320, p<0,01) (Tablo 3). Yeme disiplini alt faktoriinde “saglikli beslenirim”, “kaloriler
hakkinda bilgim vardir” gibi sorularin yer almasi (Kose vd., 2016) beslenme bilgisi ile orta
diizeyde iliskiyi agiklayabilir. Caligmamizda yeme disiplini ile korelasyonun erkeklerde daha
yuksek ¢ikmasi erkeklerin beslenme bilgilerini davranisa doniistiirerek yeme disiplini 6zelligini
kazanmada kadinlara gore daha basarili oldugunu diisiindirmektedir. Yeme farkindalig: ile
beslenme bilgisi arasindaki iliskiyi karsilagtiran ilk ¢alisma olmasi nedeni ile arastirma
sonuglarmin literatiire katki saglayacag: diistiniilmektedir. Her ne kadar beslenme bilgisi,
beslenme konusunda davranis degisikligi saglayabilse de tek basina etkili olamayabilir.
Nitekim insanlarim bilgileri ile davranislari arasinda ¢ok zayif bir iligski oldugu bildirilmektedir
(Barbosa vd., 2016). Bu nedenle ¢alismada yeme farkindaligi ile beslenme bilgisi arasinda zayif
bir iligki bulundugu diisiiniilmektedir.

Obezitesi olan bireylerde olmayanlara gore yeme farkindaliginin daha diisiik oldugu
bildirilmektedir (p<0,05) (Choi & Lee, 2019). Buna karsin baska bir ¢alismada, BKI
smiflandirmasi ile yeme farkindaligi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir
(Kose & Tayfur, 2021). Bel c¢evresine bakilan bir ¢aligmada ise bel gevresi yiiksek olanlarda
farkindalik puanmin (Bilingli Farkindalik Olgegi kullamlmistir) diisiik oldugu bulunmustur
(p<0,05) (Grinnell vd., 2011). Bu calismada yeme farkindalig1 diisiik olan kadinlarda, BKI
siniflandirmasina gore “sismanlik”, bel ¢evresi siniflandirmasina gore “yiiksek risk”, bel boy
orani siiflandirmasina gore “cok yiiksek risk” grubunda olma orani anlamli olarak daha

yiksektir (p<0,05) (Tablo 4). Erkeklerde ise antropometrik 6lgiimlerin siniflandirmasi ile yeme
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farkindaligi arasinda anlamli fark bulunmamistir (p>0,05). Beden kitle indeksi
siniflandirmasina gore erkeklerde fark olmamasinin sebebi “zay1f” kategorisinde erkek birey
olmamasindan kaynaklanmis olabilir. Yapilan bir calijmada normal BKI degerine sahip
olanlara gore sisman ve hafif sisman olan kadmlarda YFO puani yiiksekken (p<0,01),
erkeklerde BKI smiflandirmasia gére fark bulunmamistir (p>0,05) (Demirbas vd., 2021). Elde
edilen bulgular, obezitesi olan bireylerde ideal BKI, bel gevresi ve bel boy oranimi saglamak,
saglikli beslenme davranisini kazanmak i¢in yeme farkindaligi uygulamalarina yer vermenin
ozellikle kadinlarda daha faydali olabilecegini vurgulamaktadir.

Beslenme bilgi diizeyi ile antropometrik 6lglim simiflandirmasi arasinda erkeklerde ve
kadinlarda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir (p>0,05) (Tablo 4). Literattrdeki
calismalar ¢eliskilidir. Yapilan bir calismada kadmnlarda beslenme bilgi puam BKI
smiflandirmasina gore istatistiksel olarak anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05) (Durali,
2019). Baska bir calismada ise 8gretmenlerin BBD’sinde BKI smiflandirmasia gére degisiklik
oldugu bulunmustur (p<0,05) (Giindogdu, 2009). 18-35 yas arasi Ogrencilerle yapilan bir
calismada ise beslenme bilgisi BKI, bel ¢evresi, bel boy orani, bel kalga oran1 siniflandirmasina
gore fark gostermemistir (Almasi, 2015). Bu ¢alismanin korelasyon sonuglari ile tutarli olarak
anlasilmaktadir ki bireylerin beslenme bilgisi tek basina antropometrik olgiimleri degistirmek
icin yeterli degildir. Beslenme bilgisi ile yeme farkindaliginin kombinasyonunun bireylerde
saglikli beslenmeyi stirdiirmede ve ideal antropometrik 6l¢tim degerlerini korumada daha etkili
olabilecegi soylenebilir.

Beden kiitle indeksi ile yeme farkindaligi arasinda yapilan regresyon analizlerine gore
kadinlarda yapilan bir ¢alismada BKi, YFO iizerinde anlaml1 bir degisken degilken (B=-0,01,
p>0,05); ii¢ ayr1 dlgek ve BKI birlikte YFO puanindaki varyansin %20 sini agiklamistir (Webb
vd., 2018). Baska bir calismada YFO puam BKI iizerinde anlamli bir degisken olarak
bulunmamistir (Anderson vd., 2016). Bu ¢alismada ise bireylerin BKi’sindeki 1 SS’lik artismn
yeme farkindaliginda 0,28 SS’lik azalmaya sebep oldugu belirlenmistir. Beden Kiitle Indeksi,
yeme farkindaligi iizerinde anlamli bir bagimsiz degisken (=-0,280, p<0,05) olmakla birlikte
yeme farkindaligindaki degisimin %7,8’ini acgiklamigtir (R?=0,078, p<0,05) (Tablo 5).
Literatiriin aksine bu c¢aliymada BKIi’nin regresyon modelinde anlamli sonug¢ vermesi
bireylerin yeme farkindaligin1 belirlemede BKI’nin énemini vurgulamaktadir. Sonuglar, yeme
farkindaligi miidahalesi olmaksizin ideal BKi’ye ulasan bireylerde yeme farkindaligmin

artabilecegini diistindliirmektedir.
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Bu ¢alismada BBD puanindaki 1 SS’lik artis yeme farkindaliginda 0,14 SS’lik artisa
neden olmustur. Beslenme bilgisinin hem yeme farkindaligi iizerinde anlamli bir bagimsiz
degisken (p=0,141, p<0,05) oldugu hem de yeme farkindaligindaki degisimin %2,0’1n1
acikladign belirlenmistir (R?=0,020, p<0,05) (Tablo 5). Daha 6nce yeme farkindaligi ve
beslenme bilgisi arasinda regresyon analizi yapan bir caligsmaya rastlanmamistir. Farkindalik
Olgegi kullanilan bir ¢alismada ise farkindalik beslenme bilgi diizeyi lzerinde anlamli bir
degisken olarak bulunmamis ($=0,025, p>0,05), beslenme bilgi diizeyindeki varyansin
%0,1’ini agiklamistir (R?=0,001) (Kurtipek vd., 2020). Bu arastirma yeme farkindaligini
belirleyen degiskenlerden birinin de beslenme bilgisi oldugunu ortaya ¢ikaran ilk calisma
oldugu ic¢in elde edilen bulgularin literatiire katki saglayacagi disiiniilmektedir. Bireyler
beslenme bilgilerini artirarak da yeme farkindaliklarini artirabilir.

Bu ¢alismanin bazi smirliliklar1 vardir. Oncelikle pandemi kosullar1 nedeni ile verilerin
cevrim igi toplanmasi, viicut agirligi, boy uzunlugu, bel ¢evresi degerlerinin beyana dayali
alinmasma neden olmustur. ikinci olarak calisma tiiriiniin kesitsel olmasi neden-sonug
baglantisinin kurulmasini zorlastirmaktadir. Buna karsin yeme farkindaligi, beslenme bilgisi,
antropometrik 6lctimleri bir arada inceleyen ilk caligma olmasi, YFO-30 alt faktor
degiskenlerinin analizlerde detayli olarak kullanilmasi, yapilan regresyon modellerinin anlamli
sonug vermesi ¢alismanin giiglii yonlerini olusturmaktadir.

Sonug olarak bu calisma, yeme farkindaligi ile beslenme bilgisi ve antropometrik
Ol¢limlerin etkilesim halinde oldugunu ortaya ¢ikarmistir. Bu nedenle bireylere, saglikli
beslenme ve agirlik kaybi i¢in uygulanan geleneksel yaklasimlarin (diyet, egzersiz gibi)
yaninda yeme farkindaliginin kazandirilmasi viicut agirligi yonetiminde faydali olabilir. Ayrica
beslenme bilgisi ile yeme farkindaligi arasinda elde edilen pozitif iliskiler halk saglig
calismalarinda bu iki faktorin birlikte ele alinmasmim, bireylerin yeterli ve dengeli
beslenmesine, uygun antropometrik 6lgiim degerlerine ulagabilmesine katkida bulunabilecegini

diistindiirmektedir.

Finansal Destek

Caligsma kapsaminda finansal destek alinmamustir.

Cikar Catismasi
Calisma kapsaminda herhangi bir kurum, kurulus ya da arastirmacilar arasinda ¢ikar

catismas1 bulunmamaktadir.
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Amag: Giinliik yagamda hicbir denge bozuklugu yasamayan saglikli bir kiginin is yasantisi sirasinda yagadigi
denge bozuklugunun nedeninin mental yorgunluk olup olmadigini belirlemek amaciyla bu ¢aligma yapildi.
Gereg-Yontem: Denge bozuklugu nedeniyle boliimiimiize bagvuran 24 yasindaki saglikli kadin daniganin, glinlik
yasamda hicbir denge bozuklugu olmadigi, ancak ¢ok yogun olan is giinleri sirasinda denge problemi yasadigi,
yapilan tiim tibbi incelemelerinde higbir olumsuz sonug¢ bulunmadig1 6grenildi. Alinan hikdyeden sonra ilk olarak
bireye alt ekstremite kas kuvveti ve enduransi, propriosepsiyon, biligsel durum ve denge degerlendirmeleri yapildi.
Daha sonra Sozel Bellek Surecleri Testi ve Hayvan-KAS Testi ile kiside Mental Yorgunluk (MY) olusturuldu,
arkasindan tiim degerlendirmeler tekrar edildi. Bir giin sonra da ayni igslemler, denge testleri ek bir gorev ile
yaptirilarak tekrar edildi. Boylece denge testleri hem biraz daha zorlastirilmig hem de ikili gérevin denge aktivitesi
ile biligsel durum iizerindeki etkisi de incelenmis oldu.

Bulgular: Calisma sonunda MY ile kiginin statik ve dinamik dengesinin olumsuz y6nde etkilendigi, ek bir gorev
ile yapilan denge aktivitesinde dengenin daha da bozuldugu, ilave olarak bu aktivite sonrasinda biligsel islevin de
azaldigi, ayrica MY sonrasi, bireyin kas kuvveti, endurans ve propriyosepsiyon yoniinden daha zayif olan
ekstremitesi iizerinde durma dengesinin daha da bozuk oldugu belirlendi.

Sonug: Caligma sonunda; kisilerde tibbi agidan denge problemi olusturabilecek bir problem olmasa da MY ’nin ve
ikili gorev aktivitelerinin denge iizerinde olumsuz etki olusturabilecegi, alt ekstremite kas kuvveti, enduransi ve
propriyosepsiyonun da MY’e ek olarak dinamik denge iizerinde olumsuz etkiyi artirabilecegi sonucuna ulasildi.
Bundan yola ¢ikarak saglikli yetiskinlerde denge gerektiren giinlilk yasam aktiviteleri ve egzersiz programlari
planlanirken MY, bilissel durum, kas kuvveti, endurans ve propriyosepsiyon duyusunun g6z Onunde
bulundurulmasi gerektigi kararina varild.

Anahtar kelimeler: mental yorgunluk, postural denge, ikili grev
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Abstract

Obijectives: This study was conducted to determine whether mental fatigue was the cause of the balance disorder
experienced by a healthy person who did not experience any balance disorder in daily life during work life.
Materials and Methods: healthy female client who applied to our department due to balance disorder did not
have any balance disorder in her daily life, but she had balance problems during very busy working days, and there
were no negative results in all her medical examinations. After the history, the lower extremity muscle strength
and endurance, proprioception, cognitive status and balance were evaluated. Mental Fatigue (MF) was created in
the person with Verbal Memory Processes Test and Animal Fluency Test, all evaluations were repeated. The same
procedures were repeated a day later, with balance tests performed along with an additional task. Thus, balance
tests were made a little more difficult and the effect of the dual task on balance activity and cognitive status was
examined.

Results: At the end of the study, the balance of the person was adversely affected with MF, the balance was further
deteriorated in the balance activity performed with an additional task, cognitive function decreased after this
activity. It was determined that the balance of standing on the weaker extremity was even more impaired.
Conclusion: At the end of the study; Although there is no medical problem that may cause balance problems in
people, it was concluded that MF and dual-task activities may have a negative effect on balance, and lower
extremity muscle strength, endurance and proprioception may increase the negative effects on dynamic balance in
addition to MF.

Keywords: Mental fatigue, postural balance, dual task

'Emine Nur Demircan (Corresponding Author). (Hacettepe University Health Sciences Institute Department
of Neurological Physiotherapy-Rehabilitation, Ankara, P: 05363978568, e-mail: enur2206@gmail.com, ORCID:
0000-0002-4270-3543)

2Ece Rusen. (ldeal Special Education and Rehabilitation Center, Istanbul, P: 05070445323, e-mail:
ecerusen@gmail.com, ORCID: 0000-0002-3146-5949)

3Nezire Kose. (Hacettepe University Faculty of Physical Therapy and Rehabilitation, Department of
Physiotherapy and Rehabilitation, Ankara, P: 05425281543, e-mail: fztnezire@yahoo.com, ORCID: 0000-0001-
8342-7293)

691


https://orcid.org/orcid-search/search?searchQuery=0000-0002-4270-3543
mailto:enur2206@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-4270-3543
mailto:ecerusen@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-3146-5949
mailto:fztnezire@yahoo.com
https://orcid.org/0000-0001-8342-7293
https://orcid.org/0000-0001-8342-7293
https://orcid.org/0000-0002-4270-3543
https://orcid.org/0000-0002-3146-5949
https://orcid.org/0000-0001-8342-7293

Dengeye Mental Yorgunlugun Etkisi H.U. Saglhik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi

The Effect of Mental Fatigue on Balance Cilt: 11, Sayi: 3, 2024
Doi: 10.21020/husbfd.1406920

Giris

Insan yasamimi olumsuz yonde etkileyen yorgunluk, ¢ok yonlii bir kavram olmakla
birlikte (Van Cutsem vd., 2017), maksimum performanstaki azalma olarak tanimlanmakta
(Knicker vd., 2011) ve fiziksel performansi etkileyen onemli faktorlerden biri olarak kabul
edilmektedir (Diaz-Garcia vd., 2021). Yorgunluk, fiziksel bir eylemden sonra kaslarin
urettikleri kuvvet kapasitesine etki ediyorsa, fiziksel yorgunluk (Gandevia, 2001), bilissel bir
isin tamamlanmasimndan sonra biligsel performansin diismesine neden olup, algilanan
tikenmislik seviyesini artirdiginda ise Mental Yorgunluk (MY) olarak tanimlanmaktadir
(Boksem ve Tops, 2008). MY, uzun siireli zorlu biligsel aktivitenin neden oldugu psikobiyolojik
bir durumu temsil eder. Giinliik yasami birgok yonden olumsuz olarak etkiler. MY subjektif
(artan yorgunluk hissi, enerji eksikligi ve azalmis motivasyon vb.), davranissal (zihinsel
yorgunluk, biligsel bir gérevde tepki siiresinin uzamasi vb.) ve fizyolojik (elektroensefalogram
sinyalindeki degisiklikler vb.) olarak kendini gosterebilir (Diaz-Garcia vd., 2021; Van Cutsem
vd., 2017).

Ayrica MY, fiziksel aktivite ve egzersiz performansini da 6nemli 6l¢iide etkilemektedir
(Diaz-Garcia vd., 2021; Weinberg ve Gould, 2023). Bunlara ek olarak, ¢alisgmalarda MY ile
denge diizenleyici mekanizmalarin, biligsel kaynaklarin artan katilimi ile daha az otomatik hale
geldigi, buna bagli olarak da dengenin olumsuz yonde etkilenebilecegi gosterilmistir (Hachard
vd., 2020). Verschueren ve ark., MY olusturarak denge ve karar hatalarim1 kapsayan
Norobiligsel Reaktif Denge Testi’nin olumsuz yonde etkilendigini bulmuslardir (Verschueren
vd., 2020). Pilotlar iizerinde yapilan baska bir ¢alismada da kronik MY ’nin postiirografi ile
belirledikleri denge diizeyini olumsuz yonde etkiledigi gosterilmistir (Cheng vd., 2018).

Denge; birgok duyusal, motor ve biyomekaniksel komponentlerin kullanilarak viicut
agirlik merkezini, destek yiizeyi sinirlari igerisinde tutulabilme (Hachard vd., 2020; Knicker
vd., 2011; Van Cutsem vd., 2017), baska bir ifade ile viicut pozisyonunun statik ve dinamik
hareketler sirasinda ve degisen durumlar karsisinda, istenilen pozisyonda kalabilme yetenegidir
(Boksem ve Tops, 2008; Lajoie vd., 1993; Verschueren vd., 2020).

Ayakta denge kontrolii, 6zellikle postiiral gérev zorlugunu artiran ve diigmeden dik
durusu siirdiirmek i¢in belirli bir diizeyde dikkat gerektiren temel bir motor beceridir (Lajoie
vd., 1993). Uygun denge kontrolii, cesitli aktiviteleri verimli ve giivenli bir sekilde
gerceklestirmek ve motor performansi optimize etmek i¢in ¢ok dnemlidir. Bu nedenle MY 'nin

olusturabilecegi etkilerin, denge kontroliinii bozmas1 muhtemeldir (Paillard, 2017).
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Stirekli dikkat gorevinin denge kontrolii tizerindeki etkilerini arastiran (Deschamps vd.,
2013; Hachard vd., 2020) ve kognitif gorevli ikincil gorev ile olusturulan MY ’nin postiiral
salmim tizerindeki etkilerini inceleyen ¢aligmalar (Varas-Diaz vd., 2020) olmakla birlikte; Van
Cutsem ve ark. (Van Cutsem vd., 2017), yalnizca 30 dakikadan uzun siiren siirekli biligsel
aktivitenin MY iiretebilecegini gdstermistir.

Bu nedenlerle, tibbi olarak herhangi bir denge sorunu olusturacak bir problemi olmayan,
ama is hayatinin yogun oldugu giinlerde denge sikayeti oldugunu belirten bir kadin olgudaki
denge bozuklugunun nedeninin MY olup olmadigini belirlemek amaciyla bu calisma

yapilmustir.

Gereg ve YOntem

Bu calisma i¢in, Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Arastirma Etik Kurulu’ndan
05.12.2023 tarih ve SBA 23/413 numarasi ile etik kurul onay1 alindi. Calisma, Beslenme ve
Diyetetik alaninda akademisyen olarak gorev yapan, 24 yasinda saglikli bir kadin iizerinde
gerceklestirildi. Normalde higbir denge bozuklugu géstermeyen olgu, is hayatinin hem teorik
hem de pratik derslerinin ¢ok yogun oldugu bazi giinlerinde dengesinde hafif bozulmalarin
olmasi sikayeti ile Hacettepe Universitesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Fakiiltesine basvurdu.
Oncelikle detayli bir hikdye alinan katilimcidan, bize basvurmadan once bircok disiplinlere
(noroloji, kulak burun bogaz, dahiliye, psikiyatri vb), basvurdugu, sikayetinin nedenini
aciklayacak bir seyin olmadigi Ogrenildi. Daha sonra kisiden hangi aktivitelerde, hangi
durumlarda, ne zaman bu sikayetlerin oldugu detayli olarak sorgulanarak, ek bilgiler alindi.
Ardindan katilimciya, kendisine bazi degerlendirmelerin yapilacagindan ve yapilacak
degerlendirmelerden bahsedilerek, caligmaya katilmay1 kabul ettigini gdsteren onam formu
imzalatildi. Caligma Oncesinde, son 24 saat icinde kafein, ilag, sigara, alkol tiikketmemesi ve
uykusunu tam almasi gerektigi sOylenerek katilimciya degerlendirmeler i¢in bir giin sonra
gelmesi soylendi. Calismanin baglangicinda, kisinin alt ekstremitelerin fiziksel 6zellikleri ve
eger varsa sag sol arasindaki farkliliklarin denge iizerine etkisinin olabilecegini diislindiigiimiiz
icin, alt ekstremite uzunluk Ol¢iimu, kalca gevresi kaslara manuel kas kuvvet testi (1-5 puan
aras1) (Otman vd., 1995), sag ve sol ekstremiteye fonksiyonel endurans testi (tek ayak iizerinde
otuz saniyede yaptig1 ¢omelme sayis1) (Ergun ve Baltaci, 1997; Suni vd., 1998) ve ayak bilegi-
diz-kalga eklemlerinin propriosepsiyon duyusu i¢in eklem pozisyon hissi degerlendirmesi
(Beynnon, 2000) uygulandi. Dinamik dengesi Yildiz Denge Testi (YDT) (Bressel vd., 2007;
Reiman ve Manske, 2009) ile, statik dengesi Flamingo Denge Testi (FDT) (Tsigilis vd., 2002)
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ile degerlendirildi. YDT’ nde kisinin her iki ekstremitesinin sekiz yone uzandigi “uzanma
mesafesi” ve “uzanma siiresi” kaydedildi. FDT’nde ise kisinin tek ayakta 1 dk siiresince
durdugu siiredeki ayagin yere temas etme sayisi ve viicut salinimlar1 kaydedildi.

Bu testlerin ardindan kisinin sikayetlerinin hem teorik hem de pratik ders yogunlugu
olan giinlerde oldugu icin, MY etkilerinin degerlendirilmesine karar verildi. Oncelikle MY ’nin
fiziksel boyutunu degerlendirebilme imkanimiz olmadigr i¢in davranigsal boyutunun
degerlendirilmesi diisiiniilerek kisinin biligsel durumunu degerlendirmek amaci ile Montreal
Bilissel Degerlendirme Olgegi (Montreal Cognitive Assessment Test-MoCA) uyguland:
(Nasreddine vd., 2005). Daha sonra kisi yarim saat dinlendirildikten sonra, kisiye Sozel Bellek
Surecleri Testi (SBST) (Tanér, 2011) ve Hayvan-KAS Testi (Dong vd., 2020) uygulanarak,
kiside MY olusturuldu. Bu testlerin ardindan, baslangigta yapilan denge ile ilgili tiim
degerlendirmeler ve MoCA tekrar edilerek, olusturulan MY ’nin kisinin biligsel durumu ile
statik ve dinamik dengesi tizerine olan etkileri incelendi.

Bununla birlikte, kiside sikayet olusan zamanlardaki pratik dersleri de diisiiniilerek,
kisinin denge testlerinin ikili gorev sirasinda tekrar degerlendirilmesine karar verildi. Boylece
hem denge testi zorlastirilmis hem de ikili gorev sirasindaki diisiinme aktivitesi ile zihinsel
aktivite de yogunlastirilmis oldu. Bu amag ile fiziksel ve mental olarak dinlenmesi ve testlerdeki
ogrenme etkisinin de bir miktar azaltilmasi i¢in kisi, bir giin sonra tekrar ¢agrildi. Kisiye o giin
bir giin onceki iglemler tekrar edildi. Ek olarak denge testleri sirasinda bir aktivite yapmasi
istendi. Boylece kisinin ikili gorev sirasindaki dengeleri ve biligsel durumu tekrar
degerlendirilmis oldu. Test sirasinda kisinin yapmasi istenilen ikinci fiziksel gorev; bir eli ile
diger elin avucuna temas edecek sekilde supinasyon-pronasyon hareketleri yapmast idi.
Boylece kisi hem denge aktivitesini siirdiirmiis hem de iist ekstremite performansi ve

koordinasyonu ile ilgili ikincil fiziksel gérev yapmis oldu.

Bulgular
Kisinin st ve alt ekstremitelerde dominant tarafinin sag taraf oldugu kaydedildi.
Baslangicta yapilan alt ekstremite degerlendirme sonuglari Tablo 1°de verildi. Gluteus medius
ve gastroknemius kaslarinin kas kuvveti ve ayak bilegi plantar fleksiyon eklem hareket hissi
degerlendirmesi haricindeki diger tiim degerlendirmelerde, sag tarafin sol tarafa gére daha iyi

oldugu, sol tarafin daha zayif ve basarisiz oldugu belirlendi.
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Tablo 1. Bireyin baslangigtaki alt ekstremite degerlendirme sonuglari

OLCUMLER Sag ekstremite  Sol ekstremite
Endurans Testi (tekrar sayis1/30 saniye) 14 12
Kas Kuvvet Testi Gastroknemius 5 5
(1-5) Kalga fleksorler 5 4
Gluteus maksimus 5 4
Gluteus medius 5 5
Kalga adduktorler 5 4
Eklem Pozisyon Ayak bilegi dorsi fleksiyonu 5 6
Hissi Hatas1 Ayak bilegi plantar fleksiyonu 5 5
(derece) Diz fleksiyonu 5 7
5 9

Kalca fleksiyonu

Mental yorgunluk sonrasi, MoCa ile degerlendirilen bilissel durumdaki degisiklikler
Tablo 2’de gosterildi. Bireyin biligsel durumunun MY sonrasi geriledigi, bu gerilemenin, ikili
gorev ile yapilan denge testinden sonra daha da fazla oldugu belirlendi. Ayrica, MY 0Oncesi
yapilan MoCA test sonucunun bir giin 6ncesine gore daha iyi ¢iktigi goriildii, bu MoCA testinde
ogrenme etkisinin olustugunu diisiindiirdii. Ancak 6grenme etkisi olsa da MY sonras1 bilissel
durumun geriledigi tekrar goriildii. Gerileme, ikili gérev olmadan yapilan denge testinde 1

puan, ikili gérev ile yapilan denge testinde ise 2 puan idi.

Tablo 2. Bireyin dinamik denge testinde, mental yorgunluk sonrasi bilissel durumundaki

degisiklikler
MoCA Ikili gorevsiz yapilan denge testi ikili gorevli yapilan denge testi
(toplam 30 MY-O MY-S MY-O MY-S
puan) 28 27 30 28

MoCA: Montreal Cognitive Assessment Test-Montreal Bilissel Degerlendirme Olcegi; MY-O: Mental Yorgunluk
Oncesi: MY-S: Mental Yorgunluk Sonrast

Bireyin statik denge testi sonuclarina bakildiginda ise MY sonrasi statik dengesinde de
bozulma oldugu belirlendi. Bu bozulma ikili gorev ile yapilan testte ve sol alt ekstremitede saga

gore daha fazla idi (Tablo 3).
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Tablo 3. Bireyin mental yorgunluk 6ncesi ve sonrasi statik denge testleri sonuglari

ikili gorevsiz ikili gorevli
FDT Sag Bacak Sol Bacak Sag Bacak Sol Bacak
Uzerinde Uzerinde Uzerinde Uzerinde
MY-O MY-S MY-O MY-S MY-O MY-S MY-O MY-S
1 dakikada 0 1 1 2 1 2 2 4

ayagin yere
degme sayisi
1 dakikadaki 3 12 4 13 4 13 5 22
salimum sayisi
FDT: Flamingo Denge Testi; MY-O: Mental Yorgunluk Oncesi; MY-S: Mental Yorgunluk Sonrasi

Bireyin MY sonrasinda dinamik denge degerlendirmesi i¢in yapilan YDT sonuglarinda
meydana gelen degisiklikler de Tablo 4’de gosterildi. YDT sirasinda bireyin her yone yaptigi
adim alma stiresi incelendiginde, adim alma siirelerinde ¢ok fazla farklilik meydana gelmedigi,
toplam siirelere bakildiginda ayni sekilde saniyeden de az bir siire farklilik olustugu saptandi.
Boylece, MY nin de YDT nin ikili gorev ile yapilip yapilmadiginin da adim alma siireleri
acisindan farklilik olusturmadigi belirlendi. Ayrica mesafe olarak incelendiginde, testler
sirasinda adim atilan mesafelerde farkliliklarin olustugu, bu farkliliklarin adim atilan biitiin
yonlerde benzer sekilde oldugu saptandi. Ancak sol ekstremite ile atilan adimlarin MY
sonrasinda daha ¢ok azaldigi, bu azalmanin ikili gorev ile yapilan denge testinde daha fazla

oldugu gozlendi.

Tablo 4. Bireyin mental yorgunluk 6ncesi ve sonrasi yapilan denge testleri sirasinda olusan,

adim alma siiresi ve mesafesindeki degisiklikler

Adim alma siiresindeki degisiklik Mesafedeki degisiklik (cm)

(sn)
YDT (Yonler) Sag ekstremite Sol ekstremite Sag ekstremite Sol ekstremite
ikili ikili ikili ikili ikili ikili ikili ikili
gOrevsiz  gorevli  gbrevsiz  gorevli gbrevsiz gorevli  gorevsiz  gorevli
Anterior 0,2 0,8 0 0,1 -3,8 -3,6 -0,8 -3,3
Anteromedial 0,2 -1,8 -0,4 -2,1 -5 -1,6 -2,8 -4,6
Medial 0,7 0 -0,4 -0,7 -3,2 -3,6 -3,9 -6,7
Posteromedial -0,3 0,1 -0,9 0 0 0,6 -5,16 -5,7
Posterior 0,3 0,8 0,2 -0,1 -2,3 -4,7 -7 -11
Posterolateral -0,1 0,9 1,1 0,8 -1,6 -5,3 -9 -4,3
Lateral -0,2 0,3 -0,3 0,9 -1,3 -7 -6,8 -9,7
Anterolateral 0,3 0,2 -0,1 2 -0,3 -2 -7,1 -10
TOPLAM 1,1 1,3 -0,8 0,9 -17,5 -27,2 -42.7 -A47,7

YDT: Yildiz Denge Testi

Bu sonuclara ek olarak, olgunun kendi séylemine gére MY aktivitesinden sonra denge

testlerini yapmakta isteksizlik yasadigi ve testleri zoraki yaptigi 6grenildi.
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Tartisma ve Sonug

Calisma sonucunda; MY ’nin dengeyi olumsuz etkiledigi, ikili gérevin bu olumsuz etkiyi
daha da artirdig1, bu sonuglari alt ekstremite kas kuvveti, enduransi ve eklem pozisyon hissinin
de etkiledigi saptand1 ve vakamizdaki denge bozuklugu sikayetinin bu sonuglara bagli olduguna
karar verildi.

Yapilan caligmalara baktigimizda, Cheng ve ark. uzun siireli (90 dk) stirekli zorlu
biligsel bir gorev ile olusturulan MY nin denge kontroliinii bozdugunu gdstermistir. MY ile
denge diizenleyici mekanizmalarin, kognitif katilimin artmasi ile daha az otomatik hale
geldigini belirtmiglerdir (Cheng vd., 2018). Ayrica MY ’nin, yiiriime ve denge gorevleri
sirasinda dikkati kontrol etme siireglerinde yer alan Anterior Singulat Korteks ve Prefrontal
Korteks aktivitesini azalttigt ve denge kontrolii iizerinde olumsuz etki olusturdugu
diistintilmektedir (Boksem ve Tops, 2008; Leone vd., 2017; Pires vd., 2018).

Varas-Diaz ve ark. da saglikli yasl yetiskinlerde ve kronik inme hastalarinda, 60 dakika
boyunca MY olusturularak farkli duyusal kosullar altinda postiiral salinim tlizerindeki etkisini
incelemiglerdir. Calismanin sonucunda hem saglikli yash yetiskinlerde hem de inme
hastalarinda MY gorevinden sonra Duyu Organizasyon Testi (DOT) sirasinda kontrol grubunda
gbzlenmeyen yiiksek postiiral salinim gozlenmistir. Ek olarak, DOT kosullar1 daha zorlayici
hale geldikge, ii¢c grupta da postiiral salinim artmistir. Bu ¢alisma, stirekli biligsel aktivitenin
neden oldugu MY ’nin, yash yetiskin ve inme popiilasyonlarinda DOT sirasinda dengeyi
bozabilecegini gostermistir (Varas-Diaz vd., 2020). Bizim ¢alismamizda ise 30 dk’lik bir
siirede MY olusturulmus ve benzer sonuclar elde edilmistir.

MY ’nin denge iizerine etkisinin bakildig1 ¢aligmalar genellikle, uzun stireli biligsel
gorevler ile olusturulmustur (Cheng vd., 2018; Hachard vd., 2020; Varas-Diaz vd., 2020).
Arastirmalarda MY igin tercih edilen siirenin genellikle 30-90 dk arasinda degistigi, ancak daha
kisa ve uzun siirelerin de kullanildig1 gorilmistiir. Genel olarak kisa siireli bilissel islerin
biligsel ve/veya fiziksel performansa etkisinin olmadigini belirten arastirmalar vardir (Hagger
vd., 2010; Inzlicht ve Berkman, 2015). Birgok arastirma, bilissel is siiresinin 30 dk ve tizeri
oldugunda bilissel ve fiziksel performansta bozulmaya neden oldugu konusunda hemfikirdir.
Van cutsem ve ark. yaptigi sistematik incelemede, bu tiir yorgunluga neden olabilmek igin
biligsel gorevlerin en az 30 dakika siirmesi gerektigini savunmuslardir (Van Cutsem vd., 2017).
Calismamizda MY olusturmak i¢in kullandigimiz “SBST” (Tanor, 2011) ve Hayvan-KAS Testi
(Dong vd., 2020) siiresi de yaklasik 30-45 dk arasinda idi. Bununla birlikte vakamizda uzun ve

yogun ders saatleri olan giinlerde sikayetlerinin olmasi da literatiir ile paralellik gostermektedir.
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Calismamizda vakamizda MY sonrasinda dengenin bozuldugu, bu bozulmanm ikili
gorevli denge aktivitelerinde ikili gérev olmadan yapilan aktiviteye gore, daha fazla oldugu
goriildi. Bu sonuglarimiz literatiir ile uyumlu idi. Bozuklugun ikili gérev aktivitelerinde daha
fazla olmasimin, ikili aktivitelerin ekstra dikkat kullanimi gerektirmesi ve zaten MY ile
olusturdugumuz kognitif etkilenimin daha fazla tetiklenebilmesinden kaynaklanabilecegi
diistiniildii.

Calismamizda saptadigimiz denge bozuklugundaki ekstremiteler arasindaki farkin ise
sol ekstremitedeki kuvvet, endurans ve plantar fleksiyon pozisyon hissinin daha az olmasi ile
iliskili oldugu sonucuna varildi. Denge aktiviteleri, daha iyi olan ekstremite ile yapildiginda
denge-koordinasyonun daha iyi saglandigi; zayif kas kuvveti ve diisiik eklem pozisyon hissine
sahip ekstremite ile yapildiginda ise MY ’nin daha olumsuz sonuglara sebep oldugu bulundu.

Tek ayak iizerinde durma sirasinda kalga ve pelvik stabilitenin saglanmasinda en 6nemli
kas gluteus mediustur (Liebenson, 2000). Alt ekstremite kas kuvveti degerlendirmesine
baktigimizda; kisinin agirlik verdigi ekstremitede stabilizator gorevi tistlenen gluteus medius
kas kuvvetinin her iki tarafta da ayni olmasi nedeniyle, dinamik denge testindeki sure
parametresinde ekstremiteler arasinda fark olusmadigi diistiniildii. Bu da kas kuvvetinin denge
ile yakindan iligkili oldugunu bir defa daha gosterdi.

Ayrica bireyin dominant ekstremitesinin de sonucu etkiledigi goriildii. Ikili gérevli
denge testlerinde dominant ekstremite ile alman adim uzunluklarminmn, non-dominant
taraftakine gore daha az degistigi, non-dominant ekstremite ile alinan mesafenin daha da arttig1
anlasildi. Bunun nedeninin de bireyin non-dominant ekstremitesini daha az kontrol etmis
olmasindan kaynaklanabilecegi diistiniildii.

Calismamiz diger calismalar ile karsilastirildiginda iki avantajli bir dezavantajli bir
durum oldugu diisiiniildii. Birinci avantaj, MY olusturmak i¢in herhangi bir cihaz
kullanilmasina gerek olmamasiydi. Calismamizin diger bir avantaji1 da statik ve dinamik denge
testlerinde her iki tarafin da degerlendirilmis olmasi, kas kuvvetleri, endurans ve eklem
pozisyon hissi farkli olan ekstemitelerdeki dengenin nasil degistigini gorebilmemizdi. Denge
degerlendirmesi i¢in kullandigimiz testlerin postiirografi kadar objektif olmamasi da
¢alismamizin limitasyonuydu.

Calismamizin sonucunda hem ikili gérevin hem metal yorgunlugun, kisinin dengesini
olumsuz yonde etkiledigi, bu etkinin bu iki parametre birlesti§inde daha fazla oldugu, kas
kuvvet, endurans ve eklem pozisyonun hissindeki bozukluklarin da denge bozuklularin1 ve ikili

gorev ile MY nin etkilerini daha da artirdig1 belirlenmistir. Sonugta giinliikk yasantida denge
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bozuklugu olmayan vakamizda, yogun bir c¢alisma giiniinde olusan denge bozuklugu
sikayetinin bu sebeplere bagli olduguna karar verilmistir. Bu sebeple denge sikayetleri olan
kisiler degerlendirilirken ve hem hasta hem de saglikli kigilerde egzersiz programi planlanirken,
coklu gorev gerektiren aktivitelerde fiziksel performanslarinin detayli incelenmesi ve kiside
olusabilecek MY ’nin diisiiniilmesi gerektigi sonucuna varimistir. Bu sonuglar1 elde ettigimiz
bu vaka raporumuz, bu alanda ¢alisan profesyonellere yol gosterici olmakla birlikte, daha fazla

olguda yapilacak randomize kontrollii caligmalarin yapilmasi1 gerektigini de gdstermistir.

Tesekkiir

Bu ¢alismanin ger¢eklesmesine sebep olan olgumuza tesekkiir ederiz.

Finansal Destek

Bu ¢alisma icin herhangi bir finansal destek saglanmamuistir.

Cikar Catismasi

Yazarlar bu ¢alismada higbir ¢ikar ¢atismasinin olmadigini taahhiit eder.
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Oz

Amag: Hamile bireylerin isitme kaybinda erken miidahalenin dnemine, yenidogan isitme tarama programina
(YDITP) ve tarama siirecinin isleyisine, isitme kaybmin gocuk iizerindeki etkilerine yénelik bilgilerinin ve
farkindaliklarinin ortaya ¢ikarilmasidir.

Gereg ve Yontem: 18 sorudan olusan farkindalik degerlendirme sorulari YDITPnin igerigi, risk faktorleri,
ebeveynin kendine olan giiveni, tanisal siireg, igitme kaybinin etkileri gibi konulardan olugmaktadir. Farkindalik
degerlendirme sorularinda besli likert 61¢ek kullanilmustir.

Bulgular: Calismaya katilan 113 hamile bireyin %74’ii isitme kaybi risk faktorleri ve YDITP hakkinda farkindalik
sorularma “Katiltyorum” yanit1 vermistir. Gebelik ilk yaris1 ve son yarisinda olanlarin farkindalik oranlarinda
anlamli bir fark ¢ikmadigr gibi farkli egitim seviyelerinde olanlar arasinda da fark ¢ikmamistir. Ancak en az bir
¢ocugu olanlarin farkindalik seviyesi hi¢ ¢cocugu olmayanlardan yiiksek bulunmustur.

Sonug: Bebege bakim verenlerin igitme sagligi konusunda bilingli olmasi taramanin basarisi agisindan dnemlidir.
Ozellikle annelerin farkindaliklarinin ve motivasyonunun yiiksek olmasi erken tani1 ve erken miidahalede etkili bir
faktordir.

Anahtar kelimeler: yenidogan isitme taramasi, isitme kaybu risk faktorleri, gebe, farkindalik
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Abstract

Objectives: It was aimed to reveal the knowledge and awareness of pregnant individuals about the importance of
early intervention in hearing loss, the newborn hearing screening program (NHSP) and the functioning of the
screening process, and the effects of hearing loss on the child.

Materials and Methods: Consisting of 18 questions, the awareness assessment questions consisted of topics such
as the content of the NHSP, risk factors, parental self-confidence, diagnostic process, and the effects of hearing
loss. A five-point Likert scale was used in the awareness assessment questions.

Results: 74% of the 113 pregnant individuals participating in the study answered "agree" to the awareness
questions about hearing loss risk factors and NHSP. There was no significant difference in the awareness rates of
those in the first half and the last half of pregnancy, nor was there any difference between those with different
education levels. However, the awareness level of those who had at least one child was found to be higher than
those who had no children.

Conclusion: The awareness of infant caregivers about hearing health is important for the success of screening.
Especially high awareness and motivation of mothers is an effective factor in early diagnosis and early
intervention.

Keywords: newborn screening, pregnant women, hearing, risk factors, awareness
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Giris

Isitme kayb1 dogum 6ncesi ve dogum sonras1 pek cok nedene bagl olarak isitmenin
kismen veya tamamen kayboldugu bir saglik sorunudur. Geligmis tilkelerde 1000 dogumda 1-
3, gelismekte olan iilkelerde 1000 dogumda 4-6 prevalansa sahip olup oldukg¢a sik
gorilmektedir (Akinola vd., 2018; Mehl ve Thomson, 1998). Annenin hamilelik déneminde
sahip oldugu enfeksiyon (rubella, cmv vb.) ve tedavi i¢in kullanacag ilaglar, akraba evliligi
bebek agisindan isitme kaybi risk faktoriidiir (Rautara vd., 2021). Hamile bireyin bebegi
etkileyecek virlis ve hastaliklarin farkinda olmasi ve bunlardan korunmasi bebegin isitme
saglig1 agisindan Onem tagimaktadir.

Isitme kayb1 erken donem de tanilanip tedavi edilmezse bilissel, sosyal, akademik ve dil
gelisim agisindan ciddi sorunlara neden olabilir (T.C. Saglik Bakanligi Halk Sagligi1 Genel
Miidirligii, 2023a). Bu riskleri azaltabilmek amaciyla erken tam1 ve erken miidahalenin
gerceklestirebilmesi icin diinyada ve Tiirkiye’de yenidogan isitme taramas1 programi (YDITP)
uygulanmaktadir. Ulkemizde YDITP 2008 yilinda halk saghgi miidiirliigii tarafindan 81 ilde
uygulanmaya baslamistir. Halk sagligi miidiirligiiniin resmi sayfasinda belirtildigi gibi; ilk
isitme tarama testi dogum sonrasi 72 saat iginde (taburcu olmadan), ikinci isitme tarama testi
dogum sonras1 7-15 gin icinde, t¢lincl isitme tarama ise dogumdan sonraki 15-30 gun iginde
(30. Giinii gegmemeli) yapilmalidir. Riskli olan ve olmayan bebekler icin belirtilen araliklarla
3 defa taramadan kalma durumu olursa referans merkeze sevk yapilir. Riskli bebekler i¢in
taramalardan gecse bile referans merkeze risk nedeniyle yonlendirilmelidir. (T.C. Saghk
Bakanligi Halk Sagligi Genel Miidiirligii, 2023b). Halk saghigi genel miidiirliigi risk
faktorlerini; bebekte olan sendromlar, ailede ¢ocukluk ¢agindayken kalici isitme kaybi Gykiisii
varligi, bebekte kraniyofasiyal anomaliler, bebekte olan bazi durumlar (diisiik dogum agirlig
(<1500 gr), 5 gilinden fazla yogun bakimda kalma durumu, ototoksik ila¢ kullanimi gibi),
annenin gebelik esnasinda ge¢irdigi hastaliklar (toksoplazma, cytomegalovirus (cmv), herpes,
sifilis gibi) 5 ana baglikta toplamistir (T.C. Saglik Bakanlig1 Halk Sagligi Genel Miidiirliigii,
2023b). ASHA tarafindan ilk 1 ayda igitme taramasinin tamamlanmasi, 2. ayda odyolojik
tanillamani tamamlanmis olmasi, 3. ayda da isitsel amplifikasyon uygulamasina gecilmesi
tavsiye edilmektedir (ASHA, t.y.). Tim bu adimlarin basarisi tarama programini uygulayan
personel kadar ailenin katilimina ve motivasyonuna da baghdir (Sass Lehrer, 2004).

Yasamin ilk iki yil1 biligsel, sosyal, akademik ve dil gelisimi i¢in kritik donem olarak
bilinir (Turan, 2012). Ebeveynlerin 6zellikle anne adaylarmin bu kritik dénem ile ¢ocuklarn

gelisim basamaklar;, YDITP farkindalii, erken miidahale programlarmin etkinliginde
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bilgilendirilmesi 6nemli bir faktordir (Ravi vd., 2016). Kritik yillarda verilen kararlar
bebeklerin ileriki yaslarindaki yasam kalitesine etki eder (Ravi vd., 2016). Bu kritik dénemde
isitsel uyaran erisimi olmayan ¢ocuklar gelisim alanlarinda gecikmeler yasamaktadir (Kamal,
2013). Sosyal, bilissel, konusma ve dil gelisimlerinde yasanan gecikmeler ¢ocuklarin akademik
yasantilarini olumsuz etkileyerek yasam kalitelerini diisiirmektedir (ASHA, t.y.; Kamal, 2013;
Ravi vd., 2016).

Calismamizin amact; hamile bireylerin isitme kaybinda erken miidahalenin 6nemine,
yenidogan isitme tarama programina (YDITP) ve tarama siirecinin isleyisine, isitme kaybimin
cocuk uzerindeki etkilerine yonelik bilgilerinin ve farkindaliklarinin ortaya ¢ikarilmasidir.
Literatiirde bu konuya iligskin uluslararasi ¢alismalarda hekimlerin ve annelerin farkindaligini,
bakis acisin1 degerlendiren calismalar mevcuttur (Olusanya vd., 2006; Yilmaz vd., 2021).
Mevcut calismada da iilkemizdeki hamile bireylerin isitme kaybi, risk faktorleri, YDITP
hakkindaki farkindaliklar1 degerlendirilmistir.

Gerec ve YOntem

Aragtirmanin etik kurul onayr 23 Kasim 2023 tarihinde Ankara Yildirim Beyazit
Universitesi Saglik Bilimleri etik kurulunun 09-437 karar numarasiyla alimmistir. Bu ¢alisma
gozlemsel ¢alisma olarak tasarlanmistir. Caligsmaya katilan her bireye anketin goniilliiliik
esasina bagli oldugu ve anketi yarida birakabileceklerini agiklayan acik riza onam formu
imzalatilmistir.
Katihmeilar

Bu calismaya Aralik 2023 tarihinde 113 hamile birey Google Forms araciligi ile
¢evrimici olarak katilmistir. Orneklem biiyiikliigii ¢alismada yer alan 18 maddenin her bir yanit
kategorisine en az bir kisinin yanit vermesi gerekliligi g6z oniine alindiginda, ¢aligmanin en az
90 (18*5*1) kisi ile tamamlanmasina karar verilmistir. Calismaya hamilelik siirecinin herhangi
bir asamasinda olan, 18 yasindan biiyiik olan tim kadmlar dahil edilmistir. 18 yasin altinda
olan, gebeligi devam etmeyen, ankete katilmaya engel olabilecek saglik sorunu olanlar ve
Tiirkce okuma ve yazma becerisine sahip olmayan bireyler bu ¢alismani disinda birakilmagtir.
Anket

Arastirmacilar tarafindan olusturulan Hamilelerin Yenidogan Isitme Taramasi ve Risk
Faktorleri Farkindalik Anketi, 7’si demografik bilgiler, 18’1 farkindalik degerlendirme sorulari
olmak {iizere toplam 25 sorudan olugsmaktadir. Demografik bilgilerde katilimcinin yasi, egitim

seviyesi, gebelik haftasi, cocuk sayisi ve akraba evliligi, ailesinde veya akrabalarinda isitme
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kayb1 varligin1 sorgulayan sorular bulunmaktadir. Farkindalik degerlendirme sorular
YDITP nin igerigi, risk faktorleri, ebeveynin kendine olan giiveni, tanisal siireg, isitme kaybmin
etkileri gibi konulardan olusan sorulardan olugsmaktadir. Farkindalik degerlendirme sorularinda
besli likert 6l¢gek kullanilmistir.
Istatistiksel Analiz

Istatistiksel analizlerde SPSS 21.0 siiriimii (IBM Corporation, Armonk, NY)
kullanilmistir.  Nitel degiskenler say1 (ylizde) ile gosterilmistir ve kikare testi ile

karsilastirilmistir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 kabul edilmistir.

Bulgular
Calismaya yas ortancasi 29 (24-34,75) olan toplam 113 hamile katildi. Calismaya
katilanlarin %43,4’1 en fazla lise mezunu, %46°s1 tiniversite mezunu, %10,6’s1 lisansusti
mezunudur. Bireylerin %24,8’1 gebeligin ilk yarisinda bulunurken (ilk 20 hafta) %75,2’si
gebeligin son yarisinda (son 20 hafta) bulunuyordu. Hamile bireylerin %46’sinin hi¢ ¢ocugu
yoktu, %54 tiniin de dogmus en az bir ¢ocugu bulunmaktaydi. Katilan bireylerin 11°1 (%9,7)
akraba evliligi yapmisti ve ailesinde ya da akrabasinda isitme kaybi olan 17 (%15) hamile birey

vardi.

Tablo 1. Katilimcilarin Demografik Ozellikleri

Ozellik Katimeilar (n=113)
Egitim Diizeyi
n (%)
En fazla lise 49 (%43.3)
Universite 52 (%46)
Lisansusti 12 (%10.6)
Gebelik Haftas1
n (%)
Ik 20 hafta 28 (%24.8)
Son 20 hafta 85 (%75.2)
Cocuk Sayisi
n (%)
Hi¢ ¢ocugu olmayanlar 52 (%46)
En az 1 ¢cocugu olanlar 61 (%54)

Istatistiklerin daha verimli hesaplanabilmesi igin “Kesinlikle katiliyorum” ile
“katiliyorum” yanitlart ve “kesinlikle katilmiyorum” ile “katilmiyorum” birlestirilmistir.
Hamile bireylerin genel olarak farkindaligi degerlendiren tiim sorulara katilma oram1 %74,
fikrim yok veya katilmama oran1 %26 seklindedir.

Tiim sorularin yanit dagilimlarin1 gebeligin ilk 20 ve son 20 haftasinda olanlari
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gruplandirdigimizda ve egitim seviyesine gore karsilastirdigimizda en fazla lise mezunu olanlar,
liniversite mezunu olanlar ve lisansiistii egitimi olanlarin yanit dagilimlar1 arasinda istatistiksel

olarak anlamli bir fark yoktur (%2=3,392, p=0,183) (%?=7,375, p=0,114) (Tablo 2).

Tablo 2. Katilimcilarin Gruplara Gore Yanitlarinin Dagilimi ve Anlamlilik Diizeyi

Egitim Diizeyi Katihlyorum Fikrim yok Katilmiyorum Toplam *¥2vep
Gruplari % degeri
En fazla lise %72,8 %25,5 %1,7 %100 x2=7.375
Universite %73,8 %24,1 %2,0 %100 p=0.114
Lisansust %380,6 %17,1 %2,3 %100
Gebelik Katihyorum Fikrim yok Katilmiyorum Toplam *x2vep
Gruplari % degeri
[lk 20 hafta %72,6 %26,2 %1,2 %100 %2=3.392
Son 20 hafta %74,6 %23,3 %2,2 %100 p=0.183

*Ki-Kare testi sonucuna gore egitim ve gebelik gruplarinda yanit kategorilerinin dagilimi agisindan fark yoktur.
*Satir yiizdesi verilmistir.

Tiim sorulardaki katilma orani en az bir ¢ocugu olanlarda %78,7, hi¢ cocugu
olmayanlarda %68,7 seklinde bulunmustur ve bu fark istatistiksel olarak anlamlidir (%2=26,595,
p<0,001) (Sekil 1).

Cocugu Olan ve Olmayanlarin Yanit Oranlari (%)

100
68.7 78.7
50 29.2 19.6
2.1 1.7
0
Cocugu yok En az bir gocugu var
H Katiliyorum Fikrim Yok Katilmiyorum

Ki-kare testi sonucuna gore gocuk sahibi olma gruplarinda yanit kategorilerinin dagilimi agisindan fark vardir
(x?=26,595, p<0,001).

Sekil 1. Cocugu Olma Durumuna Gore Verilen Yanitlarin Orani

Isitme kaybir konusunda odyologa danisilmasi gerektigini degerlendiren soruya
gebeligin ilk yarisi ve son yarisindaki bireylerin yanitlari arasinda anlamli fark vardir. Gebeligin
son yarisinda olanlari %77,6’s1, gebeligin ilk yarisinda olanlarin %53°1 “katiliyorum” yaniti
vermistir (}2=7,424, p=0,016) (Sekil 2). Bu soruda egitim seviyesi gruplari agisindan da anlaml
fark ¢ikmustir. Lisansiistii mezunu olanlar %100, iiniversite mezunlar1 %73,1, en fazla lise

mezunu olanlar da %63,3 oraninda katiliyorum yanit1 vermistir (%2=8,954, p=0,032).
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""Odyologa Danisma'' Sorusuna Verilen Yanitlarin Orani (%)

100

77.6
80
53.3
60 42.9
40 224
20 36 0
0 —
Gebeligin ilk Yarisi Gebeligin Son Yarisi

Katiliyorum Fikrim Yok  m Katilmiyorum

Ki-kare testi sonucuna gore gebelik gruplarinda yanit kategorilerinin dagilimi agisindan fark vardir (y2=7,424,
p=0.016).
Sekil 2. “Isitme Kaybi1 Konusunda Odyologa Danmigmam Gerektigini Biliyorum” Sorusuna

Verilen Yanitlar Orani

Katilimcilar isitmenin dogumdan sonraki ilk 3 yilin beyin gelisimi iizerine kritik
onemine iligkin soruya %75,2 oraninda; yanlis emzire pozisyonunun bebegin orta kulak
enfeksiyonu riskini arttirabilecegine iligkin soruya %256,6 oraninda “katiliyorum” yaniti
vermislerdir. Yanitlarin oran1 gebelik grubu, yas grubu, egitim seviyesi grubu, ¢ocuk grubu

icinde degerlendirildiginde anlamli fark bulunamamastir.

Tartisma ve Sonug

YDITP, dogustan isitme kayb1 olan ¢ocuklarm tespit edilmesini saglar (T.C. Saglik
Bakanligi Halk Sagligi Genel Miidiirligii, 2023a). Fakat ¢ocugun isitme kaybinin yalnizca
tespit edilmesi yeterli degil erken donemde cihazlandirilmasi ve rehabilite programlarina dahil
edilmesi onem tasimaktadir (ASHA, t.y.). Genel olarak bebek bakim sorumlulugunun biiyiik
bir kismini anne adaylarmin aldig: diisiiniildiigiinde, dogum sonras1 YDITP ve risk faktorleri
konusunda biling seviyelerini degerlendirmek amaglandi. Taramanin ilk basamagindan kalan
cocuklarin, programin diger basamaklarini tamamlamasi ve igitme kaybi tanisini aldiktan sonra
uygun amplifikasyon veya implant seceneklerine yonlendirilmesi ve isitsel rehabilitasyonla
desteklenmesi gerekmektedir (ASHA, t.y.). Isitme kayipli gocuklarn yasam kalitesi puanlarmnin
akranlarma gore diisiik c¢iktigi aynm1 zamanda dil konusunda da simirliliklarinin oldugu
gorlilmistiir (Carew vd., 2023). Bu noktada bebege bakim veren kiginin bebegin isitme
yolculuguna eslik etmesi 6nem tagimaktadir. Bebegin dogum sonrasi algisini gelistirebilecek
annenin hareketleri, temas, miizik ve konusma gibi uyaranlarin hamilelik esnasinda zengin

olmasiin 6énemine vurgu yapan bir ¢alisma ebeveynlerin dogum oncesi gelisim hakkinda
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bilingli olmasin1 6nermistir (Lang vd., 2020). Bir sistematik derleme ¢alismasinda ise fetal
donemdeki isitsel uyaranlarin bebegin davraniglari ve ndronal gelisimini etkileyecegi
belirtilmistir (Movalled vd., 2023). Cocugun gelisim basamaklarinin tamaminda ebeveynlerin
bilgilendirilmesinin ve uzmanlarla is birligi i¢ginde olmasinin 6nemli oldugunu diisiinmekteyiz.

Yaptigimiz calismada 113 hamile bireyin %741 isitme kaybu risk faktdrleri ve YDITP
hakkinda farkindalik sorularina “katiliyorum” yaniti vermistir. Ulkemizde 2008 yilindan beri
ulusal olarak diizenli uygulanan YDITP’nin gérece geng olan anneler tarafindan tecriibe
edildigi diisliniilmektedir ve katilimecilarin yarisindan fazlasini en az bir ¢ocugu olan anneler
olusturmaktadir. Bu yilizden de “katiliyorum” yanitlarinin ylizdesinin yiiksek olma sebebi cocuk
tecriibesi olanlarin sayica fazla olmasidir (Tiim ‘katiliyorum’” yanitlarinin %57.3“linli en az bir
cocugu olanlar vermistir.). Hamileler ve yeni dogum yapmis annelerin isitme saglig
farkindaliklarin1 kiyaslayan Sahoo ve ark.’1 annelerin isitme sagligi ve erken miidahale
hakkinda daha bilgili oldugunu (%58,6) tespit etmislerdir (Sahoo vd., 2021). Bu bulgu, mevcut
caligmadaki en az bir gocugu olan hamilelerin “katiliyorum” yanitlarinin daha yiiksek olmasiyla
tutarlidir. Gliney Afrika’da annelerin isitme kaybi ve miidahalesine yonelik tutumunu
degerlendiren bir ¢alismada mevcut ¢aligmaya benzer sekilde bu konuya iliskin bilgi puanlari
yiiksek ¢ikmustir (Swanepoel & Almec, 2008).

Farkl1 egitim seviyelerindeki hamile bireylerin YDITP nin varligindan haberdar olma
durumu agisindan fark yoktu. Mevcut ¢alismaya benzer bir sekilde Da Costa Pacheco ve
arkadaslar1 tarafindan yapilan Brezilya’da yapilan ¢alismada farkli sosyo-ekonomik gruplar
arasinda da fark ¢ikmamistir. Ancak mevcut ¢alismada bu taramanin varligindan haberdar olma
durumu %85 oraninda iken ve Brezilya’da %6 seklinde bulunmustur (Da Costa Pacheco vd.,
2009). Mevcut galismadaki oranlarin yiiksek olma sebebi gebe okullarinda verilen egitimden
veya aile sagligi merkezlerinden edinilen bilgilerden kaynaklaniyor olabilir. Caligmamiza
katilan hamile bireylerin risk faktdrleri, YDITP ye iliskin farkindaliklarinin bekledigimizden
yiiksek oldugunu gordiik. Calismamizin aksine Hindistan’da yapilan bir ¢alismada hamile
bireylerin ¢ogunun yenidoganlarda isitme kaybi olabilecegini bildigi goriilse de yarisindan
fazlasmin tarama programidan haberdar olmadig1 goériilmiistiir (Rautara vd., 2021).

Calismamizin  6zgiin yonlerinden biri gebeligin ilk yar1 ve son yarisindakilerin
farkindalik oranlarmin kiyaslanmasidir. Olusturulan bu iki grup arasinda anlamli bir fark
olmadig1 gorildi. Gruplar arasinda fark olusmamasinin nedeni iilkemizde YDITP'nin
yayginlagsmasindan, hastanelerde ya da 6zel merkezlerde kurulan gebe okullarinda bireylere

verilen egitimlerden veya internet ve sosyal medya sayesinde bilgiye ulagsmanin
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kolaylagsmasindan kaynaklaniyor olabilir. Mevcut ¢alisma Yyazarlarin pediatricsi dahilindeki
alan literatiiriinde gebelik siiresinin igitme farkindaligina etkisine yonelik ilk calismadir. Bu
ylizden sonuglarin literatiire katki saglayacagini umuyoruz.

ASHA bebeklerin en geg¢ 3 ayda tanilanmas1 onerse de (ASHA, t.y.) iilkemizde yapilan
bir ¢alisgmada bunun ortalama 7,4 ay, miidahale yasinin ise 9,6 ay oldugu gorilmistiir
(Vehapoglu Turkmen wvd., 2013). Bu ortalamalarin olmasi gerekene yaklagmasi i¢in
hamilelerin, bakim verenlerin ve saglik personellerinin bu konuda bilinglendirilmesi
gerekmektedir. Anne adaylar1 bebeklerinin gelisimi hakkinda bilingli olmali ve dogum sonrasi
bebeginin sagligi konusunda 6zen gostermelidir. Sonuclarimizda farkindalik seviyesi her ne
kadar yiiksek ¢iksa da iilkemizde, Mardin Devlet Hastanesi’nin verileri ile yapilan ¢alismada
YDITP’den kalan ve sevk edilen gocuklarin %2,2’sinin sevk merkezine gitmedigi, Bandirma
Devlet Hastanesi’nin verileri ile yapilan calismada c¢ocuklarin %0,4’lintin ilk basamakta
taramadan kalip tarama programini tamamlamadigi, Gaziosmanpasa Taksim Egitim Arastirma
Hastanesi’nin verileri ile yapilan c¢alismada ise bebeklerin yaklasik %12’sinin tarama
programimi tamamlamadigi ortaya koyulmustur (Aras Oztiirk vd., 2018; Demir & Sizer, 2021;
Kaynak vd., 2016). YDITP, iilkemizde 2008 yilindan beri (15 yildir) ulusal olarak uygulansa
da katilimecilarin %26’sinin sorulara “fikrim yok™ veya “katilmiyorum” yanitlarmi vermesi
dikkat ¢ekicidir. Bu oranin diisiiriilmesi yani farkindaligin artirilmast gerekmektedir. Ciinkii
Diinya Saglik Orgiitii’'ne gore isitme kaybi saglik ve egitim sektdriinde finansal zarara,
toplumsal olarak iiretkenligin azalmasina yol agmaktadir (World Health Organization, 2023).
Dogustan isitme kaybiin tespiti kiigiik gercevede bireyin ve ailesinin, blylk cercevede de
iilkemizin maddi ve manevi kayba ugramasinin 6niine gegilmesini saglayacaktir.
Limitasyonlar

Calismamizda farkindalik degerlendiren sorulara bekledigimizin aksine yiiksek oranda
“katiliyorum” yanit1 verilmistir. Katilimcilarin cevaplarinin daha spesifik olmasi i¢in Viziiel
Analog Skala (VAS) gibi puanlamaya yonelik bir dlgme yapilabilirdi. Ayrica anketin
“katiliyorum” yanitlarinin yiiksek ¢ikmasinin sorularimizin katilim egilimini artirici bir sekilde
tasarlandigindan kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir. Ileriki ¢aligmalarda anketin bilgi 6lgme
konusundaki siirlamalarini agsmak adma ¢esitli soru tarzlar1 eklenerek daha kapsamli bir
sekilde degerlendirme yapilmasini dneriyoruz.

Sonug

Calismamiza katilan hamile bireylerin isitme kaybi risk faktorleri ve YDITP hakkindaki

farkindaliklar1 yiiksek bulunmustur. Ozellikle en az bir ¢cocugu olanlarin farkindaliklar: hig
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cocugu olmayanlara gore anlamli diizeyde yiiksek ¢ikmistir. Bu da en az bir ¢ocugu olanlarin
taramay1 onceden deneyimlemesinden kaynaklaniyor olabilir. Diger ¢alismalarla uyumlu bir
sekilde egitim diizeyinin farkindaliga bir etkisinin olmadig1 goriilmistiir. Ayrica gebeligin ilk
yaris1 ve son yarisindakiler arasinda da anlamli fark bulunamamaistir. Bebege bakim verenlerin
isitme saglig1 konusunda bilingli olmasi taramanim basaris1 agisindan onemlidir. Ozellikle
annelerin farkindaliklarmin ve motivasyonunun yiiksek olmasi erken tani ve erken miidahalede
etkili bir faktordr.

Finansal Destek

Calisma kapsaminda finansal destek alinmamuigstir
Cikar Catismasi

Calisma kapsaminda herhangi bir kurum, kurus ya da aragtirmacilar arasinda ¢ikar

catismasi1 bulunmamaktadir.
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Abstract

Objectives: This study aimed to examine the effects of virtual binaural audio on static and dynamic balance in
healthy young adults.

Materials and Methods: Forty-eight healthy individuals between the ages of 18 and 65 participated in this study.
Data were collected using a descriptive information form, the Berg Balance Scale, the Flamingo Balance Test, and
the Y Balance Test (YBT). Both the Flamingo Balance Test and YBT were applied to all participants in the absence
and presence of binaural audio.

Results: The Flamingo Balance Test results of the participants in the presence of sound were found to be
significantly better than those in the absence of sound. Their YBT results were also significantly improved in the
presence of sound.

Conclusion: The results of this study indicate that binaural audio may change the static and dynamic balance in
healthy young adults.

Keywords: static balance, dynamic balance, binaural audio, postural sway, sound localization.
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Introduction

Balance refers to the maintenance of the center of gravity over the base of support during
rest and movement to prevent falling and is achieved as a result of postural sway and adjustment
(Palmieri et al., 2002). There are two types of balance, namely static and dynamic balance.
Static balance refers to the ability to keep the body in a fixed position, and dynamic balance
refers to the ability to maintain the balanced position of the body during movement and ensure
the continuation of this balance throughout the entire movement (Mahafza et al., 2022).

In humans, posture is controlled by the central nervous system interpreting multi-
sensory inputs. The visual, somatosensory, and vestibular systems are involved in maintaining
balance (Maurer et al., 2006). Visual information plays an important role in maintaining balance
(Kelly et al., 2008). Good visual fixation helps increase balance stabilization, but activity
increases body sway and deteriorates balance stabilization (Mergner et al., 2005). Auditory
information has a role in providing balance as much as visual information. The environmental
sound increases postural control and reduces postural sway with the auditory feedback
mechanism. Sound is important for postural sway and motor control because sound perception
is not limited to advanced spatial information as in the visual system. Regardless of its direction,
the stimulus contributes to the regulation of postural sway (Gandemer et al., 2014). In daily life,
auditory information works in harmony with other sensory processes. Auditory functions
become more effective and necessary in maintaining balance in visually impaired individuals.
This situation is slightly different in individuals with hearing loss. Although the visual system
compensates for the auditory system, sound perception contributes significantly to postural
control (Kanegaonkar et al., 2012). In addition to visual cues, the correct localization of sounds
in our environment allows us to have information about the environment. Sounds and noises
we hear in our daily lives are multi-sensory and active. Binaural audio or environmental audio
refers to the technology of realistically adjusting the arrival directions of sounds. In the context
of binaural audio, sound is created by making use of the interaural time and intensity differences
of sounds coming from speakers placed at many different angles. The higher the number of
types of sound and the number of speakers, the closer to reality the sound becomes (Gaveau et
al., 2022; Kogan et al., 2018). In cognitive theories, the interaction of the individual with their
environment is directly proportional to the effectiveness of the response created by the system
(Seifert et al., 2020). Binaural sound involves the simultaneous detection of different sounds in
the environment by imitating the human ear. The purpose of binaural sound is to try to provide

a realistic sense of localization (Morton, 2004).
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There are several studies on the effects of noise on hearing and balance functions,
suggesting that the brain elicits better responses in cases of multiple sensory stimuli (Stevens
et al., 2016). Therefore, this study aimed to examine the effects of virtual binaural audio on

balance in healthy young adults.

Materials and Methods

Our study was approved by the ethics committee of Ondokuz Mayis University (2022-
461). A power analysis was performed using the G*Power software (G*Power Ver. 3.0.10,
Universitat Dusseldorf, Dusseldorf Germany). As a result, the sample size required for the study
was found to be 48, considering 95% power and a 5% margin of error. Our study included
individuals between the ages of 18 and 65 who had no health issues that could affect their
balance, obtained Berg Balance Scale scores between 41 and 56 and had normal hearing. All
experiments were carried out in accordance with the Declaration of Helsinki, and all
participants provided informed consent.

Data were collected using a descriptive information form, the Berg Balance Scale, the
Flamingo Balance Test, which is used to evaluate static balance performance, and the Y Balance
Test, which is used to evaluate dynamic balance performance.

The Flamingo Balance Test is a valid and reliable test to evaluate static balance (Tsigilis
et al., 2002). It consists of a 50 cm long, 4 cm high, and 3 cm wide wooden block and requires
the participant to stand on one leg on a beam, with the other leg flexed at the knee and the foot
of this leg held close to the buttocks. The total number of falls or losses of balance in one minute
of balancing without support is counted. During this period, whenever the balance is disturbed,
the stopwatch is stopped, and the participant is expected to take the same position again. The
test is restarted each time the balance is disturbed. After one minute, the test is terminated
(Cinar-Medeni et al., 2015; Sember et al., 2020).

The Y Balance Test (YBT) is a valid and reliable test to evaluate dynamic postural
control quickly and easily. YBT is a dynamic test performed while the participant stands on one
foot without support while lying barefoot in three directions (anterior, A; posteromedial, PM,
and posterolateral, PL) (Plisky et al., 2009). After the participant stands on the foot plate in the
middle of the test area, they extend the other foot to the farthest possible point on the line in the
direction shown (A-PM-PL) without losing the one-leg stance and completing the test by

returning to the starting point. During the test, three attempts are made for each leg in three
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directions (A-PM-PL), and the maximum distance achieved is recorded in cm (Linek et al.,
2017; Robinson & Gribble, 2008; Wilson et al., 2018).

Both the Flamingo Balance Test and YBT were performed by all participants in our
study in the absence and presence of sound using binaural audio using JBL T4660BT supra-
aural wireless headphones (Harman International Industries, USA) at a volume that would not
disturb the individual. The binaural sound recording that was used consisted of real sounds from
different environments using multiple microphones. The audio recording that was used was
produced by people on YouTube (Ambience, 2021)

Statistical Analysis

The data were analyzed using the Statistical Package for the Social Sciences (SPSS Inc.,
Chicago, IL, USA) v22.0. Descriptive statistics are given as mean and standard deviation
values. Parametric tests were used to analyze the Flamingo Balance Test and YBT results of
the participants, and a one-sample t-test was used to compare the measurements made at

different times. The level of statistical significance was accepted as p<0.05.

Results

A total of 48 healthy individuals with normal hearing and no balance issues were
included in our study. The mean age of the participants was 29.39+9.27 years (range: 18-50
years). Among the participants, 26 (54.2%) were female with a mean age of 28.42+8.67 years,
and 22 (45.8%) were male, with a mean age of 30.54+10.01 years. Additionally, 41 (85.4%) of
the participants had their dominant extremity on the right side, and 7 (14.6%) had their
dominant extremity on their left side. The mean Berg Balance Scale score of the participants
was 56, and 83.7% of the participants did not have regular physical activity habits.

The Flamingo Balance Test results of the participants in the presence of sound were
found to be significantly better than their results in the absence of sound (p<0.05). Their YBT
results were also significantly improved in the presence of sound compared to their results in
the absence of sound (p<0.05) (Table 1).
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Tablo 1. Flamingo and YBT balance test results

Absense sound Presense sound P value
Flamingo Balance Test 4.47+3.77 1.97+2.14 0.000*
Y Balance Test 88.91+20.10 93.81+16.20 0.001*
(right extremity)
Y Balance Test 90.68+16.03 94.00+16.55 0.000*

(left extremity)

* p<0.05

Discussion and Conclusion

Balance disorders are an important health issue worldwide and increase the risk of
falling by aging (Stewart et al., 2020). Balance is associated with multi-sensory information
flow from the visual, vestibular, somatosensory, and auditory pathways. A disorder in any of
these systems affects our balance system (Ross et al., 2016). Although vestibular information
is the main element, and visual information is the complementary element in providing balance,
auditory information also plays an important role in this regard. Binaural hearing refers to the
spatial localization of the visual system with interaural time and intensity differences, as well
as frequency selectivity (Zhong & Yost, 2013). Our study examined the effects of
environmental sounds on balance and revealed that environmental sounds reduced postural
sway and improved static and dynamic balance scores.

Literature has examined the effects of stimuli on static and dynamic balance using
different stimuli introduced to the sensory system or motor system (Severini & Delahunt, 2018;
Zhong & Yost, 2013). Severini et al. applied white Gaussian noise to the tibialis anterior muscle
at different intensities and durations and reported that the stimulus increased the sensitivity of
receptors, reduced postural sway and positively affected balance (Severini & Delahunt, 2018).
Zhong and Yost examined the effects of broadband noise from a fixed sound source on balance
in healthy individuals and found that the auditory cue significantly increased postural stability.
They also reported that while visual information provided a 98% benefit in achieving balance,
auditory information provided a 76% benefit and reduced postural sway (Zhong & Yost, 2013).
Ross et al. investigated the effects of white noise on postural oscillation in different age groups
and reported that white noise reduced postural sway and raised balance stability despite age-
related sensory impairments (Ross et al., 2016). Sound plays an effective role in the
achievement of postural control. A study evaluated the effects of sound on the balance system

in different static auditory environments and showed that the sound helped maintain postural
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stability, and the amount of auditory information provided about the environment was directly
proportional to the decrease in oscillation and the increase in balance. As a result, the richer the
auditory environment is, the more individuals use the "spatial hearing map" theory to interpret
their environment and increase their balance stabilization capacity (Gandemer et al., 2017).

Auditory cues from the surrounding environment have positive effects on maintaining
balance. However, this situation varies according to the intensity of ambient noise and the
duration of exposure to sound. Selcuk et al. examined the effects of sound on vestibular
functions and balance among professional musicians and found that long-term exposure to
sound affected balance functions negatively (Selcuk etal., 2021). As a consequence of exposure
to noise, not only does hearing loss occur, but apoptosis is observed in hair cells in the vestibular
system, increasing postural sway and causing balance disorders (Themann & Masterson, 2019).
As a result of the decrease in multi-sensory inputs in age-related hearing loss, the perception of
auditory cues also decreases and affects balance negatively. Thus, balance disorders and falls
occur at older ages (Davis et al., 2016). Regarding the hearing and balance system, Wolter et
al. studied the effects of voice on the balance system in children with cochlear implants and
found that the earlier the children were implanted and the sooner they recognized environmental
sounds, the better their balance stabilization became (Wolter et al., 2021).

There is a significant relationship between sound and the balance system. In the
literature, there are several studies on the effects of sound on balance, using different auditory
information or stimuli, but there is no study involving binaural audio in this regard (Brown,
2010; Kogan et al., 2018) It is known that the amount of environmental auditory information is
directly proportional to the degree of balance stabilization. In light of this information, we used
binaural audio obtained using an artificial ear from different environments in our study (Kogan
et al., 2018). As a result, we determined an improvement in static and dynamic balance scores
in the presence of binaural audio. We consider that binaural audio can be used in exercise
programs to reduce postural sway in balance disorders in therapeutic treatment and
rehabilitation processes. There is a need for further studies on this subject using different
vestibular diseases and age groups. Our study has some limitations, such as not using the
assessment of balance with golden standards like posturography.

In conclusion, the intensity of environmental sound information contributes positively
to the balance system. We consider that performing exercises using binaural audio stimuli in

balance rehabilitation programs will have a curative effect on rehabilitation outcomes.
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Abstract

Obijectives: This study was planned to determine the hydration status and tissue oxygen saturation of underwater
hockey players during exercise.

Materials and Methods: Hydration status (fluid intake/loss amounts, repeatedly weight measurements) and tissue
oxygen saturation measurements of 14 underwater hockey players were performed before and after the land/water
training, separately. Hydration status was assessed by monitoring weight and urine specific gravity (USG)
measurements, whereas tissue oxygen saturation was measured by using finger-type pulse oximeter.

Results: The study was completed with14 elite players (age=19.4+6.2 years, female=4(29%), and male=10(71%)).
The body fat percentage was calculated to be male:14.2+9.4%; female: 18.8+4.0%. The mean USG of athletes was
determined to be 1020.1+5.6 g/cm®. During the water training, only 5 athletes consumed water (680+383.4 mL).
All the athletes (except for 1 athlete [7.1%]) completed the training with loss of body fluid. Mean loss of water
was 310+£213.2 mL after land training and 723.1+501.9 mL after water training. Dehydration ratio was measured
0.97+0.64% after trainings. The first oxygen saturation was measured 96.1+1.6, that was decreased after water
training (94.6+2.2; p=0.044, p=0.049). Pulse increased after water training in reverse proportion to oxygen
saturation (p=0.004), but there was no difference between before and after land training (p=0.132).

Conclusion: It was found that several Underwater hockey players began training dehydrated and loss of water
continued since they didn’t consume enough water during training. Oxygen saturation significantly decreased after
water training. Fluid consumption of underwater hockey players, especially during water training, should be
monitored and adequate fluid consumption should be ensured.

Keywords: athletic performance, anthropometry, water sports, underwater hockey players
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Introduction

The underwater hockey has been introduced by Alan Blake, a British diver, in 1954 and
started being played internationally first in Canada, South Africa, Australia, Holland, and New
Zealand. The national team of our country has gone out for their first international game in 2000
(Turkish Underwater Sports Federation, 2023). Because of underwater hockey is played at the
bottom surface of the pool, athletes have to spent more time under the water than other water
sports and exert much more effort. Compared to other water sports, it can be considered that
they are much riskier in providing adequate hydration and oxygenation. The literature on
assessing the hydration levels of underwater hockey players (UHP) is very limited. Given the
fact that underwater hockey is an endurance sport, it is expected that the loss of electrolyte and
water through sweating would be very high during the training and game (Maughan & Shirreffs,
2007). Since most of the trainings are performed under the water, it is thought that it is not
possible to consume enough water. If the athletes are not appropriately replaced their fluid
losses, water and electrolytes imbalances (dehydration and hyponatremia) can develop and
adversely impact on the individuals exercise performance and perhaps health. Dehydration
(>2% body weight loss from water deficit) and excessive changes in electrolyte balance might
be prevented by drinking water and/or consuming beverages containing electrolytes and
carbohydrates during exercise (Sawka et al., 2007).

Another important point about underwater hockey is whether the increased oxygen
demand of the athlete is met. In literature was reported that, breath holding sports; such as
scuba-diving or swimming, have a risk for hemoptysis (Adir et al., 2004; Pons et al., 1995;
Boussuges et al., 1999; Koehle et al., 2005). It has been reported that prolonged breath holding
effect to the cerebrovascular and cardiopulmonary systems that may have serious acute effects
in divers (Dujic & Breskovic, 2012, Lindholm & Nyren, 2005). Holding breath for a long time
and with short intervals might have an effect on the cardiorespiratory system on UHP (Davis et
al., 1987; Lemaitre et al., 2007). Aversa & Lapinsky (2014) found that hemoptysis develops in
4 different periods after the training among the UHP, there is no case study or observational
data. There are three periods; exertion of exercise, submersion and diaphragmatic contraction;
which have an effect on exercise —induced hemoptysis. Underwater hockey is unique sport that
has these three periods (Aversa & Lapinsky, 2014). The literature about UHP is very limited
and outdated (Davis et al., 1987; Lemaitre et al., 2007). The propose of study was the hydration
and tissue oxygen saturation parameters, which are thought to have an effect on performance

and health in underwater hockey, were measured and analyzed. The results of study are
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important to explain the possible mechanism of pulmonary capillary insufficiency on UHP by

creating new study question.

Material and Methods

The number of samples required for the study was calculated and it was found that at
least 28 athletes should participate in the study, with 80% power and a significance of
0.05. However, since there were 14 underwater hockey players registered in the sports club, the
study was terminated with 14 athletes (age= 19.4+6.2 years; male:10; female:4). The
involuntary athletes were excluded from the study. A single interview was conducted with each
athlete and the data collection was performed in one session. Ethical approval was accepted by
the local administration. The study was carried out in accordance with the Helsinki Declaration.
In the pre-game training period of athletes, there are two subsequent training programs. These
training programs are named land training and water training. The training program was
planned as 60-min land training (aerobic exercise), then 30-min swimming and 30-min game.
The measurements were performed before training, between two training sessions, and after
training. The training program of athletes and the measurement interval are presented in Figure
1. Athletes were not restricted in terms of food and/or fluid intake before and during exercise.
Anthropometric Measurements

In anthropometric measurements, the measurements of height (0.1 cm sensitivity; Seca,
Germany), weight (0.1 kg sensitive; Tanita, Japan) and skinfold thickness by caliper were
performed. Based on the skinfold thickness measurements, the body fat percentage was
calculated using the Jackson and Pollock calculation formula (Lohman & Roche, 1988).
Body fat percentage: [(4.95/body density-4.5)x100]
Determining the Hydration Status

Two different test methods were used in determining the hydration status of athletes:
urine specific gravity (USG) measurement and weight monitoring. For USG test; urine
specimens of athletes were collected using 50 mL containers before the training and the density
values were determined using urine strips (Roche, Comburl0 Test® M) by the authors (Ersoy
etal., 2016).

In order to calculate the athletes’ water loss and dehydration percentage during the
training, the weights before and after the training were measured. Moreover, also the amount
of liquid that the athletes consumed (ad libitum) during training and the volume of excreted

urine were measured and recorded. The dehydration percentages were calculated (Sawka et al.,
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2007).

Dehydration Percentage: [(Pre-training weight (kg) — Post-training weight)/ Pre-training
weight] *100
Measurement of Pulse and Oxygen Saturation

In 5 minutes, before starting the land training, after the land training, and after the water
training, the athletes’ pulse and oxygen saturation were measured using a finger-type pulse-
oximeter device (G Life, Germany). Since the measurements were performed during the
training, the finger-type pulse-oximeter that is easy-to-use and practical was preferred. The
measurement was completed within 10 seconds after placing a finger into the sensor of device.
Statistical Analyses

The descriptive statistics of data are expressed as mean values, standard deviations,
numbers, and percentages. In evaluating the relationship between pre- and post-training oxygen
saturation and pulse variables, the Wilcoxon test was used. The data analysis was performed
using SPSS 15 statistical software. The statistical significance was set at p<0.05.
Ethical Statement

Ethical approval for the study was obtained from the Hacettepe University Non-
Interventional Clinical Research Ethics Committee (Decision No: 2019/15), and all participants
gave written, informed consent. Since voluntariness was taken as a basis for participation, all

the participants signed the volunteer consent form.

Results

The mean ages of participating athletes were calculated to be 19.1£3.5 years for males
and 16.5+2.4 years for females. All athletes completed the study (n=14). The mean weight of
male athletes was determined to be 75.8+17 kg and height to be 170.2+6.5 cm. The triceps
skinfold thickness was found to be 11.3+4.7 mm, whereas Total Skinfold Thickness (TST) was
found to be 104.1+48.9 mm. The body fat percentage was calculated to be 14.2+9.4% for males.
For female athletes, the mean weight was found to be 57.4+3.9 kg and height to be 162 +3.7
cm. Moreover, the triceps skinfold thickness of female athletes was found to be 18.9+4.4 mm
and TST to be 128.9+20.8 mm. The body fat percentage of female players was calculated to be
18.8+4.0% (Table 1).
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Table 1. Age and Anthropometric Measurements of Athletes

Age and anthropometric measurements XI\/JI;IE Ij_‘eir_nsaée
Age (years) 19.1+3.5 16.5+2.4
Weight (kg) 75.8+17.0 57.4+3.9
Height (cm) 170.2+6.5 162+3.7
Triceps skinfold thickness (mm) 11.3+4.7 18.9+4.4
Total skinfold thickness (mm) 104.1+48.9 128.9+20.8
Body fat percentage (%) 14.2+9.4 18.8+4.0

Determining the Hydration Status

The USG of athletes was determined to be 1020.1+5.6 g/cm3. During water training,
only 5 athletes consumed 680.0+383.4 mL water, and no athlete consumed any sports drink. As
a result of following the weights of athletes, it was found that, except for 1 athlete (7.1%), all
the athletes completed the training with water loss. The mean water loss was found to be
310.0+213.2 mL after land training and 723.1+501.9 mL after water training. The dehydration

percentage was calculated to be 0.97+0.64%.

Table 2. Hydration Measurements of Athletes

Hydration measurements X £SD
Urine specific gravity (g/cm?®) 1020.1£5.6
Water consumption (mL)* 680.0 £ 383.4
Body fluid losses after land exercise (mL) 310.0 £213.2
Total body fluid losses (mL)” 723.1£501.9
Dehydration percentage (%)” 0.97 £0.64

Note: "This values calculated for only 5 athletes who consumed the water.
"This value calculated for only 13 athletes who lost the weight.

Measurement of Pulse and Oxygen Saturation

Examining the finger oxygen saturation measured before the land training and the
saturation measured between two training sessions, it was determined that there was no
statistically significant difference (p=0.228). However, it was determined that the finger oxygen
saturation value, which was measured before and after the land training, showed a statistically
significant decrease (p=0.044, p=0.049). However, the pulse showed reverse proportion to the
oxygen saturation and increased after the water training (p=0.004), and there was no statistically
significant difference between value measured before land training and value measured
between water training (p=0.132).
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Table 3. Pulse/oxygen Saturation Measurement of Athletes

. Between two
Pulse/oxygen saturation

Before training  training session After training
measurement
x+ SD x+ SD x+ SD
Oxygen saturation (%) 96.1°+1.6 96.5%+1.9 94.6°+2.2
Pulse (b/min) 94.6%+20.6 102.1%+19.3 121.7°+14.5

ab\/alues within a row with different superscripts are significantly different based on Wilcoxon signed ranks test.

Discussion and Conclusion

Underwater hockey is played on the pool ground using equipment such as racket,
flipper, snorkel, and gloves. There are six players in the game and four players at the reserve
(Turkish Underwater Sports Federation, 2020). Because of the time spent under the water and
the intensity of this sports branch, it is thought that the athletes may have a problem because of
deficient hydration and oxygen use, but there are few studies on this subject in the literature.
For this purpose, in this study, 14 UHPs were evaluated in terms of hydration status and oxygen
saturation.

A high level of body fat mass is considered to be among the factors reducing the
performance especially in endurance sports. Most of the athletes pay attention to decreasing the
body fat percentage since it has a braking effect (Thomas et al., 2016). In the present study, the
triceps skinfold thickness value, which shows direct proportion to the body fat percentage, was
compared to the Turkish reference values calculated for age and gender (Baysal, 2013), it was
determined that only 3 players (21.4%) were in 50th percentile level, whereas 5 athletes (35.7%)
were below the reference values and 6 athletes (42.9%) were above the reference values.
Similarly, players also have high body fat percentages. Fat mass might increase the efforts of
exercise and cardiovascular systems and effect to sports performance. For this reason, this
group of athletes should receive guidance and counselling from an athlete dietician about the
healthy diet and ideal body composition.

The hydration status of athletes is one of the factors most rapidly influencing their sports
performance. Loss of fluid negatively affects the performance since it causes the loss of 1-2%
of weight before the exercise, and it is very important to drink a sufficient amount of water in
order to compensate for this loss (Maughan & Shirreffs, 2007). Thus, having a well-planned
hydration strategy would offer a great advantage for the athletes. There is no literature data on
the hydration status of UHPs. However, since the water consumption opportunity is very limited
during training and game, this sports branch requires careful observation. The mean USG of
athletes was found to be 1020.1+5.6 g/cm3. The American College of Sports Medicine (ACSM)
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defines dehydration as USG of 1020 g/cm? or lower (Sawka et al., 2007). Accordingly, it can
be seen that 6 players (42.9%) have been dehydrated even before the training. The USG values
of only 5 athletes (35.7%) were below 1020, and it was observed that only 5 players drank water
during the training. In the present study, none of the athletes consumed sports drink. Examining
the weight changes, it was determined that, except for 1 athlete (7.1%), all the athletes
completed the training with loss of body fluid. The mean dehydration was calculated to be
0.97+0.64% and, in literature, this value is not considered to negatively affect the performance.
However, given the fact that athletes began the training while dehydrated, it can be thought that
their loss of water in the course of time might have negatively affected their sports performance.
Underwater hockey necessitates liquid consumption plans, as well as follow-up and education
of players on a regular basis. Given the fact that UHPs are endurance athletes, the sports drinks
containing 4-8% carbohydrates and electrolytes would be useful in replacing the liquid they
lost. Thus, a hydration protocol to be prepared individually for each athlete is very important.
However, in the present study, it was determined that the athletes are not aware enough of and
have knowledge of the effects of ensuring liquid balance and sports drink consumption on
athletic performance.

It was reported that holding one’s breath for a long time and with short intervals in
underwater hockey might have effects on the cardiorespiratory system (Davis et al., 1987;
Lemaitre et al., 2007). In literature, it was reported that an UHP has hemoptysis at 4 different
periods after the training. This case was reported to be related with breath held for a long time,
effort made, and water depth (Aversa & Lapinsky, 2014). Moreover, holding the breath for a
long time was reported to cause morphological changes in the brain among the divers (Dujic &
Breskovic, 2012). In another study, in which the UHPs were compared to a control group, it
was determined that the UHPs had significant bradycardia and lower oxygen saturation
(Lemaitre et al., 2007). Similar to this study, it was determined in the present study that the
finger oxygen saturation measured before the land training decreased after it (p=0.044,
p=0.049). Pulse, on the other hand, showed reverse proportion to the oxygen saturation and the
pulse increased after the water training (p=0.004). Although it was expected that the pulse
change would show an increase as the intensity of exercise increases, it is controversial if a low
level of oxygen saturation would cause any cardio-metabolic problem. Even though it is
statistically significant, if this result is clinically relevant would be determined in further
detailed studies to be carried out on this subject. Underwater hockey is unique sport that is

similar both of diving and swimming. Underwater hockey strains the cardiovascular capacity
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as much as swimming, and as well affects the cardiopulmonary system as in diving. Prolonged
breath-holding under water may have caused a decrease in oxygen saturation in the athletes.
Cardiopulmonary parameters of UHP should be evaluated at regular intervals.

According to the Turkish Underwater Sports Federation rules in underwater hockey
(2023), there is no limit for player substitution and one may very frequently substitute the
players. Since this sports branch has a very high intensity, both players and referees should be
sensitive and the players should be provided with option to rest and to consume liquid on a
regular basis. One of the limitations of the present study is the low number of samples. Besides
that, since it is a cross-sectional study and there aren’t enough publications in the literature, the
results couldn’t be discussed in terms of a cause-effect relationship. However, it is very
important to inform the trainers and athletes about the importance of hydration support and the
prevention of holding the breath for a long time and with a short interval. In the present study,
it was observed that the athletes’ awareness of this subject. For these reasons, it is thought that
making the training and game environment more suitable for both hydration and resting would
be appropriate.

There is a need more studies about UHP’s cardiopulmonary systems examined.
Relatively small number of athletes studied in this study. More number UHPs should be studied

for a long time and according to sports performance.
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0Oz

Amag: Bu ¢alismanin amaci tipik gelisim goésteren ¢ocuklar ve annelerinin duyu modiilasyonlari arasindaki iligkiyi
incelemekti. Ayrica annenin duyu modiilasyonu ile anne ¢ocuk iliskisi arasindaki korelasyonun incelenmesi de
amaglandu.

Gereg: ve Yontem: Bu ¢aligmaya yaglart 4-6 arasinda olan ve tipik gelisim gdsteren 70 ¢ocuk ve 70 anne dahil
edildi. Cocuklarin duyu modiilasyonunu degerlendirmek i¢in Duyu Profili, annelerin duyu modiilasyonunu
degerlendirmek icin Adélesan/Yetiskin Duyu Profili ve Cocuk-Anababa Iliski Olgegi kullanildi. Elde edilen
veriler Spearman korelasyon analizi ile degerlendirildi.

Bulgular: Calismadan elde edilen sonuglara gore annelerin duyu modiilasyon 6zellikleri ile ¢ocugun duyusal
profili arasinda anlamli iligkiler bulundu (p<0,05). Annenin diisiik kayit ve duyusal hassasiyet duyusal profili ile
anne-gocuk iligkisi arasinda anlamli iligki vardi (p<0,05).

Sonug: Sonug olarak annelerdeki duyu modiilasyonu ile ilgili &zellikler gocuklar duyu modiilasyonu ile ilgili
davranigsal durumlarini etkilemektedir. Ayn1 zamanda annelerdeki duyu modiilasyon 6zelliklerinin anne ¢ocuk
etkilesimini olumsuz yonde etkiledigi goriilmiistiir. Duyu modiilasyon bozuklugu nedeniyle miidahale programina
alman ¢ocuklara bakim veren annelerinin de duyu modiilasyon sorunlarinin degerlendirilmesi ve bu baglamda
gerekli yaklagimlarin uygulanmasinin 6nemli oldugu ve cocuklarla ilgili miidahale siirecini destekleyecegi
diisiinilmektedir.

Anahtar kelimeler: duyusal modiilasyon, tipik gelisim, anne-¢ocuk iliskisi

Melike Selin ikinci (Sorumlu Yazar). (Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Ergoterapi Anabilim
Dali, 06100, Samanpazari, Altindag, Ankara, Tlrkiye, Tel: 03123052560, e-posta: mlksinknc@gmail.com,
ORCID: 0000-0003-0374-6409)

2Gonca Bumin. (Hacettepe Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ergoterapi Bélimii, 06100, Samanpazari,
Altindag, Ankara, Tirkiye, Tel: 03123052560, e-posta: gbumin@hacettepe.edu.tr, ORCID: 0000-0002-8241-
2206)

732


mailto:mlkslnknc@gmail.com
https://orcid.org/0000-0003-0374-6409
mailto:gbumin@hacettepe.edu.tr
https://orcid.org/0000-0002-8241-2206
https://orcid.org/0000-0002-8241-2206
https://orcid.org/0000-0003-0374-6409
https://orcid.org/0000-0002-8241-2206

Anne Cocuk Duyusal Profili ve Etkilesimi H.U. Saglhik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi

Mother Child Sensory Profile and Interaction Cilt: 11, Sayr: 3, 2024
Doi: 10.21020/husbfd.1337305

Original Research

Investigation of the Relationship Between Mother-Child
Interaction and Sensory Modulation of Children and Their
Mothers

Melike Selin Ikinci*"*', Gonca Bumin?

Submission Date: August 3™, 2023 Acceptance Date: May 23, 2024 Pub.Date: December 31%, 2024
Online First Date: October 11th, 2024

Abstract

Objectives: The aim of this study was to examine the relationship between sensory modulations of typically
developing children and their mothers. It was also aimed to examine the correlation between the mother's sensory
modulation and the mother-child relationship.

Materials and Methods: In this study, 70 children aged 4-6 and showing typical development and 70 mothers
were included. Sensory Profile was used to evaluate sensory modulation of children, Adolescent/Adult Sensory
Profile was used to evaluate sensory modulation of mothers, and Child-Parent Relationship Scale was used.
Obtained data were evaluated with Spearman correlation analysis.

Results: According to the results obtained from the study, significant correlations were found between the sensory
modulation characteristics of the mothers and the sensory profile of the child (p<0.05). A correlation was found
between the low registration and sensory sensitivity sensory profile of the mother and the mother-child relationship
(p<0.05).

Conclusion: As a result, features related to sensory modulation in mothers affect the behavioral states of children
related to sensory modulation. At the same time, it was observed that the sensory modulation characteristics of
mothers affect the mother-child interaction negatively. It was thought that it is important to evaluate the sensory
modulation problems of the mothers who care for the children who are taken into the intervention program due to
sensory modulation disorder and to apply the necessary approaches in this context, and it will support the
intervention process regarding the children.

Keywords: sensory modulation, typical development, mother-child relationship
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Giris

Duyusal uyaranlar1 algilama, bu uyaranlar1 modiile etme, yorumlama ya da yanit
vermedeki bozukluklar duyusal islemleme bozukluklari olarak tanimlanmaktadir (Miller vd.,
2007a). Norolojik bozukluklardan kaynaklandigi diistiniilen duyusal islemleme bozukluklari;
ozellikle otizm spektrum bozuklugu basta olmak {lizere ndrogelisimsel bozuklugu olan
cocuklarda oldukca sik gézlemlenmektedir. Bunun yaninda tipik gelisim gosteren cocuklar da
gunluk duyusal uyaranlara tipik olmayan tepkiler gésterebilmektedir (Van Hulle vd., 2018).
Duyusal islemleme bozukluklarinin ii¢ farkli siniflandirmasi bulunmaktadir. Miller ve
arkadaslar1 (2007b) duyusal islemleme bozukluklarini duyusal modiilasyon bozuklugu, duyusal
temelli motor bozukluk ve duyusal temelli diskriminasyon bozuklugu olarak siniflandirmistir
ve en sik kullanilan siniflandirma bu sekildedir.

Duyusal modiilasyon bozukluklar1 duyusal girdiye verilen cevaplarin derecesini,
cevaplarin yogunlugunu ve dogasini diizenlemede ve bireylerin giinliikk rollerinde ve
rutinlerinde 6nemli problemlere sebep olmaktadir (Miller vd., 2007a). Giinliik yasamda bir¢ok
insanin kolaylikla adapte olabildigi duyusal uyaranlara verilen cevaplar1 diizenlemede ciddi
yetersizlikler olarak tanimlanan duyusal modiilasyon bozuklugunun; genel ¢ocuk
niifusunun %5 ile %16’s1n1 etkiledigi diistiniilmektedir (James vd., 2011). Duyusal modulasyon
bozuklugu; duyusal asir1 duyarlilik, duyusal yetersiz yanit ve duyusal arama olmak iizere ii¢ alt
tipten olusmaktadir (Miller vd., 2007a). Duyusal modiilasyon duyusal girdiye verilen yanitlarin
yogunlugunu ve dogasini diizenleme becerisidir. Duyusal modiilasyon ile giinliik yasam
icerisinde  bireyler duyusal yamtlarim1 dizenleyebilmektedir. Duyusal modilasyon
bozuklugunun sonucunda uygun duygusal, biligsel, dikkate yonelik ve motor yanit olugturmada
ve olusturulan yaniti siirdiirmede zorluk yasanmaktadir. Bu da giinliik yasamda kars1 karsiya
kalinan giicliiklere adapte olmada zorlukla sonuglanmaktadir (James vd., 2011). Yapilan
calismalarda, duyusal modiilasyon 6zelliklerinin aktariminin hem c¢evresel faktorlere hem de
genetik faktorlere bagli olarak yasanabilecegi diisiiniilmektedir. (Gafni-Lachter vd., 2021).

Bebekler dogumdan itibaren ilk olarak ailesi ile etkilesimde bulunmaktadir ve dnemli
gelisim agsamalari aile ortaminda gerceklesmektedir. Bu nedenle aile ortami, cocuk gelisiminde
onemli rol oynamaktadir. Bireylerin sosyal ve psikolojik acidan gelistigi ve kisiliginin
temellerinin atildig1 alti yas Oncesi donemde anne-baba ile kurulan iligki ¢ok Onemlidir.
Ebeveyn cocuk iliskisi, ¢ocuk ve ebeveynin iliski i¢erisinde olup birbirini etkiledigi bir siirectir
(Sevqili, 2021). Bir ¢ocuk duyusal modiilasyon zorluklar1 yasiyorsa, ebeveynlerden birinin de

duyusal modilasyon sorunu olabilecegi belirtilmektedir. Duyusal modiilasyon bozuklugu
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yasayan bir ¢ocuk yetistirmek artan ebeveynlik stresi ile iliskiliyken; hem kendisi hem de
cocuklar1 duyusal modiilasyon bozuklugu yasayan ebeveynler i¢in bu durum daha da zor
olmaktadir (Gafni-Lachter vd., 2021).

Anne ve ¢ocugun duyu modiilasyon 6zelliklerinin, ebeveynlik stresi ile iligkili oldugu
belirtilmektedir. Duyusal artmig yanit 6zelligi gosteren ¢ocugu olan, duyusal artmig yanit1 olan
annelerin ¢ocuklar tipik gelisim gosterse dahi yiiksek siklikta ebeveynlik stresi yasadiklari
belirtilmistir (Gafni-Lachter vd., 2021). Duyusal modilasyon problemi olan annelerin,
cocuklarmin duyusal ihtiyaglarii karsilarken kendi duyusal ihtiyaclarini karsilamak i¢in 6zel
basa ¢ikma stratejileri kullandig1 saptanmistir (Turner vd., 2012). Duyusal islem duyarliliginin
tutarsizlik, psikolojik miidahalecilik ve baglanma kaygis1 ile pozitif iliskili oldugu
belirtilmektedir (Goldberg ve Scharf, 2020). Ebeveynlik stili ile ebeveynin duyusal duyarlilig
arasindaki iliskiyi ve ebeveynin duyusal duyarliliginin yetiskin baglanma ve ebeveynlik stilleri
arasindaki iligkinin incelendigi ¢alismada daha fazla baglanma giivensizligi yasayan bireylerin
daha yiiksek diizeyde ebeveyn duyusal duyarliligi ve daha otoriter ebeveynlik stili gdsterdigi
tespit edilmistir (Branjerdporn vd., 2019).

Okul 6ncesi donem ¢ocuklarinda duyusal islemleme siiregleri ile ebeveyn tutumlari
arasinda iligki oldugu belirtilmektedir. Okul 6ncesi donemde hem ebeveynlerin tutumlarmin
hem de davranigsal, modiilasyon, duyusal islem becerilerinin incelenmesinin bu ¢ocuklarin
yasina uygun duyusal gelisimlerini saglamada dnemli olacagi belirtilmistir (Sevgili, 2021).

Yukarida belirtildigi tizere literatiir incelendiginde; annelerin ve ¢ocuklarinin duyusal
modiilasyonlar1 arasindaki iliskiyi inceleyen ¢alismalarda genellikle kisa duyu profili
kullanildigi  (Gafni-Lachter vd., 2021), yar1 yapilandirilmis goriisme teknikleri ile
degerlendirmelerin yapildigi (Turner vd., 2012) gortilmektedir. Literatiirde duyusal ihtiyaglar
olan annelerin basa ¢ikma stratejileri (Turner vd., 2012), ebeveyn duyusal islemleme hassasiyeti
ile ebeveyn 6znel deneyimi (Aron vd., 2019) arasindaki iliskinin incelendigi ¢aligmalar yer
almaktadir. Anne-cocuk etkilesimi, sosyal-duygusal 6grenme ic¢in 6nemli bir etkiye sahiptir.
Anne ve ¢ocuk arasindaki uyumu gelistirmek sosyal, duygusal ve biligsel gelisimi saglar.
(Donovan vd., 2007). Cocuklarin duyusal profili ile anne-¢ocuk iligkisinin Gnemi
belirtilmektedir (Mubarak vd., 2017) fakat annenin duyu modiilasyonu ile anne ¢ocuk iliskisini
inceleyen herhangi bir caligmaya rastlanmamistir. Bu nedenle bu ¢alisma, tipik gelisim gosteren
4-6 yas arasinda c¢ocugu olan annelerin duyu modiilasyonlarinin, cocuklarnin duyu

modiilasyonlar ile anne-gocuk etkilesimi arasindaki iligkiyi incelemek amaciyla planlanda.
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Gereg ve YOntem

Arastirmanin Tiiri

Bu calisma tipik gelisim gosteren c¢ocuklarin annelerinin duyu modiilasyonu ile
cocuklarmnin duyu modiilasyonlar1 arasindaki iligkiyi ve annelerin duyu modiilasyonlar1 ile
anne-cocuk iliskisi arasindaki iligkiyi inceleyen tanimlayici bir arastirmadir.
Cahsmanin Orneklemi

Bu ¢alismanin 6rneklemini 4-6 yas arasinda tipik gelisim gdsteren 70 ¢ocuk ve 70 anne
olusturdu. Bu ¢alisma i¢in ¢ocuklarin dahil edilme kriterleri:

e 4-6 yas arasinda olmak,

e Tanilanmis herhangi bir norolojik, ortopedik, psikiyatrik ve kronik bir hastaligi

olmamak,
e Tipik gelisim gosteriyor olmaktir.
Anneler igin dahil edilme kriterleri:

e 4-6 yas arast tipik gelisim gosteren ¢cocuga sahip olmak,

e (Cocugu ile yastyor olmak

e Tanilanmis herhangi bir norolojik, ortopedik, psikiyatrik ve kronik bir hastalig

olmamaktir.

Calismaya 77 anne ve 77 ¢ocuk katilmistir. 7 anne ve 7 ¢ocuk dahil edilme kriterlerini
karsilamadigi i¢in ¢alismaya dahil edilmemistir.
Veri Toplama Araclan

Calismada sirastyla aydimlatilmis onam formu, demografik bilgi formu, Duyu Profili,
Yetiskin-Adolesan Duyu Profili ve Cocuk-Anababa Iliski Olgegi kullanilds.
Demografik Bilgi Formu

Demografik bilgi formu hem anne hem de c¢ocuk i¢in hazirlandi. Anne ile ilgili yas,
medeni durum, egitim durumu, meslek, aile yapisi, saglik problemi ve ila¢ kullanimi
sorgulandi. Cocuk ile ilgili ise cinsiyet, yas, boy, kilo, saglik problemi ve ila¢ kullanimi
kaydedildi.
Duyu Profili

Duyu Profili, 3-10 yas arasindaki c¢ocuklarin duyusal islemleme becerilerini
degerlendirmek i¢in kullanilan bir testtir. Yiiz yirmi bes maddeden olusan Duyu Profili bakim
veren tarafindan doldurulmaktadir. Bu test, duyusal islemleme, duyusal modiilasyon,
davranigsal ve duyusal tepkiler olmak iizere ii¢ ana bolimden olusmaktadir. Besli (her

zaman=1, hicbir zaman=5) likert bir 6lcektir. Olgek alt parametrelerinden alinan puanlar tipik
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performans, muhtemel fark ve kesin fark olarak gruplanmaktadir. Tiirk¢e uyarlamasi yapilarak
gegerlilik ve giivenilirligi gosterilmistir (Kayihan vd., 2015).
Adelosan/Yetiskin Duyu Profili

On bir yas ve iizeri adolesan ve yetiskin bireylerin giinliik yasamdaki duyusal islemleme
yeteneklerini degerlendirmektedir. Giinliikk yasam aktiviteleri ile iligkili alt1 alt maddesi vardir.
Her birisinde on bes madde bulunan toplam dort ¢eyrek daireden (duyusal kayit, duyusal
duyarlilik, duyusal arayis ve duyusal kagis) olugsmaktadir. Bu testin toplamda altmis maddesi
bulunmaktadir. Degerlendirme, 11-18, 18-65 ve 65+ bireyler i¢in belirlenen norm degerlere
gore yapilmaktadir Tiirkge uyarlamasi yapilarak gegerlilik ve giivenilirligi gosterilmistir
(Aydin, 2015).
Cocuk Anababa Iliski Ol¢cegi

Bu olgek; anne, baba ve cocuk iliskisini degerlendirmek i¢in 1992 yilinda Jean C.
Perelta tarafindan gelistirilmistir. Olgegin Tiirkce formunda yirmi dért madde bulunan test 1
(kesinlikle uygun degil) ile 5 (kesinlikle cok uygun) arasinda puanlanmaktadir. Olgegin toplam
puani 24 ile 120 arasinda degismektedir. Olgekten ¢ok puan almak olumsuz iliskiyi gosterirken,
az puan almak olumlu iliskiyi gostermektedir. Tiirk¢ce uyarlamasi yapilarak gecerlilik ve
glvenilirligi gosterilmistir (Akgiin ve Yesilyaprak, 2010).
Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma Hacettepe Universitesi Senato Etik Komisyonu tarafindan degerlendirilerek
onaylanmistir (Tarih: 15.03.2022; Say1: 16969557/563). Arastirma kapsaminda katilimcilara
aydinlatilmig onam formu okutularak yazili ve s6zIlii onamlar1 alinmustir.
Istatistiksel Analiz

Calismada elde edilen veriler SPSS programi ile istatistiksel olarak degerlendirildi.
Stirekli verilerin normal dagilim durumunu kontrol etmek i¢in Shapiro-Wilks testi kullanildi.
Demografik bilgileri degerlendirmek icin frekans analizi yapildi. Nonparametrik dagilim
gosteren veriler Spearman korelasyon analizi ile degerlendirildi. P degeri 0,05 olarak kabul

edildi (Caparlar ve D6nmez, 2016).

Bulgular
Tipik gelisim gosteren ¢ocuklarin annelerinin duyu modiilasyonlar: ile ¢ocuklarinin
duyu modiilasyonlar1 arasindaki iligki ve annelerin duyu modiilasyonu ile anne-gocuk
arasindaki iligkinin incelendigi ¢alismamiza 70 anne ve 70 ¢ocuk katild1.

Calismaya katilan annelerin yaglar1 21-42 yil arasinda degismekte idi ve ortalamasi
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33,51°di. Annelere ait demografik bilgiler Tablo 1°de gosterildi (Tablo 1).

Tablo 1. Calismaya Katilan Annelerin Demografik Bilgileri

n %
Anne Egitim Seviyesi
ilkokul 12 17,1
Lise 26 37,1
On lisans 3 4,3
Lisans 26 37,1
Yiksek lisans 2 2,9
Doktora 1 1,4
Total 70 100,0
Anne Meslegi
Ev hanim 47 67,1
(")gretmen 19 27,1
Memur 1 1.4
Eczac1 1 1,4
Bayan kuafori 1 14
Diger 1 14
Total 70 100,0
Aile Yapisi
Cekirdek 61 87,1
Genis 7 10,0
Yalniz yasiyor 2 2,9
Total 70 100,0
Cocuk Cinsiyet
Kiz 34 48,6
Erkek 36 51,4
Yas
4 17 24,3
5 29 41,4
6 24 34,3

Annenin duyusal modiilasyonu ile ¢ocugun duyusal modiilasyonu arasindaki iligkiler
Tablo 2°de gosterildi.

Annenin duyusal modulasyonu ile anne-¢ocuk iligkisi arasinda anlamli iliski mevcuttu
(p<0,05). Annenin diisiik kayit modiilasyonu ile anne-cocuk iligkisi arasinda ve annenin
duyusal hassasiyeti ile anne-gocuk iligkisi arasinda da anlamli iliskiler vardi (p<0,05). Annenin

duyusal modilasyonu ile anne-gocuk iliskisi arasindaki korelasyon tabloda gosterildi (Tablo 3).
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Tablo 2. Annenin Duyusal Modiilasyonu ile Cocugun Duyusal Modiilasyonu Arasindaki Iligki

Duyusal Moddlasyon Anne Anne Anne Anne
Kayit Arastirma Hassasiyet Ka¢inma
Duyma islemi r -,201 -,039 -, 347 -,217
p ,095 , 746 ,003* ,072
Gorme Islemi r -,270 -,074 -,342 -,329
p ,024 ,541 ,004* ,005
Vestibuler islemi r -,311 ,187 -,336 -,316
p ,009 ,122 ,004* ,008
Dokunma Islemi r -,388 162 -,357 -,300
p ,001* ,181 ,002* ,012
Coklu (Karisik) Duyusal r -,302 114 -,367 -,351
islem p ,011 ,346 ,002* ,003*
Oral Duyusal islem r -,252 -,057 -,322 -,218
p ,036 ,638 ,007 ,069
Endurans ve Tonusla Tlgili r -,168 137 -, 247 -,186
Duyusal islem p ,165 ,258 ,039 124
Hareket ve Vicut Pozisyonu r -,266 -,018 -,363 -,311
ile ilgili Diizenlemeler p ,026 ,885 ,002* ,009
Aktivite Seviyesini Etkileyen r -,119 ,053 -,188 -, 131
Hareket Diizenlemeleri p ,325 ,660 , 119 ,280
Duygusal Cevaplarim r -,319 ,069 -,320 -,338
Etkileyen Duyusal Girdilerin p ,007 571 ,007 ,004*
Duzenlenmesi
Duygusal Cevaplari ve r -,227 ,055 -,265 -,248
Aktivite Dlzeyini Etkileyen p ,059 ,652 ,027 ,039
Gorsel Uyarmin Diizenlenmesi
Duygusal-Sosyal Cevaplar r -,392 ,022 -,423 -,399
p ,001* ,859 ,000* ,001*
Duyusal islemin Davranissal r -,354 ,021 -,418 -,337
Sonugclari p ,003* ,861 ,000* ,004*
Tepki Verme Esigini r -,252 ,103 -,249 -,214
Tanimlayan Maddeler p ,036 ,397 ,038 ,076
Kayit r -,249 ,118 -,388 -,306
p ,038 ,333 ,001 ,010
Arayis r -,285 ,041 -394 -,319
p ,017 ,736 ,001* ,007
Hassasiyet r -,294 ,003 -,382 -,335
p ,014 ,978 ,001* ,005
Kac¢imma r -,338 ,023 -,420 -,349
p ,004* ,852 ,000* ,003*
Duyusal Girdi Arama r -,292 -,001 -,366 -,344
p ,014 ,993 ,002* ,004*
Duygusal Tepki r -,403 -,013 -,419 -,394
p ,001* ,917 ,000* ,001*
Diisiik Endurans r -,168 ,137 -,247 -,186
p ,165 ,258 ,039 124
Oral Duyusal Hassasiyet r -211 -,092 277 -,169
p ,080 ,450 ,020 ,161
Dikkatsizlik r -,289 -,053 -,354 -,296
p ,015 ,661 ,003* ,013
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Zayif Kayit r -,340 ,161 -,349 -,303
p ,004* ,183 ,003* ,011
Duyu Hassasiyeti r -,135 121 -,146 -,101
p ,266 317 ,226 ,407
Hareketsiz r -,132 ,030 -,110 -,044
p 277 ,807 ,363 ,719
Algisal ince Motor r -,200 ,011 -,197 -,215
p ,097 ,931 ,102 ,074
* p<0,05

Tablo 3. Annenin Duyu Modiilasyonu ile Anne-Cocuk Iliskisi Arasindaki Korelasyonu

Duyusal Modiilasyon Cocuk Anababa lliski Olcegi

Kayit r 324
D ,006*
Arastirma r -,061
p ,613
Hassasiyet r ,286
D 016
Kacinma r 237
p ,048

*p<0.05

Tartisma ve Sonug

Bu calismanin amaci annelerin duyusal modiilasyonlar1 ile ¢ocuklarin duyusal
modiilasyonu arasindaki iligkiyi ve annelerin duyusal modiilasyonu ile anne-cocuk etkilesimi
arasindaki iliskiyi incelemekti. Annelerdeki duyu modilasyon 6zellikleri ile ¢ocuklarin duyu
modiilasyonu ile ilgili davranigsal durumlarinin iligkili oldugu tespit edildi. Ayrica, annelerdeki
duyu moddlasyon 6zelliklerinin anne ¢ocuk etkilesimi ile de iliskili oldugu goriildii.

Calismamizda annenin duyusal modiilasyonu ile ¢ocugun duyusal modiilasyonu
arasindaki iliski incelendiginde en yiiksek iliski duyusal hassasiyeti olan anneler ve ¢ocuklari
arasinda gozlemlenmistir. Yani duyusal uyaranlara karsi diisiik esige sahip olan ve duyusal
uyaranlara normalden fazla cevap veren annelerin ¢ocuklarinin duyma islemi, gérme islemi,
vestibuler islem, dokunma islemi, ¢oklu duyusal islem, oral duyusal islem, endurans ve tonusla
ilgili duyusal islem, hareket ve viicut pozisyonu ile ilgili diizenlemeler, duygusal cevaplarini
etkileyen duyusal girdilerin diizenlenmesi, duygusal cevaplar1 ve aktivite diizeyini etkileyen
gorsel uyaranin diizenlenmesi, duygusal-sosyal cevaplar, duyusal islemin davranigsal sonuglari,
tepki verme esigini tanimlayan maddeler, kayit, arayis, hassasiyet, kaginma, duyusal girdi
arama, duygusal tepki, diisiik endurans, oral duyusal hassasiyet, dikkatsizlik, zayif kayit gibi
gunlik yasam aktivitelerine katilimini etkileyebilecek bir¢ok duyusal parametresi ile iliskili

oldugu bulunmustur. Duyusal islemlemenin ¢ocuklarin adaptif yanitlari ile iliskili oldugu ve
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giinliik yasam aktivitelerine katilim i¢in 6nemli oldugu vurgulanmaktadir (Chien vd., 2016).
Ayres’e (1963) gore taktil savunmacilik, hiperreaktif ve baz1 dokunsal uyaran tiirlerine karsi
savunma tepkisi gostermektir. Dokunsal hipersensitivitenin ebeveyn-cocuk iligkileri, akran
etkilesimi ve davranisi etkileyebilecegi belirtilmektedir (Clapperton 2020). Calismamizin
sonuglar1 da literatlirii destekler nitelikte olup; duyusal hassasiyeti yiiksek olan annelerin
¢ocuklarinin da artmig duyusal hassasiyeti oldugunu gostermistir. Bu bilgilere paralel olarak,
otizmli ¢cocuga sahip annelerin genel popiilasyona kiyasla daha fazla duyusal hassasiyet ve
kacinma profiline sahip oldugu; otizm spektrum bozuklugu tanili kardese sahip ¢ocuklarin da
tipik gelisim gosteren kardesi olan gocuklara kiyasla daha fazla duyusal hassasiyet yasadigi
belirtilmistir (Van Hulle vd., 2018).

Calismamizda yiiksek ndrolojik esige sahip olan ve zengin bir duyusal gevreyi aktif
olarak arayan yani duyusal arayisi olan anneler ile cocuklarinin duyusal modiilasyonu arasinda
iliski olmadig1 goriilmiistiir. Anneler her ne kadar zengin duyusal uyarana ihtiya¢ duysa da
cocuklarmin duyusal modiilasyonunun bu durum ile iliskili olmadigini diistinmekteyiz.

Calismamizda duyusal girdilere az ya da normalden daha yavas cevap veren annelerin
yani zayif kayit duyusal modiilasyonuna sahip olan anneler ve yiiksek norolojik esige sahip
olan yani duyusal arayisi olan annelerin c¢ocuklari ile iletisim ve etkilesiminin olumsuz
etkilendigi goriilmiistiir. Duyusal modiilasyon problemi yasayan anneler ile ¢gocuklari arasinda
anne-cocuk iliskilerinin olumsuz etkilenebilecegi diisliniilebilir. Literatiirde yer alan baska bir
calismada da duyusal islemleme problemi yasayan c¢ocuklarin davranis sorunlarinin,
ebeveynleri ile olan iligkilerini olumsuz etkileyebilecegi vurgulanmaktadir (Jaegermann ve
Klein, 2010). Anne-gocuk etkilesimi, anne ve ¢ocugu arasindaki sosyal, duyusal ve hormonal
uyaranlari karsilikli olarak degisiminin uyumunu igerir. Cocuk, anneye; annelik davranisinin
yerlesmesi ve siirdiiriilmesi i¢in gerekli duyusal ve sosyal uyarani saglarken anne de ¢ocuguna
gelisimi igin gerekli olan duyusal, sosyal ve hormonal uyarimi saglamis olur (Melo, 2015).
Baska bir ¢alismada; duyusal islemleme zorlugu yasayan ¢ocuklarin ebeveynlerinin, duyusal
islemleme zorlugu yasamayan ¢ocuklarin ebeveynlerine gore daha fazla ebeveynlik stresi
yasadig1 belirtilmektedir (Gourley vd,. 2013). Duyusal modiilasyon bozuklugu olan bir annenin
yiiksek stres seviyesine sahip olabilecegini ve bu durum ile basa ¢ikamayan annenin de gocugu
ile olan iliskisinin olumsuz etkilenebilecegi diisiiniilebilir.

Cocuklar, duyusal 6zelliklerini etkileyen ve duyusal 6zellikleri ile ailesini etkileyen bir
aile ortaminda dogmakta ve yasamaktadir. Annenin ve ¢gocugunun duyusal asir1 duyarhilik ve

duyusal yetersiz yanit 6zelliklerinin iligkili oldugu ve bu durumun giinliik ebeveyn stresi ile
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iliskili oldugu bulunmustur (Gafni-Lachter vd., 2021). Bizim c¢alismamizda da o&zellikle
annenin duyusal hassasiyeti, annenin diisiik kayit duyu profili ve annenin duyusal ka¢inma
duyusal modiilasyonu ile cocugun duyusal modiilasyonu arasinda iliski oldugu goriilmiistiir.
Yine annenin duyusal hassasiyeti ve diisiik kayit duyu profili ile anne-gocuk iliskisi arasinda
anlamli bir iliski oldugu bulunmustur. Calismamizin sonuglar1 Gafni-Lachter ve arkadaslarinin
(2021) ¢alisma sonuglarmi desteklemektedir. Ornegin, vestibiiler uyaranlara kars1 hassasiyeti
olan bir annenin, ¢ocugunun parkta hizli sallanmasindan tedirgin olmasi ya da ¢ocugu ile daha
cok hareket icermeyen masa bagi oyunlar oynamasi, oturarak oynanan oyunlari tercih etmesi
cocugunun da vestibiiler uyaranlar1 deneyimlemesine engel olabilir ve ¢gocugunun vestibiiler
uyaranlara kars1 hassas olmasina neden olabilir. Bagka bir 6rnek ile agiklamak gerekirse,
kokulara karst hassas olan anneler, farkli koku uyaranlarmma uygun olmayan tepkiler
sergileyebilir ve bu durumda gocuk bu tepkiyi 6grenmis olabilir. Ayn1 sekilde ¢esitli kokulara
hassas olan anneler ¢cocuklarinin farkli kokular1 deneyimleyebilmesi i¢in firsat sunamayabilir.
Bu durum ¢ocuklarda hassasiyetin gelismesine neden olabilir. Gozgen ve Belgen Kaygisiz
(2022) tarafindan yapilan bir caligmada, bedensel engelli gocuklarin annelerinin fiziksel aktivite
diizeyleri ve beden algilari test edilmistir. Bulunan sonuglara gére de engelli ¢cocugu olan
annelerin beden farkindaligmin engelli cocugu olmayan annelere gore daha diisiik oldugu
belirtilmistir. Viicut farkindaligi zayif olan bir anneye, yine viicut farkindaligi zayif olan,
temkinli ve kontrollii hareket eden cocugunun davraniglari normal gelebilir ve bu nedenle
cocugundaki hassasiyetleri fark edemeyebilir.

Branjerdporn’nun yaptig1 calismada baglanma ve duyusal duyarlilik arasindaki iliski
incelenmistir ve baglanma kaygisi ile hem otoriter ebeveynlik hem de ebeveynin duyusal
duyarliligi arasinda anlamli iliski gozlemlenmistir (Branjerdporn vd., 2019). Baska bir
caligmada, ebeveynin emosyonel durumunun, c¢ocugun uyumsuz duyusal reaksiyonlari
gostermesi ile dogrudan iliskili oldugu tespit edilmistir (Van Hulle vd., 2018). Yaptigimiz
calismada da annelerin duyusal hassasiyetinin ile ¢ocuklarmin duygusal-sosyal cevaplari
arasinda iliski oldugu bulunmustur.

Bu ¢alismada annelerin stres diizeylerinin ve ¢ocuklarin giinliik yasam aktivitelerinin
degerlendirilmemis olmasi ¢alismanin bir imitasyonu olarak diisiiniilebilir. Ileride yapilacak
calismalarda bu faktorlerin de iliskisinin incelenmesinin 6nemli oldugunu diisiinmekteyiz.

Bu calismanin sonucuna go0re annelerdeki duyu modulasyonu ile ilgili ozellikler
cocuklarin duyu modiilasyonu ile ilgili davranigsal durumlarini etkilemektedir. Ayni zamanda

annelerdeki duyu modiilasyon 6zelliklerinin anne ¢ocuk etkilesimini olumsuz yonde etkiledigi
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gorlilmiistiir. Duyusal modiilasyon bozukluklari, cocuklarin ve yetiskinlerin giinlilk yasamda,
yasam kalitelerini, bagimsizliklarm1 ve katilimlarmi etkileyebilmektedir. Bu nedenle
ergoterapistler duyusal modiilasyon sorunu yasayan ¢ocuk ve yetiskinlerle ¢alisarak okupasyon
temelli miidahale uygulamaktadir. Cocuklara uygulanan miidahalelerde cevresel faktorleri
degerlendirmek ergoterapistler i¢cin 6nemli bir noktadir. Anne, ¢ocugun sosyal cevresinde
bulunan, ¢ocuguna bakim veren roliine sahip olan ve ¢ocugu ile en temel etkilesimi kuran kisi
olarak, cocugunun yasaminda 6nemli bir role sahiptir. Duyusal modiilasyon bozuklugu
nedeniyle destek alan ¢ocuklarin annelerinin de duyusal modiilasyonlarinin degerlendirilmesi
ve gerekli miidahale stratejilerinde bulunulmasi, annelerin g¢ocuklar ile gegirdikleri zamanin
kalitesini artirabilir ve gocuk i¢in en temel aktivite olan ve terapdtik olarak kullanilan oyunlarin
etkinligini artirabilir. Bu sebeple anneye uygulanacak uygun stratejilerin, c¢ocuklarinin

mudahale streclerini destekleyici nitelikte olacagimi diistinmekteyiz.

Finansal Destek

(Calisma kapsaminda finansal destek alinmamustir.
Cikar Catismasi

Calisma kapsaminda herhangi bir kurum, kurus ya da aragtirmacilar arasinda ¢ikar

catigmasi bulunmamaktadir.
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Abstract

Obijectives: This study aimed to investigate the effects of talking and note-taking on a smartphone on static and
dynamic balance.

Materials and Methods: In the study, healthy young adults (n=36) were asked to maintain postural balance while
standing on static and dynamic platforms in different tasks: (Task I) without using a smartphone, (Task II) while
taking notes on a smartphone, and (Task IIl) while talking on a smartphone. Center of pressure (CoP) on
mediolateral (CoPx) and anteroposterior (CoPy), CoP path length, CoPara, and trunk deviation length were used to
measure static and dynamic postural balance.

Results: On a static platform, CoPy and CoParea Were different between the tasks (p<0.001, p=0.017). Task Il and
Task Il impaired CoPy more than the task | (p<0.001, p=0.004). Task Il affected CoPaea more negatively than
task 11 (p=0.027). CoP path length was lower in task Il and task Il (p<0.001). CoP path length was significantly
higher in task I11 compared to task Il (p<0.001). On a dynamic platform, there were differences in CoPy between
the tasks (p=0.038). There was a difference in CoPy between task Il and task Il (p=0.005). The COParea Was
significantly different between the tasks (p=0.023). CoPaes and CoP path length was higher in task 11 compared to
task I (p=0.035, p<0.001).

Conclusion: The study showed that smartphone use during specific tasks, including talking and/or note-taking on
a smartphone, could increase the risk of falls and accidents by affecting center of pressure and postural sway.

Keywords: smartphone, dynamic balance, static balance, dual task
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Introduction

Multifunctional smartphones are increasingly common in all aspects of our lives. With
advancing technology, smartphones offer the ability to perform various tasks beyond making
phone calls, such as sending text messages, checking email, playing video games, storing data,
and using social media. These potential and evolving technologies have resulted in a rapid surge
in smartphone use worldwide (Wah et al., 2022). Today, the global population of smartphone
users is almost 6.92 billion, indicating that 86.29% of the world's population possesses a
smartphone. According to this report, there are almost 52,06 million smartphone users in
Turkey, representing 61.70% of the total population (Turner, 2022). Along with the increasing
number of users, the time spent with smartphones also increases yearly (Merbah et al., 2020).
Many studies have shown that mobile phone use negatively affects the balance of the person
through attention and cognitive and perceptual changes (Woollacott & Shumway-Cook, 2002).

Balance is currently categorized as static and dynamic balance. Static balance is the
preservation of equilibrium under unaltered environmental conditions; however, dynamic
balance is defined as maintaining or rearranging balance due to deteriorating environmental
conditions brought on by internal or external factors (Barmack, 2003). To maintain balance,
visual, vestibular, and proprioceptive systems must cooperate with cognitive processes like
attention (Wiest, 2015). Individual performance ability depends on the maximum capacity of
attentional resources. Attention is defined as a person's capacity to process information while
performing tasks. It is assumed that this information processing capacity is limited for each
person and that each task needs a certain amount of capacity. Therefore, if two tasks are
executed simultaneously and their combined requirements exceed the available capacity, the
performance of any or both tasks will decline (Shumway-Cook & Woollacott, 2000).
Depending on the type of postural task, the individual's age, and capacity for balance, attention
plays a different role in postural control. The neuro-physiological processes involved in postural
control and movement regulation consist of the central nervous system, which includes the brain
and spinal cord; the peripheral nervous system, which consists of afferent and efferent
pathways; the musculoskeletal system, which is made up of the skeleton driven by muscle-
tendon actuators; and the sensory system, which is composed of various distributed sensory
receptors, such as muscle spindle, Golgi tendon organ, joint, subcutaneous, somatosensory, and
mechanoreceptors. In addition, the neuro-musculoskeletal control system encompasses the

systems that together govern the planning, organization, execution, and regulation of motor
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functions in the body (Igbal, 2011). According to the studies on attention and postural control,
these two tasks should be performed concurrently as dual-task paradigms (Kerr et al., 1985).

Dual tasking refers to performing two tasks simultaneously. Nonetheless, cognitive
attention deficit brought on by dual tasking can lead to unintentional falls and injuries in
unexpected circumstances. It is known that functional activity in many daily activities relies on
a person's ability to maintain balance under either static or dynamic conditions. For example,
maintaining an upright posture while performing a simultaneous task represents a daily dual-
task activity (Huxhold et al., 2006). The attention needs of a simultaneous cognitive task have
been shown to influence postural control (Pellecchia, 2003). Thus, dual-task paradigms, which
involve directing the subject's attention towards an external source of attention as they
simultaneously do a primary task, have been employed to examine the attentional requirements
of postural tasks (Ghai et al., 2017; Reilly et al., 2008). This attentional change can lead to
interference between two tasks, altering the behavior of the system involved in the tasks and
impacting the performance of both tasks compared to when they are performed individually
(Penacetal., 2019; Saxenaetal., 2017). For example, standing conditions that challenge postural
control and cognitive processes, such as those that may occur when people are simultaneously
using their cell phones, may make it more challenging to maintain a balanced and upright
stance. When attempting to maintain postural control while performing a concurrent cognitive
task (i.e., dual tasking), attention is divided between the sensorimotor and cognitive tasks,
resulting in impairment of both tasks (Rebold et al., 2017).

Due to advancements in smartphone technology, using a phone for social or business
purposes has become an essential part of daily life. As a result, it is common to have to keep
good posture or walk while talking or texting on a smartphone, which requires multitasking.
The literature has extensively examined the appropriate use of a phone during various daily
tasks such as standing, walking, stair climbing, crossing streets, and driving. These activities
demand cognitive and physical skills, as well as the ability to divide attention (Cho et al., 2014;
Kim et al., 2020; Nurwulan et al., 2015; Simmons et al., 2020).

This study aimed to investigate the effects of talking and note-taking on a smartphone

on static and dynamic balance.

Material and Methods
This study was carried out at Izmir Bakircay University between May 2022 and May
2023. Healthy young adults who were students in the Department of Physiotherapy and
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Rehabilitation between the ages of 18-25 years participated in this study. Participants who had
no smartphone and had orthopedic disorders that would affect their extremity functions or
balance for the last six months were excluded. Participants were informed about the study, and
their written consent was obtained before the measurements. This study was approved by the
Ethics Committee of Izmir Bakircay University (2022-582).

Outcome measures

Tecnobody (Prokin 252, Italy) is a cutting-edge technology that merges a traditional
tilting platform with a monitor and speaker to produce audio and visual feedback in response
to subtle movements of the platform in all directions (Amico et al., 2014). This device provides
accurate visual feedback information about the position of the center of pressure (CoP) and
postural sway to the participant. Stabilometric data, including CoP on medio-lateral length
(CoPx), CoP on antero-posterior length (CoPy), perimeter (CoP path length), center of pressure
area (CoParea), and trunk deviation length were used to evaluate static and dynamic postural
balance via Tecnobody (Zhang et al., 2020). There are different calculation methods for the
stabilometric data; the average values for CoPx and CoPy (mm), the path followed by the CoP
for the CoP path length (mm), the path followed by the trunk sensor for trunk deviation length
(mm), and the area scanned by the CoP for the CoParea (Mm?) were calculated by the ProKin
software (Italy). A higher absolute value of the stabilometric data represents decreased postural
balance (Ke et al., 2022). Besides, a positive value represents a right deviation on the medio-
lateral axis and an anterior deviation on the anterior-posterior axis and a negative value
represents a left deviation on the medio-lateral axis and an posterior deviation on the anterior-
posterior axis (Develi et al., 2021).

Static postural balance evaluations were performed when the platform of Tecnobody
was stable. The instability level of the platform could be set from level 1 (more unstable) to
level 50 (almost stable) for the dynamic postural balance evaluations (Al-Rasheed & Ibrahim,
2020). We set the instability level of the platform as level 20 for the dynamic postural balance
evaluations. Before the evaluations, the participants were asked to stand on the platform and
remain stationary during the test. A trunk sensor was placed over the sternum of the participant
to record trunk deviation (Saadat et al., 2018).

Static and dynamic postural balance evaluations were performed barefoot with eyes
open and a natural two-legged standing position for three different conditions/tasks: (Task I)
balance assessment without using a smartphone, (Task Il) balance assessment during note-

taking on a smartphone, (Task I11) balance assessment during talking on a smartphone. Both
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static and dynamic postural balance evaluations lasted 30 seconds for each task. A one-minute
short break was given between all the evaluations. In task I, participants were asked to maintain
their postural balance while standing on the platform of Tecnobody without holding a
smartphone. Then, the participants were asked to write the first two stanzas of the National
Anthem (Independence Anthem) of the Republic of Turkey in a note-taking application while
holding the smartphone for task Il. During task 11, the participants were asked to talk to the
observer on the smartphone and reply to three questions during the balance measurement. The
following questions were asked to the participants: (1) “What are the names of the professors
in your department?”, (2) “Which courses are you taking this semester?”, (3) “Where do you
see yourselfin 5 years?”.
Statistical Analyses

SPSS version 21.0 statistical package program (SPSS Inc., Chicago, IL, USA) was used
to analyze the data. The Kolmogorov—Smirnov test was performed to determine whether the
data were normally distributed. The results were reported as mean, standard deviation (SD),
number (n), and percentage (%). Repeated measures ANOVA was performed to compare the
effects of smartphone use on balance ability in different situations. The results were interpreted
with Mauchly's assumption of sphericity. When the results did not meet the sphericity
assumption, they were analyzed according to the Greenhouse-Geisser formula to correct for
statistical errors. Bonferroni correction was used when the interaction term was found to be
statistically significant. Statistical significance was determined as p<0.05.
Power analysis

Before the study, the sample size and power calculations were carried out using the
G*Power software version 3.1.9.7 (Dusseldorf University, Germany). The sample size was
calculated using data from the previous study (Laatar et al., 2017). According to this study,
Cohen’s d coefficients between control and conversation tasks were 0.75, and between control
and dialing were 0.62. When Cohen's d values are converted to Cohen's f values, they are
calculated as 0.38 and 0.31, respectively. Therefore, in order to create at least a similar effect
(Cohen’s fwas 0.31) as in the previous study, we calculated that at least 30 students were needed

to reach 95% power at the 0.05 significance level.

Results
Twenty-one (58.3%) female and 15 (41.7%) male students participated in this study.
The mean age and body mass index of the participants were 20.92+1.57 years and 21.58+2.96
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kg/m?, respectively (Table 1). The changes in the stabiliometric data (CoPx, CoPy, CoP path
length, CoParea, and trunk deviation) for static and dynamic postural balance in task |
(maintaining balance without using a smartphone), task 1l (maintaining balance during note-
taking on a smartphone), and task 111 (maintaining balance during talking on a smartphone) was

shown in Table 2.

Table 1. Demographic data of the participants

Participants

Gender (M/F) (n) 15/24
Age (years), means = SD 20.92+1.57
BMI (kg/m?), mean + SD 21.58+2.96

According to the static postural balance evaluations, there were no significant
differences in CoPx between the tasks (p>0.05). CoPy was significantly different between the
tasks (p<0.001). Pairwise comparisons showed that CoPy was significantly higher under task II
and task 111 when compared to task I (p<0.001 and p=0.004, respectively). CoP path length was
significantly different between the tasks (p<0.001). In addition, CoP path length was lower in
task Il and task 1l compared to task | (p<0.001). Moreover, CoP path length was significantly
higher in task 111 compared to task Il (p<0.001). The CoParea Was significantly different between
the tasks (p=0.017). According to the pairwise comparisons, CoParea Was higher in task II
compared to task 1l (p=0.027). However, trunk deviation lengths were not different between
the tasks (p>0.05) (Table 2).

Dynamic balance evaluations showed that CoPx was not significantly different between
the tasks (p>0.05). According to the CoPy results, there were significant differences between
the tasks (p=0.038). Pairwise comparisons revealed that Copy was significantly higher in task
I1 compared to task I11 (p=0.005). CoP path length was significantly different between the tasks
(p=0.017). Moreover, CoP path length was higher in task Il compared to task | (p<0.001). The
CoParea Was significantly different between the tasks (p=0.023). According to the pairwise
comparisons, CoParea Was higher in task Il compared to task | (p=0.035). There were no
differences between the tasks according to the results of trunk deviation lengths (p>0.05) (Table
2).
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Table 2. Postural balance changes in different tasks

Between group

Task | Task 11 Task Il . Post-hoc significance
differences
Task | vs. Task | vs. Task I vs.
Task Il Task 111 Task 11l
Static Postural
Balance Evaluations
CoPy (mm) 3.67£13.30 -3.06+8.70 0.14+10.70 0.051 0.926 0.923 0.128
CoPy (mm) -27.86+27.90 -18.53+£22.40 -18.81+£19.60 <0.001* <0.001* 0.004* 0.954
CoP path length 301.75+83.70 385.5+95.80 547.78+199.50 <0.001* <0.001* <0.001* <0.001*
(mm)
COParea (MM?) 199.28+160.54 204.89+163.88 637.50+1010.94 0.017* 0.948 0.106 0.027*
Trunk deviation 12.61+9.37 10.67+9.41 10.62+8.08 0.064 0.140 0.226 0.977
length (mm)
Dynamic Postural
Balance Evaluations
CoPy (mm) -6.50+9.23 -4.33+8.145 -2.50+£7.01 0.064 0.386 0.059 0.437
CoPy (mm) -14.11+26.49 -18.58+22.28 -13.08+20.00 0.038* 0.132 0.957 0.005*
CoP path length 614.39+£220.19  724.33+252.14  670.03+214.27 0.017* <0.001* 0.564 0.455
(mm)
COParea (MM?) 873.64+987.12 1371.36+£723.50 1085.53+767.56 0.023* 0.035* 0.884 0.143
Trunk deviation 11.64£8.90 11.00+9.25 11.19+8.08 0.591 0.490 0.948 0.982

length (mm)
Task I: Maintaining balance without using a smartphone, Task II: Maintaining balance during notetaking on a smartphone, Task Il1: Maintaining balance during talking on a

smartphone, CoPy: Center of pressure on medio-lateral length, CoPy: Center of pressure on antero-posterior length, CoP path length: Perimeter, CoParea: Center of pressure area,
Repeated measures ANOVA, *p<0.05.
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Discussion and Conclusion

In this study, we compared stabilometric data (CoPx, CoPy, CoP path length, CoParea,
and trunk deviation length) on static and dynamic platforms in different tasks (task I:
Maintaining balance without using a smartphone, task I1: Maintaining balance during talking
on a smartphone, task I11: Maintaining balance during note-taking on a smartphone).

According to the results of this study, maintaining balance during talking and note-
taking on a smartphone increased the center of pressure on CoPy and CoP path length compared
to without using a smartphone on a static platform. In addition, note-taking on a smartphone
increased CoP path length more than telephone conversation on a static platform. Moreover,
talking on a smartphone increased CoParea more than notetaking a smartphone on a static
platform. These findings may indicate that young adults may experience challenges in
maintaining their static balance while engaged in a phone conversation or writing a text message
on a smartphone. Additionally, it appears that the participants may experience greater
challenges in regulating their center of mass during talking compared to note-taking on a
smartphone. This could potentially account for their compromised postural stability when using
a cell phone for conversation. The increased fluctuations in postural sway are likely caused by
the action of the respiratory muscles during vocalization (Bergamin et al., 2014). For this
reason, a higher respiratory frequency may lead to an increase in the CoParea (HOdges et al.,
2002). This study also demonstrated that note-taking on a smartphone increased the center of
pressure on CoPy compared to talking on a dynamic platform. In addition, note-taking on a
smartphone increased CoP path length compared to not using a smartphone on a dynamic
platform. Moreover, notetaking on a smartphone increased CoParea more than without using a
smartphone on a dynamic platform. These results may be interpreted as that dynamic balance
can be disrupted while note-taking on a smartphone. However, the center of pressure on CoPx
and trunk deviation length were not different for any tasks on either static or dynamic platforms.

It was known that it is crucial to determine the full scope of how smartphone use affects
postural control and balance under varying conditions, such as standing and walking, in order
to prevent accidents (Orhan et al., 2021). Playing games, texting, browsing the web, and
listening to music on a smartphone were found to have a negative impact on dynamic and static
balance when the effects of various smartphone features on performance (Orhan et al., 2021).
The amount of attentional resources required for a particular task depends on its complexity,
according to research by Shumway Cook and Wollacott (Woollacott & Shumway-Cook, 2002).
According to Nurwulan et al., texting impairs postural stability and is perceived as more
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difficult than the control condition (Nurwulan et al., 2015). This study reported that texting
increased mean distance, indicating that participants swayed more while performing standing
tasks while texting. The significant differences in situations with and without cell phone use
while controlling balance may indicate that performing a dual-task activity is perceived as
difficult and requires significant mental effort (Nurwulan et al., 2015). Our results were
consistent with this study because the texting condition increased CoParea cOmpared with the
control condition. Texting as a cognitive task may interfere with the body's orientation in this
feedback loop, resulting in more postural sway movements while texting (Strubhar et al., 2015).

In literature, it was reported that texting has a more detrimental effect on balance, gait,
and walking behavior than talking on the phone, leading to an increase in postural sway and a
decrease in gait velocity, stride length, and cadence (Crowley et al., 2019; Rebold et al., 2016;
Simmons et al., 2020). The effects of different tasks on CoPx and CoPy in the literature are
contradictory. Norris et al. reported that the texting condition increases the postural sway area
more than the talking condition in healthy young adults (Norris, 2016). However, Onofrei et al.
stated that CoPx and CoPy were not different between talking, texting, and control conditions
on a static platform; however, the talking condition increased CoP path length and CoParea
compared with the texting condition in young adults (Onofrei et al., 2020). Laatar et al. reported
that CoPx, CoPy, and CoParea increased while using different smartphone functions, such as
talking or dialing in young adults on a static platform. They also found that talking conditions
increased CoParea more than dialing numbers on a smartphone (Laatar et al., 2017). In our study,
only CoPy results were different between talking, texting, and control conditions. Our results
are in accordance with Onofrei et al. and Laatar et al., who also reported significantly wider
CoParea during talking than when dialing/texting on a static platform. In addition, the CoP path
length result, which is the talking condition in the static platform, increased CoP path length
compared with the texting condition in our study, which also supports the results of Onofrei et
al. It was known that the combination of texting and talking makes it difficult to maintain
balance, which increases the likelihood of falling (Norris, 2016). According to the results of our
study, we interpreted that talking and texting conditions increased antero-posterior postural
balance and postural sway on the static platform.

According to Kulkarni et al., postural sway changes occurred when texting on a mobile
phone. The results of this study demonstrated significant changes in participants' postural sway
when using mobile phones. They also reported that sway decreases on a stable surface while

increasing on an unstable surface. The difference in postural oscillations between static and
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dynamic platforms could be attributed to the fact that only the vision was blocked while using
the phone on the static platform; however, the postural sway was increased on the dynamic
platform because both the visual and somatosensory systems were blocked while using the
phone (Norris, 2016). In our study, instead of comparing the effects of dynamic and static
platforms on various tasks, we compared the effects on the balance of various tasks performed
on static and dynamic platforms, respectively.

In prior research, it was found that individuals' dynamic balance scores decreased
significantly when they listened to music, played games, texted, and surfed (Hyong, 2015). The
effects of texting on young adults’ dynamic balance were examined in a study by Cho et al. The
subjects were instructed to text the first couplet of the Korean national anthem in addition to
responding to a few brief questions such as “What did you eat for breakfast?”, “What color of
pants or shirt are you wearing now?”” (Cho et al., 2014). They claimed that using a smartphone
could make dynamic postural balance more unstable. Similarly, we asked to text the first two
stanzas of the National Anthem of the Republic of Turkey and answer questions such as “What
are the names of the professors in your department?”, (2) “Which courses are you taking this
semester?”, (3) “Where do you see yourself in 5 years?”. However, according to our results,
there were no differences in the stabilometric data except CoPy between the texting and control
conditions on dynamic balance. We only found that texting affects CoPy negatively more than
the talking condition, not the control condition. With this aspect, our study is not fully supported
by the literature. The utilization of smartphones among the general population may be a public
health concern for contemporary society (Drugus et al., 2017). The limitation of our study is
that only young adults were included in the study. Because it may restrict the applicability of
the results to an older population.

This study showed that the position of the CoP and postural sway might be impaired
during different tasks via smartphone use. However, trunk deviation could be maintained during
the tasks. Hence, talking and note-taking on a smartphone may result in increasing falls and
accident risks. Future research is needed to assess the impact of smartphone use on other daily

activities such as walking, driving, exercising, etc.
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Amag: Bu calismada kritik ve palyatif bakim birimlerinde ¢alisan hemsirelerin merhametli bakim yeterliliklerini
etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaglanmistir.

Gereg ve YOntem: Tanimlayici tipte yapilan ¢aligma Tiirkiye’de hizmet veren devlet hastanelerinin kritik ve
palyatif bakim tnitelerinde ¢aligan 441 hemsire ile yapilmistir. Calismanin verileri Kisisel Bilgi Formu ve
Merhamet Yeterliligi Olgegi ile toplanmustir. Verilerin istatistiksel analizinde tanitic1 istatistikler, student-t, tek
yonlii varyans analizi Tukey testi; pearson korelasyon katsayisi ve ¢coklu regresyon analizi kullanilmistir.
Bulgular: Hemsirelerin medeni durum, ¢ocuk sahibi olma, ¢alisma yili, ¢alisilan boliime, haftalik ¢alisma saati,
calisma sekli ve spor yapma durumuna gdre Merhamet Yeterliligi Olcegi puanlar arasindaki fark anlamhdir
(p<0,05). Calisma yil1, haftalik ¢aligma saati ve bir giinde bakim verilen hasta sayisindan olusturulan modelin
Merhamet Yeterliligi Olgegi alt boyutlarindan iletisimin %2,0’sini; duyarlilign %S5,0’ini; i¢ gériiniin %1,0’ini ve
toplam puanin %3,0’lini agikladigi belirlenmistir.

Sonug: Bu galigma sonucunda kritik ve palyatif bakim hemsirelerinin bazi sosyo-demografik 6zelliklerinin,
calisma yasamina iliskin 6zelliklerin ve saglikli yasam bi¢imi davraniglarinin merhamet yeterliligini etkiledigi
belirlenmistir.
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Abstract

Obijectives: This study aimed to determine the personal and work-related factors that affect the compassionate
care competencies of nurses working in critical and palliative care units.

Material and Methods: The descriptive study was conducted with 441 nurses working in critical and pallative
care units of state hospitals in Turkey. The data of the study were collected with the Personal Information Form
and the Compassion Competence Scale . In the statistical analysis of the data, descriptive statistics, student-t, one-
way analysis of variance, Tukey test; Pearson correlation coefficient and multiple regression analysis were used.
Results: The difference between the nurses' Compassion Competence Scale scores according to their marital
status, having children, working years, department, weekly working hours, working style and sports activities is
significant (p <0.05). The model constructed from the years of employment, weekly working hours, and the
number of patients cared for in a day was found to explain 2.0% of the communication, 5.0% of the sensitivity,
1.0% of the insight, and 3.0% of the total score of the Compassion Competence Scale sub-dimensions.
Conclusion: As a result of this study, it was determined that some socio-demographic characteristics,
characteristics related to working life and healthy lifestyle behaviours of critical and palliative care nurses affect
compassion competence.

Keywords: compassion competence, critical care, palliative care, nurse
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Giris

Merhamet, baskalarmin acilarim1 hafifletmek ic¢in derin bir farkindalik ve giiclii bir
isteklilik olarak tamimlanmaktadir (Lee ve G. Seomun, 2016a; Roberts, 2021) ve hemsirelik
bakiminin ayrilmaz bir pargasidir (Kim ve Lee, 2020; Roberts, 2021; Yu ve Gui, 2022).
Merhametli bakim, hastalarin yasadiklar fiziksel, ruhsal ve duygusal zorluklar1 anlayarak hasta
gereksinimlerine yanit vermeyi gerektirmektedir (Pehlivan ve Giiner, 2020).

Merhamet, empati ya da sempati kavramlarindan farkli olarak, hasta i¢in bilingli olarak
eylemde olmay1 da igerir (Pehlivan ve Guner, 2020). Hemsirelerin, hissettigi merhameti eyleme
gecirmek ve merhametli bakim saglayabilmek i¢in gerekli bilgi, beceri ve tutumlara sahip
olmalar1 gerekmektedir (Lee ve Seomun, 2016a). Bir bireyin bagkalarinin acisini azaltmaya
iliskin var olan beceri ya da yetenegi merhamet yeterliligi olarak adlandirilmaktadir (Lee ve
Seomun, 2016a). Hemsireler i¢cin merhamet yeterliligi kavraminin {i¢ boyutu oldugu
belirlenmistir. Bunlar kanita dayali, giincel mesleki bilgi ve siirekli egitimleri igeren “bilgi
birikimi”; hastay1 aktif dinleme, duygularmi ifade etme, cesaretlendirme, samimi ve giivene
dayal1 bir bag kurma ve dikkat sunmayi, kendine duygu ve diisiincelerine kars1 i¢ gorii ve
Ozdenetimi igeren “beceri” ve mesleki mesafenin korunmasi ve saygi ve empati tutumlarimni
igeren “tutum” boyutlaridir (Lee ve Seomun, 2016a; Park ve Park, 2021). Merhamet yeterliligi
yalniz hastaya yonelik mesleki rollerle ilgili degildir. Hemsirenin kendini tanimasi, giiclii ve
zayif yonlerinin farkina varmasi ve 6zdenetim saglamasi gibi yararlari da bulunmaktadir. Bu
yoniliyle merhamet yeterliligi hemsirelerin mesleki doyum ve memnuniyetini artirmakta,
tikenmisligi azaltmakta, stres ile bas etmede etkin rol oynamaktadir (Kim ve Lee, 2020; Park
ve Park, 2021).

Bakimin 6énemli bir bileseni olan merhamet (Pehlivan ve Giner, 2020), yasami tehdit
eden bir hastaliga sahip olan, gozlem, tedavi ve ilgiye gereksinim duyan, karmasik ameliyatlar
yasayan, aci ve 1zdirap i¢inde olan hastalarmn izlendigi kritik bakim gerektiren birimler (yogun
bakim, ameliyathane, acil servis) (Christensen ve Liang, 2023; Alharbi vd., 2020) ve palyatif
bakim birimlerinde (Fan vd. 2017) daha buylk bir 6neme sahiptir. Cunki bu birimlerde izlenen
hastalar zorlu tibbi tedavileri yaninda korku, endise, ¢aresizlik, umutsuzluk, yalnizlik gibi pek
cok psikososyal gucliik yasamaktadir (Aktas ve Baysan Arabaci, 2023; Ayesha, 2021; Fan vd.
2017). Bu durum hastalarin merhametli bakim gereksinimlerini artirmaktadir. Bu birimlerde
calisan hemsireler hastalarin gereksinim duydugu karmasik tibbi tedaviyi uygularken, diger

yandan hastanin i¢inde bulundugu hem fiziksel hem de psikososyal yonden zorlayici duruma
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empati ile yaklagmali ve bakimini bu gereksinimleri karsilayacak yonde planlamalidir (Aktas
ve Baysan Arabaci, 2023; Ayesha, 2021; Fan vd. 2017).

Ancak literatlirde kritik ve palyatif bakim birimlerinde merhametli hemsirelik bakiminin
bir gerekliligi olan, merhamet yeterliligini etkileyen faktorlerin incelendigi calismaya
rastlanilamamigtir. Konu ile ilgili calisgma sonuglar1 ise merhamet yeterliliginin, hemsirelik
hizmetlerinin kalitesi (Lee ve Seo, 2022), yasam sonu bakimin Kalitesi (Ortega-Galan ve ark.,
2018), is yerinde nezaket ve psikolojik sermaye (Woo ve Kim, 2019); onurlu 6liim, dayaniklilik
ve stres (Park ve Park, 2021), tiikkenmislik, karsilanmayan hemsirelik bakimi, mesleki yasam
kalitesi (Kim ve Lee, 2020) ile iliskili oldugunu gostermekte ve hasta bakim kalitesini ve hasta
memnuniyetini artirmak i¢in hemsirelerin merhametli bakim yeterliliginin gelistirilmesi
onerilmektedir (Lee ve Seomun, 2016a)

Hastalarin 6zel gereksinimlerinin oldugu kritik ve palyatif bakim {initelerinde merhamet
yeterliliginin gelistirilmesi i¢in oncelikli olarak hemsirelerin merhamet yeterliligini etkileyen
faktorlerin belirlenmesi gerekmektedir. Ancak ilgili literaturde bu konuda yapilan kapsamli bir
calismaya rastlanilmamistir. Bu ¢alisma merhamet yeterliligi ile ilgili olarak bireysel, calisma
yasami ve saglikli yasam bi¢imi davranislarina iliskin 6zelliklerin incelendigi sinirli sayidaki
calismadan biridir. Caligma sonuglarinin literatiire ve hemsirelerde merhametli bakim
yeterliligini ve bakim kalitesini artirma ¢aligmalarina katki saglayacag diigiiniilmektedir. Bu
calismada hemsirelerin merhametli bakim yeterliliklerini etkileyen faktorlerin belirlenmesi
amaglanmistir.

Calismada cevap aranan sorular su sekilde belirlenmistir:

e Kiritik ve palyatif bakimda g¢alisan hemsirelerin merhamet yeterliligi sosyo-demografik
degiskenlere gore farklilik gosterir mi?

o Kritik ve palyatif bakimda ¢alisan hemsirelerin merhamet yeterliligi ¢alisma yasamina
iligkin degiskenlere gore farklilik gosterir mi?

e Kiritik ve palyatif bakimda ¢aligan hemsirelerin merhamet yeterliligi saglikli yasam bi¢imi
davraniglarina gore farklilik gosterir mi?

e Kritik ve palyatif bakimda ¢alisan hemsirelerin merhamet yeterliligi ¢alisma yasamina
0zgu faktorlerden etkilenir mi?

Gereg ve YOntem
Arastirmanin Tipi ve Orneklem
Tanimlayici tipte yapilan ¢aligmanin evrenini 15 Kasim ve 15 Aralik 2021 tarihlerinde,

Tiirkiye’de hizmet veren devlet hastanelerinin kritik bakim (yogun bakim, ameliyathane ve acil
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servis) ve palyatif bakim tinitelerinde ¢alisan hemsireler olusturmustur. Kritik bakim, yasami
tehdit eden bir hastalia sahip olan, yakin goézlem, tedavi ve ilgiye gereksinim duyan, karmasik
ameliyatlar yasayan, ac1 ve 1zdirap ic¢inde olan hastalarin ihtiyag duydugu bakim olarak
tanimlanmakta (Christensen ve Liang, 2023) ve yogun bakim iinitelerinin yaninda ameliyathane
ve acil servisler de bu kapsam igine alinmaktadir (Alharbi vd., 2020). Palyatif bakim
birimlerinde izlenen hastalarin da ayni1 6zellikleri tasidigi disiiniilmiis ve drneklem grubuna
dahil edilmistir (Christensen ve Liang, 2023; Fan vd. 2017). Calismada orneklem segimine
gidilmemis, belirlenen tarihlerde kritik ve palyatif bakim iinitelerinde calisan ve katilmaya
goniillii olan hemsireler (441) calismaya dahil edilmistir.

Veri Toplama Araglan

Calismanin verileri 15 sorudan olusan Kisisel Bilgi Formu ve Merhamet Yeterliligi
Olgegi (MYO) ile toplanmustir.

Kisisel Bilgi Formu

Katilimcilarin bireysel Ozelliklerini sorgulayan alt1 (yas, cinsiyet, egitim durumu,
medeni durum, ¢ocuk sahibi olma, ekonomik durum) (Alquwez vd., 2021; Lee ve Seo, 2022),
caligma yasamina ait 6zellikleri sorgulayan dort (An ve Suh, 2019; Park ve Park, 2021) ¢alisma
yil1, ¢alisilan boliim, ¢alisma sekli, calisma saati) ve saglikli yasam bi¢cimi davraniglarini
sorgulayan bes (hobi, spor, yoga, meditasyon, evcil hayvan sahibi olma) (Ozkili¢ ve Demirel,
2023; Kir¢1 ve Kiziler, 2021) soru olmak tizere toplam 15 sorudan olusmaktadir.

Merhamet Yeterliligi Olcegi (MYO)

Lee ve Seomun tarafindan 2016 yilinda gelistirilen ( Lee ve Seomun, 2016b) “Merhamet
Yeterliligi Olgeginin Tiirkge gegerlik ve giivenirligi 2021 yilinda Ciftgi ve Aras tarafindan
yapilmistir (Ciftci ve Aras, 2022). “Merhamet Yeterliligi Olgegi”; hastalara ve ailelerine karsi
anlayis ve sefkat ifade eden “iletisim”, dikkatli bir gézlem yoluyla fark etme ve hastalarin
duygularindaki degisikliklere tepki verme yetenegini ifade eden “duyarlilik” ve hastalar1 net bir
sekilde anlama ve mesleki bilgiye dayali olarak ihtiyaclarini ve kosullarini kapsamli bir sekilde
gerceklestirme becerisini ifade eden “i¢ gorii” olmak iizere 3 alt boyuttan olusmaktadir. Olgek
11 sorudan olusan, 1 (kesinlikle katilmiyorum), 5 (kesinlikle katiliyorum) arasinda
degerlendirilen likert tipte bir dlgektir. Olcekten almabilecek en diisiik puan 1 en yiiksek puan
55°tir. Alinan puan arttikga merhamet yeterliligi diizeyi artmaktadir. Olgegin Cronbach Alpha
katsayis1 0.80 ve alt boyutlarda ise 0.64-0.76 arasindadir (Cift¢i ve Aras, 2022). Bu ¢alismada
ise dlcegin Cronbach Alpha katsayisinin 0,89 ve alt boyutlarda 0,76- 0,79 arasinda oldugu

belirlenmistir.
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Verilerin Toplanmasi

Calismanin verileri genis katilim saglayabilmek amaciyla, 6rnekleme birimlerinin tam
bir listesini derlemenin miimkiin olmadig1 veya zor oldugu durumlarda giivenilir bir 6rnekleme
yontemi olan kartopu yontemi (Johnston ve Sabin, 2010) ile gevrimig¢i formlar kullanilarak
toplanmistir. Bu amagla Tiirkiye’de en yiiksek liye sayisina sahip olan bir saglik sendikasi
araciligr ile formlar hemsire iiyelere anlik mesajlasma araciligi ile iletilmistir. Arastirmaya
katilmay1 kabul eden hemsireler yardimi ile de diger hemsirelere ulasilmistir. Verilerin
toplandig1 tarihler arasinda birer hafta arayla li¢c kez hatirlatma mesaji gonderilmistir.
Katilimcilara gonderilen anket formunda calismanin amaci, verilerin yalniz bilimsel amacla
kullanilacag1 ve goniilliik esas1 agiklanmig, goniillii olmayan ve devlet hastaneleri disinda
calisan hemsireler ¢alismaya dahil edilmemistir. Béylece ¢alismaya yalniz devlet hastanelerinin
kritik ve palyatif bakim gerektiren birimlerinde calisan ve ¢alismaya katilmay1 kabul eden
hemsireler dahil edilmistir. Belirlenen siirede 441 goniillii kritik bakim hemsiresi ile veri
toplama asamasi tamamlanmistir.
Verilerin Degerlendirilmesi

Calismada elde edilen verilerin istatistiksel analizinde SPSS 21.0 (SPSS Inc., Chicago,
IL, USA) programi kullanilmistir. Verilerin normal dagilima uygunlugu basiklik ve garpiklik
degerleri ile test edilmistir. Verilerin analizinde tanimlayict istatistikler i¢in ortalama ve
standart sapma, kategorik veriler i¢in say1 ve ylizde kullanilmistir. Verilerin analizinde
tanimlayict istatistikler; bagimsiz iki grup karsilagtirmasinda Student-t; U¢ grup
karsilastirilmasinda ise tek yonlii varyans analizi (ANOVA) ve Tukey testi; degiskenler
arasindaki iliskinin belirlenmesinde pearson korelasyon katsayisi; merhamet yeterliligini
etkileyen faktorlerin belirlenmesinde ¢oklu regresyon analizi kullanilmistir. Korelasyon
katsayilarinin degerlendirilmesinde r=0,00-0,25: ¢ok zayif; r=0,26-0,49: zayif; r=0,50-0,69:
orta; 0,70-0,89: yuksek; r=0,90-1,00: ¢ok yiiksek olarak kabul edilmistir (Erdogan vd. 2020).
Veriler %95 giiven araliginda, 0.05 anlamlilik diizeyinde degerlendirilmistir.
Cahsmanin Etik Boyutu

Caligmanin yapilabilmesi gerekli izinler Zonguldak Bulent Ecevit Universitesi Insan
Arastirmalar1 Etik Kurulundan (25.10.21/94799) alinmistir. Katilimeilara ¢aligmanin amact,
elde edilen verilerin nasil kullanilacagi agiklanmis ve bireylerden bilgilendirilmis yazili onam
alinmistir. Calisma Helsinki Deklarasyonu ilkelerine uygun olarak yiiriitiilmiistiir. Ulusal
yukiimliilikler geregi 6698 Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu’na (KVKK) uygun

davranilmistir.
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Bulgular

Calismaya katilan hemsirelerin yas ortalamasi 32,31+7,74, %46,3’i 20-29 yas
grubunda, %781 kadin, %69,4’1 lisans mezunu, %57,6’s1 evli, %54,2’si ¢ocuk sahibidir ve
%48,5’1 ekonomik durumunu koétii olarak degerlendirmistir. Katilimeilarin sosyodemografik
ozelliklerine gére MY O puanlari karsilastiriimistir. Buna gére evli olan katilimcilarin duyarlilik
alt boyutu ve toplam puan ortalamalarinin (sirasiyla: t: 2,111 p: ,035; t:2,073 p: ,039); ¢cocuk
sahibi olan katilimcilarin ise iletisim, duyarlilik, i¢ gorii alt boyutlar1 ve toplam puan
ortalamalarinin ytiiksek ve gruplar arasindaki farkin anlamli oldugu belirlenmistir (t: 2,241 p:
,026; 1:2,878 p: ,004; t: 2,159 p: ,031; t: 2,741 p: ,006). Yas, cinsiyet, egitim ve ekonomik

duruma gore MYO puanlari arasinda farkin anlamli olmadig1 belirlenmistir (p>0,05) (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimeilarin sosyo-demografik ézelliklere gére MYO puanlarinin karsilastirilmas:

MYO

Ozellikler n (%) Tletisim Duyarhhk Icgorii Toplam

Ort+SS Ort+SS Ort+SS Ort+SS
Yas
20-29 yas 204(46,3) 3,94+,60 3,93+,67 3,91+,70 3,92+,56
30-39 yas 132(29,9) 3,91+,65 3,96+,64 3,86+,68 3,91+,57
40 yas ve liz. 105(23,8) 4,05+,67 4,13+,75 4,03+,71 4,07+,62
Flp 1,779/,170 3,142 /,044 1,807/,165  2,650/0,72
Cinsiyet
Kadin 344 (78,0) 4.03+,69 3,99+,67 3,90+,67 3,94+,55
Erkek 97(22,0) 3,93+,61 3,99+,75 4,20+,78 4,01+,67
t/p 1,347 /,179 ,718/,937 1,441 /,150 1,159/,247
Egitim Durumu
On lisans 90(20,4) 3,99+,73 3,99+,89 3,99+,84 3,99+,72
Lisans 306(69,4) 3,93+,61 3,99+,64 3,91+,66 3,94+,55
Lisansiisti 45(10,2) 4,03+,59 3,97+,52 3,91+,57 3,98+,48
Flp 727 1,484 ,011/,989 447 1,640 ,325 1,723
Medeni durum
Evli 254(57,6) 3,99+,63 4,05+,69 3,98+,65 4,00+,58
Bekar 187(42,4) 3,90+,63 3,91+,63 3,85+,74 3,89+,58
t/p 1,539 /,124 2,111/,035 1,936/,053  2,073/,039
Cocuk sahibi
olma
Var 202(45,8) 4,02+,57 4,09+,64 4,00+,62 4,04+,53
Yok 239(54,2) 3,89+,67 3,90+,72 3,86 +,74 3,88+,61
t/p 2,241,026 2,878 /,004 2,159 /,031 2,741/,006
Ekonomik
durum algis1
Kot 214 (48,5)  3,93+,66 3,99+,71 3,90+,72 3,94+,62
Orta 196 (44,4)  3,96+,61 4,01+,64 3,93+,68 3,97+,55
Iyi 31 (7,0) 4,01+,63 3,82+,82 4,05+,57 3,97+,54
Flp ,316 /,729 ,947 /,389 ,616 /,541 ,126 /,881

p<0,05 t: Student t test, F: One Way ANOVA, ort: ortalama, SS: standart sapma

764



H.U. Saghik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi
Cilt: 11, Say1: 3, 2024
Doi: 10.21020/husbfd.1389572

Hemgirelerde Merhamet Yeterliligi
Compassion Competence in Nurses
Tablo 2’de kritik bakim hemsirelerinin ¢alisma yasam ozelliklerine gére MYO puan
ortalamalarinin karsilagtirilmas: verilmistir. Buna gore kritik bakim {initesi hemsirelerinin
%62,8’1 1-10 y1l arasinda, %56,2’i yogun bakimda, %58,3’li 24 saatlik nobetler seklinde
calismakta ve %80,5°1 10 ve daha az hastaya bakim vermektedir. Yapilan analizlerde calisma
yila, ¢alisilan boliime, haftalik calisma saati ve calisma sekline gére MYO puanlar1 arasinda
anlamli fark bulunmustur. Buna gore ¢alisma yil1 11-20 y1l olan hemsirelerin duyarlilik puan
ortalamalar1 1-10 yi1l calisanlardan yiiksek ve gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamlidir (F:4,423 p: ,013). Ameliyathane hemsirelerinin duyarlilik puan ortalamalar1 yogun
bakim ve acil servis hemsirelerinden yiiksek gruplar arasindaki fark anlamlidir (F:5,112 p:
,002). Siirekli glindiiz ¢alisan hemsirelerin duyarlilik, i¢ gorii ve toplam puan ortalamalari,
vardiyali1 ya da 24 saat nobet tutan hemsirelerden yliksek ve gruplar arasindaki fark anlamlidir
(swrastyla F: 8,576 p: ,001; F: 4,041 p: ,018; F: 5,617 p: ,004). Haftalik calisma saatine gore
iletisim, duyarlilik, i¢ gorii ve toplam puanda 50 saat ve iizerinde ¢alisan hemsirelerin puan
ortalamalari, 40 ve alti ve 41-50 st ¢alisanlardan diisiik, gruplar arasindaki fark istatistiksel
olarak anlamhdir (swrasiyla: F: 5,772 p: ,003; F: 6,495 p: ,002; F: 6,764 p: ,001; F:7,784
p:<,001). Bir giinde bakim verilen hasta sayisina gore 6l¢ek puanlar1 arasindaki farkin anlamli

olmadig1 belirlenmistir (p>0,05) (Tablo2).

Tablo 2. Katilimeilarin galigma yasamu dzelliklerine gore MYO puanlarinin karsilagtirilmas:

MYO

Ozellikler n (%) Tletigim Duyarhilik I¢ gorii Toplam

Ort£SS Ort£SS Ort£SS Ort£SS
Calisma yili
1-10 y1l @ 277(62,8) 3,91+,62 3,91+,68 3,89+,72 3,90+,58
11-20 y1l ® 86(19,5) 4,05+,62 4,12+ 61 4,01+,54 4,06+,52
21 ve Uzeri © 78 (17,7) 4,00+,69 4,10+,78 3,97+,73 4,02+,64
Fip 1,816/,164 4,423 /,013 1,277 /1,280 2,902 /,056
Fark b>a
Calisan boliim
Palyatif Bakim? 23(5,2) 4,03%,61 4,14+51 3,82+,92 4,00+,56
Ameliyathane ° 42(9,5) 4,08+,54 4,31+,56 4,18+,58 4,17+,45
Yogun Bakim © 248(56,2) 3,91+,66 3,98+,68 3,91+,68 3,93+,59
Acil Servis ¢ 128(29,0) 3,97+,62 3,86+,73 3,89+,73 3,92+,59
Fip 1,064 /,364 5,112 /,002 5,112 /,090 2,271/,080
Fark b>c,d
Hasta sayisiy/giin
10 ve alt1 355(80,5) 3,94+,62 4,02+,66 3,93+,66 3,96+,57
11-49 hasta 28(6,3) 3,98+,65 3,89+,79 3,89+,89 3,93+,63
50 ve Uzeri 58(13,2) 4,03+,68 3,85+,79 3,90+,77 3,94+,65
F/p ,523/,593 1,730/,178 ,086 /918 ,035/,965
Calisma sekli
Vardiyal ? 102(23,1) 3,88+,57 3,93+,64 3,86+,77 3,89+,54

765



H.U. Saghik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi
Cilt: 11, Say1: 3, 2024
Doi: 10.21020/husbfd.1389572

Hemgirelerde Merhamet Yeterliligi
Compassion Competence in Nurses

Yalniz giindiiz ° 82(18,6) 4,09+,63 4,27+,68 4,12+ .68 4,15+ 57
24 saat nobet © 257(58,3) 3,94+ 65 3,92+,69 3,89+,66 3,92+,59
Fip 2,678 /,070 8,576 /,001 4,041/,018 5,617/,004
Fark b>a,c b>a,c b>a,c
Cahisma

saati/hafta

40 ve alt1 139 (31,5) 3,98+,57 4,10+,69 3,95+,74 4,00+,53
41-50° 173 (39,2) 4,04+,58 4,03+,67 4,04+,63 4,04+ 54
51 ve Uzeri® 129 (29,3) 3,80+,74 3,75+,70 3,75+,70 3,79+,65
Fip 5,772 1,003 6,495 /,002 6,764 /,001 7,784 /<,001
Fark c<a,b c<a,b c<a,b c<a,b

p<0,05 F: One Way ANOVA Post Hoc: Tukey, ort: ortalama, SS: standart sapma

Katilimcilarin saglikli yasam bicimi davranislarina gére MYO puan ortalamalarinin
karsilastirilmasi Tablo 3’te verilmistir. Buna gore katilimcilarin hobi, yoga, meditasyon yapma
ve evcil hayvan sahibi olma gibi dzelliklerine gére MYO puan ortalamalar1 arasinda anlamli
bir fark bulunmazken (p>0,05); spor yapan katilimcilarin iletisim, duyarlilik ve toplam
puanlarinin yiiksek ve gruplar arasindaki farkin anlamli oldugu belirlenmistir (sirastyla t: 2,480

p:,013; t: 2,676 p: ,008; t:2,710 p: ,007) (Tablo 3).

Tablo 3. Katilimcilarin saglikli yasam bi¢imi davraniglarina gére merhamet yeterliligi puan

ortalamalarinin karsilastirilmast

MYO

Ozellikler n (%) Iletisim Duyarhhk Icgorii Toplam

Ort+SS Ort+SS Ort+SS Ort+SS
Hobi yapma
Evet 343(77,8) 3,98+,65 4,01+,70 3,96+,69 3,98+,59
Hayir 98 (22,2) 3,85+,57 3,93+,65 3,82+,69 3,86+,53
t/p 1,780/,076  1,078/381  1,728/,085  1,791/,074
Yoga yapma
Evet 69 (15,6) 3,97+,57 3,94+,71 3,91+,70 3,95+,53
Hayir 372(84,4) 3,95+,64 400+,68 3,93+,69 3,96+,59
t/p ,336 /737 -648 /,517 -,225 1,822 -,116/,908
Meditasyon yapma
Evet 80(18,1) 4,04+,51 4,01+,64 3,94+,73 4,00+,52
Hayir 361(81,9) 3,93+,66 3.98+,70 3,92+,69 3,94+,59
Flp 1,420/,156 ,297 1,767 ,158 /1,874 ,848 1,397
Spor yapma
Evet 267 (60,5) 4,01+,63 4,06+,68 3,98+,72 4,01+,58
Hayir 174 (39,5) 3,86+,62 3,88+,69 3,85+,65 3,86+,57
t/p 2,480/,013  2,676/,008  1,898/,058 2,710/,007
Evcil hayvan
olma
Evet 129 (29,3) 4,02+,56 4,05+,61 4,00+,62 4,02+,49
Hayir 312 (70,7) 3,92+,66 3,96+,72 3,89+,72 3,93+,61
t/p 1,359/,175  1,221/223 1,496/135 1553/,121

p<0.05 t: Student t test, ort: ortalama, SS: standart sapma
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Calismada ¢alisma yasami &zellikleri ile MYO puanlar arasindaki iliski incelenmistir.
Buna gore ¢alisma yili ile duyarlilik (r=,128 p=,007) ve toplam puanlar arasinda pozitif yonde
ve ¢ok zayif kuvvette; haftalik ¢alisma saati ile iletisim (r=-,158 p=,001), duyarlilik (r=-,195
p=,000), i¢ gorii (r=-,141 p=,003) ve toplam puan (r=-,187 p<,001) arasinda negatif yonlii ve
cok zayif kuvvette ve giinde bakilan hasta sayisi ile duyarlilik (= -,129 p=,007) arasinda negatif
yonlu ¢ok zayif iliski oldugu belirlenmistir (Tablo 4).

Tablo 4. Katilimcilarin ¢alisma yasamia ait degiskenler ile merhamet yeterliligi dlgegi

puanlar1 arasindaki iliski

Calisma yih  Haftahk ¢cahiyma/st Hasta sayisi /giin

MYO iletisim r 0,83 -,158** ,010
P 0,82 ,001 841
MYO_Duyarlihk r ,128** -,195%* -,129%*
P ,007 ,000 ,007
MYO ic¢ gorii r ,044 -,141%* -,025
p 361 ,003 595
MYO_Toplam r ,096* -,187** -,045
p ,043 ,000 345

r=Pearson korelasyon * p<0,05 **p<0,001, st: saat

Hemsirelerin ¢alisma yasamina iliskin 6zelliklerin MYO alt boyutlar1 ve toplam puana
etkisini belirlemeye yonelik analiz sonuglari Tablo 5°te verilmistir. Buna gore calisma yili,
haftalik ¢aligma saati ve bir glinde bakim verilen hasta sayisindan olusturulan model iletisim
uzerindeki varyansin %2,0’sini (F:4,118 p:,007); duyarliligin %5,0’ini (F:9,290 p<,001), i¢
goriiniin %1,0’ini ve toplam puaninin %3,0’linii agiklamaktadir (F:3,036 p=,029). Analiz
sonucuna gore haftalik ¢aligsma saatinin iletisim, duyarlilik, i¢goérii ve toplam puan Uzerinde
negatif yonlii etkisi oldugu belirlenmistir. Haftalik calisma saatindeki bir puanlik artis iletisim
diizeyinde -,008’lik (t:-3,031 p:,003); duyarlilikta -,011 puanlik (t:-3,634 p<,001), i¢ gbrude -
,009 puanlik ( t:-2,831 p:,005) ve toplam puanda -,009 birimlik azalmaya neden olmaktadir (t:-
3,596 p<,001). Bakim verilen hasta sayisindaki bir birimlik artisin ise duyarlikta -,002 puanlik
azalmaya neden oldugu belirlenmistir (t:-2,613 p=,009).
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Tablo 5. Katilimcilarin galisma yili, ¢alisma saati ve bakim verdigi hasta sayisinin merhamet

yeterliligine etkisi

Bagimh Bagimsiz  Unstandardized Std.
degisken  degisken  Coefficients Coefficients ¢ p
B Std. Err Beta
(Constant ) 4,339 157 27,676  ,000 R%,027
o = Calisma yih ,004 ,004 ,050 1,030 304 Adj. R? 021
> g“ Cahsma ) ) } .
S .é st/hafta ,008 ,003 147 3,031 ,003  F:4,118
/H?Sta Syt 000 001 015 320 749 P:007
giin
(Constant ) 4,507 167 26935 000
R<:,060
< 1 1 )
o i Eallsma yii ,007 ,004 ,083 1,735 ,083 Adj. R% 053
> = ahisma ) ) . F: 9,290
S % st/hafta ,011 ,003 173 3,634 <,001 o 2001
= Hasta 002 001 121 2613 000
sayisy/giin E : k o ’
(Constant) 4,366 172 25,330 ,000 ,
R<:, 020
alisma vili )
o Cahs y ,001 ,004 ,011 227 ,820 Adj. R%: 014
> Cahsma 009 003 138 -2831 005 F:3,036
== st/hafta p: 029
Hasta  sayisi
Jgtin 000 001 022 -465 642
c (Constant) 4,392 143 30,669 >,001 R%,039
© Call 1 Ad_l RZ: ,033
= sma yil ,004 ,003 ,055 1,140 ,255 E 5067
o L] L]
= Calisma -,009 003 173 -3596 <001 p: 001
9 Hasta  sayisi
S fyiin -,001 001 -039  -826 409
Tartisma

Kritik ve palyatif bakim birimlerinde c¢alisan hemsirelerin merhametli bakim

yeterliliklerini etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaciyla yapilan bu ¢alismada, merhamet

yeterliliginin sosyodemografik degiskenlerden yas, cinsiyet, egitim durumu ve gelir durumuna

gore fark gostermedigi; evli ve ¢ocuk sahibi olan hemsirelerin ise merhamet yeterliliginin daha

yiiksek oldugu belirlenmistir.

Ilgili literatiirde hemsirelerin sosyodemografik 6zellikleri ve merhamet yeterliligi ile

ilgili farkli sonuglara rastlanmaktadir. Hemsirelerin yas1 ve merhamet yeterliliginin

karsilastirildigi baz1 ¢alismalarda bu calismaya benzer sekilde merhamet yeterliliginin yasa

gore degismedigi (Alquwez vd., 2021; Lee ve Seo, 2022), bazi ¢alismalarda ise ileri yaglarda

merhamet yeterliliginin arttig1 (Lee ve Seo, 2022; Lee ve Seomun, 2016c¢; Park ve Park, 2021)
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bildirilmektedir. Literatiirde farkli sonuglara rastlanmakla birlikte bu ¢calismadan elde edilen
sonuglar kritik bakim tinitelerinde calisan hemsirelerin, yas faktoriinden bagimsiz sekilde bu
birimlerde tedavi goren hastalarin gereksinimlerine duyarli oldugunu diisiindiirmektedir.

Literatiirde cinsiyetle ilgili sonuclar incelendiginde ise bu ¢alismanin sonugclari ile
uyumlu olarak merhamet yeterliliginin cinsiyete gore degismedigi goriilmektedir (An ve Suh,
2019; Lee ve Seo, 2022; Lee ve Seomun, 2016¢). Bu sonug¢ hem erkek hem de kadin
hemsirelerin bakim davranislarinda cinsiyet gibi bireysel 6zelliklerin disindaki faktorlerin ve
hasta gereksinimlerinin etkili oldugunu diisiindiirmektedir.

Medeni duruma gore merhamet yeterliliginin incelendigi bazi c¢aligmalarda evli
olmanin merhamet yeterliligini artirdig1 (Lee ve Seo, 2022; Lee ve G. Seomun, 2016c); An ve
Suh (2019); calismasinda ise medeni duruma gore farklilik olmadigi bildirilmektedir. Bu
caligmanin sonuglari da evli olmanin merhamet yeterliligini artirdigini1 gostermektedir. Ayrica
yine bu calismada ¢ocuk sahibi olan kritik bakim hemsirelerinin merhamet yeterliligi
puanlarinin tiim alt boyutlarda daha yliksek oldugu belirlenmistir. Literatiirde ¢ocuk sahibi
olma durumuna goére merhamet yeterliliginin karsilastirildigi bir ¢alismaya rastlanilmamaistir.
Ancak calisma sonuglar1 yalnizca evliligin degil, evliligin bir sonucu olan ve stirekli sevgi, ilgi
ve bakima ihtiyacit olan bir ¢ocuga sahip olmanmn hemsirelerin merhamet yeterliligini
etkiledigini diisiindiirmektedir.

Egitim ve merhamet yeterliligi ile ilgili diger ¢aligmalarda bu ¢alismaya benzer olarak
egitim diizeyine gore farklilik bulunmadig bildirilirken (An ve Suh, 2019; Lee ve Seo, 2022);
Park ve Park (2021)’un calismalarinda yiiksek lisans ve iizerinde egitim alan hemsirelerin
merhamet yeterliliginin daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Ilgili ¢aligmalar incelendiginde
katilimcilarin biiytik boliimiiniin lisans diizeyinde egitim aldig1 goriilmektedir. Kritik bakim
gerektiren birimlerde c¢alismak egitim diizeyinden bagimsiz olarak, hemsirelerin
duyarlhiliklarin1 ve bakim davraniglarini gelistirmis olabilir.

Calismada kritik bakim birimlerinde ¢alisan hemsirelerin ¢aligma yil1, ¢aligilan boliim,
haftalik ¢alisma saati ve ¢alisma sekline gore merhamet yeterliligi puanlarinda fark oldugu,
bakim verilen hasta sayisina gore ise farklilik olmadigi belirlenmistir.

Tgili literatiir incelendiginde calisma y1lina gére merhamet yeterliliginin degismedigini
bildiren ¢alismalarin (An ve Suh, 2019; Lee ve Seo, 2022) yaninda, ¢alisma deneyimi arttik¢a
merhamet yeterliliginin arttigin1 gosteren calismaya da rastlanmaktadir (Lee ve Seomun,
2016c¢). Bu calismada ise 16-20 y1l ¢alisan hemsirelerin duyarliliginin, 1-10 yil ¢alisanlardan

yiiksek oldugu belirlenmistir. Calisma deneyimi arttik¢a hastalarin ihtiyaglarina ve duygularina

769



Hemgirelerde Merhamet Yeterliligi H.U. Saghik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi

Compassion Competence in Nurses Cilt: 11, Sayr: 3, 2024
Doi: 10.21020/husbfd.1389572

olan duyarliligin ve farkindaligin artmasi beklenen bir sonugtur. Ayrica evlilik yasantisi, cocuk
sahibi olma gibi diger yasamsal deneyimlerin de bu yas grubunda daha fazla olmas1 bu sonugta
etkili olabilir.

Merhamet yeterliliginin hemsirelerin calisti§i birime gore karsilastirildigi bazi
calismalarda caligilan birime gore fark olmadig: (Lee ve Seo, 2022; Lee ve Seomun, 2016c¢)
bildirilirken; baz1 ¢aligmalarda palyatif bakim ve acil servislerde ¢alisan hemsirelerin (An ve
Su, 2019; Park ve Park, 2021) puanlarinin yiiksek oldugu goriilmektedir. Bu ¢aligmalarin
yaninda Arkan ve digerleri (2020)’nin ¢alismasinda ise en diisiik merhamet diizeyinin cerrahi
birimlerde ¢alisan hemsirelerde oldugu bildirilmektedir. Bu ¢alismada ameliyathanede ¢alisan
hemsirelerin duyarlilik puanlarinin yogun bakim ve acil serviste ¢alisan hemsirelerden ytiksek
oldugu belirlenmistir. Dikkat ¢ekici olan bu sonugta ameliyathane ortamindaki bilingli
hastalarin yasadig1 endise, korku, yalnizlik, ¢aresizlik duygularin ve hastalarin tiim ameliyat
siirecinde tamamen hemsireye bagimli olmasinin hemsirelerde merhamet duygusunu artirdigi
ve bunun merhamet yeterliligi lizerinde etkili oldugu diisliniilmektedir.

Calismada bakim verilen hasta sayisina gore hemsirelerin merhamet yeterliliginde
farklilik goriilmemistir. Literatiirde bu konuda yapilmis ve ulasilabilen tek ¢alismada 50’den
daha az hastanin bakimindan sorumlu olan hemsirelerin merhamet yeterliliginin daha yiiksek
oldugu oldugu bildirilmektedir (An ve Suh, 2019). Bu ¢alismadan elde edilen sonucun kritik
bakim hemsirelerinin bakim verdigi hastalarin sayisindan ¢ok bakim gereksinimlerinin ytiksek
olmasindan kaynaklandig: diistiniilmektedir.

Bu calismada 51 saatten daha fazla calisan hemsirelerin merhamet yeterliliginin tiim alt
boyutlarda en diisiik diizeyde oldugu belirlenmistir. Literatiirde merhamet yeterliligi ile ilgili
bir ¢aligmaya rastlanilmamakla birlikte Arkan ve digerleri (2020) calismasinda hemsirelerin
merhamet diizeyinin ve Chen ve digerleri (2021) merhamet memnuniyetinin haftalik ¢aligma
saatine gore farklilik gostermedigi bildirilmektedir. Bu calismanin sonuglar1 literatiirden
farklilik gostermektedir. Bu sonug¢ kritik bakim birimlerindeki uzun c¢alisma saatlerinin,
hemsirelerin  kendi fizyolojik/psikolojik gereksinimlerini artirmasi ve hemsirelerin
yorgunlugunun hemsirelerin hastalarin gereksinimlerine olan farkindaligini ve merhamet
yeterliligini azaltmig olabilecegini diisiindiirmektedir.

Calismamizda yalniz giindiiz ¢alisan hemsirelerin merhamet yeterliligi puanlari yiiksek
bulunmustur. Bu konudaki c¢aligmalar incelendiginde An ve Shu (2019)’un ¢alismasinda
vardiyal1 calismaya gore merhamet yeterliliginde fark olmadigi; Lee ve Seo (2022)’nun

calismasinda ise bu ¢alisma ile uyumlu olarak vardiyali ¢alismayan hemsirelerin merhamet
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yeterliligin yiliksek oldugu bildirilmektedir. Vardiyali calisma sistemi 24 saat bakim i¢in bir
zorunluluk olsa da hemsireler i¢in biyopikososyal pek ¢ok giicliige sebep olmaktadir. Giindiiz
saatlerinin insanin biyoritmine uygun olmasi (Ozdemir vd., 2018) hemsirelerin bu saatlerde
daha verimli ¢aligmasi saglayabilir ve bu da merhamet yeterliligini artirabilir. Glindiiz
saatlerinde hemsgire sayisinin fazla olmasi ve gerektiginde hastanin gereksinimine uygun olarak
farkli disiplinlerden destek alinabilmesi de bu sonugta etkili olabilir.

Caligmada kritik ve palyatif bakim hemsirelerinin merhamet yeterliliklerinde hobi,
yoga, meditasyon yapma ve evcil hayvan sahibi olmanin etkili bir faktér olmadig1 saptanirken;
yalnizca spor yapan hemsirelerin merhamet yeterliliginin istatistiksel olarak anlamli sekilde
yiiksek oldugu belirlenmistir. Literatiirde merhamet odakli meditasyonlarin, merhameti
etkileyen bilissel sistemleri, duygular1 ve motivasyonu harekete gegirdigi, i¢ goriiyii artirdigi
bildirilmektedir (Nas ve Sak, 2020). Merhamet yeterliligi ile dogrudan ilgili olmasa da
hemsirelerde Farkindalik Temelli Stres Azaltma Programinin igeriginde bulunan egzersizin,
zihinsel rahatlama saglayan yoganin ve meditasyonun merhamet yorgunlugunu azalttig1
aktarilmaktadir (Kirg1 ve Kiziler, 2021). Bunun yaninda literatiirde hemsirelerle yapilmasa da
pilates ve fitness yapan bireylerin merhamet diizeyinin yiiksek oldugunu (Ozkili¢ ve Demirel,
2023) ve evcil hayvan sahibi olma durumuna gére merhamet diizeyinde farklilik olmadigini
(Kizilkaya ve Sak, 2023) gosteren ¢alismalara rastlanmaktadir.

Beden ve ruh saglhigini gelistirmek i¢in yapilan spor, ayni1 zamanda kendine bakim
verme aracl ve 0z sefkat saglama yoludur (Germer, 2020). Spor yapan katilimcilarin daha
yuksek merhamet yeterliligine sahip olmasi hemsirelerin kendisine sagladig1 6z sefkatin bir
yansimasi olarak ortaya ¢iktig1 diisiiniilmektedir. Yapilan regresyon analizinde ¢aligma yil,
haftalik calisma saati ve bakim verilen hasta sayisindan olusturulan modelin merhamet
yeterliligini ¢esitli diizeylerde yordadigi belirlenmistir. Bu calismanin dikkat ¢ekici
sonuglarindan biri de hemsirelerin haftalik ¢alisma saatinin iletisim, duyarlilik, i¢gorii ve
merhamet yeterliligi; bir giinde bakilan hasta sayisinin ise yalnizca duyarlilik tizerinde negatif
yonlii bir etkiye sahip olmasidir. Literatiirde ¢alisma saatinin ve hasta sayisinin merhamet
yeterliligi tizerindeki etkisini agiklayan bir caligmaya rastlanilmamakla birlikte, bu faktorlerin
tilkenmislige sebep oldugu (Yiirimezoglu ve Sarioglu, 2022) ve tilkkenmislik arttik¢a merhamet
yeterliliginin azaldig1 bilinmektedir (Kim ve Lee, 2020). Ayrica yapilan diger ¢alismalarda
uzun ¢alisma saatlerinin getirdigi fiziksel yorgunlugun ve is yiikiiniin merhametli bakimi

engelleyen faktorler arasinda oldugu belirtilmektedir (Pehlivan ve Giner, 2020; Su vd., 2020).
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Bu sonu¢ hemsirelerin olumsuz ¢aligma kosullarinin, hastalarin duygu ve gereksinimlerine

olan farkindalig1 ve merhamet yeterliligini olumsuz etkiledigini diisiindiirmektedir.

Cahsmanin Sinirhliklarn
Objektif olarak olculemeyen bir degisken olan merhamet yeterliligi bu ¢alismada 6z
degerlendirme ile dl¢iilmiistiir. Oz degerlendirmenin sebep oldugu sinirhiliklar bu ¢alisma icin
de gegerlidir. Ayrica calisma sadece c¢alismaya katilan hemsireler ve oOlceklere verilen
cevaplarla smirhidir. Dolayisiyla bulgular bu sinirhiliklar g6z 6niinde bulundurularak

degerlendirilmelidir.

Sonug ve Oneriler
Merhamet yeterliligi bilgi, beceri ve tutum boyutlarindan olusan merhamet yeterliliginin
gelistirilebilir olmasi bu ¢alismanin odak noktasini olusturmustur. Calisma sonucunda kritik
bakim hemgsirelerinin bazi sosyo-demografik o6zelliklerinin, calisma yasamina iligkin
ozelliklerin ve saglikli yasam bicimi davraniglarinin merhamet yeterliligini etkiledigi
belirlenmistir. Haftalik ¢alisma saatindeki artisin merhamet yeterliligini; bakim verilen hasta
sayisindaki artisin ise merhamet yeterliligi 6l¢eginin alt boyutu olan duyarliligi olumsuz yonde

etkiledigi saptanmistir.

Calismadan elde edilen bu sonuglar dogrultusunda hemsirelerin haftalik calisma
saatlerinin ve bakim verilen hasta sayisinin azaltilmasina yonelik ¢alismalarin yapilmasi;
hemsirelerin merhamet ile ilgili duyarliklarin1 artirmak ve yeterliligini gelistirmek amaciyla
hizmet i¢i egitim programlarinin diizenlenmesi 6nerilmektedir. Ayrica konu ile ilgili yapilacak
gelecek calismalarda is yasami (6rnegin is stresi, is yiiki, 6diil tesvik mekanizmalari, igveren
destegi, hizmet ici egitimler vb) ve saglikli yasam bi¢imine (6rnegin kisiler arasi iliskiler,
beslenme, saglik sorumlulugu) yonelik diger degiskenlerin merhamet yeterliligi ile iliskisini

inceleyen arastirmalar yapilmasinin yararli olacagi diisiiniilmektedir.

Finansal Destek

Bu calisma i¢in herhangi bir kisi veya kurulustan maddi destek alinmamugtir.

Cikar Catismasi

Bu calismada yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢atismasi bulunmamaktadir.
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0Oz

Amag: Calismanin amact huzurevinde yasayan yashlarin kirilganlik diizeyi ile diisme riski arasindaki iliskiyi
belirlemek ve bu konuya dikkat cekmektir.

Yoéntem: Kesitsel ve tanimlayici tipteki bu ¢alisma, 2 Ocak 2023 ile 15 Ocak 2023 tarihleri arasinda Adana
ilindeki devlete ait iki huzurevinde gergeklestirilmistir. Caligma aragtirma kriterlerine uyan ve g¢aligmaya
katilmay1 kabul eden toplam 220 yasl ile ylizyiize goriisme yontemi ile yiritilmiistiir. Veri toplanmasinda
Kisisel Bilgi Formu, Itaki Diisme Risk Endeksi ve Edmonton Kirilganlik Olgegi kullanilmistir.

Bulgular: Katilimcilarin %63,6's1 kadin olup, yas ortalamasi 76+8 (min=60, max=98) idi. Kadin cinsiyet
(%58,3), normal BKI (%54,9), dlzenli egzersiz yapmama (%85,4), kronik hastalik varligi (%55,6), yardimci
cihaz kullanimi (%85,6), disme Oykiisii (%63,9) ve hastaneye yatis Oykiisii (%61,1) ile diisme risk diizeyi
arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki bulundu (p<0,05). Normal BKI (%60), diizenli egzersiz yapmama
(%70), kronik hastalik varligi (%70), kullanilan ilag sayisinin 1-3 olmasi (%55), yardimei cihaz kullaninmi
(%97,5), diisme Oykiisii (%100) ve hastaneye yatig oykiisii (%72,5) ile ciddi kirillganlik risk diizeyi arasinda
istatistiksel olarak anlaml iligki bulundu (p<0,05). Kirilganlik diizeyi ile diisme riski arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iligki bulundu (p<0,01).

Sonug: Orta ve ileri derecede kirtllganlik diizeyine sahip yaslilarin diisme riskinin yiiksek oldugu belirlendi.

Anahtar kelimeler: kaza sonucu diismeler, kirilgan yashlar, huzurevleri, risk degerlendirmesi.
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Abstract

Objective: The study aimed to determine the relationship between the level of frailty and the risk of falls in the
elderly living in nursing homes and to draw attention to this issue.

Method: The cross-sectional and descriptive study was conducted in two state-owned nursing homes in Adana
between January 2, 2023, and January 15, 2023. The study was conducted by face-to-face interviews with a total
of 220 elderly people who met the research criteria and agreed to participate in the study. Data were collected
using the Personal Information Form, Itaki Fall Risk Index, and Edmonton Frailty Scale.

Results: 63,6% of the participants were women, and the average age was 76+8 (min=60, max=98). Female
gender (58,3%), normal BMI (54,9%), lack of regular exercise (85,4%), presence of chronic disease (55,6%), use
of assistive devices (85,6%), history of falling A statistically significant relationship was found between (63,9%)
and hospitalization history (61,1%) and fall risk level (p<0.05). Normal BMI (60%), lack of regular exercise
(70%), presence of chronic disease (70%), number of medications used 1-3 (55%), use of assistive devices
(97,5%), history of falling (100%), a statistically significant relationship was found between the history of
hospitalization (72,5%) and the risk level of severe frailty (p<0,05). A statistically significant relationship was
found between frailty level and fall risk (p = 0,00).

Conclusion: Elderly people with moderate and severe frailty were found to be at high risk of falls.

Keywords: accidental falls, frail elderly, nursing homes, risk assessment.
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Introduction

Ageing is an inevitable, irreversible process that continues from birth to death,
affecting many structural and functional functions throughout the body. The last stage of this
process is defined as old age (Kablan et al., 2020). The elderly population is increasing
rapidly in our country. TUIK reports that the ratio of the elderly population to the total
population, which was 9.7% in 2020, will be 11-12% in 2025-2030 (Turkish Statistical
Institution (TUIK), 2020). The term geriatric syndrome is used to describe clinical conditions
that have multiple aetiologies, such as age-related physiological changes, concomitant
diseases, and stress factors, and cannot be explained by the disease definition (Bildik, 2019).
Frailty is among these syndromes (Kang et al., 2021). The prevalence of frailty varies
between 4,9-27,3% worldwide, while pre-frailty ranges from 34,6-50,9% (Davinelli et al.,
2021). When studies conducted in Turkey are examined, it is stated that the fragility rates are
on average 44,5% (Pala & Yalgin, 2020). In addition to fragility, falls negatively affect the
health of the elderly and are the second leading cause of death from unintentional injuries
worldwide. It is estimated that 684,000 people die from falls each year worldwide, with more
than 80% of them in low- and middle-income countries. The people most likely to experience
a fatal fall are adults over the age of 60 World Health Organization (WHO, 2021).

Although there is no universally accepted definition of frailty, experts agree that it is a
disease state in which vulnerability increases and resistance to stressors that can cause
functional impairment and increase risks decreases. Stressful situations such as falls or
infections can worsen a person's health and increase addiction and mortality (Canbolat, 2021;
Dizgln et al., 2021). The decline in muscle mass and muscle strength are the basic
physiological components of frailty, and factors such as acute and chronic diseases, chronic
inflammation, environmental factors (stress, malnutrition, etc.), and genetics may play a role
in the pathogenesis of frailty (Alkan & Rakicioglu, 2019; Marzetti et al., 2019). Vermeiren et
al. (2016) reported that frailty increases the risk of physical disability by 1.5-2.6 times, the
risk of falls or fractures by 1.2-2.8 times, the risk of losing activities of daily living by 1.6-2.0
times, and the risk of hospitalization by 1.2-1.8 times (Vermeiren et al., 2016).

Falls, which can also lead to disability and addiction, can cause psychosocial problems
and an increase in health expenses for both the elderly and their families (Araujo et al., 2017).
These results make falling an important health problem in society (Kibar et al., 2015; Lee et
al., 2018). In order to carry out prevention programs, it is necessary to identify the factors that

cause recurrent falls in the elderly (Yoo et al., 2019). Frailty is a dynamic condition that
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affects the elderly due to loss of function in physical, psychological and social areas, and
morbidity and mortality can be reduced with early diagnosis, preventive or therapeutic
measures (Arslan et al., 2018). In light of all this information, this study was planned to
determine the frailty level of the elderly living in nursing homes and the relationship between
fall risk and frailty and to draw attention to this issue.

Research Question

1. Is there a relationship between frailty and fall risk?

Materials and Methods

Research Type

This research was conducted cross-sectionally.
Participants and Procedure

This cross-sectional study was conducted in two state-owned nursing homes in Adana
province between January 2, 2023, and January 15, 2023. All care and treatment services for
the elderly are provided in the nursing home. Elderly people who met the inclusion criteria
(over 65 years of age, lived in a nursing home for at least 6 months, did not have dementia,
could be contacted) and agreed to participate in the study were included in the study. It was
aimed at reaching a total of 312 elderly people living in two nursing homes as a sample. The
study was conducted with 220 elderly people because 81 elderly people were diagnosed with
dementia and 11 elderly people did not agree to participate in the study. Ethical approval for
this study was first obtained from the Cukurova University, Faculty of Medicine Non-invasive
Clinical Research Ethics Committee (date: 03.06.2022, no0:123) and all rules of the
Declaration of Helsinki were followed. First of all, participants were informed about the study
and verbal and written consent was obtained from the volunteers. The questionnaires were
administered by the researcher to the elderly living in the nursing home and meeting the
research criteria by face-to-face interview method.
Data Collection Tools

In this study, Personal Information Form, Itaki Falls Risk Index and Edmonton Frailty
Scale were used in face-to-face interviews with older adults aged 65 years and over.
Personal Information Form

It consists of a total of 10 questions (gender, age, body mass index (BMI), education

level, exercise status, duration of stay in a nursing home, smoking, number of medications
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used, history of falls, and presence of chronic disease) prepared by the researchers by provide
references.
Itaki Fall Risk Index

The Itaki Fall Risk Scale was developed by the commission formed by the Ministry of
Health Turkiye in 2011 within the scope of the study of developing a scale specific to our
country by reviewing the literature and examining the different fall risk scales used in
institutions. There are a total of 19 items on the scale. The scale score is created by summing
the scores of all items. If the total score is between 0 and 4, it is considered low risk; 5 points
and above is considered high risk (Tezcan & Karabacak, 2021).
Edmonton Frail Scale

Developed by Rolfson et al. (2006) to evaluate frailty in the elderly (Rolfson et al.,
2006). In our country, Aygor carried out the validity and reliability study of the scale. The
scale consists of 11 questions and is evaluated in the range of 0-20 points. If the score
obtained from the scale is in the range of 0-4, the elderly person is not frailty. A score of 5-6
is considered visibly vulnerable; a score of 7-8 is considered slightly frailty; a score of 9-10 is
considered moderately frailty; and a score of 11 and above is considered severely vulnerable
(Aygor, 2013).
Statistical Analysis

The data obtained were evaluated using the SPSS (Statistical Package of Social
Science version 21) package program. While evaluating the findings obtained in the study,
Pearson Chi-Square analysis was used to compare quantitative data as well as descriptive
statistical methods (mean, standard deviation). The results were evaluated at the 95%

confidence interval and the significance level of p<0,05.

Results
The general characteristics of the participants are examined in Table 1. 63,6% of the
participants were women, 36,3% were elementary school graduates, and 51,4% were of
normal weight. While 64,1% of the participants did not exercise, 80,5% did not smoke. The
rate of participants using 4 or more medications was found to be 28,6%, the rate of having a
chronic disease was 49,5%, the rate of fall history was 50%, the rate of using assistive devices
was 62,7%, and the rate of previous hospital admission was 32,3%. In addition, the average

age of the participants is 768 (min=60, max=98), the average number of years of stay in a

779



The Effect of Frailty on Falls
Kirilganligin Diismelere Etkisi

H.U. Saghk Bilimleri Fakiiltesi Dergisi
Cilt: 11, Say:: 3, 2024

Doi: 10.21020/husbfd.1421343

nursing home is 3,5£3 (min=1, max=15), and the average number of medications used is 3+2

(min=0, max=13) (Table 1).

Table 1. Evaluation of the General Characteristics of the Participants (n=220)

Variables n %
Gender

Woman 140 63,6
Male 80 36,4
Educational Status

Illiterate 71 32.3
Literate 21 9,5
Elementary school 80 36,3
High school graduate 32 14,5
Bachelor's degree 16 7,3
BMI

Weak 12 55
Normal 113 51,4
Overweight 71 32,2
Obese 24 10,9
Exercise Status

Yes 79 35,9
No 141 64,1
Smoking

Yes 43 19,5
No 177 80,5
Number of medication in use

Not using 32 14,5
1-3 medications 125 56,8
4 or more medications 63 28,6
Presence of Chronic Disease

Yes 109 49,5
No 111 50,5
Assistive Device Use

Yes 138 62,7
No 82 37,3
Fall Story

Yes 110 50
No 110 50
Previous hospital admission

Yes 71 32,3
No 149 67,7
Variables Mean+SD Min-Max
Age 7618 60-98
Duration of Stay in Nursing Home (years) 3,543 1-15

*Data are expressed as numbers (n), frequency (%), mean+SD and min-max. BMI=Body Mass Index

Table 2 compares the personal characteristics of the participants and their fall risk

level. A statistically significant relationship was found between gender, BMI, regular exercise

status, presence of chronic disease, use of assistive devices, fall story and previous hospital

admission, and fall risk level (respectively, p=0,02, p=0,04, p=0,00, p=0,01, p=0,00, p=0,00,

p=0,00). In female participants (58,3%), in those with normal weight (54,9%), in those who
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do not exercise regularly (85,4%), in those with chronic diseases (55,6%), and in those using
assistive devices (85,6%), a high risk of falling was found in those with a fall story (63,9%)
and those with no previous hospital admission (61,1%) (Table 2).

Table 2. Comparison of Participants' Personal Characteristics and Fall Risk Levels

Variables Itaki Fall Risk Scale Score

Low Risk High Risk Statistical

(0-4 points) (5 points and above) Probability

Gender n % n % Value
Woman 56 73,7 84 58,3 X?=5,06
Male 20 26,3 60 41,7 p=0,02*
BMI
Poor (under 18,5 m?) 2 2,7 10 6,9
Normal (18,5-24,9 m?) 34 447 79 54,9 X?=8,19
Overweight (25-29,9 m?) 31 40,8 40 27,8 p=0,04*
Obese (30 m? and above) 9 11,8 15 10,4
Educational Status
lliterate 23 30,3 48 46,5
Literate 8 10,5 13 13,7 X?=2 60
Elementary school 30 39,5 50 52,3 0=0 ,76
High school 12 15,8 20 20,9 '
Bachelor's degree and above 3 3,9 13 10,5
Regular Exercise Status
Yes 61 80,3 21 14,6 X?=91,7
No 15 19,7 123 85,4 p=0,00*
Presence of Chronic Disease
Yes 29 38,2 80 55,6 X?=6,02
No 47 61,8 64 44,4 p=0,01*
Smoking Status
Yes 15 19,7 28 19,4 X?=1,04
No 61 80,3 116 80,6 p=0,20
Number of medication in use
Not using 10 13,2 22 15,2 X?=0 70
1-3 medications 46 60,5 79 54,9 0=0 ’70
4 or more medications 20 26,3 43 29,9 '
Assistive device usage status
Yes 20 14,4 91 85,6 X?=67,8
No 56 69,1 25 30,9 p=0,00*
Fall Story
Yes 18 23,7 92 63,9 X?=8,04
No 58 76,3 52 36,1 p=0,00*
Previous hospital admission
Yes 15 19,7 56 38,9 X?=8,90
No 61 80,3 88 61,1 p=0,00*

*Note. Bold values indicate statistical significance (p<,05). Data are expressed as mean, percentile and Pearson
Chi-Square test

Table 3 compares the personal characteristics of the participants and their vulnerability
levels. A statistically significant relationship was found between BMI, regular exercise status,
presence of chronic disease, number of medications used, use of assistive devices, fall story,
hospitalisation history, and frailty risk level (respectively, p=0,03, p=0,02, p=0,00, p=0,01,
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p=0,00, p=0,00, p=0,00). Severe frailty level is found in those Those who are normal
according to BMI (60%), those who do not exercise regularly (70%), those who have chronic
diseases (70%), those who use 1-3 medications (55%), and those who use assistive devices
(97,5%). Severe frailty was found to be higher in those with a history of falls (100%) and
previous hospitalization (72.5%) (Table 3).

Table 3. Comparison of Participants' Personal Characteristics and Frailty Levels

Variable Edmonton Frail Risk Scale Score
Not fragile Seemingly Slightly ~ Moderately Severe Statistical
(0-4 points)  defenseless brittle brittle frailty (11  Probabilit
(5-6 points) (7-8 (9-10 pointsand vy Value
points) points) above)
Gender n % n % n % n % n %
Woman 27 71,1 26 703 28 583 39 684 20 50 X2?=5,96
Male 11 289 11 297 20 417 18 316 20 50 p=0,20
BMI (m2)
Poor (under 18,5 m?) 5 132 2 5,4 0 0 2 35 3 7,5
Normal (18,5-24,9m?) 12 326 17 459 25 521 3 614 24 60 X?=21 8
Overweight (25-29,9m?) 18 474 11 29,7 16 333 14 246 12 30 :6 03’*
Obese (30m?andabove) 3 79 7 189 7 146 6 105 1 25 P70
Educational Status
Iliterate 7 18,4 9 243 12 25 28 491 15 375
Literate 3 79 7 18,9 5 104 4 7 2 5
Elementary school 16 421 14 378 18 375 18 316 14 35 X?=25,7
High school 10 26,3 2 54 9 18,8 5 8,8 6 15 p=0,05
Bachelor's degree and 2 5,3 5 13,6 4 8,3 2 3,5 3 7,5
above
Regular Exercise Status
Yes 21 553 14 378 16 333 19 333 12 30 X?=6,86
No 17 447 23 622 32 66,7 38 667 28 70 p=0,02*
Presence of Chronic Disease
Yes 12 316 12 324 21 438 36 632 28 70 X?=20,8
No 26 684 25 676 27 563 21 368 12 30 p=0,00*
Smoking Status
Yes 11 289 6 16,2 9 188 8 14 9 225  X?=3,73
No 27 711 31 838 39 813 49 86 31 775 p=0,44
Number of medication in use
Not using 11 289 6 16,2 6 125 4 7 5 12,5 X?=11 1
1-3 medications 20 526 20 541 30 625 33 579 22 55 0=0 0’1*
4 or more medications 7 184 11 29,7 12 25 20 351 13 325 '
Assistive device usage status
Yes 19 50 12 324 30 625 39 684 39 975 X?=388
No 19 50 25 676 18 375 18 316 1 2,5 p=0,00*
Fall Story
Yes 0 0 0 0 29 604 41 719 40 100 X?=128
No 38 100 37 100 19 396 16 281 0 0 p=0,00*
Previous hospital admission
Yes 0 0 10 27 5 104 27 474 29 725 X°=679
No 38 100 27 73 43 896 30 526 10 275 p=0,00*

*Note. Bold values indicate statistical significance (p<,05). Data are expressed as mean, percentile and Pearson
Chi-Square test.
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Table 4 compares the Frailty Levels and Fall Risk Levels of the participants. A
statistically significant relationship was found between frailty level and fall risk (p=0,00).
Table 4 compares the Frailty Levels and Fall Risk Levels of the participants. A statistically
significant relationship was found between frailty level and fall risk (p=0,00). Participants
with moderate (29.9%) and severe (22.2%) frailty levels were found to be at high risk for falls
(p=0.00) (Table 4).

Table 4. Comparison of Participants' Frailty Levels and Fall Risk Levels

Edmonton Frail Risk Scale Score Itaki Fall Risk Scale Score -
- —— Statistical
Low Risk High risk o
. . Probability
(0-4 points) (5 points and above) v
alue
n % n %
Not brittle (0-5 points) 27 35,5 11 7,6
Apparently defenseless (5-6 points) 10 13,2 27 18,8 X?=29 5
Slightly frailty (7-8 points) 17 22,4 31 21,5 :6 06*
Moderately frailty (9-10 points) 14 18,4 43 29,9 P=>,
Severe frailty (11 points and above) 8 10,5 32 22,2

*Note. Bold values indicate statistical significance (p<,05). Data are expressed as mean, percentile and Pearson
Chi-Square test

Diccussion and Conclusion

Frailty is an important indicator in determining the health status and care needs of
elderly individuals (Duzgin et al., 2021). Frailty is reported to be associated with an increased
risk of falls, injuries, hospitalizations, increased mortality, and higher costs (Davinelli et al.,
2021; Resciniti et al., 2019; Thiruchelvam et al., 2021). Since frailty is a reversible condition
when detected early, it is very important for healthcare professionals to identify elderly
individuals in the fragile/pre-frail period and take the necessary precautions (Ozsaker, 2023).
In the study by Dizglin et al. (2021) evaluating frailty in the elderly; A significant
relationship was found between advanced age, low education and income levels, continuous
medication use, and a fall history within one year and frailty (Dlzgin et al., 2021). Liu et al.
(2020) reported age, female gender, staying in a nursing home, not exercising regularly, and
poor health as factors associated with frailty in their study with 1004 people living in nursing
homes (Liu et al., 2020). According to a study conducted in China, the risk factors for frailty
are advanced age, female gender, limitations in daily living activities, and three or more
chronic diseases (He et al., 2019). There are studies reporting body mass index as a risk for
frailty (Kapucu & Unver, 2017). Although assistive device use has not been reported as
directly related to frailty, it has been reported as a factor that increases the risk of falling

(Bruce et al., 2017). In accordance with the literature, severe frailty was found in the elderly
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who were normal according to BMI, did not exercise regularly, had chronic diseases, used
four or more medications, used assistive devices, had a history of falls and had a history of
hospitalization (Table 3). It is thought that regular assessment of the elderly with a validated
scale in terms of risks that increase frailty is important for early diagnosis of frailty. It is
thought that regular evaluation of the elderly with a valid scale in terms of risks that increase
fragility is important in the early diagnosis of frailty.

Falling is a common problem in the elderly and can subsequently lead to fractures,
increased need for care, fear of falling, decreased activity and independence, and even death
(Uzun, 2018). In the report published in 2007, World Health Organization (WHQO) drew
attention to falls in the elderly and reported that it was the most common reason for hospital
admission in old age (WHO, 2007). It is reported in the literature that fragility and its
components negatively affect the risk of falling and balance (Arabaci et al., 2023; Cheng &
Chang, 2017; Keskin, 2019). In the literature, age, gender, comorbidities, previous falls,
functional dependency, and the number of medications used are reported as risk factors for
falls (Aktlrk & Ister, 2019; Sharif et al., 2018). In his study, Ozcan (2022) states age, gender,
body mass index, and use of assistive devices as risk factors for falling (Ozcan, 2022). When
the study results were examined, it was determined that, in line with the literature, female
gender, lack of exercise, presence of chronic disease, use of assistive devices, fall history and
normal BMI were risk factors that increased falls in the elderly. Different results regarding
BMI are reported in the literature. In addition to studies reporting that the risk of falling is
higher in elderly people with low and high BMI (Kogyigit et al., 2021; Oztiirk et al., 2018),
there are also studies reporting that the risk of falling is high in those with normal BMI
(Ozcan, 2022). Some studies report that there is no relationship between fall risk and BMI
(Cevik et al., 2020; Mortazavi et al., 2018). Regular assessment of the fall risk of elderly
people living in nursing homes with valid and reliable scales may be effective in taking the
necessary measures to prevent falls. Frailty is defined as the impairment of many interrelated
physiological systems. It is a syndrome characterized by inactivity, burnout, weight loss, and
weakness in muscle strength, as well as increased risks such as falls, depression, disability,
and mortality (Herr et al., 2019; Pansarasa et al, 2019). The negative effects of frailty on fall
risk and balance are also reported in studies (Gencer et al., 2021; Keskin 2019). In the study,
the risk of falling was found to be high in elderly people with severe frailty levels, consistent
with the literature (Table 4). It is thought that early diagnosis and treatment of frailty in

elderly people living in nursing homes may be effective in reducing the risk of falling.
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Frailty in the elderly is a syndrome that can be treated with a multidisciplinary
approach. It is important to periodically evaluate elderly people living in nursing homes with
valid and reliable scales in terms of frailty syndrome and fall risk. In this way, frailty can be
diagnosed early and its progression slowed or stopped. The risk of falling, which is an
important factor in increasing morbidity and mortality in the elderly, increases with frailty. In
the context of all this information, if the necessary interventions are made on time and in
place, both frailty syndrome and falls that increase with fragility can decrease and the quality
of life of the elderly can be positively affected.

Strengths and Limitations of the Research

The shortcoming of the study is that only the elderly living in two state-run nursing
homes in Adana province were analyzed. The strengths of the study are that 75.5% of the
target population was reached and that it was conducted in two nursing homes with the largest
elderly capacity in the province.
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Amag: Bu calisma, gelisimsel dil bozuklugu olan ¢ocuklarin dil ve konusma terapilerine ek olarak etkilegimli
kitap okuma ile karsilagmalar1 sonucunda dil ve 6z diizenleme becerilerinde nasil bir farklilik olacagini belirlemek
amactyla yapilmistir.

Gereg ve Yontem: Gelisimsel dil bozuklugu olan kontrol grubunda bulunan 48-72 ay arasindaki 10 ¢ocuga
standart dil ve konusma terapisi uygulandi. Calisma grubunda bulunan 10 ¢cocuga ise dil ve konusma terapisi yani
sira etkilesimli kitap okuma uygulandi. Cocuklara 8 hafta boyunca dil konusma terapisi ve/veya etkilesimli kitap
okuma uygulandi. Cocuklarin hem dil becerileri hem de 6z diizenleme becerileri miidahale dncesi ve sonrasinda
parametrik olmayan analizler ile incelendi.

Bulgular: Dil ve konugsma terapisine ek olarak etkilesimli kitap okuma miidahalesi alan gelisimsel dil bozuklugu
olan ¢ocuklarin dil becerileri ile 6z diizenleme becerilerine dair dikkat diirtii kontrol boyutu daha fazla ilerleme
gostermistir.

Sonug: Gelisimsel dil bozuklugu olan ¢ocuklarn yasadigi biligsel zorluklarinin gozden kagirilmamasi igin dil ve
konusma terapisi miidahale planlarinda diizenlemeler yapilmalidir. Bu gocuklarin sadece dil zorlugu degil 6z
duzenleme becerileri i¢in de etkilesimli kitap okumanin uygun bir 6neri oldugu diisiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: gelisimsel dil bozuklugu, oz diizenleme, etkilesimli kitap okuma
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Giris

Biyomedikal bir temel ile baglantis1 olmayan dil bozuklugu, Gelisimsel dil bozuklugu
(GDB) olarak kabul edilmektedir (Bishop ve ark., 2016). Elde edilen bilgiler GDB
tanilamasinin, 5 yasindan itibaren kullanilabilecegini gostermektedir. Bu siniflamaya dahil olan
cocuklarin dil becerilerine dair profilleri gesitlilik gostermektedir. Cocuklarin alict ve ifade
edici dil becerilerinin tespit edilmesi ve ayrica dilin tiim alanlarinda ne kadar zorlandiklarmin
belirlenmesi 6nemlidir (Bishop ve ark., 2017; Bishop, 2017). Gelisimsel dil bozuklugu sadece
alict ve ifade edici dil becerilerinde goriilen zorluklar1 igermez, biligsel alan sorunlari; ayni
zamanda davranis problemlerini igerebilir. Dil bozukluklarina eslik eden biligsel zorluklardan
bir tanesi de 6z duzenleme becerileridir (Gray ve ark., 2019; Singer & Bashir, 1999).

Literatiiri sinirli olsa da dil becerilerinde zorluk yasamayan ¢ocuklarin 6z diizenleme
ve yuritiicli islevler alanlarinda da iyi performans gosterdikleri belirtilmistir (Hongwanishkul
ve ark., 2005; Matte-Gagné & Bernier, 2011). Gelisimin en hizli oldugu 6 yasa kadar ¢ocuklarin
dil becerileri ve biligsel alanin bir parcasi olan 6z diizenleme becerileri etkilesim halindedir
(Winsler ve ark., 2003). Cole ve arkadaslar1 (2010) dilin 6z diizenlemeyi igeren i¢sel durumlari
anlama, sosyal-iligkisel olarak kabul edilebilir yollar bulma gibi durumlar igin kritik oldugunu
belirtmistir. 2011 yilinda yapilan ¢aligmada ifade edici sézciik dagarcigr ve konuskanlhigin
biligsel alanin parcasi olan 6z diizenlemeye etkisi incelenmis ve sozciik dagarciginin 6z
diizenlemenin bir yordayicis1 oldugunu belirtmistir (Vallotton & Ayoub, 2011).

Gelisimsel dil bozuklugu olan c¢ocuklarin 6z diizenleme becerileri tipik dil gelisimi
gosteren yasitlarina gore farkliliklar gostermektedir. (Fujiki ve ark., 2002; Fujiki ve ark., 2004;
Vallotton & Ayoub, 2011). Bu cocuklarin dil problemlerine eslik eden 6z diizenleme gibi
zorluklarin da standart dil ve konusma terapisi ile iyilesme gostermesi beklenmektedir
(Mahoney, 2009; Mahoney & Perales, 2003). Dil ve konugma terapisi programlari bu ilerlemeyi
sagladigini belirtse de literatiir bu konuda net degildir. Ancak etkilesimli kitap okuma (EKO)
mudahalesinin hem dil hem de bilissel gelisimi destekledigi belirtilmistir (Cook ve ark., 2018;
Daunic ve ark., 2013).

Etkilesimli kitap okuma, kitap okuma esnasinda yetiskinlerin ¢ocuga etkilesimli
yaklasimini ifade eder. Etkilesimli kitap okuma, kiigiik ¢ocuk ve yetiskinin etkilesimli ve
paylasimli okuma yaparak ¢ocugun sozciik bilgisinin, ifade edici dil becerilerinin ve hatta erken
okuryazarlik becerilerinin desteklenmesini igerir (Whitehurst, Arnold ve ark., 1994,
Whitehurst, Epstein, ve ark., 1994; Whitehurst ve ark., 1988). Geleneksel kitap okuma

esnasinda yetiskin aktiftir ve ¢ocugu dahil etmeye ¢alismaz. Bu nedenle ¢ocuk pasif roldedir.
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Etkilesimli kitap okumada ise gocuk, yetiskinin yonlendirmesi ile adim adim aktif kitap
okuyucusu olmay1 6grenir (Justice & Pullen, 2003; Whitehurst, Arnold ve ark., 1994). Diyaloga
dayali bir kitap okumadir. Yetiskin ve cocuk arasinda yorum yapma, soru sorma ve gerektiginde
cevaplamay1 kapsayan diyalog kurma tekniklerini icerir. Diyalog temelli olmasi, etkilesim
odakli olmasmi saglar (Whitehurst, Arnold ve ark., 1994). Etkilesim Oncelenerek yapilan
okumanin, yetiskin ile ¢ocugun rolleri siklikla yer degistirdigi sistematik bir isleyisi vardir.
Yetiskin, ¢ocugu kitap okumaya katilimi i¢in tesvik eder (Flynn, 2011). Cocuk ise bu
cesaretlendirme ile kitabin sadece dinleyicisi degildir, anlaticis1 da olabilmektedir. Bu
etkilesimli yaklasim, cocuk ile kitap okundugu esnada ona agik uglu soru sorarak (evet/hayir
sorularmi kisitlamak amaciyla), ¢ocuklarin cevaplarini ek sorular ile devam ettirerek,
cocuklarin cevaplarini tekrarlayarak devam etmektedir. Ayrica ¢ocugun okumaya katilimini
cesaretlendirmek ya da gocuklar okuma esnasinda ne ile ilgileniyorlarsa onu takip etmek de
stirecin etkilesim baglaminda ilerlemesini saglar (Hargrave & Sénéchal, 2000; Justice & Pullen,
2003). DR, etkilesimli okuma yoluyla ¢ocugun kelime dagarcigmni, sozel dilini ve erken
okuryazarligin1 gelistirmeyi icerir (Whitehurst, Arnold ve ark., 1994; Whitehurst, Epstein, ve
ark., 1994). Etkilesimli kitap okuma, etkilesime dayali dogasi nedeniyle risk altindaki
cocuklarin dil gelisimini destekler [30]. DR ile sadece normal gelisim gdsteren ¢ocuklar degil,
ayni zamanda DDB olan ¢ocuklar da dil becerilerini gelistirmistir (Mol et al, 2008).

Etkilesimli kitap okuma, ¢ocuklarin dil becerilerinin yanm sira farkli gelisim alanlarini
desteklemektedir (Hargrave & Sénéchal, 2000; Justice & Pullen, 2003). Cocuklar ile okuma
yapmak onlara yeni sozciikler kazandirma da etkilidir (Senechal & Cornell, 1993) ve ifade edici
dil becerilerinin gelismesini destekler (Opel & Aboud, 2009). italyan, GDB olan ¢ocuklar ile
yapilan bir ¢calismada EKO; ¢ocuk ve annenin iletisimini olumlu etkilemistir (Lavelli ve ark.,
2019). Bir baska galismada GDB olan 27 c¢ocuga yogun EKO uygulanmistir. Caligmada,
cocuklarin s6zcuk sayis1 artmig, ancak sozclk bilgisi, fonolojik farkindalik ve sézciik tekrari
performanslar1 diigiik olan ¢ocuklarin EKO’ya olumlu yanit verme ihtimallerinin daha disiik
oldugu belirtilmistir (Storkel ve ark., 2017). Doyle ve Bramwell (2006), EKO’nun tekrar eden
baglam ve sozciiklerinin gocugun yeni sdzciik edinimini destekledigini belirtmistir.

Fettig, Morizio ve Brodsky (2018), bir ¢ocugun hem dil hem sosyal becerilerinin
desteklenmesi i¢cin EKO’nun uygun bir yaklagim oldugunu gostermistir. Etkilesimli kitap
okuma, duygularin anlasilmasi ve diizenlenmesinde de olumlu rol oynamaktadir. Boylece hem
0z duzenleme hem de duygu duzenlemeyi desteklemektedir (2018). Etkilesimli kitap okuma,

dilin yan1 sira gocuklarin duygusal ve bilissel siireglerini de gelistirir (Daunic et al, 2013).

791



Etkilesimli Kitap Okumanin Etkileri H.U. Saghik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi

The Effects of Dialogic Reading Cilt: 11, Sayi: 3, 2024
Doi: 10.21020/husbfd.1413484

Etkilesimli kitap okuma olumlu sosyal davraniglari, duygular1 anlama ve ydnetmeyi iceren
sosyo-duygusal gelisimi (Cook ve ark., 2018) ve bilissel siiregleri (Fettig ve ark., 2018)
destekler. Standart dil ve konusma terapisinin yani sira EKO uygulamasi yapilarak GDB olan
cocuklarm hem dil hem 06z diizenleme becerilerini desteklemesinin gerekligi oldugu
diistiniilmektedir.

Calismamizda GDB olan cocuklarin sadece dil alaninda degil ayn1 zamanda zorluk
yasadiklar1 6z diizenleme alaninda da desteklemek gerektigi vurgulanmaktadir. Bu ¢aligma ile
GDB olan ¢ocuklarin miidahale yontemlerine EKO teknigi eklenerek ¢ocuklarin hem dil hem

de 6z diizenleme becerilerinin desteklenmesi amaclanmustir.

Gereg ve YOntem
Arastirma Yontemi

Hacettepe Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik kurulundan GO
18/427-22 numarali karar ile onay alindi. Sorumlu aragtirmacinin doktora bitirme tezinin 6n
calismasi olan mevcut arastirma, tezin asil verileri i¢in 6nciiliik etmistir.

Mevcut aragtirmanin planlanmasi, verilerin elde edilmesi ve analizi siiregleri Hacettepe
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dil ve Konusma Terapisi Boliimii’nde yapilmistir.
Calismanin drneklemi i¢in Hacettepe Universitesi Dil ve Konusma Terapisi Béliimii’ne dil
bozuklugu siiphesiyle bagvuran ailelerin 48-72 aylik ¢ocuklarina ulasilmistir. Iki grupta toplam
20 (n=20) GDB olan ¢ocuk yer almistir. Klinige basvuran ¢ocuklar randomize olarak iki gruba
atanmistir. Cocuklarin degerlendirmesi yapildiktan sonra kura ¢ekilerek gruplar belirlenmistir.
I1k gruba (kontrol) sadece standart dil ve konusma terapisi uygulanmistir. Standart terapi olarak,
Etkilesim Temelli Erken Cocuklukta Miidahale Programi tercih edilmistir. Her ¢ocugun
ihtiyacina uygun terapi planlar1 olusturulmustur. Bu yaklasim biligsel, iletisim ve sosyal-
duygusal alanlar1 destekler (Diken, 2013). Gelisimsel dil bozuklugu olan 10 g¢ocugun
bulundugu ¢alisma grubunda bulunan ¢ocuklara standart dil ve konusma terapisi yaninda EKO
da uygulanmistir. Her iki grupla seanslar 8 hafta boyunca stirmiistiir. Calisma grubu ile haftada
iki kez goriisiilmiistiir. Tlk goriismede dil ve konusma terapisi, ikinci gériismede ise EKO
uygulamas1 yapilmistir. Bu grupta bulunan ¢ocuklarla 2 giin ara verilerek goriistilmiistiir. Tim
cocuklarin daha 6nce herhangi bir dil-konusma terapisi almamis ve hi¢ okul oncesi egitim
almamis olmasina dikkat edilmistir. Tiim ¢ocuklarin odyolojik muayeneden gegmesi saglanmis

ve bilateral periferik isitmenin normal sinirlar icerisinde olup olmadigi kontrol edilmistir.
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Aileden alman bilgi ve hasta dosyasi incelemeleri ile GDB disinda dil ve konugma sorunlari
olmamasina, gelisimsel, norolojik hastaliklar1 bulunmamasina dikkat edilmistir.
Veri Toplama Araclan

Standart dil ve konusma terapisi olarak tiim c¢ocuklara etkilesim temelli erken
cocuklukta miidahale programi (ETECOM) uygulanmistir. Bu miidahale uygulamasi sirasinda
her ¢ocuga uygun strateji belirlenmistir. ETECOM’da temel davranislarin ¢ocuga
kazandirilmasi amaciyla 66 strateji onerilmektedir. Erken gocuklukta miidahale programinda
temel hedef davranislar; biligsel, iletisim ve sosyal-duygusal alan1 igerir (Diken, 2013).

Etkilesimli kitap okuma’da ¢ocuk ile etkilesimin kurulmasi i¢in, gocugun konusmasini
baslatici teknikler kullanilmistir. Bunlar, CROWD seklinde kisaltilmistir. Bu kisaltma;
completion (tamamlama), recall (hatirlama), open-ended questions (acik uglu sorular), wh-
questions (SN 1K sorular1) ve distancing (iliskilendirme) tekniklerinin Ingilizce karsiliklarmin
bas harfleridir. Cocuga doniit verebilmek i¢in PEER kisaltmasi ile ifade edilen tekniklerden
faydalanilmistir. PEER, prompt (baslatmak), evaluate (degerlendirmek), expand (genisletmek)
ve repeat (tekrarlamak) tekniklerinin ingilizce karsiliklarinin bas harfleridir (Akoglu ve ark.,
2016; Whitehurst, Arnold ve ark., 1994). Etkilesimli kitap okumada bu teknikler ile gocuklarin
liderliginin izlenmesi saglanir (Akoglu ve ark., 2016).

Calismada kullanilan 6l¢gme araglar1 (TEDIL, OODO) her iki gruba da miidahale dncesi
ve sonrasinda uygulanmustir. Test, ¢ocuklarin alic1 ve ifade edici dil becerilerini standart ve es
deger yas puanlar ile hesaplamaktadir. Cocuklarin dil becerilerinin yasitlarindan geride olup
olmadigimi tespit etmek amaciyla kullanilmaktadir. Calismaya dahil edilen ¢ocuklarin dil
gelisim degerlendirmeleri, Tiirkce Erken Dil Gelisimi Testi (TEDIL) aracilig1 ile yapilmustir.
Topbas ve Giiven (2014) ile Tiirkgeye uyarlanmis, standarttir. Testin yas aralig1 2 yas 0 ay ve
7 yas 11 aydir. TEDIL, gelisimsel dil bozuklugu siiphesi olan ¢ocuklarin alic1 ve ifade edici dil
gelisimini belirlemek i¢in kullanilmistir.

Okul Oncesi Oz Diizenleme Olgegi (OODO), uygulayici rehberi ve uygulayici
degerlendirme formundan olusmaktadir. Bu 6lgme araci, performansa dayali degerlendirme
yapilmasini hedefler. Performans oyuncak bekleme, kule yapma ya da oyuncak ayirma gibi
gorevleri icermektedir. Cocuklarla dlgekte belirtilen gorevleri izleyen uygulayict daha sonra
gozlemine dayali olarak uygulayict degerlendirme formunu doldurur. Test, cocuklarda dikkat
durtii diizenlemenin ve olumlu duygularin Slgiilmesine odaklanir. Olgegin iki alt boyutu; dikkat

dartu kontrol ve olumlu duygudur. Uygulayict degerlendirme formu 0 ile 3 arasinda
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puanlanmaktadir. Puanlama, “¢ok diisiik”, “diisiikk”, “orta” ya da “yiiksek” ifadelerinden uygun
olanin se¢ilmesine dayanir (Findik Tanribuyurdu & Giiler Yildiz, 2014).
Katihmcilar

Calismanin kontrol ve ¢alisma grubunda 10ar kisi bulunmaktadir. Her iki grubun yas
ortalamasinin denk olmasina dikkat edilmistir. Cocuklarin demografik bilgileri Tablo 1’de
verilmistir. Kontrol ve ¢alisma grubunda bulunan katilimcilarin yas ve cinsiyet birbirine yakin
olmasi saglanmistir (Tablo 1).
Tablo 1. Cocuklarin Demografik Ozellikleri

Kontrol Cahisma grubu
grubu
Yas (ay, ortalama) 60,2 + 1,6 (ay) 62,8 + 2,00(ay)
Cinsiyet 6K/4E 5K/5E

Veri Analizi

Verilerin analizinde 6rneklem biiyiikliigli yeterince yiiksek olmadig: i¢in parametrik
olmayan analiz yontemleri kullanilmistir. Bu nedenle degiskenlerde miidahale 6ncesi ve sonrast
arasinda anlamli bir fark olup olmadigr Wilcoxon eslestirilmis iki 6rnek testi ile her grupta
kendi icinde incelenmistir. Ardindan Mann-Whitney U testi ile miidahale dncesi ve miidahale
sonras1 Olglimlerinde kontrol ve ¢aligma gruplari arasinda anlamli bir fark olup olmadig:
incelenmistir. Bu yontemle her bir midahale yonteminin etkisi degerlendirilmis; ardindan
gruplar arasindaki farklar incelenerek EKO’nun standart dil konugsma terapisine ek bir
katkisinin olup olmadiginin belirlenmesi amaclanmistir. Analizler dort ayr1 bagimli degisken
icin gergeklestirildiginden anlamlilik diizeyine Bonferroni diizeltmesi yapilmus, (.05/4) .0125

olarak kabul edilmistir.

Bulgular
Dil konusma terapisi ve EKO uygulandiktan sonra yapilan degerlendirme sonuglari
Tablo 2’de gosterilmistir. Cocuklarin uygulamalardan sonra aldiklar1 tim puan ortalamalarinin

artis gosterdigi gortilmektedir (Tablo 2).
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Tablo 2. Degiskenlerin miidahale 6ncesi ve sonrasina ait betimleyici istatistikleri

Kontrol Grubu Calisma Grubu
Ortalama Ortalama
En En En En
(Standart Medyan o o (Standart Medyan o o
Kiguk Buylik Kdicuk Buyuk
Sapma) Sapma)
. 68.00 65.00
Alic1 Dil 70.00 60.00 72.00 65.00 50.00 72.00
(3.46) (6.28)
Ifade Edici  50.00 53.00
. 50.00 46.00 58.00 53.00 44.00 60.00
) Dil (3.10) (4.67)
Miidahale )
. . Dikkat
Oncesi L 12.10 11.00
Drti 12.00 10.00 14.00 11.00 9.00 12.00
(1.14) (1.00)
Kontrol
Olumlu 11.10 14.00
11.00 10.00 13.00 14.00 11.00 16.00
Duygu (.94) (1.73)
. 80.00 85.00
Alic1 Dil 80.00 74.00 84.00 85.00 84.00 88.00
(2.53) (1.26)
Ifade Edici  67.00 75.00
. 68.00 62.00 70.00 74.00 70.00 80.00
) Dil (3.13) (3.52)
Miidahale :
Dikkat
Sonrasi o 13.80 18.20
Drti 13.80 12.00 16.00 18.00 16.00 20.00
(1.33) (1.08)
Kontrol
Olumlu 13.40 16.70
13.00 12.00 16.00 16.70 15.00 18.00
Duygu (1.43) (1.19)

Her Grupta Miidahale Oncesi ve Sonrasi Degisime Dair Bulgular

Bagimli degiskenlerde her grupta zaman i¢inde meydana gelen degisimin anlamli olup
olmadigi Wilcoxon eslestirilmis iki Orneklem testi ile kontrol ve c¢aligma gruplarinda
incelenmistir. Kontrol grubunda alic1 (z = -2.95, p < .001) ve ifade edici (z = -2.95, p < .001)
dil standart puanlari, dikkat diirtii kontrol (z =-2.57, p <.001) ve olumlu duygu puanlarinda (z
=-2.82, p <.001) miidahale 6ncesi ve sonrasi arasinda anlamli farklarin bulundugu goriilmiistiir
(p > .0125). Buna gore standart dil konusma terapisinin tek basmna tiim degiskenler tizerinde
olumlu etkisi oldugu goriilmiistiir.

(Calisma grubunda da kontrol grubu ile paralel bulgulara erigilmistir. Buna gore alic1 (z
=-2.94, p <.001) ve ifade edici (z =-2.94, p <.001) dil standart puanlari, dikkat diirtii kontrol
(z =-2.99, p<.001) ve olumlu duygu puanlarinda (z = -2.68, p < .001) miidahale 6ncesi ve

sonrasi arasinda anlamli farklarm bulundugu goriilmiistir (p > .0125). Bulgular standart dil
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konusma terapisine ek olarak verilen EKO’nun da tiim degiskenler tizerinde olumlu etkisi
olduguna isaret etmektedir.

Tiim degiskenlerde miidahale 6ncesi ve sonrasi anlamli fark elde edildiginden EKO’nun
standart terapiye ek bir katki1 yapip yapmadigini incelemek i¢in miidahale dncesi ve sonrasinda
ayr1 ayr1 grup karsilastirmalari gergeklestirilmistir.

Mudahale Oncesi Gruplar Aras:1 Farklara Dair Bulgular

Gruplar aras1 farklara iliskin analizler Mann — Whitey U test ile gergeklestirilmistir.
Midahale 6ncesinde elde edilen alic1 ve ifade edici dil standart puanlar1 ve dikkat diirti kontrol
puanlarinda kontrol ve ¢aligma grubu arasinda anlamli bir farkin olmadig: goriilmiistiir (p >
.0125). Yalnizca 6z diizenleme olumlu duygu puaninda ¢alisma grubu lehine anlamli bir fark
goriilmiistiir (U = 10.00, z =-3.36, p < .001). Buna gore miidahale dncesinde ¢aligma grubunun
olumlu duygu puani kontrol grubundan anlamli olarak daha yiiksektir.

Mudahale Sonras1 Gruplar Arasi Farklara Dair Bulgular

Miidahale sonrasinda elde edilen alic1 (U = 2.50, z = -3.90, p < .001) ve ifade edici (U
=4.00, z = -3.75, p < .001) dil standart puanlari, dikkat dirti kontrol (U = .50, z = -3.97, p <
.001) ve olumlu duygu puanlarinda (U = 5.50, z = -3.65, p < .001) kontrol ve ¢alisma grubu
arasinda anlaml farklarin bulundugu goriilmistiir ( p > .0125). Buna gore alic1 ve ifade edici
dil standart puanlar1 ve dikkat diirtii kontrol puanlarinda birinci zamanda anlaml fark yokken
ikinci zamanda ¢alisma grubu lehine anlamli fark elde edilmistir. Bu durum olumlu duygu
puanlar1 hari¢ diger tiim degiskenlerde EKO’nun anlamli katkis1 oldugunu gostermektedir.

Miidahaleler sonrasinda hem kontrol grubu hem de ¢alisma grubunun tiim alanlarda
puanlarinin arttig1 goriillmektedir. Ancak, 6zellikle calisma grubu alic1 dil puaninin tipik gelisim
gosteren ¢ocuklari bulundugu 85-110 puan araligina yiikselmis olmas1 EKO uygulamasinin
sadece standart dil konusma terapisi uygulamasindan daha etkili oldugunu gostermektedir.
Geligsimsel dil bozuklugu olan ¢ocuklarin standart dil konusma terapilerine ek olarak EKO
uygulamasi ile alic1 dil puanlar1 daha fazla artig gdstermistir. Caligma grubu ve kontrol grubu
alict dil puanlart karsilastirildiginda, calisma grubunun daha fazla artis gosterdigi
gorilmektedir.

Cocuklarin alic1 dil becerilerine bakildiginda her iki grupta da ilerleme oldugu ancak
calisma grubunda daha fazla ilerleme oldugu goriilmiistiir. Calisma grubu alict dil puan
ortalamasi1 kontrol grubundan daha diisiikken EKO uygulandiktan sonra gosterdigi ilerlemenin
kontrol grubundan daha fazla oldugu gorilmektedir. Cocuklarin ifade edici dil becerilerine

bakildiginda her iki grupta da ilerleme oldugu gériilmiistiir. Ifade edici dil becerilerinde her iki
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grup ayn sekilde ilerleme gostermistir. Oz diizenleme becerileri dikkat diirtii kontrol puani alt
boyutu ilerleme gdstermistir. Her iki grupta bulunan GDB olan ¢ocuklarin hepsinin miidahale
programi sonrasi 6z diizenleme becerileri artis gostermis olmasina ragmen dikkat diirtii kontrol
boyutunda daha diisiik puan ortalamasi ile baslayan g¢alisma grubu daha ¢ok ilerleme
gostermistir. Oz diizenlemenin “Olumlu Duygu Puan1” boyutunda hem ¢alisma hem de kontrol

grubunda ilerleme g6zlenmistir (Sekil 1).
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Sekil 1. Miidahale Oncesi ve Sonras1 Degisimler

Tartisma ve Sonug¢

Etkilesimli kitap okumanin GDB olan ¢ocuklarin dil ve konusma terapilerine
eklenmesinin onlarin dil ve 6z diizenleme becerilerine etkisinin incelenmesi amaciyla
yaptigimiz bu 6n ¢alismada GDB olan ¢ocuklarin EKO’dan fayda gorebilecegi yonunde
bulgular elde edilmistir. Dil ve konusma terapisi verilen ¢ocuklara bir de EKO uygulanmasi,
GDB olan ¢ocuklarin dil becerilerini ve 6z diizenleme dikkat diirtii kontrol alt boyutu iizerinde
etkili olmustur. Buna karsilik, 6z diizenlemenin olumlu duygu alt boyutunda standart dil ve
konusma terapisi uygulanan c¢ocuklar ile standart dil ve konugsma terapisine ek olarak EKO

uygulanan ¢ocuklarin ilerlemeleri arasinda fark bulunamamastir.
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Etkilesimli kitap okuma miidahalesinin dil bozuklugu olan ¢ocuklarin anlamaya
dayanan alic1 dil becerilerini etkilemesi literatiir ile uyumludur (Hargrave & Sénéchal, 2000;
Justice & Pullen, 2003). Ozellikle ¢alisma grubu alict dil puanmin tipik gelisim gdsteren
cocuklarin bulundugu 85-110 puan araligina yiikselmis olmasi EKO uygulamasmin sadece
standart dil konugma terapisi uygulamasimdan daha etkili oldugunu gdstermektedir. Alict dil
becerileri icin standart dil ve konusma terapisine ek olarak EKO uygulamak fayda
saglamaktadir. Literatir incelendiginde EKO’nun ifade edici dil becerileri gelisimi {izerinde de
olumlu etkisinin oldugu yoniinde bulgular oldugu goriilmektedir (Senechal & Cornell, 1993;
Opel ve ark., 2009; Storkel ve ark., 2017). Senechal & Cornell (1993), EKO gibi miidahalelerin
cocuklara daha once dil gelisimlerinde olmayan yeni sozclikler kazandirma da oldukga etkili
oldugunu, Robbins and Ehri (1994), cocuklarin tekrarli sekilde yeni sozciiklerle karsilaginca
daha kolay sozciik kazandiklarini ve Opel ve ark. (2009), EKO’nun ifade edici dil becerilerini
destekledigini belirtmistir.

Gelisimsel dil bozuklugu olan c¢ocuklarin 6z diizenleme becerilerinde zorluk
yasayabildigi bilinmektedir. Literatiirde Ozellikle 6z diizenlemenin alt boyutu olan duygu
diizenleme becerilerinde zorlandig1 bilinen bu ¢ocuklarin miidahale programlarinin da bilissel
surecleri desteklemesi gerekmektedir (Fujiki ve ark., 2002; Fujiki ve ark., 2004; Vallotton &
Ayoub, 2011). Oz diizenlemeyi desteklemek i¢in sinirh calismada tipik gelisen ¢ocuklara EKO
uygulandig1 gortilmistiir (Doyle & Bramwell, 2006; Fettig ve ark., 2018). Bu ¢alismalarda
EKO ile ¢ocuklarin sadece dil becerileri degil 6z diizenlemeyi de iceren olumlu sosyal becerileri
de (prosocial skill) gelisme gostermistir. Calismamizin bulgulari literatiir ile ortiismektedir.
Gelisimsel dil bozuklugu olan ¢ocuklarin EKO ile 6z diizenleme dikkat diirtii kontrol boyutlari
gelisme gostermistir. Ancak diger alt boyut olan olumlu duygu EKO ile fark gostermemistir.
Bu boyutta hem standart dil konusma terapisi alan ¢ocuklar hem de standart terapinin yaninda
EKO uygulamasi yapilan c¢ocuklar ilerleme gostermistir. Cocuklarin EKO ile daha fazla
gelisme gostermemesinin nedeni olarak, ¢alismaya dahil edilen g¢ocuklarin zor duygular ile
miicadele edebilmek ve hatta olumsuz duygularini kontrol atina almak i¢in daha fazla uygulama
yapmaya ihtiya¢ duymalar1 olabilecegi diisiiniilmektedir. Beraber ¢alisan 6z diizenleme ve
duygu diizenlemenin alt boyutlarina dair daha fazla bilgi edinilmesi bu yorumu degistirebilir.
Literatiirde GDB goriilen ¢cocuklara EKO uygulanarak 6z diizenleme becerilerinin incelendigi
calisma olmamasi nedeniyle boyle bir karsilagtirma yapilamamistir. Tipik gelisen cocuklarin

sonuglar1 incelenebilmistir.
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Ayrica, literatiirde yer alan, GDB olan ¢ocuklarla EKO gerceklestirilen arastirmada;
yogun uygulamanin etkili oldugunun belirtilmis olmasindan yola ¢ikarak (Storkel ve ark.,
2017). Etkilesimli kitap okumanin daha uzun siirecek sekilde uygulanmasi halinde olumlu
duygu becerilerinin de ilerleme goriilebilecegi disiiniilmektedir. Gelecekte yapilacak
calismalarda EKO daha uzun siire uygulanabilir.

Bu calisma bir baska ¢alisanin 6n hazirligidir. Bu nedenle siirliliklar vardir. Belirlenen
orneklemimiz literatiirde genel bir kanitya varmak i¢in kiiciiktiir. Ancak bu sinirlilikla bu
konuya dikkat cekip, daha fazla katilimcinin dahil oldugu farkli ¢alismalar i¢in baslangic
noktas1 olmasi 6ngoriilmiistiir.

Sonu¢ olarak, GDB olan c¢ocuklar sadece dil becerilerinde degil 6z diizenleme
becerilerinde de zorlanabilir. Bu ¢ocuklarin hem degerlendirme hem de miidahale
programlarinda dil disinda zorlandiklari alanlarin g6z ontinde bulundurulmasmin 6nemli
oldugu unutulmamalidir.

Finansal Destek

(Calisma kapsaminda finansal destek alinmamustir.
Cikar Catismasi

Calisma kapsaminda herhangi bir kurum, kurus ya da aragtirmacilar arasinda ¢ikar

catigmasi bulunmamaktadir.
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0Oz

Amag: Yagam kalitesi (YK) saglik durumuna ait kigisel degerlendirmeyi igermekte ve diz osteoartritli (OA) hastalarda
azalmaktadir. Bu ¢aligma diz OA'l1 hastalarda YK ile klinik parametreler arasindaki iligkiyi degerlendirmek amaciyla
planlandi.

Gereg ve YOontem: Calismaya evre 2-3 diz OA'll (ortalama yas 56,5+5,84 yil) 42 kadin hasta katildi. Yasam kalitesi
(SF-12 fiziksel ve mental bilesen puanlart), viicut kiitle indeksi (VKI), agr1 siddeti (VAS), izokinetik diz ekstansor ve
fleksor kas kuvveti, denge, eklem pozisyon hissi (EPH), fonksiyonel performans, WOMAC ve ultrasonografik vastus
lateralis (VL) kas mimarisi degerlendirmeleri yapildi. Verilerin analizinde korelasyon testleri ve regresyon analizi
kullanildu.

Bulgular: SF-12 fiziksel bilesen puani ile WOMAC (tutukluk, fiziksel fonksiyon, toplam) puanlar1 arasinda zayif
(p<0,05); 20° ve 70° diz fleksiyonunda EPH sapma agis1 arasinda orta diizeyde (p<0,01); SF-12 mental bilesen puani
ile WOMAC (agr, fiziksel fonksiyon, toplam) puanlari arasinda zayif (p<0,05); gézler-kapali denge sonuglar1 arasinda
orta diizeyde iliski oldugu saptand1 (p<0,01). Yas, VKI, VAS, izokinetik kas kuvvetleri, gdzler-agik denge, fonksiyonel
performans ve VL kas mimarisi degerlendirme sonuglari ile SF-12 puanlar arasinda ise bir iliski gézlenmedi (p> 0,05).
Tek degiskenli ve ¢oklu dogrusal regresyon analizleri sonucunda da EPH, WOMAC puani, gozler-kapali denge
sonuglart ve VL kalmhiginin YK (zerinde etki olusturdugu belirlendi.

Sonug: Calisma sonunda; diz OA’l1 hastalarda yasam kalitesinin kas yapisi, propriyosepsiyon, WOMAC skoru gibi
bir gok faktor ile iliskili olabilecegi, aynt zamanda bu iligkiyi, diger parametreler arasindaki etkilenimlerin de
etkileyebilecegi, diz OA’l1 hastalarla ¢alisan profesyonellerin hastalarin YK’lerinin yonetiminde cok yonlu, cok
faktorlii caligmalarin yapilmasina ihtiyaglari oldugu, bu calismanin bu alandaki ¢aligmalara yol gosterici olacagi
sonucuna varilmigtir.

Anahtar kelimeler: osteoartrit, propriyosepsiyon, kas mimarisi, yasam kalitesi
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Abstract

Obijectives: Quality of life (QoL) involves personal evaluation of health status, and is reduced in patients with knee
osteoarthritis (OA). This study was planned to evaluate the relationship between QOL and clinical parameters in
patients with knee OA.

Materials and Methods: A total of 42 patients with stage 2-3 knee OA (mean age of 56.5+5.84 years) participated
in the study. Quality of life (SF-12 physical and mental score), body mass index (BMI), pain severity (visual analog
scale-VAS), isokinetic knee extensor and flexor muscle strength, balance, proprioception, functional performance,
WOMAC and ultrasonographically measured vastus lateralis (VL) muscle architecture evaluations were made.
Correlation tests and regression analysis were used to analyze the data.

Results: With the SF-12 physical component score, there were weak correlations between WOMAC (stiffness,
physical function, total) scores (p<0,05); moderate correlation between proprioceptive deviation angle at 20° and
70°knee flexion (p<0,01); SF-12 mental component score, there were weak negative correlations between WOMAC
(pain, physical function, total) scores (p<0,05); moderate correlation between eyes-closed balance assessment
(p<0,01). No relationship was observed between SF-12 and age, BMI, VAS, isokinetic muscle strength, eyes-open
balance, functional performance and VL muscle architecture evaluations (p>0.05). As a result of our univariate and
multiple linear regression analyses, it was determined that JPS, WOMAC score, eyes-closed balance results and VL
thickness had an impact on QoL.

Conclusion: At the end of the study; It was concluded that QoL in patients with knee OA may be related to many
factors such as muscle structure, proprioception, WOMAC score, and this relationship may also be affected by
interactions between other parameters, professionals working with patients with knee OA needed to be done
multifaceted, multifafactorial studies in the management of patients' QoL, and this study will guide studies in this field.

Keywords: osteoarthritis, proprioception, muscle architecture, quality of life
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Giris

Osteoartrit (OA) sik goriilen ve o6zellikle diz eklemlerini etkileyen bir dejeneratif eklem
hastaligidir (Nawito vd., 2018). OA’da eklem kartilajinin ilerleyici yikimi, sinoviyal sivinin
inflamasyonu, subkondral eklem kalsifikasyonu olusur. Diz OA’l1 bireylerde, agr1, sertlik, efiizyon,
osteofitler, krepitasyon, eklem hareket agikliginda kisitlilik, eklem sertligi, kas fonksiyonunda
azalma ve kas imbalansi, propriyosepsiyon ve denge problemleri olugsabilmektedir. Bu semptomlar
neticesinde hastalarin gilinliik yagamlarindaki fonksiyonel aktiviteleri ile is, sosyal yasam ve bos
zaman aktivitelerinde de kisitlanmalar ve yetersizlikler, mental durumlarinda ve bagimsizlik
diizeylerinde olumsuz etkilenim ve yasam kalitelerinde azalma goriilmektedir (Iversen vd., 2016;
Kauppilavd., 2009; Reis vd., 2014). Tiim hastaliklarda oldugu gibi OA’da da hastalik yonetiminde
tedaviyi basarma ya da kontrol altina alma konusundaki en Onemli asama, eksiksiz bir
degerlendirme yapabilmek, tiim sorunlar1 belirleyebilmektir. Hem tedavi planinin yapilmasinda
hem de hastalik siirecini, prognozu ve tedavi etkinligini belirlemede eksiksiz bir degerlendirme
gerekmektedir.

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan yasam kalitesi “bireyin yasamdaki konumunun,
icinde yasadigi kiiltiir ve deger sistemleri baglaminda, hedefleri, beklentileri, standartlar1 ve
kaygilar ile ilgili olarak algilandirilmas1" olarak tanimlanmaktadir. Saglikla ilgili yasam kalitesi
ise, bireyin fiziksel, duygusal, sosyal etkilenimini ve saglik durumuna ait kisisel
degerlendirmelerini igerir. Bu nedenle hasta merkezli dnemli bir degerlendirme aracidir (Ackerman
vd., 2014; Alves ve Bassitt, 2013). Diz OA’l1 bireylerin yagam kalitelerinin belirlenmesinin 6nemli
olmasinin yani sira, yasam kalitelerini artirabilmek ya da etkilenimini azaltabilmek i¢in, yasam
kalitesi ile iliskili olan parametrelerin bilinmesi ve bu parametrelerden herhangi birinde olusan
olumsuzlugun giderilmesi 6nem arz etmektedir.

Diz OA’l1 bireylerin yasam kalitelerinin etkilenme seviyesi ve hastaligin tedavisi i¢in
uygulanan yaklagimlarmn kisilerin yasam kalitelerine olan etkisini belirlemek igin literatiirde ¢ok
sayida ¢aligma bulunmaktadir. Yasam kalitesi ile iligkili klinik parametrelerin degerlendirildigi
calismalara bakildiginda ise daha ¢ok cinsiyet, yas, egitim diizeyi gibi demografik dzellikler, VKI,
osteoartrit evresi, agr1 siddeti ve siiresi, psikososyal faktorler, fonksiyonel durum, kas kuvveti,
denge ve yeti yitimi ile iligkilerin incelendigi goriilmektedir (Ackerman vd., 2014; Alves ve Bassitt,
2013; Briani vd., 2018; Nawito vd., 2018; Otoshi vd., 2023; Reis vd., 2014; Unal vd., 2016;

Vitaloni vd., 2019). Son yillarda ¢alismalara diz eklemi propriyosepsiyon degerlendirmeleri de
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dahil edilmeye baslanmistir (Salamanna vd., 2023; Wang vd., 2021; Zeng vd., 2022). Salamanna
ve digerlerinin (2023) yaymladiklar1 derlemede propriyoseptif degerlendirmelerin yani sira,
immiinohistokimyasal ve histolojik calismalar ile mekanoreseptorlerin incelenmesi ile ilgili
bilgilere de yer verilmis ve diz eklemine ait baglarda mekanoreseptor sayilarinda azalma oldugu,
Golgi ve Ruffini cisimcikleri, serbest sinir uglari, toplam sinir uglari ve kiigiik damarlarin sayisinin
diz OA olan grupta daha diisiik oldugu saptandigi bildirilmistir. Ancak bu sonug¢larin yasam kalitesi
ile olan iliskileri ilgili bir ¢aligma belirtilmemistir.

Bu bilgiler 1s18inda diz OA’l1 hastalarin mekanoreseptorlerinde kayip olmasinin yani sira
kas mimarisinde de degisikliklerin olabilecegini diisiinerek literatiirii inceledigimizde, bu alanda
yapilan ¢alismanin yok denecek kadar az oldugu saptanmustir. 2024 yilinda yapilan bir ¢alismada
diz OA’l bireylerde kas fonksiyonu ve kalitesinin progresyonu nasil etkiledigini incelenmis, kas
fonksiyonu ve Kalitesinin artirilmasinin, semptomlarin ve yasam kalitesinin iyilestirilmesinde
onemli oldugu vurgulanarak bu alandaki ¢aligmalarin arttirtlmasi gerektigi belirtilmistir (Chen vd.,
2024).

Goriildiigi gibi diz OA’l1 hastalarda yasam kalitesi ile kas mimarisi iliskisinin incelendigi
ve de klinik parametreler ile yasam kalitesi arasindaki iligki ayr1 ayr1 incelense de hepsinin bir arada
incelenerek sunuldugu bir ¢aligsmaya rastlanmamistir. Diz OA’l1 kisilerde, butln bu birbirleriyle de
iliskili olabilecek Kklinik parametrelerin bir arada, ayni anda yasam Kkalitesi ile iliskisini
belirlemenin, saglik profesyonelleri i¢in hem hastalikla ilgili parametrelerin belirlenerek
degerlendirmesinde hem de uygun hastalik yonetiminin saglanmasinda énemli oldugu diistiniilerek
bu ¢alismanin yapilmasina karar verilmistir.

Bu amag ile diz OA’l1 hastalarda yasam kalitesi (fiziksel ve mental boyutu) ile demografik
ozellikler, agri, diz ¢evresindeki kaslarin izokinetik kas kuvveti, vastus lateralis (VL) kasinin
mimari Ozellikleri, eklem pozisyon hissi (EPH), denge, WOMAC OA indeksi, fonksiyon ve
performans arasindaki iliskilerin belirlenmesi i¢in bu g¢alisma planlandi. Calismanin hipotezi;
“Dizinde OA olan olgularda yasam kalitesinin fiziksel ve mental boyutlar1 ile klinik
parametrelerden en az birisi arasinda iliski vardir.” seklinde kuruldu. Calisma sonucunda diz OA’l1
kisilerle c¢alisan saglik profesyonellerine, hastalarin yasam kalitesi ile diz OA’nin klinik
parametreleri arasindaki iliskilerin istatistiksel olarak gosterilecegi, elde edilen korelasyon
sonuglarinin  degerlendirme ve hastalarin yagsam kalitesini artirmak amaciyla planlanan

calismalarda saglik profesyonellerine 151k tutacagi diistiniildii.
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Gereg ve YOntem
Katilmeilar

Kesitsel bir ¢galigma olarak planlanan bu ¢aligsma bir iiniversite hastanesinde gerceklestirildi.
Calisma icin Hacettepe Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurul Baskanligi'ndan etik kurul
onay1r alindi (Etik kurul no: KA-17168, tarih: 06.12.2018) ve g¢aligmaya baglamadan Once,
katilimcilardan ¢alismaya katilmaya goniillii olduklarii belirten yazili onam formu alindi.

Calismaya hekim tarafindan diz primer OA tanist alan 42 kadin katilimer dahil edildi.
Calismaya 45-65 yas arasinda olan, Amerikan Romatoloji Dernegi (ACR; American College of
Rheumatology) kriterlerine gore primer OA tanili (Hart ve Spector, 1995) ve radyolojik olarak da
K-L (Kellgren ve Lawrence, 1957) grade 2-3 derecesi alan, en az 3 aydir semptomlar1 olan, son 6
ay icerisinde fizyoterapi ve egzersiz programi almamuis, ayaktan fizik tedaviye gidip gelebilecek
fonksiyonel kapasite varligina sahip, bilateral diz OA’s1 olan bireyler dahil edildi. Sekonder OA
varligr olan, alt ekstremite ve/veya omurga cerrahisi gegiren, son 1 ay ig¢inde intraartikiiler
enjeksiyon oOykusu olan, kas kuvveti, denge ve koordinasyonu etkileyecek norolojik hastaligi
bulunan bireyler, ¢alismaya dahil edilmedi.

Calismanin 6n degerlendirmesi G*Power Version 3.1 kullanilarak yapildi. Calismanin
hipotezi yasam kalitesi ile diger degiskenler arasi korelasyon katsayisinin anlamliliginin test
edilmesi oldugundan, Cohen’in biiyiik etki genisligi r=0,50 olmak {izere %90 test giiciinii %95
giiven diizeyinde saglayacak olan Ornek genisliginin 37 kisi oldugu belirlendi. Calismada
degerlendirmelerin 6zellikle ultrason (US) 6l¢iimlerinin yapilabilmesi i¢in katilimeilarin iki ayri
giinde gelmesi gerekecegi ve bu durum nedeniyle kayip veri olabilecegi 6ngoriilerek, yaklasik %15

kay1p veri orani diistiniiliip, calismamiz 42 katilimci ile tamamlandi (Cohen,1988).

Veri Toplama Araglan

Calismanin baslangicinda katilimeilarin, yas, boy ve viicut agirligi bilgileri, viicut kitle
indeksi (VKI) degerleri (kg/m?) hesaplandi. Daha sonra katilimcilara fonksiyon ve performans
degerlendirmeleri, WOMAC osteoartrit indeksi ve yagam kalitesi degerlendirmeleri ile birlikte, en
fazla sikayeti olan dize ait agr1 siddeti, kas kuvveti, diz eklemi pozisyon hissi (propriyosepsiyon),
denge ve kas mimarisi degerlendirmeleri yapildi. Asagida yapilan degerlendirmeler dzetlenerek

sunulmustur.
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Agri Siddeti

Katilimcilarin agr1 degerlendirmeleri i¢in 100 mm uzunlugundaki, bir ugta en agrisiz, bir
ucta ise dayanilmaz siddette agr1 siddetini isaretleyecegi bir ¢izgiden olusan Gorsel Analog Skalast
(VAS) kullanild1 (Steultjens vd., 2001).

Kas Kuvveti

Bireylerin diz ekstansor ve fleksor kas kuvvetleri izokinetik dinamometre (Biodex System
3Pro) kullanilarak degerlendirildi. Katilimcilar 6l¢iim sirasinda sirtlari cihazin koltuguna destekli
olacak sekilde oturtularak gévde oniinden, pelvisten ve uyluktan bantlarla sabitlendi. Test 6ncesi
goniillere 1sinma ve 6grenme seansi yaptirildi ve test sirasinda dinamometreye kars giiglii sekilde
diz ekstansiyon ve fleksiyon yapmalar1 istendi. 60°/sn ve 180°/sn acisal hizlarda resiprokal sekilde
5’er tekrarli konsentrik test uygulandi. Sonuglar tepe tork/viicut agirligi (Nmv/kg), % olarak
kaydedildi (Henriksen vd., 2011)

Eklem Pozisyon Hissi (Propriyosepsiyon)

Diz ekleminin propriyosepsiyonu icin eklem pozisyon hissi duyusu degerlendirildi.
Degerlendirme izokinetik dinamometre (Biodex System 3Pro) ile 20°, 45°, 70° diz fleksiyon
agilarinda, once katilmcimim dizinin belirlenen agiya getirilmesi (fizyoterapist tarafindan pasif
olarak getirilerek), daha sonra baglangica doniiliip kisiden tekrar ayn1 agidaki hareketi kendisinin
yapmasinin istenmesi seklinde yapildi. Iki aci1 arasindaki agisal fark, sapma agis1 olarak
degerlendirildi. Test sessiz ortamda, gozler kapali, her a¢1 i¢in karisik yapilan 3’er denemenin
ortalamasi olarak kaydedildi (Baert vd., 2013).

Denge Degerlendirmesi

Katilimcilarin tek ayakta denge degerlendirmeleri, gozleri agik ve kapali sekilde, tek ayak
iizerinde durma stiresi kaydedilerek degerlendirildi. Gozleri acik denge degerlendirmesi i¢in 60 sn,
gozleri kapali denge degerlendirmesi i¢in 30 sn, iist sinir olarak belirlendi (Liao vd., 2013).

Kas Mimarisi

Katilimcilar sirt Gistii istirahat pozisyonunda yatarken, degerlendirilecek taraftaki VL kasina
ultrasonografik yontem ile kalinlik, pennat a¢1 ve fasikiil uzunlugu 6lgtimleri yapildi. Bunun i¢in
5-12 MHz lineer prob (Logiq P5, GE Medical Systems, USA) kullamildi. Olgiim yapilacak kriter
noktalar; kas kalinlig1 (KK) 6l¢iimleri igin sipina iliaka anteriyor superiyor- patella {ist ucu arasi
mesafenin %50’si, pennasyon agist (PA) ve fasikil uzunlugu (FU) &lgtimleri igin yine ayni

mesafenin distalinin %25°1 olacak sekilde belirlendi (Cheon vd., 2020).
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Fonksiyonel Performans Degerlendirmeleri

Calismada katilimcilarin fonksiyonel performans degerlendirmeleri; zamanl kalk ve yiirii
testi, 10 metre yliriime testi ve tekrarli oturup kalkma testi ile yapildi.

Zamanl kalk ve yiirii testi (TUG) igin goniilliilerin sandalyede otururken kalkmalari, ti¢
metrelik mesafeyi yiiriiyerek gidip donmeleri ve sandalyeye geri oturmalari istendi, siire sn olarak
kaydedildi (Khalaj vd., 2014).

10 metre yilrime testinde, dnceden bantlarla isaretlenmis 10 metrelik mesafeyi, miimkiin
oldugunca hizli ancak kosmadan yiiriimeleri istendi. Ug tekrar yaptirildi ve sn olarak kaydedilen
siirelerin ortalamasi alindi (Tani vd., 2018).

Tekrarl oturup kalkma testi i¢in, goniilliilerin sandalyede otururken miimkiin oldugu kadar
hizli sekilde 5 kez kalkip oturmalar1 sirasinda gegen siire dl¢iiliip sn olarak kaydedildi (Forrest vd.,
2006).

WOMAC Osteoartrit Indeksi

Bireylerin agri, sertlik ve fiziksel fonksiyon durumunu (yeti yitimi) iceren osteoartrite 6zel
saglik durumunu degerlendirmek icin Western Ontario ve McMaster Universiteleri Osteoartrit
Indeksi (WOMAC) kullanildi. Tiirk¢e gegerlilik ve giivenilirligi olan bu dlgek; agr, tutukluk ve
fiziksel fonksiyon olmak iizere ii¢ alt gruptan olusan 24 soru igerir. Toplam puan 0-100 araliginda
degisir ve puanin diisiik olmast iyi saglik durumunu gosterir (Unver vd., 2015).

Yasam Kalitesi

Calismada bireylerin yasam kalitesini degerlendirmek igin Kisa Form-12 Saghk Olgegi
(SF-12) kullanild1. Bu 6l¢ek, SF-36’dan gelistirilmis, daha kisa ve daha pratik bir kendi kendini
degerlendirme 6lgegidir. Bu dlgekten fiziksel bilesen 6zet puan1 (FBO-12) ve mental bilesen 6zet
puan1 (MBO-12) olmak iizere iki puan elde edilir. Yiiksek puanlar daha iyi yasam kalitesini
gosterir. FBO-12, fiziksel fonksiyon, fiziksel fonksiyonlara bagl rol kisitliliklari, agr1 ve saghgin
genel algilanmas1; MBO-12 ise enerji, sosyal fonksiyon, emosyonel sorunlara bagl rol kisitliliklart
ve mental saglik alt 6lgeklerinden aldiklar1 puanlar ile hesaplanir (Diracoglu vd., 2005).
Istatistiksel Analiz

Calisma verilerinin istatistiksel analizi i¢in “IBM SPSS Statistics Version 23 for Windows”
kullanildi. Calismanin 6n degerlendirmesi G*Power Version 3.1 kullanilarak yapildi.
Degerlendirmeler sonucunda elde edilen bulgular igin ortalama+standart sapma, ortanca,

minimum-maksimum deger tanimlayici istatistikler olarak verildi. Sayisal verilerin normal dagilim
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gosterip gostermedigine, Shapiro-Wilk normallik testiyle birlikte histogram ve olasilik
grafiklerinin gorsel olarak yorumlanmasiyla karar verildi. Verilerin yasam kalitesi sonuglar ile
dogrusal iliskisi normal dagilima uygunluk gdsteren veriler i¢in Pearson korelasyon katsayisi,
normal dagilima uygunluk gostermeyen ve/veya sacilim grafiginde dogrusal iliskiden sapma
gorilen veriler icin Spearman korelasyon katsayis1 kullanilarak incelendi. Istatistiksel anlamlilik
degeri p<0,05 olarak belirlendi. Korelasyon katsayisina gére anlamlilik dereceleri; r:0,90-1,00; ¢cok
kuvvetli iliski, r:0,70-0,89; kuvvetli (yliksek) iliski, r:0,40-0,69; orta diizey iliski, r:0,20-0,39; zay1f
(diisiik) iliski, 1:0,00-0,19; 6nemsenmeyecek kadar diistik iligki, olarak ifade edildi ve bu
smiflandirma hem Pearson hem Spearman’in rho korelasyon katsayilari i¢in ortak olarak kullanildi
(Alpar, 2016, s.419, Akoglu, 2018). Ayrica yasam Xkalitesi ile diger sayisal degiskenler arasi
dogrusal iligkilerin modellenmesi i¢in basit ve ¢oklu dogrusal regresyon analizi kullanildi. Coklu
dogrusal regresyon modelinin elde edilmesinde adimsal degisken se¢cim yontemi kullanildi. Model
gecerliligi incelenmesi kapsaminda artiklarin normalligi Shapiro-Wilk normallik testiyle, coklu
baglanti sorunu varyans sisme degerleriyle (VIF<5), otokorelasyon sorunu Durbin-Watson testiyle,

heterokedastisite problemi sagilim grafikleri yardimiyla incelendi.

Bulgular
Calismanin baglangicinda 65 kisi ile goriistildii, bunlardan 43 kisi ¢calismaya katilmay1
kabul etti. Bir kisi calisma sirasinda ¢alismay1 birakti. Boylece calisma; K-L siniflamasina gore
evre 2-3 diz OA’l1, yas ortalamas1 56,5+5,84 yil olan 42 kadin katilime1 ile tamamlandi.
Yasam kalitesinin klinik parametrelerle olan iliskisinin belirlenmesi i¢in yapilan ¢alismada
katilimcilarin fiziksel 6zellikleri, agri, diz ¢evresi izokinetik kas kuvveti, denge, propriyosepsiyon,
fonksiyonel performans, kas mimarisi ve WOMAC degerlendirmelerine ait ortalama, standart

sapma, ortanca, minimum-maksimum degerlerine Tablo1’de yer verildi.
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Tablo 1. Katilimcilarin Degerlendirme Sonuglart

X+S X (min-maks)
SF-12 Fiziksel Bilesen Ozet Puam 31,7+7,09 30,7 (18,1-49,5)
SF-12 Mental Bilesen Ozet Puami 43,8+13,24 41,4 (20,6-67,7)
YAS (y1l) 56,5+5,84 57,5 (45,0-65,0)
VKi (kg/m?) 32,0+4,86 32,0 (19,1-40,8)
VAS (mm)
istirahat 42,9+20,29 45,0 (0,0-85,0)
Aktivite 66,7+15,36 71,0 (32,0-98,0)
IZOKINETIK KUVVET TESTLERI (NM/kg,%)
60°/sn  Diz Ekstansiyonu 78,4+28,05 80,1 (28,7-141,6)
60°/sn  Diz Fleksiyonu 35,0+10,33 36,1 (14,6-64,1)
180 °/sn Diz Ekstansiyonu 58,1+18,15 55,6 (23,6-97,0)
180 °/sn Diz Fleksiyonu 30,2+11,08 29,8 (12,3-68,0)
TEK AYAK UZERINDE DURMA (sn)
Gozler Agik 27,1+18,95 22,8 (3,4-60,0)
Gozler Kapal 7,0+£7,30 4,1 (1,0-34,0)
EKLEM POZIiSYON HiSSi SAPMA ACISI
20° Diz Fleksiyonu 4,2+2,08 3,8 (1,0-11,7)
45 ° Diz Fleksiyonu 5,2+2,33 4,8 (0,7-12,3)
70 ° Diz Fleksiyonu 9,1+3,69 9,2 (2,0-17,3)
FONKSIiYONEL PERFORMANS TESTLERI (sn)
TUG 8,7+1,87 8,6 (5,6-15,3)
10 Metre Yurime Testi 8,0+2,02 7,7 (5,7-15,1)
Tekrarh Oturup Kalkma Testi 13,9+4,59 12,8 (8,6-31,5)
ULTRASONOGRAFIK DEGERLENDIRME
VL Kahnlik Ol¢iimii (mm) 21,7+4,91 21,7 (9,4-36,1)
VL Fasikiil Uzunlugu (mm) 66,8+10,83 66,4 (48,1-100,6)
VL Pennasyon Agisi (°) 16,4+3,52 16,0 (7,7-23,2)
WOMAC (0-100)
Agr 58,0+19,38 57,5 (20,0-95,0)
Tutukluk 51,8+26,27 50,0 (0,0-100,0)
Fonksiyon 59,5+21,73 61,8 (14,7-95,6)
Toplam 58,5+19,88 57,8 (14,6-93,8)

VKI: Viicut Kiitle indeksi, VAS: Gérsel analog skalas1, TUG: Zamanl kalk ve yiirii testi, VL: Vastus lateralis
X: Ortalama, S: Standart sapma, X : Ortanca, min-max: minimum-maksimum,
VL Fasikiil Uzunlugu n: 39, VL Pennasyon Agisi n: 40, diger degiskenler igin n:42

Yapilan korelasyon analizinde FBO-12 ile WOMAC tutukluk (r:-0,335, p=0,030),
WOMAC fonksiyon (r:-0,335, p=0,030), WOMAC toplam (r:-0,335, p=0,039) puanlar1 arasinda
negatif yonde zayif iliski bulundu. FBO-12 ile 20° diz fleksiyonunda EPH sapma agis1 arasinda
negatif yonde orta diizey iliski (r:-0,431, p=0,004); 70° diz fleksiyonunda EPH sapma agis1
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arasinda pozitif yonde orta diizey iliski (r:0,614, p=0,000) oldugu belirlendi, MBO-12 ile WOMAC
agr (r:-0,343, p=0,026), WOMAC fonksiyon (r:-0,345,p=0,025), WOMAC toplam (r:-0,347,
p=0,024) puanlar1 arasinda negatif yonde zayif iligki saptanirken, géz kapali denge degerlendirmesi
ile arasinda pozitif yonde orta diizey iliski (r:467, p<0,002) oldugu belirlendi. Boylece WOMAC
puanlarinin artiginin ve dengenin bozulmasinin yasam kalitesinin mental yonii ile olumsuz yonde
iliskili oldugu saptandi. Yasam Kkalitesinin her iki alt puam ile yas, VKI, VAS’la agn
degerlendirmesi, izokinetik kas kuvveti Ol¢limu, gozler-acik denge degerlendirmesi, 45° diz
fleksiyonunda EPH sapma agis1 Olcimi, fonksiyonel performans degerlendirmeleri,
ultrasonografik degerlendirme (VL kalinlik, fasikiil uzunlugu, pennasyon agisi) sonuglari arasinda
iliski goriilmedi (p>0,05). Ayrica FBO-12 ile gozler kapali denge ve WOMAC agrn
degerlendirmesi; MBO-12 ile WOMAC tutukluk degerlendirmesi sonuglari arasmnda iliski
bulunmadi (p>0,05), (Tablo 2).

Calismanin korelasyon analizi sonuglarina paralel olarak, yasam kalitesinin fiziksel (FBO-
12) ve mental (MBO-12) puanlarmi etkileyen klinik parametrelerin incelenebilmesi ve dogrusal
iliskilerin modellenmesi i¢in hem basit hem de adimsal degisken se¢imi uygulanarak c¢oklu
dogrusal regresyon analizi gergeklestirildi.

FBO-12 i¢in tek degiskenli analizlerde 3 degisken (20° diz fleksiyonunda EPH sapma agis1
(p:0,023), 70° diz fleksiyonunda EPH sapma agis1 (p<0,001), WOMAC (toplam)(p:0,039)) a=0,05
yanilgi diizeyinde anlamli bulundu. Boylece 20° diz fleksiyonunda EPH hatasindaki ve OA
etkilenimindeki artigin, 70° diz fleksiyonunda EPH azalisin her birinin tek basina yagam kalitesi-
fiziksel bilesen puani lizerinde olumsuz etki yarattig1 saptandi (Tablo 3). Coklu dogrusal regresyon
analizi sonucunda yalniz iki degiskenli bir model elde edildi. 70° diz fleksiyonundaki EPH sapma
acis1 ile WOMAC toplam puanmmn FBO-12 puani toplam varyansmin %44,7’ini agikladig1
belirlendi (F=15,771; p<0,001; R2=0,447), (Tablo 3).

MBO-12 i¢in tek degiskenli dogrusal regresyon analizinde ii¢ degisken (gdzler-kapali tek
ayak tlizerinde denge (p:0,001), VL kas kalinlig1 (p:0,047), WOMAC (toplam)(p:0,024)) a =0,05
yanilgr diizeyinde anlamli bulundu. Dengedeki artisin, OA siddetindeki ve VL kalinlik
Olglimiindeki azalisin her birinin tek basina yasam kalitesinin mental yonu tzerinde olumlu bir
etkiye sahip oldugu belirlendi. MBO-12 i¢in adimsal degisken secimi ile ¢ok degiskenli bir model
elde edilemedi (Tablo 4).
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Tablo 2. Katilmcilarin Yasam Kalitesi Sonuglar1 ile Calismada Degerlendirilen Diger

Parametrelerinin Sonuglar1 Arasindaki liskiler

SF-12 fiziksel bilesen 6zet

SF-12 mental bilesen 6zet

puani puani
r p r p

YAS (y1l) 0,104° 0,513 -0,122° 0,441
VKI (kg/m?) -0,2942 0,058 -0,2932 0,060
VAS (mm)

istirahat -0,1832 0,246 -0,1152 0,468

Aktivite -0,2272 0,148 -0,1322 0,404
IZOKINETIK KUVVET TESTLERI (NM/kg,%)

60°/sn  Diz Ekstansiyonu 0,153 0,334 0,135 0,362

60°/sn  Diz Fleksiyonu 0,1942 0,218 0,1862 0,239

180 °/sn Diz Ekstansiyonu 0,019 0,904 0,062 0,697

180 °/sn Diz Fleksiyonu 0,0942 0,552 -0,140% 0,375
TEK AYAK UZERINDE DURMA (sn)

Gozer Acik 0,169° 0,284 0,068°" 0,671

Gozler Kapah -0,272° 0,081 0,467%*"b 0,002
EKLEM POZIiSYON HiSSi SAPMA ACISI

20° Diz Fleksiyonu -0,431**® 0,004 -0,147° 0,354

45 ° Diz Fleksiyonu 0,0972 0,542 -0,0622 0,698

70 ° Diz Fleksiyonu 0,614**2 <0,001 -0,1622 0,306
FONKSIiYONEL PERFORMANS TESTLERI (sn)

TUG -0,163° 0,301 -0,159° 0,314

10 Metre Yirume Testi -0,044° 0,782 -0,220° 0,162

Tekrarh Oturup Kalkma Testi -0,270° 0,083 -0,018" 0,911
ULTRASONOGRAFIK DEGERLENDIRME

VL Kalinlik Ol¢iimii (mm) 0,011° 0,944 -0,266" 0,089

VL Fasikiil Uzunlugu (mm) -0,013° 0,937 -0,192° 0,242

VL Pennasyon Agisi (°) -0,005° 0,974 0,023° 0,888
WOMAC (0-100)

Agn -0,1402 0,376 -0,343*2 0,026

Tutukluk -0,335*"P 0,030 -0,276° 0,077

Fonksiyon -0,335*2 0,030 -0,345*2 0,025

Toplam -0,320* 2 0,039 -0,347*2 0,024

VKI: Viicut Kiitle indeksi, VAS: Gorsel analog skalas1, TUG: Zamanl kalk ve yiirii testi, VL: Vastus lateralis

VL Fasikiil Uzunlugu n: 39, VL Pennasyon Agisi n: 40, diger degiskenler i¢in n:42

**Korelasyon diizeyi 0,01 seviyesinde anlamli, *Korelasyon diizeyi 0,05 seviyesinde anlamli

3 Pearson korelasyon analizi; ® Spearman korelasyon analizi
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Tablo 3. SF-12 Fiziksel Bilesen Alt Puanina Etki Eden Degiskenlere Yonelik Regresyon Analizi

Basit dogrusal regresyon analizi

Coklu dogrusal regresyon analizi
(F=15,771;p<0,001; R2=0,447)

Degiskenler B (95% giiven arahig)) p R? B (95% giiven arahg)) p
Yas 0,115 (-0,271-0,501) 0,552 0,009

VKi -0,430 (-0,875 - 0,016) 0,058 0,087

VAS (Aktivite) -0,105 (-0,249-0,039) 0,148 0,052

VAS (istirahat) -0,064 (-0,174- 0,046) 0,246 0,033

60°/sn Diz Eks Kuvveti 0,039 (-0,041- 0,118) 0,334 0,023

60°/sn Diz Flek Kuvveti 0,133 (-0,082- 0,349) 0,218 0,038

180°/sn Diz Eks Kuvveti 0,008 (-0,117- 0,132) 0,904 0,000

180 °/sn Diz Flek Kuvveti 0,060 (-0,143- 0,264) 0,552 0,009

TUG -0,644 (-1,841- 0,552) 0,283 0,029

10 Metre Yirime Testi -0,518 (-1,629- 0,594) 0,352 0,022

Tekrarh Oturup Kalkma Testi  -0,160 (-0,650- 0,331) 0,515 0,011

Gozler Acik Denge 0,044 (-0,075- 0,163) 0,457 0,014

Gozler Kapal Denge -0,096 (-0,405- 0,213) 0,543 0,010

20° Diz Flek Prop -1,196 (-2,218- -0,175) 0,023 0,123

45° Diz Flek Prop 0,294 (-0,672- 1,260) 0,542 0,009

70° Diz Flek Prop 1,180 ( 0,696-1,664) <0,001 0,378 1,133 (0,668-1,597)  <0,001
VL Kahnlik Ol¢iimii 0,033 (-0,428- 0,494) 0,886 0,001

VL Fasikiil Uzunlugu 0,048 (-0,168-0,265) 0,654 0,005

VL Pennasyon Acisi -0,039 (-0,704- 0,626) 0,907 0,000

WOMAC(Toplam) (0-100) -0,114 (-0,222- -0,006) 0,039 0,102 -0,094 (-0,181- -0,008) 0,033

VKI: Viicut Kiitle Indeksi, VAS: Gorsel Analog Skalasi, Eks: Ekstansiyon, Flek: Fleksiyon, Gézler Agik Denge:
Gozler Agik Tek Ayak Uzerinde Durma Testi, Gozler Kapali Denge: Gézler Kapali Tek Ayak Uzerinde Durma
Testi, Prop; Eklem Pozisyon Hissi Sapma Agisi, TUG: Zamanli kalk ve yiirii testi, VL: Vastus lateralis
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Tablo 4. SF-12 Mental Bilesen Alt Puanina Etki Eden Degiskenlere Yo6nelik Regresyon Analizi

Basit dogrusal regresyon analizi

Coklu dogrusal regresyon analizi

Degiskenler B (95% giiven arahg) p R? B (95% giiven arahg) p
Yas -0,267 (-0,986- 0,451) 0,457 0,014
VKi -0,798 (-1,630- 0,035) 0,060 0,086
VAS (Aktivite) -0,114 (-0,387- 0,159) 0,404 0,017
VAS (istirahat) -0,022 (-0,231- 0,186) 0,830 0,001
60°/sn Diz Eks Kuvveti 0,054 (-0,096- 0,204) 0,486 0,013
60°/sn Diz Flek Kuvveti 0,238 (-0,164- 0,641) 0,239 0,035
180°/sn Diz Eks Kuvveti 0,045 (-0,188- 0,278) 0,697 0,004
180 °/sn Diz Flek Kuvveti -0,168 (-0,546- 0,210) 0,375 0,020
TUG -1,558 (-3,769- 0,653) 0,162 0,048
10 Metre Yurime Testi -1,101 (-3,170- 0,967) 0,288 0,028
Tekrarh Oturup Kalkma Testi -0,167 (-1,086- 0,752) 0,716 0,003
Gozler Acik Denge 0,047 (-0,176- 0,269) 0,674 0,004
Gozler Kapal Denge 0,861 (0,352- 1,371) 0,001 0,226
20° Diz Flek Prop -1,241 (-3,238- 0,756) 0,216 0,038
45° Diz Flek Prop -0,350 (-2,159- 1,459) 0,698 0,004
70° Diz Flek Prop -0,580 (-1,711- 0,551) 0,306 0,026
VL Kalinlik Ol¢iimii -0,8312 (-1,651- -0,013) 0,047 0,095
VL Fasikiil Uzunlugu -0,252 (-0,657- 0,154) 0,217 0,041
VL Pennasyon Agisi 0,041 (-1,198- 1,280) 0,947 0,000
WOMAC -0,231 (-0,430- -0,031) 0,024 0,120

VKI: Viicut Kiitle Indeksi, VAS: Gorsel Analog Skalasi, Eks: Ekstansiyon, Flek: Fleksiyon, Gozler A¢ik Denge:
Gozler Agik Tek Ayak Uzerinde Durma Testi, Gozler Kapali Denge: Gozler Kapali Tek Ayak Uzerinde Durma
Testi, Prop; Eklem Pozisyon Hissi Sapma Agis1, TUG: Zamanl kalk ve yiirii testi, VL: Vastus lateralis

Tartisma ve Sonug

Diz OA’ll hastalarin yasam Kkaliteleri ile VKI, agr, diz gevresi kas kuvveti, VL kas
mimarisi, WOMAC OA indeksi puani, diz eklemi pozisyon hissi, denge ve fonksiyonel
performanslar1 arasindaki iligkilerin incelenmesi amaciyla yapilan bu calisma sonunda; yasam
kalitesinin FBO-12 puani ile WOMAC-tutukluk, fiziksel fonksiyon, toplam puani arasinda zayif
dizeyde; 20° ve 70° diz fleksiyonunda EPH sapma agis1 arasinda orta diizeyde iliski oldugu
goriildii. Bununla birlikte yasam Kkalitesinin MBO-12 puani ile WOMAC agr1, fiziksel fonksiyon,
toplam puanlamasi arasinda zayif; gozler kapali denge degerlendirmesi ile arasinda ise orta
diizeyde bir iliski oldugu belirlendi. Ayrica EPH, WOMAC toplam puani, VL kas kalinliginin,

gozler kapali denge sonuclarinin yasam kalitesi tizerinde etkisinin oldugu saptandi.
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Elde ettigimiz sonuglarin neden sonug iligkilerini irdelemek, diz OA’l1 kisilerde yasam
kalitesinin neler ile iliskili olabilecegini anlamamizi saglayacaktir. Calismamizda elde ettigimiz
sonuclarin bazilar1 literatiire benzerlik gosterse de bazilarinda farkliliklar goriildii. Caligmamizda
katilimcilarin yaslar1 ile yasam kaliteleri arasinda iligki goriilmedi. Yasla beraber kemik ve
kikirdak dejenerasyonun ilerlemesi, kas yapisinda ve kuvvetinde degisiklik, eklem
propriyosepsiyonu ve korumasinin azalmasi, doku homeostazinin azalmasiyla eklemde olusan
tahribatin tamirinin yapilamamasi gibi nedenlerle OA prevalansi artmaktadir (Atamaz vd., 2006 ;
Litwic vd., 2013). DSO tarafindan 18-65 yas aralig1 geng, 65-74 yas aralig1 geng-yasli, 74-84 yas
aralig1 yasli, 85 yas iizeri cok yash kabul edilmektedir (Kuzu vd., 2019). DSO tahminlerine gére
65 yas iistii bireylerde primer OA goriilme siklig1 %70-80°1 bulabilmekte, ortalama %25’inin
OA’yabagli agr ve fonksiyon kayb1 yasadigi belirtilmektedir (Breedveld, 2004). 65 yas iistii OA’l1
bireylerin yasam kalitelerinin, daha kii¢iik yas grubundakilere gore diisikk seviyede oldugu
saptanmistir (Unal vd., 2016). Cahsmamzda yas ile yasam Kkalitesi arasinda iliskinin
¢ikmamasinin, 45-65 yas arasi bireylerin dahil edilmesi, 65 yas Uzeri bireylerin dahil edilmemesine
bagli oldugu diisiiniilebilir. 65 yas iizeri geriatrik kisiler, kas mimarileri geriatrik olmayanlara gore
farklilik gosterdigi ve ¢alismamizda kas mimarisi de incelendigi i¢in dahil edilmedi (Bischoff-
Ferrari vd., 2015). Bu nedenle sonucumuz igin “45-65 yas arasinda dizinde primer OA olan
bireylerde yasam kalitesi ile yas arasinda anlamli bir iliski ¢ikmadi” ifadesi daha dogru bir ifade
olabilir ve bu yas grubu i¢in iliski ¢tkmamasi normal kabul edilebilir. Bu bize bu tiir korelasyonlara
bakarken, incelenen parametrelerin detayli diistiniilmesi gerektigini gosterdi.

Calismamizda VKI ile yasam kalitesi arasinda iliski cikmamasi bir diger ters gibi goriinen
sonucumuzdur. Literatiirde, adipoz dokunun OA ile iliskili oldugu, inflamatuvar sitokinler
(interlokin, TNF—a) ve eklem hasarma katkida bulunabilen maddelerin (leptin, insiilin) islevinde
artisa neden oldugu, kikirdak defektleri gelismesinde risk olusturdugu, daha fazla kas kuvvetine
ihtiyag olusturdugu ve fonksiyonlarin gerceklesmesinde olumsuz etki gosterdigi bildirilmektedir
(Atamaz vd., 2006; Forrest vd., 2006; Kauppila vd., 2009; Oliveira vd., 2014). Diz OA’l1 bireylerde
yasam kalitesinin saglikl kisilere gére daha diisiik ve VKI artis1 ile olumsuz yonde iliskili oldugu
gosterilmistir (Elbaz vd., 2011; Yildiz vd., 2010) Bu sonuglardan farkli olarak Paker ve digerleri
(2011) calismalarindaki katilimcilarm 1. derece obez olduklarmi belirleyerek, VKI ile yasam
kalitesi arasinda iligki bulamamislardir. Calismamizda, katilimcilarin 1. derece obez olduklari

(31,95 * 4,86 (kg/m?) belirlendi (VKI 30.00-34-99: 1. derece obezite) (Unal vd., 2016). Obezite
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siddetinin diisiik olmasi bu sonuca neden olmus olabilir. Bu ¢alismalara bakildiginda Yildiz ve
digerleri (n=140 kadin/erkek)(2010) ile Elbaz ve digerlerinin (n=1487 kadin/erkek) (2011)
calismalarinda katilimeir sayisinin, Paker ve digerlerinin (n=75 kadin hasta) (2011)
calismasindakinden fazla olmasi ile kadin ve erkek olgularin olmasi dikkat ¢ekicidir. Calismamizin
sonucu Paker ve digerlerinin sonuglari ile uyumludur. Paker ve digerleri ve bizim ¢aligmamizda
daha fazla katilimci1 sayisina ulasilsaydi ya da erkek katilimeilar da olsaydi sonucun degisebilecegi
diisiiniildii. Buradan da yasam kalitesi ile iliskili parametreler incelenirken ¢ok yonlii bakis agisi
ile bakmanin 6nemi anlasilabilmektedir.

Agr1; eklem eflizyonu, inflamatuar mediatdrler, lokal basing veya eklem hareketi nedeniyle
nosiseptorlerin uyarimi, kas zayifligi gibi farkli mekanizmalar neticesinde ortaya ¢ikabilir (Oliveira
vd., 2014). Diz OA hastalarinin agr1 ve fonksiyonel durumlarinin 3 yillik takiplerinde, yas, eklem
laksitesi, VKI, agr1 siddeti, propriyoseptif kayiplarin énemli oldugu; agr1 siddeti ile yasam kalitesi
arasinda iligski oldugu gosterilmistir (Nawito vd., 2018; Van Dijk vd., 2006). Agrinin yasam
kalitesini azalttig1, klinikte diz OA’lr bireylerde ilk ortaya c¢ikan belirtilerden oldugu
diisiiniildiigiinde, agr1 siddetinin ve kontroliinlin 6nemi goriilebilmektedir. Calismamizda, yasam
kalitesinin her iki boyutu ile VAS (istirahat, aktivite) arasinda iliski goriillmezken, WOMAC-agr1
ile MBO-12 arasinda ters yonde bir iliski oldugu ancak bu iliskinin diisiik diizeyde oldugu goriildii.
Kronik kas-iskelet sistemi agris1 olan hastalarda VAS skorlar1 <3,4 i¢in hafif; 3,5-7,4 icin orta;
>7,5 i¢in siddetli agr1 olarak belirlenmistir (Boonstra vd., 2014). Bu derecelendirmeye gore
calismamizdaki katilimcilarin orta derecede agriya sahip olduklar1 sdylenebilir (VAS, WOMAC-
agr1). Bu, katilimcilarin OA siddetinin ¢ok fazla olmamasini destekler yondedir. Calismamizda
sadece WOMAC agr1 ile MBO-12 arasinda iliski goriilmesi, katilimeilarin agr1 siddetinin ¢ok
yiiksek olmamasinin yasam kalitelerini fiziksel yonden azaltmadigi ancak yine de mental yonden
etkilemis oldugunu diistindiirdii. Ayrica agr1 siddetini ve etkilenimini belirlemede WOMAC agr1
alt parametresinin farkli durumlar i¢in agriy1 degerlendirmesi sayesinde, aktivite ve istirahat i¢in
ayr1 ayr1 VAS degerlendirmesinden daha detayli ve duyarli bir yontem oldugu sdylenebilir.

Calismalarda agr1 siddetinin kas kuvvetini etkiledigi, OA’l1 bireylerde etkilenmis eklem
cevresi kas kuvvetinin etkilenmemis eklemlere kiyasla azaldigi, ayrica kas kuvveti ile yeti yitimi
arasinda iliski oldugu bildirilmektedir (Henriksen vd., 2011; Muraki vd., 2015; Steultjens vd.,
2001). Kuadriseps kas zayifligt kas yorgunluguna neden olur, bu da diz ekleminin

propriyosepsiyonunu etkileyerek noromiiskiiler bozukluga yol acar, sonucta eklem mekanigi ve
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stabilitesi olumsuz etkilenir, eklem dejenerasyonu ilerler. Bu nedenlerle, dolayli olarak yasam
kalitesinin azaldig1 vurgulanmaktadir. Hamstringlerin kuvveti de eklem stabilitesinde ve OA
geligsim riskinde dnemli yere sahiptir (Chen vd., 2024; Zeng vd., 2023). Bu bilgiler dogrultusunda
kas kuvveti ve yasam kalitesi arasindaki iliskinin, semptomlar, agri, diz ¢evresindeki kaslarin
fonksiyonlari, eklem yapilarindaki degisiklikler gibi etkenlere bagli olarak degisebilecegi
anlasilmaktadir. Calismamizda katilimcilarin kas kuvvetleri ile yasam kaliteleri arasindaki
iliskinin olmadig1 saptandi. Katilimcilarin agr1 siddetinin orta diizeyde oldugu diisiiniildiigiinde,
bu agn diizeyinde kas kuvvetinde yasam kalitesini etkileyecek diizeyde degisiklik olusmadigi
diistintilebilir. Aily vd. (2019) kas kuvvetini diz OA’l1 hastalarda ve sagliklilarda karsilagtirmiglar
ve ileri yas OA grubunda (70 yas iizeri) orta yas OA grubuna (40-50 yas) gore, orta yas OA
grubunda orta yas saglikli gruba gore daha diisiik oldugunu bulmuslardir. Bu ¢alisma da gézoniine
alindiginda katilimcilarimizin yas araliginin yiiksek olmamasi nedeniyle de yasam kalitesini
etkileyecek diizeyde kuvvet degisimi olmamis olabilecegi diigiiniilebilir.

Kasin kuvvet liretme yetenegini etkileyen faktorler lif tipi dagilimi, noral faktorler ve kas
mimarisidir. Kas mimarisi bilesenleri, enine kesit alan1 (CSA), kas kalinligi, pennasyon acist,
fasikiil uzunlugu, kas volimii olup bunlar maksimum kuvvet iretimini etkilemekle birlikte
kontraksiyon hizi, kas uzunlugunu ve yaralanmaya yatkinligi da etkiler (Timmins vd., 2016).
Calismalarda diz OA’l1 bireylerde K-L evresi ile kas kalinlig1 arasinda negatif korelasyon oldugu
ve saglikli kontrol grubuna gore rektus femoris, vastus medialis, vastus lateralis kas kalinliginin
daha diisik oldugu gosterilmektedir (Cigercioglu vd., 2024; Koca vd., 2014). VL kasmin,
kuadrisepsin ultasonografik degerlendirmesinde yeterli oldugu, kas fasikiillerinin dizilimi
nedeniyle tercih edilebilecegi bildirilmektedir (Aily vd., 2019). Orta yas (40-50) ve ileri yas (70
yas ve lizeri), diz OA’s1 olan ve olmayan dort grupta, izokinetik kas kuvveti ve ultrasonografik VL
mimarisinin degerlendirildigi bir calismada, KK i¢in en diisiik deger ileri yas OA grubunda
goriilmiis, diger ii¢ grup arasinda fark goriilmemistir. FU en 1yi seviye orta yas saglikli grupta
goriilmis, diger ti¢ grup arasinda fark goriilmemistir. PA igin en disiik seviyenin ileri yag OA
grubunda, en yiiksek seviyenin orta yas saglikli grubunda oldugu belirlenmistir. Ileri yas OA’l1
grubun orta yas OA’l1 gruba gore daha diisiik KK, FU ve PA’ya sahip olduklari bildirilmistir. Kas
kuvveti sonuglar1 i¢in de benzer sekilde yasla birlikte etkilenimin oldugunu bildirilmistir (Aily vd.,
2019). Bu ¢alismalarda kas mimarisi ile yagsam kalitesi arasindaki iligkinin incelenmedigi goriildii.

Calismamizda VL mimari 6zellikleri ile yasam kalitesi arasinda anlamli bir iliski bulunamadi. Bu
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sonug, her ne kadar OA ile kas mimarisinde olumsuz yonde degisiklik oldugu bildirilse de ileri
yaslarla birlikte bu etkilenimin daha fazla oldugu g6z oniine alindiginda, ¢aligmamizdaki
katilimcilarin yas araligi ¢ok yiiksek olmadigi i¢in VL kas mimarisinde yasam Kkalitesini
etkileyecek seviyede degisim olmamis olabilecegini diisiindiirdii. Ayrica ¢alismamizda kas kuvveti
ile yasam kalitesi arasindaki iligkinin bulunmamasinda oldugu gibi, belki de VL kas mimarisini
etkileyecek baska faktorlerin de kas mimarisi ve yasam kalitesi arasindaki bu iliskiyi etkilemis
olabilecegi diisiiniildii. Calismamizda degerlendirilen Klinik parametrelerle iligkili olan faktorlerin
de belirlendigi ¢alismalar bu konuya daha ¢ok aciklik getirebilecektir. Calismamizda bu
sorularimiza biraz olsun cevap bulabilmek, yasam kalitesini etkileyen faktorleri belirleyebilmek
icin regresyon analizi de yapildi. Calismamizin kurgusunun korelasyon analizi oldugu, regresyon
analizi olmadigi, caligmada katilimei sayisinin regresyon analizi igin biraz yetersiz olmasi
nedeniyle, elimizdeki verilerle yapilabildigi kadar istatistiksel olarak anlamlilik gosteren etki ve
modeller bulunmaya caligildi. Nitekim regresyon analizinde VL kas kalmliginin yasam kalitesinin
mental boyutu tizerinde olumsuz etki yarattigi belirlendi. Bu sonucun, incelenen bu parametrelerin
ayn1 anda birbirleriyle etkilesime girebilecegi ve birbirlerini etkileyebilecegi, ayrica sonuglari
etkileyebilecek baska parametrelerin de incelenmesinin gerekebilecegini hatirlatmasi agisindan
bilime katki saglayacak bir sonu¢ oldugu diistiniildii.

Chen ve digerleri (2024) yayimladiklar1 makalede bu konuyu su sekilde agiklamaktadir:
“Diz osteoartritinde kas kuvveti ve kas kesit alani ile ilgili baz1 ¢alismalarda farkli sonuglar
yaymlanmistir. Bir ¢aligmada tek tarafli diz OA olan hastalarda kuadriseps kesit alaninda anlamli
bir degisiklik bulunmamistir. Diz agris1 ve OA’nin kas atrofisine neden olabilecegini, kas
kiitlesinde degisikliklere yol agarak normal kas fonksiyonunu etkileyebilecegini belirtmekte fayda
vardir. Ayrica, bazi ¢caligmalar, kas kesit alaninin dogrudan diz OA ile iliskili olmayabilecegini,
ancak kas giiciinii, kiitlesini ve diger ilgili faktorleri etkileyerek ilerlemesini etkileyebilecegini de
one siirmektedir. Goreceli olarak da olsa, kas kesit alani ile diz OA arasindaki iliski, kas giicl, kas
kiitlesi ve OA arasindaki iliski kadar yakindan baglantili degildir. Ayrica kas kesit alaninin, diz
OA’sinin ilerlemesi ve semptomlar1 tizerindeki dogrudan ve bagimsiz etkisini destekleyen yiiksek
kaliteli arastirmalar yetersizdir. Bu sinirlama, 6l¢iim araglarinin nispeten diisiik hassasiyetine veya
kas kesit alan1 i¢in yetersiz 6l¢lim kolayligina baglanabilir. Kas CSA'sin1 6l¢meye yonelik klinik
araglar daha da ilerlerse, klinisyenler kas kesit alaninin 6nemi konusunda daha derin bir anlayis

gelistirebilirler. Ozetle, kas kesit alani ile diz OA’s1 arasindaki iliski cok faktérliidiir ve bu iliskinin
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acikliga kavusturulmasi i¢in daha fazla klinik ve temel deneylere ihtiyag vardir.” Chen ve
digerlerinin (2024) bu diisiinceleri de bizim diisiincemizi dogrulamaktadir.

Calismamizda yaptigimiz regresyon analizinde VL kas kalmligiin etkisine ilave olarak,
tek degiskenli dogrusal regresyon analizinde, gozler kapali tek ayak iizerinde dengedeki artisin,
WOMAC-toplam puanindaki (osteoartrit indeksi siddeti) azalmanin da tek baglarima yasam
kalitesinin mental yonii iizerinde olumlu bir etkiye sahip oldugu belirlenirken, MBO-12 icin
adimsal degisken secimi ile ¢ok degiskenli bir model elde edilemedi.

FBO-12 icin tek degiskenli analizlerde 20° ve 70°diz fleksiyonunda EPH sapma agis1,
WOMAC-toplam puaninin tek basina anlamli bir etkiye sahip oldugu bulundu. Adimsal degisken
se¢im yontemi kullanilarak yapilan coklu dogrusal regresyon analizi sonucunda yalniz iki
degiskenli bir model elde edilebildi. 70° diz fleksiyonundaki EPH sapma a¢is1 ile WOMAC toplam
puanini FBO-12 puani toplam varyansinin %44,7’ini agikladig1 belirlendi.

Bu sonuglarimizin ileri ¢aligmalara 1s1ik tutacagi, bu alanda daha ¢ok vaka ile ¢oklu
regresyon modellemelerinin yapilmasinin bilime katki saglayacag diistiniildii.

Calismamizda olgularimizin yasam kalitesi ile denge, EPH hatalar1 incelendi ve aralarinda
anlaml iligkinin oldugu bulundu. Dengeyi korumak ve diismeyi engellemek giinliik yasam
aktiviteleri, fonksiyonel aktiviteler ve ambulasyon sirasinda esastir. Yasam kalitesinin iyiligi i¢in
denge, denge igin viicudun konumunu algilama, kiitle merkezini destek yiizeyi iginde tutma, viicut
hareketine uygun sekilde motor yanit verme yetenegi gereklidir. Bunun saglanmasi i¢in karmasik
bir siirecten olusan propriyoseptif, gorsel ve vestibiiler sistemlerden gelen duyusal girdiler ile
motor kontroliin entegrasyonu gerekir. (Khalaj vd., 2014; Liu vd., 2017). ilerleyen yasla birlikte
dengeyi kontrol etme yetenegi azalir, diisme riski artar (Shkuratova vd., 2004). Diz OA’li
bireylerde hem motor hem postural problemler ortaya ¢ikmakta, denge etkilenmektedir (Liu vd.,
2017). Hurley ve digerleri (1998) saglikli bireylerde (geng, orta yas, yasl) kas kuvveti,
propriyosepsiyon, postural stabilite ve fonksiyonel performansi degerlendirmisler ve yasla birlikte
tim parametrelerde azalma bildirmislerdir. Sonuglari; “Bu degisiklikler postural stabiliteye gliveni
azaltabilir, bu da giinliik yasam aktivitelerinde gosterilen performansin bozulmasina neden olur,
yasa bagl kasin sensorimotor islevindeki bozulma yasl kisilerde artan korku ve diisme sikligina
katkida bulunabilir, béylece bagimsizligi azaltabilir” seklinde yorumladilar. Calismamizda gozler
kapal tek ayak iizerinde durma siiresi ile MBO-12 arasinda pozitif iliski goriilmesi, Hurley ve

digerleri'nin yorumuna benzer olarak, diz OA’ll bireylerde denge kontroliiniin azalmasinin
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giivensizlik hissi olusturmasi, diz stabilizasyonunda zorlanmalari, fiziksel fonksiyonlarinda ve
giinlik yasam aktivitelerinde kendilerini kisitlamak zorunda kalmalar1 ve diigme riski meydana
gelmesi nedeniyle mental olarak daha fazla etkilenmis olabilecegine baglanabilir. Bu sonug OA’l1
kisilerde dengenin énemini gostermektedir.

Propriyosepsiyonun eklem stabilizasyonunda, motor hareketin koordinasyonu ve
ayarlamasinda kritik 6nemi vardir. Eklem dejenerasyonu sonucunda propriyosepsiyondan sorumlu
yapilarin hasar gdrmesi nedeniyle mi propriyoseptif kayiplarin oldugu, yoksa propriyoseptif kayip
neticesinde mi eklem stabilizasyonu kaybi1 ve sonucunda eklem dejenerasyonuna yol agtig1 konusu
tartismalidir (Baert vd., 2013). Dizde propriyosepsiyon duyusunun yasla birlikte azaldigi, bu
azalmanin diz OA’sinda ayn1 yas grubu asemptomatiklere gére daha fazla oldugu gosterilmektedir
(Barrett vd., 1991; Pai vd., 1997; Sharma vd., 1997; Skinner vd., 1984). Mairet ve digerleri (2007)
diz OA hastalarinda etkilenen dizde, diger dize kiyasla kas kuvvetinin %30, VL kalinliginmn %10,
EPH’nin %33 daha az oldugunu gostermislerdir. Baker ve McAlindon (2000) ise daha kot
propriyosepsiyon skorlarinin, daha kotii fiziksel fonksiyon test sonuglar1 ve yeti yitimi ile korele
oldugunu belirlemislerdir. Propriyosepsiyon kaybinin kisilerin denge ve fonksiyonel aktivitelerinin
kontroliinde zorluga neden olabilmesi, yeti yitimi seviyelerini artirmasi ve dolayisiyla yasam
kalitesini olumsuz etkiledigini diisiiniilebilir. Calismamizda FBO-12 ile 20° diz fleksiyonunda EPH
hatas1 arasinda negatif, 70° diz fleksiyonunda EPH hatas1 arasinda ise pozitif yonde bir iligki
goriildii. Bu degerlerin yasam kalitesini etkileyen iki faktor oldugu da regresyon analizi sonrasinda
ortaya ¢ikti. Bu sonug, 20° diz fleksiyonunda EPH hatasi arttikca yasam kalitesinin fiziksel
parametresinin diistiiglini gostermektedir. Diz ekleminin son ekstansiyon agilar1 dizin kilitlenerek
stabilizasyonun saglanmasi agisindan 6nemlidir. Ornegin yiiriimede diz ekleminde 0°-70°
fleksiyon araliginda hareket olusur. Tek destek fazinin baglamasiyla diz hemen basma fazi
fleksiyonunu tamamlar (15°-20°). Bu, fleksiyondaki dizin maksimum agirlik tasima yiikiiniin
altinda oldugu zamandir (Aydil vd., 2014; Perry, 1992, ss. 90-91). Bu durum, yiiriime sirasindaki
basma fazinda ortaya c¢ikan bu diisiik agili diz fleksiyonundaki yiiklenme sirasinda dizin
stabilitesini saglamak amaciyla propriyoseptif duyunun Onemini goéstermektedir. 20° diz
fleksiyonunda propriyoseptif yetersizlik azaldikg¢a kisilerin ylirlime, merdiven ¢ikma-inme gibi
fonksiyonel aktivitelerde diz stabilizasyonunu daha iyi saglamalari, dengelerini koruyarak
kendilerini daha glivende hissetmelerine, diismelerin dnlemesine ve bdylece yasam kalitelerinde

artisa neden oldugu diistiniilebilir.
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Calismamizda 70° diz fleksiyonunda EPH hatasi artis1 ile FBO-12 artismin iliskili oldugu,
regresyon analizi sonucunda da propriyoseptif hatanin artmasmin yasam kalitesini olumlu yonde
etkiledigini goriildii. Bu basta ters gibi goriinse de klinikte gordiigiimiiz, hastalarin dizlerini daha
fazla fleksiyona getirdik¢e agr1 siddetinde artis olmasi nedeniyle fleksiyondan kagindiklar1 yada
farkli bir kompansatuar hareket gerceklestirerek 70°’lik diz fleksiyonunu daha az yapmis
olabileceklerini ve bunun, bu agidaki EPH’yi azaltiyor olabilecegini, aktivitelerini bu sekilde daha
agrisiz yapmalarinin ise yasam kalitelerini artirmis oldugunu gosterebilir. Ancak kesin sonuglara
ulasmak i¢in daha fazla sayida ve farkli siddette OA’s1 olan hastalarla yapilacak kapsamli
caligmalara ihtiya¢ vardir. Bu sonuglarimizin alanda ¢alisan profesyonellere ve bilime 151k tutacagi
diistiniildii.

Oturup kalkma, merdiven ¢ikip inme gibi fonksiyonel aktivitelerde gdsterilen performansin
VKI, agr1, kas kuvveti, EHA, propriyosepsiyon, denge gibi yasam kalitesi ile iliskili unsurlarla
iliskili oldugu 6nceki ¢alismalarda gosterilmektedir (Hurley vd., 1998; Knoop vd., 2011; Nur vd.,
2018). Maly ve digerleri (2006) diz OA’l1 bireylerde fonksiyonel testlerle (yiirtime testi, TUG ve
merdiven ¢ikma testi) yasam kalitesi arasinda iliski gostermislerdir. Ancak calismamizda bu
sonuclarin tersine, katilimeilarimizin kas kuvveti gibi parametrelerde oldugu gibi fonksiyon ve
performans degerlendirmelerimiz ile yasam kalitesi arasinda da iliski goriilmedi. Bu sonucun
katilimcilarin OA diizeyinin hafif olmasina baglanabilecegi diisiintildii.

Calismamizda WOMAC ile yasam kalitesi iliskisi de degerlendirildi. FBO-12 ile WOMAC
puanlar1 (agr1 hari¢) ve MBO-12 ile WOMAC puanlar (tutukluk haric) arasinda negatif yonde
iligki belirlendi. Kumar ve digerleri (2023) OA’l1 bireylerin WOMAC degerlendirmelerinde en ¢ok
merdiven ¢ikmada agri, sabah tutuklugu ve agir ev isleri sirasinda zorlandiklarini gostermislerdir.
Caligmalarda OA’l1 bireylerde yeti yitimi agri, kas kuvveti, psikolojik iyi olma hali ile iligkili
bulundugu goriilmiistiir. Ayrica yasam kalitelerinin saglikli kontrol grubuna gore daha diisiik
oldugu, WOMAC’1n yeti yitimini belirlemede hassas oldugu ve tim WOMAC alt puanlari ile
yasam kalitesi arasinda yiiksek korelasyon oldugu bildirilmistir (Alkan vd., 2014; Van Baar vd.,
1998). Calismamizda ¢ikan sonuglar da bu sonuglarla uyumludur.

Calismanin Simirhhiklar:

Calismamizda hipotezimiz korelasyon hipotezidir. Calismanin baslangicinda hesaplanan

glic analizine gore yeterli katilimci ile ¢calismamiz tamamlandi. Ancak calismadan elde edilen

sonuglar dogrultusunda regresyon analizi yapilmak durumunda kalindi ve regresyon analizi icin
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katilime1 sayimiz yeterli olamadi, daha genis ve ¢ok degiskenli regresyon analizleri i¢in daha fazla
vakaya ihtiya¢ duyuldu. Katilimc1 sayimizin daha fazla olmasi miimkiin olsaydi regresyon
analizinde ¢ok degiskenli daha anlamli modeller elde edilebilecegi agiktir. Calismamizda
hipotezimizin korelasyon iizerine kurulmasi nedeniyle saglikli katilimcilardan olusan kontrol
grubunun olmamasi bir diger limitasyonumuz olarak diisiiniilebilir. Sonuglar1 saglikli kontrol
gruplar ile karsilastirarak yorumlamak daha agiklayici olabilirdi ancak Covid 19 pandemisi ve
devaminda gelen enfekte olma korkular1 nedeniyle ¢alismaya katilan goéniillii bireylerin azligi
sonucu bu pek miimkiin olamadi.

Bu ¢aligsma sonucunda; “Dizinde OA olan olgularda yasam kalitesinin fiziksel ve mental
boyutlar ile klinik parametrelerden en az birisi arasinda iligski vardir.” hipotezimiz kabul edildji,
dizinde OA olan kisilerde yasam kalitesinin WOMAC puanlari, propriyosepsiyon ve denge ile
iligkili oldugu saptandi. Propriyosepsiyon, WOMAC, denge ve VL kalinligmin (etki giicli az da
olsa) yasam kalitesini etkileyen faktorler oldugu da belirlendi. Tiim klinik degerlendirme
sonuglarmin birbirleri arasinda etkilesim halinde olmasinin klinik parametrelerin yasam kalitesi ile
arasindaki iliskiyi etkileyebilecegi de diisiiniildii. Calismamiz ayn1 zamanda katilimcilarin yasam
kalitesinin mental boyutunun da fiziksel boyutu gibi klinik parametreler ile iliskili olabilecegini,
bununla birlikte diz OA hastalarinda kas kuvvetlerinin, propriyosepsiyonun ve kas mimarisinin de
hastalarin yasam kalitesini etkileyebilecegini ve bu alanda yapilan kapsamli ¢alismalarin az
oldugunu, bu alanda daha kapsamli daha fazla sayida katilimei ile yapilacak ¢alismalara ihtiyag

duyuldugunu da gosterdi.

Finansal Destek

Calisma kapsaminda finansal destek alinmamustir.
Cikar Catismasi

Calisma kapsaminda herhangi bir kurum, kurulus ya da arastirmacilar arasinda ¢ikar

catigmasi bulunmamaktadir.
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Abstract

Background: The aim of this study was to evaluate the reliability and validity of the Turkish Obsessive
Compulsive Eating Scale in young adults.

Materials and Method: The sample of the study consisted of 265 undergraduate students (170 female, 95 male)
with an age between 18-30 years studying at Ankara Yildirim Beyazit University. The research data were collected
with a questionnaire consisting of 5 sections. The questionnaire included questions assessing the socio-
demographic data and eating habits of university students, obsessive-compulsive eating behavior scale, yale food
addiction scale and Eating Attitude Test-26.

Results: The mean age of the participants was 20.83 + 1.96 years and the scale was found to have a 3-factor
structure. The first factor was defined as Thought Suppression and Control; the second factor as Effort and
Performance; and the third factor as Imagination. Items 4 and 6 of the scale were removed.. The }"2/sd value of
the scale was 2.258, NFI value was 0.919, CFI value was 0.953, AGFI value was 0.903 and RMSEA value was
0.069 (0.052-0.086) at 90% confidence interval. The ICC value was found to be 0.87. The cronbach-a coefficient
for the total OCES scale was 0.886. Statistically significant correlations were found between total OCES and
symptom count and EAT-26 scores (r=0.206 and r=0.197, respectively)

Conclusion: Obsessive-compulsive eating scale is a valid and reliable scale in university students. In order to
better understand the relationship between obsessive-compulsive eating behavior and eating habits, studies should
be conducted in different age groups in the community.

Keywords: eating behavior, food addiction, obsessive compulsive eating scale, university students, validity
and reliability
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Introduction

Eating disorders are psychiatric illnesses that can lead to severe illness, and ultimately
death, due to impaired eating-related attitudes and behaviors. (Fairburn & Harrison, 2003).
Eating disorders, a common problem, affect approximately 5-10% of the young population (J,
2016). These disorders particularly observed in young girls (Barakat et al., 2023). Individuals
with eating disorders may engage in disordered eating behaviors such as body dissatisfaction,
restricting food intake, vomiting after eating, excessive exercise and laxative use. (Unalan et
al., 2009). Although the etiology of eating disorders is not fully known, various theories about
the causes of this disorder have been reported (Kaye et al., 2009). According to these theories,
eating disorders do not develop due to a single reason, but rather as the result of the combination
of many factors (multifactorial), including psychological, physical and social reasons (Striegel-
Moore & Cachelin, 2001).

Food cravings are defined as 'intense cravings for a specific food, the consumption of
which is difficult to resist' (Heimowitz et al., 2017). Food cravings are a common phenomenon
in adults (Yanovski, 2003). In modern societies, the presence of any food at unexpected times
and places stimulates food cravings and increases thoughts about food. Intrusive thoughts and
images about food lead to food cravings (Kavanagh et al., 2005; May et al., 2015; Schumacher
et al., 2019). The mechanism of the relationship between mental imagery and food cravings is
explained by the Elaborated Intrusion Theory of Desire. According to this theory, there are two
different stages of food craving process (Schumacher et al., 2018). In the first step, anticipated
responses such as physiological deficit, negative affect, external cues, other cognitive activities
and increased salivation potentially lead to food cravings and intrusive thoughts. These thoughts
are initially mild and share some of the same cognitive pathways as ordinary craving for an
object or activity (May et al., 2012). People are often not consciously aware of this process.
Initially, awareness is conditioned by responses such as salivation, which is expected
conditionally (Kavanagh et al., 2005; May et al., 2015). In the second step, these intrusive
thoughts are processed by imagining the visual, olfactory and flavor characteristics of food
(Schumacher et al., 2018). For example, an individual may automatically imagine a craving for
a food such as chocolate. Individuals then begin to imagine the sight, smell and taste of
chocolate. The imagining process leads to increased food cravings (Schumacher et al., 2018).
In order to avoid these situations, individuals try to suppress these thoughts by thinking less
about these thoughts. (Johnston et al., 1999; May et al., 2012). If these thoughts are suppressed
and the food craved is not consumed, the compulsiveness, number and frequency of the
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thoughts and cravings increase significantly. The aim of this study is to translate the Obsessive

Compulsive Eating Scale (OCES) into Turkish and to conduct validity and reliability analyses.

Materials and Methods
Research Place, Time and Sample Selection

This research was carried out on 265 university students (35.8% males and 64.2%
females) who avoided any food or food group, aged between 18-30 years, who were
undergraduate students at Ankara Yildirnrm Beyazit University Faculties of Health Sciences,
Dentistry, Engineering and Natural Sciences, and Law and who volunteered to participate in
the study. The research data were gathered between December 2017 and May 2018. In validity
and reliability studies, since the sample size is recommended to be at least 10 times the number
of items, the study was conducted with 265 university students (Kline, 1994). The necessary
permissions were taken for the study to be conducted and the students were asked to complete
the questionnaire form during class time. Pregnant and breastfeeding women, individuals with
any severe psychological disorders, students of Ankara Yildinm Beyazit University
Department of Nutrition and Dietetics, students who were in the exam period, individuals who
were thought by the researcher not to complete the questionnaire reliably, and individuals who
left the questionnaire form without fulfilling it were excluded from the study.

The survey form designed within the scope of the research consists of 5 sections.
Descriptive information and eating habits of the students participating in the study were
recorded in the questionnaire form. In addition, OCES, Yale Food Addiction Scale (YFAS),
Eating Attitude Test-26 (EAT-26) scale were administered to the individuals. All sections of
the questionnaire designed for the individuals included in the study were completed by the
researcher through face-to-face interview technique.

Obsessive Compulsive Eating Scale

The Food Craving Scale, a scale developed to determine food cravings, assesses external
expressions and subjective experiences rather than the mechanism of food cravings. (Cepeda-
Benito et al., 2000). For these reasons, the OCES was developed by Niemiec et al. to elucidate
the cognitive mechanisms of food cravings (Niemiec et al., 2016). Scale questions (14 items)
are evaluated between 0-4 points. A maximum of 56 points can be obtained from the scale. The
internal reliability coefficient of the OCES was found to be 0.91 (Niemiec et al., 2016).

Yale Food Addiction Scale

The questionnaire includes the YFAS in this section, which assesses food addiction in
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individuals. Overconsumption of food and substance addiction are similar to addiction criteria
in terms of many features (Gearhardt et al., 2009). For these reasons, a new definition called
'food addiction' has emerged and it has been stated that this concept will play a role in the
definition of eating disorders focused on overeating. The YFAS was developed by Gearhardt
et al. to assess addictive behaviors towards specific foods. The Yale Eating Addiction Scale
consists of 27 questions. There are 16 questions (questions 1-15) in the form of five-point Likert
(never, once a month, 2-4 times a month, 2-3 times a week, more than 4 times a week or every
day) and 8 questions (questions 17-24) in the format of yes-no. The last two questions are open-
ended questions about which food individuals are addicted to (Gearhardt et al., 2009). A validity
and reliability study was conducted in Turkey by Bayraktar et al. (Bayraktar et al., 2012).
Eating Attitude Test-26

The questionnaire includes the EAT-26, which assesses the eating disorder status of
individuals, in this section. The EAT-26 was used to measure the eating attitudes and potential
disorders in eating behaviors of the individuals participating in the study. The scale can be
administered to all individuals between the ages of 11-70. The Eating Attitude Test (EAT) was
developed by Garner and Garfinkel in 1979 to determine anorectic/bulimic behaviors and
attitudes. (Garner & Garfinkel, 1979). The validity and reliability study of this form in Turkey
was carried out by Savasir and Erol in 1989. (Savasir & Erol, 1989). The scale consists of 40
items and a 26-item short form was developed by Garner et al. (Garner et al., 1982). The Turkish
translated form of the EAT-26 was used in the studies conducted by Bas et al. (Bas et al., 2004;
Bas & Kiziltan, 2007) The scale is a six-point Likert-type scale. The cut-off value for EAT-26
is 20 points. The higher scores on the scale, the more clear the presence of an eating attitude
disorder becomes. (Bas et al., 2004; Bas & Kiziltan, 2007; Savasir & Erol, 1989).
Validity and Reliability of Obsessive Compulsive Eating Scale Translation-Retranslation
Study

In order to assess the validity and reliability of the scale, it was initially translated from
English to Turkish by 3 experts who are graduates of English Language and Literature. The
understandability of the questions translated from English to Turkish was tested by a separate
person who is fluent in English in the field of nutrition and a graduate of English Language and
Literature, and sentence errors and translation errors were evaluated and edited by these experts.
Afterwards, the items were translated back into English with the assistance of two different
experts who are graduates of English Philology, and the consistency with the original scale was

determined. After the consistency was determined, the Turkish form of the scale was prepared.
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In order to test the understandability of this scale translated into Turkish, a pilot study
was conducted on 30 university students different from the research sample. In order to
determine the reliability of the scale, this scale was administered again to at least 25% of the
sample number of students 2-4 weeks after the research was conducted. In order to determine
the time invariance of the test, the scale was administered to at least 65 people and the results
were evaluated with the Interclass Correlation Coefficient. The items that were not understood
and confused by the students were adjusted and the scale was made suitable for the main study.
The reliability of the scale was evaluated with Cronbach's alpha coefficient and its construct
validity was evaluated with factor analysis.

Eligibility of the Scale for Factor Analysis

Kaiser-Meyer-Olkin (KMQ) and Bartlett's Test of Sphericity were used to analyze
whether the sample size was suitable for factor analysis. (Kaiser, 1974). The Kaiser-Meyer-
Olkin value of 0.80 and above indicates that the sample size of the study is adequate for factor
analysis. (Alpar, 2022).

Explanatory and Confirmatory Factor Analyses

After the scale was tested for its appropriateness for factor analysis, factor analysis was
conducted on the scale. VVarimax rotation was performed to determine the loadings of the factors
while conducting factor analysis. Eigenvalues greater than one were accepted as factors.
Confirmatory factor analysis was performed using fit indices such as Chi-square Fit Test
(x*2/sd), Normed Fit Index (NFI), Comparative Fit Index (CFl), Root Mean Square Error of
Estimation (RMSEA), Adjusted Goodness of Fit Index (AGFI), and Goodness of Fit Index
(GFI). y*2/sd<5; NFI>0.90; CFI >0.90; RMSEA <0.10; AGFI >0.85 and GFI >0.90 were
considered as ‘acceptable fit'. (Erdogan et al., 2007; Erkorkmaz et al., 2013; YASLIOGLU,
2017).

Convergent and Divergent Validity of the Scale

In order to evaluate the convergent and divergent validity of the scale, a correlation
analysis was conducted between the OCES, YFAS and EAT-26 scales.
Reliability of the Scale

To test the reliability of the OCYD scale, the scale was re-administered to the
individuals 14-28 days later and the correlation between before and after was examined (test-
retest). Intraclass Correlation Coefficient (ICC) analysis was performed to evaluate the
difference between the initial and re-administered administrations of the scale. An Intraclass

Correlation Coefficient (ICC) value of 0.80 and above indicates that the reliability of the scale
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is 'good'. (Liljequist et al., 2019). Moreover, Cronbach's a coefficient of the scale was analyzed
to explain and evaluate the homogeneous structure of the items in the scale. A high Cronbach
a coefficient indicates that the scale is reliable. A Cronbach-a value of 0.60 and above indicates
that the reliability of the scale is considered adequate (Alpar, 2022).

Determining the Cut-off Point of the Scale

ROC analysis was performed to determine the cut-off point of the scale. The results of
the ROC analysis are given in Figure 3.1. The cut-off point of the scale was identified according
to the food addiction status of the individuals (Niemiec et al., 2016). In ROC analysis, the area
under the chart is between 0.50 and 1.00. An area between 0.70 and 1.00 indicates that the cut-
off point is accurately detected (Kegeoglu et al., 2016; Okeh & Okoro, 2012).

Statistical Analysis

SPSS 20.0 package program (Statistical Package for Social Sciences) was used for
statistical analyses during the research process. Descriptive statistics such as mean, standard
deviation, minimum, maximum values, numbers and percentages were used to summarize the
data.

Exploratory and confirmatory factor analyses were conducted to test the construct
validity of the scale and correlations between the scales were assessed (convergent validity).
The suitability of the scale for factor analysis was tested with Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) and
Bartlett Tests. In exploratory factor analysis, the number of factors of the scale was determined
by the Eigenvalue value. One factor was determined for each case with an Eigenvalue value
>1. In addition, the factor loading scores of the items in the scales were obtained by Varimax
rotation method. SPSS AMOS 22 program was used for confirmatory factor analysis; x"2/sd,
CFIl, AGFI and RMSEA values were examined (Giinduz et al., 2013; Schermelleh-Engel et al.,
2003).

The scales of YFAS and EAT-26 were used for the convergent validity of OCES.
"Spearman's Rank Correlation Test" analysis was used to determine the direction and degree of
the relationship between the scales. ROC analysis was performed to determine the cut-off point
of the scale (Egan, 1975). The highest sensitivity and specificity score was considered as the

cut-off point of the scale. A value of p<0.05 was accepted as the significance level.

Results
Table 1 demonstrates the distribution of the individuals by gender, age, marital status,

departments of study, educational status and accommodation. Regarding the age distribution,
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38.9% of individuals fell within the age range of 20-21 years, while 27.2% were aged 18-19

years. The mean age of the individuals was 21.72 £ 1.67 years for males and 20.34 + 1.94 years

for females. Most of the participants were single (98.1%). In total, 34.3% of the individuals

studied nursing, 21.9% studied law and 16.6% studied engineering (machinery and

construction). In the study, 36.2% of the individuals were second-year university students and

27.2% were third-year university students. While 57.7% of the individuals lives at home with

their families, 29.4% lives in dormitories.

Table 1. Distribution of individuals according to their general characteristics (%)

General Characteristics Male (n=95) Female (n=170) Total (h=265)
N % N % N %
Age (years)
18-19 7 7,4 65 38,2 72 27,2
20-21 34 35,8 69 40,6 103 38,9
22-23 39 41,1 30 17,6 69 26,0
24-25 15 15,8 3 1,8 18 6,8
26-30 - - 3 1,8 3 11
Age (years) (X+SS) 21,72+1,67 20,34+1,94 20,83+1,96
Marital Status
Married 2 2,1 3 1,8 5 1,9
Single 93 97,9 167 98,2 260 98,1
Department
Nursing 7 74 84 49,4 91 34,3
Audiology 2 2,1 11 6,5 13 4,9
Physiotherapy 3 3,2 27 15,9 30 11,3
Social Service - - 10 59 10 3.8
Law 35 36,8 23 13,5 58 21,9
Sport Sciences 4 4,2 2 1,2 6 2,3
Engineering Departments 36 37,9 8 4,7 44 16,6
(Civil and Mechanical)
Dentistry 8 8,4 5 2,9 13 4,9
Education Status
1st. 20 21,1 49 28,8 69 26,0
2nd. 19 20,0 77 45,3 96 36,2
3rd . 33 34,7 39 22,9 72 27,2
4th . 23 24,2 5 2,9 28 10,6
Accomodation
At home with his family 63 66,3 90 52,9 153 57,7
At home with friends 15 15,8 13 7,6 28 10,6
Home alone 4 4,2 2 1,2 6 2,3
Dormitory 13 13,7 65 38,2 78 29,4

In order to determine the nutritional habits of the individuals, their consumption of main

meals and snacks, the number of main meals and snacks, the main meals they skipped and the

reasons for skipping main meals were assessed and shown in Table 2.

Regarding the skipping of main meals, 33.6% of individuals reported regularly skipping

them, while 41.9% reported occasionally skipping them. It was found that 66.0% of the
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individuals consumed three main meals. The mean number of main meals was 2.64 + 0.52
meals in men and 2.65 + 0.52 meals in women. Individuals mostly skip the breakfast (50.0%).
It was determined that 57.7% of the individuals skipped meals because they had no time and
39.7% skipped meals because they had a poor appetite. The majority of male and female
individuals consume only one shack (33.7% and 44.7%, respectively). The mean number of
snacks consumed by men was 1.43 + 1.06 meals, while the mean number of snacks consumed

by women was 1.12 + 0.87 meals.

Table 2. Distribution of individuals according to meal consumption status (%).

Meal Consumption Male Female Total (n=265)
(n=95) (n=170)

N % N % N %
Skipping main meals
No 17 17,9 48 28,2 65 24,5
Yes 34 35,8 55 324 89 33,6
Sometimes 44 46,3 67 39,4 111 41,9
Number of main meals
1 2 2,1 3 1,8 5 1,9
2 29 30,5 56 32,9 85 32,1
3 64 67,4 111 65,3 175 66,0
Number of main meals (X+SS) 2,64 +0,52 2,65 +0,52 2,64 £0,52
Skipped main meal”
Breakfast 41 52,6 59 48,4 100 50,0
Noon 34 43,6 46 37,7 80 40,0
Evening 3 3,8 17 13,9 20 10,0
Reasons for skipping main
meals”
Lack of time 45 57,7 70 57,4 115 57,5
Lack of appetite 31 39,7 60 49,2 91 455
Since the food wasn't ready. 13 16,7 20 16,4 33 16,5
Weight loss 5 6,4 17 13,9 22 11,0
Lack of habit 5 6,4 17 13,9 22 11,0
Lack of financial availability 5 6,4 3 2,5 8 4,0
Other 1 0,5 2 1,6 3 4,0
Snack consumption status
Non-consumers 21 22,1 43 25,3 64 24,2
1 32 33,7 76 44,7 108 40,8
2 22 23,2 39 22,9 61 23,0
3 20 21,0 12 7,1 32 12,0
Number of snacks (X+SS) 1,43+1,06 1,12 +£0,87 1,23+£0,95

" Percentages (%) were computed using the number of individuals who skipped a main meal ("Yes" or "Sometimes™).

Evaluation of the Appropriateness of the Scale for Factor Analysis and Results of
Exploratory and Confirmatory Factor Analysis

According to the KMO analysis carried out to evaluate the suitability of the scale for
factor analysis, the KMO value was found to be 0.877 (2= 1393.145; p<0.05). This value

indicates that the OCES scale is highly suitable for factor analysis. Furthermore, it was
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determined that the scale showed a 3-factor structure in the explanatory factor analysis. Items
4 and 6 were removed from the scale because the difference between their loadings on the two
factors was less than 0.1 (Kaya, 2013). After the removal of the items, it was determined that
items 5, 7, 11, 12, 13, 14 were in the first factor; items 3, 8, 9 and 10 were in the second factor;
and items 1 and 2 were in the third factor. The items were evaluated and it was determined that
the first factor was defined "Thought Suppression & Control’, the second factor was defined
'Effort & Performance' and the third factor was defined 'Imagination’. These 3 factors accounted
for 64,627% of the total variance. Factor loadings of the OCES and eigenvalues, variance of

factors according to factor analysis are given in the Table 3.

Tablo 3. Factor loadings of the OCES and eigenvalues, variance of factors according to factor

analysis
OCES Thought Striving & Imagination
Suppression & Performance
Control
OCES 14 0,821
OCES 13 0,759
OCES 12 0,735
OCES 11 0,707
OCES 5 0,594
OCES 7 0,593
OCES 8 0,797
OCES 9 0,715
OCES 3 0,686
OCES 10 0,649
OCES 2 0,862
OCES 1 0,812
Eigenvalues 5,409 1,325 1,021
Variance (%) 45,078 11,044 8,505
Cumulative Variance 45,078 56,122 64,627
(%)

In the confirmatory factor analysis performed according to the three factors, it was
determined that the y"2/sd value was 2.258, the NFI value was 0.919, the CFI value was 0.953,
the AGFI value was 0.903, and the RMSEA value was 0.069 (0.052-0.086) in the 90%
confidence interval.

Criterion-Related Validity
Correlations regarding the criterion-related validity of the OCES are given in Table 4.
It was found that there was a positive correlation between Thought Suppression &

Control subscale and the food addiction symptom count and EAT-26 scale (r=0.156, p= 0.011,;
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r=0.165, p= 0.007, respectively). As in the Thought Supression & Control factor, there was a
positive correlation between the Striving & Performance factor and the food addiction symptom
count (r=0.277, p<0.0001) and the EAT-26 scales (r=0.216, p<0.0001). There was a positive
correlation between the imagination subscale the food addiction symptom count (r=0.130;
p=0.035) and the EAT-26 total score (r=0.174; p= 0.004). In our study, the correlation
coefficient between the imagination subscale and the number of food addiction symptoms was
found to be r=0.206 (p=0.001), and the correlation coefficient between the EAT-26 was found
to be r=0.197 (p=0.001).

In overall, it was determined that there was a positive correlation between the factors
and total score of the OCES and the scores of the YFAS symptom count and EAT-26 and that

convergent validity criteria were met.

Table 4. Correlations between the total score of the OCES and the food addiction symptom

count and EAT-26.

OCES Corelation Coefficient  Total OCES  YFAS Symptom EAT-26
Factors Count

Thought ~ Suppression r 0,940™ 0,156" 0,165™
& Control

Striving & r 0,756™ 0,277™ 0,216™
Performance

Imagination ra 0,803™ 0,130" 0,174™
Total OCES ra - 0,206™ 0,197™

Reliability of Obsessive Compulsive Eating Scale

As a result of the test-retest study, the ICC value was found to be 0.87. The cronbach-a
coefficient for the Thought Suppression & Control factor was 0.823; the cronbach-a coefficient
for the Coping, Striving & Performance factor was 0.788; the cronbach-o coefficient for
Imagination was 0.847; and the cronbach-a coefficient for the total OCES scale was 0.886.
Cut-off Point of The Obsessive Compulsive Eating Scale

As a result of the ROC analysis, the area under the curve was found to be 0.726. This
value indicates that the diagnostic accuracy of the scale is 'good’' (Okeh & Okoro, 2012). The
cut-off point of the OCES scale was determined as 11 points with a sensitivity of 0.667 and
specificity of 0.771. Individuals with a score of <11 on the OCES scale were defined as non-
obsessive compulsive eating behavior (OCEB) and individuals with a score of >11 on the OCES
were defined as OCEB.
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1. Speciicity

Figure 1. ROC analysis curve perfomed to the OCES.

Discussion and Conclusion

Food cravings are a condition that leads to eating behavior disorders and food addiction
(Joyner et al., 2015). Food cravings may occur during pregnancy and menstural period, with
restriction of food intake, external stimuli related to food, intrusive thoughts (Haddad-Tovolli
et al., 2022; Shahriari et al., 2020; Zhang et al., 2021). Intrusive thoughts related to food are
similar to obsessions and compulsions in obsessive-compulsive disorder (Niemiec et al., 2016).
These obsessive thoughts can become more intense with the presence of any food stimulus.
According to the Elaborated Intrusion Theory of Desire, refraining from or consciously
avoiding an excessively craved food increases the frequency and compulsiveness of these
thoughts. As a result, intrusive thoughts lead to excessive consumption of the craved food
(Kavanagh et al., 2005; May et al., 2012). Therefore, food cravings and intrusive thoughts
related to these foods are thought to have an important role in eating pathology.

This study was conducted to determine the validity and reliability of the obsessive-
compulsive eating behavior scale in university students. The university period is the transition
period from adolescence to adulthood. The eating habits gained in these periods are very
important in terms of affecting the nutritional and health status of the individual in adulthood.

The OCES was developed by Niemiec et al. (2016) to assess the cognitive aspects of
food cravings. In the study conducted by Niemiec et al. (2016), it was determined that the 14-
item version of the scale showed a 2-factor structure (‘obsessive' and ‘compulsive' subscales)

and this structure was found to be a good fit in terms of fit index values (Niemiec et al., 2016).
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In the study conducted to translate the OCES into Turkish and to conduct validity and reliability
analyses in university students, Items 4 and 6 were removed from the scale because the
difference between their loadings on the two factors was less than 0.1 (Kaya, 2013). When the
items were removed, it was found that the fit index values of the scale showed a good fit and
the internal consistency coefficient of the 3-factor structure of the scale was high. The thought
suppression & control subscale evaluates the effort made to change and suppress the cravings,
images and thoughts related to the avoided foods and the effort made to control them. The
'Striving & performance’ subscale examines the extent to which excessive cravings, images and
thoughts related to avoided foods affect individuals' daily activities and coping. The
'Imagination’ subscale assesses the amount of time and frequency spent with excessive cravings,
images and thoughts associated with the avoided foods.

Examining the cronbach-a values of the scale, Niemiec et al. (2016) reported that the
obsessive, compulsive subscale and total scale cronbach-a values were 0.85, 0.85 and 0.91,
respectively (Niemiec et al., 2016). In the Turkish translation study, Thought Suppression &
Control, Striving & Performance, Imagination subscale and total cronbach-a values were found
to be 0.82, 0.79, 0.85 and 0.85, respectively, and the ICC value was 0.87. It was determined
that the items in the scale were consistent with each other and the cronbach-o values were
similar to the study conducted by Niemiec et al. (2016).

In this study, statistically significant positive correlations were found between the total
scale, thought suppression & control, effort & performance, and imagination subscales and the
food addiction symptom count and EAT-26 scores. In the study conducted by Niemiec et al.
(2016), statistically significant positive correlations were found between obsessive and
compulsive subscales, food addiction symptom count and binge eating scale (Niemiec et al.,
2016). In addition, statistically significant positive correlations were also found between the
obsessive subscale score and dieting and bulimic behavior subscale scores, and between the
compulsive subscale and dieting, bulimic behavior and oral control subscale scores (Niemiec
et al., 2016). According to the Ironic Process Theory, attempting to suppress certain thoughts
can paradoxically lead to their increased occurrence. Trying to avoid unwanted thoughts related
to eating behavior and body weight may not only result in an increase in the number and severity
of unwanted thoughts. Increased food-seeking behaviors may also be a result of thought
suppression (Barnes et al., 2010). In studies, suppression of food-related thoughts may cause
an increase in food intake in mildly obese and obese individuals on a diet and may be associated

with binge eating behavior (Peterson, 2008; Pop et al., 2004). Furthermore, it is known that
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individuals with restrictive eating behaviors can not attain the targeted body weight loss and
that these individuals suppress cravings and thoughts associated with delicious foods.
Therefore, this situation makes it difficult to control eating behaviors. It has been reported that
individuals who suppress food-related cravings and thoughts prefer foods with high energy
content more (Zhang et al., 2021). Accordingly, as the excessive cravings, images and thoughts
about avoided foods increase in university students, these excessive cravings, images and
thoughts can disturb individuals and negatively affect their daily lives and activities. It is
thought that trying to suppress excessive cravings, images and thoughts about avoided foods
may be related to excessive consumption of these foods.

The Obsessive-Compulsive Eating Scale has demonstrated validity and reliability
among university students. It is known that impaired eating behaviors can be observed in
university students. During the university period, estrangement of young people from their
families, friendship relationships, exam period and changes in sleep patterns may lead to
changes in eating habits and deterioration of healthy eating behaviors in students. It is known
that eating habits and behaviors gained during the university period may continue in adulthood
and old age.

The OCES is a tool that aims to determine the cognitive mechanisms underlying food
cravings. Studies to evaluate eating habits in different age groups with the OCES should be

increased.
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1. Herhangi bir besini, bir besin grubunu ya da bir besin igerigini,
diyetinizden tamamen ¢ikarmak i¢in ¢aba gosterip hayatinizdan uzak
tutuyor musunuz?

Uzak durdugunuz besin 6rnekleri ekmek veya diger karbonhidratlar ya
da bugday ve gluten iceren gidalar, ¢ikolata ya da diger yiiksek kalorili
ve sekerli gidalar, tuz, et, koser olmayan gidalar (helal gidalar), siit
irtinleri ya da islenmis hazir gidalar olabilir. Fakat biz sizin herhangi bir
sebepten dolayr uzak durdugunuz herhangi bir besini de bilmek
istiyoruz.

(0]

o

Evet

Hayir

2.Eger cevabiniz Hayrr ise, litfen devam etmeyin.
Eger cevabiniz Evet ise, ne tir besinlerden uzak duruyorsunuz?

Uzak durulan besin

3. Neden bu besinden uzak duruyorsunuz? (Liitfen uygun olanlari
isaretleyiniz.)

o

Saglik nedeniyle: Daha saglikli
hissetmek igin ya da bir hastalik,
intolerans ya da alerji nedeniyle bu
besinden uzak duruyorum. (6rn:
Colyak hastalig1, laktoz intoleransi)
Agirlik kazanimi nedeniyle: Enerji
alimin1 azaltmak ve viicut agirligimi
denetlemek icin bu besinden uzak
duruyorum.

Dis  goriiniis  nedeniyle:  Dig
gOriiniisimii  etkilemesi nedeniyle
bu besinden uzak duruyorum. (6rn:
Bu besini tilketmedigimde, cildim
daha parlak goziikiiyor)

Dini nedenlerle: Dini inanglarim bu
besini tiketmeme izin vermiyor.
Ahlaki nedenlerle: Bu besinin
tiiketilmesine ahlaki itirazlarim var.
Cevresel nedenlerle: Bu besini
tiketmenin cevre Uzerinde negatif
etkisi olduguna inantyorum.

Maliyet nedeniyle: Cok fazla para
harcamamak icin bu besinden uzak
duruyorum.

Lezzet nedeniyle: Bu
yemekten  hoslanmadigim
ondan uzak duruyorum.
Diger (lutfen

besini
igin,

belirtiniz)

Agiklamalar :Asagidaki sorular, gectigimiz hafta i¢inde, tiikketmekten kagindiginiz besinler ve bu kaginmay1 kontrol
etme ¢abalariniz hakkindadir. Liitfen, size en uygun gelen ifadenin yanindaki duruma tik atiniz (V).

1. Bu besini tiiketmediginizde, zamaninizin ne kadarini bu besinden
uzak durmakla ilgili diisiince, fikir, ani istek ve goriintiilerle
geciriyorsunuz?

Hig

Giinde 1 saatten az

Giinde 1-3 saat aras1
Gilinde 4-8 saat arasi
Glinde 8 saatten daha fazla

2. Bu diisiinceler ne siklikla olusuyor?

O O O|0O O O OO

o

Hig

Giinde 8 den fazla degil

Giinde 8 den fazla ve giiniin ¢ogu
saatinde, bu diislinceler olmuyor
Giinde 8 den fazla ve giiniin gogu
saati boyunca

Diisiinceler sayamayacagim kadar
¢ok ve bu tiir diisiinceler olmadan
gecirdigim bir saat neredeyse hig
yok.
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3. Bu besinden uzak durmakla ilgili diisiince, fikir, ani istek ve
goriintiiler sosyal ve is (veya rol) yasantinizi nasil etkiliyor? Bunlar
yliziinden yapmadiginiz ya da yapamadiginiz herhangi bir sey var mi?
(6rn:  Eger su anda c¢alismiyorsaniz, ¢alistyor olsaydiniz,
performansinizin ne kadari etkilenirdi?)

Uzak durdugum besinle ilgili
diislinceler beni hig etkilemiyor —
hayatima normal devam ediyorum.
Uzak durdugum besinle ilgili
diisiinceler sosyal ve mesleki
faaliyetlerimi cok az etkiliyor ama
genel performansim zarar
gormiyor.

Uzak durdugum besinle ilgili
diisiinceler sosyal ve mesleki
faaliyetlerimi kesinlikle etkiliyor
ama yine de idare edebiliyorum.
Uzak durdugum besinle ilgili
diisiinceler sosyal ve mesleki
faaliyetlerimi 6nemli derecede
etkiliyor

Uzak durdugum besinle ilgili
diistinceler sosyal ve mesleki
faaliyetlerimi tamamen etkiliyor.

4.Bu besini tiikketmediginiz zaman, ondan uzak durmakla ilgili fikir,
diistince,

ani istek ve goriintiiler sizde ne kadar stres ve rahatsizliga neden
oluyor?

Hig

Hafif ,¢ok seyrek ve ¢ok rahatsiz
edici degil

Ortalama, siklikla ve rahatsiz edici,
ama yine de kontrol edilebilir
Siddetli, ¢ok sik ve ¢ok rahatsiz
edici

Asiri, neredeyse siirekli ve stresle
bas edememe

5.Uzak durdugunuz besini titketmediginiz zaman, bu diisiinceler akliniza
geldiginde, onlara direnmek veya onlar1 gz ard1 etmek ya da dikkatinizi
bagka bir yone ¢evirmek i¢in ne kadar ¢aba harciyorsunuz ?

Diigiincelerim ¢ok az, onlara
direnmem gerekmiyor. Eger boyle
bir diisiincem olursa, her zaman
direng gosteririm.

Cogu zaman direng gosteririm.
Direnmek  icin  biraz  ¢aba
gosteriyorum.

Onlar1 kontrol etmeye caligmadan,
bu diisiincelere teslim oluyorum
ama bunu isteksizce yapiyorum.
Tamamen ve kendi irademle bu tir
diisiincelere teslim oluyorum.

6.Bu besinden uzak durdugunuz zaman, bu diisiinceleri durdurma ya da
bagka bir sey diistinme konusunda ne kadar basarilisiniz?

Bu tiir diistinceleri durdurma ya da
baska bir sey diistinme konusunda
kesinlikle basariliyim.

Biraz ¢aba ve konsantrasyon ile bu
tiir diislinceleri durdurabiliyor ya da
baska bir sey diistinebiliyorum.
Bazen bu tiir diigiinceleri
durdurabiliyor ya da baska bir sey
diisiinebiliyorum.

Bu tiir diistinceleri durdurma
konusunda neredeyse hi¢ basarilt
degilim ve giigliikle bagka bir sey
diisiinebiliyorum.

Bir anlik bile olsa, neredeyse baska
hi¢ bir sey diisiinemiyorum.

7. Uzak durdugunuz besini haftanin kag giinii tiiketiyorsunuz?

Hig

En fazla bir giin
Haftada 2-3 giin
Haftada 4-5 giin
Haftada 6-7 giin

8. Uzak durdugunuz besini tiikettiginiz giinlerde, o besini elde etmek
ve yemek, uzak durdugunuz besini tiiketmis olmanin getirdigi
sonuglarla basa ¢ikmak i¢in kag saat harciyorsunuz?

O O O O 0|0 O O O O

Giinde 1 saatten az
Glinde 1-3 saat
Giinde 3-6 saat
Giinde 6-12 saat
Glinde 12-24 saat
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9.Bu besinden uzak durmaniz giinliik yasantinizi ne kadar etkiliyor? Bu o  Bu besinden uzak durmak beni hig
besinden kagindiginiz i¢in, yapmadiginiz ya da yapamadiginiz herhangi etkilemiyor. Yasantimi normal bir
bir sey var m1? (6rn: Eger su an ¢aligmiyorsaniz, ¢alistyor olsaydiniz, sekilde siirdiirebiliyorum.

performansinizin ne kadari etkilenirdi?) o Bu besinden uzak durmak mesleki

faaliyetlerimi ¢ok az etkiliyor, fakat
genel performansim etkilenmiyor.

o  Bubesinden uzak durmak kesinlikle
mesleki  faaliyetlerimi  etkiliyor,
fakat yine de basa ¢ikabiliyorum.

o Bu besinden uzak durmak mesleki
performansima biiyiik 6l¢iide zarar
veriyor.

o Bu besinden wuzak durmak is
performansimi tamamen etkiliyor

10. Bu besinden uzak durmaniz sosyal yasantinizi ne kadar etkiliyor? Bu o Bu besinden uzak durmak beni hig
besinden uzak durdugunuz i¢in, yapmadiginiz ya da yapamadiginiz etkilemiyor. Yagantimi normal bir
herhangi bir sey var m1? sekilde siirdiirebiliyorum.

o Bu besinden uzak durmak sosyal
yasantimi ¢ok az etkiliyor, fakat
genel performansim etkilenmiyor.

o  Bubesinden uzak durmak kesinlikle
sosyal performansimi etkiliyor.

o Bu besinden uzak durmak sosyal
performansima biiyiik Olciide zarar
veriyor.

o Bu besinden uzak durmak sosyal
performansimi tamamen etkiliyor.

11.Uzak durdugunuz besini yemek istediginiz zaman, o besini o  Herhangi bir kaygi ya da kizgmlik

tiiketiminiz engellenseydi ne kadar endiselenirsiniz ya da tiziiliirsiintiz? duymazdim.

o  Cok az kaygilanir ya da kizardim.

o Kayg ya da kizgmligim artardi ama
basa ¢ikabilirdim.

o Kaygi ve kizginlik seviyelerimde
belirgin ve ¢ok rahatsiz edici bir
artis olurdu.

o Cok siddetli kaygi ve kizginlik

yasardim.
12. Uzak durdugunuz besinin tiiketimine karsi koymak i¢in ne kadar o Uzak durma konusunu benimsedim,
¢aba harciyorsunuz? (Yalnizca direng gosterme ¢abanizi diisliniin, uzak direng gosterme ihtiyaci
durmay1 kontrol etmedeki basar1 ya da basarisizhiginizi degil) hissetmiyorum.

o Cogu zaman aktif olarak direng
gostermeye calistyorum.

o  Aktif olarak direng gdstermek icin
biraz ¢aba harciyorum.

o  Kontrol etmeye caligmadan,
neredeyse hi¢ diren¢ géstermiyorum
ama bunu  biraz isteksizce
yapiyorum.

o  Tamamen ve kendi irademle hi¢ bir
direng géstermiyorum.

13.Uzak durdugunuz besini tiiketme arzusu ne kadar gii¢lii? o  Bdyle bir arzum yok.

o  Bunu tiiketmeye biraz baski oluyor.

o Bunu tiiketmeye yogun bir baski
oluyor.

o  Bunutiiketmeye ¢ok yogun bir baski
oluyor.

o Yeme arzusu o kadar ggli oluyor
ki, boyun egiyor ve yiyorum

14. Uzak durdugunuz besini tiikketme arzunuz iizerinde ne kadar o Kontrol tamamen bende.

kontroliiniiz var? o  Genellikle bilingli kontrol
uygulayabiliyorum.

o  Zorlukla kontrol edebiliyorum.

o Onu yemeliyim ve onu yemeyi
guclikle erteleyebilirim.

o  Biranlik bile olsa o besini tiiketmeyi
neredeyse hig erteleyemem.

842



Validity and Reliability of the OCES H.U. Saghik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi
Cilt:11, Say:: 3, 2024
Doi: 10.21020/husbfd.1464162

References

Alpar, R. (2022). Spor, Saghk ve Egitim Bilimlerinden Orneklerle Uygulamali Istatistik ve Gegerlik-Givenirlik.
Detay Yayincilik.

Barakat, S., McLean, S. A., Bryant, E., Le, A., Marks, P., Touyz, S., & Maguire, S. (2023). Risk factors for eating
disorders: findings from a rapid review. Journal of Eating Disorders, 11(1), 8.
https://doi.org/10.1186/s40337-022-00717-4

Barnes, R. D., Fisak Jr, B., & Tantleff-Dunn, S. (2010). Validation of the food thought suppression inventory.
Journal of Health Psychology, 15(3), 373-381. https://doi.org/10.1177/1359105309351246.

Bas, M., Asg¢i, F. H., Karabudak, E., & Kiziltan, G. (2004). Eating attitudes and their psychological correlates
among Turkish adolescents. Adolescence, 39(155), 593.

Bas, M., & Kiziltan, G. (2007). Relations among weight control behaviors and eating attitudes, social physique
anxiety, and fruit and vegetable consumption in Turkish adolescents. Adolescence-San Diego-, 42(165),
167.

Bayraktar, F., Erkman, F., & Kurtulus, E. (2012). Adaptation study of yale food addiction scale. Bulletin of Clinical
Psychopharmacology, 22(1), S38.

Cepeda-Benito, A., Gleaves, D. H., Williams, T. L., & Erath, S. A. (2000). The development and validation of the
state and trait food-cravings  questionnaires.  Behavior  Therapy, 31(1), 151-173.
https://doi.org/10.1016/S0005-7894(00)80009-X

Egan, J. P. (1975). Signal Detection Theory and ROC Analysis Academic Press Series in Cognition and Perception.
London, UK: Academic Press.

Erdogan, Y., Bayram, S., & Deniz, L. (2007). Web tabanli 6gretim tutum Slcegi: Aciklayici ve dogrulayict faktor
analizi calismasi. Uluslararasi Insan Bilimleri Dergisi, 4(2), 1-14.

Erkorkmaz, U., Etikan, 1., Demir, O., Ozdamar, K., & Sanisoglu, S. Y. (2013). Dogrulayic1 faktér analizi ve uyum
indeksleri. Turkiye Klinikleri Journal of Medical Sciences, 33(1), 210-223.

Fairburn, C. G., & Harrison, P. J. (2003). Eating disorders. The Lancet, 361(9355), 407-416.

Garner, D. M., & Garfinkel, P. E. (1979). The Eating Attitudes Test: An index of the symptoms of anorexia
nervosa. Psychological Medicine, 9(2), 273-279. https://doi.org/10.1017/S0033291700030762

Garner, D. M., Olmsted, M. P., Bohr, Y., & Garfinkel, P. E. (1982). The eating attitudes test: psychometric features
and clinical correlates. Psychological Medicine, 12(4), 871-878.
https://doi.org/10.1017/S0033291700049163

Gearhardt, A. N., Corbin, W. R., & Brownell, K. D. (2009). Preliminary validation of the Yale food addiction
scale. Appetite, 52(2), 430-436. https://doi.org/10.1016/j.appet.2008.12.003

Giindiiz, B., Capri, B., & Gokcakan, Z. (2013). Mesleki tiikenmislik, isle biitiinlesme ve is doyumu arasindaki
iliskilerin incelenmesi. Egitim Bilimleri Arastirmalart Dergisi, 3(1), 29-49.

Haddad-Tévolli, R., Ramirez, S., Mufioz-Moreno, E., Mila-Guasch, M., Miquel-Rio, L., Pozo, M., et al. (2022).
Food craving-like episodes during pregnancy are mediated by accumbal dopaminergic circuits. Nature
Metabolism, 4(4), 424-434. https://doi.org/10.1038/s42255-022-00557-1

Heimowitz, C., Abdul, M. M. S, Hu, Q., Le, N., Bingham, K., Cox, V., & Parks, E. J. (2017). Changes in Food
Cravings during Dietary Carbohydrate-restriction. The FASEB Journal, 31(1 Supplement), 643.623-
643.623. https://doi.org/10.1096/fasebj.31.1_supplement.643.23

Johnston, L., Bulik, C. M., & Anstiss, V. (1999). Suppressing thoughts about chocolate. International Journal of
Eating Disorders, 26(1), 21-27. https://doi.org/10.1002/(SICI)1098-108X(199907)26:1<21::AlD-
EAT3>3.0.CO;2-7

Joyner, M. A, Gearhardt, A. N., & White, M. A. (2015). Food craving as a mediator between addictive-like eating
and problematic eating outcomes. Eating Behaviors, 19, 98-101.
https://doi.org/10.1016/j.eatbeh.2015.07.005

Kaiser, M. (1974). Kaiser-Meyer-Olkin measure for identity correlation matrix. Journal of the Royal Statistical
Society, 52, 296-298.

Kavanagh, D. J., Andrade, J., & May, J. (2005). Imaginary relish and exquisite torture: the elaborated intrusion
theory of desire. Psychological Review, 112(2), 446. https://doi.org/10.1037/0033-295X.112.2.446

Kaya, M., Kaya, M. F. (2013). Siirdiiriilebilir kalkinmaya yonelik tutum olgegi gelistirme ¢aligmasi. Marmara
Geographical Review, 28, 175-193.

Kaye, W. H., Fudge, J. L., & Paulus, M. (2009). New insights into symptoms and neurocircuit function of anorexia
nervosa. Nature Reviews Neuroscience, 10(8), 573-584. https://doi.org/10.1038/nrn2682

Kegeoglu, C. R., Gelbal, S., & Dogan, N. (2016). Roc egrisi yontemi ile kesme puaninin belirlenmesi. The Journal
of Academic Social Science Studies, 50(2), 553-562.

Liljequist, D., Elfving, B., & Skavberg Roaldsen, K. (2019). Intraclass correlation—A discussion and demonstration
of basic features. PLo0S one, 14(7), €0219854. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0219854

843



Validity and Reliability of the OCES H.U. Saghik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi
Cilt:11, Say:: 3, 2024
Doi: 10.21020/husbfd.1464162

May, J., Andrade, J., Kavanagh, D. J., & Hetherington, M. (2012). Elaborated Intrusion theory: A cognitive-
emotional theory of food craving. Current Obesity Reports, 1(2), 114-121.
https://doi.org/10.1007/s13679-012-0010-2

May, J., Kavanagh, D. J., & Andrade, J. (2015). The elaborated intrusion theory of desire: a 10-year retrospective
and  implications  for  addiction  treatments.  Addictive  Behaviors, 44,  29-34.
https://doi.org/10.1016/j.addbeh.2014.09.016

Niemiec, M. A., Boswell, J. F., & Hormes, J. M. (2016). Development and initial validation of the obsessive
compulsive eating scale. Obesity, 24(8), 1803-1809. https://doi.org/10.1002/0by.21529

Okeh, U., & Okoro, C. (2012). Evaluating measures of indicators of diagnostic test performance: fundamental
meanings and formulars. Journal of Biometrics & Biostatistics, 3(1), 2. https://doi.org/10.4172/2155-
6180.1000132

Peterson, R. D. (2008). Food for thought: The relationship between thought suppression and weight control.
University of Central Florida.

Pop, M., Miclea, S., & Hancu, N. (2004). The role of thought suppression on eating-related cognitions and eating
pattern. International Journal Of Obesity, 28, 222.

Savasr, 1., & Erol, N. (1989). Yeme Tutum Testi : Anoreksiya Nervoza Belirtileri Indeksi. Psikoloji Dergisi,
7(23), 19-25.

Schermelleh-Engel, K., Moosbrugger, H., & Miuller, H. (2003). Evaluating the fit of structural equation models:
Tests of significance and descriptive goodness-of-fit measures. Methods of Psychological Research
online, 8(2), 23-74.

Schumacher, S., Kemps, E., & Tiggemann, M. (2018). Cognitive defusion and guided imagery tasks reduce
naturalistic food cravings and consumption: A field study. Appetite, 127(1), 393-399.
https://doi.org/10.1016/j.appet.2018.05.018

Schumacher, S., Kemps, E., & Tiggemann, M. (2019). The food craving experience: Thoughts, images and
resistance as predictors of craving intensity and consumption. Appetite, 133, 387-392.
https://doi.org/10.1016/j.appet.2018.11.018

Shahriari, E., Torres, 1. M., Zlfiga, M. A., & Alfayez, N. (2020). Picture this: the role of mental imagery in
induction of food craving-a theoretical framework based on the elaborated intrusion theory. Journal of
Consumer Marketing, 37(1), 31-42.

Striegel-Moore, R. H., & Cachelin, F. M. (2001). Etiology of eating disorders in women. The Counseling
Psychologist, 29(5), 635-661. https://doi.org/10.1177/0011000001295002.

Unalan, D., Oztop, D. B., Elmali, F., Oztiirk, A., Konak, D., Pirlak, B., & Giines, D. (2009). Bir grup saghk
yiiksekokulu 6grencisinin yeme tutumlari ile saglikli yasam big¢imi davraniglar arasindaki iliski. Journal
of Turgut Ozal Medical Center, 16(2), 75-82.

Yanovski, S. (2003). Sugar and fat: cravings and aversions. The Journal of Nutrition, 133(3), 835S-837S.
https://doi.org/10.1093/jn/133.3.835S

Yashoglu, M. M. (2017). Sosyal bilimlerde faktdr analizi ve gegerlilik: Kesfedici ve dogrulayici faktor
analizlerinin kullanilmasi. Istanbul Universitesi f,vletme Fakiiltesi Dergisi, 46, 74-85.

Zhang, X., Wang, S., Liu, Y., & Chen, H. (2021). More restriction, more overeating: conflict monitoring ability is
impaired by food-thought suppression among restrained eaters. Brain Imaging and Behavior, 15, 2069-
2080. https://doi.org/10.1007/s11682-020-00401-8

844



Examination of Youth During a Pandemic H.U. Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi
Cilt: 11, Sayr: 3, 2024
Doi: 10.21020/husbfd.1166040

Ozgiin Arastirma

Pandemi Doneminde Genglerin Fiziksel Aktivite Durumu,
Egzersiz Bariyerleri, Uyku ve Yasam Kalitesinin Incelenmesi

Damla Unal Zilcioglu*™', Arzu Giiclii Giindiiz?

Basim Tarihi: 31 Aralik, 2024

Gonderim Tarihi: 24 Agustos, 2022 Kabul Tarihi: 4 Temmuz, 2024 Erken Gorinim Tarihi: 6 Aralik, 2024

Oz

Amag: Calisgma, COVID-19 déneminde uzaktan egitim alan genglerin fiziksel aktivite diizeylerini, egzersiz
bariyerlerini, uyku ve yasam kalitelerini incelemek amaciyla planlanmistir. Ayrica fiziksel aktivite diizeyinin bu
faktorlerle iliskisinin belirlenmesi amaglanmuistir.

Yontemler: Uluslararas: Fiziksel Aktivite Anketi-Kisa Form (IPAQ-SF) ile fiziksel aktivite diizeyi; Egzersizin
Faydalari/Bariyerleri Olgeginin (EBBS) Bariyer Olgegi ile egzersiz bariyerleri; Pittsburgh Uyku Kalitesi indeksi
(PSQI) ile uyku kalitesi; Yasam kalitesi ise Kisa Form Saglik Anketi 36 (SF-36) ile degerlendirilerek analiz edildi.
Degiskenler Kolmogorov-Smirnov testi ile analiz edildi.

Bulgular: Arastirmaya saglik bilimleri alaninda 6grenim goren 18-24 yas aras1 339 6grenci dahil edildi. Bireylerin
%25,7'sinin inaktif oldugu ve egzersiz yapmaya en biiyiik engelin gevresel faktorler oldugu belirlendi. PUKI puani
6 (4-8) olarak bulundu ve %70,8'inin uyku kalitesinin k6tii oldugu ve yasam kalitesinde duygusal rol zorlugu 33,3
(0-100) alanmin en diisiik puana sahip oldugu tespit edildi. Fiziksel aktivite diizeyinin toplam egzersiz bariyer
puant, uyku siiresi ve fiziksel fonksiyon ile anlaml iligkisi oldugu belirlendi (p<0.05).

Sonug: Arastirmanin sonuglarina goére tiniversite 6grencilerinin fiziksel aktivite diizeyi, uyku kalitesi ve yasam
kalitelerini arttirmak icin onlemlerin almmasi gerekmektedir. Oniimiizdeki yillarda olas1 bir kapanma veya
hareketsizlik doneminde genglere saglikli yasam kosullarini saglayabilmek onemlidir.

Anahtar kelimeler: egzersiz, pandemik, COVID-19
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Abstract

Obijectives: The study was planned to examine the physical activity levels, exercise barriers, sleep, and life quality
of young people receiving distance education during the COVID-19 pandemic period. It also aims to determine
the correlation between physical activity levels and these factors.

Methods: Physical activity level was assessed with the International Physical Activity Questionnaire-Short Form
(IPAQ-SF); exercise barriers were evaluated with the Barrier Scale of the Benefits/Barriers Scale of Exercise
(EBBS); sleep quality was assessed with the Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI); and quality of life was
analyzed with the Short Form Health Questionnaire 36 (SF-36). Variables were analyzed with the Kolmogorov-
Smirnov test.

Results: Three hundred and thirty-nine students aged between 18-24 years and studying in health sciences were
included in the study. 25.7% of individuals were inactive; the biggest exercise barriers were environmental factors.
The PSQI score was found to be 6 (4-8), 70.8% had poor sleep quality, and the emotional role difficulty domain
in quality of life had the lowest score, 33.3 (0-100). Physical activity level was correlated with the total exercise-
barrier score, sleep duration, and physical function (p<0.05).

Conclusion: According to the results of the study, it is necessary to take measures to improve the physical activity
level, sleep, and quality of life of university students as they may have sustained problems. It is also important to
be ready for increasing healthy life in possible shutdown or immobilization period.

Keywords: physical activity, pandemic, COVID-19
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Introduction

The novel coronavirus disease (COVID-19) was first identified in a group of patients
who developed respiratory symptoms, such as fever, cough, and shortness of breath, in late
December 2019 in Wuhan, China (Chen et al., 2020; Li et al., 2020; Yang et al., 2020). The
process, which started with the World Health Organization’s (WHO) reporting the disease that
emerged in China on January 5, 2020, to the world as "pneumonia of unknown cause,"
confirmed that the disease was transmitted from person to person on January 20, and WHQO's
status on January 30, 2020 (World Health Organisation, 2020). It continued with the declaration
of a "global pandemic" on March 11, 2020, by declaring it an "Emergency Public Health
Situation of International Importance" (Sirin & Ozkan, 2020).

With the introduction of quarantine practices during the pandemic, the living conditions
and social environments of young people who continue university education have undergone a
sudden change. For this reason, physical activity (PA) behaviors should be monitored, and
barriers to their activities should be determined. Thus, it should be ensured that they maintain
or increase their PA habits. At the same time, it is necessary to examine the sleep quality and
quality of life of young people, which have been reported to be associated with both the
pandemic and PA (Barrea et al., 2020; Diniz et al., 2020; Faulkner et al., 2021). A previous
review found severe mental health problems among individuals and populations who have
undergone quarantine and isolation in different contexts (Hossain et al., 2020). Another review
stated that social distancing measures reduce PA levels and that PA may be protective for
mental health (Caputo & Reichert, 2020). Suboptimal sleep patterns have been linked to a range
of mental health and other health-related consequences (Zhang et al., 2017). Considering that
lifestyle habits are formed during youth, it is important to determine what influences young
people during this period.

In this study, we aimed to evaluate PA levels, exercise barriers, sleep quality, and quality
of life of university students who continued distance education during the period of quarantine
restrictions due to the pandemic. The second aim of the research is to determine the relationship

between exercise barriers, sleep quality, quality of life, and physical activity level.

Methods
Study data was collected in January 2021 during the 2020-2021 fall academic year,
when quarantine restrictions continued. This study was approved by the decision of the ethics
committee of Gazi University (Decision number: E-77082166-302.08.01-8739). An online link
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was sent to individuals who agreed to participate in the study, and their answers were collected.
During this period, individuals under the age of 20 could only go out between 1.00 and 4.00
p.m., and all individuals had a weekend curfew. The inclusion criteria were being between 18
and 24 years old, having remote continuing university education, and agreement to participate
in the study. If they continued education in the classroom or school and if there was a missing
answer in the questionnaires, they were excluded from the study. The information about age,
sex, height, weight, whether they had any diseases, with whom they lived during distance
education, and their class information were recorded from the individuals included in the study.

Physical activity was assessed using the Turkish version of the International Physical
Activity Scale-Short Form (IPAQ-SF). The Turkish validity and reliability of the questionnaire
were conducted on university students, and it was reported that it is a reliable and valid method
for evaluating physical activity (Saglam et al., 2010). IPAQ-SF consists of 7 questions and
provides information about individuals' activity levels in the last week. The questions in the
survey include the duration of vigorous and moderate physical activity, the time spent walking,
and the time spent sitting in the last week. In their meta-analysis published in 2020, Sember et
al. stated that using the IPAQ-SF to assess physical activity is one of the most valid and reliable
self-reported methods (Sember et al., 2020). In our study, individuals with a weekly energy
expenditure of less than 600 METs according to the IPAQ-SF were categorized as inactive, and
those with more than 600 minimally active and very active were classified as active (Alsufiany
et al., 2020; Hussain, 2017).

The Benefits/Barriers to Exercise Scale (EBBS), whose Turkish validity and reliability
were tested on university students, was used to determine the obstacles to university students'
doing exercise (Ortabag et al., 2010). The EBBS consists of two main components: benefits
and barriers, and these two components can be used separately. In this study, the barrier
component was used alone because it was reported that barriers were more guiding in predicting
exercise behavior (EI Ansari & Lovell, 2009). The barrier component includes 14 items
organized into four subscales: exercise milieu, time expenditure, physical exertion, and family
discouragement. This component exhibits high internal consistency (0.87) and test-retest
reliability (0.77) (Sechrist et al., 1987). Each of the 14 barrier items is scored in a 4-point Likert
format (1 = strongly disagree; 2 = disagree; 3 = agree; and 4 = strongly agree). The test result
is calculated between a minimum of 14 and a maximum of 56 points, and a high score indicates

that the individual's perception of obstacles to exercise is high.
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The sleep quality of the participants was evaluated using the Pittsburgh Sleep Quality
Index (PSQI). The PSQI evaluates the sleep quality of individuals in the previous month. The
questionnaire consisted of 24 questions. Scored questions are calculated by dividing them into
seven components. Each component is scored between 0-3, and the total score is calculated
between 0-21 to determine the PSQI total score. A total PSQI score of five or more is indicative
of "poor" sleep quality (Buysse et al., 1989). The Turkish version of the survey is valid and

reliable (Agargun, 1996).

Participants' quality of life was assessed using the "Short Form Health Questionnaire-
36" (SF-36). SF-36 includes questions evaluating physical function, role limitations due to
physical health and emotional problems, energy and fatigue status, emotional well-being, social
function, pain, and general health subparameters. Each subparameter is evaluated within itself
while scoring; 0 points indicate poor health, while 100 points indicate good health. The Turkish

version of the survey has validity and reliability (Demiral et al., 2006).

Statistical Analysis

The "Statistical Package for Social Sciences™ (SPSS) version 21.0 (SPSS Inc., Chicago,
I, USA) was used to analyze the data obtained in the study. Variables were analyzed using the
Kolmogorov-Smirnov test and expressed as the median and Interquartile Range (IQR) due to
non-normal distribution. The data obtained from the study were presented with frequency and
percentage analysis for categorical variables. Individuals were divided into two groups
according to their IPAQ-SF values, and the Mann-Whitney U test was used to compare values
between the groups. Spearman’s correlation analysis was used to examine the relationship
between PA levels and exercise barriers, sleep quality, and quality of life. P<0.05 was
determined as the statistical significance level. In the study, the degree of correlation was
interpreted according to the correlation coefficient as “weak” (r < 0.40), “moderate” (r = 0.40

to 0.69), or “strong” (r > 0.70) (Schober et al., 2018).
Results

Table 1 presents the demographic characteristics. 83% of individuals who agreed to

participate were female, and the mean age was 19.48 £1.2 years (Table 1).
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Table 1. Sociodemographic characteristics (n=339)

Characteristics

Age, mean (SD) 19.48 (1.2)
Sex, n (%)
Female 283 (83.5)
Male 56 (16.5)
BMI (kg/m?), median (IQR)
Underweight 66 (19.5)
Normal weight 222 (65.5)
Overweight 43 (12.7)
Obesity 8 (2.4)

SD; standard deviation, IQR; interquartile range, BMI; body mass index

According to the IPAQ-SF, 25.7% of the individuals were inactive, 56% were
minimally active, and 46.9% spent more than 6 hours a day sitting. The total exercise barrier
score of the individuals was calculated as 28 (23-33). According to the answers given by
individuals, the biggest barriers to exercising during the pandemic period were caused by
factors related to the exercise environment and physical exertion. When the exercise barriers
were compared between the active and inactive groups, a significant difference (p<0.05) was
observed in 9 out of 14 questions. According to the answers given by individuals, the biggest
barriers to exercising during the pandemic period were factors related to the exercise milieu
and physical strain.

According to the PSQI results, 70.8% of individuals had poor sleep quality (PSQI > 5).
When we compared the sleep quality of inactive and active individuals, there was no difference
between the groups (p>0.05). The quality of life of individuals was affected mainly by

emotional role difficulties, energy, and mental health dimensions (Table 2).
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Table 2. The PA levels of individuals, activity levels, their sleep, and quality of life (h=339)

IPAQ-SF Total Energy Expenditure (MET-min/week),

1208 (579 - 2430)

median (IQR)

Inactive (0-600 MET min/week), n (%) 87 (25.7)
Minimal active (600-3000 MET min/week), n (%) 190 (56)
Very active (>3000 MET min/week), n (%) 62 (18.3)
Vigorous PA, MET (min/week), median (IQR) 0 (0 - 480)

Moderate PA, MET (min/week), median (IQR)

160 (80 - 480)

Walking MET (min/week), median (IQR)

528 (198 - 1386)

Sitting hours (min/day), median (IQR)

300 (180 - 540)

<2h,n (%) 33(9.7)
=2-5h, n (%) 147 (43.4)
> 6 h, n (%) 159 (46.9)
PSQI Median (IQR)
1. Subjective sleep quality 1(1-2)
2. Sleep latency 2(1-2)
3. Sleep duration 0(0-0)
4. Sleep efficiency 0 (0-0)
5. Sleep disturbance 1(1-2)
6. Use of sleep medication 0 (0-0)
7. Daytime dysfunction 1(0-2)
Sleep Quality n (%)
Good Sleep Quality (PSQI Total Score<5) 99 (29.2)
Poor Sleep Quality (PSQI Total Score >5) 240 (70.8)
SF-36 Median (IQR)
Physical functioning 95 (85-100)
Role limitations (physical) 75 (25-100)
Role limitations (emotional) 33.3 (0-100)
Energy/Vitality 45 (30-60)
Mental health 48 (36-60)

Social functioning

62.5 (37.5-75)

Bodily pain

675 (57.5-87.5)

General health perceptions

55 (50-65)

IQR, interquartile range

There was a negative and low-significant relationship between IPAQ-SF and the EBBS

and a positive and low-significant correlation with PSQI only with sleep duration (p<0.05,

Table 3). When the relationship between IPAQ-SF and SF-36 subparameters was examined, a

low-level positive correlation was found only between physical function sub-parameters

(p<0.05, Table 3).
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Table 3. Investigation of the relationship between PA levels and exercise barriers, sleep, and

quality of life
IPAQ-SF
r p-value
EBBS -0.216 <0.0001*
PSQI total score -0.034 0.535
1. Subjective sleep gquality -0.091 0.094
2. Sleep latency -0.076 0.162
3. Sleep duration 0.211 <0.0001*
4. Sleep efficiency -0.012 0.824
5. Sleep disturbance -0.006 0.916
6. Use of sleep medication 0.034 0.536
7. Daytime dysfunction -0.085 0.118
SF-36
Physical functioning 0.146 0.007*
Role limitations (physical) -0.010 0.849
Role limitations (emotional) 0.008 0.084
Energy/Vitality 0.000 0.133
Mental health 0.049 0.366
Social functioning 0.096 0.078
Bodily pain -0.048 0.375
General health perceptions 0.031 0.567
*=p<0.05

Discussion and Conclusion

Our study aimed to identify and analyze PA behaviors, exercise barriers, sleep quality,
and the quality of life of young people during the quarantine period due to the COVID-19
pandemic. According to the results, most young people were 56% minimally active, and 26%
were inactive. Only 18.3% of the students were very active, and very few engaged in vigorous
activities. Of the youth, 46.9% spent more than six hours a day sitting. It has been determined
that the biggest barriers to exercise are environment and physical strain. 70% of individuals had
poor sleep quality. They had low quality of life scores, especially in the dimensions of
emotional state, energy, and mental health. In addition, inactive individuals had more
environmental and individual barriers than active youth. Physical activity level and exercise
barriers, sleep duration, and the physical function subdimension of quality of life were related.

Kaya Ciddi and Yazgan evaluated the PA level of 140 university students during the
pandemic period and reported an inactivity rate of 70% (Kaya Ciddi & Yazgan, 2020). This
result was much higher than the inactivity rate obtained in the present study. Faulkner et al.
evaluated the PA levels of 8,425 individuals with the IPAQ-SF at the beginning of the COVID-
19 restrictions (Faulkner et al., 2021). Similar to our study, most individuals were minimally
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active. It is an expected result that physical activity decreases and sedentary behaviors increase
as a result of physical distance.

Romero-Blanco et al. evaluated the weekly PA of 213 university students with a mean
age of 20.5x4.5 years in Spain using IPAQ-SF before and during quarantine (Romero-Blanco
et al., 2020). They found that they did PA and spent more time sitting. The individuals in our
study also showed similar activity behavior and spent much time walking and sitting together
with moderate-intensity activities. They also reported that the social environment of students
can be a barrier to the formation of exercise habits and that motivation has an impact on the PA
of university students (Romero-Blanco et al., 2020). Similarly, lack of motivation and curfews
have been shown to be the most important barriers to exercise in the isolation process (Kaya
Ciddi & Yazgan, 2020). This study showed that the biggest barrier for young people to exercise
during the pandemic period was the physical environment. At the same time, they thought that
exercise was tiring; that is, the physical strain factor was another barrier in this process. Lesser
and Nienhuis evaluated PA barriers in 1908 individuals and showed that individuals with low
PA levels felt more difficulty participating in PA since the COVID-19 pandemic began (Lesser
& Nienhuis, 2020).

Similarly, we found that individuals with low PA levels had higher perceptions of
exercise barriers, and this result was expected. It has been observed that the obstacles of
especially inactive individuals are mostly individual obstacles. Considering the results obtained
from our study and those in the literature, removing the barriers young people face to exercise
is a method that can increase the level of PA. In particular, information should be shared in
order to exercise and overcome the perception of fatigue, and regular exercises will reduce the
fatigue and make them more vigorous and dynamic. It is necessary to explain that it is possible
to perform exercises at home. Physiotherapists need to encourage PA (Lowe et al., 2018). For
this purpose, it is an important solution for physiotherapists or researchers to inform young
people about workout programs and easy-to-make recipes and share them on social media (Pope
etal., 2019).

Although individuals reach sufficient sleep duration, most have poor sleep quality
scores. Moreover, it was observed that the largest area of deterioration in sleep quality in the
young participants in our study was the time to fall asleep. This brings us to the conclusion that
with the deterioration of biorhythms, falling asleep becomes difficult, and sleep quality
deteriorates (Dong et al., 2019; Ong et al., 2021). In Italy, Cellini et al. examined sleep quality

using PSQI in 1310 individuals and found similar results. In this study, the beginning and two
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weeks later data of quarantine practices were evaluated, and it was determined that individuals
had worse sleep quality despite spending more time in bed. In addition, they found that the
proportion of individuals reporting poor sleep quality increased from 40% to 52% after a 2-
week quarantine (Cellini et al., 2020). The increase in poor sleep quality in individuals who
were restricted for only two weeks was the reason why most of the individuals evaluated in our
study were included in similar pandemic restrictions for about one year. This helps to explain
why they have poor sleep quality. As a significant consequence of lack of exposure to natural
daylight and increased time spent indoors online, numerous health risks, ranging from
physiological disorders (sleep, obesity), psychological problems (depression, anxiety), and
cognitive disorders have been reported (Dresp-Langley, 2020). Public strategies during the
pandemic should actively encourage spending more time outdoors during the day, as daylight
exposure can alleviate the adverse effects of social restriction and prevent sleep disruption

(Korman et al., 2022).

Considering that there is a relationship between PA levels and sleep in our study, no
difference was observed between the sleep quality of active and inactive individuals. In
addition, PA level was found to be associated only with sleep duration but not with the PSQI
total score. When we examined the literature, our results were compatible with studies showing
that PA does not affect sleep (Calik, 2013; Sayaca & Karaman, 2021). Zhang et al. stated that
the reason for this may be the negative emotions caused by the COVID-19 pandemic in
individuals rather than physical activity (Zhang et al., 2020). Even though the results are
similar, they stated that physical activity will have a positive effect on the negative emotions
caused by the pandemic and that the activity can increase sleep quality by indirectly affecting
it. Another reason can be interpreted as the insufficiency of weekly moderate and vigorous PA
levels of the individuals we included in our study because, in previously published studies
reporting that PA is effective on sleep quality and its subcomponents, it has been shown that
regular moderate and vigorous activities have an improving effect on sleep quality (Carson et
al., 2016; Feng et al., 2014).

The quality of life of the individuals included in the study was examined using SF-36,
and the lowest quality of life scores during the pandemic period were in the areas of emotional
role difficulty, energy, and mental health. This result shows that during the pandemic period,
the mental health area related to the mood of individuals’ quality of life was more affected than
the area representing physical health. Studies have shown that the quality of life during the

pandemic is mainly affected by social functions, emotional states, and mental health areas due
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to fear and anxiety (Bulguroglu et al., 2021; Liu et al., 2020; Ozkul, 2021). This situation is
similar to that in our study. Many studies showing anxiety about being sick due to the presence
of COVID-19, increased stress during the pandemic period, and anxiety and depression support
these results (Constant et al., 2020; Faulkner et al., 2021; Zhang et al., 2020).

Our study showed that PA level and quality of life were only related to physical
function. When other studies examined the effects of PA levels on quality of life, Ozkul showed
that PA is associated with general and mental health areas, while Ciddi and Yazgan also showed
that PA is associated only with mental health areas (Kaya Ciddi & Yazgan, 2020; Ozkul, 2021).
When our study findings and other study results are examined together, physical activity can
be an effective tool to increase or maintain the quality of life, which was negatively affected
during the pandemic period.

A limitation of our study is that we did not have pre-pandemic data for the individuals
we evaluated. Therefore, we were not able to show the changes in physical activity, exercise
barriers, sleep, and quality of life during the pandemic, and we did not evaluate the changes in
stress, anxiety, and depression levels and emotional states of individuals that may affect the
areas we evaluated. The strengths of our study are that it evaluates the effects of the pandemic
period from many different aspects and that we completed the study with 97% power. At the
same time, it is one of the few studies in Turkey that evaluated the physical activity level,
exercise barriers, sleep, and quality of life of university students during the pandemic period.

“Stay at home” calls made to protect people from the pandemic should encourage more
staying active at home, should include the necessity of interrupting sitting times with activities
every half an hour and exercise recommendations that can be done at home. Today, pandemic
restrictions are over. New studies can be planned to determine whether the detected problems
continue. This study provides us with a detailed resource to protect physical health during any

pandemic that will require confinement at home in the coming years.
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0Oz

Amag: Kas dismorfisi psikolojik bir sorundur ve birgok faktoriin etkisiyle goriilme sikligmin arttig
bildirilmektedir. Bu caligma yetiskin erkek gii¢ ve kuvvet sporcularinda kas dismorfisinin varligini belirlemeyi,
kas dismorfisi puanina gore sporcularda protein tiiketimi, egzersiz bagimliligi, beden imgesinin degerlendirilmesi
amaciyla planlanmistir.

Gereg ve Yontem: Arastirma yetiskin 69 erkek gii¢ ve kuvvet sporcusu ile yiiriitiilmiigtiir. Katilimcilarin genel
bilgileri, besin tiikketim siklig1 formu, kas algis1 bozukluk envanteri, egzersiz bagimliligi 6lgegi, beden imgesi baga
¢ikma stratejileri dlgegi kullanilmistir ve hava degisimi pletismografisi ile antropometrik dlgiimleri alinmustir.
Bulgular: Bigoreksiya olan sporcularm orani %10,1 olarak belirlenmistir. Sporcularin kas dismorfisi 6l¢eginden
aldiklar1 puan arttikca egzersiz bagimliliginin ve beden imgesi bas etme stratejileri 6l¢ek puaninin arttigt
saptanmugtir. Kas algist bozuklugu puaninin protein tiiketimi arasinda pozitif korelasyon oldugu belirlenmistir.
Protein tiketimindeki 1 g degisimin, kas dismorfisi dlgeginde 0,038 puanlik pozitif degisime; kas algis1 bozuklugu
Olgeginde toplam puanindaki 1 birimlik degisimin, egzersiz bagimliliginda 0,497 birimlik, beden imgesinde 0,909
birimlik pozitif degisimlere katki sagladig1 belirlenmistir.

Sonug: Bu ¢alismanin sonuglarina gore sporcularda kas dismorfisi riski yikseldikce egzersiz bagimliliginin, beden
alg1 bozukluklarinin ve tiikketilen protein miktarinin dogru orantili olarak arttigi sonucuna varilabilir. Bu sonuglar
kas algis1 bozuklugu riski olabilecek sporcularda beden algi bozukluklarinin, egzersiz bagimliliklariin ve
beslenmelerinde yapilan hatalarin bir gostergesi olabilir. Gii¢ ve kuvvet sporcularinda kas dismorfisi riski ve
iligkili faktorler (beden imgesi, benlik saygisi, egzersiz bagimliligi gibi) yoniinden degerlendirilmesi gerektigi
sonucuna varilmistir.

Anahtar kelimeler: kas dismorfisi, sporcu, protein tiuketimi, egzersiz bagimiiligi, beden imgesi
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Abstract

Obijectives: Muscle dysmorphia is a psychological problem, and its incidence is reported to increase with the
effect of many factors. This study was planned to determine the presence of muscle dysmorphia in adult male
power and strength athletes; and to evaluate protein consumption, exercise addiction, and body image in athletes
according to the risk of muscle dysmorphia.

Materials and Methods: The research was conducted with 69 adult male power and strength athletes. General
information of the participants, food consumption frequency form, muscle dysmorphia disorder inventory, exercise
addiction scale, body image coping strategies scale were used, and air displacement plethysmography and
anthropometric measurements were taken.

Results: The rate of athletes with bigorexia was determined as 10.1%. It was determined that as the scores of
athletes on the muscle perception disorder scale increased their exercise addiction and body image coping
strategies scale scores increased. It was determined that there was a positive correlation between muscle perception
disorder score and protein consumption. A 1 g change in protein consumption resulted in a positive change of
0.038 points on the muscle dysmorphia disorder scale; It was determined that a 1-unit change in the total score on
the muscle dysmorphia disorder scale contributed to 0.497 units of positive changes in exercise addiction and
0.909 units of positive changes in body image.

Conclusion: According to the results of this study, it can be concluded that as the risk of muscle dysmorphia
increases in athletes, exercise dependence, body perception disorders and the amount of protein consumed increase
in direct proportion.These results may be an indicator of body perception disorders, exercise addiction and
nutritional errors in athletes who may be at risk of muscle dysmorphia disorders. It was concluded that strength
and power athletes should be evaluated in terms of muscle dysmorphia risk and related factors (such as body image,
self-esteem, exercise addiction).

Keywords: muscle dysmorphia, athlete, protein consumption, exercise addiction, body image
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Introduction

Regular training programs in athletes are the main factor in providing ideal body images
related to muscularity. In this direction, athletes apply special nutrition programs in order to
increase both lean body mass and muscular body structure. After a while, these goals move
towards the demand for a more muscular body image, which cannot be achieved under normal
conditions (Ricciardelli & McCabe, 2003). This suggests that some men may be at risk for body
image disorders and muscle dysmorphia (MD). Muscle dysmorphia is a pathological
preoccupation with muscularity and is characterized by the urge to gain muscle mass (Babusa
et al, 2015). MD is associated with the individual's feeling of being ashamed of his/her own
body and feeling small and weak (Greenway & Price, 2020). It is also stated that as individuals
place exercise at the center of their lives, they may evaluate their physical structures as
inadequate in terms of body image and muscle mass (Kelecek & Altintas, 2021). Although the
prevalence of MD is unknown for the general population; the risk is considered high in athletes
involved in sports that require high muscle mass, such as bodybuilding, football, and
weightlifting (Babusa et al, 2015). MD affects men and young population more than women
(John, 2008; Gonzalez-Marti et al, 2012). Studies on body dissatisfaction in men and its
consequences are very limited (Cash, 2004; Cash, 2012; Grogan, 2006; Frederick et al, 2007).
In this regard, the aim of the study is to examine muscle perception disorder in male power and
strength athletes and to look at the relationship between body images, exercise addictions and
daily protein amounts.

The contribution of the study to the literature is the inclusion of the relationship between
the risk of muscle dysmorphia and exercise addiction, body satisfaction and protein
consumption in sports branches where muscle mass is at the forefront.

e Hypothesis 1: As the risk of muscle dysmorphia increases in athletes, Exercise addiction

IS an increase.

e Hypothesis 2: As the risk of muscle dysmorphia increases in athletes, Body
dissatisfaction is an increase.
e Hypothesis 3: As the risk of muscle dysmorphia increases in athletes, in the amount of
protein consumed is an increase.
Materials and Methods
Design
The study had a cross-sectional design.

The research population consists of 69 elite male power and strength athletes
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(weightlifting, wrestling, boxing, judo) between the ages of 18-30 who volunteered to
participate in the study. GPOWER 3.1 package program was used to determine the adequate
sample size in the study. The power of the test was taken as (1-B) = 0.90. As a result of the
calculations, the sample volume that will provide the power of the test (1-B) = 0.90 was
determined as at least 35 people in total. Those who had a chronic disease in the musculoskeletal
system and those who did not volunteer to study were excluded from the study. The research
was approved by Ankara Medipol University Non-Interventional Clinical Research Ethics
Committee with the decision numbered E-81477236-604.01.01-669 on 04.04.2022.

Data Collection Tools

The questionnaire form, which was used as a data collection tool, was applied by the
researcher to the participants by face-to-face interview technique. Survey form: it includes
general information on demographic characteristics, Muscle Dysmorphia Disorder Inventory
(MDD-1), Exercise Addiction Scale, Frequency of Food Consumption and Body Image Coping
Strategies Scale. The participants were measured by Air Displacement Plethysmography
analysis for body composition measurements.

Air Displacement Plethysmography (BOD POD)

Air displacement plethysmography (BOD POD, Cosmed, Roma, Italy) device was used
to measure the body composition of the athletes.

Body volume was calculated by measuring the volume of air displaced by the BOD
POD. Then, body density was calculated over weight and volume. For the general population,
weight (kg), body fat percentage (%), lean body mass (kg) were determined using the Siri
equation (Siri, 1956).

Height Measurement

The heights of the participants were measured on a stadiometer (SECA 213, Hamburg,
Germany) without shoes, in an anatomical stance in the Frankfort plane, with the feet side by
side.

Muscle Dysmorphia Disorder Inventory (MDD-I)

The Muscle Dysmorphia Disorder Inventory (MDD-I), used to evaluate muscle
dysmorphic symptoms, is a 5-point Likert-type scale with items ranging from 1 (never) to 5
(always). The MDD-I measures three main components of the symptomology of muscle
dysmorphia: it consists of the study for volume subscale, appearance intolerance, and functional
impairment subscale (Bégin et al, 2019; Murray et al, 2012; Devrim et al, 2018).

In the original validation study in male weightlifters, the subscales and total score
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showed good internal consistency (Bégin et al, 2019). Scoring in the MDD-I evaluation ranges
from 0 to 65 points. The cut-off point of the scale is accepted as 39. Individuals with a score of
>39 were reported to have bigorexia (Devrim et al, 2018).

The Cronbach general-total internal consistency coefficient of MDD-I was found to be
0.81 (Subasi et al, 2018).

Exercise Addiction Scale (EAS)

During the development process of the Exercise Addiction Scale (EAS), the validity and
reliability study of which was conducted by Demir et al. (Demir et al, 2018), the addiction
diagnostic criteria in the "Diagnosis and Statistical Manual of Mental Disorders V" were taken
as a basis and studies in the literature were also used (APA, 2001; Szabo and Griffiths, 2007;
Vardar, 2012; Berczik et al, 2012).

The Cronbach alpha reliability coefficient for the overall EAS was found to be 0.88 and
was determined to be reliable. According to the score ranges, "1-17 is considered as normal,
18-34 as low risk, 35-51 as risky, 52-69 as dependent and 70-85 as highly dependent group”.
The scale, which consists of a total of 17 items, has three sub-dimensions; excessive focus and
emotional change dimension, tolerance development and passion dimension, postponement of
individual-social needs and conflict dimension (Demir et al, 2018).

Food Consumption Frequency

The foods and portions consumed by the athletes in the last month were questioned and
recorded in the questionnaire. How often participants consume each food were asked how much
they consumed this food at one time, and it was calculated how much they consumed from this
food in a day. Ergogenic support usage situations, frequencies, and brands of the products used
were asked and included in daily calculations. After determining their weight from the portion
sizes, the average daily energy/nutrient and food consumption amounts were calculated using
the Nutrition Information Systems Package Program (BEBIS, Germany 8.1.).

Body Image Coping Strategies Scale (BICSS)

The Body Image Coping Strategies Scale (BICSS), developed by Cash et al. (Cash et al,
2005) in 2005, is a 29-item self-report scale. This scale, which was validated and reliable in
Turkish by Dogan et al., (2011), consists of three subscales: correction of appearance, positive
logical acceptance, and avoidance. It has been shown that the BICSS Turkish version is
sufficiently valid and reliable (Dogan et al, 2011).

Statistical Analysis of Data
The collected data were saved to the IBM SPSS Statistics 22 program for analysis.
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Continuous variables obtained from the questionnaires were expressed as mean (X), standard
deviation (SD), and categorical variables as number (n) and percentage (%).

In the statistics part, appropriate analysis methods were selected according to the data
that are suitable for normal distribution and not suitable.

Statistical significance level in the tests was evaluated as p<0.05.

Results

The distribution of some sports information and ergogenic support usage status of the
athletes participating in the research is given in Table 1. According to this table, the average
age of the athletes was 19.3+2.5 years. Most of the athletes (72.4%) stated that they had high
school or higher education. According to the information in Table 1, the proportion of athletes
interested in boxing, wrestling, weightlifting, and judo, respectively; 18.8%, 30.4%, 33.4% and
17.4%. It has been determined that 52.2% of the athletes have been athletes for 5-9 years. 37.7%
of the athletes stated that they used ergogenic support. 50.0% of the individuals using
supplements stated that they used BCAA, 46.2% protein powder, 34.6% creatine and its

derivatives (Table 1).

Table 1. Distribution of Athletes Sports Characteristics and Ergogenic Support Usage Status

n %
Boxing 13 18.8
Wrestle 21 30.4
Sports branch Weightlifting 23 33.4
Judo 12 17.4
<5 15 21.7
Sports age (years) 5-9 36 52.2
>10 18 26.1
Ergogenic support use Uses 26 37.7
status Not using 43 62.3
Protein powder 12 46.2

Glutamine 2 7.7

L-Carnitine 2 1.7
BCAA 13 50.0
Ergogenic support* Creatine and its derivatives 9 34.6
Multivitamin 3 115
Omega-3 4 154
Caffeine 5 19.2

Glucosamine 1 3.8
Calcium, magnesium, zinc 6 23.1

*Multiple options marked
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Total

(n=69)

X+SS
Age (years) 19.3+2.5
Height (cm) 173.948.27
Weight (kg) 76.9+15.38
Body fat (%) 11.5+6.17
Body fat mass (kg) 9.5+6.69
Lean body mass (kg) 67.6+10.67
FFEMI (kg/m?) 31.4+2.25

FFMI: Fat free mass index.

According to the table in Table 2, the average weight of the athletes was 76.9+15.4 kg,

and the average fat percentage was determined as 11.5+6.2%. The mean fat free mass index

(FFMI) was determined as 31.4+2.3 kg/m 2.

Table 3. Distribution of the Athletes' Total Scores of MDD-I, EAS and BICSS and their

Score Classification

n %
No MD (<39 points) 62 89.9
cl\;llgszi}lication There is MD (>39 points) 7 10.1
Total score (X + SD) 27.5+9.09
Low risk addiction (18-34 points) 1 14
Risky addiction (35-51 points) 15 21.7
EAS Classification  Dependent group (52-69 points) 36 52.3
Highly dependent (70-85 points) 17 24.6
Total score (X + SD) 59.8+12.27
Correction of appearance (X + SD) 23.4+7.97
Positive logical acceptance (X + SD) 27.9 £7.66
BICSS Classification Avoidance (X + SD) 14.3 +5.80
Total score (X + SD) 65.6+17.53

MDD-I: Muscle Dysmorphia Disorder Inventory, EAS: Exercise Addiction Scale, BICSS: Body Image Coping Strategies Scale

According to Table 3, the ratio of athletes with bigorexia was determined as 10.1%. The

mean score of the athletes in MDD-1 was determined as 27.5+£9.1. According to this table,
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52.3% of the athletes were found to be dependent and 24.6% to be highly dependent. The rate

of athletes with risky addiction level was determined as 21.7%. According to Table 3, the total

mean score of BICSS of the athletes was calculated as 65.6+17.5.

According to the information in Table 4, as the probability of athletes to have bigorexia

increases, exercise addiction and body image coping strategy scores increase (p<0.05). Table 4,

the correlation of the MDD-I total score of the athletes participating in the research with the

consumed energy nutrients is given. According to the information in this table, a positive

significant relationship was found between MDD-I score and protein and vegetable protein

consumption. As protein and vegetable protein consumption increases, the score of being

bigorexia increases (p<0.05).

Table 4. Correlation of Athletes' Total Score of MDD-I with Different Parameters

MDD-I Total Score

r p*

Scales

EAS 0.368 0.002
BICSS 0.471 0,000
Energy and nutrients

Energy (kcal) 0.235 0.052
Protein (%) 0.180 0.139
Protein (g) 0.313 0.009
Vegetable protein (g) 0.252 0.037
Fat (%) 0.036 0.766
Fat (g) 0.184 0.129
Cholesterol (mg) 0.052 0.673
Carbs (%) -0.109 0.373
Carbs (g) 0.048 0.694
Fiber (g) 0.117 0.339

*Bivariate correlation, p<0.05

According to the information in Table 5, it was stated that the change in 1 gram protein

consumption contributed to a positive change of 0.038 points in the MDD-I scale.
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Table 5. Regression Analysis of Athletes' Muscle Dysmorphia and Other Variables
MDD-I Total Score

p p*
EAS 0.497 0.002
BICSS 0.909 0,000
Protein Consumption (g) 0.038 0.009

*Simple regression, p<0.05, EAS: Exercise Addiction Scale, BICSS: Body Image Coping Strategies Scale

According to the information in Table 5, it was determined that a 1-unit change in the
MDD-I total score contributed to a 0.497-unit positive change in exercise dependence (p<0.02).
It was determined that a 1-unit change in the MDD-I total score contributed to a 0.909-unit

positive change in body image (p<0.01).

Discussion and Conclusion

The hypotheses of the study are that as the risk of muscle dysmorphia increases in
athletes, increases in exercise addiction, body dissatisfaction and the amount of protein
consumed are observed. Discussion was made in line with these hypotheses.

It has been reported that MDD-I scores, that is, muscle dysmorphic symptoms, are
significantly higher in bodybuilding compared to other sports branches (Murray et al, 2012;
Mangweth et al, 2001). In a study, muscle dysmorphia was found in 15% of 60 adult male
participants who did strength exercises, according to MDD-I (Kirveli, 2020). In one study, the
mean MDD-I score of 120 adult bodybuilder male participants was found to be 36.32+7.02 in
professional bodybuilders and 35.87+7.67 in recreational bodybuilders. It is seen that as muscle
dysmorphic behavior develops in individuals, appearance intolerance increases, more efforts
are made to gain bulk, and the risk of functional disorders increases (Devrim, 2016). According
to this study, the rate of athletes whose muscle dysmorphia score was above the cut-off score
was determined as 10.1%. The mean score of all athletes in MDD-I was determined as
27.5£9.09. Athletes who are aware that muscle mass is important for elite athletes to achieve
success in competitions can move towards increasing their muscle mass in order to be
successful. A consequence of the high risk of muscle dysmorphia disorder in this study may be
that the group of athletes participating in the study was an elite group of athletes preparing for
competitions.

In one study, according to the multidimensional body-self-relationship scale of 60 adult
male participants who did strength exercises, the mean scores of those with muscle dysmorphia

were lower and there was a significant difference between them, and it was observed that their
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body images were lower (Kirveli, 2020). In another study, it was stated that individuals with
muscle dysmorphia had weak body perceptions and did not like their bodies (Murray et al,
2012). In a study conducted on bodybuilders, it was found that the relationship between
bodybuilder image scheme and FFMI was positive, and the functional disorder subscale scores
of MDD-I were negatively correlated (Devrim, 2016). In this study, it was determined that as
the scores of the individuals on the MDD-I scale increased, the BICSS scale score increased
(p<0.05). As the probability of athletes to have bigorexia increases, the body image coping
strategy score increases.

In which 183 adult volunteer exercise participants who exercised in sports centers in
Ankara, it was found that the obsessive passion of the exercise participants was a positive
determinant of the muscle-oriented body image attitude sub-dimension; It has been stated that
as individuals place exercise at the center of their lives, they may evaluate themselves as
physically inadequate in terms of body image and muscle mass (Kelecek & Altintas, 2021). In
this study, it was determined that the EAS scores increased as the scores of the athletes on the
MDD-I scale increased.

It is stated in the literature that individuals with muscle dysmorphia apply high-level
protein intake and high-energy nutrition programs in order to increase their lean body mass
(Cash, 2012). In a study, when the distribution of nutrients according to the energy they receive
in adults with muscle dysmorphia who performs strength exercises is examined, it is seen that
28% of the energy comes from carbohydrates, 34% from proteins and 38% from fats, while the
percentages are similar to each other compared to the total participants. It was observed that
77.8% of the participants with muscle dysmorphia consumed more protein than the
recommended level (Kirveli, 2020). In this study, the median consumption of vegetable protein
and polyunsaturated fatty acid consumed by individuals without bigorexia was found to be
lower than those of individuals with bigorexia. It was determined that there is a positive and
significant correlation between the protein and vegetable protein consumption of the MDD-I
score. It was determined that as protein consumption increased, the score of being bigorexia
increased.

There are limited studies on parameters thought to be related to bigorexia. It was
determined that 10.1% of adult male power and strength athletes participating in this study had
bigorexia. It was observed that as the probability of bigorexia of the athletes increased, exercise
addiction and body image coping strategy scores increased. It was observed that as protein

consumption increased, the score of having bigorexia increased. It was observed that as the
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exercise addiction of the athletes increased, the probability of bigorexia and the strategy score
of coping with body image increased.

More research should be given on bigorexia. When identifying individuals with
bigorexia, active ingredients (such as body image, self-esteem, exercise addiction, eating
attitudes and behaviors) should be analyzed in detail. A multidisciplinary approach should be
followed in the treatment of individuals with bigorexia, and dietitians should be encouraged to
take a role in the treatment as a member of this team. In addition, there is a need for validity

and reliability studies of the muscle perception disorder inventory on women.
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Abstract

Obijectives: The effects of the COVID-19 pandemic are evident in many areas, such as health, social life, economic
conditions, and education. However, there is no study found in which the opinions of parents with hearing-impaired
children were sought on amplification, education, and communication during the COVID-19 pandemic. This study
aimed to examine the effects of the COVID-19 pandemic on amplification, aural rehabilitation, school education,
and communication of children with hearing loss in Tirkiye from the perspectives of parents.

Materials and Methods: The study sample consists of 135 parents between ages 18 to 65 with a child using a
hearing aid and/or hearing implant. The data was collected utilizing an online form.

Results: Results indicated that problems related to school education, device use, device repair, and aural
rehabilitation of their children, reported by parents before the COVID-19 pandemic, had increased during the
pandemic. In addition, the needs in the fields of economic, social, and psychological support, regulation of legal
rights, family education, and family counseling services regarding the hearing aid/ hearing implant and aural
rehabilitation, which were determined before the pandemic, continued during the pandemic.

Conclusion: The COVID-19 pandemic has limited the diagnosis, follow-up, and rehabilitation processes of
children with hearing loss. These results reveal the need for the application of innovative communication and
teaching methods, such as tele-audiology, to meet the needs of children with hearing loss.

Keywords: COVID-19 pandemic, hearing loss, communication, education, hearing aid
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Introduction

Hearing loss is the most common congenital sensory disorder, with an incidence of
4/1000 live births in the world (Kenna, 2015). Mild to severe hearing loss affects the language
and speech, socio—emotional development, and academic development of children (Carney &
Moeller, 1998). Children with hearing loss demonstrate a high prevalence of emotional and
behavioral difficulties, as well as indicators of communication disorders, language and
cognitive development, and motor skills. Decreased receptive language skills and increasing
difficulties in comprehending others in these children are also indicators of psychosocial
problems (Hogan et al., 2011). Regardless of the degree of hearing loss, it is crucial for every
child to develop language skills at an early age (Gravel & O'Gara, 2003). Education and
counseling through the use of aural rehabilitation and amplification are key components for
optimizing communication for individuals with hearing loss (Nieman & Oh, 2020). Early
intervention is particularly important because the language skills of children with hearing loss
will develop similarly to the skills of their peers when a hearing aid fitting is completed during
the earliest period (Tomblin et al., 2015; Tomblin et al., 2020). Furthermore, the suitability and
duration of use of the hearing aid have a direct positive effect on auditory skill development
and speech recognition skills (Marnane & Ching, 2015; McCreery et al., 2013; Moeller &
Tomblin, 2015).

While hearing loss affects the child in many areas, parents also struggle with many
difficulties as well. Families' adaptation to these challenges varies. It is observed that some
families adapt well, while others show greater difficulties. Accounting for variability in family
and child outcomes are important first steps in developing new family-centered interventions
that support optimal outcomes (Holt et al., 2020).

Support and advice from both professionals and other parents of hearing-impaired
children is both necessary and invaluable. Nowadays, as early diagnosis and intervention
programs for children with hearing loss are increasing, it is crucial to understand the needs of
parents in order to evaluate and adapt to these programs.

The severe acute respiratory syndrome coronavirus-2 (SARS-CoV-2), which caused the
COVID-19 pandemic, has posed a serious threat to public health and safety (Tang et al., 2020).
World Health Organization (WHO) declared the disease to be a pandemic on March 11, 2020,
as it affected the human respiratory tract worldwide. This has resulted in an increase in issues
related to limitations in access to healthcare, economic and social deterioration, increasing risk

of falling into extreme poverty, an increase in the number of malnourished people, limitations
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to face-to-face education, and the inability of children to adapt (Joint statement by ILO, FAQO,
IFAD & WHO).

The effects of the pandemic have been researched intensively, as studies were carried
out from the beginning of the pandemic to the present time. Hearing loss is accompanied by
deficiencies in many areas, such as cognitive, social-emotional, and communicative. This study
examines the effects of the COVID-19 pandemic on the use of hearing aids and/or hearing
implants, aural rehabilitation, school education, and the communication of children with
hearing loss from the perspectives of their parents to determine the difficulties and expectations

of these parents.

Methods
Study Design

The study sample consisted of 135 parents between ages 18-65 with a child using a
hearing aid and/or hearing implant. Participants' data was collected online to avoid direct
contact, which is the primary route of COVID-19 transmission. Researchers distributed an
online form to parents of children with hearing loss through special education and rehabilitation
centers. Informed consent was obtained at the beginning of the form so that parents who agreed
to participate in the study could answer the questions. Participation in this study was completely
voluntary.

The approval of the Faculty of Medicine, Non-Pharmaceutical and Medical Device
Research Ethics Committee was obtained (Decision no: 2022/008). The study was conducted
in accordance with the Helsinki Declaration.

Procedure

Research data was collected through an online form prepared by the researchers and
consisted of 32 questions. The form takes about 10-15 minutes to complete, and all questions
were prepared utilizing plain language that could be easily understood.

Responses to the form were categorized into different themes, such as amplification
(hearing aid/ hearing implant), education (aural rehabilitation and school education),
communication, and problems and expectations before and during the COVID-19 pandemic.
Some questions were presented with a Likert-type response scale in which the following options
were presented: 1) Yes; 2) Sometimes; 3) No. Other questions were presented in an open-ended
format. Non-standardized questions were prepared by the researchers to allow the parents of

children with hearing loss to compare their children’s current situation during the pandemic
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process with their experiences prior to the pandemic.
Statistical Analyses

SPSS Statistics 24 was utilized to analyze the data collected from the study. The
percentage frequency distribution obtained from the descriptive statistical analysis was used in
the analysis of likert type answers. A non-parametric chi-square analysis was conducted to
analyze the percentage values of the responses received from parents regarding the problems
experienced by children with hearing loss before and during the pandemic. The results were

evaluated at a 95% confidence interval and at a significance level of p < .05 and p <.001.

Results
Demographic Information
The demographic information of 135 parents included in the study is given in Table 1.
The demographic information of the children with hearing loss of the parents and the

information about the hearing loss are given in Table 2.

Table 1. Demographic information of parents

Variable (n=135) Frequency Percentage (%)
Gender
Female 102 75.6
Male 33 24.4
Age (years)
<18 2 15
19-30 32 23.7
31-40 73 54.1
41-50 25 18.5
51-60 2 15
>60 1 0.7
Education
None 1 0.7
Primary School 40 29.6
Middle School 30 22.3
High School 31 23
University 33 24.4
Work
Government 25 18.5
Private 20 14.8
Other 10 7.4
Not employed 80 59.3
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Table 2. Information about children with hearing loss

Variable (n=135) Frequency Percentage (%)
Gender
Female 57 42.2
Male 78 57.8
Age (years)
0-6 48 35.6
7-12 56 41.4
13-18 20 14.9
>18 11 8.1
Hearing loss diagnosis age
0-6 months 64 47.4
7-12 months 19 141
1-2 ages 19 14.1
2-3 ages 16 11.9
3-4 ages 7 5.2
> 4 ages 10 7.3
Hearing aid/ hearing implant
Unilateral hearing aid 4 3
Bilateral hearing aid 43 31.8
Unilateral cochlear implant 31 23
Bilateral cochlear implant 43 31.8
Hearing aid and cochlear implant 8 6
Brainstem implant 6 4.4
Hearing aid application age
0-6 months 31 23
7-12 months 25 18.5
1-2 ages 32 23.7
2-3 ages 26 19.3
3-4 ages 5 3.7
> 4 ages 16 11.8
Hearing implant application age
<1 ages 3 2.9
1-2 ages 27 20
2-3 ages 27 20
3-4 ages 17 12.6
> 4 ages 16 11.2
None 45 33.3

Amplification

In the study, 60% of the parents answered no to the question, “Did the COVID-19
pandemic process negatively affect your child's hearing aid/ hearing implant usage time?”.
Table 3 displays a comparison of responses to questions regarding adequate technical support
and repair costs for the hearing aid/ hearing implant before and during the COVID-19

pandemic.
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Table 3. Comparison of responses related to technical support and repair costs of the hearing

aid/ hearing implant before and during the COVID-19 pandemic

Question Sometimes Yes No Total x’ p
Before the pandemic, did you receive
adequate technical support about the n 34 o 10 135
hearing aid/ hearing implant, and did you
reach authorized persons when the repair % 39.1 63.2 256 50.0
was required?
During the pandemic, do you receive
adequate technical support about the
hearing aid/ hearing implant, and can you
reach authorized persons when a repair is % 60.9 36.8 744 50.0
required?

23,434 <.001
n 53 53 29 135

Before the pandemic, did you have
financial difficulties while covering the n 45 62 28 135
repair costs of the hearing aid/ hearing % 57 453 519 500

implant? 2839 >.05
During the pandemic, were you having

financial difficulties to cover the cost of n 34 7 26 135

hearing aid/ hearing implant repair? % 43 54,7 48.1 50.0

Education
Aural Rehabilitation

In the study, 43% of the parents answered yes to the question, “Did the COVID-19
pandemic process negatively affect your child's aural rehabilitation?”. When asked, “Did the
use of masks in the COVID-19 pandemic negatively impact your child’s aural rehabilitation?”
37.8% of parents answered yes, 27.4% answered sometimes, and 34.8% answered no. A
comparative chart reviewing participant responses regarding the adequacy of the aural
rehabilitation program before and during the COVID-19 pandemic is given in Table 4.

When asked, “Did you work together at home to help with aural rehabilitation before
and during the COVID-19 pandemic?” 75.6% of parents answered yes to before the pandemic.
This rate decreased to 65.9% during the pandemic period; however, this result was not found
to be statistically significant (¥*(2) = 5.588, p > .05).

Table 4. Comparison of the responses related to the adequacy of the aural rehabilitation

program before and during the COVID-19 pandemic

Question Sometimes  Yes No  Total x’ p
Before the pandemic, did you findthe N 41 82 12 135
aural rehabilitation program sufficient? % 42.3 57.3 40 50.0 6604 < .05
During the pandemic, do you find the n 56 61 18 135 ’ '
aural rehabilitation program sufficient? o4 57.7 42.7 60 50.0
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School Education

More than half of the children whose parents were included in the study were at the age
of compulsory education. 69.6% of the parents answered yes to the question “Did the COVID-
19 pandemic process negatively affect your child's school education?”. When asked, “Were you
helping your child with his or her schoolwork before and during the COVID-19 pandemic?”
80.7% of parents responded yes for before the pandemic. This rate decreased to 72.6% during
the pandemic, though this change was not statistically significant (¥3(2) = 3,299, p > .05).
Communication

In the study, 50% of the parents answered no to the question, “Did the COVID-19
pandemic process negatively affect your communication with your child with hearing loss?”
Additionally, when asked, “Did the use of masks during the COVID-19 pandemic negatively
affect your child’s communication with his/her environment?”” 41% of parents answered yes. A
comparison of the responses gathered regarding communication problems with hearing friends
before and during the COVID-19 pandemic is given in Table 5. When comparison of answers
given to the question about communication problems with the hearing friends of the child with
hearing loss before and during the pandemic was examined, there was no statistically significant
difference (p > .05), but the communication problems they had before the pandemic continued

during the pandemic process.

Table 5. Comparison of responses regarding communication problems with hearing friends
before and during the COVID-19 pandemic

Question Sometimes Yes No Total X’ p

Before the pandemic, did your child n 39 64 32 135

have communication problems with % 148 c04 571 £0.0

; ; o) 0 . . . .

hear_lng friends? _ _ 2082 > .05
During the pandemic, does your child n 48 63 24 135

have communication problems with

hearing friends? % 55.2 49.6 429 50.0

Problems Experienced by Parents

When asked, “What problems did you experience with your child's hearing loss before
and during the COVID-19 pandemic?” the highest rate of problems noted before the pandemic
included economic difficulties (24.8%) and problems related to school education (24.4%).
Before the pandemic, there were also problems related to device use (16%), device repair
(14%), and aural rehabilitation (14%), although to a lesser extent. Similarly, economic
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difficulties (23.3%) and problems related to school education (30.6%) were also noted to occur
during the pandemic. The data suggest that problems related to aural rehabilitation increased
(to 22.3%) during the pandemic. In addition, the data indicate that problems related to device
usage (7.3%) and device repair (14.3%) have also continued during the pandemic. Comparison
of findings related to the parents’ responses before and during the pandemic was examined,
revealing no statistically significant differences (y*(8) = 101,325, p <.05).
Expectations of Parents

In the final part, we analyzed parents’ responses related to their expectations. Parents
were asked, “What were your expectations for the solution to your child's hearing loss before
and during the COVID-19 pandemic?” Before the pandemic, reported expectations of parents
were as follows: economic support for the repair of the device/implant parts (16.4%), economic
support for purchasing devices (13%), social support (12.2%), regulation of legal rights
(12.5%), psychological support (11.5%), family education program implementation (10.5%),
family counseling services (8.6%), and economic support for aural rehabilitation (7.1%).
During the pandemic, reported expectations of parents were as follows: economic support for
the repair of the device/implant parts (15.8%), social support (15.2%), economic support for
purchasing devices (12%), regulation of legal rights (11.4%), psychological support (11.4%),
family counseling services (9.9%), family education program implementation (11.2%), and
financial support for aural rehabilitation (7%). When analyzing the comparison of responses
before and during the pandemic, there were no statistically significant differences (y*(11) =

6,165, p >.05).

Discussion

The present study aimed to identify the problems experienced by children with hearing
loss and their parents in aural rehabilitation, academic education, amplification, and
communication and to examine the impact of the COVID-19 pandemic on these areas. In the
literature, it has been reported that individuals with hearing loss have encountered problems
during the COVID-19 pandemic in terms of supply of hearing aid batteries, the repair or
replacement of ear molds and tubes, the repair of malfunctions in hearing aids/cochlear
implants, and in the navigation of device settings (Alqudah et al., 2021; Aschendorff et al.,
2021; Ayas et al., 2020). Similarly, parents’ access to authorized people for technical support
and repair of hearing aids/ hearing implants decreased significantly during the pandemic

compared to the pre-pandemic period in the present study.
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It has been reported in the literature that the COVID-19 pandemic has adversely affected
the programming and troubleshooting of the speech processor (Kumari et al., 2021). Results of
the study conducted by Saunders and Roughley (2021) on the audiological tests by audiologists
during the pandemic process, on hearing aid settings, etc., demonstrated their inability to
provide adequate services. The results of our study are similar to those of the literature. During
the COVID-19 pandemic, it is thought that curfews especially affected the continuity of
education provided, and services related to hearing aids/ hearing implants were limited.

In the present study, parents stated that the pandemic process did not have a negative
effect on amplification usage time. Similarly, it has been reported in the literature that children
using cochlear implants have continued to use their cochlear implants consistently during the
COVID-19 pandemic, but they were exposed to fewer speech stimuli as a result of reduced
communication with their environment (Corner, 2021).

With the negative effects of the COVID-19 pandemic on the economies of the world,
families with children with hearing loss have been under even more economic pressure than
before the pandemic (Baldwin & Tomiura, 2020; Yucel et al., 2008). In our study, it was
determined that the economic difficulties experienced by parents in regard to repair costs of
hearing aids/ hearing implants before the COVID-19 pandemic continued to increase during
the pandemic period. Boss et al. (2011) concluded in their study that families of children with
hearing loss live closer to the poverty level and benefit less from some health services compared
to families of children without hearing loss.

The transition to online education has had negative effects with the closure of schools
during the COVID-19 pandemic, as 31% of school-age children worldwide do not have the
necessary technological tools and internet access to be as successful at home (UNICEF, 2020).
It has been reported in the literature that there have been serious difficulties in accessing aural
rehabilitation during the COVID-19 pandemic process (Alqudah et al., 2021; Saunders &
Roughley, 2020; Tohidast et al., 2020). In one study, the majority (96%) of parents of children
using cochlear implants stated that they had difficulty accessing aural rehabilitation training
during the pandemic process (Saunders & Roughley, 2021). In our study, more than half of the
parents stated that their aural rehabilitation was adversely affected during the COVID-19
pandemic, but some of them stated that it was not. This shows that there were deficiencies in
aural rehabilitation in the pre-pandemic period.

Based on study results, it was observed that there were significant differences in the

responses of parents regarding the adequacy of aural rehabilitation given to their children with
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hearing loss before the COVID-19 pandemic compared to during the pandemic. The number of
parents who find aural rehabilitation sufficient has decreased during the pandemic process.
Although the results of the literature indicate that there are deficiencies in many subjects in the
content of aural rehabilitation of children with hearing loss, the results of this study show that

there is a need for more information and awareness studies.

As the use of masks during the pandemic has required covering of the mouth and nose
areas, the child with hearing loss is prevented from using visual cues and auditory sense in an
adequate manner for face-to-face training. The results of our study, similar to the literature,
showed that the use of masks had a negative effect on the aural rehabilitation of children with
hearing loss. When the hearing-impaired child is unable to utilize speechreading with the
auditory pathway, he cannot understand speech, and communication breaks occur (Atcherson
et al., 2017; Davidson & Marrone, 2020; Homans & Vroegop, 2021; Ten Hulzen & Fabry,
2020). Thibodeau et al. (2021) stated that the use of transparent masks has an effect on the
understanding of speech in the context of background noise and facilitates the perception of
visual cues in particular.

The results of the study showed that the pandemic process negatively affected the school
education of children with hearing loss in addition to aural rehabilitation. In the results of the
study conducted on this subject, it was stated that distance education during the COVID-19
pandemic deprived students of their right to education, as it eliminated the opportunity to work
face-to-face. In addition, the distance education activities carried out during the COVID-19
pandemic required parents to be more involved in the education of their children. However, it
has been observed that the inadequacies of parents' knowledge and skills negatively affect the
quality of education (Kurt & Kurtoglu Erden, 2020; Mengi & Alpdogan, 2020).

The COVID-19 pandemic has seriously affected communication between individuals.
Protective measures such as social distancing and the use of face masks have an important effect
in reducing the transmission risk of the virus (Mheidly et al., 2020). Charney et al. (2021)
reported that protective and preventive measures taken due to the COVID-19 pandemic may
adversely affect communication, especially in the pediatric population. However, Saunders et
al. (2021) have argued that face covering materials have far-reaching effects, especially on the
communication of individuals with hearing loss. In this context, the researchers have
emphasized that there is a need for the development of face covering materials that facilitate
communication and that it is important in the development of communication strategies and

skills. In addition, it has been suggested that clinicians and parents be aware of this phenomenon
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and be proactive in providing the most appropriate communication environment for children
(Mheidly et al., 2020; Charney et al., 2021; Saunders et al., 2021). The results of the present
study showed that children with hearing loss experienced communication problems with their
hearing peers before and during the pandemic. In the literature, there are many studies that show
that children with hearing loss have weaker language skills than their hearing peers (Tomblin
et al., 2015). The inadequacies in language and speech skills of hearing-impaired children
negatively affect their communication with their hearing peers.

The results of the study presented that the economic difficulties that parents stated
before the pandemic and their children's school education, device use, device repair and aural
rehabilitation problems continued to increase during the pandemic period. Studies have shown
that families with a disabled person need economic support and that the care of the disabled
child creates additional costs, which increases the problems in the treatment of the disabled
child (Dogan, 2010; Jackson et al., 2008). Sass-Lehrer (2004) states that parents of children
with hearing loss do not always have access to comprehensive information and resources about
their child's condition or to available programs and services. Since delays in receiving services
needed by children with hearing loss, insufficient information and support will affect children
and parents in many areas; starting with early diagnosis, family-centered approaches that value
partnership with families and support family competence are recommended (Sass-Lehrer, 2004;
Moeller et al., 2013; Rhoades, 2017). In the pandemic, applications such as tele-audiology and
tele-intervention are recommended by professionals for their beneficial effects (Coco et al.,
2020; Mufiozet al., 2021; Yoshinaga-Itano, 2020).

Before the pandemic, the expectations regarding economic support, social and
psychological support, regulation of legal rights, family education programs, family counseling
services regarding hearing aid/ hearing implants, and aural rehabilitation continued during the
pandemic. In the literature, the expectations of parents were examined as expectations from
cochlear implant application. In these results, it is stated that mothers have relatively high
expectations regarding their children's communication, social and academic skills following
cochlear implantation. In addition, it was stated that professionals working in the field of
audiology should focus more on the expectations of parents about their children with hearing
loss (Spahn et al., 2003; Zaidman-Zait & Most, 2005).

This study has a few limitations. Information such as the type, degree, and configuration
of hearing loss of their children with hearing loss from the parents participating in the study

could not be obtained because they did not have audiological test results or could not express
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the results correctly. The number of parents participating in the study was limited. The use of
online form to prevent the risk of COVID-19 transmission may have caused families with
limited internet access to be out of the study. In addition, it is possible that parents were
somehow biased when answering pre-pandemic questions due to their experiences during the
pandemic.

Another limitation of this study is that the findings were not analyzed according to
different variables, such as the type of device the child used. In this study, we included different
types of device users as we wanted to identify problems experienced by parents of children with
hearing loss as many as possible. Nevertheless, a comparative analysis could not be made
because the number of participants was quite different depending on the type of device used
(e.g., there are only six children with brainstem implants). However, it is quite possible that
children with bilateral cochlear implants, children with brainstem implants, or children using
unilateral hearing aids and their parents will be affected by the pandemic at different rates. It
may be useful to examine this issue in future research.

In conclusion, the COVID-19 pandemic has limited the diagnosis, follow-up, and
rehabilitation processes of children with hearing loss. This has adversely affected the access to
hearing care services provided to children with hearing loss using hearing aids and/or hearing
implants, the aural rehabilitation process, and the technical support and communication of
parents regarding hearing aids/ hearing implants. Parents reported their expectations for all the
problems they experienced due to lack of access to services. The results of the present study
suggest that innovative methods such as tele-audiology, tele-intervention, and family education
practices need to be widespread in order to meet the needs of children with hearing loss who
use hearing aids and/or hearing implants. In the future, detailed studies focusing on the wider

hearing-impaired population and their special needs may be conducted.
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Abstract

Objectives: Audiologists, who are practitioners of the field of audiology defined as the science of hearing and
balance, can work in clinics, special education and rehabilitation centers, hearing aid sales and application centers,
cochlear implant companies, academically universities and industrial areas. The purpose of the study is to examine
the relationship between the vocational personality type of audiologists working in different fields of audiology
and the fields they work in.

Materials and Methods: The study was conducted on 188 individuals working in academia, hearing aid centers,
clinics, cochlear implant companies, and rehabilitation centers. A survey was administered to these individuals
using the Holland Vocational Preference Inventory. The data were analyzed using the SPSS statistical program,
employing frequency analysis, descriptive statistics, and Chi-Square analysis.

Results: As a result of the analyses, no significant difference was found between the institution where individuals
work and their closest and farthest personality types (p>0.05). It was determined that the personality types closest
to all audiologists were social and investigative, while the farthest personality type was conventional.
Conclusion: According to our findings, all audiologists are close to the social and investigative personality type.
These findings may provide information to audiology students who are still studying about the personality traits
they need to develop for a good career. In addition, audiologists with a social and investigative personality type
can be expected to achieve more comfortable professional satisfaction.

Keywords: career, character type, vocational preference inventory, audiologist, audiology
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Giris

Isitme ve denge bilimi olarak tanimlanan odyoloji; isitme ve denge bozukluklarinin tan,
tedavi ve 6nlenmesinde yer alan, multidisipliner ¢alisma alanina sahip bir meslektir. Odyoloji
alaninin uygulayicilart olan odyologlar; devlet, ©6zel veya iiniversite hastanelerinin
kliniklerinde, 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezlerinde, isitme cihazi satis ve uygulama
merkezlerinde, koklear implant firmalarinda, akademik olarak tniversitelerde ve endustriyel
alanlarda calisabilmektedir (Belgin, 2017). Farkli calisma alanlarma sahip olan odyoloji
boliimii mensuplarinin is hayatlarinda basartya ulasabilmeleri i¢in kariyer yonetimini ilgisi ve
yetkinliginin oldugu alana yonlendirmesi énemlidir.

Kariyer; meslek, ilerlemek, basari, is hayati, bireyin meslek hayat1 boyunca iistlendigi
roller ve bunlar ile ilgili tecriibeler anlamlarinda kullanilan bir kavramdir (Erdogmus, 2003).
Bir bireyin kariyeri tanimlanirken sadece sahip oldugu isler degil, mesleki anlamda kendisine
verilen is1 yerine getirebilmek igin egitilmesi, sahip oldugu calisma istegi ve yetenegi ile
mesleki anlamda ylikselmesi anlamlarini da igerisinde bulundurur (Edinsel, 2018). Bireyin
hayatinin biiylik bir ¢ogunlugunun calisma ortaminda gegiyor olmasi meslek ve kariyer
secimini hayatta verilen en onemli kararlardan biri yapmaktadir (Balta Aydm, 2007). Kisi;
bilgi, yetenek, tecriibe, kabiliyet ve ilgilerini iyi analiz etmeli ve kariyeri dogrultusunda onu
yiiksek tatmine ulastiracak istek ve gereksinimlerini iyi belirlemelidir (Mutlu, 2020). Bireyin
kendine dair bu analizleri yapmasinda yardimci olabilecek farkli yollar vardir. Bunlardan biri
de kisilik analizidir.

Kisiligi aciklayan cok c¢esitli kuramlar mevcuttur. Kuramlar var olan bir yapiy1
kavramsallastirmak i¢in kullanilir. Kisilik kuramlar1 da kisiligin cesitli yonlerini agiklamaya
calisir. Kisilik kuramecilarinin her biri kisilige farkli bir agidan bakmaktadir bdylece insanin
dogasini agiklamaya calisan birbirine benzeyen ya da birbirinden ¢ok farkli olan birgok kuramin
varlig1 s6z konusudur.

Literatiirde bu kuramlarin 1s181nda saglik calisanlarinin kisilik tiplerini inceleyen pek
cok sayida arastirma mevcuttur. Myers-Briggs kisilik kurami kullanilarak Schurr tarafindan
yapilan g¢aligmada dil ve konusma terapistlerinin kisilik tipleri kendi aralarinda sadece
disadoniikliik-igedoniikliik faktoriinde degiskenlik gostermistir ve bu faktorii degismesinin
sebebi c¢alisma ortamu olarak belirlenmistir (Schurr, 2018) . Yine ayni kuramin c¢atis1 altinda
fizyoterapistlerle yapilan bir ¢alismada, fizyoterapistlerin mantikli ve sorumluluk sahibi
Ozelliklere sahip oldugu belirtilmistir (Giurgiu & Damian-Ovidius, 2020). Cattell’in 5 Faktor

kisilik envanteri kullanilarak saglik ¢alisanlariyla yapilan bir ¢alismada ise duygusal istikrar
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faktoriiniin ¢alisan memnuniyetini etkileyen Onemli bir kisilik 6zelligi oldugu ortaya
konulmustur (Haynie vd., 2007). Holland’in Mesleki Tercih Envanteri kullanilarak yapilan
calismalardan birinde ise hemsirelerin sosyal kisilik tipi, miihendislerin ise gerceke¢i ve
arastirici kisilik tipine sahip oldugunu gosterilmistir (Horn & Holzemer, 1991).

Odyoloji boliimiiniin biinyesinde bulundurdugu farkli ¢aligma alanlar1 birbirine benzer
noktalar bulundurmakla beraber calisma kosullar1 ve gerektirdigi beceriler konusunda
farklilagsmaktadir. Calismamiz bu benzerlik ve farkliliklarin olusturdugu ¢calisma alanlariyla, bu
alanlarda ¢alisan odyologlarin kisilik 6zelliklerinin iliskisini sorgulamak amaciyla yapilmistir.
Literatiir incelendiginde, odyologlarin sahip oldugu kisilik tipleriyle ilgili yeterli ¢alisma
bulunmadigi goriilmektedir. Calismanin sonuglarinin, odyologlara kariyer yonetiminde yol

gosterici nitelikte olmas1 beklenmektedir.

Gereg ve YOntem

Calismada Holland’in Tipoloji Kurami ile olusturulan Holland Mesleki Tercih
Envanteri kullanild1 ve bu envanter akademi, isitme cihazi merkezi, klinik, koklear implant
firmas1 ve rehabilitasyon merkezinde galisan odyologlara uygulandi. Calisma, Istanbul Medipol
Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’nun 18/03/2021 tarihli, 363
karar numarasi ile onaylandi.
Katimcilar

Calismaya 22-65 yas araliginda bulunan ve Odyoloji alaninda en az 6 aydir ¢alisan
132°si kadin, 56’s1 erkek olmak iizere klinikte calismakta olan 53 birey, isitme cihazi
merkezinde calismakta olan 45 birey, akademide ¢aligmakta olan 40 birey, rehabilitasyon
merkezinde ¢alismakta olan 40 birey ve koklear implant firmasinda ¢alismakta olan 10 birey
dahil edildi. Caligmaya dahil edilme kriteri odyoloji boliimii mezunu olmak olup odyoloji alan1
disindaki bireyler ve aktif calisma hayatinda olmayan odyologlar dislandi.
Veri Toplama

Katilimcilara Google Formlar iizerinden c¢evrimici bir anket uygulandi. Anketin
baslangicinda ¢aligmanin amacini anlatan detayl bilgi ve bilgilendirilmis goniillii onam formu
yer aldi. Anket demografik veriler ve Holland’in Mesleki Tercih Envanteri olmak tizere iki
kisma ayrildi. Ankette 6’s1 demografik veri 90’1 Holland Mesleki Tercih Envanteri olmak iizere

toplam 96 soru yer aldi. Her bir katilimci tarafindan 96 sorudan olusan anket formu dolduruldu.
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Holland’in Mesleki Tercih Envanteri

Holland, insanlarin kisilik 6zellikleri acisindan alti gruba ayrilabilecegini ve bu alti
grubun mesleki anlamda yasadiklar1 ¢cevrelerinde ayni1 sekilde gruplanabilecegini 6ne siirmiistiir
ve buna bagli mesleki danismanlik alaninda Tipoloji kurami olarak bilinen Kisilik Kuram1’n1
gelistirmistir (Holland, 1959). Bu kuramin ana hedefi bireylerin mesleki davranislarini
aciklamak, meslek se¢imi yaparken ya da degistirirken mesleki doyum elde edebilmeleri i¢in
onerilerde bulunmaktir (Arslan, 2018). Holland, mesleki ilgiler, kisilik 6zellikleri ve davranis
tirleri lizerinden saptadigi alti kisilik kategorisini tip adini verdigi teorik bir kavramla
gruplandirmistir (Sansarct, 2011).

Bu kisilik tipleri ve anahtar 6zellikleri asagida listelenmistir.

Arasurict Tip: Arastirict kisilik tipine sahip bireyler dogal ve sosyal olaylari
anlamlandirmak i¢in onlar1 sistemli olarak incelemekten ve soyut kavramlarla ¢aligmaktan haz
duyarlar (Sansarci, 2011). Bu tipteki bireyler duygusal konulardan ziyade akil yiiriitmeyi tercih
ederler ve diger insanlar1 ikna etmeyi gerektiren, bagkalarinin kisisel problemleriyle ilgilenmeyi
gerektiren islerden hoslanmayabilirler (ilan, 2019; Demirci, 2017).

Artistik Tip: Artistik kisilik tipine sahip bireyler edebiyat, resim, miizik gibi sanatsal
alanlarda plansiz, 6zgiir ve sistemli olmayan bir sekilde kendilerini ifade etmeyi isterler ve
yatkin olduklar1 sanatsal alandaki becerilerini gelistirmeye 6zgilinliige ve yaraticiliga 0nem
verirler (Demirci, 2017). Bu kisilik tipine sahip bireyler rutin islerden ve diizen igeren
etkinliklerden hoslanmazlar (Sansarci, 2011).

Sosyal Tip: Sosyal kisilik tipi, baska insanlarla beraber olmay1 seven, empati yetenegi
gelismis, c¢evresine karsi duyarli ve insanlara yardimci olmaktan hoslanan kisilerden
olugmaktadir (Vergili, 2015). Bu bireyler insanlar1 ve onlar1 duygu diisiincelerini anlamak
istegine sahiptirler (Vergili, 2015). Insanlar1 etkileyebilecekleri, onlara bir seyler
ogretebilecekleri ve onlara iliskin sorumluluk alabildikleri is ortamlarinda bulunmak isterler
(Tozenis, 2015). Bu tipe sahip bireyler sorunlar1 ekip ¢aligmasi ya da tartisma yolu ile ¢6zmeyi
severler (Demirci, 2017).

Girisimci Tip: Girisimci kisilik tipine sahip kisiler diger insanlar1 yonetmekten, ikna
etmekten ve hatta onlara yol gosterip yonlendirmeyi severler (Vergili, 2015). Toplumda etkili
ve s0zii gecen biri olmay1 severler, popiilerlik onlar i¢in dnemlidir (Demirci, 2017). Bu tipe
sahip bireyler giic ve makam sahibi olmak icin ¢ok calisirlar ve amaclarina ulagsmak i¢in
insanlardan faydalanmaktan imtina etmezler (ilan, 2019). So6zel becerileri ve liderlik

yetenekleri oldukg¢a gelismis olmasina ragmen gozlem yapma, soyut verilerle ¢alisma veya
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verileri diizenleme gibi sabir ve emek gerektiren ¢calismalardan kagindiklar1 gozlenir (Sansarci,
2011; Arslan, 2018).

Geleneksel Tip: Geleneksel kisilik tipine sahip bireyler verilerle ¢alismaktan ve bunlari
sistemli bir sekilde islemekten, kayit tutmaktan, yazilar1 dosya haline ¢evirmek, olan dosyalari
kopyalamak gibi rutin, diizenli olan isleri sevmekte ve bu standart iglerin uygulanmasindan
hoslanmaktadirlar (Sansarci, 2011; Ilan, 2019). Bu kisilik tipine sahip kisiler emirlere itaat
etmeyi, kurallar1 uygulamay1 seven giivenilir bireylerdir (Demirci, 2017).

Gercekei Tip: Gergekei kisilik tipine sahip olan bireyler mesleklerinde, islerinde ya da
hobilerinde alet veya makine kullanimindan hoslanan uygulamaci kisilerdir (Demirci, 2017;
Vergili, 2015). Bu bireyler soyut fikirlerden ve teorilerden hoslanmay1p somut ya da pratik olan
ugraslarla ilgilenirler, yaptiklar1 isin sonucunu gormeyi isterler (Demirci, 2017; Vergili, 2015).
Bu kisilerin mekanik becerileri iyidir ve bu sebeple makineleri tamir etme, elektrikli cihazlarla
ilgilenme, ara¢ kullanma gibi fiziksel etkinlik igeren islere yogunlagirlar ve bu alanlarda
kendilerini gelistirmek igin ¢abalarlar (Arslan, 2018).

Kisilik tiplerinin analizi i¢in; Holland’in Mesleki Tercih Envanterinde her bir kisilik
tipini saptamak iizere 15’er soru bulunmaktaydi. Cevaplar; “2=hoslanirim”, “1=fark etmez” ve
“O=hoslanmam” seklinde kodlanan 3’lii likert dlcege sahipti. Katilimcilarin yanitlarina gore
puanlama yapilarak en yakin ve en uzak oldugu kisilik tipleri belirlendi.

Istatistiksel Analiz

Istatistiksel analizler SPSS Version 20. (SPSS inc., Chicago, IL, USA) yazilimi
kullanilarak yapildi. Katilimcilarin ¢alisma gruplarinin dagilimi ve memnuniyet oranlari i¢in
frekans analizi, yas bilgileri i¢in tanimlayici istatistik kullanildi. Odyolojinin farkli alanlarinda
calisan odyologlarin kisilik tiplerinin karsilastirilmas: ve odyologlarin g¢alistiklar1 alan ile
degistirmeyi diisiindiikleri alanlarin karsilastiriimas1 Chi-Square analizi kullanilarak yapildi.

Istatistiksel olarak p<0,05 degeri anlamli olarak kabul edildi.

Bulgular

Calismaya yas ortalamasi 26 (ss+4) olan 23-65 yaslar1 arasindaki 132’si kadin, 56’s1

erkek 188 birey dahil edildi. Calismaya katilan 188 birey calisma alanlarina gore 5 gruba
ayrildi. Gruplarin dagilimi Tablo 1° de gosterilmistir.
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Tablo 1. Calistiklart Kuruma Gore Calismaya Katilan Odyologlar

Cahsilan Kurum Kisi Sayisi
Akademi 40 %21,3
Klinik 53 %23,9
Isitme Cihazi Merkezi 45 %28,2
Koklear implant 10 %5,3
Rehabilitasyon Merkezi 40 %21,3
Toplam 188 %100

Odyologlarin ¢aligma alanlarindan memnuniyeti Sekil 1 ‘de gosterilmistir. Odyolojinin
farkli alanlarinda c¢alisan odyologlarin memnuniyet oram1 Sekil 2 ‘deki grafikte

karsilastirilmagtir.

= Evet = Hayir

Sekil 1. Odyologlarin Memnuniyet Oran
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Akademi Isitme Cihazi Klinik Rehabilitasyon Koklear implant

Sekil 2. Farkli Alanlara Gore Odyologlarin Memnuniyet Oranlari
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Odyolojinin farkli alanlarinda ¢alismakta olan odyolog gruplarinin Holland’in Mesleki
Tercih Envanteri’ne gore sahip olduklar1 kisilik tiplerinin 5 farkli grupta dagilimmin Chi-
Square testi ile karsilastirilmasi sonuglar1 Tablo 2 ve Tablo 3 ’de verilmistir. Farkli alanlarda
caligmakta olan odyolog gruplart en yakin ve en uzak olduklarn kisilik tipleri agisindan

karsilastirildiginda anlamli farklilik elde edilememistir (p>0.05).

Tablo 2. Farkli Alanlarda Calisan Odyologlarin En Yakin Oldugu Kisilik Tipine Gore

Karsilastirilmast
Arastiric Artistik Sosyal Girisimei  Geleneksel  Gergekgi p
16 4 16 2 2 0
Akademi
! %40 %10 %40 %5 %5 %0
. 15 1 22 2 0 5
Isitme Cih
stme LAzt 9%33,3 92,2 948,9 94,4 %0 %11,1
. 26 1 20 1 1 4
Klinik
%49,1 %1,9 %37,7 %1,9 %1,9 %7,5 354
Koklear 6 0 3 0 0 1 '
Implant %60 %0 %30 %0 %0 %10
Rehabilitasyon 10 4 22 1 1 2
Merkezi %25 %10 %55 %2,5 %2,5 %5
Toplam 73 10 83 6 4 12
P %038,8 9%05,3 %44,1 9%03,2 %2,1 %06,4

Tablo 3. Farkli Alanlarda Calisan Odyologlarin En Uzak Oldugu Kisilik Tipine Gore

Karsilastirilmasi
Arastiric1  Artistik Sosyal Girisimei  Geleneksel  Gergekgi p
2 6 0 3 28 1
Akademi
ademi %5 %15 %0 %7,5 %70 %2,5
. 4 15 0 7 17 2
Isit ih
sitme Cihazi %8,9 %33,3 %0 %15,6 %37,8 %4,4
. 11 2 1
Klinik 3 0 6 3
905,7 9%20,8 %0 %11,3 %60,4 %10 579
Koklear 0 1 0 2 6 1 '
Implant %0 %10 %0 %20 %60 %10
Rehabilitasyon 1 9 1 4 23 2
Merkezi %?2,5 %22,3 %2,5 %10 %57,5 %5
Toblam 10 42 1 22 106 7
P 9065,3 9022,3 9%00,5 %11,7 %056,4 %03,7

Odyolojinin farkli alanlarinda ¢aligmakta olan odyologlarin ¢alisma alan1 degistirmeyi

diisiindiiklerinde degistirmek istedikleri alanlarin Chi-Square testi ile karsilagtirilmasi sonuglari
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Tablo 4’ de verilmistir. Odyologlarin bulundugu alanlar ve degistirmeyi diistindiikleri alanlar

arasinda anlaml farklilik elde edilmistir (p>0,05).

Tablo 4. Odyologlarin Degistirmeyi Diistindiikleri Alan

. isitme L Koklear Rehab.  Degistirmek
Akademi Csihzm Klinik implant  Merkezi ist%rflezdim P
. 0 4 7 5 0 23
Akademi %0 %10 %175 %12,5 %0 %57,5
Cihazi 9026,7 %0 0026,7 %15,6 %0 %31,1
. 29 1 0 5 0 18
Klinik %54,7 %1,9 %0 %9,4 %0 %34
w4, o ° e ’ ; 0,000%*
!(oklear 5 0 0 0 0 5 '
Implant %50 %0 %0 %0 %0 %50
Rehab. 16 2 14 2 0 6
Merkezi %40 %5 %35 %5 %0 %15
Toplam 63 7 33 19 0 66
%033,5 %03,7 %17,6 9010,1 %0 9035,1
Rehab.: Rehabilitasyon
*x<0,01 *p<0,05

Tartisma ve Sonug

Odyolojinin farkli alanlarinda ¢alisan odyologlara yapilan kisilik envanterinde en yakin
olduklar kisilik tipinde alanlara gore anlamli farklilik bulunmamakla beraber, isitme cihazi ve
rehabilitasyon merkezi alanlarinda sosyal kisilik tipi baskin, klinik ve koklear implant
alanlarinda arastirici kisilik tipi baskin, akademi alaninda ise sosyal ve arastirici kisilik tipi esit
olarak gozlenmistir (Tablo 2). Bu bulgular {izerine odyologlarin Holland’in Mesleki Tercih
Envanterine gore en yakin olduklar1 kisilik tipleri sosyal ve arastirici olarak belirlenmistir.
Sosyal kisilik tipinin genel 6zellikleri arkadas canlisi, sorumluluk sahibi, uzlasmaci, empatik,
yardimsever ve anlayisl; arastirict kisilik tipinin genel 6zellikleri ise analitik, ayrintici,
mantikli, igedoniik, elestirel, merakli ve entelektiiel seklindedir (Sansarci, 2011). Odyologlar is
hayatlarinda genel olarak hastalar, 6zel gereksinimli bireyler, isitme kayiplilar ve iiniversite
ogrencileri ile iletisim kurmaktadir. Odyologlarin bu bireylere genel yaklagimi hem sosyal
anlamda destekleyici olmali hem de analitik bir bakis agisiyla sonuca varmalidir. Bu baglamda
odyologlarin sosyal ve arastirici kisilik tipini ortak tasimasi ¢aligtiklart her alan i¢in avantajh
olabilmektedir. Literatiire bakildiginda ise Yiikselen ve digerleri (2017) yaptiklar1 ¢alismada,
Saglik Bilimleri Fakiiltesi biinyesindeki boliimleri Holland’in Mesleki Tercih Envanteri
kullanarak degerlendirdiginde, calismamizi destekleyici bir bulgu olarak odyoloji

ogrencilerinin arastirici kisilik tipine sahip oldugunu gostermistir.
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Odyolojinin farkli alanlarinda calismakta olan odyologlarin en uzak oldugu kisilik
tipleriyle ilgili anlaml bir farklilik gézlenmemekle beraber, odyologlarin énemli bir kismimnin
en uzak oldugu kisilik tipi geleneksel kisilik tipi olarak gdzlenmistir (Tablo 3). Geleneksel
kisilik tipinin anahtar 6zellikleri; esnek olmayan, yumusak basli, 6zenli, dikkatli, titiz ve diizenli
olarak bildirilmistir (Sansarci, 2011). Ayrica geleneksel kisilik tipi i¢in Onerilen meslekler;
muhasebe, ofis ve biiro yonetimi, tibbi laborant seklindedir (Sansarci, 2011). Bu mesleklerin
ortak ozellikleri olarak insan iliskisinden ziyade veriler tizerinden ilerlenen isler oldugu
gorilmektedir. Odyologlar ise verileri uygun yoldan elde etmek icin dahi bireylerle etkili
iletisim kurabilmelidir. Bu baglamda odyologlarin i¢inde bulundugu herhangi bir ¢aligma
alaninda diger insanlarla etkilesim halinde olmasi gerektigi ger¢egi unutulmamalidir.

Caligmamiza gore baskin olarak iki farkli kisilik tipini barindiran odyologlar kisilik
tiplerinin icerdigi oOzellikleri nasil kullandiklar1 bulunduklar1 ¢alisma alanina gore
farklilasabilmektedir. Isitme cihaz1 sektdriinde galisan odyologlar satis ve uygulama siirecinde
hasta ile birebir iletisimde olup hasta memnuniyetini goézettikleri icin sosyal kisilik tipinin
gerektirdigi etkili iletisim ve ikna yetenegine sahip olmalar1 beklenebilir. Ayn1 sekilde 6zel
egitim ve rehabilitasyon merkezinde ¢alisan odyologlar da meslek hayatinda 6zel egitim almasi
gereken dgrenciler ve velileri ile yakin temasta olacagi i¢in sosyal kisilik tipinin bagkalariyla
birlikte olmayr seven, empati kurabilen, yardimsever nitelikleriyle sahada kendini
g0sterebilmektedir. Klinik ve koklear implant alaninda ¢alisan odyologlar ise genelde yapilan
testler ve dl¢limler sonucu objektif bir sonuca varmay1 amacladigindan, arastiric kisilik tipinin
niteligi olan sistematik c¢aligmay1 biinyesinde bulundurmaktadir. Akademide bulunan
odyologlar ise arastirict kisilik tipinin sistematik ¢alisma yonii ile akademik ¢alismalarini
stirdiirlirken 6grencilere verecekleri egitim i¢in sosyal kisilik tipinin 6gretici yoniinii ortak bir
sekilde tasimaktadirlar.

Odyologlarin memnuniyet oranlar1 incelendiginde genel tabloda %87’lik bir
memnuniyet oran1 bulunmaktadir (Sekil 1). Alanlara gére memnuniyet oranlar1 irdelendiginde
ise koklear implant alan1 %100 memnuniyet; akademi, klinik ve isitme cihazi alanlar1 %90’ 1n
iistinde memnuniyet gostermekteyken, en diisiik memnuniyet oram1 %70 ile rehabilitasyon
alaninda gozlenmektedir (Sekil 2).

Rehabilitasyon merkezleriyle ilgili literatiir incelendiginde, alanda c¢alisan meslek
elemanlarinin engelli bireylerle ilgili yasadiklar1 bireysel zorluklar, aile beklentisinin fazla
olmasi, ¢ocuklardaki gelisimin yavas seyirli olmasi, seans sayisi1 ve siiresinin sinirli olmasi,

giinliik alinan seans sayisinin fazla olmasi gibi etkenler sebebiyle tikkenmislik diizeyinin yiiksek
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oldugu ortaya konmustur (Tarakc¢i vd., 2012). Ayrica Kaymake1 ve digerleri (2022) yaptiklar
calismada, rehabilitasyon alaninda c¢alisan odyologlarin yetki ve sorumluluklart digindaki
ogrenci gruplariyla calismalar1 gerekmesi sebebiyle rol belirsizligi ve rol ¢atismasi yasadigini
gostermekte ve bu durumunda sahadaki odyologlar {izerinde 6nemli bir stres kaynagi oldugunu
belirtmislerdir. Calismamizda rehabilitasyon merkezinde ¢alisan odyologlarin sadece %15’°lik
kismi1 kendi alaninda kalmak istemektedir. Nitekim genel tablo incelendiginde, diger alanlardan
rehabilitasyon alanina ge¢mek isteyen odyolog gézlenmemistir (Tablo 4). Ayrica calismamizda
elde edilen bulguya gore rehabilitasyon alani odyolojinin farkli alanlar1 arasinda en diisiik
memnuniyet oranina sahip olarak gdézlenmistir (Sekil 2). Bu baglamda elde edilen bulgular
literatiirle birlestirildiginde, rehabilitasyon merkezleri odyologlar {izerinde hem fiziksel hem de
psikolojik zorlanmalara sebep olabilecek bir alan oldugu i¢in ¢aligma alan1 olarak odyologlar
tarafindan tercih edilmedigi diisiiniilmektedir.

Akademi alaniyla ilgili literatiir tarandiginda Alparslan ve digerleri (2021) yaptiklari
calismada, akademisyenlik mesleginde bireylerin motivasyon kaynaklarinin yararli olma, tutku,
gelisim ve O0grenme, hayatin anlami, bilimsel katki oldugunu belirtmistir. Caligmamizda,
akademide calisan odyologlarin yakin olduklar1 kisilik tipleri sosyal ve arastirici kisilik tipi
olarak belirlenmistir (Tablo 2). Bu baglamda insanlara faydali olma {izerine inga edilmis sosyal
kisilik tipi ile bilimsel katkiya yonelmis arastirici kisilik tipinin baskin oldugu odyologlarin
akademisyenlik {izerine yogunlasmis olmasi beklenen bir durumdur. Akademisyenlerin is
tatmini ve rol catigmalariyla ilgili yapilan bir ¢alismada ise bireylerin is tatmini ve rol
catismalarinin orta diizeyde, rol belirsizliklerinin ve isten ayrilma isteklerinin diisiik diizeyde,
rol streslerinin de diisiik ile orta diizey arasinda oldugu gézlenmistir (Dogan vd., 2020). Bizim
calismamizda bu calismay1 destekler nitelikte akademisyen odyologlarin ¢ogunlugunun
calisma alanlarimi degistirmek istemedikleri gozlenmektedir (Tablo 4). Bu durum ise bir
caligma alani1 olarak akademinin odyologlarin is beklentilerini ve motivasyon kaynaklarini
karsilayan bir alan oldugunu bizlere diisindurmektedir. Klinik, koklear implant ve
rehabilitasyon alaninda ¢alisan odyologlarin cogunlugunun akademiye gecmek istemesi de bu
bulguyu destekler niteliktedir (Tablo 4).

Isitme cihazi sektdrii odyolojinin icinde bulundugu onemli alanlardan biridir.
Odyologlar isitme cihazi satig ve uygulama merkezlerinde ¢alisacagi gibi isitme cihazi firmalari
blinyesinde ayrica istihdam edilebilirler. Bu baglamda isitme cihaz1 sektorii odyolog,
odyometrist ve sirket sahiplerini ortak paydada bulusturmaktadir. Yine ayrica bu sektor, kisiler

ve sirketler aras1 rekabetin yogun olmasiyla bilinmektedir. Kaya ve digerleri (2021) yaptiklari
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calismada, sektor ¢alisanlarinin bu rekabetten %88 oraninda memnuniyetsizlik duydugunu
ortaya koymustur. Bizim ¢aligmamizda ise igitme cihazi alanindaki odyologlarin ¢ogunlugu
kendi alaninda kalmak istemekteyken klinik ve akademiye ge¢meyi diisiinen odyologlar da
yakin bir orana sahiptir (Tablo 4). Diger alanlardan isitme cihazi merkezine ge¢gmeyi diisiinen
odyologlar %3,4 ile sinirlt kalmistir (Tablo 4). Bu durumun sebebiyle ilgili yeteri kadar
akademik ¢aligma bulunmamakla beraber yogun rekabet ve yetersiz is tatmini gibi sebepler
ongorilmektedir.

Isitme cihazi, koklear implant, rehabilitasyon alanlarina giden hastalarin ilk bagvuru yeri
olan klinikler odyolojinin en temel alanlarindan biri olarak 6n plana ¢ikmaktadir. Klinikte
calisan odyologlar siklikla farkli hasta gruplariyla karsilasabilmekte, objektif ve subjektif test
yontemleri ile hastaligin tani ve tedavisinde, hastalara ve hekimlere uygun bir yol 6nermek i¢in
caligmaktadirlar. Bu amacla uyguladiklari testleri uygun sekilde analiz eden ve deneyimle elde
edilen kiimiilatif bilgiyi sistematik sekilde kullanan klinik odyologlar ayrica hastalarin hassas
oldugu donemlerde destek¢i konumda da bulunmaktadir. Literatiire bakildiginda, klinik
odyologlar icin en 6nemli bes mesleki stres unsuru; personel eksikligi, idari gorevler, evrak
isleri, hasta veya yakinlarinin iyilesmeye yonelik beklentileri ve her hasta icin kisith siireye
sahip olunmasi seklinde rapor edilmistir (Giddens, 2022). Bu faktorlerin varligmma ragmen
klinik odyologlarin mesleki tatminleri ile iliskili olarak yapilan bir ¢alismada klinisyenler genel
stres diizeyi diisiikk ve igsel tatmini yliksek olarak nitelendirilmis olup tiikkenmislik yasama
olasilig1 da diger alanlardaki meslektaslarina gore nispeten daha diisiik olarak gozlenmistir
(Moore, 2022). Bizim ¢alisgmamizda klinik odyologlar alanlar ile ilgili %90,6 memnuniyet
oranina sahipken klinik alaninda kalmak isteyen odyologlar %34 ile sinirli kalmistir (Sekil 2,
Tablo 4). Klinik odyologlarin %54,7 oraninda akademiye gecis yapmay1 diisiintiyor olmasi ise
arastirict kisilik tipine sahip olan odyolog sayisinin klinik alaninda yiiksek olmasi ile
iligskilendirilmistir (Tablo 4, Tablo 2).

Koklear implant alani, odyologlarin kliniklerde 6zellesmis bir hasta popiilasyonu olan
ileri dereceli isitme kaybina sahip bireylerle koklear implantin uygulanmas: ve takibinde
objektif yoOntemlere dayanarak yapilan O&l¢iim ve ayarlarin siibjektif yanitlara gore
diizenlenmesini gerektirir. Koklear implant alaninda c¢alisgan odyologlarin hastalara
uyguladiklar1 adimlar genel olarak; koklear implant aday degerlendirmesi, cerrahi
operasyonlara eslik etme, implant programlama ve degerlendirme, takip programi ve implantin
genel bakimi seklinde siralanabilir (Lorens vd., 2016). Literatiirde bakildiginda ise Prentiss ve

digerleri (2020) yaptiklar1 ¢aligmada, koklear implant uygulayicilarmin goriis birliginde oldugu
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net bir prosediiriin olmadigini ortaya koymustur. Bu anlamda koklear implant alaninda ¢alisan
odyologlar hastalarina kendi klinik ya da firma isleyislerine gore yaklagim gdstermektedir. Bu
durumun odyologlarin {izerinde bir stres faktérii olup olmadigina literatlirde cevap
verilmemistir. Ancak bizim c¢alismamiza katilim saglayan koklear implant alanindaki
odyologlarin %100 memnuniyet sahibi olmas1 6ngorii i¢in yeterli olabilir (Sekil 2).

Odyologlar, odyoloji bolimii biinyesinde bulundurdugu farkli alanlarda
calisabilmektedir. Birbirinden farkli olarak niteledigimiz bu alanlar esasinda birbiriyle yakin
iliskidedir. Bir hastanin ilk basvuru noktasi olan kliniklerde odyologlar tani koymakta ve
hastay1 izlemekte gerekli goriildiigii takdirde amplifikasyonunun saglanmasi amaciyla hastay1
yonlendirmektedir. Isitme cihazi merkezleri/koklear implant alanindaki odyologlarin uygun
amplifikasyonu saglamasi sonrasi isitsel re/habilitasyon i¢in yonlendirilen hastaya 6zel egitim
ve rehabilitasyon merkezlerindeki odyologlar bireysel egitim plani ile egitim uygulamaktadir.
Akademide bulunan odyologlar ise tiim bu siirecleri iceren bilimsel arastirmalar yiirlitmekte
ayrica yeni odyologlari da yetistirmektedir. Goriildiigii tizere odyolojinin farkli calisma alanlar
bir zincir gibi birbirine bagl olmakla birlikte giinliik rutin isler baglaminda farklilagmaktadir.
Bu farklilasmanin dogal bir sonucu olarak farkli alanlarda ¢alismakta olan odyologlarin kisilik
tiplerinde farklilik beklenebilirdi. Ancak calismamiza gore Holland’in Mesleki Tercih
Envanteri ile degerlendirilen odyologlar arasinda alanlara gore anlamli bir farklilik
gozlenmemistir. Odyologlar calistig1 her alanda benzer kisilik paterni gdstermektedir.

Elde ettigimiz bulgulara gore odyologlarin tiimii sosyal ve arastirici kisilik tipine yakin,
geleneksel kisilik tipine uzaktir. Bu bulgular iiniversite tercih donemlerinde odyoloji boliimiinii
tercih etmeyi diislinen bireyler i¢in bir belirte¢ olabilir. Ayrica heniliz egitim gérmekte olan
odyolog adaylarinin da kariyerlerinde kendilerini ileriye tasimak iizere gelistirmeleri gereken
kisilik 6zelliklerine 151k tutabilir. Sonugta sosyal ve arastirici kisilik tipine sahip odyologlarin
daha rahat mesleki doyum elde etmesi beklenebilir.

Calismamizdan elde edilen bir baska sonug¢ ise odyologlarin memnuniyet orani
tizerinedir. Klinik, akademi, isitme cihaz1 ve koklear implant alanlari %90 iizerinde
memnuniyet bildirmekteyken rehabilitasyon alaninin %70 ile smurli kalmasi dikkat
cekmektedir. Bu memnuniyetsizligin sebeplerinin incelenmesi ve rehabilitasyon merkezlerinde

calisan odyologlarin sartlarinin iyilestirilmesi i¢in ¢alismalar yapilmasi 6nerilmektedir.
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Amag: Bu calisma, iiniversitelerde gorev alan akademisyenlerin kapsayici egitim ve sosyal icerme konularina
yonelik bakig acilarimi ve algilarini incelemeyi hedeflemektedir. Kapsayici egitim, tim 6grenciler igin esit firsatlar
sunarak kaliteli egitim ve aktif katilim1 amaglayan bir yaklasimken, sosyal igerme, egitim kurumlarinin farkliliklar
kabul edip ¢esitliligi destekleyerek dgrencilerin tam katilimini ve yiiksek kaliteli 6grenim gérmesini saglamaya
yonelik doniistimiinii ifade eder.

Gereg ve Yontem: Hacettepe Universitesi'nde 1 Mayis 2023- 1 Mart 2024 tarihleri arasinda yiiriitiilen arastirma,
fenomenolojik nitel desende gergeklestirilmis olup yari yapilandirilmig goriismeler kullanilmigtir. Demografik
Bilgi Formu ve arastirmacilar tarafindan literatiir incelemesi sonucu olusturulan agik u¢lu sorular uygulanmigtir.
Omeklem biiyiikliigii 14 tiir ve goriismeler 25-30 dakika araliginda tamamlanmistir.

Bulgular: Katilim siiregleri, karsilasilan problemler, oneriler, akademisyenlerin yaklagimi ve egitmenin rolleri
olmak iizere bes temada incelenmistir. Katilimcilarin sosyal entegrasyon, erisilebilir fiziksel ortam, firsat esitligi
gibi temalara birincil derecede énem verdikleri ve kapsayici egitimi gelistirmek igin interdisipliner bakig agis1 ve
egitimcilerin egitiminin yaninda, aktivite, birey ve kurum temelli 6neriler sunulmasi gerektigi belirtilmistir.
Sonug: Arastirma, kapsayici egitim ve sosyal icermenin temelde fiziksel, sosyal ve toplumsal yagama katilim ile
iliskili oldugunu ve katilimi en fazla etkileyen faktoriin erisilebilirlik sorunlari oldugunu ortaya koydu.
Akademisyenlerin ortak goriisii, bu sorunun ¢6ziimiinde iist kurumlarin ve yonetimin rol oynadigt yoniinde oldu.
Ozellikle kapsayici egitim yaklasiminin uygulanmasinda en sik problemle karsilasan grup olarak 6ne cikan
dezavantajli bireylerin egitimine ve sosyal hayatina katki saglamak i¢in akademisyenlerin kapsayici egitim
konusunda bilgi sahibi olmalar1 ve kisiye 6zgili egitim modellerini uygulamalar1 gerektigi vurgulandi.

Anahtar kelimeler: sosyal icerme, kapsayict egitim, nitel arastirma
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Abstract

Obijectives: This study aims to examine the perspectives and perceptions of academics working in universities on
inclusive education and social inclusion. Inclusive education aims to provide equal opportunities and ensure
quality education and active participation for all students, while social inclusion transforms educational institutions
to accept differences and support diversity for students' full participation and high-quality learning.

Material and Methods: The research conducted at Hacettepe University between May 1% 2023- March 1%t 2024
dates utilized a phenomenological qualitative design, employing semi-structured interviews. A Demographic
Information Form and open-ended questions developed through a literature review by researchers were applied.
The sample size was 14, and interviews were completed within the range of 25-30 minutes.

Results: Five themes were examined, including participation processes, encountered problems, recommendations,
academics' approach, and the role of educators. Participants primarily emphasized themes such as social
integration, accessible physical environment, and equal opportunities. It was indicated that to enhance inclusive
education, an interdisciplinary perspective, alongside educators' training, requires recommendations based on
activities, individuals, and institutions.

Conclusion: The research revealed that inclusive education and social inclusion are fundamentally associated with
physical, social and societal participation, with accessibility issues identified as the most influential factor affecting
participation. The common view among academics was that institutional leadership plays a crucial role in solving
these problems. It was emphasized that academics need to be knowledgeable about inclusive education and apply
individualized educational models to contribute to the education and social life of disadvantaged individuals—
who stand out as the group most frequently encountering problems in implementing inclusive education
approaches.

Keywords: social inclusion, inclusive education, qualitative study
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Giris

Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi ve UNESCO Salamanca bildirgesine gore egitim
temel bir insan hakki olarak ilan edilmistir. Hicbir bireyin sosyal statiisii, fiziksel farkliligi,
cinsel yonelimi, etnik kokeni, dili, dini, ulusu, ekonomik durumu ve yetileri sebebiyle
ayrimciliga maruz birakilamayacagin belirtilmektedir. Bu yaklasimin temel amaci, esit egitim
hakki1 sunan kapsayici bir egitim modeli olugturmaktir (Education, 2004; Framework, 2000).

Kapsayic1 egitim, ortak bir baglamda tiim 6grenciler igin kaliteli egitim elde etme ve
aktif katilmi gelistirmeyi amaglayan esit firsatlarin sunuldugu adil ve esitlik¢i bir egitim
yaklasimidir. Yetenekler, cinsiyet ve sosyal ve kiiltiirel kokenler dahil olmak iizere ¢esitliligi
kucaklayarak tiim grenciler i¢in yiiksek kaliteli egitim yanitlar1 saglamaya odaklanir (Florian
& Camedda, 2020; Helena Martins vd., 2018). Egitim alaninda sosyal icerme, okullarin ve diger
egitim kurumlariin, 6grencilerin farkliliklarini kabul eden, cesitliligi destekleyen ve sosyal
dislanmaya yol agan siiregleri ortadan kaldirarak tiim 6grencilerin yiiksek kaliteli 6grenmeden
ve egitim sistemine tam katilimdan faydalanmasi igin kiiltiirlerini ve uygulamalarini
doniistiirme ihtiyacina dayanmaktadir (Gale & Mills, 2013).

Universiteler, mimari engelleri ortadan kaldirma ve miifredata, 6gretmeye, 6grenmeye
ve degerlendirmeye genis erisim saglamada zorluklarla karsilasmaktadir. Engelli 6grencilerin
karsilastig1 engeller yapisal, organizasyonel, davranigsal ve/veya tutumsal engelleri icerebilir.
Firsat esitligini saglamak ve engelli 6grencilerin katilimini kolaylastirmak igin, kapsayici
egitim ve evrensel 6grenme tasarimi ilkelerini, engellili§in sosyal modeline dayal1 iiniversite
politika ve uygulamalarina dahil etmek gereklidir (Morgado vd., 2016; Polat, 2022). Incelenen
caligmalardan elde edilen verilere gore, dezavantajli bireyler denildiginde ilk akla gelen engelli
bireyler iken dezavantajli gruplarin igerisinde din, dil, etnik koken yoniinden toplumda
farkliliklar yasayan, ayrimciliga ugrayan gruplar da yer almaktadir (Balyer & Oz, 2018; Ceyhan,
2012; Srivastava vd., 2022; Simsir & Dilmag, 2018).

Sosyal engellilik modeli, tiim 6grencilerin katilmasina ve 6grenmesine izin vermek i¢in
egitim ortamlarinin yeniden sekillendirilmesini onerir. Hem 6grenciler hem de genel 6grenci
toplulugu i¢in iiniversite deneyimleri, gii¢lendirme, bilgi gelistirme ve istthdam igin firsatlar
sunar (Morgado vd., 2016). Kapsayic1 bir egitim modeli, tim 6grencilerin tiniversitenin degerli
tyeleri olarak Ogrenmelerini, katilmalarmi ve memnuniyetle karsilanmalarini saglamay1
amaglar (Larkin vd., 2014; Moberg vd., 2020).

Universite egitimi, iiniversite dgrencilerinin kendilerini yeniden kesfetmeleri ve diger

egitim asamalarinda bozulmus olabilecek kimliklerini yeniden dogrulamalar1 i¢in gii¢lii bir
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aractir. Yiksekogretim, engelli bireyler ve kaynastirma egitimi {izerine yapilan arastirmalar
temelinde iki alana odaklanmaktadir: engelli 6grenciler ve Ogretim elemanlari. Ek olarak,
bilinmektedir ki yiliksekdgretim deneyiminden yalnizca engelli 6grenciler faydalanmakla
kalmaz, ayn1 zamanda siniflarda farkli 6grencilerin olmasiyla 6gretme ve 6grenme siirecleri de
zenginlestirilir (Lipka vd., 2020; Nejat & Duygu, 2018; Polat, 2022). Kapsayict egitim ve
yuksekdgretim ilizerine yapilan aragtirmalarin bircogu, kapsayici bir yaklasimin basarisi ve
stirdiiriilebilirligi i¢in dgretim elemanlarinin kilit dneme sahip oldugunu vurgulamaktadir. Bu
baglamda okullarin, her 6grencinin ihtiyacin1 gz Oniine alarak diizenlenmesi, egitimde
kapsayicilik siirecine uyum saglamasi ve her bireyin kendini okul kiiltiiriiniin aktif bir pargasi
olarak hissedebilmesi tizerinde durulmustur (Lipka vd., 2020; Nilholm, 2021).

Universiteler kapsayicilik ilkeleriyle tanimlandiginda, akademisyenlerin merkezi rol
oynadig1 bazi gorevler bulunmaktadir. Akademisyenler, farkli 6grenme yollarinin oldugunu
bilmeli ve tim 6grencilerin 6grenme ortamina degerli seyler getirdigi kabul edilerek ¢esitlilige
deger vermelidir. Dislayici uygulamalarla baglantili engeller kaldirilmasi ve tiim 6grenicilerin
ihtiyaglara yanit verilmesi igin proaktif olarak ¢alisilir, boylece miifredat ve tiim 6grencilerin
basarisini zenginlestirilebilecektir (Larkin vd., 2014; Moberg vd., 2020).

Akademisyenlerin sosyal igcerme ve kapsayici egitim konularindaki bilgi, tutum ve
uygulamalari, Ogrencilerin egitim deneyimlerinde ve kapsayict bir egitim ortaminin
olusturulmasinda etkili politikalarin ve uygulamalarin gelistirilmesinde 6nemli bir etkiye sahip
olur (Bodhi vd., 2022). Bununla birlikte, Tiirkiye’de ve diinyada egitim baglaminda yapilan
reformlar limitli diizeyde kapsayiciligi igerir. Cogunlukla bahsedilen kapsayicilik gorsel, isitsel
ya da fiziksel dezavantajlara sahip bireylere yoneliktir, reformlarda farkliliklarin hosgorii ile
karsilandigina yer verilir ancak bu farkliliklar son derece kisith ve genel gegerdir (Lipka vd.,
2020; Nejat & Duygu, 2018).

Planlanan ¢alismanin amaci, akademisyenlerin sosyal icerme ve kapsayici egitimle ilgili
algilarinin, tutumlarinin ve deneyimlerinin derinlemesine goriisme teknigi ile incelenmesidir.
Bunun sonucunda, gelisen ve yenilenen bireysel egitim modeliyle birlikte egitim-6gretim
hakkina sahip her bireyin esit ve adil sartlarda egitimini siirdiirebilmesi ve konuya yonelik
politika ve uygulamalarmn gelistirilmesi igin literatiire 6zgiin bir katki saglanabilmesi

hedeflenmektedir.
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Gereg ve YOntem

Arastirmanin Modeli

Calismada, yar1 yapilandirilmis goriisme teknigini iceren nitel arastirma modeli
kullanildi. Nitel arastirma, olaylarin ve olgularin laboratuvar ortami disinda, biitlinleyici
bicimde ele alinmasi ile beraber anlamlarmni bulmaya yonelik yapilan g¢alismalar1 kapsar
(Baltac1 2019; Tekindal & Serife, 2020). Nitel verilerin degerlendirilmesinde ise yorumlayici
fenomenolojik desen kullanildi. Insanlarin diinyay1 ve kendileri hakkindaki deneyimlerini
anlamalariyla ilgili olan fenomenolojik desende kisisel yasam deneyimlerini detayli kesfetmek
ve yeni bakis agilar1 olusturmay1 amaglamak i¢in her katilimcinin deneyimi ayrintili olarak ele
alinmig ve dogrudan alintilarla gosterildi (Tekindal & Serife, 2020; Coombes & Wratten, 2007).
Orneklem Grubu

Orneklem grubuna, amaca uygun drneklem yontemi ile ulasildi. Amaca uygun rneklem
yonteminde, drneklem, herhangi bir sistem veya yapiya dayanmaksizin, amaca veya o anki
duruma uygun bir sekilde secilir. Tipik olarak daha kii¢iik bir alt kiime olan 6rneklem,
popiilasyonu mantiksal olarak temsil etmeyi amaglar (Baltaci, 2018). Arastirmacilar, ¢alisilan
evrenin Ozellikleri hakkinda bilgi birikimine sahiptir ve ¢esitliligin en iyi temsil edilmesini
amaclayan, konuyla iligkin farkli deneyimleri ve bakis agilar1 olan bir grup se¢mistir.
Arastirmanin 6rneklem biiyiikliigii, arastirma sorularina verilen yanitlarin doygunluk noktasina
ulasmasi temelinde 14 kisi olarak belirlendi. Goriisiilen akademisyenlerin ¢aligma alanlari,
farkli uzmanlik bolgelerindeki fikirleri temsil etmesi amaciyla; Saglik bilimleri fakiltesi (5
kisi), eczacilik (1 kisi), hukuk, iktisadi ve idari birimler (2 kisi), fen ve edebiyat fakiiltesi (2
kisi), tip fakiiltesi (1 kisi), uygulamali bilimler fakiiltesi (1 kisi), egitim fakiiltesi (2 kisi) olarak
secildi.
Veri Toplama Araclan
Demografik Bilgi Formu

Katilimcilarin yas, cinsiyet, medeni durum, egitim durumu, unvan gibi demografik
Ozellikleri kaydedildi.
Yar: Yapilandirilmig Goriisme Formu

Arastirmaci tarafindan mevcut literatlir incelenerek, katilimcilarin sosyal icerme ve
kapsayici egitime dair bakis agilarinin degerlendirilmesine yonelik a¢ik uglu sorulardan olusan
goriisme formu hazirlandi. Goriisme formundaki sorular: “Kapsayict egitim nedir, Sosyal
icerme nedir, Kapsayici egitim igin uygun bir ortam diizenlenirken nelere dikkat edilmesi

gerekir, Kapsayic1 egitim siirecinde karsilasilabilecek zorluklar nelerdir, Gorev ortaminizda
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dezavantajli bir birey bulundugunda, kendinizi bu bireyin ihtiyag¢larini karsilama konusunda
nasil hissedersiniz, Kapsayici egitimin uygulanmasi siirecinde egitmenlere hangi roller
diismektedir, Egitim sisteminde kapsayiciliga yonelik farkindaligi artirmak i¢in kimlere egitim
verilmelidir ve bu egitimler nasil olmalidir, Okullarda kapsayict egitim kapsaminda
dezavantajli 6grencilere yonelik hangi ¢alismalara yer verilmelidir” seklindedir.
Veri Toplama Sureci

GO 23/281 arastirma numarali ¢calisma, Hacettepe Universitesi Girisimsel Olmayan
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu onayin1 takiben 1 Mayis 2023 — 1 Mart 2024 tarihleri arasinda
gerceklestirildi. Aragtirmaya goniilli olarak katilmayi kabul eden akademisyenler ¢aligmaya
dahil edildi ve ilan ile davet saglandi. Ilanin duyurusu sosyal medya araciligiyla yapildi.
Bireylere aragtirma hakkinda ayrintili bilgi verildikten sonra goniilli olarak katilmak
isteyenlerden aydinlatilmis onam alindi. Yiiz yiize veya ¢evrimigi goriigme (online) ortaminda
alinan onamlar sesli veya goriintiilii kayitlarla belgelendirildi. Katilimcilara demografik bilgi
formu ve yar1 yapilandirilmig goriisme formu yiiz yilize veya video konferans yontemiyle
uygulandi. Goriismeler tasarlanan sekilde 25-30 dakika araliginda tamamlandi.
Veri Analizi

Yar1 yapilandirilmig goriismelerin  analiz edilmesinde kategoriler ve temalar
belirlenerek sorunlarin tespit edilmesi amaglanmistir. Goriisme sirasinda alinan kayitlar oldugu
gibi bilgisayar ortaminda yaziya dokiilmiis ve katilimcilarin cevaplar1 defalarca okunarak
kodlama yapilmistir. Ana tema, sorunlar ve driintiiler belirlenmeye ¢alisilmis ve belirlenen tema
ve Orlintiiler yazarlar tarafindan tartisilmistir. Bunlarin sonucunda kategoriler, ana temalar ve
sorunlara ulagilmistir. Kategoriler ve temalar sistemli bir bigimde diizenlenmistir. Arastirma
bulgularinin giivenilirligini ve gecerligini artirmak amaciyla katilimer goriislerinden sikca
alintilar yapilmis, ¢alisma grubu se¢imi, veri toplama araglarinin gelistirilmesi ve veri toplama

stireci detayl bir sekilde agiklanmistir (Silverman, 2016; Wirihana vd., 2018).

Bulgular
Bu arastirmada akademisyenlerin sosyal igerme ve kapsayict egitim hakkinda algi,
deneyim ve tutumlar1 degerlendirilmistir. Bu amacgla calisma grubunu {iniversite 0gretim
elemanlar1 olusturmaktadir. Calismaya 14 kisi dahil edilmistir. Katilimcilara ait demografik
bilgiler kisisel verileri gizli tutularak Tablo 1’de sunulmustur. Arastirmaya katilan bireylerin
7’si kadin, 7’si erkektir. Katilimeilarin yas araliklarina bakildiginda 21-30 yas aras1 6 kisi, 31-

40 yas arasi 5 kisi ve 41-50+ yas aras1 3 kisi bulunmaktadir. Katilimcilarin medeni durumuna
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bakildiginda 9’u bekar, 5’1 evlidir. Katilimcilarin 5’1 ytiksek lisans ve 9’u doktora mezunudur.
Katilimcilarin su anki mesleki unvanlarina bakildiginda 8’1 arastirma gorevlisi, 2’si 6gretim
gorevlisi, 3’0 doktor ogretim liyesi ve 1’1 dogenttir. Katilimcilarin demografik 6zellikleri

asagida verilmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Demografik Ozellikler

Kategori n
Yas
21-30 6
31-40 5
41-50+ 5
Cinsiyet
Kadin 7
Erkek 7
Medeni Durum
Bekar 9
Evli 9
Egitim Durumu
Yiksek Lisans 5
Doktora 9

Unvan
Aragtirma Gorevlisi
Ogretim Goérevlisi
Ogretim Uyesi
Dogent

= WwN o

Akademisyenlerin goriislerinden elde edilen veriler dogrultusunda, kapsayici egitim ve
sosyal icerme siire¢lerine dair bakis acilarina iliskin kategoriler ve temalar asagida verilmistir
(Sekil 1).

Sekilde belirtilen bulgular incelendiginde, arastirma kapsaminda elde edilen verilerden
hareketle; katilim stirecleri, karsilagilan problemler, oneriler, akademisyenlerin yaklagimi ve
egitmenin rolleri olmak iizere 5 temaya ve bu temalara iliskin 17 kategoriye ulagilmistir.
Arastirma bulgularinda ise, arastirma sorular1 goéz Oniine alinarak elde edilen temalar ve

kategoriler sirayla detayli bir sekilde agiklanmistir.
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KATILIM KARSILASILAN ONERILER AKADEMISYENLE EGITMENIN
SUREGLERI PROBLEMLER RIN YAKLASIMI ROLLERI
a )

. Kurum Ogrenciye
sosyal = Ekonomik = Temelli = Yonelik Ogrencinin
Entegrasyon Problemler P .
Oneriler Tutumlar Sosyal Bir Rol
= Edinmesi
Erisilebilir Toplumsal Aktivite Kapsayici Yardimci
= Fiziksel = ProFI)oIemIer = Temelli = Egitime Olma
Ortam Oneriler Yonelik Algi
Birey Problem Bireysel
= Firsat Esitligi = Ders Ortami = Merkezli = Karsisinda ™ @eh?ml
Cozumler Diisiinceler Sirdirme
)
Bireysel Engele
Yaklagimlar ! Yonelik
Bilingli Olma
—
Psikolojik
Destek

Sekil 1. Kategoriler ve Temalar

Katihm

Calismaya katilan 14 akademisyenin tamami kapsayici egitim ve sosyal icerme
tanimlamalarin1 yaparken bu temaya deginmislerdir. “Katilim” temasi1 altinda “Sosyal
Entegrasyon”, “Erisilebilir Fiziksel Ortam”, “Firsat Esitligi”, “Bireysel Yaklasimlar” ve
“Psikolojik Destek” kategorileri incelenmistir. Dezavantaji bulunan 6grencilerin ayrimciliga
ugramadan topluma katilmasi, ekonomik, sosyal ve Kkiiltiirel hayatta diger bireyler gibi
okupasyonlarint gergeklestirmeleri, is birligi ve paydaglarin katilimi ile bireylerin toplumla
kaynagmasi (topluma uyum gdstermesi) ve sosyal entegrasyonu tesvik ihtiyaci kapsayici egitim
tanimlarmin icerisinde yer alan faktorlerdir.

14 katilimcidan 11’inin bahsettigi fiziksel ortamda erisilebilirlik; sinif diizeni, ulasim ve
koridorlar, tuvalet ve asansorde tekerlekli sandalyenin kullanimi i¢in uygun ortam bulunmasi
ile ilgilidir. Smifta masa diizeni ve dgrencinin tahtaya uzakligi, merdivenlerin yaninda rampa
bulunmasi, okula gelip giderken yeterli miktarda engelli levhasi, asansor ve park alaninin
bulunmasi fiziksel erisilebilirlikte bahsedilen 6rneklerdir. Ek olarak hem engeli olan hem de
olmayan 0grencilerin ortak kullanabilmesi i¢in teknolojik siirecini tamamlamis, evrensel dizayn
ilkesine uyan ortamlarin kullanilmasi gerektiginden bahsedilmistir.

Sosyal kimlik gelisimi, iligki kurma, kiiltiirel uyum ve anlayis ortami olusturma
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stireclerinin, katilimcilarin en yogun vurgu yaptigi sosyal siiregler oldugu tespit edilmistir.
Dezavantaji bulunan o6grenciler i¢in psikolojik destek gereksinimine katilimcilarin yarisi
deginmis, bunun da diglanma riskini azaltmak igin sosyal, duygusal ve kiilturel bazlarda
yapilabilecegi belirtilmistir.

Firsat esitligini saglamak i¢in isitme, gérme gibi farkli engel gruplarina her bireyin
kendine 0zgii giiclii ve zayif yonlerinin degerlendirilmesi ve buna uygun bireysel ders igerigi
hazirlanmas1 yoniinde yaklasilmahdir. Katilim temasina iliskin akademisyenlerin goriisleri
asagida verilmistir.

A3K: Kapsayici egitim, sahip oldugu ozel durum sebebiyle dislanma riski olan kiginin
ekonomik sosyal kiiltiirel hayata katilimlarint saglayarak toplumca normal kabul edilen yasam
standartlart kavusmast igin gerekli imkanlar: kazanmalar i¢in yapilan miidahalelerdir.

A2E: .karisik bir sekilde ornek verecek olursam kapt ve koridor genisligi,
ogretmenin anlatis hizi ve anlatis sesi gibi bir¢ok faktor vardir diizenlenmesi gereken.

A9K: Dezavantajli bir bireye destek ve motivasyon saglamak onemlidir. ..onlar
cesaretlendirir, giiven duygusu verir, basarisint takdir eder, egitim ve ¢alisma siirecinde
karsilastiklart zorluklart asmalarina yardimci olursak kendi potansiyellerini kesfetmelerine
tesvik etmis oluruz.

A8K: Sosyal icerme her cinsten her kiiltiirden her tercihten odgrenciye
ulasabilmektir. ..onlarin geldikleri kiiltiivleri ve icinde bulundugumuz ¢agi da goz oniinde
bulundurarak egitim yapisini sekillendirmeyi kapsar.

Karsilasilan Problemler

Kapsayict egitim uygulamasinda karsilagilan problemler, “Karsilasilan Problemler”
temast altinda “Ekonomik Problemler”, “Toplumsal Problemler” ve “Ders Ortami1” kategorileri
ile degerlendirilmistir. Akademisyenlerin kapsayicit egitim uygulamasinda karsilastiklari
baslica problem, ekonomik sorunlar ve materyal eksikligidir. Siif ortamlarinda esit
standartlarda egitim olusturmak icin gereken majér ve mindr materyallerin limitasyonu,
katilimcinin tamama tarafindan bildirilmistir. Saglanan maddi imkanlarin dogru kullanilmamasi
da problemler arasindadir.

Diger yandan toplumun engele, engelli bireye yonelik kisith bilgisi ve zayif farkindalik
diizeyi ve bazi durumlarda erken tani eksikligi bu bireylerin egitime yonelik uygun kanallara
ve desteklere ulasimini engellemektedir. Ders ortaminda kargilagilan problemler arasinda ise

dersi planlamak igin gerekli zamani1 yonetememe ve smif yonetiminde strateji eksikligi
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saptanmistir.

A2E: Karsilasilabilecek zorluklarin en basinda tabii ki cehalet gelir. Arastirmadan,
kurcalamadan, 6grenmeye ¢calismadan hi¢bir seyi basarmak miimkiin degildir. Sonrasinda ise
imkan yetersizlikleri, farkindalik diizeyinin diisiik olusu gibi etmenler rol oynar.

AG6K: ..farkli 6grenme ihtiyaglarina sahip ogrencilerin ayni sinifta bir araya gelmesi
sinif yonetimi acisindan zorluklar yaratabilir. Ogrencilerin dikkatini saglamak, her bir
ogrencinin ihtiyaglarina gore farklilastirilmis ogretim saglamak ve zamanu etkili bir sekilde
yonetmek igin stratejilerin gelistirilmesi gerekebilir bu konuda diye diisiintiyorum.

Oneriler

Kapsayici egitimi kolaylastirmak igin belirtilen 6nermeler, “Oneriler” temas: altinda
“Kurum Temelli Oneriler”, “Aktivite Temelli Oneriler” ve “Birey Merkezli Oneriler”
kategorileri temelinde incelenmistir. Calismaya katilan bireylerin ¢ogunlugu, yiiksek oranda
kurum temelli Onerilere vurgu yapmustir. Bireyler ise giris esnasinda aldiklar1 egiticilerin
egitimi kapsaminda dezavantajli gruplara yonelik bir egitim alanma ihtiya¢ duyduklarini,
iiniversitelerde danigsman ve psikolojik destek icin personel istihdam edilmesi gerektigini ve
okul yonetiminin akademisyenlerin uygulayacagi birey merkezli yaklagimlar igin firsat
tanimasi gerektigini belirtmislerdir.

Birey merkezli ¢oziimler igerisinde bireysel 6gretim stratejileri kullanmak ve 6grencinin
ihtiyaclarim1 belirleyerek bu ihtiyaglara duyarli bir sekilde yanit vermek igin farkindalik
gelistirmekten bahsedilmistir. Aktivite temelinde yapilabilecekler ise engeli bulunan 6grenci
ile birebir calisma, sinavlarda Ogrenciye taninan siirenin uzatilmasi, ders araliklarinin
yaratilmas1 ve bireylerin serbest zaman aktiviteleri ile bir araya getirilmesi gibi Oneriler ile
Ozetlenmistir.

A7E: Universite personeli ve 6gretim tiyelerine farkli 6grenci gruplarimn ihtiyaclarini
anlamak ve onlara en iyi sekilde hizmet etmek igin c¢esitlilik ve kapsayict egitim konusunda
stirekli egitimler diizenlenebilir.

Al14K: (Dezavantajli bir 6grenci ile deneyimi) Onun derste yakalayamadigi seyleri daha
sonrasinda birebir ¢calisarak telafi etmeye ¢alistim, o farkli biriymis gibi davranmaya ¢alistim
ve ona verecegim gorevlere biraz daha hassasiyetle yaklastim.

AIE: Universitede dezavantajli 6grencileri desteklemek amaciyla kapsayict egitim igin
egitmenlere benim sahsi fikrim formasyon egitimleri verilebilir. Egitmenler ne kadar bilgili
olursa bu konu hakkinda karsisina ¢ikacak olan bireyler icinde o kadar yiiksek yarar saglar.

Akademisyenlerin Yaklasimi
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Akademisyenlerin dezavantajli bireylere ve kapsayici egitime yonelik tutum, algi ve
diisiinceleri “Akademisyenlerin Yaklasimi1” temas: altinda “Ogrenciye Yonelik Tutumlar”,
“Kapsayict Egitime Yonelik Alg1” ve “Problem Karsisindaki Diisiinceler” kategorileri ile
incelenmistir. Ogrenciye yonelik tutumlar arasinda bireyin ihtiyaglarini daha iyi anlayabilmek
icin empati kurma, agik ve anlasilir iletisim saglama, bireyi egitime adapte etme ve merhametli
olma tespit edilmistir.

Kapsayici egitime yonelik esit ve adil firsatlar olusturma ve i¢ ice, biitlinlestirici bir
yaklagim gerekliligi katilimeilarin biiyiik cogunlugunun ortak algisini olusturmustur. Algida
farklilik goriilen kisim ise ‘farkliliklar1 géz 6nlinde bulundurma’ ve ‘fark gOzetmeksizin
yaklagma’ kapsayict egitim tamimlamalarindadir. Ortak goriis ‘farkliliklar1 gz Oniinde
bulundurma’ olmakla birlikte, terimsel bir farklilhik bulunsa da katilimcilarin tamami
yapilabilecek iyilestirmeler esnasinda farkliliklar1 g6z Oniinde bulundurmayi temel alarak
yorumda bulunmuslardir.

Egitim esnasinda karsilagilan problemlere yonelik ilk diisiinceler arasinda; problemin
tespiti ve ¢ozlimii i¢in dogru iletisim kanallarini kullanma, dezavantaj hakkinda bilgi edinme
ve ders kapsaminda sosyal katilimi artiracak aktiviteler diizenleme yer almaktadir.

A6K: ..actk ve anlasithr bir iletisim kurmak, dikkatli dinlemek, sorular sormak,
gerektiginde acgiklama yapmak ve ayni zamanda bireyin kendini ifade etmesine ve fikirlerini
paylasmasina olanak tanimak da énemlidir.

A7E: ..benzer durumu yasayan meslektaslarimin deneyiminden ya da literatiirden
faydalanip dezavantaj durumunu iyilestirmeye yonelik bir bireysel egitim plant yaparim.

A2E: Ogrencimin diger oOgrencilerle kaynasabilmesi ve sosyal katilimimi yerine
getirebilmesi adina ders kapsaminda ¢esitli sosyal aktiviteler diizenlerim, okul yonetiminin de
katki saglayacag goniilliiliik ve kaynasma projeleri de diizenlerim.

Egitmenin Rolleri

Sosyal igerme ve kapsayici egitim siireglerini iiniversite 6grencileri igin fasilite etmede
ve desteklemede akademisyenlerin rolii, “Egitmenin Rolii” temas1 altinda “Ogrencinin Sosyal
Bir Rol Edinmesine Yardimci Olma”, “Bireysel Gelisimini Siirdiirme” ve “Engele Yonelik
Bilingli Olma” kategorileri temelinde incelenmistir.

Ogrencinin sosyal bir rol edinmesine yardime1 olmak igin egitmenler, esit firsatlari
tesvik etmeli ve bireyin giinliilk yasam aktivitelerine katilimini gelistirmelidir. Engele yonelik
farkindalik sahibi olma, ayristirict bir dilden kacinma ve diger 6grencileri dogru yonlendirme

akademisyenin smif ve siif dig1 sosyal ortamlar1 yonetebilmesi i¢cin 6nem arz etmektedir.
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AlIE: Egitmenin, sinifindaki farkli olan veyahut dezavantaji olan bireye karst bilingli
olmasi gerekir. Smif ortamindaki rolii, 6grencinin toplum ortaminda dislanmas: degil daha
sosyal bir rol almasina yardimci olunmasina dayanir diye diigiiniiyorum.

A8K: .. bir kere ¢cok anlayisli olmak gerekir. Sinifta lider olarak 6grencileri ¢ok dogru
yonlendirmek ve bu ogrencinin herhangi bir problemi varsa, digerlerini verdiginiz seyi
dogrudan ona veremiyorsaniz, siniftaki dengeyi kurabilmek icin konunuzda c¢ok yetkin

olmalisiniz. Ayrica insan iliskileriniz ¢ok iyi olmall ve hosgoriilii olmalisiniz.

Tartisma ve Sonug

Akademisyenlerde sosyal igcerme ve kapsayici egitimin degerlendirilmesi amaciyla
yapilan bu ¢aligmanin sonuglarinda, 68renicilerin daha aktif ve pozitif katilim igceren bir egitim
sisteminde yer almasi i¢in dikkat edilmesi gereken bazi temel dgeler saptanmistir: Oncelikle,
dezavantajli grupta nitelendirilen bireylerin ¢ogunlukla fiziksel engeli olan bireylerdir ve bu
nedenle katilimcilar durum analizi ve problem ¢6zme esnasinda bazi kisitlamalarla
karsilasmaktadirlar. Devaminda, egitim-6gretim sahasinda erisilebilir fiziksel ortam, sosyal
entegrasyon ve firsat esitligi yaratilmasi gerektigi, kapsayici egitime aktivite, birey ve kurum
temelli Oneriler kazandirilmasi gerektigi, egitim-6gretim kurumu olan {iniversitelerin yalnizca
egitim yoniine degil ayn1 zamanda 6gretim olan bireylerin sosyal ve toplumsal hayata aktif ve
pozitif katilmini saglamak adma caligmalar yiiriitmesi gerektigi ve egitmenin gereken
durumlarda durum analizi yapmasi ve {ist kurumlardan yardim talebinde bulunmasi gerektigi
saptanmistir. Egitim tiimevarimsal bir yapidir ve akademisyenlerin, interdisipliner bir bi¢imde
egitim-6gretimi  devam ettirmeleri ve gelistirmeleri gerektigi anlagilmistir. Ek olarak
akademisyenlerin dezavantajli bireylere olan yaklasiminda empati, anlayis ve hosgorii
kullanmalar1 gerektigi fakat bunun yani sira birey merkezli egitim ile 6grencinin ihtiyag
duydugu alanlara pozitif veya negatif ayrimcilik yapmadan ulagmasi ve ¢oziimlemesi gerektigi
de belirtilmistir.

Soha ve arkadagslar1 tarafindan yapilan bir aragtirmada kapsayici egitim igin bir model
gelistirme amaci taginmaktadir. Bu model, nitelikli 6grenme ve etkili 6gretim igin kapsayici
egitim yonetimi ve 6grenme odakli bir sosyal ¢evrenin insa edilmesini dnermektedir. Bu da,
uygun ve etkili bir yonetim anlayis1 ile birlikte daha {ist diizeyde egitim ve 6gretim kalitesini
artirma hedefini tasimaktadir (Bai vd., 2022). Bu modelle iliskili olarak; ¢alismamizda da
akademisyenlerin konuyla ilgili ortak noktada birlestigini, kapsayici egitim siirecinde asil

sorumlulugun yonetim gibi iist kurumlarda oldugu soylenebilir.
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2017 yilinda Macao’da gergeklestirilen bir calismada 6gretmenler dezavantajli grupta
bulunan 6grencilere etkin egitim sunma konusunda yeterli bilgiye sahip olmadiklarini ve bu
baglamda egitim almalarimin gerekliligini vurguladiklart belirlenmistir. Ayrica, baz1 okullarda
ogretmenlere 30 saatlik bir ders egitim programi sunuldugu, ancak bu programin yetersiz
oldugu, ozellikle dezavantajli Ogrencilerin bulundugu smiflarda zorluk yasandigi ifade
edilmistir. Ogretmenler ayn1 zamanda, profesyonel egitimcilerden egitim almalarmimn faydali
olabilecegini belirtmislerdir (Nejat & Duygu, 2018; Teixeira vd., 2018). Yaptigimiz ¢alismada
goriisiilen akademisyenler de ayni fikirdedir ve formasyon, egitmen egitimi gibi cesitli
profesyonel egitimler ile kapsayici egitim ve sosyal icerme olgularinda dezavantajli bireylere
kars1 daha bilingli hareket edecekleri sonucuna ulasilmstir.

Banks’a gore kapsayici egitim ile birlikte diisiindiiglimiizde dezavantajli grupta bulunan
ogrencilerin egitim ihtiyaglarinin karsilanmasinda egitmenlere 6nemli bir rol diismektedir. Bu
durum, 6gretmenlerin 6grenme yontemlerini farkli gruplarin gereksinimlerine uygun bir sekilde
secip uygulamalarint gerektirmektedir. Kapsayici egitimi basariyla sunabilecek kisilerin,
ozellikle egitmenler oldugunu belirtmek Onemlidir. Kapsayict egitime uygun bir ortamin
olusturulabilmesi i¢in egitmenlere, 6grencilerle etkili iletisim kurma, Ogrenciler arasinda
ayrimcilik yapmama, ayn1 zamanda egitmen egitiminde akademik bilgi ile pratik bilgi arasinda
baglant1 kurma ve iletisimin hiyerarsik bir fark icermedigini vurgulama konularinda gelisim
imkanlar1 saglanmalidir. Bu baglamda, ayrimciligi ve dislamayi ortadan kaldiracak bir
programin olusturulmasi gereklidir ve egitmenler grup disinda kalan insanlar1 fark
edebilmelidir. Kapsayici egitim tek¢i anlayisin digina ¢ikabilmektir (Banks, 2009; Van
Mieghem vd., 2020). Bu modelle iligkili olarak arastirmamizda 6gretim elemanlarindan bazilari
farkliliklar1 gbzetmeksizin, ayrimcilik yapmadan 6grencilerin egitimine ve sosyal katilimlarina
esit sartlarda devam edilmesi gerektigini savunurken bazilar1 dezavantajli bireylere dncelik
taninmasi ve istisnai durumlarina uygun hareket edilmesi gerektigini savunmustur. Analiz
sonuglarina gore Banks’a zit diislinceler yer almakla birlikte, akademisyenler arasinda da gortis
ayriliklar: bulunmaktadir.

Egitimin kapsayict nitelikte olmasi, egitmenlerin her bireyi kendi o6zellikleri
cercevesinde kabul etmelerini ve onlara tegvik edici yaklasimda bulunmalarini
gerektirmektedir. Cokkiiltiirlii egitim, tlilkemizde biitiin 6grencilerin egitim olanaklarindan
faydalanmasi ve her bireyin egitiminde esitlik saglanmas1 amaciyla 6nemlidir (Ceyhan, 2012;
Ciftci & Aydin, 2014). Bu nedenle egitmenlerin ¢ok kiiltiirli egitime olumlu bir tutum

sergilemeleri ve kapsayict egitime yonelik smif i¢i uygulamalarmi yiiksek diizeyde
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stirdirmeleri; egitimin iilkedeki tiim bireyler icin kapsayict olmasi ve her bireyin tim
farkliliklarinin egitim ortamlarinda yasatilarak aidiyet duygusunun olusmasi bakimindan
olumlu bir sonug olarak degerlendirilebilir.

Egitmenlerin, kapsayict egitimi 6gretim slirecinde hayata gegirmeleri; tutumlarina,
konudaki becerilerine, kullandiklar1 materyallere ve kapsayici egitime dair algilarma bagl
olarak egitimin kalitesini belirlemektedir (Ceyhan, 2012). Bu baglamda Bayram'in ¢alismasi,
egitmenlerin cogunlukla kapsayici egitimin amacina yonelik pozitif bir algiya sahip olduklari
sonucuyla ortiismektedir (Bayram, 2019).

Simsek'in caligmasinda benzer bir sekilde, egitmenlerin kapsayici okul anlayisinin tam
olarak oturmadigini, okullarin ve dersliklerin fiziksel agidan yetersiz oldugunu, egitmenlerin
kapsayict egitime yonelik ekipman eksikligi ve Ogretim programinda gerekli esnekligin
bulunmamasini, sinif i¢inde kapsayici egitimin etkili bir sekilde uygulanmasini engelleyen
sorunlar olarak siraladigi gozlemlenmistir (Kurum & Erdemli, 2021; Nejat & Duygu, 2018;
Rabia & Aladag, 2020). Egitmenlerin kapsayici egitim siirecinde fiziki olarak karsilastiklar
sorunlara sunduklar1 ¢dziim Onerileri dikkate alindiginda; okul yonetimi ve temel desteklerin
eksikligi bariz bir fark yaratmistir.

Akademisyenlerin dezavantajl bireylere yaklasimi konusunda goriis ayriligi bulunan
bir durum olan farkliliklar1 gozetmeksizin egitim ve farkliliklar1 g6z 6niinde bulundurarak
egitime devam etme durumlarma bakildigi zaman iki tiirli de interaktif egitim
amaglanmaktadir. Bu durumda farkliliklar1 gézetmeksizin egitim siirecini yiiriitmek isteyen
akademisyenlerin amaci1 bireyi 6tekilestirmemek, sadece egitim odakli degil bireyin psikolojik
gelisimini de diisiinerek bunu olumsuz etkilememek adina bir ¢abay1 temsil ederken, diger
olguyu savunan katilimcilar pozitif ayrimciligin dezavantajli bireyin egitimine ve egitimden
gelen basarisi ile ruhsal gelisimine pozitif yonde etki edecegi goriislerini savunmaktadirlar.

Farklilastirma yaklasimi, kapsayict 6grenme-6gretme ortami olusturulmasinda 6nemli
bir rol oynar. Bu baglamda, egitim-6gretim faaliyetleri, 6grencilerin bireysel farkliliklaria
uygun olarak diizenlenmis Ogretim materyalleri ve etkinliklerle planlanmalidir. Kapsayici
egitim yaklagimina uygun olarak tasarlanan derslerde, ¢esitli Ogretim materyallerinin
kullanilmasi, farkl 6zelliklere sahip 6grencilere hitap edebilmek ve egitim-0gretim siirecini
ogrenci gesitliligi dogrultusunda ¢esitlendirmek agisindan biiyiik Gneme sahiptir.

Kapsayict egitim perspektifine uygun olarak olusturulan derslerde, cesitli 6gretim

materyallerinin kullanilmasi, farkli 6zelliklere sahip 6grencilere etkili bir sekilde yonelebilmek
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ve egitim-6gretim siirecini 6grenci ¢esitliligi dogrultusunda ¢esitlendirebilmek agisindan biiytik
bir 6neme sahiptir.

Bu aragtirmada elde edilen sonuglara gore; kapsayici egitim ve sosyal i¢ermenin
temelinde dogrudan veya dolayli olarak birincil etmende katilim bulunmaktadir. Katilim sosyal
hayati, egitim-6gretimi, toplumsal ve sosyal aktiviteleri igerisinde bulundurmaktadir.
Dezavantajli bir bireyin egitim-6gretim hayatindaki katilimimni en fazla etkileyen durum
erigilebilirlikte yasadig1 problemlerdir. Akademisyenlerin bu probleme kars1 ortak paydasi ise
erisilebilirligi ¢evre ve materyal boyutunda saglamasi gerekenin iist kurumlar ve yoénetim
olusudur. Dezavantaj ve engel kavrami degerlendirilirken egitmenlerin oncelikle ylizeysel
farkliliklar1 diistinmesi ve buna uygun ¢oziimler iiretmesi arastirma sonucunu kisitlar nitelikte
bulgulara ulagilmasina sebep olmustur.

Akademisyenlerin dezavantajli bireylerin egitimine ve sosyal hayatina anlamli ve
amacli katkilarda bulunmasi i¢in 6ncelikli olarak kapsayici egitim hakkinda profesyonel bilgi
sahibi olunmasi ve kisiye 6zgii egitim modeliyle erisilebilirligin yetkililerce saglanarak egitim
ortaminda negatif ayrimciliga maruz birakilmadan esitlik¢i egitim-6gretim ve sosyal katilim

saglamasi i¢in uygun yontemlerin akademisyenlerce uygulanmasi gerekmektedir.

Cikar Catismasi
Calisma kapsaminda herhangi bir kurum, kurus ya da arastirmacilar arasinda ¢ikar

catismas1 bulunmamaktadir.

Yazar Katkisi
TO: Calismanin tasarlanmasi, giris ve yontemin yazilmasi, verilerin toplanmasi FS:
Giris ve yontemin yazilmasi, verilerin toplanmasi, arastirma izinlerinin alinmasi, tartigmanin
yazimi ve raporlanmas1 HA: Caligmanin tasarlanmasi, giris ve yontemin yazilmasi, tartismanin

yazimi
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Abstract

Aim: The current multiple case study investigates whether Turkish-German bilinguals with aphasia extend to
binding constructions and whether pronoun variables show selectivity in bilingual people with aphasia (PWA).
These constructions involve referential dependencies, which are difficult for PWAs to compute.

Methods: Three Turkish-German bilingual people with aphasia participated in this study and received an offline
Picture Verification Task. It is predicted that bilingual PWA would perform worse with pronouns than reflexives
or show similar levels of impairment in both pronoun and reflexive conditions in the conditions that involved
anaphoric elements with referential antecedents for both languages. On the other hand, it is predicted that they
would perform much better in pronouns than in reflexives if the antecedent is quantificational, as they would tend
to reject the bound interpretation of pronouns according to the quantificational asymmetry phenomenon.

Results: Each subject's performance was analyzed individually to see if there were any differences between the
PWASs' bilingual profiles. The results align with the literature findings that there is a selectivity in PWAs regarding
the binding of referential elements to their antecedents.

Conclusion: The onset of bilingualism and premorbid language imbalance influences the different impairment
patterns observed in Turkish-speaking bilingual PWA.

Keywords: aphasia, bilingualism, bilingual aphasia, binding, syntax
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Introduction

The term “bilingual” refers to people who use two or more languages or dialects in their
everyday lives (Grosjean, 1992; Grosjean & Miller, 1994). Aphasia studies in bilingual
speakers show different patterns of impairment and recovery for the two languages (Ansaldo et
al., 2008; Weekes, 2010). Bilingual people with aphasia (PWA) do not demonstrate the same
language disruptions with the same degree of severity in both languages. Thus, it is not ethically
acceptable to assess bilingual PWA in only one of their languages (Paradis, 1995). While most
bilingual PWAs display a parallel total recovery rate, some show differential or selective
recovery patterns. For instance, in one of the earliest studies, Fabbro (2001) examined 20 right-
handed, bilingual Italian-Friulian speakers and indicated that approximately 65% of bilingual
PWA exhibited parallel recovery, 20% had more significant impairment of the second language
(L2), and 15% had greater impairment of the first language (L1). In a review study in which
132 cases were included, 61% of bilingual PWA exhibited parallel recovery, 18% differential
recovery, 7% blended, and 5% selective (Paradis, 2001).

Regarding recovery conditions other than parallel recovery, it is known that the most
critical factors related to the non-parallel recovery process are the competence level of L1 and
L2 before aphasia syndrome, the age at which languages are acquired, and the extent of
language exposure and use. Many factors have been proposed to influence recovery patterns,
such as age, proficiency, age of acquisition, and type of bilingualism, but Paradis (1977)
proposed that recovery patterns most likely result from a combination of these factors. To
briefly describe these recovery patterns, in parallel recovery, both languages are recovered
simultaneously; in selective recovery, only one language slowly comes back while the other is
never recovered; in antagonistic recovery, one language is initially available, and as the other
language recovers, the initially available language disappears; in successive recovery, one
language improves before the other one; and lastly, in mixed recovery, languages are mixed in
the recovery process (Paradis, 1977). Rare instances of unusual recovery have been
documented. Even though one of the languages was never used for communicative purposes
before aphasia, it was very well preserved, and the patient's primer language was completely
lost (Paradis, 1983; Aglioti & Fabbro, 1993). Although unparalleled recovery in L1 and L2 is
controversial in the literature, many different suggestions have been discussed. Ribot's law
suggested that the most recently acquired (L2) language would be more susceptible to
deterioration (L1 recovery). Pitres’ law generally stated that the best-known language would be

more prone to recovery because the neural elements specific to that language would be more
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closely linked (Pearce, 2005). However, it is still debated whether the best-known language,
the most frequently used language, or the mother tongue will be more prone to recovery.

The study of bilingual PWA with parallel impairment of both languages seems to
confirm the hypothesis that grammatical disorders in aphasia depend on the language structure,
and grammatical errors will be different only at the junctures where the two languages differ
(Fabbro, 2001). The present multiple case study seeks to investigate whether Turkish-German
bilinguals with aphasia extend to binding constructions. These constructions involve referential
dependencies, which are difficult for PWAs to compute (Edwards & Varlokosta, 2007;
Grodzinsky et al., 1993; Love et al., 1998; Rigalleau & Caplan, 2004). Binding constructions
involve a co-referential relation between an antecedent NP and reflexives or pronouns.
Reflexives, such as Monkeyi is touching himselfi, require a c-commanded antecedent, that is,
they must be bound in their local domain, whereas pronouns, such as Monkeyi is touching himj
do not because the antecedent is not in the same domain. In the latter case, an extrasentential
link, that is, ‘discourse linking’, should be made to interpret the pronoun ‘him’, which is harder
to understand for PWAs (Choy & Thompson, 2010).

Comprehension of Binding Constructions in Aphasia

Although pronouns are one of the most widely studied syntactic phenomena in aphasia
(Arslan et al., 2021), comprehension of binding constructions has not been studied widely in
aphasia in the literature (Edwards & Varlokosta, 2007; Grodzinsky et al., 1993; Love et al.,
1998; Rigalleau & Caplan, 2004; Choy & Thompson, 2010). However, to the best of our
knowledge, there has been no study regarding the binding constructions in bilingual PWA.
While the fact that aphasia adversely impacts pronoun processing is consistent among the
authors, the question of what causes this is still controversial. Some studies examined pronouns
and reflexives (i.e., she/herself, he/himself) and demonstrated mixed results, as some studies
found that non-fluent PWA performs better with reflexives than direct object pronouns
(Blumstein et al., 1983; Edwards & Varlokosta, 2007; Grodzinsky et al., 1993; Love et al.,
1998; Rigalleau & Caplan, 2004), while others have demonstrated opposite results (Thompson
& Choy, 2009); still others have shown similar levels of impairment in both pronoun and
reflexive conditions (Choy & Thompson, 2010), or no impairment at all in personal pronouns
and reflexives (Bos et al., 2014).

Many accounts have been proposed to explain the nature of pronoun processing
difficulty in aphasia. According to the slower-than-normal syntax model (Burkhardt et al.,

2008; Burkhardt et al., 2003), sentence interpretation deficits in aphasia are mainly the result
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of slowed syntactic computation, suggesting that reflexive anaphors are better preserved or
unimpaired than object pronouns. Still, they can only process them more slowly. In contrast,
the resource reduction model proposes potential pronoun interpretation deficits in aphasia with
reduced cognitive resources, resulting in failures in interpretation processes either due to
impaired lexical processes or reduced working memory capacity (Caplan et al., 2013a, 2013b,
2015). This is based on evidence from individual self-listening studies with picture validation
tasks examining object pronouns and reflexives (among many other syntactic constructs),
where pronoun impairment is associated with poor performance on working memory tasks (i.e.,
digit span). In another account, delayed lexical integration predicts that sentence
comprehension difficulties in bilingual PWA aphasia result from a delay in the integration of
lexical information into sentence interpretation (Thompson & Choy, 2009; Choy & Thompson,
2010; Hanne et al., 2011). This hypothesis is based on the eye-movement studies that observed
equally poor performance on both pronoun and reflexive conditions; however, no differences
were observed for PWA when compared to healthy controls. According to another account
based on the eye-movement studies, an increased interference model predicts that strong
activation of non-target interpretation interferes with the intended interpretation in PWA and
causes a sentence interpretation difficulty (Dickey et al., 2007; Dickey & Thompson, 2009;
Hanne et al., 2011). According to eye-movement studies (Hanne et al., 2011), PWA's eye-
fixations during sentence listening focused on non-target visuals depicting a non-target
interpretation of a given sentence. The discourse-linking impairment model predicts that
pronouns referring to previous discourse are proposed to be rather more impaired for PWA
than, for instance, reflexives, as reflexive anaphors refer to local referents in the same sentence.
Lastly, the grammatical vs. lexical account predicts that grammatical pronouns are predicted to
be rather more impacted in PWA based on the ProGram theory defined within a usage-based
framework of grammatical status (Ishkhanyan et al., 2017; Martinez-Ferreiro et al., 2020;
Martinez-Ferreiro et al., 2017). According to Boye and Harder (2012), pronouns can be
classified as lexical or grammatical depending on their inherent discourse prominence and
dependency, whereas lexical items can be discursively primary and have the potential to convey
meaning in isolation (e.g., Help!), grammatical items are discursively secondary and depend on
a (discursively primary) host. According to these perspectives, grammatical pronouns are more
cognitively demanding than lexical pronouns because they require a combination and can be
more easily reduced for communicative purposes. This means that grammatical pronouns are

expected to be more severely impacted in aphasia compared to lexical pronouns. In a recent
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study that used the same methodology as the present study, it has been proposed that Turkish
PWA are prone to quantifier spreading errors; however, such quantificational scope errors seem
independent of pronominal or anaphoric resolution (Arslan et al., 2023).
Present Study

The interpretation of reflexives and pronouns is known to be restricted by structural
constraints. The Binding Theory structurally regulates the relations between anaphoric elements
and their antecedents (Chomsky, 1993). Principle A defines syntactic conditions on the
interpretation of reflexives, which are constrained to being referentially dependent on a c-
commanding antecedent within a local domain. In contrast, Principle B prohibits a pronoun
from taking a c-commanding antecedent within the local domain (see 1). This study aims to
examine whether these pronoun variables show selectivity in bilingual PWA’s impairment (a)
in the conditions that involve anaphoric elements with referential antecedents (see 1) and (b) in
the conditions that involve anaphoric elements with quantificational antecedents (see 2).
(1) a. Tavsani kendi-nii /o-nuj goster-iyor

rabbit  self-/him-Acc show-PRES.3sG

b. Der Hasei zeigt  sichi/ihn;
the rabbit show-PRES.3sG self/him.Acc

“The rabbit; is showing himselfi/him;’

(2) a. Her tavsanikendi-nii /o-nuj goster-iyor

every rabbit self-/him-Acc show-PRES.3SG
b. Jede Hasei zeigt sichi/ihn;
every rabbit show-PRES.3SG self/him.Acc

‘Every rabbiti is showing himselfi/him;’

We predict that bilingual PWA would perform worse with pronouns than reflexives, in
line with (Grodzinsky et al.,1993; Love et al., 1998) or show similar levels of impairment in
both pronoun and reflexive conditions in the conditions that involved anaphoric elements with
referential antecedents for both languages (Edwards & Varlokosta, 2007). On the other hand,
we predict that they would perform much better in pronoun than in reflexive if the antecedent
is quantificational since, in this case, they tend to reject the bound interpretation of pronouns,

which is a phenomenon that Elbourne (2005) has called a quantificational asymmetry.
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Method
Participants

The present study included three Turkish-German bilingual PWA (two females and one
male) born in Turkey but moved to Germany as children due to labor migration. The first
language of all three participants is Turkish, and the second language is German. Table 1 shows
the demographic characteristics of the bilingual PWAs who participated in this study. All three
participants were assessed and diagnosed with mild-to-moderate non-fluent aphasia using the
Turkish Aphasia Assessment Test (Togram & Mavis, 2012) in Turkish and the Bogenhausener
Semantik-Untersuchung (BOSU) (Glindemann, 2002) and the naming part of the LeMo test
(De Bleser et al., 1997), which is a computer-assisted system in German. All participants
reported being fluent in both languages in their daily lives before the stroke.

Our first case, TT, is a 41-year-old right-handed housewife with 12 years of education.
She suffered a stroke 18 years ago, before the onset of this study. Her auditory comprehension
was relatively spared.

The second case, TY, is a 40-year-old charwoman, right-handed with 12 years of
education. She suffered a stroke about 1.5 years ago, prior to the onset of this study. Her
auditory comprehension was relatively spared.

The third case, BD, is a 36-year-old engineer, a right-handed man with 16 years of
education. He suffered a stroke 16 years ago, prior to the onset of this study. His auditory
comprehension appeared intact. BD was still receiving speech therapy for both languages for
six months at the time of testing, whereas TT and TY had received speech therapy for a few

years in the past. All three participants signed an informed consent form.

Table 1. Demographic and Clinical Information of Bilingual PWA Participants

Age Gender Etiology Post-onset Education L2 Acq. Diagnosis

High ADD,
TT 41 F Left CVA 18 School 10-12 LEMO,
BOSU

High ADD,
TY 41 F Left CVA 1,5 School 10-12 LEMO,
BOSU

ADD,
BD 36 M Left CVA 16 University 10-12 LEMO,
BOSU

Acq: Acquisition; ADD: Turkish Aphasia Assessment Test; BOSU: Bogenhausener Semantik-Untersuchung;
CVA: cerebral vascular accident; LEMO: Lexicon and morphology. F: Female; M: Male.

924



Turkish-German Bilingual Aphasia H.U. Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi
Cilt:11, Say1: 3, 2024
Doi: 10.21020/husbfd.1493122

Materials

Ciyiltepe & Aydin’s Picture Verification Tasks were used for the experimental task
(Ciyiltepe & Aydm, 2007). This test was the Turkish version of Chien and Wexler's Picture
Verification Tasks (Chien & Wexler, 1990). In the test, there are four sentences from each
construct in (3) (a total of 32) with true and false matches, and four control structures (16 in
total) from each construct in (4) where there were true and false matches (a total of 48
sentences). All of the action verbs used in sentences, e.g., yitkamak (to wash), kurulamak (to
dry), gostermek (to show), and dokunmak (to touch), are semantically reversible actions. These
verbs were chosen because, among them, yikamak (to wash) and kurulamak (to dry) are verbs
that can also be lexically reflexive (reflexivisatible) in Turkish. However, verbs such as
gostermek (to show) and dokunmak (to touch) are used only with reflexive pronouns (self),
which do not allow reflexive morphology. In the experimental test, the verbs yikamak ‘to wash’
and kurulamak (to dry) are presented with reflexive pronouns but not in reflexive forms. For
each sentence, using colored pictures (see Figure 1), environments with true and false matches

were created, and the subjects were asked to answer "yes" or "no".

(3) a. DP-anaphor Tavsan kendini gosteriyor ‘The rabbit is showing himself’

b. DP-pronoun Tavsan onu gosteriyor ‘The rabbit is showing him’

c. QP-anaphor Her tavsan kendini gésteriyor ‘Every rabbit is showing himself’

d. QP-pronoun Her tavsan onu gosteriyor ‘Every rabbit is showing him’
(4) a. DP-DP Tavsan maymunu gosteriyor ‘The rabbit is showing the monkey

b. QP-DP Her tavsan maymunu gosteriyor ‘Every rabbit is showing the
monkey’

Figure 1. A Sample of Visual Picture Panels

AL A;
1y
&
& T
%o
B B,
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\@“k {?‘2 §‘{*

For A1, the visual reflexive condition, the auditory stimulus (3a) is a matching condition, and (3b) is a mismatching
condition; for A2, the auditory stimulus (3b) is a matching condition, and (3a) is a mismatching condition. The
auditory stimulus (4a) is a matching condition for B1, (4b) is a matching condition for B2, and B3 is used for
mismatching conditions.
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Turkish-German Bilingual Aphasia

Procedure

The picture verification task was conducted at the Berliner Werkstaten Betriebe and
Logopadie in Wedding Speech Therapy Clinics in Berlin, Germany, and was accompanied by
an expert speech therapist. Tests were carried out in two sessions. Participants' responses were
noted on a score form for later analysis during the test. Turkish and German Picture Verification
Tasks were administered to the participants on different days. The tests were administered to
the participants in accordance with the following instructions: “Now, I'm going to show you one
picture on each page. I'm going to ask you to look carefully at these. Then, | will say some
sentences about the picture. If the sentence | said matches the picture, | will ask you to evaluate
it as 'yes', 'no’ or 'undecided’. Try to focus well on whether the picture and the sentence I'm

saying match up”.

Results
Table 2 and Figure 2 present the scores of three bilingual PWAs in Turkish and German
tasks. Since the task is quite easy for neurologically typical individuals, in cases where the
bilingual control group performed at ceiling level, although TT performed at ceiling level in
Turkish tasks (see Table 2 and Figure 2), she performed worse than the bilingual control group

in German tasks. BD and TY also performed worse than the bilingual control group.

Table 2. For Each BWA, the Proportional Accuracy Score for Different Tasks (Turkish and

German)
Antecedent: DP Antecedent: QP
Patient Turkish German Turkish German
TT DP 100.0 (0.00) 100.0 (0.00) 100.0(0.00) 87.5(0.35)
Anaphor 100.0 (0.00) 100.0 (0.00) 100.0(0.00) 75.0(0.46)
Pronoun 100.0 (0.00) 87.5(0.35) 100.0 (0.00) 87.5(0.35)
TY DP 100.0 (0.00) 100.0 (0.00) 75.0(0.46) 87.5(0.35)
Anaphor  75.0 (0.46) 87.5(0.35) 87.5(0.35) 100.0 (0.00)
Pronoun 100.0 (0.00) 87.5(0.35) 100.0 (0.00) 100.0 (0.00)
BD DP 100.0 (0.00) 100.0 (0.00) 100.0(0.00) 87.5(0.35)
Anaphor  87.5(0.35) 100.0(0.00) 62.5(0.52) 75.0(0.46)
Pronoun 62.5(0.52) 100.0 (0.00) 75.0(0.46) 100.0 (0.00)

Numbers in parenthesis indicate the standard deviation, DP: Determiner Phrase; QP: Quantifier Phrase.
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Figure 2. Proportion Accuracy Score for Different Tasks (Turkish and German) for Each PWAs

German I Turkish | German | Turkish |
DP-DP QP-DP
DP-anaphor QP-anaphor
DP-pronoun QP-pronoun
DP-DP QP-DP
DP-anaphor QP-anaphor
DP-pronoun QP-pronoun
"DP-DP L] L] QP-DP L (]
DP-anaphor o L QP-anaphor L ] ®
DP-pronoun L] L ] QP-pronoun ® ®
0 25 50 75 1000 25 50 75 100 O 2‘5 50 75 1000 25 50 75 100
Accuracy Accuracy
Participants @ TT TY BD

DP: Determiner Phrase; QP: Quantifier Phrase.

A chi-square test of independence was performed to assess the relationship
between conditions and matching. There was not a significant relationship between the two
variables in the case of the DP antecedent (y2 [17] = 19.10, p=.32), while there was in the case
of the QP antecedent (2 [17] = 69.8, p<.001).

A chi-square test of independence was performed to examine the relationship between
participants and the conditions when the antecedent is DP. The relation between these variables
was significant in Turkish (2 [4, 24] = 10.12, p<.01) but not in German (x2 [4, 24] =1.14,p =
.89). Similarly, there is a significant relationship between participants and the conditions when
the antecedent is QP in Turkish (x2 [4, 24] = 11.12, p<.05), but not in German (2 [4, 24] =
3.27, p=.51).

Overall, TT showed the highest performance among the three participants in both tasks
(94.8% SD = 0.22). She performed at ceiling level in the Turkish task, while she made 87.5%
correct responses in the DP-pronoun condition and 100% in the DP-anaphora and DP-DP
conditions in the German task, but a chi-square goodness of fit test revealed that the proportions
did not differ by condition (y2[2, 24] = 1.09, p =.58). Similarly, in the case of the QP
antecedent, she performed at ceiling level in the Turkish task, and in the German task, the
proportion of her performance on QP-pronoun (87.5%), QP-anaphor (75.0%), and QP-DP
(87.5%) conditions did not differ (2 [2, 24] = 1.25, p =.54).

Participant TY, with a score of 91.67% (SD = 028), showed an almost similar pattern to
TT in the German task, with the performance of the DP-pronoun condition (87.5%), and
similarly, the proportion of performance in the German task did not significantly differ by

conditions (2 [2, 24] = 1.14, p=.56). She performed similarly well in those conditions in the
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Turkish task (%2 [2, 24] = 4.55, p =.10). In QP antecedent conditions, she made approximately
the equivalent number of errors on the three conditions in the German task (QP-pronoun, 100%,
QP-anaphor, 100%, and QP-DP, 87.5%) (2 [2, 24] = 1.09, p =.58). In the Turkish task, on the
other hand, she showed a higher number of errors in the QP-DP condition (25%) than in the
QP-anaphor (%12.5) and QP-pronoun (no errors), but the differences were not significant
(12 [2, 24] = 3.57, p =.16).

These results show that BD performed with 87.5% (SD = 0.33) accuracy in all
conditions in both the Turkish and German tasks. Chi-square goodness of fit test revealed that
the proportions differed by three conditions (x2 [2, 24] = 8.75, p<.05). His performance on the
DP-pronoun condition (62.5%) was worse than on the DP-anaphor condition (87.5%) in the
Turkish task (2 [1, 24] = 4.16, p<.05). He also showed a higher number of errors in the DP-
pronoun condition than in the DP-DP condition (100%), (x2 [1, 24] = 8.65, p<.01), but the
proportions did not differ between the DP-anaphor and DP-DP conditions (¥2 [1, 24] =
0.83, p=.36). In the case of the DP antecedent, he performed at the top of his ability in the
German task. A chi-square goodness of fit test revealed that the proportions in the Turkish task
differed by three conditions (2 [2, 24] = 9.21, p<.01). His performance on the QP-anaphor
condition (62.5%) was worse than on the QP-DP condition (100%), but there were no
differences between QP-anaphor and QP-pronoun (75%), (y2 [2, 24] = 1.14, p=.28) or between
QP-DP and QP-pronoun (x2 [2, 24] = 3.57, p=.58). By contrast, there are no significant
differences between conditions (i.e., QP-pronoun, QP-anaphor, and QP-DP) in the Turkish task
(x2 [2, 24] = 3.57, p =.16). Interestingly, his performance on the QP-DP condition (87.5%) was

worse than on the QP-pronoun condition (100%).

Discussion and Conclusion
This multiple case study aimed to investigate whether Turkish-German bilinguals with
aphasia extend to binding constructions. A general summary of the findings is presented in
Table 3.
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Table 3. Summary of the Individual Analysis

Antecedent: DP Antecedent: QP
Patient ~ Turkish German Turkish German
TT ceiling level %rgnounzanaphorz ceiling level gnaphorzpronoun:D
TV pronoun=anaphor  pronoun=anaphor=  anaphor=pronoun=D anaphor=pronoun=D
=DP DP P P
pronoun>anaphor - anaphor=(pronoun)> anaphor=pronoun=D
BD “Dp ceiling level DP P

DP: Determiner Phrase. QP: Ouantifier Phrase.

TT and TY exhibit a more or less similar pattern in their performance, with no hierarchy found
regarding the binding of pronouns, anaphors, and DP binders to DP or QP antecedents in either
participant (see Table 3). These findings deviate from the literature, which indicates selectivity
in PWASs regarding the binding of these elements to their antecedents (Grodzinsky et al., 1993;
Love et al., 1998).

In contrast to TY, TT shows performance at the ceiling level in the Turkish task,
indicating that TT is at the same level as neurologically typical individuals in Turkish and does
not have a disruption in terms of binding principles. However, TT exhibits disruption in her L2,
German, compared to her L1. This difference persists despite TT having received language
treatment mostly in German since her post-onset. Although greater impairments in a bilingual
PWA’s L2 are not uncommon, TT presents a greater disruption in her L2 compared to her L1.
Interestingly, TY’s performance indicates that both her L1 and L2 are still impaired equally.

The findings of BD, who scored the lowest, are in line with the literature suggesting
selectivity in PWAs regarding the binding of referential elements to their antecedents
(Grodzinsky et al., 1993; Love et al., 1998). BD performed better with reflexives than direct
object pronouns in Turkish. Although this finding was not observed in TT and TY, it is
predicted that the reason for its occurrence in BD may be related to the different post-onset
times. While the post-onset times of TT and TY are 16 and 17 years, respectively, BD's post-
onset period is only 1.5 years. Additionally, BD's performance in German shows no hierarchy
regarding binding constructions, and he performs at the ceiling level in German, suggesting no
disruption in BD’s L2.

These different patterns of impairment observed in bilingual PWAs may be influenced
by premorbid language imbalance, as suggested by previous research (Sebastian et al., 2012;
Paradis, 2004).
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In line with Edwards and Varlokosta’s study (Edwards&Varlokosta, 2007), we observed
that the participants made more mistakes when the antecedents were QP. In addition, in cases
where antecedents were QP, it has been observed that they had more difficulty with anaphors.
TT and TY scored very low on those conditions that involved quantificational antecedents,
particularly in sentences with reflexives, in just the same way as Edwards and Varlokosta
(Edwards&Varlokosta, 2007). Taken together, it is clear that our bilingual PWA made more
mistakes when the antecedents were QP. In addition, in line with Elbourne, when the
antecedents were QP, our participants had more difficulty with anaphors (Elbourne, 2005). This
observation was statistically significant in the findings of BD in Turkish. The present study has
several limitations. One potential confound is the different post-onset times between the
subjects. We aimed to analyze each subject’s performance individually and avoided proposing
any further generalizations.

In conclusion, this multiple case study delved into the investigation of binding
constructions among Turkish-German bilinguals with aphasia. The examination of TT and TY
revealed a notable consistency in their patterns, with no discernible hierarchy observed in the
binding of pronouns, anaphors, and DP binders to DP or QP antecedents. Contrary to the
anticipated selectivity in PWAs regarding binding principles, both participants exhibited
comparable performances across linguistic elements. While TT showcased proficiency at the
ceiling level in Turkish, her performance in German indicated disruption, highlighting the
impact of language treatment primarily administered in the latter language. Conversely, TY
displayed impairments in both L1 and L2, underscoring the complexity of language disruptions
in bilingual PWAs. The case of BD, with the lowest score, aligned with existing literature
highlighting selectivity in PWAs concerning referential elements. The differences in
impairment patterns, particularly BD's performance with reflexives and direct object pronouns
in Turkish, were attributed to varying post-onset times. Interestingly, BD exhibited no
disruption in his L2 (German), challenging expectations of greater impairments in a bilingual
PWA's L2. The observed patterns in bilingual PWAS' impairments were influenced by
premorbid language imbalance, consistent with previous research. Additionally, participants
demonstrated increased difficulty when antecedents were quantificational phrases, aligning
with previous studies by Edwards, Varlokosta, and Elbourne (Edwards & Varlokosta, 2007;
Elbourne, 2005). Despite acknowledging limitations, such as disparate post-onset times among
subjects, this study sheds light on the intricate nature of language disruptions in bilingual PWAs

and emphasizes the need for tailored therapeutic interventions based on individual linguistic
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profiles. Ultimately, the insights gained from this study have the potential to guide speech-
language therapists in crafting interventions that consider the intricate interplay of linguistic
factors in bilingual individuals with aphasia, thereby enhancing language outcomes in this

specific population.
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