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Arastirma Makalesi/Research Article

Histerektomi Olan ve Olmayan Kadinlarda Post Menopozal Donemde
Cinsel Yasam Kalitesinin Degerlendirilmesi

Evaluation of Sexual Quality of Life in Post Menopausal Period in Women With and Without
Hysterectomy

Elif NAZLI', Didem ADAHAN?, Burcu KORKUT?, Sibel MUTLU*, Habibe INCI’, Pinar KALEM®

Oz: Amag: Bu arastirmada histerektomi sonucunda cerrahi menopozda olan kadinlarla benzer yas grubundaki
dogal menopozda olan kadmlarin cinsel yasam kalitesinin karsilastirilmasi amaglandi. Gere¢ ve Yontem:
Calismaya Karabiik Universitesi Tip Fakiiltesi Egitim ve Arastirma Hastanesi Aile Hekimligi ve Kadin Dogum
Hastaliklar1 Polikliniklerine bagvuran cerrahi menopozda (vaka grubu) ve dogal menopozda olan 45-65 yas
arasindaki kadmnlar dahil edildi. Katilimcilara; yas, egitim durumu, esinin yasi ve egitim durumu, menopoza girme
yast ve sekli ile ilgili sorular iceren sosyodemografik ve klinik sorular ve Cinsel Yasam Kalitesi Olgegi-Kadin
(CYKO-K) anket formu uygulandi. Kanser tanisi ile histerektomi yapilan, kemoterapi ve /veya radyoterapi alan
bireyler ¢aligma dist birakildi. Elde edilen verilerin istatistiksel analizinde iki gruplu karsilastirmalarda Mann-
Whitney U testi, kategorik degiskenler arasindaki iliskiyi degerlendirmek i¢in Ki-Kare testi uygulandi. Bulgular:
Arastirmaya katilan kadinlarin yas ortalamasi 53,92+4,80 yildi. Cerrahi menopoz grubunun yas ortalamasi dogal
menopozda grubunun yas ortalamasindan anlamli olarak daha diisiiktii (p=0,009). Dogal menopozda olan
kadinlarda cerrahi menopozda olanlara gore tiniversite mezunu olma orani anlamli olarak daha yiiksekti (p=0,009).
Tiim grubun CYKO-K puan ortalamas1 59,0+18,4, cerrahi menopozda olan kadinlarin CYKO-K puan ortalamasi
59,2+18,8, dogal menopozda olan kadinlarm CYKO-K puan ortalamasi 58,8+18,1 idi. CYKO puanlar1 acisindan
gruplar arasinda anlamli bir farklilik saptanmad: (p=0,918). Tiim katilimcilarin %70,3"liniin goriicti usulii ile
evlendigi ve kadmlarin CYKO-K puanlart degerlendirildiginde; goriicii usulii ile evlenen kadinlarmn
tanigarak/anlasarak evlenen kadimnlara gore cinsel yasam kalitesinin anlamli olarak diisik oldugu bulundu
(p=0,019). Sonug: Histerektomi veya dogal yolla menopoza giren benzer yas grubundaki kadinlarin cinsel yagam
kalitesi dlgek puanlarinin benzer sekilde diisiik oldugu saptandi. Diger taraftan CYKO-K 6lgek puanlari
karsilastirildiginda, iki grup arasinda fark saptanmadi.

Anahtar Kelimeler: Menopoz, Histerektomi, Kadin, Yasam kalitesi.

Abstract: Objective: In this study, it was aimed to compare the sexual life quality of women who were in surgical
menopause as a result of hysterectomy and women in the same age group who were in natural menopause.
Materials and Methods: Women between the ages of 45-65 in surgical menopause (case group) and natural
menopause who applied to Karabuk University Faculty of Medicine Education and Research Hospital Family
Medicine and Obstetrics Clinics were included in the study. To the participants; Socio-demographic and clinical
questions including age, education level, spouse's age and education level, age and type of menopause, and Sexual
Life Quality Scale-Female (SQLQ-F) questionnaire form were applied. Individuals who underwent hysterectomy,
chemotherapy, and/or radiotherapy with the diagnosis of cancer were excluded from the study. In the statistical
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400 Nazli, Adahan, Korkut, Mutlu, Inci & Kalem

analysis of the data obtained, the Mann-Whitney U test was used in comparisons with two groups, and the Chi-
Square test was used to evaluate the relationship between categorical variables. Results: The mean age of the
women participating in the study was 53.92+4.80 years. The mean age of the surgical menopause group was
significantly lower than the mean age of the natural menopause group (p=0.009). The rate of being a university
graduate was significantly higher in women with natural menopause than those with surgical menopause
(p=0.009). The mean SQLQ-F score of the whole group was 59.0+18.4, the mean SQLQ-F score of the women
with surgical menopause was 59.2 £18.8, and the mean SQLQ-F score of the women with natural menopause was
58.8+18.1. There was no significant difference between the groups in terms of SQLQ-F scores (p=0.918). When
70.3% of all participants were married with an arranged method and the SQLQ-F scores of the women were
evaluated; It was found that the quality of sexual life of women who married by the arranged method was
significantly lower than women who got married by meeting/agreement (p=0.019). Conclusion: It was determined
that the sexual quality of life scale scores of women in the similar age group who underwent hysterectomy or
natural menopause were similarly low. On the other hand, there was no difference between the two groups when
the SILS-C scale scores were compared.

Keywords: Menopause, Hysterectomy, Female, Quality of life.

Giris

Histerektomi, uterusun abdominal ya da vajinal yoldan cerrahi olarak ¢ikarilmasidir,
Total Abdominal Histerektomi+Bilateral Salpingo-Ooferektomi (TAH+BSO) ise uterus ile
birlikte overler ve tiiplerin de ¢ikarilmasidir (Thakar, Manyonda, Stanton, Clarkson ve
Robinson, 1997; Moen, 2016). Histerektomi tiim diinyada ve iilkemizde en ¢ok uygulanan
cerrahi islemlerden biri olup en sik leimyom nedeniyle yapilmaktadir (Yermez, Giir, Sekii ve
Kurtulmus, 2004). Leimyom disinda, adenomiyozis, tehlikeli agir kanamalar, endometriozis,
uterus riiptiirii, pelvik inflamatuar hastaliklar, pelvik relaksasyonla birlikte goriilen uterovajinal
prolapsuslar, uterus, serviks ve adnekslerdeki malign biiyiime gibi jinekolojik problemlerden
dolay1 da operasyon gergeklestirilmektedir (Davies ve Magos, 1997; Graziottin ve Gambini,

2015).

Histerektomi yapilan kadinlarda, menopozun olumsuz etkilerini yasama ve fiziksel
giiciinii kaybetme, viicut biitiinliigiiniin bozulmasi, dogurganlik yetenegini ve kadinlik roliinii
kaybetme gibi kaygi ve endiselerin yasandig1 belirlenmistir (Bildircin, Ozdes, Karli, Ozdemir
ve Koket, 2020). Histerektomi gibi kadin cinsel fonksiyonlarini direkt olarak ilgilendiren
cerrahi operasyonlardan sonrasinda kadinlarda bundan sonraki cinsel yasam kalitesinin nasil
olacagi hakkinda merak ettikleri konular ve sorular olmaktadir. Histerektomi gegiren kadinlarin
cogu, cinsel yasamlariin nasil etkilenecegi konusunda endiselidir ve ne yazik ki ameliyatin
kadmlarin cinselligi iizerindeki etkileri konusunda hala bir fikir birligi yoktur (Tugut ve

Golbast, 2010).

Cinsel yasantinin kalitesi bireyin yasam kalitesi ile dogru orantihidir. Histerektomi
sonrasinda cinsel yasam kalitesine dair sorularin cevaplanmasi cinsel kaygilarin 6nlenebilmesi

acisindan son derece onemlidir. Bu arastirma, iilkemiz kosullarinda TAH+BSO operasyonu
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olan kadinlarda, ayni1 yaglardaki dogal menopoza giren kadinlara gore, cinsel yasam kalitesinin

karsilastirilmast amaglanmaistir.

Gerec ve Yontem

Kesitsel nitelikteki bu vaka-kontrol c¢alismasina, 45-65 yas arasinda, Karabiik
Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi Aile Hekimligi ve Kadin Hastaliklar1 ve Dogum
Polikliniklerine Mart 2020- Agustos 2020 tarihleri arasinda basvuran kadimnlar dahil edildi.
Cerrahi menapoz grubundaki kadinlarda; benign nedenlerle total histerektomi operasyonu
gecirmis olunmasi, operasyonun iizerinden en az 12 hafta gegcmis olmasi ve kadinlarin cinsel
bakimdan aktif olmasi sart1 arandi. Malign nedenlerle total histerektomi operasyonu geciren
ve/veya operasyon sonrasi kemoterapi alan, psikiyatrik ve ndrolojik hastaligi bulunan,
postoperatif major komplikasyon gelisip tekrar opere olan kadinlar arastirmaya dahil edilmedi.
Katilimeilara arastirma hakkinda bilgi verilip yazili onamlar1 alindiktan sonra yiiz yiize
goriisme teknigi ile toplam 41 soru ve iki bolimden olusan anket formu uygulandi. Birinci
boliimde, katilimci ve esinin yaslari, egitim diizeyleri, aylik gelir durumu, evlenme sekli,
evlenme yasi, ¢ocuk sayisi, dogum sekli, menopoz yasi, ek hastalik varligi, kiiretaj varligs,
histerektomi yapildiysa operasyonun tipi ve sebebini arastirmaya yonelik 23 soru yer aldi.
Ikinci boliimde Cinsel Yasam Kalitesi Olgegi-Kadin anket formu kullanildi. Symonds, Boolell
ve Quirk (2005) tarafindan, The Sexual Quality of Life—Female (SQLQ-F) olarak gelistirilen
Olcegin Tiirkge gecerlik ve giivenilirlik ¢aligmasi 2010 yilinda Tugut ve Golbasi tarafindan
yapilmistir (Tugut ve Golbasi, 2010). Olgek bireylerin kendi kendine yanitlayabilecekleri altilt
(1=Tamamen Katiliyorum, 6=Hi¢ Katilmiyorum) Likert tipinde olup, 18 maddeden
olusmaktadir. Katilimcilardan 6lgek sorularini son dort hafta icindeki cinsel yasantilarini
dikkate alarak cevaplamasi istendi. 1-6 puan sistemine gore Ol¢ekten 18-108 arasinda puan
alinmaktadir. Tersine ¢evrilen 1, 5, 9, 13, 18 numarali maddelerin puanlar ile birlikte 6l¢cekten
aliman toplam puanin 100’e doniistiiriilmesi i¢in; (6lgekten alinan ham puan-18) x100/90
formiilii kullanildi. Sonug olarak d6lgekten alinabilecek en diisiik puan ise 0, en yiiksek puan
100°diir. Olgegin Tiirkce gegerlilik ve giivenilirliginde Cronbach Alpha i¢ tutarlik kat sayist
degeri 0,83 olarak bulunmustur (Tugut ve Gélbasi, 2010).

Bu calismada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) 21
paket programi araciligi ile analiz edildi. Verilerin normal dagilmamasindan dolay1 gruplar

arasindaki karsilagtirmalarda Mann-Whitney U testi ve Kruskall-Wallis H testi kullanildi.
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Degiskenler arasindaki iligki ve/veya bagimlilig1 saptamak i¢in Ki-Kare ve Korelasyon analizi

kullanildi, p<0,05 istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Arastirma Karabiik Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu’nun, 05.03.2020 tarih 77192459-050.01.04-E.11665 Karar No’lu etik onay1 ile

yiiriitiildii. Aragtirma Helsinki Bildirgesi ilkelerine uygun olarak gergeklestirilmistir.

Bulgular

Calismaya cerrahi menopozda olan 75, dogal menopozda olan 75 kadin dahil edildi.
Katilimeilarin yas ortalamast 53,92+4,80 yildi. Gruplar arasinda, eslerin yasi, evlenme yasi,
menopoz yast ve ¢ocuk sayisi ortalamasi agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
saptanmadi (p>0,05) (Tablo 1). Yas ortalamasi acisindan degerlendirildiginde ise dogal
menopozda olan kadinlarin yag ortalamasi cerrahi menopozda olanlardan anlamli olarak daha
yiiksek oldugu goriildii (p=0,009). Cerrahi menopoz grubunda yas ortalamasi 53,01+5,13 yil
iken, dogal menopozda olan kadin grubunun yas ortalamas1 54,83+4,3 yildi. Gruplar arasi yas

ortalamast acisindan istatiksel olarak anlamli farklilik goriildii (Tablo 1).

Tablo 1: Gruplarin Yas, Eslerin Yasi, Evlenme Yasi, Menopoz Yasi ve Cocuk Sayisi Ortalamalarinin

Kargilastirilmasi

Cerrahi Menopoz Dogal Menopoz Toplam p
Yas 53,01+5,13 54,83+4,30 54+4,80 0,009*
Ol't:ESS ’ ’ > s ) s
Eslerin Yas1
Ort+SS 56,57£7,07 57,88+4,96 576,12 0,084
Evlenme Yas1
OrtSS 20,87+4,61 21,47+5,14 21,17+4,87 0,356
Menopoz Yasi
OrtSS 48,79+4,98 47,7144,3 48,25+4,66 0,411
Cocuk Sayisi
Ort:SS 3+2 3+l 3+l 0,843

Mann Whitney U Testi *p<0.05

Katilimeilarin %74’ (n=111) ilkokul mezunuydu ve egitim diizeyi agisindan gruplar
arasinda anlamli bir farklilik tespit edildi (p=0,001). Buna goére dogal menopozda olan
kadinlarda tiniversite mezunu olma durumu cerrahi menopozda olanlardan daha yiiksekti. Tim
katilimcilarin eslerinin egitim diizeyi degerlendirildiginde %40,6 (n=61) ile en fazla ilkokul
mezunu olduklari saptandi. Gruplar arasinda eslerinin egitim diizeyi agisindan anlaml farklilik
oldugu, cerrahi menopozda olan kadinlarin eslerinin ortaokul mezunu olma durumu dogal

menopozda olanlardan daha yiiksek oldugu saptandi (p=0,001). Tiim katilimcilarin evlenme
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sekli degerlendirildiginde, %70'inin (n=106) goriicii usulii ile evlenmis oldugu saptandi.

Gruplar arasinda evlenme sekli agisindan anlamli farklilik saptanmadi (p=0,721) (Tablo 2).

Cerrahi menopoz grubunun CYKO puan ortalamasi 59,2+18,8, dogal menopoz grubunun
CYKO puan ortalamasi 58,8+18, 1, tiim grubun CYKO puan ortalamas1 59,0+18,4 idi ve gruplar
arasinda CYKO puanlarinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik saptanmadi (p=0,918).

CYKO puan ortalamalar1 arasinda tiim katilimcilarin egitim diizeyleri agisindan anlaml
bir farklilik bulunamadi (p=0,147). Kadinlarin eslerinin egitim diizeyleri agisindan CYKO puan
ortalamalar1 karsilastirildiginda anlamli bir farklilik bulunamadi (p=0,707). Tiim katilimcilarin
aylik gelir durumlart agisindan CYKO puan ortalamalari Kkarsilastirildiginda anlamli bir

farklilik saptanmadi (p=0,206).

Evlenme sekilleri acisindan CYKO puan ortalamalar1 karsilastirildiginda anlamli bir
farklilik saptandi, tanisarak evlenen katilimeilarin gériicii usulii evlenenlere gére CYKO puan

ortalamasinin daha yiiksek oldugu goriildii (p=0,019) (Tablo 3).

Tablo 2: Gruplarin Egitim Diizeyi, Aylik Gelir Durumu, Eslerinin Egitim Diizeyi ve Evlenme Sekli A¢isindan

Kargilastirilmasi
Grup
Cerrahi Menopoz  Dogal Menopoz Toplam
_ n % n % n % p
Ikokul 61 81,3 50 66,6 111 74,0
Ortaokul 4 53 3 4,0 7 5,0
Egitim Diizeyi Lise 8 10,7 7 9,4 15 10,0 0,001%*
Universite 2 2,7 15 20,0 17 11,0
Toplam 75 100,0 75 100,0 150  100,0
Ilkokul 38 50,6 23 51,1 61 40,6
. Ortaokul 19 25,4 9 12,0 28 18,6
Esle];‘i‘i‘zfﬁ‘t‘m Lise 9 12,0 17 22,6 26 173 0,001*
y Universite 9 12,0 26 14,3 35 23,5
Toplam 75 100,0 75 100,0 150  100,0
Tanigarak/Anlagarak 21 28 23 30,6 44 41,5
Evlenme Sekli  Goriicii Usulii 54 72 52 69,4 106 58,5 0,721
Toplam 75 100,0 75 100,0 150  100,0

Ki-Kare Analizi  *p<0.001
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Tablo 3: Tim Katilimeilarin Egitim Diizeyi, Eslerinin Egitim Duizeyi, Aylik Gelir Durumu, Evlenme Sekli ve
Sigara Kullanma Durumuna Gére CYKQO'den Aldig1 Puanlarin Degerlendirilmesi

Tiim Katihmeilar Cinsel Yasam Kalitesi Olgegi Puam
Sosyodemografik Ozellikler n Ortalama SS p
Ilkokul 111 57,6 18,6
Ortaokul 7 57,1 14,3
Egitim Diizeyi ~ Lise 15 68,1 17,6 0,147
Universite 17 61,2 18,3
Toplam 150 59,0 18,4
[lkokul 61 57,5 19,0
. . Ortaokul 28 58,1 19,3
sinin Egitim .
Diizeyi Lise 26 66,0 16,5 0,707
Universite 35 57,2 17,5
Toplam 150 59,0 18,4
Gelir giderden az 27 56,8 56,7
Aylik Gelir Gelir gidere esit 99 59,5 57.8 0206
Durumu Gelir giderden fazla 24 59,4 57,8 ’
Toplam 150 59,0 57,8
Tanigarak/Anlagarak 44 64,2 66,7
Evlenme Sekli Goriicti Usuli 106 56,9 56,7 0,019*
Toplam 150 59,0 57,8

Kruskall-Wallis H testi  *p<0,05

Tartisma

Calismamizda dogal ve cerrahi menopozda olan kadinlar arasinda cinsel yasam kalitesi
acisindan fark saptanmadi. Ancak evlenme sekli agisindan fark oldugu ve tanisarak evlenen
katilimcilarin gériicii usulii evlenenlere gére CYKO puan ortalamasinin daha yiiksek oldugu
goriildii.

Gilinlimiizde histerektomi en sik yapilan major jinekolojik cerrahi olarak, kadinlarin hem
sosyal hem de fiziksel yasantilarini etkileyen operasyonlardan biridir. Diger yandan
histerektominin kadinin cinsel fonksiyonlar1 ve cinsel yasami iizerine etkileri ile ilgili yapilan
caligmalarda sonuglar birbirinden farklidir. Benzer sekilde, Bildircin vd. (2020)’nin menopoz
tipinin kadin cinsel islevine etkisini arastirdig1 bir calismada cerrahi menopozda olan kadinlar
ile dogal menopozda olan kadinlar arasinda cinsel performansta anlamli bir farklilik olmadigi
gosterilmistir. Kokeii, Kurtoglu, Bildircin, Celik, Kaya ve Alper, (2015)’in, Kiziltepe, Tiifekei,
Ocal, Batur ve Kiziltepe, (2007)’nin ve Varma, Oguzhanoglu, Karadag, Ozdel ve Amuk,
(2005)’in  yaptiklar1 benzer calismalarda da cerrahi menopozun dogal menapoz ile
karsilagtirildiginda kadinlarin cinsel yasam kalitesinde farklilik yaratmadig: tespit edilmistir.

Diger taraftan Dennerstein, Koochaki, Barton ve Graziottin, (2006) tarafindan Bati1 Avrupa’da
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yapilan ve postmenopozal kadinlarda cinsel fonksiyonlarin belirlenmesini amaglayan
caligmada, cerrahi menopozdaki kadinlarin cinsel fonksiyonlarmin dogal menopozda olanlara
gore daha kotii oldugu bildirilmistir. Topatan ve Yildiz (2012) ile Duran ve Sinan (2020)’nin
yaptiklar1 calismalarda da benzer sekilde farkliliklar saptanmigtir. Calismamizda tiim
katilimeilarin CYKO puan ortalamasi 59,01+18,3 idi. iki grup arasinda cinsel yasam kalitesi
acisindan istatiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmamakla birlikte cerrahi menopoz
grubunun CYKO puan ortalamas: (59,2+18,8) dogal menopozda olan kadinlarin puani
ortalamasindan (58,8+18,1) yiiksekti. Bunun sebebinin katilimcilarla yapilan yiliz yiize
goriigmelerde edindigimiz bazi ifadelere bagli olabilecegi diislinlilmektedir. Cerrahi
menopozda olan kadmlarin énemli bir kismi, histerektomi operasyonundan once ¢ok fazla
sikint1 yagadiklarini, 6zellikle anormal uterin kanama nedeniyle opere olanlar, operasyon dncesi
cinsel yasam kalitelerinin kotii oldugunu ifade etti. Bu durumun hem benlik saygisi hem de
yasam kalitesine olumsuz etkilerinin cinsel yasam kalitesine de yansimakta oldugunu

diistindiik.

Kadin cinsel yasam kalitesi bir¢ok faktorden etkilenmekle birlikte, yasla birlikte
fizyolojik olarak kadin bedeninde olan degisiklikler, gecirilen operasyonlar, kronik hastaliklar,
kullanilan ilaglar bu faktorlerin basinda gelir (Sahin ve Simsek, 2007). Menopoz yasi kadin
cinselliginde belirleyici faktorlerden en Onemlisidir. Thornton, Chervenak ve Neal-Perry,
(2015), menopoz doneminde cinselligi inceledigi bir calismada, menopoz yas1 diistiik¢e, cinsel
yasam kalitesinin de distiigli gosterilmistir. Bildircin vd. (2020) c¢alismasinda, dogal
menopozdaki kadinlarin yas ortalamasi 57+4,5y1l iken, cerrahi menopozdaki kadinlarin yas
ortalamalarinin 5243,5 yil oldugu saptanmistir. Bir diger ¢alismada, Kokeii vd. (2015)
saptadiklar1 yas ortalamalari dogal menopozda 54,0 yil, cerrahi menopozda 52,0 yil olarak
gosterilmistir. Bir¢ok etnik gruptan olusan bir toplulukta yapilan, dogal ve cerrahi menopozdaki
kadinlarin sosyo-demografik ozelliklerinin ve histerektomi belirleyicilerinin arastirildigi bir
calismada (Hilo Women's Health Study) dogal menopoz grubundaki kadinlarin menopoz yast
ortalamasi 49,4434 y1l olarak saptanirken cerrahi menopozdaki kadinlarin yas ortalamasi 49,7
y1l olarak bildirilmistir (Sievert, Murphy, Morrison, Reza ve Brown, 2013). Calismamizda da
dogal menopozda olan kadinlarin yas ortalamalari, cerrahi menopozda olan kadinlarin yas
ortalamalarina gére anlamli olarak yiiksekti. Ancak CYKO puanlar1 agisindan farklilik yoktu.
Cinsel yasam kalitesi degerlendirilen geng¢ yastaki kadinlarla yapilan ¢aligmalarda, kadinlarin
CYKO 'nden aldig1 puanlar bizim ¢alismamizdaki puanlarla karsilastirildiginda; Kiit (2018),
kadmlarda CYKO puan ortalamasint 81,80+22,04 bulurken, Tiizmen (2019); 85,23+18,43
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olarak saptamistir. Caligmamizda ise bu deger toplamda 59+18.4 bulunmus olup katilimecilarin
CYKO puanmin daha geng yas grubunda yapilan ¢aligmalardaki CYKO puan ortalamalarina
gore daha diislik oldugu goriildii. Bu durum bize yaslanma ile birlikte cinsel yasam kalitesinin
diistiigiinii diislindiirdii. Jackson, Firth, Veronese, Stubbs, Koyanagi, Yang ve Smith, (2019)’un
yashilik doneminde erkeklerde ve kadinlarda olusan cinsel sorunlar ve cinsel doyum ile ilgili
yaptig1 toplum temelli bir ¢aligmada, kadinlarda oldugu gibi erkeklerde de cinsel doyumun
azaldig1 ve hem cinsel yasam kalitesinde hem de yasam doyumunda bozulmalar oldugu
gosterilmistir. Bununla birlikte, kadinlarin erkeklerden farkli olarak cinsel fonksiyonlardaki
bozulmalar i¢in daha az yardim almak istedikleri gosterilmistir (Wylie, Wood ve Mcmanus,

2013).

Cinsel yagsam kalitesi ile egitim diizeyi arasinda bir iligkiye yonelik yapilan bazi
caligmalarda egitim diizeyi diistiik¢e cinsel yasam kalitesinin de diistiigii bildirilmistir.
Laumann, Paik ve Rosen, (1999) cinsel islev bozuklugundaki risk faktorlerini arastirdigi bir
caligmasinda, egitim diizeyi arttik¢a cinsel islev bozuklugu prevelansinin azaldigini rapor
etmislerdir. Aslan, Beji, Giingor, Kadioglu ve Dikencik, (2008) calismasinda egitim diizeyi
diisiik olan kadinlarda cinsel islev bozukluklarinin daha sik goriildii saptanmistir. Buna karsin
Giivel, Yaycioglu, Bagis, Savas, Bulgan ve Ozkardes, (2003) ile Kokeii vd. (2015)’in
caligmalarinda egitim diizeyi ile cinsel yasam kalitesi arasinda anlamli bir farklilik
saptanmamigstir. Benzer olarak bizim ¢aligmamizda da katilimeilarin egitim diizeyinin cinsel
yasam kalitesini etkilemedigi sonucuna ulasildi. Calismamizda hem dogal menopoz hem de
cerrahi menopoz grubunda ilkokul mezunu olanlarin orani1 daha yiiksekti. Egitim durumu
ilkokuldan liseye dogru yiikseldikce, CYKO'den alman puanlarin arttig1 goriildii. Ote yandan
egitim durumu iiniversite olanlarin CYKO puanmin diisiik oldugu goriildii. Bu durumun sebebi
olarak; calismamizda iiniversite mezunu katilimcilarin azinlikta olmasi ve cinsel yasam
kalitelerinin dogru degerlendirilmesinde yetersiz olabilecegi diisliniilmektedir. Dolayisiyla
calisma sonuc¢larimiz egitim ile cinsel yasam kalitesi iliskisi ile ilgili net bir bilgi

verememektedir. Bu konuda daha biiyiik 6l¢ekli ¢aligmalara ihtiyag oldugu diistiniilmektedir.

Goriicli usulii ile evlenmenin tanisarak/anlagarak evlenmeye gore cinsel fonksiyon
bozukluklari igin énemli bir risk faktérii oldugunu bildiren ¢aligmalar mevcuttur. Ozerdogan,
Saymer ve Kdsgeroglu, ve Unsal, (2009) cinsel fonksiyon bozuklugu saptanan kadinlardaki
sosyo-demografik Ozellikleri inceledigi calismada, goriicii usulii ile evlenen kadinlarda

tanisarak/anlasarak evlenenlere gore cinsel fonksiyon bozuklugunun anlamli olarak yiiksek
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oldugunu tespit etmislerdir. Calismamizda da tanisarak evlenmelerde cinsel yasam kalitesi daha
yliksek bulunmus olup bu durum; goriicii usulii ile evlenmelerin bir kisminda eslerin birbiriyle
uyum sorunu yasaylp bu durumun cinsel yasam kalitesinde de diisiise neden olabilecegini

diisiindiirmektedir (Ozerdogan vd., 2009).

Calismamizin negatif yonleri, tek merkezli olmasi ve hasta sayisinin azlhigidir. Diger
taraftan; cerrahi menapozlu gruptaki kadinlarin TAH+BSO operasyonu olanlardan se¢ilmis

olmas1 c¢aligmanin giiclii yanidir.

Sonug

Kadinlarda halda en c¢ok yapilan major jinekolojik operasyon histerektomidir.
Calismamizda dogal ve cerrahi menopoz arasinda cinsel yasam kalitesi agisindan fark
saptanmamigstir. Diger taraftan histerektominin cinsel yasam iizerine etkisi hakkinda birgok
yayin mevcut olmasina ragmen operasyon sonrasi kadin cinsel yasaminin nasil etkilendigi hala
belirsizligini korumaktadir. Kadinlarin histerektomi sonrasi cinsel fonksiyonlarindaki degisime
neden olan faktorleri anlamak igin, risk faktorleri iyi analiz edilmeli, kadinlar operasyon
oncesinde ve sonrasinda normal yasama doniis ve cinsel yasamla ilgili olarak bilgilendirilmeli,

bu konuda danigmanlik hizmeti verilmelidir.
Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda ¢ikar ¢atismasi yoktur.

Yazar Katkilar: Fikir: EN, DA, BK; Tasarim/ Dizayn: EN, DA, BK, SM, Hi, PK; Denetleme:
EN, DA, BK, SM, Hi, PK; Veri toplanmas1 ve/veya islemesi: EN, DA, BK, SM, Hi, PK; Analiz
ve/veya yorum: EN, DA, BK, SM, HI, PK; Yaziy1 yazan: EN, DA, BK, SM, Hi, PK.

Hakem Degerlendirmesi: i¢/Dis bagimsiz.
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Abstract: Objective: Nurses need to know and apply interpersonal communication techniques to provide care to
individuals in a manner that respects their rights and privacy within their unique characteristics, personality, and
integrity. The study aimed to experimentally reveal and do an in-depth examination of nurses' formal and informal
address and communication style on patient satisfaction with nursing care and nurses' perceptions of the profession.
Methods: This study used a quantitative-qualitative mixed method. The sample of the quantitative study consisted
of 12 nurses and 32 patients. The data collection form for patients and nurses, Newcastle Satisfaction with Nursing
Scale, and Perception of Nursing Profession Scale were used to collect quantitative data. The qualitative study
involved in-depth interviews were conducted with six nurses and seven patients in total. Results: It was found that
there was no statistically significant relationship between the form of address and satisfaction with nursing care
and nurses' perception of the nursing profession. In-depth interviews revealed that nurses considered the informal
form of address as part of care. The patients stated that the use of the informal form of communication enhanced
their compliance with treatment. Conclusions: A formal form of address should be used when patients are first
met, patients should be asked how they would like to be addressed in the continuation of the care process, and
nurses should be addressed to patients according to patients' request.
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mahremiyetlerine saygi duyarak bakim verebilmeleri igin kisiler arasi iletisim tekniklerini bilmeleri ve
uygulamalar gerekir. Bu ¢aligmada, hemsirelerin hemsirelik bakimindan hasta memnuniyeti ve meslege iligkin
algilar1 lizerindeki resmi ve resmi olmayan hitap ve iletisim bigimlerinin deneysel olarak ortaya ¢ikarilmasi ve
derinlemesine incelenmesi amaglanmistir. Yontem: Bu ¢aligmada nicel-nitel karma yontem kullanilmigtir. Nicel
arastirmanin 6rneklemini 12 hemsire ve 32 hasta olusturmustur. Nicel verilerin toplanmasinda hasta ve hemsgireler
igin veri toplama formu, Newcastle Hemsirelikten Memnuniyet Olgegi ve Hemsirelik Meslegi Algis1 Olgegi
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istedikleri sorulmal1 ve hastalarin istegine gore hemsireler hastalara hitap etmelidir.

Anahtar Kelimeler: Iletisim, Hemsirelik bakini, Hemsire hasta iliskisi, Hasta memnuniyeti.

'Dr. Ogretim Uyesi, Bitlis Eren Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, 0000-0002-9951-4073, sultan.ozkan25@gmail.com

Assistant Professor, Bitlis Eren University, Faculty of Health Sciences

2 Sorumlu Yazar: Dr. Ogretim Uyesi, Karabiik Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, 0000-0003-3931-8035, pnar.ates74@gmail.com
Assistant Professor, Karabiik University, Faculty of Health Sciences

3 Uzm. Hemsire, Cubuk Devlet Hastanesi, 0000-0002-1034-9244, mineis001@gmail.com

Expert Nurse, Cubuk State Hospital

4 Profesor Doktor, Gazi Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, 0000-0001-9870-5161, sengul.yaman@hotmail.com

Professor Doctor, Gazi University, Faculty of Health Sciences

Makale Gonderim: 31.03.2023 Makale Kabul: 26.04.2023 Makale Yayn: 28.04.2023

Unika Sag. Bil. Derg. 2023; 3(1):409-427 Doi: http://dx.doi.org/10.47327/unikasaglik.96



410 Ozkan Sat, Akbas, Is, & Yaman Sozbir

Introduction

With the advancement of technology and globalization, the health system has adopted a
quality and patient-oriented service delivery. Patient satisfaction has become a primary
determining factor of quality and patient-oriented service delivery (Al-Neyadi, Abdallah, and
Malik, 2018; Fatima, Malik, and Shabbir, 2018; Lim, Lim, Heinrichs, Al-Aali, Aamir, and
Qureshi, 2018). Patient satisfaction varies based on the patient's expectations and the suitability
of the service to the patient's socio-cultural values (Khiavi, Qoliour, Saadati, Dashtinejad, and
Mirr, 2018; Oyeniran, Adeyeye, and Sowunmi, 2020). Studies on this topic have shown that
factors, such as the medical service quality, patient waiting time, and behaviors of the health
personnel (communication, courtesy), affect patient satisfaction (Kili¢ and Topuz, 2015).
Considering these factors, it is thought that the communication that the healthcare professionals
establish with the patient and whether the language used in the communication is formal or

informal may affect patient satisfaction.

There are some language behavior models used in communication in various areas of
daily life in every society. These language behavior patterns, which have often become a social
norm, are usually used when communicating with someone or addressing someone, making
compliments, or saying goodbye to people (Kurtz, Draper, and Silverman, 2017). Ways of
addressing people, which are one of these types of language behaviors, are among essential
routine language behaviors of daily life, which are shaped by the relationship of people in
interaction with each other in particular, and by individuals' age, education level, cultural

background, and similar factors in general (Turkish Language Society, 2020).

Nurses need to know and apply interpersonal communication techniques to provide care
to individuals in a manner that respects their rights and privacy within their unique
characteristics, personality, and integrity (Kornhaber, Walsh, Duff, and Walker, 2016; Vertino,
2014). In addition to the use of communication techniques, addressing the patient by name,
power distribution, trust, sociability, autonomy and responsibility and thought for privacy help
develop care relationship, and the type and quality of communication established with patients
in the health sector contributes directly to patient satisfaction (Sibiya, 2018; Zamanzadeh,

Jasemi, Valizadeh, Keogh, and Taleghani, 2015).

Whether the communication between the nurse and the patient should be informal or

formal is a controversial issue. It is reported that when informal communication is established
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between the patient and the nurse, a feeling of trust develops in the patient, and the patient can
easily convey their requests and complaints to the nurse thanks to the informal communication,
and this facilitates patient compliance with the treatment applied (Kwamea and Petrucka, 2020).
On the other hand, it is recommended that the formal way of address, "you", should be adopted
and that the words of courtesy, such as "sir", "madam," should be used in health communication
in Turkey. The rationale for this proposal is the presumption that when the words "aunt" and

"uncle" are used as a way of address to patients, the professional distance to be maintained will

be lost (Gtiltekin, 2016).

Turkey is a multi-cultural country where different groups with very different ethnic and
socio-cultural features live. Culture is unique to human beings and is determined by social rules
(Yagbasan and Demirbag, 2017). The form of address and attitudes, and behaviors exhibited
can differ significantly from society to society and from culture to culture (Limon, Perry,
Granot, Gordon, Stemmer, and Stemmer, 2016). These differences in communication behaviors
result in problems, such as incomprehension/ misunderstanding or
misunderstanding/misinterpretation in intercultural communication, thus leading to the
development of mutual prejudices and "communication accidents" resulting in resentment
(Ciiceloglu, 2012). Therefore, nurses use different styles and forms of address in their
communication with patients. Within the scope of culturally appropriate care, formal (madam,
sir) or informal (uncle, aunt) forms of address can be used for groups with socio-cultural
differences. However, there is no study finding how patients perceive these different forms of
address, how they feel, and how they affect the care process and care satisfaction. A qualitative
study conducted solely on physician-patient communication revealed that half of the patients
wanted to be addressed formally (Atilla, Oksay and Erdem, 2012). On the other hand, it is not
known what form of address and communication style nurses use, how they decide on these

forms of address, and how their care is affected by this style of address and communication.

Methods
Design

This study used a mixed method. Sequential explanatory design, which is one of the mixed
method patterns, was used. In this design, predominantly quantitative data is collected and
analyzed. Priority is usually in quantitative data. This design is particularly useful in explaining

unexpected research findings or associations (Creswell, 2003). In this study, it was aimed to
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examine the formal and informal addressing of nurses on patient satisfaction in nursing and their

perceptions of the profession.

Participants

The study's universe consisted of nurses working in all inpatient wards of a state hospital
in Ankara and patients in the same wards. In the direction of homogeneous sampling, one of the
purposeful sampling methods for the sample of the research; The nurses and patients working
in the internal medicine service were selected considering the long hospitalization of the
patients, the similar weights of the patients of both sexes, and the wide age distribution of the
patients. Twelve nurses work in the internal medicine service, and there are 40 patients in the
service. Three of the patients who had psychiatric, perceptual, or consciousness problems, and
another three illiterate were not included in the sample, and two discharged patients were
excluded. Besides, if any of the patients did not agree to participate in the study, all of the
patients in the same room selected for the study would be excluded from the sample; however,
no such situation was encountered. The sample of the study consisted of 12 nurses and 32

patients based on voluntary participation.

Data Collection

The study was carried out between October 2018 and January 2019. The study had three
phases. In the first phase of the study, in-depth interviews were conducted with patients and
nurses. In the second and third phases, quantitative data were collected.

Collection of qualitative data

Qualitative interviews were conducted at the first stage of the research, before the
experimental stage of the research, and the views of the participants on the way of addressing

were presented without any intervention.

The interviews were held according to a semi-structured questionnaire's instructions,
including 4 to 5 questions, and new questions were added when necessary. Questionnaire
instructions were created separately for nurses and patients.

Questions prepared for nurses;

1- How do you usually address your patients (ma'am-sister, uncle-aunt, by name)?
Which communication style (formal; you-with-us or informal; you-me) do you use? From

where?
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2- Does the form of address affect professionalism in nursing? How?
3- Does the form of address affect patient satisfaction? How?

4- Are there any problems between the patient and the nurse when different forms of

addressing and speaking styles are used? What problems can occur?
Questions prepared for patients;

1- How do nurses usually address you (ma'am-sister, uncle-aunt)? How do they talk to

you? (you-usli or senli-meli) Why do you think they are addressing and speaking in this way?
2- How would you like nurses to address you? From where?
3- What is the difference in terms of addressing you in this way and not in another way?

4- Do different forms of address affect your satisfaction with the service in the hospital?

How?

5- Do different forms of address affect your adherence to treatment/recovery process?

Why how?

The interviews continued until the data were repeated, and in-depth interviews were
conducted with six nurses and seven patients in total. Two researchers, including the
interviewer and one as the observer, were present during the interviews. The interviews were
held in an empty room in the clinic, where only participants and researchers were present. The
interviews were held at appropriate times for the participants, out of the treatment and
mealtimes, not to interrupt the interviews and not distract them. Before the interview started,
the participants were informed that the interview would be audio-recorded, and the recording
was made after their approval. Each interview took approximately 20-25 minutes.

Collection of quantitative data

In the second stage, the first part of the data collection form and the Newcastle
Satisfaction with Nursing Scale were administered to the patients in the selected ward, and the
first part of the data collection form and the Perception of Nursing Profession Scale were
administered to the nurses. Then, nurses were asked to informally address the patients who were
included in the sample, such as "uncle or aunt" or directly by name for a week. At the end of

one week, the patients were administered the second part of the data collection form, and the
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Newcastle Satisfaction with Nursing Scale and the nurses were administered the second part of
the data collection form and the Perception of Nursing Profession Scale.

In the third phase of the study, nurses were asked to formally address the same patients,
such as "madam, sir," for a week. At the end of the week, the patients were administered the
third part of the data collection form and the Newcastle Satisfaction with Nursing Scale, and
the nurses were administered the third part of the data collection form and the Perception of
Nursing Profession Scale.

Data Collection Tools
The data collection form was developed separately for patients and nurses.

The data collection form for patients consists of three parts. There are five questions to
determine the demographic characteristics of the patients in the first part, eight questions to
determine the views of the patients about the informal address style using titles such as
“uncle/aunt” in the second part, and eight questions to reveal their thoughts about the formal

address style using titles such as “sir/madam” in the third part.

The data collection form for nurses consists of three parts. There are six questions to
determine the demographic characteristics of the nurses in the first part, eight questions to
determine the views of the nurses the informal address style using titles such as "uncle/aunt" in
the second part, and eight questions to reveal their thoughts about the formal address style using

titles such as "sir/madam" in the third part.

Newcastle Satisfaction with Nursing Scale (NSNS): The Newcastle Satisfaction with
Nursing Scale was developed by Thomas et al. in 1996. Akin and Erdogan (2007) conducted
the Turkish validity and reliability study of the scale. The scale has 19 items about nursing care
and a 5-point Likert-type rating structure. After the scores of all marked items on the scale are
summed, the total score is obtained, and it is converted to a score in the range of 0-100. A total
score of 100 indicates satisfaction with all aspects of nursing care. Cronbach's alpha coefficient
of the scale was found as 0.96 in the study of Thomas et al. (1996). It was 0.96 in the study of
Akin and Erdogan (2007) (Akin and Erdogan, 2007; Thomas, McColl, Priest, Bond, and Boys,
1996). The present study's coefficient was found as 0.96 for the pretest, 0.96 for the posttest-1,
and 094 for the posttest-2.

The Perception of Nursing Profession Scale (PNPS): The Perception of Nursing

Profession Scale is a 5-point Likert-type scale and consists of 22 items and two subscales.
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Scoring of the expressions used to determine the level of perception is as follows: strongly
disagree (1 point), disagree (2 points), neutral (3 points), agree (4 points), and strongly agree (5
Points). The minimum and maximum points that can be taken from the scale ranged from 22 to
110. Increased total scores obtained from the scale indicates the positive perception of the
profession. Cronbach’s alpha coefficient of the scale was found as 0.83 (Eser, Khorshid, and
Denat, 2006). The present study's coefficient was found as 0.94 for the pretest, 0.92 for the
posttest-1, and 0.64 for the posttest-2.

Data Analysis

The SPSS 24.0 (Statistical Package for Social Sciences, version 24.0, for Windows)
software package was used to analyze the quantitative data. Mean + standard deviation values,
numbers, percentages, Chi-square, and Wilcoxon test, one of the non-parametric tests, were

used to analyze the data.

In the qualitative data analysis, the audio-recording obtained during the interviews was
transcribed word-by-word by the researchers, and thus the research findings were transformed
into written documents. In analyzing the qualitative data extracted from the written documents,
the content analysis technique was used, and the findings were supported by the participants'

direct statements.
Ethical Consideration

The SPSS 24.0 (Statistical Package for Social Sciences, version 24.0, for Windows)
software package was used to analyze the quantitative data. Mean + standard deviation values,
numbers, percentages, Chi-square, and Wilcoxon test, one of the non-parametric tests, were

used to analyze the data.
Results

A total of 12 nurses and 32 patients participated in the study. The socio-demographic
characteristics of the participants are shown in Table 1.

Findings of nurses' experiences on formal and informal address form

After the nurses addressed the patients as aunt/uncle for a week, the nurses' experiences
with the use of aunt/uncle address are shown in Table 2. While addressing as aunt/uncle, 58.3%
of the nurses stated that they felt comfortable, 58.3% of them stated that this form of address
did not affect their professionalism, and 66.7% stated that this form of address had a positive

effect on patients' compliance with treatment (Table 2).
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Table 1: Socio-demographic characteristics of the participants

Socio-demographic characteristics of the nurses X+SD Min.-Max.
Age 40+5.44 28-46
Working years as a nurse (year) 18.5+6.2 7-25
Number %
Sex
Female 10 83.3
Male 2 16.7
Education
High school 3 25.0
Undergraduate or above 9 75.0
Economic status
Income less than expenses 4 333
Equal income and expenses 7 583
Income more than expenses 1 8.3
Socio-demographic characteristics of the patients X+SD Min.-Max.
Age 56.7+20.4 17-85
Number %
Sex
Female 20 62.5
Male 12 37.5
Education Level
Literate 16 50.0
Elementary school 9 28.2
High school 6 18.8
Under graduate or above 1 3.1
Economic status
Income less than expenses 18 56.3
Equal income and expenses 9 28.1
Income more than expenses 5 15.6
The longest place of residence
Village-town 13 40.6
District 14 43.8
City 4 12.5
Metropolis 1 3.1
Socio-demographic characteristics of the nurses X+SD Min.-Max.
Age 40+5.44 28-46

After the nurses addressed the patients as "sir/madam" for a week, the nurses' experiences
with the use of the address "sir/madam" are shown in Table 2. When using the sir/madam
address form; 66.7% of the nurses stated that they felt comfortable, 66.7% of them stated that
this form of address did not affect their professionalism, and 41.7% of them stated that this form

of address had a positive effect on the compliance of the patients with the treatment (Table 2).
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Table 2: Nurses’ statements about addressing the patients using titles, such as “aunt-uncle and sir-madam”

When titles such as When titles such as

“aunt/uncle” are “sir/madam” are used

When a different form of address is used used (n=12) (n=12)

Number % Number %
Nurses feel
Comfortable 7 58.3 8 66.7
Nervous 5 41.7 4 333
Nurses think this has positively affected patients’ compliance
with treatment
Yes 8 66.7 5 41.7
No 4 333 7 58.3
Nurses think the form of address has affected their
professionalism
Yes 5 41.7 4 333
No 7 58.3 8 66.7

Findings of in-depth interviews on nurses' formal and informal addressing

In in-depth interviews, some of the nurses stated that they decided the way of addressing
the patients according to their socioeconomic status and age.

"If the patient comes from a village, I use "uncle, aunt," or I use "sister" if she has a
conservative wearing style; it depends. In this way, they feel closer to me. They need to trust. I
need to help them. I address them according to the situation." (Nurse 1)

“Uncle or aunt is something that can be used according to age. Of course, it can also be
used formally. If a patient is a young person with no chronic disease, I can call the person
directly by name if I know the patient. But as I said, if the person is a polyclinic patient and
irritable, it is better to address them with titles such as “sir or madam.” (Nurse 6)

Some of the nurses in in-depth interviews stated that informal communication was used
in patient groups with long-term hospitalization and that they used formal communication in
cases where there was patient circulation.

“I mostly —usually- address patients using titles such as "aunt or uncle" because we know
them. This applies in the internal medicine service here. But I also worked in other services. In
places where circulation is high, you use "madam, sir," because there should be a formal
distance there." (Nurse 2)

In in-depth interviews, some of the nurses stated that informal address with titles "uncle
or aunt" positively affected patients' compliance with treatment. Besides, they stated that
informal address as part of care and felt happier while doing their work using an informal form

of communication.
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“After all, it is patient psychology. When they come here, they are shy, so they cannot
speak freely — because they are timid. When you say "uncle aunt," they feel safe, close, and talk
comfortably. Since they feel safe, they ask about things they cannot do or understand. They
become timid when you use formal language. They cannot ask questions. They say that they

are not satisfied, either.” (Nurse 1)

In in-depth interviews, some nurses stated that they received patients' reactions when they
preferred a formal way of address by using titles such as "sir/madam" and that patients wanted

to be addressed informally.

“I mean, if I say, 'madam," they say, "you are my daughter, you are my daughter's age."
For this reason, it is more sincere to call them as 'aunt/uncle'; then, they feel themselves closer.”

(Nurse 4)

In in-depth interviews, some of the nurses stated that formal addresses using titles such

as 'madam/sir" should be used to establish a formal relationship with the patient.

“I am a nurse, and they are patients; there must be a distance between us. There must be
respect between us both for them and me. Otherwise, when you get a little more sincere, their
respect for us decreases a bit. They start to get more irritable. Without letting this happen, they

must see that there is formality between us and that there is a distance...” (Nurse 6)

In in-depth interviews, some of the nurses stated no relationship between the form of

address and professionalism.

“I do not think professionalism has anything to do with the style of address and
communication. Professionalism means the ability to understand the medical condition of the
patient and to grasp what is happening at that moment; understanding if the patient's blood
pressure is low or sugar level is high...” (Nurse 1)

Findings of the patients' experiences regarding formal and informal addressing

After addressing the patients as aunt/uncle for one week, the experiences of the patients
regarding the use of aunt/uncle address are shown in Table 3. 96.9% of the patients stated that
they felt comfortable when they were addressed as aunt/uncle, 84.4% of them stated that this
form of address affected their treatment compliance positively, and 87.5% stated that addressing
them as uncle/aunt and you/me did not affect their thoughts about nurses and the nursing

profession. 21.9% of the patients stated that they asked the nurses "why are you addressing me

Unika Sag. Bil. Derg. 2023; 3(1):409-427 Doi: http://dx.doi.org/10.47327/unikasaglik.96



The Reflections of the Communication Style on Patient Satisfaction and Nurses' Perceptions of the Profession
419

like that" in the face of this form of address, and 12.5% stated that they had problems with the
nurses when this form of address was used (p<0.05) (Table 3).

After addressing the patients as sir/madam for one week, the experiences of the patients
regarding the use of sir/madam address are shown in Table 3. All of the patients (100%) stated
that they felt comfortable when they were addressed as gentleman/madam, 34.4% of them
stated that this form of address had a positive effect on their adherence to treatment, and all of
the patients stated that addressing them as sir/madam and with you/we did not affect their
thoughts about nurses and the nursing profession. In addition, when sir/madam address is used;
All of the patients stated that they did not ask the nurses "why are you addressing me this way",
that they did not demand that they be addressed in another way, and that they did not have any

problems with the nurses when this form of address was used (Table 3).
Findings of in-depth interviews on patients' formal and informal addressing

In in-depth interviews, some of the patients stated that using the informal form of address
would be more appropriate in terms of respect. Patients stated that addressing with titles such
as “aunt/uncle” was related to age.

"If they are younger than me, let them call me 'uncle'; if they are older than me, they can
call me 'sir." Of course, it is about age. They know this; of course, our age is obvious. They
consider their age and our age, and they eventually call us 'sir' or 'brother." (Patient 2)

In in-depth interviews with the patients, some stated that they felt more comfortable and
could easily express their problems when they were addressed informally.

“I will feel more comfortable when they call me 'uncle.' [ will easily express my problems,
but I can be a bit hesitant if they call me 'sir.' I may not be comfortable ... Now when you say,
'Mr. ...", I feel as if you see yourself in higher status and me in a lower status.” (Patient 1)

“When they call me 'uncle,' I can say, 'my daughter, I have itching, I have a cough, or I
have nausea.' But you come and say, 'where is your pain?', for example, putting a distance
between us...” (Patient 1)

In in-depth interviews, some of the patients stated that they found the use of 'uncle/aunt’
more sincere when addressing.

"Sometimes they call me 'aunt.' I like it. It sounds great and sincere." (Patient 7)

In in-depth interviews, some of the patients stated that the form of address was not
important; what mattered was that health professionals did their job properly and implemented

the treatment and care plan.
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"After all, it does not matter if they call me ‘aunt’ or ‘madam’ when they do their job

well. ... Both sound the same for me. I will be glad when they do their job well.” (Patient 5)

Table 3: Statistical findings of patients’ reports relating to the form of address with titles, such as “uncle/aunt
and sir/madam”

. Use of “aunt/uncle’®  Use of “sir/madam”
When a different form of (n=32) (n=32) Test

i tatistics*
address is used Number % Number % statistics

Patients feel
Comfortable 31 96.9 32 100.0 1*=1.016 0.500

Nervous 1 3.1 0 0.0

Patients think this has
positively affected their
compliance with treatment 12=16.583 0.000%**

Yes 27 84.4 11 344
No 5 15.6 21 65.6

Patients ask nurses why they
are addressing in this way
Yes 7 219 0 0.0 ©=7.860  0.005*

No 25 78.1 32 100.0

Patients ask nurses to use a
different form address
Yes 4 12.5 0 0.0 ©r=4.267  0.057**

No 28 87.5 32 100.0

Patients think the form of

address has affected/changed

their perspectives and

thoughts about v=4.267 0.057%*
nurses/nursing profession

Yes 4 12.5 0 0.0

No 28 87.5 32 100.0

Patients have problems with
nurses
Yes 4 12.5 0 0.0 (=4.267  0.057*

No 28 87.5 32 100.0
*v2: Chi-square tests were used. **: significant at 0.05

Findings of the pretest-posttest administration of the Perception of Nursing Profession

Scale to nurses

The mean score of the nurses participating in the study from the PNPS obtained before
using various forms of address (mean pretest score: 79.16 + 17.09) was found to be lower
compared to the mean score obtained after using an informal form of address with titles such

as "aunt/uncle" (mean posttest 1 score: 85.50 £ 12.66) and the mean score obtained after using
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a formal form of address with titles such as "sir/madam" (mean posttest 2: 86.91 + 4.29) (Table
4).

Findings of the pretest and posttest administration of the Newcastle Satisfaction with

Nursing Scale to patients

Table 5 presents the mean scores obtained from the administration of the NSNS to
patients participating in the study before and after the use of different forms of address.
According to the mean scores in Table 5, different forms of address were found not to create a
statistically significant difference in terms of the patients' satisfaction with nursing care

(p>0.05).

Table 4: Comparison the pretest, posttest-1, and posttest-2 results of the Perception of Nursing Profession Scale

N X+SS Min.  Max. Z p
Pretest 12 79.16£17.09 38 105
Posttest-1 (after using titles _472 0. 637
such as ‘aunt/uncle’ for 12 85.50+12.66 63 100
addressing)
Pretest 12 79.16£17.09 38 105
Posttest-2 (after using titles 1413 0. 158
such as ‘madam/sir’ for 12 86.91+4.29 81 94
addressing)
Posttest-1 (after using titles
such as ‘aunt/uncle’ for 12 85.50+12.66 63 100
addressing)
Posttest-2 (after using titles -196 0.844
such as ‘madam/sir’ for 12 86.91+4.29 81 94
addressing)
p>0.05

Table 5: Comparison the pretest, posttest-1, and posttest-2 results of the Perception of Nursing Profession Scale

N X+SS Min. Max. Z p
Pretest 32 82.31+15.03  55.26 100
Posttest-1 (after using titles _112 0.911
such as ‘aunt/uncle’ for 32 81.00+£12.92  38.16 100
addressing)
Pretest 32 82.31+15.03  55.26 100
Posttest-2 (after using titles -.898 0.369
such as ‘madam/sir’ for 32 8647+1026 61.84 100
addressing)
Posttest-1 (after using titles
such as ‘aunt/uncle’ for 32 81.00+12.92  38.16 100
addressing)
Posttest-2 (after using titles -1.814 070
such as ‘madam/sir’ for 32 86.47+10.26  61.84 100
addressing)
p>0.05
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Discussion

Communication in nursing care, which is an interpersonal process, is a fundamental
concept in forming a nurse-patient relationship and is affected by the patients' culture (Feo,
Rasmussen, Wiechula, Conroy and Kitson, 2017; Kwamea and Petrucka, 2020). Intercultural
communication resulting from a social interaction ensures the nurse's use of communication
skills effectively by considering the patient's verbal and non-verbal expressions, cultural values,
care needs, and perceptions (Ozcan, 2012). In this context, it is also recommended to collect
data regarding the form of address used according to the patient's culture while collecting data
from patients (Larsen, Mangrio and Persson, 2020; Fakhr-Movahedi, Rahnavard, Salsali and
Negarandeh, 2016).

In our study, the nurses emphasized that a formal form of address needed to be used to
establish formality and distance between the patient and the health care professional and that
they felt more comfortable when they employed formal forms of address compared to when
they used informal forms of address. However, they stated that the form of address might
change depending on some characteristics of the patient, such as age, educational status, and
gender, and therefore they thought using an informal form of address would not negatively
affect professionalism. A study in the literature reported that patients addressed healthcare
professionals by their names and titles, and health professionals addressed patients formally at
a rate of 88% (Sim, Hallahan and McDonald, 2012). In a study conducted with nurses, it was
stated that 59.1% of nurses used a formal form of address when addressing patients (Simsek
Arslan, Goktas and Buldukoglu, 2019). In another study conducted with physicians, it was
reported that a formal form of address was employed in the patient-physician relationship by
using the title and name together (Moore, Yelland and Ng 2011). The findings of our study

were similar to the literature in this respect.

Intercultural nursing philosophy emphasizes the necessity of using a formal form of
address to protect the patient's identity and characteristics while providing care. However, it is
stated that an informal form of address can also be used in cases where individuals know each
other, people have more intimate relationships due to living in small regions, people coming
from rural areas adopt an informal form of address, and people do not feel uncomfortable. The
important thing is to show respect for every culture's individuals and protect their dignity

(Kwamea and Petrucka, 2020; Ozcan, 2012). Studies show that informal forms of address used
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in society are also employed in addition to the use of formal forms of address between
healthcare professionals and patients (Parsons, Hughes and Friedman, 2016; Limon et al.,
2016). In our study, when the nurses used the informal form of address, 96.9% stated that they
felt more comfortable, and 84.4% stated that it was easier to adapt to the treatment. The patients
also stated that they thought it was more appropriate for nurses to use an informal (aunt/uncle)
form of address due to respecting their older age and that the informal form of address facilitated
expressing their complaints and was more sincere. Besides, they stated that the form of address
had nothing to do with professionalism and that the important thing was the nursing care and

the appropriate application of treatment.

On the other hand, in our study, when the nurses addressed the patients with a formal
tone, all of the patients stated that they felt more comfortable, and 34.4% of the patients stated
that it was easier to adapt to the treatment. In addition to these, when the formal form of address
was used, all of the patients stated that they did not experience any problems with the nurses
and did not demand any other form of address. In a study examining the patient-physician
relationship in our country in the literature, when patients were asked how they would like to
be addressed, 30.2% of the patients wanted to be addressed only by their name and surname,
37.1% with titles such as "madam/sir," and 32.7% with titles such as "sister/brother" (Ozcaka,
Becerik, Bicakct and Kose, 2008). In another study, it was stated that 66.1% of the patients
asked nurses to be addressed informally and that patients were more satisfied with nursing care
when they were addressed in this style. Besides, it was reported that as the age of the patient
increased, the status of addressing patients informally by nurses increased, as well (Simsek
Arslan et al., 2019). In the literature, there are also studies reporting that as the patients' age
increased, their request to be addressed formally increased, as well (Najafi, Khoshdel and Kheiri
2012; Lill and Wilkinson, 2005). Our study results were similar in that patients preferred the
informal form of address; they were more satisfied with nursing care in cases where informal
communication was established and complied with the treatment more in this case. However,
our findings differed from the literature regarding the preference of a formal form of address
with increasing age. This is thought to be related to cultural communication styles. At this point,
it can be said that communication styles in healthcare services are directly affected by society's

cultural characteristics.

In present study was found that no statistically significant relationship between the style

of address and patient satisfaction with nursing care and nurses' perception of the nursing
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profession. However, the use of the formal form of address was found to positively affect both
satisfaction with nursing care and nurses' perception of the profession. A study in the literature
examining the relationship between nursing care and form of address reported that patients who
were addressed informally by nurses and who addressed nurses informally were more satisfied
with nursing care and perceived nursing care as higher quality (Simsek Arslan, et al., 2019).
The findings of our study differed from the literature in this respect. Although there was no
statistically significant difference in our study, our findings showed that the formal form of
address positively affected both satisfaction with nursing care and the nursing profession's
perception. This suggested that nurses and patients had the perception of an "ideal form of
address". Although it was thought that the ideal form of address was "formal form of address"
and that it was taught to nurses during vocational education, it was found that informal form of
address could also be used due to the effect of culture. In Turkish culture, informal forms of
address such as "aunt/uncle" are used for aged people as an indication of respect. However, the
use of such words is not considered appropriate in different countries. For example, in the USA,
nurses' use of informal words, such as "honey, sweet-heart, grandma, gramps," is not welcomed

(Riley, 2008).
Limitations

The form of address varies from culture to culture, from person to person, and is impacted
by socioeconomic factors. To compare the use of different forms of address, our study was
conducted in a state hospital's internal medicine service with low patient circulation and long-
term hospitalizations. Therefore, carrying out the study in a single district and a single clinic
with patients whose mean age was high and whose education level was lower than nurses was

among the study's limitations.
Conclusions

Our study found no statistically significant relationship between the form of address and
satisfaction with nursing care and nurses' perception of the nursing profession but that the use
of formal address positively affected both satisfaction with nursing care and nurses' perception
of the profession. In in-depth interviews, nurses stated that they used an informal form of
address, considered the informal form of address as part of care, and felt more comfortable
when they used this form of address. The patients participating in our study asked the nurses to

use an informal form of address and stated that when this form of communication was used,
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they were able to express their problems more efficiently and that this enhanced their

compliance with treatment.
In conclusion, we recommend the following points.

. A formal form of address should be used when patients are first met, patients
should be asked how they would like to be addressed in the continuation of the care process,

and nurses should be addressed to patients according to patients' request.

. This study should be repeated in a larger sample including state, university,

private hospitals, and different clinics.

. Since the study was conducted only in Turkish culture, it should also be carried

out in different cultures.
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Oz: Amag: Bu caligma, 0-3 yas bebeklere sahip annelerin ve bebeklerinin gelisim ve bakimlari igin iirettikleri ve
giinliik rutinlerinde kullandiklart pratik ¢oziimleri incelemek amaciyla yapilmistir. Gereg ve Yontem: Calisma,
Karabiik il Halk Kiitiiphanesi biinyesindeki Bebek Kiitiiphanesi’ne gelen ve galigmayr kabul eden 0-36 aylik
bebege sahip 45 anne ile yapilmistir. Tanimlayici tipteki bu g¢alimada veri toplama yontemi olarak yari
yapilandirilmis goriisme teknigi kullanilmistir. Bulgular: Calismanin sonucunda annelerin beslenme rutininde en
¢ok uyguladiklart pratik ¢oziimiin istekli yemek yemesi i¢in “miizik/oyun yardim ile yemek yedirme” (%50);
uyku rutinine yonelik en ¢ok kullandiklar1 yontemin sakinlestirme ve uykuya gecisi kolaylastirmasi i¢in “banyo
yaptirma” (%43,7); 6zbakim rutininde en ¢ok kullanilan ¢6ziim Onerisinin rahat alt degistirmek i¢in “bez
degistirirken bebegin eline oyalanacagi bir sey verme” (%45,4) ve saglik rutininde en ¢ok kullanilan yontemin
rahat gaz ¢ikarmasi igin “diz iistiinde bebegin sirtin1 oksama” (%55,5) oldugu goriilmiistiir.

Anahtar kelimeler: Rutin etkinlikler, Pratik ¢6ziim, Bebek bakimi.

Abstract: Purpose: This study was conducted to examine the practical solutions produced by mothers of 0-3 year
old babies and their babies for their development and care and used in their daily routines. Materials and Methods:
The study was conducted with 45 mothers with 0-36 months old babies who came to the Baby Library in Karabiik
Provincial Public Library and accepted the study. In this descriptive study, semi-structured interview technique
was used as data collection method. Results: As a result of the study, the most practical solution applied by mothers
in their nutritional routine was “feeding food with the help of music/play” (50%); “Taking a bath” (43.7%) for
calming and facilitating the transition to sleep is the most used method of sleep routine; The most used solution
suggestion in the self-care routine is “give the baby something to linger on while changing diapers” (45.4%) for
comfortable diaper changes and “stroking the baby's back on the knee” (55.5%) for the most used method in the
health routine to relieve gas easily. ) has been found.

Keywords: Routine activities, Practical solution, Baby care.
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Can, 2011). Her toplumun saglik ve hastalikla ilgili kendine 6zgii inang ve uygulamalar1 vardir.
Geleneksel uygulamalar tiim diinyada bolgeden bolgeye, aileden aileye, kisiden kisiye degisen
baz1 farkliliklarla devam etmekte ve bu uygulamalardan en ¢ok g¢ocuklar etkilenmektedir

(Biltekin, Boran, Denkli ve Yalginkaya, 2004; Gegkil, Sahin ve Ege, 2009).

Bebeklik donemi, yasamin ilk yillarin1 kapsayan, insan hayatimi etkileyen ve kisilik
gelisiminin 0-3 yas donemine ait kismidir. Bu donemde bebek, hayat1 boyunca kullanacagi
bircok beceriyi anne araciligiyla edinmektedir. Bu beceriler ¢ocuklara kiiclik yaslarda
kazandirildiginda, kendine giivenen ve bir isi basarmanin mutlulugunu yasayan bireyler olurlar
(Avci, 2007). Erken yasta goriilen davraniglar bireyin gelecekteki yasantisini etkilemektedir.
Bu sebeple annenin bebegine yaptigi bakim ve egitim, bebegin gelecekteki yasantisini
sekillendirici bir rol oynamaktadir. Bu donemde annenin yasadigi problemlerden Once,

yenidogan bebeginin 6zelliklerine bilmek 6nemlidir (Harries ve Brown, 2019).

Yeni dogan bebegin bir¢ok gereksinimi vardir. Bebegin diinyaya uyum saglayabilmesi,
yasamin1 siirdiirebilmesi ve olabilecek en iist seviyede gelisim gdsterebilmesi tiim
gereksinimlerinin zamaninda ve yeterli miktarda karsilanmasia baglidir (Avci, 2007). Bu
donemdeki biiylime ve gelisim, fiziksel, biligsel ve duygusal olarak bir uyum saglama siirecidir
(Gokeay, 2011). Bu uyum siireci bazi problemleri beraberinde getirmektedir (Dursun, 2015).
Annelerin karsilastifi problemlerden bazilar1 dil gelisimi ile ilgili problemler, bebegin
istahsi1zlig1, annenin bebegiyle yaptig1 giinliik rutin etkinliklerini ve diger sorumluluklarini
yerine getirirken zamani yetistirememesi ve bebegin saglik problemleri, gelisimsel beceri
kazandirmada karsilasilan giicliiklerdir (Byron, 2008). Bu problemlerin kolay asilabilmesi i¢in
bu dénemde bebegin gelisiminin desteklenmesi ve bakiminin diizenli ve tam olarak yapilmasi
gerekmektedir. Bu bakimi iistlenen anneler; bebegin giinliik rutin etkinliklerini, onun bakimini
ve beceri kazandirmada ona verecegi egitimi gergeklestirirken bebeginin gelisimini olumlu
etkileyen ¢esitli yontemlerden yararlanmaktadir (Froehlich vd., 2015). Bu yontemlerin anneler
tarafindan en fazla kullanilanlar1 oyun, sarki ve bebegi sakinlestirmek seklinde olan
eylemlerdir. Bu eylemler zamanla annenin ¢ocugunu daha iyi kesfetmesini saglayan ve
bebeklik donemi gelisimine katki saglayan yontemler haline gelmektedir. Anneler bu
yontemleri tecriibe ettikge kullandiklar1 yontemler uyguladiklar: pratik ¢oziimlere doniiserek

s0z konusu bebek bakim ve gelisiminde etkin rol oynamaya baglamaktadir (Crenshaw, 2014).

Rutinler, ¢ocuklarin giinliikk yasaminin 6nemli bir parcasi olan ve dogal olarak
gerceklesen etkinlikler olarak tanimlanmaktadir. Bu tekrarlanan ve ongoriilebilir rutinler,

Ogretimin i¢ine yerlestirildigi bir ¢ergceve olusturur. Boylece gelisimsel 6gretiler, diizenli olarak
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gerceklesen etkinliklere ve rutinlere kolayca entegre edilebilirken, bu ogretilerin sagladigt
dogal Ogrenme firsatlar1 kalici, genellenebilir, islevsel, anlamli ve ¢ocuklarin giinliik
yasamlarina uygun hale gelmektedir (Woods ve Goldstein, 2003). Bebek bakimi, bir rutin
icerisinde saglikli biiyiime ve gelismeyi kapsamaktadir. Iyi bakim ¢ocugu sadece tehlikelerden
ve hastaliklardan korumakla kalmaz, ayni zamanda ¢ocugun biiyiimesini, psikososyal ve
biligsel gelisimini ve saglikli bir ¢evre olusmasini saglar (Gegkil, Sahin ve Ege, 2009). Cagdas
saglik hizmetleri, hasta veya saglikli bireylere hastalik durumlari ve hastane ortamlart ile sinirlt
kalmadan dogal ortamlarinda sunulmaktadir. Bu baglamda saglik profesyonelleri i¢in bireylerin
diisiinme ve yasama bi¢imlerinin bilinmesi énem kazanmaktadir (Arisoy, Canbulat ve Ayhan,

2014).

Bu ¢aligmada annelerin bebekleriyle yaptiklari giinliik rutin etkinliklerinde trettikleri
pratik ¢oziimler ele alinmis ve arastirma, annelerin kendi iirettikleri ve uyguladiklar giinliik

pratik ¢oziimlerini saptamak amaciyla yapilmaistir.

Gerec ve Yontem

Bebek bakimut ile ilgili glinliik rutin etkinliklerde kullanilan pratik ¢oziim Onerilerine
iligkin verilerin annelerin goriigleri alinarak toplandig1 tanimlayici nitelikteki bu ¢aligmada nitel
yontemlerden icerik analizi kullanilmistir. Icerik analizinde dokiimanlardan elde edilen nitel
arastirma verilerinin islenmesi, verilerin kodlanmasi, temalarin bulunmasi, kodlarin ve
temalarin diizenlenmesi, bulgularin tanimlanmasi ve yorumlanmasi seklinde asamalar vardir

(Yildirim ve Simsek, 2006).

Calisma Grubu

Tamimlayici tipte olan calisma, Karabiik 11 Halk Kiitiiphanesi biinyesindeki Bebek
Kiitiiphanesi’ne gelen ve ¢aligmay1 kabul eden, 0-36 aylik bebege sahip 45 anne ile yapilmistir.
Annelerin yaglar1 22 ile 44 arasit degismektedir. Annelere demografik ozelliklerine iliskin
goriisme formu uygulanmstir.

Annelerin demografik 6zelliklerine iliskin bilgiler incelendiginde; arastirmaya katilan
annelerin 20 tanesi 1 ¢ocuga, 19 tanesi 2 ¢ocuga, 6 tanesi 3 ¢ocuga sahiptir. Annelerin 6grenim
durumlan bilgisi 1 ilkokul, 5 ortaokul, 12 lise, 1 yiiksekokul, 24 lisans, 1 yiiksek lisans, 1
doktora diizeyinde mezun olduklari yoniindedir. Annelerin mesleklerine bakildiginda 11
ogretmen, 21 ev hanimi, 9 hemsire, 1 emekli tekstil ustasi, 1 sosyal hizmet uzmani, 2

akademisyendir. 22-27 yas araliinda olan 17 anne, 28-44 yas aralifinda 28 anne
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bulunmaktadir. Katilimci annelerin bebeklerinin yasina bakildiginda 16 bebek 0-1 yas, 19
bebek 1-2 yas, 10 bebek 2-3 yas araligindadir.

Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Arastirma verileri gorlisme ¢esitlerinden biri olan yar1 yapilandirilmig goriisme teknigi
ile toplanmistir. Arastirmacilar tarafindan goriisme formunun yaninda pratik ¢6ziim
yorumlarma katki saglamak amaciyla kisisel bilgi formu uygulanmistir ve annelere ait bazi
demografik bilgiler elde edilmistir. Aragtirma katiliminin goniilliik esas1 tagimasina dikkat
edilmis ve 45 goniillii anneye “Giinliik rutin etkinliklerinizde bebeginiz i¢in kullandiginiz pratik
¢oziim Onerileriniz nelerdir?” sorusunu igeren bir goriisme formu uygulanmistir. Goriisme
formunda tek bir soru yer almakla birlikte, ebeveynlerden detayli bilgi almak ve goriismeyi
yonlendirmek i¢in sondalar sorulmustur. Nitel verilerin analizinde yapilan yari-yapilandirilmis
goriismeler metne doniistiiriilmiistiir. Icerik analizi siireci, iki alan uzmam tarafindan anne
cevaplarina iliskin ayr1 ayr1 yapilmis ve kodlamalar sonucunda dort ana tema belirlenmistir.

Her ana temaya bagli olarak alt temalar olusturulmustur.

Bulgular

Tablo 1'de annelerin bebekleri i¢in kullandiklar1 4 pratik ¢oziim kategorisi yer
almaktadir. Bunlar; beslenme, uyku aligkanligi, 6z bakim ve sagliktir. Pratik ¢6ziim kategorileri
arasinda en fazla Oneri verilen grup (%40) beslenmedir. Daha sonra sirayla uyku aligkanligi

(%35,5), 6zbakim (%24,4) ve saglik (%20) gelmektedir.

Tablo 1: Annelerin Pratik Coziimlerinin Konulara Gore Dagilimi

Pratik Coziim Konulari*® Sayi (n) Yiizde (%)
Beslenme 18 40,0
Uyku Aliskanhig: 16 35,5
Oz bakim 11 24,4
Saghk 9 20,0

*Birden fazla cevap verilmistir. Toplam sayt tizerinden yiizde alinmigstir.

Tablo 2’de annelerin bebeklerinin beslenme rutini i¢in faydali oldugunu diistindiikleri
ve bagvurduklari ¢6ziim Onerileri, nedenleri ile sunulmustur. Buna gore beslenmede bebeklere
istekli yemek yedirmek i¢in en ¢cok uygulanan pratik ¢6zliimiin (%50) “miizik/oyun yardimi ile
yemek yedirme” oldugu goriilmektedir. Bunun disinda beslenme ile ilgili kullanilan pratik
coziimler “cesitli bitki ¢aylar1 igme” (%33,3), “emzirirken dik tutma” (%27,7)’dir. Tablo 2.’de
verilen ¢6zlim Onerilerinin olugsma sebeplerini inceledigimizde bu etkenlerin rahat yemek yeme
ve yedirebilme, anne siitliinii artirma, saglikli beslenme, gaz olusumunu engelleme ve istekli

yemek yeme oldugu goriilmektedir.
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Tablo 2: Beslenme Zamaninn Iliskin C6ziim Onerileri ve Nedenleri

Uygulanan Pratik Céziim* Nedeni n %
Miizik/oyun ile yardimi ile yemek Istekli yemek yeme 9 50,0
yedirme

Cesitli bitki ¢aylar1 igme (Anne igiyor) Anne siitiinii artirma 6 333
Emgzirirken dik tutma Rahat emme 5 27,7
Beslenmesine ¢ok miidahale etmeden Istekli yemek yeme 3 16,6
kendi yemesini saglama

Kiigiik pargalar halinde yemek yedirme  Rahat yemek yeme 3 16,6
Emzirmeden sonra varsa kalan siitii Anne siitiind artirma 3 16,6
sagarak saklama

Sadece kaynatilmis ve sonra sogutulmusg  Saglikli beslenme 2 11,1
suyla mama yapma

Besinleri bagirsak diizenleyici 6zelligine  Gaz olusumunu engelleme 2 11,1
gore verme

Once sevdigi yiyecegi verme Istekli yemek yeme 1 5,5
Farkl1 tatlardaki besinlerden tattirma Istekli yemek yeme 1 5,5

*Birden fazla cevap verilmistir

Tablo 3 incelendiginde annelerin uyku rutinine yonelik en ¢ok kullandiklar1 yontemlerin
banyo yaptirmak (%43,7) ve sallamak (%31,2) oldugu goriilmektedir. Anneler uyku rutinine
yonelik uyguladiklart pratik ¢oziimlerin nedenleri ise ‘“sakinlestirme, uykuya gecmeyi

kolaylastirma, uyku vaktinin geldigini anlama ve mutlu olma” seklindedir.

Tablo 4’te annelerin bebeklerinin 6zbakim rutini i¢in faydali oldugunu diisiindiikleri ve
basvurduklar1 ¢6ziim dnerileri sunulmustur. Ozbakim rutininde en ¢ok kullanilan ¢6ziim dnerisi
“bez degistirirken bebegin eline oyalanacagi bir sey verme” (%45,4)’dir. Bu ¢6ziim 6nerilerini
sirayla “Banyo yaparken oyun oynama/oyuncak verme” (%27,2), “Usiitmeyecek sekilde
bebegin bezini bir siire agik birakma” (%27,2), “Bez degistirirken temiz bezi kirli bezin altina
serme” (%9) ve “Kiyafet giydirirken sarki sdyleme/oyun oynama” (%9) takip etmektedir.
Annelerin 6zbakimda uyguladiklari pratik ¢6ziim 6nerilerinin nedenleri ise rahat alt degistirme,

aglamasini 6nleme, rahatlatma ve rahat giydirme seklindedir.

Tablo 3: Uyku Aliskanligina iliskin C6ziim Onerileri ve Nedenleri

Uygulanan Pratik Coéziim* Nedeni n %
Uykudan 6nce banyo yaptirma Sakinlestirme, Uykuya ge¢cmeyi 7 43,7
kolaylastirma
Sallama Uyku vakti geldigini anlama 5 312
[k 6nce ebeveynlerden biri ile uyuyup Uykuya ge¢meyi kolaylastirma 3 18,7
sonra yatagina yatirma
Emzirme sirasinda uyutma Uykuya ge¢meyi kolaylastirma 2125
Sessiz bir ortam saglama Daha huzurlu uyuma 2125
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Ninni sdyleme Uyku vakti geldigini anlama 2125
Ninni tarzi miizikler agma
Masal anlatma Uyku vakti geldigini anlama 2125
Bebek uykuya dalmadiginda onunla Mutlu olma 1 6,2
konugma
*Birden fazla cevap verilmistir
Tablo 4: Oz Bakima Iliskin Coziim Onerileri ve Nedenleri

Uygulanan Pratik Coziim* Nedeni %
Bez degistirirken bebegin eline oyalanacagi  Rahat alt degistirme 454
bir sey verme
Banyo yaparken oyun oynama/oyuncak Aglamasini 6nleme 27,2
verme
Usiitmeyecek sekilde bebegin bezini bir Rahatlatma 27,2
stire agik birakma
Bez degistirirken temiz bezi kirli bezin Rahat alt degistirme 9,0
altina serme
Kiyafet giydirirken sarki sOyleme/oyun Rahat giydirme 9,0

oynama

*Birden fazla cevap verilmistir
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Tablo 5'te annelerin saglik ile ilgili uyguladiklar1 ¢6ziim Onerileri yer almaktadir.

Oneriler incelendiginde en ¢ok kullanilan ydntemin rahat gaz ¢ikarma igin “Diz iistiinde

bebegin sirtin1 oksama” (%55,5) oldugu goriilmektedir. Annelerin sagliga iliskin kullandiklar

diger pratik coziimler sirayla “alt degistirmeden sonra krem/yag kullanma” (%33,3),

“hastayken viicudunu silme” (%22,2), “siringa hazneli emzikle surup verme” (%22,2),

“yemekten sonra hareket ettirme” (%11,1) ve “bebegin 1sirabilmesi i¢in plastik kasik kullanma’

seklindedir. Saglik rutiniyle ilgili ¢6ziim Onerilerinin diger nedenleri ise “pisigi onleme

b

, ates

diisiirme”, “ila¢ igme kolaylig1”, “rahat gaz c¢ikarma”, “gaz ¢ikarma ve uyuma” ve “dis

cikarma”dir.
Tablo 5: Saghga lliskin Coziim Onerileri ve Nedenleri

Uygulanan Pratik Céziim* Nedeni n %
Diz iistliinde bebegin sirtin1 oksama Rahat gaz ¢ikarma 5 555
Her alt degistirmeden sonra krem/yag kullanma Pisigi 6nleme 3 333
Hastayken viicudunu silme Ates diistirme 2 222
Siringa hazneli emzikle surup verme flag igme kolaylig1 2 222

Yemekten sonra hareket ettirme Gaz ¢ikarma ve uyuma 1 11,1

Bebegin 1sirabilmesi i¢in plastik kasik kullanma Dis ¢ikarma 1 11,1

*Birden fazla cevap verilmistir
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Tartisma

Annelerin giinliik rutin etkinliklerinde bebekleri i¢in kullandiklar1 pratik ¢6ziim
Onerilerinin incelendigi bu ¢aligmada, anneler tarafindan kullanilan dort temel pratik ¢oziim
kategorisine yer verilmistir. Bunlardan en ¢ok kullanilan ¢6ziim oOnerileri uyku ile ilgili
olanlardir. Uyku zamanindan once bebekler sakinlestirici etkinliklere ihtiya¢ duyabilirler.
Bebeklerin uykuya dalmadan 6nce banyo yapmalar1 onlarin daha rahat uykuya dalmalarin
saglamaktadir (Acar, 2015). Bu nedenle annelerin uyguladiklar1 uyku oncesi banyo etkinligi
bebegin uyku rutinine daha rahat gegmesini saglayan bir ¢6ziim onerisidir. Sallamak, annelerin
uyku rutininde en ¢ok kullandiklar1 yontemlerden biridir. Sallamak, ¢ok 6nceden beri kullanilan
bir uykuya gecis yontemidir. Bebekler ritmik sallanmalarla sakinlesip uykuya dalmalar
kolaylasir (Gokcay, 2011). Bu bakimdan sallama eylemi annelerin bebeklerinin uykuya geg¢isini

kolaylastirmak adina siklikla kullandiklar1 bir yontem olarak karsimiza ¢iktig1 sdylenebilir.

Arastirmada annelerin uyku rutininde en ¢ok kullandiklar1 yontemlerden birinin dnce
ebeveynle uyuyup daha sonra yatagina yatirmak oldugu goriilmiistiir. Bunun nedeni, kii¢iik
cocuklarin stresli olduklar1 uyku siirecini rahatlatabilecek ve kolaylastirabilecek bir ebeveyne
ihtiya¢ duymasi olabilir. Bugiine kadar yapilan arastirmalar, kiigiik cocuklarda uyku
problemlerinin, 6zellikle yatmadan 6nceki zorluklarin ve gece uyanmalarinin, genellikle kendi
kendini yatistirma eksikligi ile iligkili oldugunu gostermektedir (Mindell, Sadeh, Kohyama ve
How, 2010). Anneler tarafindan uyku aligkanligini etkiledigine inanilan bir diger ¢6ziim Onerisi
sessiz yerde uyutmak olmustur. Cocuk igin uygun sessiz ortam olusturmak onun uyku
alisgkanligin1 kazanmasi i¢in 6nemlidir (Ersoy, Avci ve Turla, 2006). Bebegin sessiz ortamda
uyutulmasi etkili bir ¢oziim Onerisidir. Anneler masal anlatma ve sevdigi oyuncak ve
hayvanlarin uyudugunu sdylemenin bebeklerinin uykuya dalmasini kolaylastirdigini
sOylemislerdir. Cocuk dinledigi oykiilerdeki kahramanlarla 6zdesim kurarak baskalarinin da
ayni duygular yasadigini goriir. Duygu paylasimi saglanir ve kendisinin yalniz olmadigini
anlar (Turla ve Tiir, 1999). Buna bagli olarak sunulan ¢6ziim onerileri bebeklerin uyumasini

olumlu etkileyen onerilerdir.

Annelerin beslenme rutinine yonelik ¢6ziim Onerileri incelendiginde miizik/oyun
yardimi ile yemek yediren anneler, miizik/oyunun beslenme saatini kolaylastirdigindan
bahsetmis ve yemek yedirmenin bebekleri i¢in daha eglenceli oldugunu séylemislerdir. 0-2 yasi

kapsayan duyu motor donemi, dogumla baglayan ve bireyin dis diinya ile baglantisinin motor
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hareketlerle siirli oldugu donemdir. Bu donemde bellek ve diisiinme yetisi gelismeye baglar.
Miizigin IQ gelisiminde etkili olmasi miizik egitiminin dogru bi¢imde ve dogru zamanda
uygulanmasindan ge¢cmektedir (Ulugbay, 2013). Dolayisiyla evde bebek bakiminda ¢ocugun
ilgisini ¢ekecek sarkilar sdyletmek ve miizikler dinletmek, oyunla yemek yedirmek, masa
sandalyesinde oturtup sarki sdyleyerek yemek yedirmek, yapilan yemegin ismini sarki halinde
s0ylemek c¢ocugun iizerinde eglenceli ve zihinsel gelisimi destekleyen bir etki yarattig1 igin

etkili bir ¢dzlim Onerisi olarak goriilebilir.

Emziren annelerde bebegin emzirme pozisyonunun 6nemi tizerinde durulmus ve bebegi
dik tutmanin daha rahat emmesini sagladigi sOylenmistir. Bebeklerin burnu, meme bas1
hizasinda olacak sekilde dik emzirilmelidir. Dolayisiyla annenin dik olarak emzirme ¢6ziim
Onerisi bebegin rahat emmesini saglayan dogru bir ¢éziim Onerisidir. Annenin siit sagarak
emzirmesi de annelerin kullanmay1 tercih ettigi bir yontemdir. Bunun yani sira bebek emmekte
zorlaniyor ya da ememiyorsa siit sagma ¢oziimii kullanilabilir. Dolayistyla siit sagarak emzirme
islemi gereken durumlarda uygulanabilir ve istah arttirici etkiler uyandiran bir ¢6ziim 6nerisidir.
Beslenmesine miidahale etmeden kendi yemesini saglamak beslenme aliskanliginin

olusturulmasi ve rutini kolaylagtirmasi yoniiyle olumlu ve etkili bir pratik ¢6ziimdiir.

Cocugun gelisim donemine uygun olarak yapabilmesi beklenen, kendi bakimi ve
yasamini bagka kisilerin yardimina ve varligina ihtiya¢ duymadan siirdiirebilmesini saglayan
kisisel bakim becerileri anlamima gelen 6z bakim beceri alan1 annenin bebege olan bakim
hizmetiyle ilgili etkinliklerini ve bebegin gelisim 0Ozelliklerine uygun zamanlarda
kazanabilecegi becerilerin Ogretimini kolaylagtiran ¢6ziim Onerilerini kapsamaktadir Alt
degistirme rutininde bebegin isteksiz oldugu zamanlarda onun sevdigi bir nesne ya da sarkiyla
onu oyalamak ve bu sekilde alt agma islemini daha rahat ve kolay yapmak etkili olmaktadir
(Dursun, 2015). Annelerin cocugun bakimin1 yaparken sarki sdyleme, yapilan yemegin ismini
sarki halinde sOyleyerek yedirme, yemek sonrasi birlikte tekerleme sdyleyerek el yikama,
kiyafet giydirirken ¢izgi film agma ¢6ziim Onerilerine bakildiginda annelerin yemek yeme,
bakim yapma, el yikama ve giysi giydirme gibi 6z bakim becerilerini yapma ve yaptirmaya
yonelik ¢oziim Onerilerinde miizigi ve televizyonu bir etkinligi kolaylastirict bir ara¢ olarak
kullandiklar1 goriilmektedir. Sarki, miizik bebegin hem dil gelisimini arttirir ve dikkatini
cekerken hem de eglenmesini saglayan bir unsurdur. 9-12 ay arasinda bebekler uyaricit duyu
materyalleri olarak miizik aletlerine yonelim gosterirler (Meraki ve Yildiz Bigakgi, 2015).

Bununla beraber miizige de ilgi duymaya ve daha anlamli tepkiler vermeye baslarlar.
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Dolayistyla rutin etkinliklerde anneler de bebegin gelisimine paralel olarak miizigi ve oyunu

daha fazla kullanirlar.

Hareketli oldugu i¢in bez degistirirken veya banyo yaptirirken bir esyay1 eline vermek
¢oziim oOnerileri incelendiginde anneler bebegin bakimiyla ilgilenirken dikkati baska bir
nesneye ya da duruma odaklayarak yaptiklart bakimin daha kolay ve rahatlatici oldugunu
sOylemislerdir. Bebegin sevdigi bir nesne ile ilgilenmesi, anneye 6zbakim becerilerinde
kolaylik saglamaktadir (Avci, 2007). Alt degistirme etkinligi bebegin ilizerinde rahatlatici ve
sakinlestirici etkiye sahiptir. Sunulan gece uykusunu agmak i¢in altin1 degistirip sonra emzirme,
aglamasin1 6nlemek i¢in bezini agip tsiitmeyerek acgik birakma ¢oziim Onerileri bu etkiyle
ilgilidir. Bu ¢6ziim Onerisini sunan anneler; ¢6ziim nedeni olarak sirastyla rahat uyanma ve
sakinlestirme oldugunu soOylemislerdir. Alt degistirme etkinligi bebekte bu etkilere sahip

oldugundan ¢6ziim olarak uygulanabilmektedir.

Annelerin bebek bakiminda saglik ile ilgili uyguladiklart ¢6ziim Onerilerinin
nedenlerine bakildiginda cogunlukla “ates diisiirme” ve “gaz ¢ikarma”nin oldugu goriilmiistiir.
Annelerin saglik konusundaki ¢6ziim Onerileri, Caliskan ve Bayat’in (2011) annelerin bebek
bakimi uygulamalarini inceledikleri ¢aligmalarinda annelerin bebek bakiminda yasadiklari

saglik sorunlar1 ve uygulamalari ile paralellik gdstermektedir.

Yapilan ¢alismada annelerin bebek bakimina iliskin giinliik rutinlerinde kullandiklar
yontemler saptanmistir. Calismada annelerin ¢ogunlukla beslenme ve uyku rutinine yonelik
uygulamalar yaptig1, 6zbakim ve saglikla ilgili uygulamalarin daha az oldugu goriilmiistiir.
Calisma sonucunda ebeveynlere bebek bakimina iligkin farkli rutinlerde yapabilecekleri
uygulamalara iliskin egitimlerin verilmesi ve yanlis uygulamalarin degistirilmeye caligsilmasi

onerilmektedir.
Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda ¢ikar ¢atigsmasi yoktur.
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Investigation of the Concept of “Disabled” in Preschool Children

Nagihan YILDIRIM!, Arzu OZYUREK ?

Oz: Amag: Bu galismada, okul 6ncesi bes yas ¢ocuklarmin “engelli” kavramlarinin incelenmesi amaglanmistir.
Gereg ve Yontem: Sinifinda kaynastirma 6grencisi olan 11 ¢ocuk ve sinifinda kaynastirma 6grencisi olmayan 11
¢ocuk olmak {izere toplam 22 ¢ocuk ¢alisma grubunu olusturmustur. Calismada, nitel arastirma yontemlerinden
durum c¢alismast tercih edilmistir. Veriler ¢iz-anlat teknigiyle toplanmis, tema ve kodlar olusturularak tematik
analiz ile ¢oziimlenmistir. Elde edilen verilerle olusturulan tema ve kodlar tablolagtirilmig ve bulgular kisminda
yorumlanmistir. Bulgular: Calismada tiim ¢ocuklarin “engelli” kavramlariin genel anlamda benzerlik gosterdigi,
ancak bazi kategorilerde farklilastig1 goriilmiistiir. Sonug: Cocuklarda engelli kavramina yonelik algi, siniflarinda
kaynastirma 6grencisi olup olmamasi veya cinsiyete gore farklilik gostermemistir. Engellilere yonelik olumlu
bakis acisinin gelistirilmesinde, okul dncesi egitim yillarindan itibaren engelli kavramina yonelik etkinliklerin
gerceklestirilmesi gerektigi ongoriilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: Engelli kavrami, Okul 6ncesi donem, Bes yas cocuklar, Resim ¢izme, Ciz-anlat teknigi.

Abstract: Objective: In this study, it was aimed to examine the concepts of “disabled” in preschool children at the
age of five. Material and Method: A total of 22 children whose of them 11 children with inclusive students in their
class, and 11 children were not inclusive students in their class, constitute the study group. In the study, case study,
one of the qualitative research methods, was preferred. The data were collected with the draw-tell technique,
themes and codes were created and analyzed with thematic analysis. Themes and codes created with the obtained
data were interpreted in the findings section. Results: In the study, it was observed that the concepts of "disabled"
of all children were similar in general, but differed in some categories. Conclusion: The perception of the concept
of disability in children did not differ according to whether there were inclusive students in their classes or by
gender. In order to develop a positive perspective towards the disabled, it was foreseen that activities for the
concept of disability should be carried out starting from the pre-school education years.

Keywords: Disability concept, Preschool period, Five year olds, Drawing, Draw-tell technique.
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Giris

Bir toplumu olusturan bireyler kisisel veya ¢evresel, bedensel veya ruhsal pek cok yonden
birbirinden farklidir, her birey essiz ve tektir. Fakat bazen ¢ogunluga ait 6zelliklerden farkli
ozelliklere sahip olmak, bu bireyler i¢in ¢esitli engelleri de beraberinde getirmektedir. Herhangi
hastalik veya sakatlik gibi durum neticesinde kendisinden beklenen belli bazi gorevleri yerine
getiremeyen (Sahin ve Bekir, 2016) engelli bireylere yonelik olarak ise toplumun diger kesimini

olusturan insanlarda olumsuz tutumlar goriilebilmektedir.

Bireylerde belli bazi durumlara karsi tutumlar, 6grenme yoluyla olusmaktadir ve
tutumlan etkileyen bireysel veya c¢evresel pek ¢ok faktdrden s6z etmek miimkiindiir. Diinya
Saghk Orgiitii (DSO), engellilige kars1 olumsuz tutumlarin, engelli kisilere kars1 zorbalik gibi
olumsuz muameleye zemin hazirlayabilecegini ifade etmektedir. DSO Engellilik Raporu’na
gore, bir milyardan fazla engelli bireyin giinliik yasamlarinda 6nemli engellerle karsilagtig
goriilmektedir. Bu engeller arasinda damgalanma ve ayrimcilik da yer almaktadir (WHO,
2011). Engelli bireylerin, olumsuz bazi Onyargilar sonucunda ayrimciliga ugradigi ve bu
durumun onlarin veya ailelerinin yasamlarini da olumsuz etkiledigi yapilan ¢aligmalarla ortaya
konmustur (Akt.: Sahin ve Bekir, 2016). Okul 6ncesi donem, ¢ocuklarin diisiincelerinin ve
tutumlariin olustugu, hatta tamamlandigi 6nemli bir donem olarak goriilmektedir. Bu
donemde ¢ocuklar, kendilerinden farkli ya da kendilerine benzer fiziksel 6zelliklerin farkina
varmakta, fiziksel engeli olan akranlartyla oyun oynamayi reddedebilmekte veya ilk defa
rastladiklar1 bir durum karsisinda diglama ve yadirgama egiliminde olabilmektedirler (Erdogan
ve Bag, 2018; Akin ve Sani Bozkurt, 2021). Engelli akranlar, okul 6ncesi ¢cocuklarin belki de

ilk kez okul ortaminda karsilastiklar1 6zelliklere sahip olabilir.

Engelli veya 6zel gereksinimli olarak tanimlanabilen bireylere kars1 ilk tutumlar, cocuklar
3-4 yaslarindayken olugmaya baslar. Zamanla yerlesik bir hal alan tutumlarin degisimi oldukca
zordur ve ¢ocuklar tutum degisimine direng gosterirler. Bu noktada okul 6ncesi donem, engelli
bireylere kars1 gelistirilen, sekillenen ya da henliz hi¢c olusmamis tutumlarin
bi¢cimlendirilmesinde énemlidir. Okul 6ncesi yaslar, diger pek cok gelisimsel 6zellikte oldugu
gibi cocuklarin farkli bireylere saygi duymay1 6grenerek olumlu tutum gelistirmesinde de kritik
bir 6nem tagimaktadir. Nitekim normal gelisim gdsteren ve engelli bireyler arasindaki iligskinin
iyilestirilebilmesi amaciyla cocuklarin engelli akranlar1 hakkinda diisiincelerinin ortaya
cikarilmasi ve anlasilmasi gerekmektedir. Bu yolla engellilere yonelik olumlu tutum
gelistirilmesi ve basarili bir kaynastirma ortaminin saglanmasi miimkiin olabilir (Beyoglu,

2018; Erdogan ve Bas, 2018). Normal gelisim gosteren okul 6ncesi donem ¢ocuklarinin engelli

Unika Sag. Bil. Derg. 2023; 3(1):438-451 Doi: http://dx.doi.org/10.47327/unikasaglik.82



440 Yildirm & Ozyiirek

kavramiyla birlikte ele alindig1 ¢alismalarda c¢ocuklarin sosyal beceri ve problem
davraniglarinin (Yildirim Dogru, Kayili, Alabay, Kus¢u ve Sarikaya, 2013), engelli akranlarina
yonelik tutumlarinin (Tufan ve Swadener, 2016), ¢ocuk haklarina bakislarinin (Durualp, Kadan
ve Durualp, 2017), anne egitim diizeyine gore farkliliklara saygi algilarinin (Bagsal, Sari, Celik,
Seker ve Sahin, 2019), akran iliskileri ve belirleyicilerinin (Avci, Tar1 Selguk ve Kaynak, 2019),
engelli cocuklarin bireysel farkliliklarina ve sosyal kabuliine iliskin goriislerinin (Akin ve Sani
Bozkurt, 2021) incelendigi c¢alismalar oldugu da gorlilmiistiir. Yurt disinda yapilan
caligmalarda ise okul oncesi ¢ocuklarin akranlarindaki gelisimsel farkliliklara duyarliliklari,
engellilik anlayislari, engellileri anlama ve kabul etme arasindaki iliski, engelli sif
arkadaslariyla sosyal temaslar1 arasindaki iliski (Diamond, 1994, 1996, 1997, 2001),
farkliliklara tepkileri (Ramsey, 2008), engelli akranlarina yonelik algilar1 (Van Hooser, 2009),
engelli sinif arkadaslarina karsi tutum ve oyun davranislar1 arasindaki iliski (Yu, Ostrosky ve
Fowler, 2015), ebeveynlerinin kaynastirmaya iligkin tutum ve algilar1 (Sira, Maine ve McNeil,
2018), bedensel engelli akranlariyla arkadaslik kurma niyetleri (Demetriou, 2021) konularinin
ele alindig1 goriilmiistiir. Caligmalarda normal gelisim gosteren bireylerin engelli akranlarina
karst olumlu tutum becerilerine sahip olmalar1 i¢cin bu konuda verilecek egitimin erken
donemde olmasinin, ileride yasanabilecek olumsuz tutumlari 6nleme bakimindan 6nemli
olacag1 vurgulanmistir. Ancak engellilere yonelik tutumlarin ele alinmasindan 6nce bireylerin
“engelli” kavramina yiikledikleri anlamin ortaya konmasi gerekmektedir. Ciinkii bu bakis agis,

tutum ve davranislarin da belirleyicisi olabilir.

Alan yazinda okul 6ncesi donem cocuklarin kendilerini daha kolay ifade etme bigimi
olarak kullanilan resim ¢izme tekniginin kullanildig1 bazi ¢aligmalarin yapildig1 goriilmektedir.
Bu calismalarda engelli kavramina iliskin goriisler (Unsal ve Sahan, 2015), farkli gelisen
bireylere kars1 tutumlar (Beyoglu, 2018), engelli bireylerin yasamini kolaylastirmaya iliskin
goriigler (Aydogdu, Koral, Kaya, Gencer ve Yazici, 2019), miilteci ¢ocuklarin okula uyumu
(Karabulut, Kasapoglu, Tiirksoy ve Kirat, 2020) ve otizmli bir cocugun akran iligkileri (Mentes
ve Aktas Arnas, 2021) gibi konularinin ele alindig1 goriilmistiir. Yapilan ¢aligmalarda okul
oncesi c¢ocuklar ve engellilik kavrami ele alinmig olsa da bu caligmalarin konu ve yontem
bakimindan farklilastig1 goriilmektedir. Bu ¢alismada ise okul 6ncesi egitim kurumuna devam
eden bes yasindaki ¢cocuklarin “engelli” kavramlarinin incelenmesi amaglanmistir. Calismanin

genel amact dogrultusunda agagidaki sorulara cevap aranmistir:

¢ Bes yas ¢ocuklarin cinsiyete gore “engelli” kavramlar1 nasildir?
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e Sinifinda kaynastirma Ogrencisi bulunan bes yas c¢ocuklarin “engelli” kavramlari
nasildir?

¢ Smifinda kaynastirma 0grencisi bulunmayan bes yas ¢ocuklarin “engelli” kavramlari
nasildir?
Gerec ve Yontem
Arastirmanin Modeli

Bu arastirma nitelik yoniinden etkinliklerin, materyallerin ve durumlarin incelenmesine
imkan veren nitel aragtirma yontemiyle yiiriitilmustiir (Biiytikoztiirk, Kilig Cakmak, Akgiin,
Karadeniz ve Demirel, 2021). Arastirmanin gerceklestirildigi okullardan birinde kaynagtirma
ogrencisinin bulunup digerinde bulunmamasi, ¢ocuklarin deneyimini etkiledigi i¢in arastirma
yaklagimi olarak durum c¢aligmasi tercih edilmistir. Durum ¢alismasi, sinirlandirilmis bir zaman
icinde bir durumun betimlenmesi veya temalarimin ortaya g¢ikarilmasini kapsayan bir
yaklagimdir (Creswell, 2021). Arastirmada, okul 6ncesi bes yas cocuklarinin “engelli” kavrami

aciklanmaya calisilmistir.

Calisma Grubu

Nitel ¢alismalarda genellikle amagli 6rnekleme kullanilmaktadir. Bu ¢alismada, ¢alisma
grubu zaman, para ve yer agisindan kullanilabilir olan, amagli 6rnekleme tiirlerinden uygun
ornekleme yontemiyle olusturulmustur (Merriam, 2018). Arastirmaya Karabiik ilinde kentsel
bir bolgede, iki farkli okul 6ncesi egitim kurumuna devam eden 5 yasindaki ¢ocuklar dahil
edilmigtir. Sinifta 5 yasindaki tiim ¢ocuklara konu agiklanip resim materyalleri verilmesine
ragmen arastirmaya dahil edilme kriteri normal gelisim gosteren ¢ocuklar oldugundan Tiirkge
konusamayan go¢men cocuklarin resimleri degerlendirmeye alinmamistir. Boylece
kaynastirma 6grencisinin bulundugu okul oncesi smifindan 6’s1 kiz ve 5’1 erkek 11 ¢ocuk,
kaynastirma 6grencisinin bulunmadig: smiftan 5’1 kiz ve 6’s1 erkek 11 cocuk olmak {izere
normal gelisim gosteren toplam 22 ¢ocuk (n=22) ¢alisma grubunu olusturmustur. Siniftaki
kaynastirma Ogrencisi, 5 yasinda ve tekerlekli sandalyede oturan fiziksel engelli bir kiz

cocugudur. Tablo 1’de katilimcilara ait kisisel bilgilere yer verilmistir.

Tablo 1’de goriildiigii gibi calisma grubundaki her bir ¢ocuga bir kod verilmistir.
Cocuklarin yarist sinifinda kaynastirma o6grencisi bulunan, diger yarisi ise kaynastirma

ogrencisi bulunmayan ¢ocuklardir.
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Tablo 1: Katilimcilarin Kisisel Bilgileri

Katihmer  Cinsiyet Sinifta Kaynastirma Katihma1 Cinsiyet Sinifta Kaynastirma
Kodu Ogrencisi Kodu Ogrencisi
Cl Kiz Yok C12 Kiz Var
2 Erkek Yok C13 Erkek Var
C3 Kiz Yok C14 Kiz Var
C4 Erkek Yok C15 Erkek Var
(05 Kiz Yok Cle6 Erkek Var
(@) Kiz Yok C17 Kiz Var
C7 Erkek Yok C18 Erkek Var
C8 Erkek Yok C19 Erkek Var
c9 Erkek Yok C20 Erkek Var
C10 Kiz Yok C21 Kiz Var
Cl1 Kiz Yok C22 Kiz Var

Veri Toplama Araclar

Verilerin toplanmasinda ¢iz-anlat tekniginden yararlanilmistir. Bu teknikte cocuklar
kendilerini etkileyen durumlar hakkinda yorum yapma hakkina sahiptir. Ayrica bu teknikte
cocuk yorumlariin edinilme bi¢imi ¢ocuk merkezlidir. Cocuk i¢in normal ortamda ¢izim
yapma, digerleriyle etkilesim 0zglirliigli ve c¢izim malzemelerine iicretsiz erisim gibi
katkilarinin yani sira zaman sinirlamasi da bulunmamaktadir (Angell, Alexander ve Hunt,
2014). Cocuklara simif ortaminda A4 boyutunda resim kagitlar1 dagitilmis ve cocuklardan
dolaplarinda bulunan boyalar1 almalarini istemistir. Cocuklardan “engelli” kavraminin onlar
icin ne anlama geldigi ve bu kavramla ilgili diisiinceleri hakkinda bir resim ¢izmeleri
istenmistir. Uygulamadan 6nce cocuklar kavram hakkinda bilgilendirilme ve resim ¢izme
aktivitesi icin bir zaman smirlamasi yapilmamigtir. Resmini tamamlayan ¢ocuklarla ayri bir
ortamda yiiz yiize bireysel goriismeler yapilmis, ses kayit cihazi agilarak resimlerini anlatmalari
istenmistir. Goriismelerde hem ¢ekingen olan ¢ocuklart anlatima tesvik etmek hem de resme
iligkin fikirleri dogrulamak i¢in “Bu ne? (Cizdigi figiirler gosterilerek)”, “Bu kim? (Cizdigi
canlilar gosterilerek)”, “Bu nasil olmus? (Eksik olan uzuv gosterilerek)” sorular1 sorulmustur.

Anlatim sonrasi ¢ocuklara tesekkiir edilerek siiflarina gonderilmistir.

Verilerin Coziimlenmesi

Verilerin ¢oziimlenmesinde, verilerdeki temalar belirleyip analiz eden ve raporlayan bir
yontem olan tematik analiz tercih edilmistir. Tematik analiz esnektir ve aragtirmacinin birden
cok yola bagvurarak temalar1 belirlemesine yardim eder. Ancak, arastirmacinin tiim analiz
stiresince tutarli bir bigimde, segtigi yolu uygulamas: 6nemlidir. Caligmada, arastirmanin
verilerinden yola ¢ikilarak kodlama yapilmistir. Bu baglamda c¢alismada, tiimevarimsal
yaklagim kullanilmistir (Braun ve Clarke, 2019). Cocuklarin ¢izdikleri resimler, anlatimlarina

gore kodlanmig, sinifinda kaynastirma 6grencisi bulunan ve bulunmayan ¢ocuklarin “engelli”
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temasi, belirlenen kategoriler ve cinsiyet de géz onilinde bulundurularak iki tablo halinde
sunulmustur. Katilimeilar tablo iizerinde, anlatimlarina uygun kategorilere kodlanmustir.
Ayrica, olusturulan kod ve temalarda yansiz tutum sergileme amaciyla bulgularda katilimei ve

kod frekanslarina yer verilmistir.

Gegerlik ve giivenirlik, tim aragtirmalarin ortak kaygisidir. Arastirmanin sonuglarinin
giivenilir olmasi arastirmacilar agisindan 6nem arz etmektedir. Bu arastirmada gegerlik ve
giivenirlik stratejilerinden, katilimcit dogrulamasi ve uzman incelemesi esas alinmistir.
Katilimer dogrulamasinda, verileri ya da belirsiz yorumlari saglayan katilimcilara geri bildirim
yapilarak dogrulugu hakkinda goriisler alinmaktadir (Merriam, 2018). Bu ¢aligmada kullanilan
ciz-anlat tekniginde cocugun ¢izimini, yorumlamasiyla iliskilendirmek esastir. Teknigin
metodolojisi incelendiginde, yorum kullanilarak belirli nesne, insan, davranis ve duygularin
dogru bir sekilde kodlandig1 goriilmektedir (Angell vd., 2014). Ornegin, bir resimde ¢ocuk
kafas1 kopmus bir at ¢izmistir, bakildiginda goriinen bu olmasina ragmen ¢ocugun ¢izimini
yorumladiginda, “engelli” temas1 ortaya g¢ikmaktadir. Dolayisiyla katilimci dogrulamasi
cocugun ¢izmis oldugu resmi yorumlamasiyla saglanmaktadir. Ayrica olusturulan temalar ve
kodlar hakkinda bir 6lgme ve degerlendirme, iki ¢ocuk gelisimi alan uzmanindan goriis

alinmustir.

Arastirmanin Simirhiliklar:

Calismada ele alman degiskenler, ¢ocuklarin cinsiyeti ve siniflarinda kaynastirma
ogrencisinin bulunup bulunmamasiyla sinirlidir. Verilerin ¢oziimlenmesinde tema ve kodlar,
cocuklarin ¢izdikleri resim anlatimlarina gore olusturuldugundan her katilimci her kategoride
yer almamistir. Nitel aragtirmalarda verilerin analizinde ortaklagan anlamlarin tekrar etmesi
gerekmektedir. Orneklemin biiyiikliigii ve cocuklarn maruz kaldigi engellilik kavrami
anlayisindan kaynaklanan nedenle, baz1 verilerin tekrar etmemesi de arastirmanin sinrliliklart

arasinda yer almaktadir.

Bulgular

Bu béliimde, okul 6ncesi bes yas cocuklarinin “engelli” kavramiyla ilgili diisiinceleri,
olusturulan tema ve kodlar aracilifiyla sunulmustur. Veriler “engelli” temas: altinda,
olusturulan kategoriler ve kodlar, ele almman cinsiyet ve sinifta kaynastirma 6grencisi olup
olmadig1 degiskenleri gozetilerek tablolastirilmistir. Tablo 2’de sinifindan kaynastirma

ogrencisi bulunan ¢ocuklarin “engelli” temasi altinda yer verdikleri ifadeler goriilmektedir.
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Tablo 2: Smifinda Kaynastirma Ogrencisi Bulunan Cocuklarin “Engelli” Temasina Yonelik Ifadeleri

Kategori Kod Katihmcilar B KB
Kiz Erkek
1. Engelli kavrami 1.1. Engelli C12,C14 C13,C16,C19 5 8
1.2. Gérmeyen/Kor C17 - 1 |
1.3. Anne ¢22 - 1 2
1.4. Arkadag - C19 1 2
2. Uzuv engeli 2.1. Bacak C12 C15, C16, C18 4 4
2.2. Kol C17 Cl6 2 2
2.3. Goz Cl4 1 1
3. Engel sonucu 3.1. Yiiriiyememe C21 - 1 |
3.2. Gorememe C14, C21 - 2 2
3.3. Sakatlanma C17 C18 2 2
4. Engelli materyali 4.1. Tekerlekli sandalye ~ C22 C18 2 2
4.2. Baston/Degnek Cl17,C21 C18, C20 4 4
5. Engel nedeni 5.1. Diisme C12 C15 2 2
5.2. Arag kazasi C17, C21, C22 C18, C20 5 6
5.3. Hastalik C14 - 1 1
6. Engellilikle ilgili diger 6.1. Engelli yolu C14 C13,C16 3 4
ifadeler 6.2. Engelli park yeri - Cl6 1 1
6.3. Hastane - C20 1 1
6.4.Yardim - Cl6, C19 2 2

Not: B: Belge/Goriisme (Katilimer frekansi), KB: Kodlu boliim frekanslari (Bir ifadenin belge/ler igerisinde kag
kez gectigi)

Tablo 2 incelendiginde, sinifinda kaynastirma ogrencisi bulunan cocuklarin engel
kavrami kategorisinde engelli (5B, 8KB), gormeyen/kor (1B, 1KB), anne (1B, 2KB) ve arkadas
(1B, 2KB); uzuv engeli kategorisinde bacak (4B, 4KB), kol (2B, 2KB) ve g6z (1B, 1KB); engel
sonucu kategorisinde yiiriiyememe (1B, 1KB), gérememe (2B, 2KB) ve sakatlanma (2B, 2KB);
engelli materyali kategorisinde tekerlekli sandalye (2B, 2KB) ve baston/degnek (4B, 4KB);
engel nedeni kategorisinde diisme (2B, 2KB), arac¢ kazasi (5B, 6KB) ve hastalik (1B, 1KB);
engellilikle ilgili diger ifadeler kategorisinde ise engelli yolu (3B, 4KB), engelli park yeri (1B,
1KB), hastane (1B, 1KB) ve yardim (2B, 2KB) kavramlarindan bahsettikleri goriilmiistir.
Engelli kavrami kategorisinde ¢ocuklarin en fazla “engelli” (5B) kavramina, uzuv engeli
kategorisinde en fazla “bacak” (4B) kavramina, engel sonucu kategorisinde en fazla
“gorememe” (2B) ve “sakatlanma” (2B) kavramlarina, engelli materyali kategorisinde en fazla
“baston/degnek” (4B) kavramina, engel nedeni kategorisinde en fazla “ara¢ kazasi” (5B)
kavramia ve engellilikle ilgili diger ifadeler kategorisinde ise en fazla “engelli yolu” (3B)

kavramina yer verdikleri goriilmiistiir.

Cinsiyet degiskenine gore Tablo 2 incelendiginde, erkek cocuklarin engelli kavrami
kategorisinde, engelli (3B) ve arkadas (1B), kiz ¢ocuklarin ise engelli (2B), gérmeyen/kor (1B)
ve anne (1B) kavramlarini ifade ettigi; erkek cocuklarin uzuv engeli kategorisinde bacak (3B)

ve kol (1B), kiz ¢ocuklarin ise bacak (1B), kol (1B) ve goz (1B) kavramlarini ifade ettigi; erkek
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cocuklarin engel sonucu kategorisinde sakatlanma (1B), kiz ¢ocuklarin ise yiiriiyememe (1B),
gorememe (2B) ve sakatlanma (1B) kavramlarimi ifade ettigi; erkek cocuklarin ve kiz
cocuklarin engelli materyali kategorisinde tekerlekli sandalye (1B) ve baston/degnek (2B)
kavramlarini ifade ettigi; erkek cocuklarin engel nedeni kategorisinde diisme (1B) ve arag
kazas1 (2B), kiz ¢ocuklarin ise diigme (1B), ara¢ kazas1 (3B) ve hastalik (1B) kavramlarini ifade
ettigi; erkek ¢cocuklarin engellilikle ilgili diger ifadeler kategorisinde engelli yolu (2B), engelli
park yeri (1B), hastane (1B) ve yardim (2B) kavramlarini, kiz ¢ocuklarin ise engelli yolu (1B)

kavramini ifade ettigi bulunmustur.

Siifinda kaynastirma 6grencisi bulunan ¢ocuklardan, “engelli” kavramina iligskin bir
resim ¢izmesi ve daha sonra ¢izdigi resmi anlatmasi istenmistir. Gorsel 1°de, sinifinda
kaynastirma 6grencisi bulunan bes yas ¢ocuklarinin “engelli” kavramiyla ilgili ¢izmis oldugu

baz1 6rnek resimlere yer verilmistir.

(22 (Kiz, 5 Yas) C14 (Kiz, 5 Yas) C16 (Erkek, 5 Yas)

Gorsel 1: Smifinda Kaynastirma Ogrencisi Bulunan 5 Yas Cocuklarinin “Engelli” Kavramiyla ilgili Cizdigi
Resimlerden Baz1 Ornekler

Gorsel 1°de gosterilen bazi cocuk resimlerinin dogrudan anlatimlari asagida verilmistir.

“Bu bir kiz, bu da benim annem. Annem tekerlekli sandalyede. (Freni gostererek) bu gaz
seyi ileri geri gotiiriiyor. Giines ¢ikmis annem gelince. Sonra ona giinesler ¢arpinca biraz

ayaga kalkabilmis. Annem bir tane kaza gecirdi.” (C22)

“Engelli ¢izdim. Hastalantyor. Gozleri bozulan, gérmiiyor ya engelliler bunun iizerinden

yiirtiyorlar.” (C14)

“Engellilerin park etmesi igin bir park yeri ¢izdim. Engelliler icin bir yol bir de
engellilerin ¢ikmasi igin bir yol ¢izdim. Kolunu arkasinda tutuyor. Kolu ¢arpmus, bacagr da

carpmis.” (C16)
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Tablo 3: Smifinda Kaynastirma Ogrencisi Bulunmayan Cocuklarin Engelli Temasina Y 6nelik Ifadeleri

Kategori Kod Katihmcilar B KB
Kiz Erkek
1. Engelli kavrami 1.1. Engelli Cl, ¢G5, C6, C2,C4,C8 8 9
C10,CI11
1.2. Ampute - 4 1 2
1.3. Ozel Cs - 1 2
2. Uzuv engeli 2.1. Bacak Cl, ¢C3, C6, C2,C8,C9 8 12
C10,C11
2.2. Kol Cco6 Cc7 2 2
2.3. Kafa - C7 1 1
3. Engel sonucu 3.1. Yiirliyememe C10,C11 C8 3 3
3.2. Sakatlanma - C8 1 1
4. Engelli materyali 4.1. Tekerlekli sandalye Cl,Cl11 C2,C8 4 5
5. Engel nedeni 5.1. Diisme C3 c9 2 2
5.2. Arag kazasi Co6, C8, C9 - 3 4
6. Engellilikle ilgili diger ifadeler ~ 6.1. Engelli tabelas1 C5, Cl11 - 2 2
6.2. Hastane C3 (6 2 3
6.3.Yardim Co6 c9 2 2

Not: B: Belge/Goriisme (Katilimer frekansi), KB: Kodlu boliim frekanslari (Bir ifadenin belge/ler igerisinde kag
kez gectigi)

Tablo 3 incelendiginde, sinifinda kaynastirma 6grencisi bulunmayan ¢ocuklarin engel
kavrami kategorisinde engelli (8B, 9KB), ampute (1B, 2KB) ve 6zel (1B, 2KB); uzuv engeli
kategorisinde bacak (8B, 12KB), kol (2B, 2KB) ve kafa (1B, 1KB); engel sonucu kategorisinde
yiirliyememe (3B, 3KB) ve sakatlanma (1B, 1KB), engelli materyali kategorisinde tekerlekli
sandalye (4B, 5KB), engel nedeni kategorisinde diisme (2B, 2KB) ve ara¢ kazas1 (3B, 4KB),
engellilikle ilgili diger ifadeler kategorisinde ise engelli tabelas1 (2B, 2KB), hastane (2B, 3KB)
ve yardim (2B, 2KB) kavramlarindan bahsettikleri goriilmiistiir. Engelli kavrami kategorisinde
cocuklarin en fazla “engelli” (8§B) kavramina, uzuv engeli kategorisinde en fazla “bacak” (§B)
kavramina, engel sonucu kategorisinde en fazla “yilirliyememe” (3B) kavramina, engelli
materyali kategorisinde en fazla “tekerlekli sandalye” (4B) kavramina, engel nedeni
kategorisinde en fazla “ara¢ kazasi” (3B) kavramina ve engellilikle ilgili diger ifadeler
kategorisinde ise esit bir sekilde “engelli tabelasi, hastane ve yardim” (2B) kavramina yer

verdikleri gorilmistiir.

Cinsiyet degiskenine gore Tablo 3 incelendiginde, erkek cocuklarin engelli kavrami
kategorisinde engelli (3B) ve ampute (1B), kiz ¢ocuklarin ise engelli (5B) ve 6zel (1B)
kavramlarini ifade ettigi; erkek ¢ocuklarin, uzuv engeli kategorisinde bacak (3B), kol (1B) ve
kafa (1B), kiz cocuklarin ise bacak (5B) ve kol (1B) kavramlarini ifade ettigi goriilmektedir.
Erkek c¢ocuklarin engel sonucu kategorisinde yiiriyememe (1B) ve sakatlanma (1B)
kavramlarini, kiz ¢ocuklarin ise yiirliyememe (2B) kavramini ifade ettigi; erkek cocuklarin ve

kiz ¢ocuklarin, engelli materyali kategorisinde tekerlekli sandalye (2B) kavramini ifade ettigi
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goriilmektedir. Erkek g¢ocuklarin, engel nedeni kategorisinde diisme (1B) kavramini, kiz
cocuklarin ise diisme (1B) ve ara¢ kazasi (3B) kavramlarini ifade ettigi; erkek cocuklarin,
engellilikle ilgili diger ifadeler kategorisinde hastane (1B) ve yardim (1B), kiz ¢ocuklarin ise
engelli tabelas1 (2B), hastane (1B) ve yardim (1B) kavramini ifade ettigi bulunmustur.

Sinifinda kaynastirma 6grencisi bulunmayan ¢ocuklardan, “engelli” kavramina iligkin bir
resim ¢izmesi ve daha sonra c¢izdigi resmi anlatmasi istenmistir. Gorsel 2’de, sinifinda
kaynastirma 6grencisi bulunmayan bes yas cocuklariin “engelli” kavramiyla ilgili ¢izmis

oldugu bazi 6rnek resimlere yer verilmistir.

.S AT~

C7 (Erkek, 5 Yas) C4 (Erkek, 5 Yas) C3 (Kiz, 5 Yas)

Gorsel 2: Smifinda Kaynastirma Ogrencisi Bulunmayan 5 Yas Cocuklarinin “Engelli” Kavramiyla [lgili Cizdigi
Resimlerden Bazi Ornekler

Gorsel 2°de gosterilen bazi cocuk resimlerinin dogrudan anlatimlari asagida verilmistir.

“Bu agliyor, bunun bacagi kopmus. Bir tane ¢ocuk, adi da A. diismiis, koltuktan sert
hoplamis boyle bacagt kirilmis, kopmus bacagi. Hastaneye gelmis, (kirmizi alani isaret ederek)

burasi hastanenin c¢atisi, (¢izilen ¢ocugun etrafindaki ¢izgileri isaret ederek) burasi da

duvarlar,.” (C3)

“Galatasaray ve ampute futbol takimi mag yapiyor. Engelli futbol takimi yani ampute
galatasaraya karsi, bu da hakem. Ben de galatasarayli oldugum igin onu ¢izeyim dedim.
(Ampute takimi isaret ederek) ben bunlara giiveniyorum. Galtasaray: tutuyorum ama engelli

takima giiveniyorum.” (C4)

“Bu kafasiz at, bu da kolsuz insan. Atini isirarak yakalamaya g¢alisiyor. Bu ninja

kaplumbaga michelangelo. Ninja kaplumbaga degil Michelangelo.” (C7)

Tartisma ve Sonug¢
Okul oOncesi bes yas ¢ocuklarmin “engelli” kavramlarinin ¢iz-anlat teknigiyle

incelenmesinin amaglandig1 bu calismada, ¢ocuklara kavram hakkinda resim ¢izdirilmis ve
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cizdikleri resimleri anlatmalar1 istenmistir. Bu teknik yardimiyla toplanan veriler tematik
analizle ¢6zlimlenmis, olusturulan tema ve kodlar tablo halinde sunularak yorumlanmistir. Bu
boliimde, arastirma sorularmnin dogrultusunda elde edilen bulgular alan yazin 151831nda
tartigilmstir.

Calismada, sinifinda kaynastirma 6grencisi olan ¢ocuklar engel tanimi kategorisinde
“gormeyen/kor”, “anne” ve “arkadas” gibi kavramlardan bahsederken, sinifinda kaynastirma
ogrencisi olmayan c¢ocuklar bu kavramlardan bahsetmemiglerdir. Buna karsin, smifinda
kaynastirma 6grencisi olmayan c¢ocuklar bu kategoride “ampute” ve “6zel” kavramlarindan
bahsetmislerdir. Ancak sinifinda kaynastirma 6grencisi bulunan ¢ocuklar bu kavramlardan
bahsetmislerdir. Her iki grup da siklikla “engelli” kavramini ifade etmistir. Cocuklarin bir
kavrama, kisiye ya da duruma bakislari ¢evresindeki akranlarin ya da yetiskinlerin anlayigindan
etkilenebilmektedir. Demetriou (2021) c¢aligmasinda, normal gelisim gosteren cocuklarin
engelli akranlariyla arkadasliklarinin ve onlara yonelik anlayis ve tutumlarinin toplumsal
kliselerin yansimalarini tagidigini, bu durumun ¢ocuklarin i¢inde biiyiidiikleri sosyal ¢evreden
kaynaklandigimi tespit etmistir. Bu baglamda, c¢ocuklarin giindelik hayatta siklikla vakit
gecirdigi smif ve aile ortami, ¢ocuklarin anlayis ve bakis agilarini etkilemede 6nemli bir role
sahiptir. Normal gelisim gosteren okul Oncesi donem c¢ocuklarinin ebeveynlerinin
kaynastirmaya yonelik algi, tutum ve diislincelerinin incelendigi bir calismada, ebeveynlerin
kaynastirmay1 desteklerken 6zel ihtiyaglarla ilgili sinirliliklar kiiglik ¢ocuklarina anlatabilme
konusunda kendilerine giiven duymadiklar1 sonucuna ulasilmistir. Cocuklarin kavramlara ve
durumlara bakislarinda 6nemli role sahip olan ebeveynin bu konuda destegi, aile katilimi1 ve
egitim programlart gelistirilerek gii¢lendirilebilir (Sira vd., 2018). Cocuklarin engelli
akranlariyla veya diger bireylerle ilgili yasantilarinin, onlarin engelli tanimlarini etkiledigi ve
daha dogru tanimlamalar yaptiklar1 sdylenebilir. Caligmanin yapildigi zaman diliminin
“Engelliler Haftas1” sonrasina rastlamasi ve smifta bu konu iizerinde durulmasi sonucunda
cocuklarin engellilere yonelik algilari etkilenmis olabilir. Cocuklarin “ampute” veya “6zel”

sozciiklerini kullanmasi, konuyla ilgili yasantilarinin bir gostergesi olarak yorumlanabilir.

Calismada, sinifinda kaynastirma Ogrencisi olan ¢ocuklar uzuv engeli kategorisinde
“bacak, kol ve g6z”; engel sonucu kategorisinde “yiiriyememe, gérememe ve sakatlanma”;
engelli materyali kategorisinde “tekerlekli sandalye ve baston/degnek” kavramindan
bahsederken, simifinda kaynastirma &grencisi olmayan cocuklar uzuv engeli kategorisinde

goz”, engel sonucu kategorisinde “gérememe” ve engelli materyali kategorisinde

“baston/degnek” kavramindan bahsetmemistir. Cocuklarin siklikla fiziksel engelli bireyi temsil
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eden figiirleri ¢izdigi ve anlattig1 goriilmiistiir. Bu durum da ¢ocuklarin kavram ya da durumlara
iligkin diislincelerinin o kavrama/duruma iliskin deneyimlerinden ve gevresinin sahip oldugu
goriis dogrultusunda maruz kaldig: engelli kavramindan etkilenebilecegi diisiincesini akillara
getirmektedir. Unsal ve Sahan (2015) ¢alismalarinda, ¢ocuklara farkli engel gruplarinin oldugu
fotograflart gostermislerdir. Cocuklar, bacagi kirik olan, tekerlekli sandalyede oturan
cocuklarin oldugu gorselleri segmis ve engelli olarak tanimlamislardir. Buna karsin sadece bir
cocugun down sendromlu bireyi iceren gorseli sectigi ve engelli olarak tanimladig:
goriilmiistiir. Bu arastirma, cocuklarin engelli kavramina iligskin diisiinceleri bakimindan

yapilan bu ¢aligmayla paralellik gostermektedir.

Calismanin diger bulgularma bakildiginda, sinifinda kaynastirma 6grencisi olan ve
olmayan c¢ocuklar, engel nedeni olarak “diisme ve ara¢ kazasi” kavramlarindan
bahsetmektedirler. Ote yandan engellilikle ilgili diger ifadelerde kaynastirma &grencisi olan
smiftaki cocuklar “engelli yolu, engelli park yeri, hastane ve yardim” gibi kavramlardan
bahsederken kaynastirma 6grencisinin bulunmadigi grup “engelli tabelasi, hastane ve yardim”
kavramlarindan bahsetmislerdir. Cocuklarin ifadelerinin cesitlilik kazanmasinda kavrama
iliskin bilgi diizeyi ve alinan egitim 6nem kazanmaktadir. Yaratici drama yoluyla 6zel
gereksinimlilerle ilgili farkindalik kazandirmaya yonelik deneysel bir ¢alismada, uygulanan
egitimle birlikte ¢ocuklarin farklilik ve engel durumlarina iliskin farkindalik kazanma ve
olumlu tutum gelistirme puanlarinda artig goriilmiistiir (Erdogan ve Basg, 2018). Dolayisiyla,
cocuklarin siklikla gordiigi ebeveyn ve ogretmenlerin farkliliklar konusunda c¢ocuklar
bilgilendirmesi ve c¢esitli aktivitelerde bulunmasi onlarin farkindaliklarin1 artirmak adina
onemli bir noktadir. Ayrica burada dikkat edilmesi gereken diger bir nokta ¢cocuklara sadece bir

engel tiiriiniin degil, tiim engel tiirlerinin farkindaliginin kazandirilmasidir.

Sonug olarak, sinifinda kaynastirma 6grencisi olan ve olmayan kiz ve erkek cocuklarin
“engelli” kavramlarinin genel anlamda benzedigi goriilmiistiir. Ayrica ¢cocuklarin ¢izimlerinde
genellikle fiziksel engelli bireyleri resmettikleri, uzuv engeli olarak bacak ve kol
kirikliklarindan, engel sonucu olarak sakatlanma ve yiirliyememekten, engel nedeni olarak arag
kazasindan, engelli materyali olarak siklikla tekerlekli sandalyeden bahsettikleri sonucuna
ulagilmistir. Bu da ¢ocuklarin daha ¢ok gorsel olarak kolay algilanabilen bedensel engele

yonelik farkindaliklarinin daha fazla oldugunu gostermektedir.

Oneriler
Yapilan alan yazin taramasi ve bu calismadan elde edilen sonuglar dogrultusunda

asagidaki oneriler sunulabilir;
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e Okul 6ncesi bes yas cocuklarin “engelli” kavramlarinin cinsiyete gore farklilasmadigi,
her iki cinsiyette de benzer ifadelerin oldugu goriilmiistiir. Buna gdre arastirmacilara,
calisma grubundaki katilimci sayisinin artirilmasi, sosyo-ekonomik agidan, kiiltiir ve
yasanan sehir acisindan farklilagan katilimcilarla sonuglarinin degisecegi diisiiniilen
cinsiyet degiskeninin goz oniinde bulundurularak ¢alismanin tekrarlanmasi yoniinde 6neri
verilebilir.
¢ Smifinda kaynastirma 6grencisi bulunan ve bulunmayan okul 6ncesi bes yas ¢ocuklarin
cizimlerine yansittig1 ve anlatimlariyla da destekledigi “engelli” kavramlarinin, genellikle
fiziksel engelli bireylerle ilgili oldugu goriilmektedir. Buradan yola ¢ikarak okul 6ncesi
ogretmenlerine sinifta engelli bireylerle ilgili konulara, 6zellikle de ¢ocuklarin tiim engel
tiirlerini tanimalarimi saglayacak etkinliklere zaman zaman yer vermesi, engellilere yonelik
tutum ve davraniglar konusunda olumlu model olmasi onerilebilir. Arastirmacilara, benzer
bir ¢aligmanin farkli yas gruplarinda engelli kavramlarinin karsilastirilmas: seklinde
yapilarak yasa ve deneyimlere bagli degisimin ortaya konabilecegi, normal gelisim gosteren
cocuklarla engelli ¢ocuklarin engelli kavramlarinin karsilastirmali olarak incelenebilecegi
yoniinde Oneri verilebilir.

Tesekkiir: Bu calismay1 gerceklestirmek icin gerekli bilgi ve motivasyonu saglayan Dr. Ogr.

Uyesi Fatma Betiil KURNAZ’a tesekkiir ederiz.

Cikar Catismasi: Cikar catigmasi yoktur.

Yazar Katkilari: Fikir: NY, AO; Tasarim/ Dizayn: NY, AO; Denetleme: NY, AO; Veri

toplanmasi ve/veya islemesi: NY, AO; Analiz ve/veya yorum: NY, AO; Yaziy1 yazan: NY, AO.

Hakem Degerlendirmesi: i¢/Dis bagimsiz.
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Oz: Diinyada ve iilkemizde dogum oranlarinda azalma, enfeksiyon hastaliklarmin kontrolii, beslenme ve saglik
hizmetlerinde gelismeler ile yasam siiresi artmaktadir. Yaslilik, durdurulmasi miimkiin olmayan biyolojik,
psikolojik ve sosyal sorunlar igeren tiim bireylerin yasayacagi bir siiregtir. Yaslanma ile viicutta meydana gelen
fiziksel ve fizyolojik fonksiyonlarda degisimler, giinlilk yasam aktivitelerinde kisitlilik, ruh saglhiginda ve bilissel
islevlerde bozulmaya neden olmaktadir. Kas ve kemik kiitlesinde azalma, viicut yag yiizdesinde artig, maksimum
kalp hizi, kardiyak debi ve maksimal oksijen tiikketiminde azalma gibi aktiviteyi kisitlayic1 faktorler, fiziksel is
kapasitesinde yetersizlige yol agmaktadir. Yaslilikta ortaya ¢ikan kardiyovaskiiler hastaliklar, inme, diyabet,
osteoporoz, bazi kanser tiirleri, Alzheimer gibi bulasici olmayan hastaliklarin 6nlenmesi, bagimsizligin
stirdiiriilmesi ve yasam kalitesinin iyilestirilmesinde fiziksel aktivite ve egzersiz kritik dneme sahiptir. Ayrica
yaslilarda sik goriilen ve ciddi yaralanmalara hatta dliime yol agabilen diigmenin Onlenmesinde egzersiz
miidahalesi temel bir rol oynamaktadir. Yaslilarda sagligin korunmasi ve gelistirilmesi i¢in aerobik, direngli, denge
ve esneklik ¢alismalarini igeren egzersiz programlari tesvik edilmelidir.
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injuries and even death. Exercise programs including aerobic, resistance, balance and flexibility exercises should
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Giris

Diinyada gelismis iilkelerde oldugu gibi iilkemizde de dogum oranlarinda azalma,
enfeksiyon hastaliklarinin kontrolii, beslenme ve saglik hizmetlerinde geligsmeler ile yasam
siiresi artmaktadir (Terkes ve Bektas, 2016). Diinya Saglik Orgiitii’niin (DSO) 2020 y1l1 verileri
incelendiginde, 2019 y1li i¢in tespit edilen 60 yas niifus 1 milyon iken bu rakam 2030 yilina
kadar 1,4 milyara ve 2050’ye kadar 2,1 milyara yiikselmesi tahmin edilmektedir. Tiirkiye
Istatistik Kurumu’nun (TUIK) verilerine gore, iilkemizde 2012 yilinda %7,5 olan yasl (65 yas
iistii) niifus oraninin 2023 yilinda %10,2, 2030 yilinda %12,9, 2040 yilinda %16,3, 2060 yilinda
%22,6 ve 2080 yilinda %25,6 olacag: ongériilmektedir (TUIK, 2013, TUIK, 2020). Toplam
niifus icerisinde dinamik, tiretken gen¢ bireylerin sayisinin azalmasinin is giiciine olumsuz
etkisinin yani sira; yash niifusun artisi kas-iskelet sistemi hastaliklari, kardiyovaskiiler
hastaliklar, inme, diyabet, Alzheimer gibi bulasicit olmayan hastaliklarin goriilme oranini da
artirmaktadir. Yaslanma ile kas ve kemik kiitlesinde azalma, viicut yag ylizdesinde artis,
maksimum kalp hizi, atim hacmi, kardiyak debi, maksimal oksijen tiiketimi gibi
kardiyovaskiiler parametrelerde ve solunum fonksiyonlarinda azalma, fiziksel aktivitenin
kisitlanmasina ve fiziksel is kapasitesinde yetersizlie neden olmaktadir. Ayrica gérme ve
isitme fonksiyonlarinda kayip, uyku bozukluklari, biligsel yeteneklerde azalma, anksiyete,
depresyon ve yetersiz beslenme yaslilarin fiziksel aktivitelere katilimi sinirlandirmaktadir
(Giines Gencer, 2021). Yaslanma; kas kuvveti, kardiyovaskiiler dayaniklilik, esneklik ve
reaksiyon siiresi gibi fiziksel uygunluk parametrelerinde azalmaya yol acar. Ayrica postiiral
degisikler ile denge kayb1 ve diisme riskinde artis meydana gelir (Beckmann vd., 2020; Gao
vd., 2019).

Glinlimiizde yasam sliresinin uzamasi ile yasam kalitesinin artirilmasina odaklanilmakta
ve basarili yaglanma vurgulanmaktadir. Basarili yaslanma; yaslilikta bagimsizlig1 ve yasam
kalitesini etkileyen 6nemli hastaliklarin bulunmamasi, fiziksel, psikolojik ve sosyal agidan aktif
bir yasam siirdiirmek seklinde tanimlanmaktadir (Ballesteros, 2019). Basarili yaslanmaya katki
saglayacak en Onemli bilesenlerden birisi insanoglunun en temel 06zelligi olan hareket

fonksiyonu ve fiziksel aktivitedir.

Yashlarda Fiziksel Aktivite ve Egzersiz

Fiziksel aktivite, enerji tiikketimini arttiran iskelet kaslarinin meydana getirdigi viicut
hareketi olarak tanimlanmaktadir (Caspersen, Powell ve Christenson, 1985). Yaslanma ile
viicutta ortaya cikan fiziksel ve fizyolojik bir dizi ka¢inilmaz degisime ek olarak yetersiz

fiziksel aktivite, birgok saglik sorunu ve kronik hastaligin olusumuna zemin hazirlamaktadir.
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Yasam boyu sagligin siirdiiriilmesi icin dengeli beslenmek kadar fiziksel aktivite de
vazgecilmez bir unsurdur. DSO, diizenli fiziksel aktivitenin, fiziksel ve bilissel fonksiyonlar1
gelistirdigi, kas giiclinii korudugu, anksiyete ve depresyonu azaltarak Ozgiiveni artirdigi,
koroner kalp hastaligi, tip II diyabet ve inme gibi hastaliklarin goriilme riskini azalttigi ve
sosyallesmeye katki sagladigini bildirmektedir (WHO, 2015). Sedanter yasam tarzi tim
diinyada mortaliteye neden olan risk faktorleri arasinda dordiincii sirada yer almakta ve her yil
yaklasik 3,2 milyon 6liime sebebiyet vermektedir (Pratt, Norris, Lobelo, Roux ve Wang, 2014).
Yash bireylerin giinliik yasam aktivitelerinde bagimsiz bir sekilde hayatlarini siirdiirebilmeleri
ve yasam kalitelerinin artirilmast igin fiziksel aktivite 6nemli bir yer teskil etmektedir (Lee,
Peng, Lin, Loh, ve Chen, 2020). Brown, Carroll, Workman, Carlson ve Brown (2014), fiziksel
aktivite kisitlilig1 olan ve olmayan tiim yaslilarda orta veya yiiksek siddette aerobik fiziksel
aktivitenin saglikla ilgili yasam kalitesi ile pozitif yonde iligkili oldugunu bildirmislerdir.
Fiziksel aktivite, yaslilikta ortaya ¢ikan diisme, sarkopeni, osteoporoz ve kiriklarin dnlenmesi
icin gerekli bir segenektir (Eckstrom, Neukam, Kalin ve Wright, 2020). Fiziksel aktif yaglilarda
sedanter bireylere oranla daha az kaygi ve stresin goriildiigii ve yasam kalitelerinin daha yiiksek
oldugu bildirilmektedir (Anantanasuwong, Pengpid ve Peltzer, 2022; Oliveira, Favero,

Codonhato, Moreira, Antunes ve Nascimento, 2017).

Egzersiz planli, yapilandirilmis, fiziksel uygunlugun bir ya da birkag unsurunu
gelistirmeyi amacglayan stirekli aktivitelerdir (Caspersen vd., 1985). Yaslilara egzersiz
aligkanliginin  kazandirilmasi, fonksiyonel performanslarmin artirilmasi, giinliik yasam
aktivitelerdeki bagimsizliginin korunmasina yardimet olur. Amerikan Spor Hekimligi Koleji
(ASHK) yaslilarda sagligin korunmasi ve gelistirilmesi i¢in 4 tiir egzersiz Onermektedir

(Chodzko-Zajko vd., 2009).

Aerobik Egzersizler

Genis kas gruplarmin katildigi yiiriiyiis, kosu, bisiklete binme, yiizme gibi fiziksel
aktiviteleri i¢eren kardiyovaskiiler dayaniklilig1 artirmay1 amaglayan egzersizlerdir. Yaglilarda,
orta siddette (rezerv kalp hizinin %70°1 altinda veya 10 puanlik yorgunluk 6l¢egi iizerinden 5-
6) giinde en az 20-30 dk olmak iizere haftada 150-300 dk veya yiiksek siddette haftada en az
75-150 dk egzersiz Onerilmektedir. Egzersizler en az 10’ar dakika periyotlar halinde
yapilmalidir. Egzersizler kas-iskelet sistemine stres bindirmeyecek bir modalite ile olabilir. En
yaygin olarak yiiriiyiis kabul gérmekle birlikte su i¢i egzersizler ve sabit bisiklet segenekleri de

tercih edilebilir (Chodzko-Zajko vd., 2009).
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Song ve Doris (2019), hafif biligsel bozuklugu olan 60 yas ve iizeri bireylerde grup temelli
16 haftalik orta siddette aerobik yiiriiyiis egzersizlerinin biligsel islevleri gelistirdigi, depresif
ruh hali ve diisiik uyku kalitesi lizerinde olumlu etkileri oldugu sonucuna ulagsmislardir. Fedor,
Garcia ve Gunstad (2015), 60 yash bireyin katildig1 calismada orta ve yiiksek siddette su ici
aerobik egzersiz egitiminin kardiyovaskiiler dayanikliligin yan1 sira dikkat ve hafiza islevleri
iizerine olumlu etkileri oldugunu tespit etmislerdir. Baker vd. (2010) hafif diizeyde bilissel
yetersizligi olan yash bireylere uyguladiklar rezerv kalp hizinin %75-85’1 diizeyindeki 6 ay
stireli aerobik egzersiz programinin rezerv kalp hizinin %50’si diizeyinde egzersiz uygulanan

kontrol grubuna oranla bilissel islevlerde daha fazla gelisme sagladigini tespit etmislerdir.

Direncli Egzersizler

Kas giicii, giinliik yagam aktivitelerinde bagimsizlik i¢in temel bir faktordiir. Yaglilarda
kas giicii ile eklem hareketi, yiiriime hizi, diisme riski, hastaneye yatma ve mortalite orani
arasinda giiclii bir iliski vardir (Manini, 2011). Ozmen, Gafuroglu, Aliyeva ve Elverici (2018)
postmenopozal osteoporozlu kadinlarda ilerleyen yasla beraber gévde kassal dayanikliliginda
azalmanin denge fonksiyonunu olumsuz etkiledigini tespit etmislerdir. Yaglilarda sik goriilen
diz osteoartritinde kuadriseps kas giicii kaybinin, diz agris1 ve Oziirliliigi artiran, yasam
kalitesini azaltan bir faktdr oldugu bildirilmektedir (Ozmen, Gafuroglu, Altun Giivenir,
Ziraman ve Ozkurt, 2017). ASHK, yashilarda, haftada 2-3 giin ana kas gruplarina odaklanan her
bir set 8-12 tekrar olmak iizere yaklasik 8-10 farkli direngli egzersiz yapilmasini dnermektedir.
Agirlik kaldirma, kalistenik egzersizler, basamak ¢ikma gibi egzersiz tiirleri tercih edilebilir
(Chodzko-Zajko vd., 2009). Cancela Carral, Pallin, Orbegozo ve Ayan Perez (2017), 80 yas
tizeri yaslilarda elastik bantlar ile yapilan sandalye temelli grup egzersizlerinin kas kuvveti ve
denge tlizerine etkisinin sabit bisiklet egzersizinden daha faydali oldugunu tespit etmislerdir.
Moreira, da Silva ve Rodacki (2020), diisme riski bulunan yaslilarda grup temelli yapilan su i¢i
kuvvetlendirme egzersizlerinin 16 hafta sonunda diisme insidansinda onemli 6l¢iide azalma

sagladig1 ve yagsam kalitesini artirdigini gostermislerdir.

Denge Egzersizleri

Denge, destek yiizeyi ilizerinde yer¢ekimi merkezini kontrol edebilme yetenegi olarak
tanimlanir. Dengenin korunmasi, yaslilarda sik goriilen ve ciddi yaralanmalara hatta 6liime yol
acabilen diigmenin Onlenmesi agisindan olduk¢a Onem tasimaktadir. Yaghlarda, ayak
bileginden gelen propriyoseptif bilgide azalma, gorsel ve vestibiiler sistemlerden gelen girdide
azalma, postiiral salinimda artma, kas giicli kaybu, sinir iletim hizinda azalma, kemik mineral

yogunlugunda azalma, reaksiyon siiresinde artma, eklem hareket acikliginda azalma gibi
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degisiklikler denge bozukluklarma yol acar (Akgiil, Tarakci, Arman, Biiylikkaya, Irmak ve
Karaaslan, 2018). Meditasyon ve gevseme yoluyla kuvvet, esneklik ve dengeyi gelistirmeyi
amaclayan yoga egzersizlerinin 60 yas lizeri bireylerde dengeyi ve fiziksel mobiliteyi artirdigt
bildirilmektedir (Youkhana, Dean, Wolff, Sherrington ve Tiedemann, 2016). Nick, Petramfar,
Ghodsbin, Keshavarzi ve Jahanbin (2016) yaslhilarda 8 hafta boyunca haftada 2 kez uygulanan
yoga egzersizlerinin denge kaybinin neden oldugu diisme riskini azalttigini tespit etmislerdir.
Yaslilarda uygulanan diger bir egzersiz metodu Uzakdogu savunma sanatlarindan kdken alan
Thai Chi egzersizleridir. Yavag ve kontrollii hareketler iceren Thai Chi egzersizlerinin 6zellikle
alt ekstremitelerde propriyosepsiyon duyusunu, kas giicii ve koordinasyonu gelistirdigi boylece
denge iizerine olumlu etkileri oldugu bildirilmektedir (Yildirim, 2014). Kronik diz agris1 olan
yaslilarda Thai Chi egzersizlerinin yiirlime fonksiyonunun ve postiiral kontroliin iyilesmesine
katki sagladig1 ve yasam kalitesini artirdig ileri stirtilmektedir (You, Liu, Tang, Wang ve Ma,
2021). Grup temelli Tai Chi egzersizlerinin diismenin 6nlenmesi, denge, kuvvet, esneklik,
aerobik kapasite ve immiin sistem tiizerine etkilerini gosteren orta ve yiiksek diizey kanitlar
bulunmaktadir (Huston ve McFarlane, 2016). Kocic vd. (2018), huzurevinde yasayan bilissel
oziirli olmayan ve bagimsiz yiirliyebilen yaslilarda, alt ekstremite kaslarini gii¢lendirici, yiiriime
ve denge egzersizlerinden olusan grup temelli 6 ay siireli uygulanan Otago egzersiz egitimi
sonrast denge, fonksiyonel kapasite ve alt ekstremite kas kuvvetinde onemli gelismeler

oldugunu gostermislerdir.

Esneklik Egzersizleri

Esneklik, bir ya da birka¢ eklemde miimkiin olan en yiiksek eklem hareket genisligi
olarak tanimlanmaktadir. Bir eklemin hareket genisligi, kas, kemik ve yumusak dokular
tarafindan sinirlanir. Yaslanma siireci kemik ve biitiin yumusak dokular1 olumsuz etkiledigi i¢in
ilerleyen yasla birlikte esneklik azalir. Yaslilarda esneklik kaybi giinliik yasam aktivitelerini,
mobiliteyi etkileyebilmesi nedeniyle yasam kalitesi i¢in 6nemli bir sorundur (Holland, Tanaka,
Shigematsu ve Nakagaichi, 2002). Saglikla iliskili fiziksel uygunluk bilesenlerinden birisi olan
esneklik, statik ve dinamik 6zellikte germe egzersizleri ile gelistirilmektedir. Yaslilarda haftada
en az 2 kez biiyiik kas gruplarina yonelik statik germe egzersizleri 6nerilmektedir (Chodzko-
Zajko vd., 2009). Cristopoliski, Barela, Leite, Fowler ve Rodacki (2009) yaslhlarda haftada 3
kez ve 4 haftalik alt ekstremite kaslarina odaklanan statik germe egzersizlerinin adim uzunlugu
ve yirlylis hizinda anlamli gelisme sagladigini gostermislerdir. Yashilarda germe

egzersizlerinin etkisini inceleyen bir meta-analiz ¢alismasinda germe egzersizlerinin arterial
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sertlik, istirahat kalp hizi, kan basincini azalttig1 ve damar endotelyal fonksiyonunu iyilestirdigi
bildirilmigtir (Kato vd., 2020). Hallegraeff, van der Schans, de Ruiter ve de Greef (2012)
yaslilarda 6 hafta siireyle uykudan hemen 6nce hamstring ve gastroknemius kaslarinin statik
germe egzersizlerinin uyku sirasinda kas kramplart sikligint ve siddetini azalttigini tespit

etmislerdir.

Yashlarda Egzersiz Programinda Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

o Yagslilarda egzersiz programi oncesi kontrendike durumlar tespit edilmelidir.

o Romatizmal hastalig1 olan ve ileri derecede eklem hareket kisitlilig1 olan yaslilarda
etkilenmis eklemlerde egzersizler modifiye edilmelidir.

o Koroner kalp hastalifi ve diyabet gibi kronik rahatsizligi olan yashlarin rutin
kullandiklar1 ilaglarin egzersiz lizerindeki etkileri dikkate alinarak egzersiz programi
planlanmalidir.

o Diyabetik yaglilarda kan sekeri diizeyi takip edilmelidir.

o Yaglilarda termoregiilasyon fonksiyonunda bozulma olabilecegi icin egzersiz
sirasinda ¢ok sicak, ¢ok soguk ve nemli ortamlarda dikkatli olunmalidir. Kapali
ortamlar uygun sicaklik kosullarinda havalandirilmalidir. Egzersiz siiresince

dehidratasyona karsi sivi dengesi korunmalidir.

o Egzersiz Oncesi 1sinma ve egzersiz sonrasinda toparlanma aktivitelerine yer
verilmelidir.
o Sert zeminlerde egzersiz yapmaktan kagimilmalidir. Egzersiz sirasinda hafif,

ortopedik tabanli ve uygun ayakkabilar giyilmelidir.
o Denge bozuklugu olan yashlar refakatgi olmaksizin ve desteksiz egzersiz

yapmamalidir. (Karan, 2006).

Sonug

Yaslanma, insan hayatinda biyolojik, psikolojik ve sosyal sorunlar igeren ka¢inilmaz bir
stirectir. Yaglhilikta goriilen kardiyovaskiiler hastaliklar, inme, diyabet, osteoporoz ve bazi
kanser tiirleri gibi bulasici olmayan hastaliklarin ve ciddi yaralanmalara hatta oliime yol
acabilen dligmelerin Onlenmesinde, bagimsizligin siirdiiriilmesi ve yasam kalitesinin
iyilestirmesinde fiziksel aktivite ve egzersiz kritik Oneme sahiptir. Yasllarda sagligin
korunmasi ve gelistirilmesi icin aerobik, direngli, denge ve esneklik caligsmalarini igeren
egzersiz programlari planlanmalidir. Yasli sayisi artan lilkemizde yaslilarda fiziksel aktivite ve
egzersizin énemi ve faydalar1 lizerine toplum bilinglendirilmeli, ilgili projeler desteklenmeli,

egzersiz i¢in uygun mekanlar olusturulmali ve yash bireyler egzersize tesvik edilmelidir.
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