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ONSOZ

Ozel gereksinimli bireyler ve onlarn ailelerinin yasadigi sorunlar gerek toplum
yasantianda gerekse devlet politikalarinda cogu zaman g6z ardi edilmektedir. Oysa onlarin
tum sorunlarin ¢ozim ihtiyacindan daha acil ¢6zime ihtiyaglan var. Otizm, kisinin
kendisinin ve ailesinin hayatini bircok alanda olumsuz yonde etkiler. Bu alanda daha 6nce
yapilmis arastirmalarin ve yaptigim bu arastirmanin sonuclarimn dikkate alimp, otizmli
cocuklar ve aileleri konusunda daha hizl1 ve etkin adimlar atilmasina vesile olmasin
temenni ediyorum.

Oncelikle, Olgeklerimi uygulamay: kabul eden tim katilimcilara, katilimcilara
ulasmam sgzlayan okul ve rehabilitasyon merkezi mudur ve personeline bana samimiyetle
yardimci olduklari igin tegekkir ediyorum.

Tezimin her asamasinda sabirla destegini esirgemeyen, degerli bilgilerini benimle
paylasan saygideser hocam ve tez danismamm Ahmet TIRYAKTye, saorla
yardimlarindan 6ttt Prof. Dr. Gamze CAN’ a, bircok konuda fikri ve bilgisine danistigim,
banatezimin her asamasinda yardimc: olan sevgili arkadasim Hediye AKTURK e, tezimin
bitiin asamalarinda bana destek olan, glvenini hep hissettigim, tezin bitiin asamalarinin
gelisimi icin hicbir fedakérliktan kaginmayan sevgili esim Aslan’a, duygusal desteklerini
hi¢c esirgemeyen, parcas: olmaktan biyuk mutluluk duydugum ailemin degerli Uyelerine,
manevi desteklerinden dolayr arkadaslanma ve son olarak tezim stiresince karsima ¢ikan

butdn iyi insanlara tesekkr ediyorum.

Betl ALTINTAS
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1. GIRIS VE AMAC

Anne ve babalar bir bebek beklediklerinin haberini aldiklar1 ilk andan itibaren
hamilelik donemi boyunca duygusal olarak kendilerini bu olaya hazirlarlar. Bebegin
cinsiyetiyle, gelecekte ne olacagiylailgili hayaller kurarlar. Hayal edilen bebek hep saglikl:
ve guzeldir (1). Bu beklentileri sekillendiren toplumdaki ideal ¢ocuga 6zgu kalip yargilar
ve anne babalarin kendilerine ait algilar1 ile belirleyici rolt olan kisilerin gorisleri ve anne
babalarin istedigi meslek ve becerilerdir (2).

Bitun anne babalar, buyuduginde tam bagimsiz olabilecek bir bebek isterler (3).
Beklenen cocuk dogup 18 ay, 1 yas gibi bir doneme geldiginde anne baba, cocugun normal
olmayan ilk davramislariyla stipheye diser. Uzmanlardan alinan bilgiler, ailelerin kurdugu
guzel hayalleri altist eder. Doktorlarin tam bir teshis koyamamasindan kaynaklanan
belirsizlik, yasanan karmasay: tetikler (1). O andan itibaren yapilacak bitin planlar
degisecektir. Tabi bu durumu anlamak, kabullenmek ve harekete gegmek kolay desildir ve
zaman gerektirir. Bu siregte aileler ¢esitli duygu evrelerinden gecerler. Bunlar; belirsizlik,
sok, inkar, sucluluk, kizginlik, depresyon ve kabul evreleridir (1).

Sivberg'e (2002) gore otizmi olan cocuga sahip ailelerin aile sistemlerinde
karmagiklik saglikli cocuga sahip ailelere gore daha fazladir (4). Karakavak ve
arkadsslarina (2006) gore anneler kronik bir hastaligi ilk dgrendiginde dnce sok, saskinl ik,
hayal kirikligi, reddetme, caresizlik, korku, bunalim, hastaigin gidisatina ve sonucuna
iliskin belirsizlik, Allah’akizginlik gibi duygular yasamaktadir.

Ulkemizde ve diinyada otizmle ilgili yapilan galismalarin az sayida olamnda
ailelerde yasam kalitesi, stres ve tukenmislik dizeyi ele ainmigsa da bu kavramlar bir
arada incelenmemistir. Yapilan arsgtirmalar daha cok anneler ile ilgilidir. Babalarin da
katilchgr arastirmalar olsa da bunlar az sayidadir. Bu arastirma ile otizmi olan ¢ocuklarin
ailelerinin yasachg stres, yasam kalitesi ve tikenmislik dizeyleri incelenecek, bunlarn
cesitli demografik Ozelliklerle iliskilerine bakilacaktir ve ortaya ¢ikan sonuclar var olan

literatUr bilgileri ile karsilastinlacaktir. Bu calisma, gelecekteki calismalara 1s1k tutacagi
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gibi tamsi, gidisat1 ve tedavisindeki belirsizlikler nedeniyle bircok sorunla bas etmek
zorunda kalan otizmi olan cocuk ailelerinin yasadiklarim ortaya koymak suretiyle otizmi
olan cocuklar icin dizenlenen egitim programlarinin yam sira ailelere yonelik hizmetlerin
de nitelik ve niceliginin arttirilmas: konusunda bir dayanak olusturmasi icin planlanmistir.

Arastirmanin yuritilmes: esnasinda katilimcilarin gercek durumlarint yansitici
cevaplar verdikleri, kullamlan 6lgme araglarimin bireylerin durumunu belirleme gictine
sahip oldugu, katilimcilarin ¢calismanin evrenini temsil edici nitelikte oldugu varsayilmstir.

Arastirmada amag otizmi olan bir gocuga sahip olmanin stres, tukenmislik dizeyi
ve yasam kalitesini ne yonde etkiledigini incelemektir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Kronik Hastalik ve Aileye Etkileri

Kronik hastalik terimi émor boyu siren, gunltk yasam aktivitelerini kisitlayan ve
yetersizlige neden olan durumlar igin kullarlir.

Kronik hastalik bireyi etkiledig kadar aileyi de etkiler (6). Kronik hastaliga sahip
cocugu olan anneler kronik hastal1g: ilk 6grendiginde 6nce sok, saskinlik, hayal kinklig,
reddetme, caresizlik, korku, bunalim, hastal1gin gidisatina ve sonucunailiskin belirsizlik ve
Allah’a kizginlik gibi duygular yasamaktacir. Daha sonra ise dinsel inanclar
dogrultusunda hareket ederek gelecege umutla bakabilmek amaciyla bu durumu iyimser
yorumlamakta, kendi durumlarini diger benzer problemli ailelerle kiyaslayarak olumlu
dustinmektedirler (5).

Fonksiyonel motor diizeyi dustik Serebral Paralizi (SP) hastalarin annelerinde kaygi
diizeyi yuksektir. Ekonomik kayg: annelerin kaygr diizeylerini etkilememektedir (7).

Kronik hastaliga sahip cocugu olan anne babalarin yasam doyumu dizeyleri
oldukca dustiktir (8).

Murphy ve arkadaslarimin (2006), uzun donemli bakim veren anne babalarin uzun
donem bakim vermenin etkilerine bakis agciani arastirdiklan calismaya 40 anne baba
katilmistir. Katilimailarin gunldk isleri icin ¢cok kisitli zamana sahip olduklari, diger aile
uyelerinin ihtiyaclarim karsilayabilme konusunda sorun yasadiklari, diger aile Uyeleriyle
sorunlu gocuklart uyuduktan sonra ilgilenebildikleri saptanmistir. Katilimcilarin 1 wil
onceyle kiyaslandiginda 16 katilimcimin genel saglhigimn kotlye gittigi, 20 katihimainin
degismedigi ve 4 katilimcamn saghiklarinin iyiye gittigi bulgusu elde edilmistir.
Katilimcilardan 22 tanesinin fiziksel ve duygusal sagliklarimin bakim vermekten dolay:

olumsuz etkilendigi, neredeyse tamamumin kronik bitkinlik ve uykusuzluk yasathgi
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belirlenmistir. Fiziksel ve duygusal etkilerin daha cok birincil bakim veren kisi olan
annede goruldigi saptanmistir (9).

2.2. Otizm

Otizm; ¢esitli nedenlerden 6tlrd gocuklugun ilk G¢ yili iginde ortaya ¢ikan, dili
Ogrenememe, ice kapaniklik, degisiklige asir tepki, soyut kavramlar: 6grenmede guclik,
zaman kavramini 6grenememe, konusmalart algilayamama ve gevresiyle iliskilerin sinirl:
olmas gibi belirtiler gosteren bir gelisimsel bozukluktur (10).

e Tiirkiye’de Otizmi Olan Cocuklarin Egitimleri

Otistik Cocuklar Egitim Merkezleri (OCEM): Otistik Cocuklar Egitim
Merkezleri ilkdgretim programlarimin amaglarini gerceklestiremeyecek durumdaki otizmi
olan bireyler icin agilan resmi ve 6zel ginduzlt 6zel egitim kurumlandir. GUnlik ¢calisma
siiresi toplam alt: saat, bir ders saati 40 dakikadir. Dersler sinif 6gretmenlerince okutulur.
4-8 inci aniflarda ise miuzik, gorsel sanatlar, beden egitimi, is egitimi derderi alan
Ogretmenleri tarafindan okutulabilir. Bu derslere alan 6gretmeniyle birlikte sinif 6gretmeni
de katilir. Sinif mevcutlar1 en fazla 4 6grenciyle snirlidir. Bu okullardaki programi
tamamlayan Ggrencilere Otistik Cocuklar Egitim Merkezi Diplomas verilir. Bu diploma
ortabgretime devam hakki saglamaz. Bu okullara kayit yapilirken 37 ayim doldurmus olan
bireylerin kayd: okul 6ncesi kurumlara, 72 ayim dolduran bireylerin kaydi ise Otistik
Cocuklar Egitim Merkezleri’ ne yapilir. Bu okullara kayit icin tuvalet egitimini kazanms
olmasart1 aranmaz (11).

OCEM ’lere Ggrenci aiminda otizmin seviyeleri dikkate alinmamaktadir. Otizmi
olan cocuklar hastanede yapilan tibbi tamlamanin ardindan Rehberlik Arastirma
Merkezi’ nde egitsel yonden tarmilanmaktadir. Rehberlik Arastirma Merkezi otizm tanisi
alan her cocugu OCEM’e yonlendirmektedir. OCEM, cocuklar1 basvuru tarihlerine gére
sraya koymakta ve kontenjan oldukga btinyesinde egitime almaktadir (12).

Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezleri: Bu kurumlar da OCEM’ ler gibi MEB
binyesinde ¢alisan 6zel kurumlardir. Bircok engel grubuna hitap edebilen bu kurumlarda
otizmi olan ¢ocuklar 8 saati bireysel ve 4 saati grupla olmak Uizere ayda toplam 12 saat ders
amaktadirlar. Otizm tamsi alan gocuklar tibbi ve egitsel degerlendirilmeleri sonucunda
hazirlanan raporlariyla bu kurumlara yerlestiginde egitim giderleri devlet tarafindan
karsilanmaktadir (13).



e Otizmi Olan Cocuklarm Egitiminde Yaklasimlar

a. Uygulamah Davranis Analizi-Uda (Applhied Behavior Analysis-ABA): Bu
yontem otizmi olan c¢ocugun cevresel etmenler tarafindan odullendirildigi ya da
cezalandirildigi distncesine dayanmir. Bu nedenle cevresel etmenlerin dizenlenmesiyle
otizmi olan gocuga sosyal beceriler, 6z bakim, gunltk yasam becerileri, iletisim becerileri,
uyum ve taklit becerileri gibi yeni davramislar kazandinlmasini, bu davramslarin cesitli
yeni ortam ve durumlara genellenebilmesini, kendini uyarici davranislar, 6fke nobetleri,
bagirma, 1sirma, vurma gibi kendisine ve cevresine zarar veren olumsuz davranislarin
azalilmaamn, ortaya cikmas engellenmeyen davramslarin tekrarlanma olasiligimn
azaltilmasam ve uygun davranis degisikliklerinin kalicit olmasini amaglamaktadir. (14).

Uygulamal1 davranis analizinde cesitli teknikler yer alir. Bunlar;

e Aynk Denemelerle Ogretim ve Yanlissz Ogretim (Lovaas): Bu yéntemde bire-
bir egitim sirasinda ¢ocuga bir soru, arag ya da komut yoneltilerek bir tepki
vermes beklenir. Dogru tepkiler adullendirilir, yanlis tepkiler ise dizeltilir. Bu
yolla gocugatiim gelisim alanlarinda beceri kazandirilmas hedeflenir. Yanlisaz
Ogretimde ise gocuga 6gretim sirasinda gesitli ipuclar verilir. Boyldikle yanlis
yapma olasilig1 en aza indirilir. Cocuk belli davranislar: yapar hale geldikten
sonraipuclar yavas yavas ortadan kaldirilir.

e Erken Yogun Davramssal Egitim: Bu yontemin uygulamasi olabildigince erken
yasta ve haftada 2040 saat olarak yuriitulir. Once ayrik denemelerle 6gretim
ve sonra grup egitimi ve baska teknikler de isin icine katilir. Bu egitimin
uygulamas: cogunlukla ¢ocuklarin kendi evlerinde yuritdl Or.

e FEtkinlik Cizelgeleriyle Ogretim: Bu Ogretim yonteminde cocuga Ogretilecek
beceriler basamaklara boltnur ve her basamak icin bir gorsel gizelge hazirlanir.
Cocuk bu cizelgeyi takip ederek her bir basamag: yapar. Bunu yaparken cocuga
fiziksel yardim sunulur.

e Replik Siliklestirmeyle Ogretim: Bu yontemde otizmi olan ¢cocuga uygun sizel
iletisim becerilerinin kazandirilmas amaciyla cocugun ¢esitli ifadeleri okumasi
ya da dinlemes ve tekrarlamas: saglanir. Yazili ya da sozli olarak sunulan
replikler zamanla ortadan kaldinlir ve bdylece cocuk o ifadeyi uygun
zamanlarda yardim almaksizin kullanir hale gelir.

e Videoyla Model Olma: Bu yontemde yapmas: istenilen beceriler cocuga video

yoluylaizletilir. Videodaki arag-gereler cocugun 6niine konur ve gocugun gorus
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alaninin disindan yapilan fiziksel yonlendirmelerle cocugun ayni seyi yapmasi
istenir. Yardim sistematik olarak ortadan kaldirilir ve cesitli 6dullendirme
sistemleri kullanilir.

e Firsat Ogretimi: Firsat Ogretiminde gcocugun iletisim becerilerin gelistirilmesi
amaciyla gcocugun iletisim girisiminde bulunacag: ortamlar yaratiimaya c¢alisilir.
Cocuk iletisim girisimi icin desteklenir ve girisimi sonucunda odullendirilir.
Gerektiginde cocuga model olunur.

e Olumlu Davramssal Destek: Bu yontemin amac davramissal sorunlarin
islevlerini  belirleme yoluyla aynm islevlere yonelik uygun davramslar:
kazandirmaktir.

e SOzel Davrams: Bu yontemde ama¢ cocuga islevsel dil becerilerini
kazandirmaktir. Oncelikle istek bildirme ve isimlendirme becerileri
kazandirilmaya calisilir. Daha sonra ise daha Ust dizey iletisim becerilerinin
Ogretimi icin planlama yapilir.(15)

b. Kolaylastinlmis fletisim (Facihated Commumnication): Bu yontem 1970'li
yillarda Biklen tarafindan Avustralya’da otizmi olan cocuklarin iletisim kurmasin
kolaylastirmak amaciyla gdlistirilmistir. Cocuk bilgisayarda yazarken fiziksel yardim
saglayarak cocugun eli desteklenir ve cocuk yonlendirilir. Bu yontem, iletisimi ¢ocugun
yerine yetiskinin yorttdyor olmas yonunden elestirilir. Bu yontemle ilgili yapilmis
arastirma sayisi oldukca azdir.

¢. Teacch-Otizm Benzer Iletisim Giicliigii Olan Cocuklar Icin Egitim Program
(Treatment And Education Of Autistic And Related Communication Handicapped
Children): 1966 yilinda Eric Schopler ve Reichler tarafindan uygulanmaya baslanmustir.
Cssitli Ulkelerde yaklasik kirk yildir uygulanmaktadir. Bu yontem otizmi olan ¢ocugun
bagimsiz yasayabilmesini amaglar. Bu programda otizmi olan bireyin guclt yonleri,
ilgileri, yetenek ve becerilerinin dikkate alinmasi, yapilandirilmisg egitim ortam, sistematik
degerlendirme ve ailenin egitime katilimi temel prensiplerdir. Olaylar arasinda neden-
sonug iliskisi kurulmasi, iletisim becerilerin gelistirilmesi, toplumsal ve mesleki becerilerin
gelismesi, bagimsiz ¢alismanin saglanmasi, sosyal hayata uyumu gibi hedefleri igerir (14).
Bu yontemde cocugun disince bicimi anlasilmaya ve bu cercevede degistirilmeye calisilir.
Otizmi olan gocuklarin ¢ok iyi oldugu gorsel becerilerden, resimli veya resimli ve yazil

iletisim tahtalar1 ile isaret dilinden yararlanlir (1).
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d. iliski Temelli Yontemler (Relationship Based): iliski temelli yontemler otizmi
olan cocuklarda duyusal gelisim ve baglanmay:r temel air. En ¢ok bilinen iki tanesi
Floortime (DIR yontemi) ile Son-Rise yontemidir. Bu yontemlerde hedef ¢cocugun sosyal
etkilesim becerilerinin gelistirilmesi ve bu etkinliklerden zevk almasini saglamaktir.

e Floortime: Stanley Greenspan ve Serena Wieder tarafindan gelistirilmistir.
Bireysel farkliliklan ve gelisimsel ozellikleri g6z 6ninde bulunduran bu
yontemde yetiskinler cocukla beraber yere oturur ve cocugu izler.

e Son-Rise: Bu yontemde aileler davranis yontemleri, iletisim ve otizmi olan
cocuklarin gelisimleri konusunda bilgilendirilir ve iletisimsel oyunlar yoluyla
aileyle cocuk arasinda iletisimin artmasi ve sosyallesmenin gelismes
hedeflenir.

e. Sosyal Oykiiler (Social Stories) : 1992 yilinda Carol Gray tarafindan
gelistirilmistir. Bu yontemde otizmi olan ¢ocugun sosyal kurallari 6grenmes amaciyla
oykuler olusturulur. Oykiiler okuma yazma bilenler icin basit ciimlelerle, bilmeyen
cocuklar icin ise resimlerle gdlistirilir. Cocuk, oykintn kahramam oldugunda sosyal

becerileri dahaiyi 6grendigi vurgulanir (14).
2.3. Stres

Fiziksel ya da psikolojik saglig1 tehdit edici olaylar karsianda kiside zorlanma
(stres) gerceklesir (16). Zorlanma ve uyum gosterme siregleri igerisinde ortaya cikan
karmasik, duygusal, davranissal tepkiler ile bu tepkilerin fizyolojik baglantilaridir (17).
Zorlanma kaynaklari gerilime neden olur ve kisinin psikolojik ve fizyolojik hassasiyetini
arttirir. Aile Gyelerinden birinin hastaligi zorlanma nedenleri arasindadir (18). Otizmi olan

¢ocuga sahip anne babalar anlamli diizeyde zorlanma yasamaktadirlar (19).

2.3.1. Otizmi Olan Cocuga Sahip Olmanin Ailelerin Yasadig Stresle Tliskisi

Engelli ¢cocuga sahip annelerin depresyon, bunalti ve zorlanma dizeyleri engelli
cocuga sahip olmayan annelere gore daha yiksektir (20). Otizmi olan ¢ocuga sahip aileler
saglikl1 gocuga sahip ailelere gore daha yuksek dizeyde zorlanma yasamaktadir (21).

Otizmi olan gocuga sahip anneler, saglikli ve zihinsel engelli gocuklarin annelerine gore
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depresyona daha yatkindir (22). Otizmi olan cocuga sahip annelerde en cok gorilen
psikiyatrik bozukluklar depresif bozukluklar ve sosyal fobidir (23).

Otizmi olan bir ¢cocuga sahip olmak ailelerde egitilebilir bir cocuga sahip olmaktan
daha ¢ok zorlanma yaratmaktadir. Ayrica 6zirlG bir cocuga sahip olan anne babalarda,
ailelerin cocugun 0zrinin nedenine iliskin yaptiklan atiflar, ailenin aile rehberligi almasi
ve cocugun Ozrinun derecesi anne babalardaki zorlanma dizeyinin yordanmasinda
Onemlidir. (24). Aile egitim programina katilan otizmi olan anne babalarin ¢ocuklarinda
sbzel dan haric¢ di ger tim gelisim alanlarinda daha hizl1 gelisme saglanmustir (25).

Egitilebilir zihinsel engelli cocugu olan annelerin yasadiklari zorlanma belirtileri ile
stresle basa gikma tarzlar: ve kontrol odag: inanclart arasindaki iliskinin zihinsel engelli
cocuga sahip olmayan annelerle karsilastiriimal 1 olarak incelendi gi arastirmaya, 83 zihinsel
engelli ve 91 engeli olmayan gocuk annesi katilmistir. Katilimalara Stres Belirtileri Olcegi
(SBO), Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi (SBTO) ve Kontrol Odagi Olgegi (KOO)
uygulanmistir.  Arastirma sonucunda zihinsel engeli olmayan cocuklarin anneleriyle
karsilastirildiginda zihinsel engele sahip cocuklarin annelerinin bilissel ve duyussal
zorlanma belirtilerini daha fazla yasadiklari ortaya konmustur. Ayrica zihinsel engelli
cocuklarin 6zel egitim kurumu disinda ilkogretime de devam ettigi durumda annelerin
kisisel kontrol faktdrinden aldiklar1 puanlarin ortalamalar, cocuklarin ilkdgretime
gitmedigi durumda annelerin adigi puanlann ortalamasindan anlamli derecede disUk
bulunmustur (26).

Ozirlui cocuga sahip ailelerin depresyon durumlarim belirlemek amaciyla yapilan
arastirmaya engelli cocuga sahip 40’1 anne, 10'u baba olmak Uzere 50 kisi Katilmustir.
Katilimcilara 9 sorudan olusan kisisel bilgi formu ve 21 sorudan olusan Beck Depresyon
Envanteri uygulanmustir. Arastirma sonucunda engelli cocuk anne ve babaarinin
depresyon yasamakta oldugu bulgusuna ulasiimistir. Anne ve babalar arasinda depresyon
duzeyinde anlamli bir fark bulunmamustir. Calismaya katilan bireylerin egitim durumlar
arasinda depresyon puan farkliliklar: tespit edilmistir fakat egitim durumu ile depresyon
duzeyi araanda istatistiksel agdan anlaml fark saptanmamustir. Bu da egitim duizeyinin,
Kisinin zorlanma, yasam doyumu, basa ¢ikma gibi psikolojik saglik durumuyla iliskili
olmadigim ortaya koymaktadir. Arastirmada galisma durumunun depresyon dizeyini
istatistiksel agidan etkilemedigi saptanmistir. Gelir durumu az olan ebeveynlerin ciddi

depresyonda oldugu bulgusuna ulasiimstir. Ozirlii gocugu kiz veya erkek olanlarin
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depresyon puanlart birbirine yakin bulunmustur. Ayrica gocugun cinsiyeti ile anne
babalarin depresyon diizeyleri arasinda anlamli fark saptanmamistir (27).

Tomanik ve arkadaslarinin (2004), yapmis olduklart arastirmada gelisimsel
bozuklugu olan cocuklarin davramislar: ve annelerin zorlanma dizeyleri arasndaki iliski
incelenmistir. Arastirma sonucuna gore iletisim ve etkilesim becerisi sinirli olan cocuklarin
annelerinin zorlanma duzeyi anlamli derecede yuksek bulunmustur. Anndlik yapmanin
vermis oldugu zorlanmanin ¢ocugun uyumlailgili davranslanylailiskili oldugu sonucuna
varilmistir (28). Davranis problemleri ve iletisim azligi bakim vermekten dolayr yasanan
zorlanmaylayakindan ilgilidir (29).

Otizmi olan cocugun bakim gerektiren davranislari, UzgunlUik duygusu, ¢ocugu
kontrol etmek ve gocugun davranslarin toplu yerlerde idare etmek annelerde zorlanmaya
neden olmaktadir. Annelerin kendi ihtiyaglari ve aktiviteleri icin kendilerine zaman
ayirmada yasadiklar1 guclik de zorlanmaya neden olmaktadir. Egitim dizeyi disik ve
geliri az anneler daha ¢ok zorlanma yasamaktadir (30).

Cocuklardaki davranis problemleri ve iletisim azligi bakim veren kisilerin bakim
vermekten dolay1 yasadi g1 zorlanmayla yakindan ilgilidir (29).

Oelofsen ve Richardson’un (2006) yaptig: arastirmada gelisimsel bozuklugu olan
ve olmayan cocuklann ailelerinde ailenin yasadigi zorlanma, bittinltk duygusu, sosyal
destek ve saglik arasindaki iliskiyi arastirmak amaclanmustir. Arastrmaya gelisimsel
bozuklugu olan 59 okuléncesi cocugun aileleri ve gelisimsel bozuklugu olmayan 45
okulbnecesi cocugun aileleri katilmigtir. Arastirmada gelisimsel bozuklugu olan gocuklarin
anne ve babalannin zorlanma dizeyleri yiuksek bulunmustur. Gelisimsel bozuklugu olan
cocuklarin ailelerinin butinltk duygusu saglikli  gocuklarin ailelerine gore oldukca
dustktar (31). Otizmi olan cocuga sahip ailelerin aile sistemlerindeki karmasikligin
dereces saglikli cocuk ailelerine gore yuksektir(4).

Otizmi olan gocuga sahip anne babalar cocuklarin gelecegiyle ilgili kaygilidir.
Ayrica gocugun bilissel zayifligi, bagimsiz hareket etme yetenegi ve gcocugun becerilerinin
toplumda kabul gormesi ile ilgili sorunlar ailede kayg: yaratmaktadir. Cocugun bilissel
yetersizligi yuksek zorlanma nedenidir (32).

Abelson’ un (1999), yetersizlige sahip c¢ocuklarin ailelerinde gecici bakim
ihtiyacimt ve gecici bakim yoklugunun aileye etkisini saptamak amaciyla yaptig
arastirmaya, yetersizlige sahip 574 cocugun ailesi dahil edilmistir. Arastirma sonucuna
gore gecici bakima en cok okullarin kapali oldugu yaz aylarinda ihtiya¢ duyuldugu, aileler
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nerde oturursa otursun, geliri ne olursa olsun gegici bakimin her zaman icin ulagilabilir
olmadigi bulgularina ulasilmistir. Ailelerin  cocuklart nedeniyle calisma firsatlarin
reddetmeleri ya da calisma saatlerini kagirmalarimn, ailenin ve toplumun ekonomisine
zarar verdigi saptanmistir. Ailelerin enerjilerini yetersizligi olan cocuga harcadiklarnnda
diger cocuklara ayiracak enerji ve zamanlar1 kalmadigi, gegici bakim serviderinin ailenin
zorlanmaderecesini azalttigi ve etkili bas etmelerine yardima oldugu bulunmustur (33).

Schieve ve arkadaglarinin (2007) otizmi olan bir ¢ocuga sahip olma ve zorlanma
belirtileri arasindaki iliskiyi degerlendirmek icin yaptiklan arastirmalari sonucunda
ailelerin bircok zorlanma ve kétilesme belirtisi gosterdikleri saptanmustir (34).

2.4. Yasam Kalitesi

Yasam kalites mutlu olma ve yasamdan hosnut olmay: iceren, genel olarak “iyi
olma durumu” anlaminda kullanmilan bir terimdir. Yasam kalitesi, temel olarak kisinin
yasam kosullarina uyumda kisisel doyumunu etkileyen, hastaligin gunlik yassam
Uzerindeki fiziksel, zihinsel ve sosyal etkilerine verdigi bireysel yanitlari temsil eden bir
kavram olarak gorulmelidir. Bu yalmzca yeterli fiziksel iyilik hali degil, kendinden
memnun olmarnin en temel diizeyi olan iyilik halinin bilincinde olmayi ve kendini degerli
hissetmeyi icerir. Yasam kalites 4 ana alanda ortaya cikar:

o Kisisel i¢csel aan(degerler, inanclar, arzular, kisisel hedefler, sorunlarla basa

cikmavb.)

o Kisisel sosya aan (aile yaps, gelir durumu, is durumu, toplumun tamdigi

olanaklar vb.)

e Digsal dogal gevre alam (hava, su kalitesi vb.)

e Digsal toplumsal cevre alan (kdltirel, sosyal ve dini kurumlar, toplumsal

olanaklar, okul, saglik hizmetleri, glvenlik, ulasim, asveris vb.) (35).

2.4.1. Otizmi Olan Cocuga Sahip Olmann Ailenin Yasam Kalitesi ile Tliskisi

Akandere ve arkadaslarimin (2009) 6zUrlt bir ¢ocuga sahip olan anne babalarin
umutsuzluk ve yasam doyum duizeyini belirlemek amaciyla yaptiklar: arastirmaya zihinsel,
fiziksel, zihinsel-fiziksel engele sahip 300 ¢ocugun anne ve babasi ainmistir. Katilimcilara
ale bilgi formuyla birlikte Beck Umutsuzluk Olgegi ve Yasam Doyum Olcegi
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uygulanmistir. Arastirmadan elde edilen bulgulara gore anne ve babalarin umutsuziuk
diizeyi ve yasam doyumlarinin, egitim durumu degi skeni ile incelendi ginde egitim durumu
ilkokul dizeyinde olan annelerin gelecekle ilgili duygu ve beklentilerine iliskin puanlari,
egitim durumu Universite diizeyinde olan annelerin puanlarindan anlaml derecede yuksek
bulunmustur. Ayrica, egitim durumu Universite ve lise dizeyinde olan babalarin yasam
doyum puanlari, ilkokul ve ortaokul mezunu olan babalarin yasam doyum puanlarindan
anlamli derecede yilksek bulunmustur. Tleriki yastaki annelerde umut, gelecekle ilgili
duygu ve beklenti puanlarn gen¢ annelere gore yuksek bulunmustur. Bunun nedeninin
fiziksel ve zihinsal engelli cocugun dogumundan itibaren bakinun annenin Ustlenmes,
annenin cocukla babadan daha ¢ok vakit gecirmesi ve yillarca usanmadan bakim
saglamasindan kaynaklandigi diisuntlmektedir (36). Engelli cocuk anneleri saglikli cocuk
annelerine gore daha fazla umutsuzluk yasamaktadir. Engelli cocuga sahip olmanin verdigi
hayal kirikligim yasayan ve kendince ¢tzim arayan annderde umutsuziuk dizeyi
yuksektir. Umutsuzluk diizeyi ¢cocugun cinsiyetinden, dogum sirasindan, engel ttrtinden ve
yasindan etkilenmemektedir. (37).

Davis ve Payne (2009) tarafindan ¢ocugun, ailenin ve destek bicimlerinin kuguk
engelli cocuklarin ailelerinin yasam kalitesinin katkisim incelemek icin yaptig1 arastirmaya
gelisimsel geriligi ya da bozuklugu olan 64 cocugun ailes katilmistir. Arastirma
sonucunda ailesel algi ve yasantilar ile aile merkezli profesyonel destek yasam kalitesiyle
ilgili bulunmustur. Profesyonel destek yasam kalitesinin yordayicisidir. Cocuklarin belirli
Ozelliklerinin yasam kalitesi ile ilgisi bulunmustur. Cocugun engelinin siddeti ile ailenin
yasam kalitesi arasinda iliski bulunmamustir. Geliri yiksek ailelerin yasam kalitesinin de
yuksek oldugu bulgusuna ulasilmigtir (38).

Ravindravadan ve Raju’ nun (2008) 6zel gereksinimli cocuklarin anne babalarinda
duygusal zeka ve yasam kalitesini incelemek amaciyla yaptiklar: arastirmaya 100 6zel
gereksinimli cocuk ailesi ve 100 normal cocuk ailesi dahil edilmistir. Ozel gereksinimli
cocuklar; DEHB, otizm, down sendromu, zekd geriligi ve Ogrenme bozuklugu
gruplanndan olusmaktadir. Katilimcailara duygusal zeka 6lcegi ve yasam kalites olceg
uygulanmuistir. Sonug olarak duygusal zeka ve yasam kalitesi 6lcimlerinde cinsiyet farki
olmadigi, kachn ve erkek olclimlerinin esit bicimde oldugu bulgusuna ulasiimigtir. Bu
durumun anne ve babalann c¢ocugun durumuna bakmaksizin ¢ocuk yetistirme

sorumlulugunu  paylasmasindan kaynaklamyor olabilecegi  dusUnUlmuUsttr. Farkl:



12
gruplardaki 6zel gereksinimli cocuklarin aileleri arasinda duygusal zekéa ve yasam kalites
puanlarinda fark bulunmamistir (39).

Sorunlu ¢ocuk ve ailenin ihtiyaclarim karsilamak ve bunun yamnda acimasiz
gelecekleilgili distncelerin bakim veren anne babalarda duygusal sikintiya neden oldugu
belirlenmistir.

Neredeyse tum katilimcilarin bazen cok blylk umutsuzluk, bitmeyecek bir
umutsuzluk olarak tammmladiklan, tukenmislik yasadiklan belirlenmistir. Cocuklarina
direkt ve gunlik bakim saglayan anne babalarin sagligi, hi¢ bakim saglamayan ya da gok
az bakim saglayan anne babalarin sagligindan daha dusik dizeyde bulunmustur. Anne
babalarin kendi sagliklarim gelistirmek icin zamansizlik, dinlenme saatlerinin az olmasi,
aternatif bakim saglayicilann azligi ve ihtiyaglarimn énceliginin disik olmas etkenlerinin
engel teskil ettigi gorulmustdr (9).

Stockholm’ de Asperger Sendromu veya ileri diizeyde otistik bozuklugu olan okul
cag1 gocuklarimin alelerinin saglikla ilgili yasam kalitesini incelemek amaciyla yapilan
arastirmaya Asperger Sendromu ve ileri dizeyde otizmi olan 32 cocugun anne
babalarindan 31 anne ve 30 baba ile normal gelisim gosteren, yas1 ve cingiyeti bakimindan
otizmi olan gocuga sahip grupla eslestirilmis 32 gocugun anne babalarindan 30 anne ve 29
baba arastirmaya dahil edilmistir. Arastirmadan elde edilen bulgulara gore Asperger
Sendromu ve otizmi olan gocuklarin annelerinin fiziksel iyilik hallerinin zarar gbrme riski
yuksektir. Annelerin saglikla ilgili yasam kalitelerinin zarar gormesi cocuklardaki
hiperaktivite ve davrans problemlerinin yayginligiyla baglantilidir. Asperger Sendromu ve
ileri dizeyde otizmi olan bir cocuga ebeveynlik yapmak babalarda olmamasna karsin
annelerde sagliklailgili yasam kalitesinin zarar gbrmesine neden olmaktadir(40).

Benjak ve arkadaglarnnin (2009), otizmi olan cocuk ailelerinin saglik algilarin
sagl ikl1 cocuk aileleriyle karsilastirarak degerlendirmek amaciyla yaptiklan arastirmalarina
178 otizmi olan ¢ocuk ailesi ve 172 saglikli ¢ocuk ailes katilmigtir. Katilimcilara Saglik
Durumu Olgesi uygulanmustir. Arastirma sonucunda; otizmi olan cocuklarn ve saglikl
cocuklarin aileleri arasinda fiziksel saglik haricinde algilanan sagligin butiin boyutlarinda
anlaml fark bulunmustur. Otizmi olan cocuk ailelerindeki en kétl boyutlar enerji, canlilik
ve sosyal fonksiyon boyutlaridir. Otizmi olan gocuk ailelerinin saglig: bir yil i¢inde sagl ikl
cocuga sahip ailelere gore kotuye gitmistir (41). Gelisimsel bozuklugu olan annelerin
saglik problemleri yiksek dizeyde, saglik algilar: disuktir(42).
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Lee ve arkadaslarimin (2008) otizmi olan ¢ocuklarin alelerinde yasam kalitesi ve

ana babaya 6zgu sorunlan dikkat eksikligi, dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu olan ve

norma gelisim gosteren cocuklarla karsilastirmak amaciyla yaptigi arastirmanin

bulgularinda, otizmi olan gocuga sahip ailelerin diger gruplara gore cocuklar: dolayisiyla

bakim tukenmisligi, dini servislerine sik katilamama, isi birakma olasiligimn yiksek olusu,

cocugun okula gidemedi g giin sayisimin fazla olusu, cocugun sinifta kalmasi, aktivitelere

ve topluluga katilamama gibi konular nedeniyle daha fazla sorun yasadigi bulgusuna

ulasilmistir (43). Gelisimsel bozuklugu olan gocuga sahip annelerin iyilik hali saglikl
cocuk annelerine gore daha disUk diizeydedir (42).

2.5. Tiikenmislik

Tukenmislik, uzun sireli ve azalmayan kronik zorlanma sonucu Kisinin yasam
enerjis ve nesesini zaman icerisinde kaybetmis olmas olarak tammlanabilir. Tukenmislik
hem fiziksel, hem duygusal hem de zihinsel etkilerle kendisini gosterir.

2.5.1. Tiikenmisligin Belirtileri

e Tiikenmisligin Fiziksel Belirtileri

Duslk enerji, kronik yorgunluk ve zayiflik hissi, kolay hastalanma, sik bas agns,
bulanti, kas tutulmalari, sirt agrilart gekmek ve psikosomatik sikayetler ile yemek yeme
aliskanliklarimin degismes ve uyku gucligl gekmek tikenmisligin fiziksel belirtileridir.

e Tiikenmisligin Duygusal Belirtileri

Caresizlik, umutsuzluk, koseye kisilmis hissine kamlmak, kontrolsliz aglama
krizleri, depresyon, disUk duygusa enerji, cabuk ainmak, hayattan daha az zevk amak,
yalnizlik ve cesaretsizlik duygularina kapilmak tikenmisligin duygusal belirtileridir.

e Tiikenmisligin Zihinsel Belirtileri

Karamsar, her seye ve herkese karsi olumsuz olmak, soguk davranmak ve
baskalarini kigUmseyici tavir takinmak (ukala davranmak), kendini asiri elestirmek,
asagil ik kompleksine kapilmak tikenmisligin zihinsel belirtileridir (44).
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2.5.2. Otizmi Olan Cocuga Sahip Olmanin Ailenin Yasadig1 Tiikenmislikle
Miskisi

Koydemir ve Tosun'un (2009) otizmi olan ¢ocuga sahip olmanin Turk anneler
Uzerindeki etkisini arastirmak amaciyla yaptigi ¢calismasina 10 otizmi olan ¢ocugun annesi
katilmustir. Katilimcillara 18 adet yani yapilandinlmis soru ve demografik bilgiler
sorulmustur. Arastirma sonuglart su sekildedir: Kimi anneler yalhizca zorlanma, kimi
anneler tikenmiglik yasarken bazi anneler de hem zorlanma hem tikenmislik
yasamaktadir. Annelerin zorlanma kaynaklar: tikenmislik, cocugun bakimini Ustlenen tek
kisinin anne olmasi, ekonomik kisitlamalar ve insanlarin ¢ocuga karsi gosterdigi negatif
tutumlardir. Annenin sosyal yasaminmin azalmasina neden olma, annenin diger cocuklarla
anirl diizeyde ilgilenmek zorunda kalmasi, esle disuk iliski kalitesi ve bosanma, gocugun
anne Uzerindeki etkilerindendir. Annelerin tamy: ilk aldiklarinda 6nce sok yasadiklari,
ardindan reddetme, depresyon, kendini suclama ve inké& sureglerini yasadiklar:
gorulmistir. Anneler zorlanmayla basa c¢ikmak igin ale Uyelerinin destegi, sevgi
duygusunun yardimi, arkadas destegi, profesyonel yardim ve okul ogretmenleriyle
damismanlarin destegini almaktadirlar. Annelerin 9 tanesinin okul egitimini memnun edici
buldugu, okul egitiminin gelistirilmesini istedi gi bulgularina ulasilmistir (45).

Bahar ve arkadaglarinin (2009), cocugu engelli olan annelerin yasadiklar1 bunalti ve
depresyon duzeyleri ile zorlanmayla basa ¢ikmada kullandiklari basa ¢ikma tarzlarimn
incelendigi aragtirmaya 60 bedensel ve zihinsel engelli cocuk annesi katilmistir. Arastirma
sonucunda engelli g¢ocuga sahip annelerin depresyon dizeylerinin  yiuksek oldugu
bulgusuna ulasilmistir. Annelerin %53,3'U  ¢ocuklarinin engelinden dolayr sucgluluk
hissettiklerini, %66,7's aile ici uyum sorunlarn yasadiklarim, %601 ise engelli cocuk
nedeniyle aile yasaminda sinirliliklar yasadiklarim belirtmislerdir (46).

Sen ve Yurtsever'in (2007) engelli cocuga sahip allelerin yasadiklan zorluklar:
belirlemek amaciyla yaptiklan calismaya 51 serebral palsili, 35 zihinsel engelli ve 17
otizmi olan gocugun annesi dahil edilmistir. Arastirma sonucunda annelerin yaridan
fazlasinin engelli ¢ocuga sahip olmaktan Otlrt derin Uzintl yasadiklari, bir kisminin
engelli cocuktan dolayr aile tarafindan suclandigi, biyik boliminin sosyal yasaminin
etkilendigi bulgusuna ulasiimistir. Ote yandan engelli gocuga sahip olmanin aile ici
iliskileri degistirdigi, eslerin birbirini suclamasina, esler arasinda tartismaya neden oldugu

belirlenmistir. Eslerin bir kistumin engelli  ¢ocugun dogumundan sonra bosandigi
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saptanmistir. Engelli cocugun bakimi ve tedavisinin ailleye ekonomik zorluk getirdigi,
ailelerin buyuk cogunlugunun aile lUyelerinden destek aldiklar1 da arastirmanin bulgular:
arasindadir (47).

Kersh ve arkadaslarimin (2006) yaptigi arastirmada gelisimsel geriligi olan
cocuklarin anne ve babaarinin evlilik iliskilerinin iyilik hallerine katkisim arastirmak
amacglanmigtir. Aile iyilik hali, zihinsel saglik, anne babalik stresi ve anne babalik etkisi
terimleri ile kavramsallastirilmistir. Arastirmaya 67 aile katilmustir. Arastirma sonucunda
anne babalarin genel toplumdaayn siire evli olanlara kiyasla daha dustk kaliteli evliliklere
sahip olduklarn bulunmustur. Ailelerin Y20 evlilik iliskilerini ac  verici  olarak
tammlamiglardir. Fakat evlilikteki sikinti gocugun Ozellikleriyle yalmzca amirli olarak
ilgilidir. Babalarin evlilik doyumu da cocugun beceri ve davranslariyla ilgili degildir.
Annelerinin evlilik doyumlarn kismen cocugun davranislanyla ilgilidir fakat bitundyle
cocugun fonksiyonlariylailgili degildir. Cocugun davranis problemleri annelerin degil ama
babalarin depresif belirtilerini yordamaktachr (48).

Trute (2002) gelisimsel bozukluga sahip ailelerin, gocugun aileye etkisiyle ilgili
birincil degerlendirmelerini ve 6znel yorumlarim degerlendirmek amacayla Cocukluk Cagi
Bozuklugunun Aileye Etkisi Olgegi’ ni gelistirmeyi amaclachg boylamsal arastirmasinda
okul oncesi cagda gelisimsel bozuklugu olan 87 cocugun alesiyle galismistir. Yedi wil
sonra bu ¢ocuklardan 64’ Gnun ailesiyle tekrar gorismustdr. Arastirma sonucunda evlilik
iliskisinin tim ailenin uyumunu etkileyen aile stresi ile iliskisinin dnemi dogrulanmistir
(49).

Karakavak ve Cirak’in (2006) amaci kronik hastaliga sahip cocugu olan annelerin
yasadigi duygu, uyum, destekleyici sistem ve cocuklarin tedavis ile kisisel bakimi
yonunden yasacigi zorluklanin neler oldugunu belirlemek olan arastirmaya Cukurova
Universitesi Balcah Egitim ve Uygulama Hastanesi Cocuk Cerrahi Servisi’ nde yatan 10
cocugun annesi katilmistir. Veriler yan yapilandirilmis gérisme teknigi ile toplanmustir.
Arastirma sonuglarina gore annelerin diger aile tyelerinden duygusal destek gordugui fakat
hastaliga iliskin sitkinti ve korkularin ese ve diger cocuklara yansitildigi saptanmustir.
Anneler cocuklarimin bakim yoninden sorun yasamaktadirlar. Kronik hastaligi olan
cocuga sahip anne babalar cocuklarimn durumu nedeniyle birgok sorun yasamakta ve anne
babalik gorevlerine ek olarak baska gorevler Ustlenmek zorunda kalmaktadirlar (5).



3. MATERYAL VE METOT

3.1. Arastirmamn Evreni ve Orneklemi

Bu calismada arastirma grubunun evrenini Trabzon Rehberlik Aragtirma
Merkezince tanmlanmis 87 otizmi olan gocugun anne babalar: olusturmaktadir. Arastirma
grubu icin 87 kisilik evrende 21 tane yalmizca rehabilitasyon merkezine devam eden, 35
tane ise okula ve aym zamanda rehabilitasyon merkezine devam eden otizmi olan
cocuklarin anne veya babalarindan olmak tizere 56 (13 baba ve 43 anne) kisiye ulasilmstir.
Katilimcilara Trabzon Otistik Cocuklar Egitim Merkezi (OCEM), cesitli ilkogretim
okullar: ile ¢esitli 0zel 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezleri araciligiyla ulasilmstir.
Kontrol grubunun evrenini Trabzon il merkezinde normal ilkogretim okullarinda egitim
gbren ya da okul 6ncesi donemde olan saglikl1 ¢cocuklarin anne babalar olusturmaktadir.
Kontrol grubu icin calismacinin cevresinden rastgele sectigi ve Erdogdu ilkogretim
Okulu’na devam eden 40 (8 baba ve 32 anne) saglikli cocugun anne veya babaarina
ulasilmistir. Calismaya alinan kisiler arastirma hakkinda bilgilendirildikten sonra yazil1
onamlart alinmistir. 51 adeti 6lcek eksik dolduruldugu icin, 6 adeti ise evlilik durumunun
dul ya da esi vefat etmis olmasndan 6tlrl toplam 57 adet Olgek arastirmaya dahil
edilmemistir. Arastirma grubu kontrol grubundaki anne babalarin ¢ocuklan yas ve egitim
dizeyi agandan denk tutulmaya calisilmissa da arastirma grubuna ulasmada yasanan
gucluk ve arsgtirmaya déhil edilemeyen Olgekler nedeniyle cocuklarin yas ve egitim
diizeyindeki istenen denklik saglanamamustir.
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3.2. Gerecler

3.2.1. Sosyodemografik Veri Formu

Bu form, deneklerin otizmi olan bir gocuga sahip olmaolmama durumu, cinsiyet,
yas, egitim durumu, evlilik durumu ve siiresi, meslek, yasamin buyik bolimanun gecti gi
yer, aylik gelir, cocuga bakim verme ve kimin verdigi, cocugun okula devam durumu ve
suresi, ¢cocugun rehabilitasyon merkezine devam durumu ve siiresi ile 2. bir otizmi olan

cocuga sahip olup olmama durumunu sorgulamaktadir. 17 sorudan olusmaktadr.

3.2.2. Anababalik Tiikenmisligi Olcegi (ATO)

ATO, anne babalarin evlilik iliskisinde yasaciklar: tikenmislik diizeyini belirlemek
amactyla Kaner (2007) tarafindan gelistirilmigtir. ATO, 52 maddeden ve 4 faktérden
olusmaktadir:

a. Olumsuz Es ve Evlilik iliskisi: Bu alt olcek, eslerin birbirleriyle iliskilerinden
hognut olmadiklarini, evliliklerinde mutlu olmadiklarim ve esler arasinda
anlasmazl ik ve uyumsuzluk oldugunu ifade eden maddeleri icermektedir. Yirmi
maddeden olusan alt 6lcekte yer dan madde numaraar: 1, 5, 19, 29, 30, 34, 35,
36, 37, 38, 39, 40, 41, 42, 43, 44, 45 ve 46 dir.Bu at dlgekten alinabilecek en
yuksek ve en distk puanlar 100 ile 5 arasindadir.

b. Duygusal Tiikenmislik: Bu alt 0lcek, evliliklerinin eslerde bunaltiya,
bitkinlige, karamsarliga neden olmasiyla ve eslerini ve cocuklarint bir yuk
olarak algilamayla ilgili maddelerden olusmaktacir. On yedi maddeden olusan
at olgekte yer dlan madde numaralan 2, 3, 4, 6, 8, 11, 12, 13, 17, 18, 20, 21, 22,
23, 27, 28 ve 33'dur. Bu at dlgekten alinabilecek en yiksek ve en disik
puanlar 85 ile 5 arasindadir.

c. Ese ve Cocuklara Duyarhlik: Bu alt oOlgekteki maddeler, eslerinin ve
cocuklarinin sorunlarina ve gereksinimlerine duyarli olmakla, es ve cocuklarla
birliktelikten haz almaylailgilidir. On bir maddeden olusan alt 6lcekte yer alan
madde numaralan 7, 9, 10, 14, 15, 16, 24, 25, 26, 31, 32'dir. Bu alt olgekten
ainabilecek en yiksek ve en distk puanlar 55 ile 5 arasindadir.
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d. Evlilikten Doyum Alma: Bu alt olcek, eslerleiliski seklinden ve genel olarak
evliliginden hosnut olmayla ilgili maddeleri icermektedir. Alti maddeden
olusan alt olgekte yer alan madde numaralan 47, 48, 49, 50, 51 ve52'dir. Bu alt

0Ol cekten alinabilecek en yiksek ve en disik puanlar 30 ile 5 arasindadr.
Puanlama: ATO' deki maddeler, 5'li likert tipi olgek ile puanlanmaktadir: Beni
cok iyi tammmliyor (5 puan), beni iyi tammliyor (4 puan), beni biraz tammliyor (3 puan),
beni pek tarmmlamuyor (2 puan), beni hi¢ tammlamiyor (1 puan). ATO' den yilksek puan
almak, yuksek evlilik tikenmisligini ifade etmektedir. ATO’ niin alt 6lgeklerinin yam sra
6lgegin timiinden de puan alinmaktadir. ATO' den toplam puan elde edilebilmesi icin Ese
ve Cocuklara Duyarlilik ile Evlilikten Doyum Alma alt 6lgeklerindeki maddelerin tersine

puanlanmas gerekmektedir (50).

3.2.3. Yasam Kalitesi Olcegi Kisa Formu (SF-36)

Klinik arastrmalarda ve tedavide saglik durumunu degerlendirmek ve medikal
tedavinin sonuclarim belirlemek amaciyla giderek artan bir sekilde kullaniimaktadir.
Bircok dile gevrilmistir. Sorulann yamitlanmas: 10 dakikadan daha az bir sire almaktadir.
“Medical outcomes Study”den gelistirilen daha uzun sorgulamalardan alinan 36 maddeyi
temel alan, 8 skala ve 2 6zet skoru (0zel fiziksel ve mental Ggeler) icerir. Her maddeye
cevaplar 0'dan (negatif, kot saglik) 100’ e (pozitif, iyi saglik) kadar skorlanarak, skalaar
0-100 arasnda puanlanir. Yiksek puanlar daha iyi saglik durumunu ifade eder. SF-36
skalasindan 5'i (fiziksel fonksiyonellik, fiziksel rol gucligl, agri, sosyal fonksiyonellik ve
duygusal rol guclugu) kisithlik veya yetersizligin olup olmadigi saglik durumlarin
tammlar. Bunlar icin 100’0k bir skor, yetersizligin veya kisitliligin olmadcigim gosterir.
Diger 3 skala (gendl saglik, vitalite ve mental saglik) bipolardir, negatif (kotl) ve pozitif
(iyi) saglhik durumlarim Olgerek degerlendirir. Bunlar icin 50-100 arasi puanlar iyi saglik
durumunu gosterirken 50'lik (orta derecede) bir skor limitasyon veya yetersizligin
olmadigim gosterir. Sorgulamanin belgelenen gegerliligi ve glvenirliligi vardir. SF-36"nin
Turkce gecerlilik ve guvenirliligi ile ilgili calisma, Kogyigit ve arkadaslari (1999)
tarafindan yapilmstr.

Fonksiyonel Durum; saglik problemlerine bagli olarak fiziksel aktivitelerin
kisitlanmasi, duygusal ve sosyal problemlere bagli sosyal aktivitelerin kistlanmasi, fiziksel
saglik problemlerine baglhh gunlik yasam aktivitelerinin yapilmasmn engellenmes,
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duygusal saglik problemlerine bagli gunlik yasam aktivitelerinin  yapilmasnin
engellenmesi bagliklarini iceren on dokuz sorudan,

Esenlik; mental saglik, beden agrilar1 ve canlilik bagliklarin: igeren on bir sorudan,

Saghg algilama; bir bitiin olarak sagligin degerlendirilmesi ve gegen yil siiresince
sagl iktaki degisiklikleri iceren alti sorudan,

Global Yasam Kalitesi; fonksiyonel durum, esenlik, saglhigi algilama skalalarin
iceren otuz ati sorudan olusmustur.

Olgek alt gruplar ve toplam yasam kalites (global yasam kalites) guvenilirligini
test etmek icin uygulanan Cronbach Alphatest sonucuna gore; fonksiyonel durum, esenlik

ve toplam yasam kalitesi degerleri yiksek, sagligi algilamaise distk bulunmustur (51).

3.2.4. Aile Stresini Degerlendirme Olgegi (ASDO)

Aracin 6zgun hali, Holroyd (1987) tarafindan gelisimsel bir geriligin, bir
yetersizligin ya da sirekli bir hastaligin aile Uyelerine etkisini degerlendirmek amaciyla
gelistirilmistir. Aragtan yiuksek puan almak stresin fazla oldugunu ifade etmektedir. Cok
uzun olmas, i¢ tutarlilig ile ilgili bilgi olmamas: ve daha c¢ok kiguk orneklemlerde
kullamlmis olmast nedeniyle, Holroyd” un araci Uzerinde calisarak, Friedrich ve
arkadsglar1 (1983) daha kisa ve psikometrik ozellikleri daha gucli olan QRS-F'i
gelistirmislerdir. Faktor analizi sonucunda 4 faktorde toplanan 52 maddeden olusan aracin,
ulkemizdeki ilk gecerlik ve glvenirlik calismas Kigiker (2001) tarafindan 0-5 yaglarinda
zihinsel yetersizlige sahip cocugu olan 115, yetersizligi olmayan ¢ocuga sahip 75 anne ve
babaya uygulanarak yapilmistir. Icerdikleri maddelerin bir kismu QRS-F den farkl
olmasna ragmen, faktor analizinde 4 faktor elde eden Kuguker, bu faktérleri Friedrich ve
arkadaglar gibi Karamsarlik, Cocugun Islevlerinde Sinirlilik, Cocugun Ozdlikleri ve
Anne-Babanin ve Ailenin Problemleri olarak isimlendirmis ve 6lgege de Aile Stresini
Degerlendirme Olgegi-ASDO adimi vermistir. Daha genis bir yas grubunda ve farklh
yetersizlik gruplarinda cocuklart olan ebeveynlerin  agiladiklar: stres dizeylerini
belirlemek icin Kuclker'in ceviri calismasindan yararlanilarak ASDO 1-18 yasinda 220’ s
zihinsel, 219’ u isitme yetersizli gine sahip ve 22's birden fazla yetersizligi olan ve 161'i de
yetersizligi olmayan cocuga sahip toplam 622 anne ve babaya uygulanmistir. Hatal1 ve
eksik doldurulan araglarin elenmesinden sonra 622 denekten elde edilen veriler bilgisayar

ortamina aktarilarak aracin gegerligi ve guvenirligi stnanmustir.
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Kaner (2004) tarafindan birbirinden olabildigince bagimsiz fakttrlere ulasabilmek

icin, temel bilesenler anadizine bir dik dondirme yontemi olan varimaks ile devam
edilmistir. Faktor yuk degerleri .30 ve altinda olan ve birden fazla faktore girip aralarindaki
faktor yuk deger farklar1 .10 ve daha az olan 13 madde elenmis ve andiz 39 madde ile
sonlanmis ve bu ¢alisma sonucunda ortaya ¢ikan aracin digerlerinden ayirt edilebilmesi
icin QRSF Turkish (QRS-FT) olarak sembollestirilmistir. Islev yetersizligi, karamsarlik,

anne-baba ve aile sorunlar: alt boyutlarindan olusmaktadir (52).

3.3. Yontem

Otizm tarsi almis ¢ocuklarin ebeveynlerine OCEM ve cesitli 6zel 6zel egitim ve
rehabilitasyon merkezleri araciligiyla degerlendirme araglan kapali zarf iginde verilmis ve
ayni sekilde geri alinmistir. Arastirmaya gonill i olarak katilmak isteyen 56 katilima dahil
edilmistir. Saglikli gocuklarin anne babalarindan olusan kontrol grubu ise Trabzon
Erdogdu ilkogretim Okulu’ na devam eden saglikli 6grenci velileri ile arastirmacinin sosyal
cevresinden rastgele sectigi katilimcilardan olusmaktadir. Degerlendirme araglari kapal
zarf icinde verilip aym sekilde geri alinmugtir. Arastirmaya gonull U olarak katilmak isteyen
40 katilimci dahil edilmistir.

Batun katilmcilardan aydinlatilmis onam ammustir. Katilimallara uygulanan
degerlendirme araclari; sosyodemografik veri formu, ATO, SF-36 ve ASDO’ niin standart
bir sekilde dizilmesiyle olusturulmustur.

3.4. istatistiksel Yontem

Tanimlayict istatistikler ortalamatstandart sapma ve % seklinde gosterildi.
Arastirma ve kontrol grubu arasnda Tukenmislik alt olgekleri, Aile stres alt olcekleri,
Yasam kalitesi alt oOlcekleri ve bu dlceklerin toplam puanlart bakimindan istatistiksel
olarak anlaml1 bir farkin olup olmadigi niteliksel verilerde Ki-kare testi, gruplanmis
Olcimsel verilerin analizinde parametrik kosullar yerine geldi ise T testi ve Anova,
parametrik kosullar yerine gelmediyse Mann-whitney U testi ile incelendi. Ayrica
arastirma grubu kendi icinde okula giden ve gitmeyen otizmli ¢cocuk olarak aym 6lgeklerin
alt olgcek ve toplamlart bakimindan karsilastirilch. P<0.05 degeri igin tim sonuclar
istatistiksel agidan anlamli kabul edildi.



4. BULGULAR

Bu bdluimde 96 katilimaya uygulanan olgeklerin istatiksel analiz sonuglan tablolar
halinde gosterilmistir.

Tablo 1. Katilimcilarin Sosyodemografik Ozelliklerinin Dagil i

Saghkl cocuga sahip  Otizmi olan cocuga sahip

n=40 % n=56 %
Cinsiyet
Erkek 8 20 13 232
Kadin 32 80 43 76.8
Egitim durumu
IIkokul 10 25 24 42.9
Ortaokul 7 175 11 19.6
Lise 12 30.0 11 19.6
Universiteve tstii 11 275 10 17.9
Evlilik durumu
Evli 40 100.0 56 100.0
Evlilik siiresi
1-5yil - - 1 18
6-10 yil 12 30 17 304
11 ve Uzeri 27 67.5 38 67.9
Yas
1-25 yas - - 1 18
26-40 yas 32 80 41 73.2
41 ve Uzeri 8 20 14 25.0
Meslek grubu
CGalismayan 26 65.0 40 71.4
Serbest meslek 1 25 3 54
Memur 9 225 9 16.1
Isci 4 10.0 4 7.1
Gelir durumu
<500 TL 1 25 2 3.6
500-1000 TL 5 125 26 46.4
1001-1500 TL 11 275 15 26.8
1501-2000 TL 13 325 7 125
>2001 TL 10 25.0 6 10.7
Yasamumn ¢ogunu gegirdigi yer
Buyuksehir 2 50 4 7.1
Sehir 35 87.5 28 50.0
fige 1 25 15 26.8
Koy 2 5.0 9 16.1
Cocuga bakim veren var 9 225 12 21.4
Cocuga bakim veren yok 31 775 44 78.6
Bakim veren var ise kim
Buyukanne-blytukbaba 5 125 6 10.7
Bakict 2 5.0 3 54
Di ger 2 5.0 3 54




Tablo 2. Katilimcilarin Sosyodemografik Ozelliklerinin Dagilimi

Otizmi olan okula Otizmi olan yalnizca
devam eden rehabilitasyona devam eden

n=35 % n=21 %
Cinsiyet
Erkek 5 143 8 38.1
Kadin 30 85.7 13 61.9
Egitim durumu
IIkokul 14 40.0 10 47.6
Ortaokul 6 17.1 5 238
Lise 9 25.7 2 9.5
Universite ve Usti 6 17.1 4 19.0
Evlilik durumu
Evli 35 100.0 21 100.0
Evlilik siiresi
1-5wyil - - 1 4.8
6-10 y1l 10 28.6 7 333
11 ve Uzeri 25 714 13 61.9
Yas
1-25yas 1 29 - -
2640 yas 26 74.3 15 71.4
41 ve Uzexi 8 229 6 28.6
Meslek grubu
Calismayan 25 71.4 15 714
Serbest meslek 1 29 2 9.5
Memur 5 14.3 4 19.0
Isci 4 114 - -
Gelir durumu
<500 1 29 1 4.8
501-1000 TL 15 429 11 52.4
1001-1500 TL 10 28.6 5 238
1501-2000 TL 4 114 3 14.3
>2001 TL 5 14.3 1 4.8
Yasaminin cogunu gecirdigi yer
BuyUksehir 3 8.6 1 4.8
Sehir 22 62.9 6 28.6
flce 5 14.3 10 47.6
Koy 5 14.3 4 19.0
Cocuga bakim veren var 7 20.0 5 238
Cocuga bakim veren yok 28 80.0 16 76.2
Bakim veren var ise kim
Bilyukanne-biylkbaba 5 14.3 1 4.8
Bakici 1 29 2 9.5
Diger 1 29 2 23.8
Okula devam durumu
Devam ediyor 35 100.0 - -
Devam etmiyor - - 21 100.0
Otizmli 2. cocuk
Var 2 5.7 1 4.8

Yok 33 94.3 20 95.2
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Tablo 3. Otizmi Olan ve Olmayan Cocuklarin Anne Babalarimin Olgek Toplam ve Alt
Olgek Puanlart Bakimindan Karsilastiriimas: (n=96)

Otizmi olan grup Otizmi olmayan grup
(n=56) (n=40)
Ort+SS Ort+SS P
Olumsuz Es ve Evlilik Tliskisi 30.91+13.69 25.41+10.92** 015
Duygusal Tukenmislik 38.07£12.71 28.65+10.53 .000
E Ese ve Cocuklara Duyarlilik 22.05£5.43 18.55+5.77 .003
Evlilikten Doyum Alma 13.69+£5.59 9.95+4.60 .001
ATO Toplam 106.55+31.62 84.46+27.82** .001
Fonksiyonel Durum 31.91+6.19 35.47+4.33 .001
$ Esenlik 51.11+10.67* 60.76+8.73 .000
th Saghg agilama 18.60+4.99 22.21+3.20 .000
Globa Yasam Kalites 101.46+19.59* 118.45+13.93 2000
Islev yetersizligi 8.44+3.73 1.00+1.61 .000
=8 Karamsarlik 10.26+3.70 2.97+2.93 000
2 Anne-baba ve aile sorunlari 3.44+2.44 1.10+£1.31** 000
ASDO Toplam 28.50+9.83 6.76+6.59** .000
*n=55 **n=39

ATO' nin olumsuz es ve evlilik alt dlgeginden saglikli cocuk anne babalarinin
adig puanlarin ortalamas 25.41+10.92 iken otizmi olan gocuga sahip anne babalarin
puanlarinin ortalamas: 30.91+13.69 olarak bulunmustur. ki grup arasinda istatistiksel
agidan anlamli bir fark vardir (p=0.015). ATO' niin duygusal tilkkenmislik alt 6lceginden
sagl ikl1 cocuk anne babalarinin aldigi puanlarin ortalamas: 28.65+10.53 iken otizmi olan
cocuga sahip anne babalarin puanlarimn ortalamasi 38.07+12.71 olarak bulunmustur. ki
grup arasindaki fark anlamli derecede yiiksektir (p=0.000). ATO’ niin ese ve cocuklara
duyarlilik alt dlgeginden saglikli gocuk anne babalarimin aldigi puanlarin ortalamasi
18.55+5.77 iken otizmi olan cocuga sahip anne babdarin puanlarimin ortalamas
22.05+5.43 olarak bulunmustur. iki grup arasindaki fark anlamlidir (p=0.003). ATO’ niin
evlilikten doyum ama alt ol¢esinden saglikli ¢cocuk anne babalarimin adig puanlarin
ortalamas 9.95+4.60 iken otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalarin puanlarinin ortalamasi
13.69+5.59 olarak bulunmustur. iki grup arasindaki fark anlamlidir (p=0.001). ATO' den
sagl ikl1 cocuk anne babal arinin aldig toplam puanlarin ortalamas: 84.46+27.82 iken otizmi
olan cocuga sahip anne babalarin toplam puanlarinin ortalamas: 106.55+31.62 olarak



24
bulunmustur. 1ki grup arasindaki fark anlamlidir (p=0.001). SF—36 Yasam Kalitesi
Olgezi’'nin saglig agilama alt 6lgeginden saglikli cocuk anne babalarimin almis olduklar
puan ortalamas 22.21+3.20'dir. Otizmi olan gocuk anne babalarimn bu at o6lcekten
adiklan puanlarin ortalamas: 18.60+4.99'dur. iki grup arasinda anlamli fark vardir
(p=0.000). SF-36 Yasam Kalitesi Olgegi’nin fonksiyonel durum alt élgeginden sagl ikl
cocuk anne babalarinin almis olduklar1 puan ortalamas 35.47+4.33 olarak bulunmusken
otizmi olan cocuk anne babalarimin bu at olgekten adiklar1 puanlarin ortalamas
31.91+6.19 olarak bulunmustur. iki grup arasnda anlaml: fark varcir (p=0.001). SF-36
Yasam Kalitesi Olgegi’ nin esenlik alt 6lceginden saglikli cocuk anne babalarinin alms
olduklar1 puanlann ortalamas: 60.76x8.73 olarak bulunmusken otizmi olan gocuk anne
babalarimin bu alt 6lcekten al diklar1 puanlann ortalamasi 51.11+10.67 olarak bulunmustur.
Iki grup arasanda anlaml: fark vardir (p=0.000). SF-36 Yasam Kalitesi Olgegi’ nin global
saglik anlayisit (toplam puan) boyutundan saglikli ¢cocuk anne babalarinin almis olduklar
puanlarnin ortalamas 118.45+13.93 olarak bulunmusken otizmi olan gocuk anne
babalarinin adiklar: puanlarin ortalamas: 101.46+19.59 olarak bulunmustur. ki grup
arasinda anlaml: fark vardir (p=0.000). ASDO’ niin islev yetersizligi alt 6lceginden sagl ikl
cocuga sahip anne babalarin amis oldugu puanlann ortalamast 1.00+1.61 olarak
bulunmustur. Bu alt 6lcekten otizmi olan cocugu olan anne babalarin adiklar1 puanlarin
ortalamas ise 8.44+3.73'tur. Bu iki grup arasinda anlamli fark bulunmustur (p=0.000).
ASDO'’ niin karamsarlik alt 6lceginden saglikli cocuga sahip anne babalarin almis oldugu
puanlann ortalamas 2.97+2.93 olarak bulunmustur. Bu alt 6lgekten otizmi olan ¢ocugu
olan anne baba arin adiklar1 puanlarin ortalamasi ise 10.26+£3.70'dir. Bu iki grup arasinda
anlamh fark vardir (p=0.000). ASDO’ niin anne baba ve aile sorunlan alt élgeginden
sagl ikl1 ¢cocuga sahip anne-babalarin almus oldugu puanlarin ortalamas: 1.10+1.31 olarak
bulunmustur. Bu alt 6lgekten otizmi olan ¢ocugu olan anne babalarin adiklar1 puanlarin
ortalamas ise 3.44+244 dur. Bu iki grup arasinda anlamli fark vardir (p=0.000).

ASDO' de saglikli cocuga sahip anne babalarn almis oldugu toplam puanlarin
ortalamas 6.76+£6.59 olarak bulunmustur. Bu o6lgekte otizmi olan gocugu olan anne
babalarin adiklar1 toplam puanlarin ortalamas ise 28.50+9.83'tur. Bu iki grup arasinda
anlamli fark vardir (p=0.000).
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Tablo 4. Otizmi Olup Okula Giden ve Gitmeyen Cocuklarin Anne Babalarimn Olgek
Toplam ve Alt Olgek Puanlart Bakimindan Karsilastirilmasi (n=56)

Yalnizca rehabilitasyon OKkul ve rehabilitasyon

(n=21) (n=35)
Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve Evlilik liskisi 29.09+10.13 32.00+15.48 447
Duygusal Tukenmislik 37.28+12.35 38.54+13.08 724
E Ese ve Cocuklara Duyarlilik 21.23+6.41 22.54+4.78 .389
Evlilikten Doyum Alma 12.38+6.04 14.48+5.24 75
ATO Toplam 102.04+30.97 109.25+32.14 414
Fonksiyonel Durum 32.47+6.89 31.57+5.81 .601
$ Esenlik 50.87+£12.20 51.26+9.80* .897
th Saghg agilama 18.80+4.92 18.48+5.09 817
Globa Yasam Kalitesi 102.15+21.69 101.04+18.50* .840
Islev yetersizligi 9.85+3.88 7.60£3.41 .027
=8 Karamsarlik 10.85£3.77 9.91+3.68 .362
2 Anne-baba ve aile sorunlar 3.09+£1.92 3.65+2.71 409
ASDO Toplam 30.80+9.40 27.11+9.95 176
*n=34

ATO niin olumsuz &5 ve evlilik alt 6lgesinden okula giden otizmi olan gocuk anne-
babalarimin adig1 puanlarin ortalamas: 15.48+2.61 iken okula gitmeyen otizmi olan ¢cocuga
sahip anne babalarin puanlarinin ortalamasi 29.09+10.13 olarak bulunmus, iki grup
arasindaistatistiksel agidan anlaml bir fark olmadig: gorulmustir (p=0.447).

ATO’ niin duygusal tiikenmislik alt 6lgeginden okula giden otizmi olan cocuk anne
babalarimin aldigi puanlarin ortalamast 38.54+13.08 iken okula gitmeyen otizmi olan
¢ocuga sahip anne babalarin puanlarinin ortalamas: 37.28+12.35 olarak bulunmus, iki grup
arasindaistatistiksel agidan anlaml1 fark bulunmamstir (p=0.724).

ATO’ nin ese ve cocuklara duyarhilik alt 6lceginden okula giden otizmi olan cocuk
anne babalarinin aldigi puanlarin ortalamasi 22.54+4.78 iken okula gitmeyen otizmi olan
cocuga sahip anne babalarin puanlarinin ortalamasi 21.23+6.41 olarak bulunmus, iki grup
arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmamustir (p=0.389).

ATO' niin evlilikten doyum alma alt 6lgeginden okula giden otizmi olan cocuk
anne babalarinin aldig1 puanlarin ortalamasi 14.48+5.24 iken okula gitmeyen otizmi olan
cocuga sahip anne babalarin puanlarinin ortalamasi 12.38+6.04 olarak bulunmus, iki grup
arasindaki fark, istatistiksel agidan anlamli bulunmamustir (p=0.175).
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ATO' den okula giden otizmi olan ¢ocuk anne-babalarimn aldig toplam puanlarin
ortalamas 109.25+32.14 iken okula gitmeyen otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalarin
toplam puanlarinin ortalamas: 102.04+30.97 olarak bulunmustur. iki grup arasindaki fark,
istatistiksel agidan anlamli bulunmarmustir (p=0.414).

SF-36 Yasam Kalites Olgegi’'nin saghg alglama at olgeginden okula giden
otizmi olan gocuk anne babalarimin almis olduklar: puan ortalamas: 18.48+5.09' dur. Okula
gitmeyen otizmi olan ¢cocuk anne babalarinin bu at dlcekten aldiklart puanlarin ortalamasi
18.80+4.92 dir. iki grup arasinda anlamli fark bulunamamstir (p=0.817).

SF-36 Yasam Kalitesi Olgegi’nin fonksiyonel durum alt 6lgesinden okula giden
otizmi olan gocuk anne babalarimn amis olduklart puan ortalamas: 31.57+5.81 iken, okula
gitmeyen otizmi olan ¢cocuk anne babalarinin bu at olgekten aldiklan puanlarin ortalamasi
32.47+6.89 dur. iki grup arasinda anlaml: fark yoktur (p=0.601).

SF-36 Yasam Kalitesi Olgegi’nin esenlik alt 6lgeginden okula giden otizmi olan
cocuk anne babalarimin almus olduklari puanlarin ortalamas 51.26+9.80 iken, okula
gitmeyen otizmi olan gocuk anne babalarimin bu at olgekten aldiklar puanlarin ortalamasi
50.87+12.20'dir. iki grup arasinda anlaml fark yoktur (p=0.897).

Okula giden otizmi olan gocuk anne babalarinin almis olduklar: puan ortalamasi
101.04+18.50 iken, okula gitmeyen otizmi olan gocuk anne babalarinin aldiklar: puanlarin
ortalamas 102.15+21.69' dur. iki grup arasinda anlaml: fark yoktur (p=0.840).

ASDO’ niin islev yetersizligi at 6lgeginden okula giden otizmi olan cocuga sahip
anne babalarin almis oldugu puanlarin ortalamas: 7.60+3.41 olarak bulunmustur. Bu alt
Olcekten okula gitmeyen otizmi olan gocugu olan anne babalarin adiklar1 puanlarin
ortalamas ise 9.85+3.88 dir. Bu iki grup arasindaki fark anlamlidir (p=0.027).

ASDO’ niin karamsarlik at 6lgeginden okula giden otizmi olan ¢ocuga sahip anne
babalarin amis oldugu puanlarin ortalamas: 9.91+3.68 olarak bulunmustur. Bu alt olgekten
okula gitmeyen otizmi olan gocugu olan anne-babalarin aldiklari puanlarin ortalamasi ise
10.85+3.77°dir. Bu iki grup arasinda anlamli fark yoktur (p=0.362).

ASDO’ niin anne-baba ve aile sorunlan at élgeginden okula giden otizmi olan
cocuga sahip anne babalann amis oldugu puanlann ortalamas 3.65+2.71 olarak
bulunmustur. Bu alt 6lgekten okula gitmeyen otizmi olan ¢ocugu olan anne babaarin
aldiklan puanlarin ortalamasi ise 3.09+1.92'dir. Bu iki grup arasinda anlamli fark yoktur
(p=0.370).
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ASDO' de okula giden otizmi olan gocuga sahip anne babalarin almis oldugu

toplam puanlarin ortalamas 27.11+9.95 olarak bulunmustur. Bu 6lgekte okula gitmeyen

otizmi olan gocuga sahip anne babalarin aldiklari toplam puanlann ortalamas ise
30.80+£9.40'tir. Buiki grup arasinda anlaml fark yoktur (p=0.176).

Tablo 5. Otizmi Olan Okula Devam Eden Cocuklarin Anne Babalarinin Olgek Toplam ve
Alt Olgek Puanlarimin Okula Devam Siiresine Gore Dagil imi (n=35)

1-3 yil (n=20) 4-6y11 (n=15)
Ort+SS Ort£SS p
Olumsuz Es ve Evlilik Iliskisi 27.20+10.60 38.40+18.79 .032
Duygusal Tukenmiglik 35.30+10.35 42.86+15.32 .091
E Ese ve Cocuklara Duyarlihk 22.80+5.00 22.20+4.63 719
Evlilikten Doyum Alma 13.60+5.12 15.66+5.34 254
ATO Toplam 100.30+£24.32 121.20+37.92 .056
Fonksiyonel Durum 32.35£5.19 30.53+6.59 .368
3 Esenlik 51.37+8.92* 51.12+11.13 .942
% Saghig algilama 18.48+4.86 18.49+5.56 .994
Global Yasam Kalitesi 101.75+16.12* 100.14+21.72 .806
Islev yetersizligi 6.95+3.25 8.46+3.54 .198
0 Karamsarlik 9.15+3.70 10.93+3.51 159
g Anne-baba ve aile sorunlar 3.30+2.69 4.13+2.74 376
ASDO Toplam 24.55+8.46 30.53+11.01 078
*n=19

Okula ayni zamanda rehabilitasyon merkezine devam eden otizmli ¢cocuklarin anne
babalarimin okula devam etme siiresine gore at oOlcek puanlarinin ortalamalarinin
dagilimina bakildiginda cocuklan 1-4 yil siire ile okula giden anne babalarin ATO’ niin
olumsuz es ve evlilik iliskisi alt 6lgeginden yuksek puan aldiklari ve sonuglarin istatistiksel

acidan anlamli oldugu gozlendi.
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Tablo 6. Otizmi Olan Okula Devam Eden Cocuklarin Anne Babalarimin Olgek Toplam ve

Alt Olgek Puanlarinin Rehabilitasyona Devam Siiresine Gore Dagilimi (n=35)

1-3 yil (n=14) 4-6y1l (n=21)
Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve Evlilik Tliskisi 32.14+14.74 31.90+16.31 .965
Duygusal Tikenmislik 40.78+13.65 37.04+12.80 416
E Ese ve Cocuklara Duyarlilik 23.50+5.41 21.90+4.33 .342
Evlilikten Doyum Alma 15.00+5.77 14.14+4.97 .643
ATO Toplam 113.00+32.53 106.76+32.43 .581
Fonksiyonel Durum 32.21+5.89 31.14+5.86 .601
$ Esenlik 51.46+10.90 51.12+9.24* .922
0 Saghig agilama 17.9245.27 18.85+5.07 .605
Global Yagam Kalites 101.60+19.89 100.65+17.99* .885
Islev yetersizli gi 7.42+3.05 7.71+3.70 .812
O Karamsarl ik 9.50+4.50 10.19+3.10 .594
@z Anne-baba ve aile sorunlar 4.35+2.70 3.19+2.67 217
ASDO Toplam 27.71+9.51 26.71+10.44 776
*n=20

Okula ayni zamanda rehabilitasyon merkezine devam eden otizmli ¢ocuklarin anne

babalarimin rehabilitasyona devam siiresine gore at 6lcek puanlarimn ortalamalarinin

dagilimina bakildiginda istatistiksel agidan anlaml: farkliliklarin olmadig: gozlendi.
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Tablo 7. Otizmi Olan Yamzca Rehabilitasyon Merkezine Devam Eden Cocuklarin Anne
Babaarimn Olgek Toplam ve Alt Olgek Puanlarimn Rehabilitasyona Devam

Slresine Gore Dagilim (n=21)

1-3 yil (n=12) 4-6y11 (n=9)
Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve Evlilik iliskisi 28,83+10.73 29.44+9.90 .895
Duygusal Tukenmislik 35.00+12.24 40.33+12.52 .340
E Ese ve Cocuklara Duyarhil ik 19.50+4.42 23.55+8.09 157
Evlilikten Doyum Alma 11.75+5.37 13.22+7.08 .594
ATO Toplam 97.41+30.66 108.22+32.09 443
Fonksiyonel Durum 35.16+4.15 28.88+8.35 .035
3 Esenlik 53.11+9.46 47.87+15.22 .343
% Saghg agilama 19.40+5.55 18.02+4.10 540
Global Yasam Kalites 107.68+17.36 94.78+25.59 184
Islev yetersizligi 10.41+3.82 9.11+4.07 461
‘Q Karamsarlik 10.16+4.06 11.77£3.34 .346
2 Anne-babave aile sorunlar 2.50+1.88 3.88+1.76 .102
ASDO Toplam 29.08+9.41 33.11+9.42 .344

Y almzca rehabilitasyon merkezine devam eden otizmli ¢cocuklarin anne babalarinin
rehabilitasyona devam siiresine gore at olgek puanlarinin ortalamalarinin dagilimina
bakildiginda gocugu 1-3 yil arasi siireyle rehabilitasyona devam eden anne babalarin Sk
36’ min fonksiyonel durum alt 6lgeginden yiksek puan aldiklar: ve sonuglarin istatistiksel
acidan anlaml1 oldugu goralda.
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Tablo 8. Otizmi Olan Yalnizca Rehabilitasyon Merkezine Devam Eden ve Okula ve

Rehabilitasyon Merkezine Devam Eden Cocuklarin Anne Babalarimn Olgek

Toplam ve Alt Olgek Puanlariin Rehabilitasyona Devam Siresine Gore

Dagilimi (n=56)

1-3 y1l (n=26) 4-6y11 (n=30)
Ort+SS Ort£SS p
Olumsuz Es ve Evlilik Tliskisi 30.61+12.90 31.16+14.56 .882
Duygusal Tukenmislik 38.11+13.10 38.03+12.59 .981
E Ese ve Cocuklara Duyarlilik 21.65+5.29 22.40+5.62 .613
Evlilikten Doyum Alma 13.5045.72 13.8615.57 .809
ATO Toplam 105.80+32.04 107.20+31.78 871
Fonksiyonel Durum 33.57+5.28 30.46+6.64 .060
Q Esenlik 52.22+10.09 50.11+11.24* 469
Hlﬁ Saglig agilama 18.60+5.34 18.60+4.75 .999
Globa Yasam Kalitesi 104.41+18.65 98.83+20.36* .296
Islev yetersizligi 8.80+3.68 8.13+3.80 505
Q Karamsarlik 9.80+4.23 10.66+3.20 .392
?,: Anne-baba ve aile sorunlar 3.50+2.50 3.40+2.42 .880
ASDO Toplam 28.34+9.30 28.63+10.42 914
*n=29

Yamzca rehabilitasyona ve okul+rehabilitasyona devam eden otizmi

olan

cocuklarin anne babal arinin rehabilitasyona devam etme siiresine gore alt 6l¢ek puanlarinin

ortalamaarinin dagilimina bakildiginda istatistiksel agidan anlaml: farkliliklarin olmadi g

gbzlendi.
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Tablo 9. Otizmi Olmayan Cocuklarin Anne Babalarinin Olgek Toplam Puanlarinin ve Alt

Olgek Puanlarimn Gelir Durumuna Gore Dagilimi (n=40)

<500  501-1000  1001-1500  1501-2000 >2000
(n=1) (n=5) (m=11) (n=13) (=10)
Puan Ort+SS Ort+SS Ort+SS Ort+SS p
OlumSUZEs Ve o33y 562041347 24.70412.12% 24.30+6.92  24.40+11.14 151
Evlilik Tliskisi
Duygusal
Tukenmislik 5500 27.20+12.83 26.00+10.14 30.53+8.72  27.20+9.86 097
E Eseve
Y Cocuklara 2000 17.00+2.34  16.36+445 20.84+7.16  17.70+4.87 105
Duyarlilik
Bulilikien 1200  7.20#1.30  10.45:578 10.46+4.05  9.90+5.15 705
Doyum Alma
ATOToplan 15200 79.60£29.66 79.30+20.41* 88.00+19.82 80.70+30.07 143
E%Tﬁiyone' 2000 35.80+2.86  33.63t361 36.46+544  36.70+3.46 224
@ Esenlik 5220 62.56+10.00 60.14+892 58.73+8.18  64.05+8.92 520
|
th Sashmaglama 1840 21.92+398  21.90:271 21.46:301  24.04+3.28 240
(Iz;?it:iYasam 0060 120.28+14.64 115.69+13.76 116.65+14.24 124.79+12.85  .337
Islev
yetersizligi 400 2004282  0.72¢148 107132  0.40+0.96 126
Q Karamsarlik 11.00 5604427  254+242 2924217  1.40+157 002
@ Anne-babave
< A 300  1.80+1.92  1.30+1.76*  0.84+0.80  0.70+0.82 277
aile sorunlari
ASDO Toplam 2300 122041066 6.10+6.90*  6.46+395  3.50+2.59 010
*n=10

Otizmi olmayan cocuklarin anne babalarimin toplam ve dt 6lgek puanlarinin

ortalamalarinin dagilimina bakilciginda ASDO’ niin karamsarlik alt 6lgeginde ve ASDO

toplamda gelir durumuna gore geliri 500 ya da daha az olan anne babalarin yiksek puan

aldiklar ve sonuglann istatistiksel agidan anlamli oldugu goruldu. Gelirleri dustk olan

sagl ikl1 cocuk anne babalar1 karamsarlik yasamaktadirlar.
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Tablo 10. Otizmi Olan Okula Devam Eden Cocuklarin Anne Babalarinin Olgek Toplam ve

Alt Olgek Puanlarinin Gelir Durumuna Gore Dagilimi (n=35)

<500  501-1000 1001-1500  1501-2000  >2000
m=1)  (n=15) (n=10) (n=4) (n=5)
Puan Ort+SS Ort+SS Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve
Eviilik sk 3800 35201841 2920+1140 2325:¢826 33.80+18.96 676
Duygusal
Takenmilik 50.00 41601421 34.80+11.13 2950:9.25  41.80+14.37 339
|9 Ese ve Cocuklara
ke BseveG 3000 2353t379 2240:429 17.00:432  22.80:6.34 065
Duyarlilik
Evlilikten Doyum
Alma 2200 14.66:399 14.00:498  9.00:535  17.80£6.45 062
ATO Toplam 14200 116.93+34.27 101.80+2148 80.25:27.34 117.80+3884  .195
E?Jrr‘l'jf'nyond 2700 3026557 34.80+526 31.00:7.87  30.40£5.50 331)
@ Esenlik 5020 47.07+8.06* 54.20:893 5517+14.42 54.18+11.66 350
th Sasligialgilama 17.00  17.04+4.81 20.64:4.86  17.45¢661  19.64+556 499
Eg’ﬁ;\(aﬁ" 9420 9352+1544* 100.64+1653 103.62+28.36 1042242047 315
ijevyetersizlisi 1000 8.86:2.64  6.60:279  7.75t550  520+4.14 207
o Karamsarlik 900 11.26:2.28 900£457  900:503  8.60+4.33 485
B Amne-babave le 700  393:231  400£365  225t189  2.60+2.07 472
sorunlari
ASDOToplan 3300 31.337.42 2400:1019 2450£12.92 21.60+12.05 212
*n=14

Otizmi olan okula devam eden cocuklarin anne babalarimin toplam ve alt 6lgek
puanlaninin ortalamalarinin dagilinuna bakildiginda gelir durumunun istatistiksel acidan

anlaml1 bir fark ortaya ¢tkarmadig: goruldd.
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Tablo 11. Otizmi Olan Y amzca Rehabilitasyon Merkezine Devam Eden Cocuklarin Anne
Babaarimn Olgek Toplam ve Alt Olgek Puanlanmn Gelir Durumuna Gore

Dagilimi (n=21)

<500 501-1000 1001-1500 1501-2000 >2000
(n=1) (n=11) (n=5) (n=3) (n=1)
Puan Ort+SS Ort£SS Ort+SS Puan p

Olumsuz Es ve Evlilik
Nliskis
Duygusal Tukenmislik 43,00 3590+12.21 32.60+15.83 46.66+7.37 42.00 .609
(®)
= Ese ve Cocuklara

4500 27.09+8.92  26.80+12.69 33.66+x10.69 33.00 450

17.00  20.18+6.17 18.60+5.12 29.66+4.72  25.00 115

Duyarlilik
EvilikenDoyumAlma 800  12.18+584  11.20:6.76  15.66:838 1500  .809
ATO Toplam 11800 97.00+30.81 91.40+39.36 127.66:1026 117.00  .528
Fonksiyonel Durum 27.00 3418523  3640:336  2133t7.76 3300 011
© Esenlik 3100 5251+12.94 57.48:624  4003t868 5210 141
b Saghg agilama 1600 19.76+4.95 19.32+634  1500:2.64 2000 .66l
Global Yasam Kalites 7400 106462124 113201419 76361555 10510  .085
islev yetersizligi 700  981+406 1060320  10.66:6.11  7.00 874
o Karamsarlik 1400 1045:233  860:606  14.66:057 1200  .218)
2 g?ﬂg;af’a"ea“e 400 272148 220228  533t208  4.00 196
ASDO Toplam 3200 3045:7.38 27401320 39.00£11.00 2600  .561

Otizmi olan yalmzca rehabilitasyon merkezine devam eden c¢ocuklarin anne
babal arinin toplam ve alt 6lgek puanlarinin ortalamalarinin gelir durumuna gore dagilimina
bakildiginda geliri 1001-1500 arasinda olan anne babalarin SF-36'nin fonksiyonel durum
at olgeginden yuksek puan adiklar1 ve sonuglarin istatistiksel acidan anlamli oldugu

goralda.
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Tablo 12. Otizmi Olmayan Cocuklarin Anne Babalarinin Olgek Toplam Puanlarinin ve Alt

Olgek Puanlarimin Cinsiyete Gore Dagilimi (n=40)

Anne (n=32) Baba (n=8)
Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve Evlilik Tliskisi 27.03+11.69* 19.12+2.41 .067
Duygusal Tikenmislik 30.43+10.55 21.50+7.19 .030
E Ese ve Cocuklara Duyarl i1k 18.53+5.52 18.62+.7.08 .968
Evlilikten Doyum Alma 10.37+4.77 8.25+3.57 .248
ATO Toplam 88.54+28.4* 68.62+19.10 .070
Fonksiyonel Durum 35.15+4.52 36.75+3.45 .359
8 Esenlik 59.73+9.02 64.88+6.29 137
% Sagligi algilama 22.23+3.46 22.10+1.99 915
Globa Yasam Kalites 117.12+14.86 123.73+7.93 .235
Islev yetersizligi 1.12+1.71 0.5+1.06 .335
Q  Karamsarlik 3.03+3.06 2.75+2.54 812
@( Anne-baba ve aile sorunlar 1.00+£1.34* 1.50+£1.19 .344
ASDO Toplam 6.93+7.22* 6.12+3.44 761
*n=31

Anne ya da baba olma durumuna gére otizmi olmayan ¢ocuklarin anne babalarinin

Olcek toplam ve alt 6lgek puanlarinin ortalamalarnnmin dagilinuna bakildiginda istatistiksel

agdan ATO' niin duygusal tikenmislik alt 6lgezinde annelerin yiksek puan aldigi ve

sonuglarin istatistiksel agidan anlamh oldugu goraldi (p=.30).
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Tablo 13. Otizmi Olan Okula Devam Eden Cocuklarin Anne Babalarinin Olgek Toplam

Puanlarimn ve Alt Olgek Puanlarinin Cinsiyete Gore Dagilim: (n=35)

Anne (n=30) Baba (n=5)
Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve Evlilik iliskisi 32.20+16.51 30.80+7.66 .855
Duygusal Tikenmislik 38.06+13.00 41.40+14.74 .605
E Ese ve Cocuklara Duyarl i1k 22.13+4.94 25.00+£2.91 .220
Evlilikten Doyum Alma 14.83+5.49 12.40+2.88 344
ATO Toplam 108.96+33.97 111.00+20.24 .898
Fonksiyonel Durum 31.26+5.97 33.40+4.87 456
$ Esenlik 51.50+9.90* 49.86+10.14 735
& Saghig adglama 18.54+5.21 18.16+4.83 .880
Globa Yasam Kalites 100.97+19.01* 101.42+17.22 .962
Islev yetersizligi 7.66+3.49 7.20+3.19 782
Q  Karamsarlik 9.83+3.53 10.40+4.92 .755
?,: Anne-baba ve aile sorunlari 3.66+2.78 3.60+2.50 .960
ASDO Toplam 26.96+10.05 28.00+10.36 .833
*n=29

Otizmi olan okula devam eden ¢ocuklarin anne babalarimn toplam ve alt 6lgek

puanlarinmin ortalamalarinin dagilimina bakildiginda anne ya da baba olmanin istatistiksel

acidan anlamli bir fark ortaya ¢ikarmachgi goruldu.
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Tablo 14. Otizmi Olan Y anizca Rehabilitasyon Merkezine Devam Eden Cocuklarin Anne

Babaarimn Olgek Toplam ve Alt Olgek Puanlarinin Cinsiyete Gore Dagilim

(n=21)
Anne(n=13) Baba(n=8)
Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve Evlilik iliskisi 29.15+10.90 29.00+9.45 974
Duygusal Tukenmiglik 39.15+12.80 34.25+11.74 391
E Ese ve Cocuklara Duyarlilik 21.53+3.86 20.75+9.57 830
Evlilikten Doyum Alma 12.61+5.76 12.00+6.86 827
ATO Toplam 104.53+30.28 98.00+33.73 .650
Fonksiyonel Durum 33.07+6.08 31.50+8.40 .623
$ Esenlik 50.58+9.53 51.33t16.41 .895
th Sagigiagilama 18.49+5.20 19.32+4.73 717
Global Yasam Kalites 102.15+19.35 102.16+26.49 .999
Islev yetersizligi 10.23+4.00 9.25+3.88 .588
8 Karamsarlik 11.15+3.13 10.37+4.83 .658
(<,() Anne-baba ve aile sorunlar 2.84+1.90 3.50+2.00 463
ASDO Toplam 31.15+8.71 30.25+11.04 .837

Otizmi olan yalmzca rehabilitasyon merkezine devam eden c¢ocuklarin anne

babal arinin toplam ve alt dlgek puanlarimn ortalamdarinin dagilimina bakildiginda anne

ya da baba olmanin istatistiksel acidan anlamli bir fark ortaya gkarmadigi goruldo.
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Tablo 15. Otizmi Olmayan Cocuklarin Anne Babalarimin Olgek Toplam ve Alt Olgek

Puanlarinin Cocugun Cinsiyetine Gore Dagilimi (n=40)

Kiz (n=22) Erkek (n=18)
Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve Evlilik iliskisi 27.95+13.62* 22.44+5 58 102
Duygusal Tikenmislik 30.72+11.62 26.11+8.67 A71
E Ese ve Cocuklara Duyarlilik 20.45+6.59 16.22+3.50 019
Evlilikten Doyum Alma 10.72+5.23 9.00+3.59 .243
ATO Toplam 92.28+32.83* 75.33+17.25 .048
Fonksiyonel Durum 35.27+5.01 35.72+3.46 749
$ Esenlik 59.48+9.76 62.33+7.24 310
& Saghgi agilama 21.67+3.68 22.86+2.43 .246
Globa Yagam Kalites 116.42+16.29 120.92+10.27 316
Islev yetersizligi 1.40+1.99 0.50+0.78 .060
‘O Karamsarlik 3.18+3.45 2.72+2.21 629
§( Anne-baba ve aile sorunlar 1.23+1.54* 0.94+0.99 494
ASDO Toplam 8.00+8.50* 5.33+2.86 .189
*n=21

Otizmi olmayan cocuklarin anne babalarimin toplam ve alt dlgek puanlarinin

ortalamalannin dagilimina bakildiginda ATO niin ese ve cocuklara duyarlilik alt
olceginde ve ATO toplamda kiz gocuga sahip anne babalarin yiksek puan aldiklar: ve
sonuglarin istatistiksel agidan anlaml oldugu gordlda.
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Tablo 16. Otizmi Olan Okula Devam Eden Cocuklarin Anne Babalarinin Olgek Toplam ve

Alt Olgek Puanlarinin Cocugun Cinsiyetine Gore Daglimi (n=35)

Kiz (n=9) Erkek (n=26)
Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve Evlilik liskisi 32.66+14.46 31.76+£16.09 .884
Duygusal Tukenmislik 43.33+£13.92 36.88+12.63 207
E Ese ve Cocuklara Duyarlilik 23.88+5.03 22.07+4.70 335
Evlilikten Doyum Alma 16.11+5.79 13.92+5.03 .287
ATO Toplam 117.66+33.95 106.34+31.65 .370
Fonksiyonel Durum 30.00+5.87 32.11+5.81 .355
o Esenlik 49.45+10.63 51.91+9.62* 527
% Sagligi algilama 16.75+6.01 19.08+4.72 .243
Global Yasam Kalitesi 96.21+20.28 102.78+17.94* .369
islev yetersizligi 8.22+2.81 7.38+3.62 534
O Karamsarlik 10.88+3.10 9.57+3.85 .365
@z Anne-baba ve aile sorunlar 4.00+2.50 3.53+2.81 .666
ASDO Toplam 30.00+8.70 26.11+10.31 .320
*n=25

Otizmi olan okula devam eden cocuklarin anne babalarimn toplam ve alt 6lgek

puanlanmn ortalamalarinin dagilimina bakildiginda ¢ocuklarin kiz ya da erkek olusunun

istatistiksel agidan fark yaratmadigi gorulda.
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Tablo 17. Otizmi Olan Y alnizca Rehabilitasyon Merkezine Devam Eden Cocuklarin Anne
Babalarimin Olgek Toplam ve Alt Olgek Puanlarimn Cocugun Cinsiyetine Gore

Dagilimi (n=21)

Kiz (n=4) Erkek (n=17)
Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve Evlilik liskisi 25.75+5.96 29.88+10.87 AT7
Duygusal Tukenmislik 36.75+10.21 37.41+13.08 .926
E Ese ve Cocuklara Duyarlilik 19.25+6.39 21.70+6.52 505
Evlilikten Doyum Alma 12.50+6.55 12.35+6.13 .966
ATO Toplam 95.75+27.51 103.52+32.32 .663
Fonksiyonel Durum 33.50+3.69 32.23+7.52 751
$ Esenlik 54.42+6.49 50.03+13.20 531
th  Saghg aglama 19.55+5.18 18.63+5.00 747
Global Yasam Kalites 107.47+14.06 100.90+23.29 .599
Islev yetersizligi 10.75+4.19 9.64+3.92 622
‘Q Karamsarlik 9.25+5.37 11.23+3.40 .357
2 Anne-baba ve aile sorunlari 2.50+1.73 3.23+1.98 .505
ASDO Toplam 30.00+9.48 31.00+9.66 .854

puanlarnin ortalamalarimn dagil imina bakilcdiginda ¢cocuklarin kiz ya da erkek olusunun

Otizmi olan okula devam etmeyen cocuklarin anne babalarinin toplam ve alt 6l cek

istatistiksel agidan fark yaratmachgi géruldi.



40

Tablo 18. Otizmi Olmayan Cocuklarin Anne Babalarimin Olgek Toplam ve Alt Olgek

Puanlarinin Cocugun Y asina Gore Dagilimi (n=40)

1-6 yas (n=3) 7-12 yas (n=33)

13 yas ve iistii (n=4)

Ort+SS Ort+SS Ort+SS p
Qlumsuz Es ve BEvlilik 35.33+8.50 24.69+11.18 23.33+5.68** .262
Iliskisi
0o Duygusal Tukenmislik 36.66+7.02 28.57+10.97 23.25+4.64 253
:: Eseve CocuklaraDuyarlilik  22.66+9.07 18.54+5.68 15.50+2.08 273
Evlilikten Doyum Alma 14.00£5.00 9.87+4.65 7.50£1.73 179
ATO Toplam 111.33+27.61  83.30+27.72 70.33+15.56** 164
Fonksiyonel Durum 36.66+4.16 35.30+4.46 36.00+4.24 .852
$ Esenlik 57.10+11.26 60.25+8.77 67.70+2.27 .209
th Saghgi aglama 23.26+1.50 21.72+3.26 25.45+.91 .071
Globa Yasam Kalitesi 117.03+16.05  117.28+14.21 129.15+5.20 276
Islev yetersizligi 1.66+1.52 1.00£1.71 0.50+0.57 .652
=CDD Karamsarl ik 1.33+0.57 3.27+3.13 1.75+£1.25 .384
2 Anne-baba ve aile sorunlari 0.66+0.57 1.21+1.38* 0.50+1.00 .503
ASDO Toplam 4.66+1.15 7.34+7.15* 3.75+1.25 513
*n=32 **n=3

Otizmi olmayan gocuklarin anne babalarinin toplam ve alt 6lgek puanlarinin

ortalamalarinin dagilimina bakildiginda cocuklarinin yasinin istatistiksel agidan anlamli bir

fark ortaya gikarmadi g1 goruldu.
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Tablo 19. Otizmi Olan Okula Devam Eden Cocuklarin Anne Babalarinin Olgek Toplam ve

Alt Olgek Puanlarinin Cocugun Y astna Gore Dagil imi (n=35)

13 yas ve iistii

1-6 yas (n=6) 7-12 yas (n=21) (n=8)
Ort+SS Ort+SS Ort+SS p

%ﬁ';&?g‘z Es ve Bvlilik 25.83+8,51 20.71+13.14 42.62+21.01 071
° Duygusal Tiikenmislik 33.50+9.28 36.80+11.07 46.87+17.57 .103
. EseveCocuklara 21.50+4.96 22.95+5.12 22.25+4.13 801

Duyarlihik

Evlilikten Doyum Alma 13.50+4.13 13.80+5.54 17.00+4.89 310

ATO Toplam 95.66+23.26 104.85+27.59 131.00+41.20 073

Fonksiyonel Durum 35.16+4.87 31.52+5.73 29.00+5.90 146
& Esenlik 58.14+11.14* 50.98+8.87 47.70+10.42 173
% Saglig1 dgilama 20.03+4.44 18.36+4.89 17.65+6.38 690

Global Yasam Kalitesi 112.50+19.92* 100.86+16.51 94.35+21.54 233

islev yetersizli gi 5.66+2.73 7.71+3.91 8.75+1.66 246
o Karamsarlik 6.66+3.50 10.09+3.52 11.87+2.85 .025
[a) .
@ Annebabaveale 3.83+3.12 3.14+2.49 4.87+2.90 311

sorunlari

ASDO Toplam 20.66+6.40 26.57+10.10 33.37+8.87 .052

* n=

Otizmi olan okula devam eden cocuklarin anne babalarimin ¢ocugun yasina gore

toplam ve alt 6lgek puanlarinin ortalamalarinin dagilimina bakildiginda ¢ocugu 13 yas ve

tizerinde olan anne babalarin ASDO’ niin karamsarlik alt 6lgeginden yilksek puan aldiklar:

ve sonuclarin istatistiksel agidan anlamli oldugu goraldi (p=.025).
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Tablo 20. Otizmi Olan Y anizca Rehabilitasyon Merkezine Devam Eden Cocuklarin Anne
Babaarimn Olgek Toplam ve Alt Olgek Puanlarimn Cocugun Yasina Gore

Dagilimi (n=21)

1-6 yas 7-12 yas 13 yas veiistii
(n=10) (n=8) (n=3)
Ort+SS Ort+SS Ort£SS p
;ﬁ':&?g’z Es ve Evlilik 25504860  30.37+10.83  37.66:9.71 174
o Duygusa Tikenmislik 3400:991  3675t1482  49.66+5.50 156
"% EseveCocuklaraDuyarlilhik  20.60+5.91 20.37+7.81 25,66+2.51 456
Evlilikten Doyum Alma 10.80+4.26 13.75+7.61 14.00+7.54 544
ATO Toplam 92.60+22.60 1036244007  129.33+10.01 200
Fonksiyonel Durum 32.40+7.42 35.62+4.06 2433550 044
8 Esenlik 51.18:996  55.03t14.04  38.73:7.82 141
th Sasliz aglama 18.76+5.29 20.17+4.84 15.33+2.88 366
Global Yasam Kalites 102341965 1108342116  78.40+15.87 081
fslev yetersizlig 9.6043.77 11.00+4.07 7.66+4.04 453
Q  Karamsarlik 10.20+4.54 10.62+3.06 13.66+1.52 388
2 Anne-baba ve aile sorunlar 2.70£2.45 3.37+1.06 3.66+2.08 .674
ASDO Toplam 2870+1155  32.87+7.67 32.335.85 640

Otizmi olan yalmzca rehabilitasyon merkezine devam eden cocuklarin anne
babalarinin toplam ve alt 6lcek puanlarimin ortalamal arimin dagil imina bakildiginda cocugu
7-12 yas arasi olan anne babalarin SF-36'min fonksiyonel durum alt 6lgeginden yuksek

puan adiklar ve sonuglarin istatistiksel agidan anlamli oldugu goruldo.
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Tablo 21. Otizmi Olmayan Cocuklarin Anne Babalarinin Olgek Toplam ve Alt Olgek

Puanlarinin Anne Babalarin Egitim Durumuna Goére Dagilinu (n=40)

ilkokul Ortaokul Lise Universite ve
(n=10) (n=7) (n=12) fistii (n=11)
Ort+SS Ort£SS Ort£SS Ort+SS p
ﬁ)i';f(rg.s‘ﬂ EsveBViilik  op 1011016 261481222 230041215+  27.27+10.64 850
Duygusal 303041266 3328+11.72 25914808  27.18+10.23 468
Tikenmislik 3012, 28¢1L. JLES. o210, :
E Ese ve Cocuklara
< Duyarliik 17.304258 21574799  17.91+561  18.45+651 484
i‘l’m;ktm Doyum 8404263  085:343  1016#596  11.18+509 599
ATOToplam 83.00:24.61 92.14+31.32 79.36+28.12**  86.00+30.68 822
Fonksiyond Durum  34.30#3.74  36.85:371  34.16¢535  37.09:3.64 260
o Esarlik 50.81+11.03 58974689  60.93+935  6250+7.48 837
o
L Sagir dglama 2184+435 21774353  2246+331  2254+171 933
Eg’i?;\(@am 115.95+17.83 117.60+10.09 117.56+16.39  122.22+9.54 766
islev yetersizligi 1.40#201  1.71+1.88 0.66+1.49 0.54+1.03 350
o Karamsarlik 410+372 4144357 2.66:+2.57 1.54+1.29 149
o
) Anne-babaveaile
2 Suen 155+150+  1.71+1.11 0.75+1.48 0.72+0.90 230
ASDO Toplam 0.66+848*  957+7.32 5.58+6.52 3.90+2.25 139
*n=Q  **n=11

Otizmi olmayan cocuklarin anne babalarimin toplam ve at oOlcek puanlarinin
ortalamalarnin dagilimina bakildiginda egitim durumunun istatistiksel agdan anlamli bir
fark ortaya gikarmadigi goruldu.
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Tablo 22. Otizmi Olan Okula Devam Eden Cocuklarin Anne Babalarimin Olgek Toplam ve

Alt Olgek Puanlarinin Anne Babalarin Egitim Durumuna Gore Dagilimi (n=35)

. . Universite

Ilkokul Ortaokul Lise o

(n=14) (n=6) (n=9) ve st

(n=6)

Ort+SS Ort+SS Ort+SS Ort+SS p
Olumsuz Es ve 37.28+17.05 28.66+17.71 29.66+14.37  26.50+9.60 427
Evlilik Iliskisi
Duygusal 42.28+14.48 35.83+1343 36.22+1347  36.00+9.03 610
Tukenmislik

IQ Ese ve Cocuklara

. Bseve 23504476 23664398  21.11+434  21.33+6.40 575
Duyarlilik
/'i‘l’:r':;kte“ Doyum 15504536 14506333  12.66:567  14.83+6.36 671
ATO Toplam 120.50+31.28 104.33+34.74 101.33+36.20 99.83+23.94 420
Fonksiyonel Durum  30.78+6.21 32.16+£5.74 30.77£6.79  34.00£3.52 .694

© Esenlik 46.60+6.81  48.92+48.73* 5348+1179 60.75+6.82 015

(90]

Hls Saghg agilama 17.40¢502 1853516  17.35+4.64  22.66+4.81 163
Sg‘fﬁfﬂ“@am 04.78+1552 97.88+17.19* 101.62+22.48 117.41+12.13 085
islev yetersizligi 8.64+2.23 8.16+3.06  6.33+4.12 6.50+4.67 355

o Kaamsarlik 10.64+312 10504258  9.11+501 8.83+3.92 668

2 Anne-babaveale 5,5 5g 433+233 333324  2.83+2.92 770
sorunlar
ASDO Toplam 20574801  29.004952 24.33+11.52 23.66+12.40 494

*n=5

Otizmi olan okula devam eden cocuklarin anne babalarinin toplam ve alt olgek

puanlarinin ortalamalarimn dagilimina bakildiginda egitim durumu tniversite ve Ustl olan

anne babalarin esenlik alt dlgeginden yuksek puan aldiklari ve sonuglarin istatistiksel

acidan anlaml1 bulundugu goruldo.
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Tablo 23. Otizmi Olan Y anizca Rehabilitasyon Merkezine Devam Eden Cocuklarin Anne
Babaarimn Olgek Toplam ve Alt Olgek Puanlarimn Anne Babalarin Egitim

Durumuna Gore Dagilimi (n=21)

. Universite
Ilkokul Ortaokul Lise st
ve ustu
=10 =5 )
(n=10) (n=5) (n=2) ot
Ort+SS Ort+SS Ort+SS Ort+SS p

Olumsuz Es ve 30.70+13.04  27.20+7.85  2400+424  30.00+7.25 834
Evlilik Iliskisi
Duygusal 37.40+15.04 38404646  3250+1626  38.00+13.29 958
Tikenmiglik
Ese ve Cocuklara 10.00+523 20204228  1850+1060  27.25+9.32 223
Duyarhilik
i‘l’r'::;kte” Doyum 10704535  11.80+521  1450£019  16.25+7.76 468
ATO Toplam 101.10#36.01  99.60+18.46  91.50+38.89  112.75+36.13 881
Fonksiyonel Durum ~ 3250:6.88  34.20:4.02  3500¢7.07  29.00+10.55 693
Esenlik 4954+11.96  52.70+7.64  53.05+11.24  50.82+20.70 967
Saglig algilama 19204537  17.64+590 21204593  18.10+3.08 848
SLTE;LY“"’"“ 101.24+22.46  104.54+16.62 109.25+24.25  97.92+31.44 942
islev yetersizligi 8.70+3.01 11.40+3.84 12,0040 9.75+4.85 548
Karamsarhik 11.00+3.46 9.20+4.14 14504070  10.75+4.71 443
Annebabaveaile 3.00+1.82 2.20+2.28 3.50+0.70 4.25+2.06 479
sorunlarn
ASDO Toplam 20404864 29804906  38.00+1.41  32.00+14.51 711

Otizmi olan yanizca rehabilitasyon merkezine devam eden cocuklarin anne
babal arinin toplam ve alt 6lgek puanlarinin ortalamalarinin dagilimina bakildiginda egitim

durumunun istatistiksel agidan anlamli bir fark ortaya ¢ikarmadig: goraldu.



5. TARTISMA

Bu calismada otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalar ile saglikl1 gocuga sahip anne
babalar1 karsilastirma yoluyla otizmi olan cocuga sahip olup olmamanin tikenmislik
diizeyi, stres ve yasam kalitesine olan etkisi incelenmistir.

ATO' niin olumsuz e ve evlilik alt dlgeginden otizmi olan gocuga sahip anne
babalarin puanlarinin  ortalamas: saglikli gocuk anne babalarimn aldigr puanlarin
ortalamasindan yuksek bulunmustur (Tablo 3). Otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalarin,
birbirleriyle iliskilerinden hosnut olmadiklari, evliliklerinde mutlu olmadiklar: ve esler
arasinda anlasmazl ik ve uyumsuzluk oldugu soylenebilir. Koydemir ve Tosun’ un (2009)
yaptig arastirmanin bulgusu da bu yondedir. Koydemir ve Tosun' a gore annenin sosyal
yasaminin azalmasina neden olma, annenin diger gocuklarla snirli dizeyde ilgilenmek
zorunda kamasi, esle disik iliski kalites ve bosanma, ¢ocugun anne Uzerindeki
etkilerindendir (45). Kersh ve arkadaglarimin (2006) yaptigi arastirma sonucunda da anne
babalarin genel toplumda ayni sire evli olanlara kiyasla daha diustuk kaliteli evliliklere
sahip olduklari bulunmustur (48).

ATO niin olumsuz e ve evlilik at Glceginden otizmi olan okula giden ve
gitmeyen cocuk anne babalarin puanlart arasinda anlamli bir fark olmadigi gorilmustur.
Otizmi olan ¢ocugun okula gitmesi ile gitmemesi arasinda anne babalarda olumsuz es ve
evlilik agisindan anlamlz bir iliski yoktur.

ATO niin duygusal tikenmislik alt élgeginden otizmi olan gocuga sahip anne
babalarin puanlari, saglikli cocuk anne babalarinin aldigi puanlarin ortalamasindan yuksek
bulunmustur (Tablo 3). Otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalarin saglikli ¢ocuk anne
babalarina gore evliliklerinin daha ¢ok eslerde bunaltiya, bitkinlige, karamsarliga neden
oldugu ve esleri ve cocuklarim bir yik olarak algiladiklar1 sdylenebilir. ATO' niin
duygusal tikenmislik alt 6lceginden otizmi olan okula giden ve gitmeyen cocuk anne

babalarinin puanlar1 arasindaki fark anlamli1 degildir. Otizmi olan ¢ocugun okula gitmes



47
ile gitmemes arasinda anne babalarda duygusal tikenmislik agcisndan anlamli bir iligki
yoktur.

ATO’ niin ese ve gocuklara duyarlilik alt 6lgeginden otizmi olan ¢ocuga sahip anne
babalarin puanlari, saglikli ¢cocuga sahip anne babalarinin aldigi puanlarin ortalamasindan
daha yuUksek bulunmustur (Tablo 3). Otizmi olan ¢ocuga sahip anne babaarin saglikl:
cocuga sahip anne babalara gore eslerinin ve cocuklarinin sorunlarina ve gereksinimlerine
daha az duyarl1 olduklari, es ve cocuklarla birliktelikten daha az haz aldiklan sdylenebilir.
ATO niin ese ve cocuga duyarlilik alt 6lgeginden otizmi olan okula giden ve gitmeyen
cocuga sahip anne babalarin puanlan arasindaki fark anlamli degildir. Otizmi olan gocugun
okula gitmes ile gitmemesi, anne babalarda eslerine ve ¢ocuklarina daha duyarli olup
olmamagibi bir iligski ortaya koymamaktadhr.

ATO' niin evlilikten doyum alma alt 6lgeginden otizmi olan gocuga sahip anne-
babalarin puanlari, saglikli ¢cocuga sahip anne babalarinin aldigi puanlarin ortalamasindan
daha yuksektir (Tablo 3). Otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalarin saglikli ¢ocuga sahip
anne babalara gore eslerle iliski seklinden ve genel olarak evliliginden daha az hosnut
olduklar: sdylenebilir. ATO’ niin evlilikten doyum alma alt élgeginden otizmi olan okula
giden ve gitmeyen ¢ocuk anne babalarinin aldig: puanlar arasindaki fark istatistiksel agidan
anlamli bulunmamustir. Otizmi olan cocugun okula gitmesi ile gitmemesi, anne babalarda
evlilikten dahaiyi doyum ama konusunda anlamli bir iliski ortaya koymamaktadhr.

ATO’ den otizmi olan gocuga sahip anne babalarin toplam puanlarinin ortalamasi,
saglikli gocuk anne babalarimn aldigi toplam puanlarin  ortalamasindan  yiksek
bulunmustur (Tablo 3). Otizmi olan ¢ocuga sahip olma, saglikli cocuga sahip olan ailelere
gobre daha ¢ok ailede tukenmislik yasamaya neden olmaktadir. Ayni sekilde Koydemir ve
Tosun’un (2009) otizmi olan ¢ocuga sahip olmamn Turk anneler Uzerindeki etkisini
arastirmak amaciyla yaptig1 calismasinda kimi annelerin yalnizca zorlanma, kimi annelerin
ise tikenmislik yasarken bazi annelerin de hem zorlanma hem tikenmislik yasadiklari
belirlenmistir (45). ATO niin toplam puanlar: agisindan otizmi olan okula giden ve
gitmeyen cocuk anne babalarimin aldig1 puanlar arasindaki fark, istatistiksel agidan anlaml:
bulunmamistir. Otizmi olan gocugun okula gitmes ile gitmemesi, ailede tukenmislik
konusunda anlaml: bir iliski ortaya koymamaktadir.

SF-36 Yasam Kalitesi Olgegi’nin saglig algilama alt olgeginden saglikli gocuk
anne babalarinin ams olduklar: puan ortalamasi, otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalarin

bu dt 6lcekten aldiklan puanlarin ortalamasindan yiksektir (Tablo 3). Otizmi olan cocuga
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sahip olan aileler, saglikli cocuga sahip olan ailelere gore saglik problemlerine bagli olarak
bir bttin olarak sagligin degerlendirilmesi ve gecen yil siiresince sagliktaki degisiklikleri
daha fazla olumsuzluk yasamaktadirlar. SF-36 Y asam Kalitesi Olgegi’nin sagligi algilama
alt 6lceginden otizmi olan okula giden ve gitmeyen ¢ocuk anne babalarimn almis olduklar:
puanlar arasinda anlamli fark bulunamamistir. Otizmi olan ¢ocugun okula gitmes ile
gitmemesi, kendi sagligint olumlu algilama konusunda anlamli bir iliski ortaya
koymamaktadir.

SF-36 Yasam Kalites Olgegi’ nin fonksiyonel durum alt 6lgeginden saglikli cocuk
anne babalarimin almis ol duklar: puan ortalamasi, otizmi olan cocuk anne babalarinin bu alt
Olcekten adiklar1 puanlarin ortalamasindan yiksek bulunmustur (Tablo 3). Otizmi olan
cocuga sahip olan aileler, saglhkli ¢ocuga sahip olan alelere gore saglik problemlerine
bagli olarak fiziksel aktivitelerin kisittanmas, duygusal ve sosyal problemlere bagli sosyal
aktivitelerin kisittanmasi, fiziksel saglik problemlerine bagli ginlik yasam aktivitelerinin
yapilmasinin - engellenmesi, duygusal saglik problemlerine bagli gunlik yasam
aktivitelerinin yapiimasnin engellenmesi konularindan daha fazla etkilenmektedirler. SF-
36 Yasam Kalitesi Olgegi’ nin fonksiyonel durum alt 6lgesinden otizmi olan okula giden ve
gitmeyen cocuk anne babalarinin almis olduklarr puanlar arasinda anlaml: fark yoktur.
Otizmi olan ¢ocugun okula gitmesi ile gitmemesi, dahafonksiyonel olma aciandan anlamli
bir iliski ortaya koymamaktadhr.

SF-36 Yasam Kalites Olcegi’'nin esenlik alt dlceginden saglikli cocuk anne-
babalarimin almis olduklart puan ortalamasi, otizmi olan ¢cocuk anne babalarimin bu alt
Olgekten aldiklan puanlarin ortalamasindan daha yuksek bulunmustur (Tablo 3). Sagikl:
¢ocuga sahip olan aileler, otizmi olan ¢ocuga sahip olan ailelere gore zihinsel saglik, beden
agrilar1 ve canlilik agisindan daha iyi hissetmektedirler. SF-36 Yasam Kalitesi Olgegi’ nin
esenlik at 6lgeginden okula giden ve gitmeyen otizmi olan gocuk anne babalarimin amis
olduklar1 puanlar arasinda anlamli fark yoktur. Otizmi olan gocugun okula gitmes ile
gitmemesi, esenlik icinde olma agisndan anlamli bir iliski ortaya koymamaktadir.

SF-36 Yaam Kalitesi Olgesi’ nin global saglik anlayis: (toplam puan) boyutundan
saglikl1 cocuk anne babalarimin amis olduklar: puan ortalamasi, otizmi olan ¢ocuk anne
babal arinin aldiklar1 puanlarin ortalamasindan daha yuksek bulunmustur (Tablo 3). Saglikl1
cocuga sahip olan ailelerin, otizmi olan cocuga sahip olan ailelere gore globa saglik
anlayislar1 (fonksiyonel durum, esenlik, sagligi algilama) skalalar1 daha yuksektir. Otizmi

olan okula giden ve gitmeyen cocuk anne babalarinin almis olduklart puanlar arasinda
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anlamh fark yoktur. Otizmi olan gocugun okula gitmes ile gitmemesi, global saglik
anlayis1 agisindan anlaml bir iliski ortaya koymamaktadir.

ASDO' niin islev yetersizligi alt 6lgeginden otizmi olan ¢ocugu olan anne babalarin
aldiklan puanlarin ortalamasi, saglikli cocuga sahip anne babalarin alns oldugu puanlarin
ortalamasna gore daha yuksek bulunmustur (Tablo 3). Otizmi olan ¢ocuga sahip anne
babalar saglikl1 ¢ocuga sahip anne babalara gore ¢ocuklarnnin islevlerindeki yetersizlik ve
cocuklarinin  toplumsal  katihma iliskin  snirliliklari nedeniyle daha fazla sorun
yasamaktadirlar. Tomanik ve arkadaslarinin (2004), yapmis olduklar: aragtirma sonucuna
gore iletisim ve etkilesim becerisi sinirli olan cocuklarin annelerinin stres diizeyi anlamda
derecede yuksek bulunmustur (28). ASDO' niin islev yetersizligi alt Glgeginden okula
gitmeyen otizmi olan cocugu olan anne babalann aldiklar1 puanlarin ortalamas, okula
giden otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalarin almis oldugu puanlarin ortalamas anlaml
bir farkla yiksek bulunmustur (Tablo 4). Okula giden otizmi olan ¢ocuga sahip olan
ailelerin gocuklari, okula gitmeyen otizmi olan ¢ocuga sahip olan ailelerin gocuklarina gore
dahayuksek toplumsal katilim ve dahaiyi dizeyde islev gostermektedirler.

ASDO' niin karamsarlik alt 6lgeginden otizmi olan gocugu olan anne babalarin
aldiklan puanlarin ortalamasi, saglikli ¢ocuga sahip anne-babalarin aimis oldugu puanlarin
ortalamasindan daha yuksek bulunmustur (Tablo 3). Saglikli cocuga sahip olan aileler,
otizmi olan gocuga sahip olan ailelere gore daha az karamsarl1ga kapilmaktadirlar. ASDO’
nin karamsarlik at 6lgeginden otizmi olan okula giden ve gitmeyen g¢ocuga sahip anne
babalarin almis oldugu puanlar arasinda anlamli fark yoktur. Otizmi olan ¢ocugun okula
gitmesi ile gitmemesi, karamsarlik agisindan anlaml 1 bir iliski ortaya koymamaktadhr.

ASDO' niin anne baba ve aile sorunlar: alt 6lgesinden otizmi olan ¢ocugu olan
anne babalarin aldiklar1 puanlarin ortalamasi, saglikli ¢cocuga sahip anne babaarin almis
oldugu puanlarin ortalamasindan daha yutksek bulunmustur (Tablo 3). Saglikli gocuga
sahip olan aileler, otizmi olan cocuga sahip olan ailelere gore daha az gelisimsel simrlanma
yasamaktadirlar. Bahar ve arkadaslarinin (2009), cocugu engelli olan annelerin yasadiklan
bunalti ve depresyon dizeyleri ile zorlanmayla basa ¢ikmada kullandiklari basa ¢ikma
tarzlanmn incelendigi arastirma sonucunda engelli ¢ocuga sahip annelerin depresyon
diizeylerinin yiksek oldugu bulunmustur. Annelerin %53,3' U ¢ocuklarinin engelinden
dolay1 sucluluk hissettiklerini, %66,7's aile ici uyum sorunlarn yasadiklarini, %60'1 ise
engelli cocuk nedeniyle aile yasaminda sinirliliklar yasadiklarini belirtmislerdir (46).

ASDO’ niin anne baba ve aile sorunlar: alt 6lgeginden otizmi olan okula giden ve gitmeyen
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¢ocuga sahip anne babaarin amis oldugu puanlar arasinda anlamli fark yoktur. Otizmi
olan cocugun okula gitmesi ile gitmemesi, anne baba ve aile sorunlar1 agisindan anlaml1 bir
iliski ortaya koymamaktadir.

ASDO’ de otizmi olan gcocugu olan anne babalarin aldiklan toplam puanlarin
ortalamas, saglikli gocuga sahip anne babalann amus oldugu toplam puanlarin
ortalamasindan daha yuksek bulunmustur (Tablo 3). Saglikli ¢cocuga sahip olan aileler,
otizmi olan gocuga sahip olan allelere gore daha az aile stress yasamaktadirlar. Bu
arastirma bulgusuna paralel olarak Uguz ve arkadaslarinin 13-22 yaslari arasindaki
bedensel veya zihinsel engelli ¢ocuklann annelerindeki depresyon, bunalti ve zorlanma
dizeyini belirlemek amaciyla yaptigi arastirmada da engelli cocuga sahip annelerin
depresyon, bunalti ve zorlanma diizeylerinin engelli cocuga sahip olmayan annelere goére
daha yuksek oldugu ortaya konmustur (20). Oelofsen ve Richardson (2006)' nin yaptigi
arastirmada gelisimsel bozuklugu olan cocuklarin anne ve babalarinin zorlanma diizeyl eri
yuksek bulunmustur (31).

ASDO'’ de otizmi olan okula giden ve gitmeyen cocuga sahip anne babalarin almis
oldugu toplam puanlar arasinda anlaml1 fark yoktur. Otizmi olan gocugun okula gitmesi ile
gitmemesi, aile stresinin diizeyi agisindan anlaml 1 bir iliski ortaya koymamaktadir.

Otizmi olmayan gocuklarin anneleri ATO niin duygusal tikenmislik alt 6lgeginde
anne baba olma durumuna gore yuksek puan amustir (Tablo 12). Saglikli gocuk
annelerinin eslerini ve cocuklarnnt bir yik olarak algiladiklari, evlilikleri nedeniyle
bitkinlik, karamsarlik ve bunati yasadiklan gorilmektedir. Hastings de (2003)
arastirmasinda otizmi olan ¢ocuga sahip annelerin babalara gore daha fazla kayg: belirtisi
gogerdikleri bulgusuna ulagmustir (53).

Otizmi olan okula devam eden cocuklarin anne babalar1 ¢cocugun yasina gore
bakildiginda ¢ocugu 13 yas ve Uzerinde olan anne babalar ASDO’ niin karamsarlik alt
Olceginden yiksek puan amuslardir (Tablo 19). Buna gére anne babalarin karamsar bakis
acilanmn ¢ocugun yast ile baglantili olarak arttig sdylenebilir.

Otizmi olan yalmz rehabilitasyona devam eden 7-12 yas arasi g¢ocuklarin anne
babalar1 SF-36"nin fonksiyonel durum alt 6lceginden yiksek puan amislardir (Tablo 20).
Anne babalarin gunltk yasam aktiviteleri, sosyal yasamlar gocugun yasina bagl1 olarak
duygusal vefiziksel yénden yasanan problemler nedeniyle kisitlanmamaktadhr.

Otizmi olan okula devam eden gocuklarin egitim durumu dniversite ve Ustl olan

anne babalar1 esenlik at dlgeginden yiksek puan almislardir (Tablo 22). Bu sonuca gére
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universite ve Usti mezuniyet durumundaki anne babalarin zihinsel sagliklart daha iyi,
beden agrilar1 daha az ve enerjileri daha fazladir. Papageorgiou ( 2010) arastirmasinda
universite mezunu anne babalarin sosyal cevrede lise mezunlarina daha az anlayis
algllarken is cevresinde lise mezunu anne babalara gore daha cok kabul agiladiklar:
bulgusuna ulagmustir (54).

Y alnmizca rehabilitasyon merkezine devam eden otizmli gocuklarin anne babalarinin
rehabilitasyona devam siiresine gore at oOlcek puanlarinin ortalamalarinin dagilimina
bakildiginda ¢cocugu 1-3 yil aras siireyle rehabilitasyona devam eden anne babalarin SF
36'nin fonksiyonel durum alt élceginden yiksek puan aldiklar: ve sonuglarin istatistiksel
acidan anlamli oldugu goruldi (Tablo 7). Buna goére cocugu 1-3 yil aras rehabilitasyona
devam eden anne babalar duygusal ve fiziksel problemleri nedeniyle gulik yasam
aktivitelerinden ve sosya yasamlarindan geri kalmamaktadirlar.

Okula ve rehabilitasyon merkezine devam eden otizmli ¢ocuklarin anne babalarinin
okula devam etme slresine gore at olgek puanlanimin ortalamalarimin dagilimina
bakildiginda cocuklar: 4-6 yil siire ile okula giden anne babalarin ATO’ niin olumsuz es ve
evlilik iliskis at olgeginden yuksek puan adiklart ve sonucglarin istatistiksel agidan
anlamli oldugu gozlendi (Tablo 5). Anne babalarin evlilik iliskilerinden mutlu olmadiklari,
ardannda uyusmazlik ve anlasmazlik oldugu sdylenebilir. Otizmi olmayan ¢ocuklarin
anne babalarinin toplam ve at dlgek puanlarinin ortalamalarinin dagilimina bakildiginda
ATO' niin ese ve gocuklara duyarlilik at dlgceginde ve ATO toplamda kiz gocuga sahip
anne babalarin yuksek puan aldiklan goruldi (Tablo 15). Buna goére saglikli ¢cocuklarin
anne babalar birbirlerinin ve cocuklarinin sorunlarina duyarlidirlar ve aile Uyeleriyle
birlikte olmaktan haz almaktadirlar.

Otizmi olmayan cocuklarin anne babalarimin toplam ve alt dlgek puanlarinin
ortalamalanmn dagilimina bakildiginda ASDO' niin karamsarlik alt délgeginde ve ASDO
toplamda gelir durumuna gore geliri 500 ya da daha az olan anne babalarin yiksek puan
aldiklan goruldu (Tablo 9). Gelirleri distk olan saglikli cocuk anne babalar1 karamsarlik
yasamaktadriar.

Otizmi olan yalnizca rehabilitasyon merkezine devam eden ¢ocuklarin geliri 1001—
1500 arasinda olan anne babalar1 SF-36" nin fonksiyonel durum alt 6l¢eginden yuksek puan
amiglardir (Tablo 11). Buna gore anne babalarin gunlik yasam aktiviteleri, sosyal
yasamlart fiziksel ve duygusal problemleri nedeniyle gdir durumuna bagli olarak

kisitlanmamaktadhr.
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Calismaya katilan bireyler yamzca Trabzon ilinde Otistik Cocuklar Egitim
Merkezinde ve cesitli ilkdgretim okulu-anaokulu ve kreslerde egitim goren 35 cocuk,
Erdogdu ilkogretim Okulunda egitim goren ve arastirmacinin gevresinden rastgele sectij
40 cocuk ailesi ile okula devam etmeyen 21 otistik cocuga sahip aileler ile sinirlidir.

Arastirmanin bulgularinda okula devam eden ve etmeyen otizmi olan ¢ocuk aleleri
arasinda islev yetersizligi alt olgegi puanlart diginda anlamli bir fark bulunmamustir.
Arastirmanin  hipotezleri bunun aksi yonutnde idi. Okula devam eden otizmi olan
cocuklarin ailelerinin daha az problem alanina sahip olduklari varsayilmaktayd.
Beklenenden farkli ¢ikan bu sonucun nedeni, okula giden otizmi olan ¢ocuklarin ileri
diizeyde otizmi olan ya da otizm disinda baska bir klinik duruma sahip olmalar: olabilir.
Arastirmamizda otizm tamsinin seviyeleri ve diger klinik durumlar sorgulanmamustir.

Arastirma grubuna ulasmada yasanilan gucltk ve gruplar arasindaki dengesiz sayi
dagilimu arastirmanin guicinin amacina uygun degerlendirme ve tartisma yapmak icin
yeterli olmamasna neden olmustur. Karsilastirilan gruplar arasindaki farksizligin nedeni
bu nedenle degerlendirilememektedir.

Arastirmanin kisithiliklarina ragmen otizmi olan ve olmayan ile otizmi olan okula
giden ve otizmi olan yalnizca rehabilitasyona giden cocuklar arasinda ve gruplarin kendi
icinde alt dlgek ve toplam puan agisndan yapilan analizlerinde okula devam eden otizmi
olan cocuklarin anne babalarinda egitim durumuna gore, okula devam siiresine gore,
cocugun yasina gore istatistiksel agidan anlamli farkliliklar bulunmustur. Saglikli gocuga
sahip anne babalarda gelir durumuna gore, cocugun cinsiyetine gore istatistiksel agidan
anlamh farkhiliklar bulunmustur. Yanizca rehabilitasyona devam eden cocuklarin anne
babalarinda ise rehabilitasyona devam slresine gore, gelir durumuna gore ve g¢ocugun

yasina gore istatistiksel acidan anlamli farkliliklar bulunmustur.



6. SONUCLAR VE ONERILER

Otizmi olan bir gocuga sahip olmak ailelerin birgok alanda sorun yasamalarina

neden olmaktacir. Otizmi olan ¢ocuga sahip ailelerin stres, tikenmislik dizeyi ve yasam

kalitesinin degerlendirildigi bu arastirmadan elde edilen sonuclar sdyledir:

Otizmi olan gocuga sahip anne babalarin esleriyle olan iliskileri saglikli cocugu
olan ailelere gore daha olumsuzdur.

Otizmi olan cocuga sahip olmak ailelerde duygusal tukenmislige neden
olmaktadir.

Otizmi olan gocuga sahip anne babaar esleri ve gcocuklarinin gereksinimlerini
karsilama ve onlarla zaman gegirme konusunda sorun yasamaktachrlar.

Otizmi olan gocuga sahip anne babalar evliliklerinden, saglikli ¢ocuga sahip
anne babal ara gore daha az doyum almaktadirlar.

Otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalar saglikli gocuga sahip anne babalara gore
daha fazla tukenmislik yasamaktadirlar.

Otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalar saglikli gocuga sahip anne babalara gore
daha olumsuz sagl ik algisina sahiptirler.

Otizmi olan ¢cocuga sahip anne babalar saglikli1 gocuga sahip anne babalara gore
gunluk yasamlarinda daha fazla duygusal, fiziksel ve sosya problemlere bagli
kisithiliklar ve sorunlar yasamaktadirlar.

Otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalarin zihinsel sagliklari, enerji dizeyleri
saglikli gocuga sahip anne babalara gore daha distk, beden agrilan daha
fazladhr.

Otizmi olan ¢ocuga sahip anne babalar saglikli gocuga sahip anne babalara gore
hem simdiki zamana hem de gelecege iliskin daha fazla kayg: ve karamsarl ik

yasamaktadirlar.



54
Otizmi olan ¢cocuga sahip anne babalar saglikli1 gocuga sahip anne babalara gore

cocuklarinin islevlierindeki yetersizlik ve gocuklarinin toplumsal katilimailiskin
sinirliliklart nedeniyle daha fazla sorun yasamaktadirlar.

Otizmi olan cocuga sahip olmak ailenin gelisimini ve topluma katil imim
engel lemektedir.

Otizmi olan gocuga sahip aileler saglikli cocuga sahip ailelere gore daha fazla
stres yasamaktadirlar.

Yanizca rehabilitasyon merkezine devam eden otizmi olan cocuk aileleri
yanizca ASDO’ niin islev yetersizligi at olgeginde hem okula hem
rehabilitasyon merkezine devam eden otizmi olan cocuklarin ailelerinden
anlaml1 farklilik gostermislerdir. Okula gitmeyen otizmi olan ¢ocuk aileleri
cocuklarinin islev yetersizligi ve topluma katilimlarinda okula giden otizmi olan
gruba gore daha ¢cok sorun yasamaktadirlar.

Saglikli gocuk annelerinin eslerini ve ¢ocuklarim bir yik olarak agiladiklari,
evlilikleri nedeniyle bitkinlik, karamsarlik ve bunalt: yasadiklart gorilmektedir.
Otizmi olan okula devam eden cocuklarin anne babalarinin karamsar bakis
acilar1 cocugun yasi ile baglantili olarak artmaktadhr.

Otizmi olan yalmzca rehabilitasyon merkezine devam eden 7-12 yas arasi
cocuklarin anne babalarimin gunlik yasam aktiviteleri, sosya yasamlari
cocugun yasina bagli olarak duygusal ve fiziksel yonden yasanan problemler
nedeniyle kisitlanmamaktadhr.

Otizmi olan okula devam eden cocuklarin egitim durumu Gniversite ve Ustl
olan anne babalarinin sagliklan daha iyi, beden agrilari daha az ve enerjileri
daha fazladr.

Y alnmzca rehabilitasyon merkezine devam eden otizmli ¢ocuklarin ¢ocugu 1-3
yil arasi rehabilitasyona devam eden anne babalari duygusa ve fiziksd
problemleri nedeniyle gulik yasam aktivitelerinden ve sosyal yasamlarindan
geri kalmamaktadirlar.

Okula aym zamanda rehabilitasyon merkezine devam eden otizmli gocuklardan
okula 4-6 y1l siire ile devam eden cocuklarin anne babalar evlilik iliskilerinden
mutlu degildirler, aralarinda uyusmazl ik ve anlasmazl ik vardir.

Saglikli cocuklarin anne babalari birbirlerinin ve c¢ocuklarimin sorunlarina
duyarhidirlar ve aile tGyeleriyle birlikte olmaktan haz almaktadirlar.
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o Gdlirleri dustk olan saglikli cocuk anne babalar1 karamsarlik yasamaktadirlar.

e Otizmi olan yanizca rehabilitasyon merkezine devam eden cocuklarin anne
babalarimin gunlik yasam aktiviteleri, sosyal yasamlan fiziksel ve duygusal
problemleri nedeniyle gelir durumunabagh olarak kistlanmamaktadir.

Bu arastirmanin bulgularindan ileride yapilacak calismalarda yararlanilabilir.
Bulgulara dayanarak otizmi olan ¢ocuk ailelerine yonelik egitimsel ve psikolojik destek
programlar gelistirilebilir.

lleride bu konuda yapilacak arastirmalarda gocuklarin otizm disinda ikinci bir
klinik durumlarinin olup olmadig1 da sorgulanabilir. Cocuklarin otizm tanisint aldiklar: ve
egitime basladiklar: yas da gdz 6niinde bulundurul abilir.

Bu arastirmamin konusu daha genis bir orneklem grubu ile arastirldiginda

istatistiksel agidan anlamli daha ¢ok bulguya ulasilabilir.
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7. OZET

Otizm; yaygin gelisimseal bozukluklar arasinda en sik goruleni ve hayatt en olumsuz
yonde etkileyenidir. Cocuklarinin stirekli ilgi ve bakim gerektiren bu yetersizligi nedeniyle
otizmi olan gocuklarin alelerinin ale iliskileri bozulmakta, sosyal yasantilan ve saglik
durumlart olumsuz yonde etkilenmektedir. Ailelerin hangi alanlarda sorun yasathgi
bilinirse gocuklara verilen egitim ve psikolojik destek hizmetlerinin yamnda ailelere
verilen hizmetlerin de niteligi ve niceligi arttinilabilir. Bu arastirmada amag; otizmi olan
¢ocuga sahip olan ve olmayan aileleri “stres dizeyi”, “yasam kalites” ve “tikenmislik
diizeyi” acisindan karsilastirmaktir. Arastirmaya otizm tanisi almis, okula ve rehabilitasyon
merkezine devam eden 35, yalnizca rehabilitasyon merkezine devam eden otizmi olan 21,
normal okula devam eden, gelisimsel bozuklugu olmayan 40 ¢ocugun anne babalar1 denek
olarak katilmistir. Katilimalara Sosyodemografik Veri Formu, Aile Tukenmisligi Olcegi,
Yasam Kalitesi Olgegi ve Aile Stresini Degerlendirme Olgegi uygulanmustir. Otizmi olan
ve olmayan cocuga sahip anne babaarin puanlan karsilastinldiginda; Yasam Kalites
Olgegi’ nin tim alt boyutlarinda (sagligi algilama, global saghk anlayisi, esenlik,
fonksiyonel durum) otizmi olan ¢ocugu olan ailelerin puanlart anlamli derecede yuksek
bulunmustur. ASDO’ niin tiim alt boyutlarinda ve toplaminda, ATO’ niin tim alt boyutlar:
ve toplaminda otizmi olan ¢ocuga sahip ailelerin puanlari, saglikli ¢ocuga sahip ailelerin
puanlarna gore anlamli derecede yuksek bulunmustur. Okula gitmeyen otizmi olan
cocuklar yalmzca SF-36" nmin islev yetersizligi alt boyutu bakimindan okula giden otizmi
olan gruptan anlamli dizeyde farklilik gostermistir. Bu Olgekten aldiklari puanlann
ortdamasi, okula devam eden otizmi olan gocuklarin anne babalarina gore daha yuksektir.
Otizmi olan gocuga sahip ailelerin saglikli cocuga sahip ailelere gore daha fazla stres ve
tukenmislik yasadi g1 ve daha disik yasam kalitesine sahip olduklar: ortaya konmustur.
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8. SUMMARY

“Stress, Quality of Life and Burnout Level in Parents of Children with Autism
Educating in Trabzon”

Autism is a pervasive developmental disorder which is the most common and
which effects the life of child and family in the worst way. The family’s social life, family
relationship, economic level, and health is effected negatively because of children’s
autism. It should be important to know about problems that families have to help them by
giving psychological and educational support. The aim of this study is to compare the
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parents who have an autistic child according to “quality of life”, “burnout level” and “ level
of stress’ with parents who have children without autism. The sample of the research was
consistent of 35 mothers and fathers whose children have autism going to school and
rehabilitation center. Twenty-one parents of children who have autism and going only
rehabilitation center and 40 parents of children going to regular school without autism. For
data collection, a questionnaire consisting of 17 question to solicit the personal
information, Family Stres Scale, Quality of Life Scale and Family Burnout Inventory were
used. Parents of children without autism had highers scores than parents with autism on
all total and subscales. There is only difference on the level of functioning subscle of
Quality of Life Scale between parents of autistic children going to school and not going to
school. Parents of children with not going to school had higher score than the parents of
children going to school. Parents children with autism have higher burnout and stress

levels and lower quality of lifethan the parents with children without autism.
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Bitin sorulan belirtildigi sekilde cevaplayin. Eger bir soruyu ne sekilde cevaplayacaginizdan emin

olmazsaniz, [itfen en yakin cevabn isaretleyiniz.

1. Genel olarak sagh@imz nasil degerlendirirsiniz?

(Birinin etraf ina daire ¢izin)

MUOKEMMEL . ..., 1
COK Yt 2
Fenadegil.......coo oo 4
o 1 PP 5

2. Gecen seneyle karsilastirldiginda, simdi saghgimz nasil degerlendirirsiniz?
(Birinin etraf ina daire gizin)

Bir y1l dnceye gore ¢ok iyi

Bir y1l dnceye gore dahaiyi
Hemen hemen aymn
Bir yil 6nceye gore daha kot
Bir yil dnceye gore ¢ok daha kot

3. Asagdakiler normal olarak giin icerisinde yapiyor olabileceginiz baz faaliyetlerdir. Su siralarda
u? Kisitliyorsa ne kadar?

sag hgimz sizi bu faaliyetler bakimindan kisithyor m

FAALIYETLER

Evet, olduk¢a
Kisithyor

Evet, biraz
Kisithyor

Hayir, hic
kisitlanmyor

a. Kuvvet gerektiren faaliyetler, 6rnegin agir esyalar
kaldirmak, futbol gibi sporlarla ugrasmak

1

2

3

b. Orta zorlukta faaliyetler, Ornegin masa kaldirmak,
stpirmek, yuriyids gibi hafif spor yapmak

¢. Cars1-Pazar torbalarim tasimak

d. Birkag kat merdiven grtkmak

e. Bir kat merdiven ¢ikmak

f. Egilmek, diz ¢okmek, yerden bir sey almak

g. Bir kilometreden fazla yirimek

h. Birkag yiz metre ylrimek

1. Y Uz metre yUrimek

W (W (W (W W |W|W| W

j. Yikanmak ya da giyinmek

|k [k |k [ [ |k [ | ek

NINMNININNININN

3

(Her satirda bir sayimin etrafina daire ¢izin)

4. Gectigimiz bir ay (4 hafta) icerisinde isinizde veya diger giinliik faaliyetlerinizde bedensel
saghgimz nedeniyle asagidaki sorunlarin herhangi biriyle karsilastmiz m?

(Her satirda bir sayinin etrafina daire cizin)

EVET HAYIR
a. Is yadais dis1 ugraslarinza verdiginiz zaman: kismak zorunda kal mak 1 2
b. Yapmak istediginizden daha azim yapabilmek (bitmeyen projeler, 1 5
temizlenmeyen ev gibi...)
c. Yapabildiginiz is tirinde ya da diger faaliyetlerde kiatlanmak 1 2
d. is yadadiger ugraslan yapmakta zorlanmak 1 2

5. Gectigimiz bir ay (4 hafta) icerisinde isinizde veya diger giinliik faaliyetlerinizde duygusal
problemleriniz nedeniyle (iiziintiilii ya da kaygih olmak) asagidaki sorunlarm herhangi biriyle

karsilastimz mi1?



(Her satirda bir sayimn etrafina daire gizin)
EVET HAYIR

a. Is yadais dis1 ugraslarinza verdiginiz zamam kismak zorunda kalmak 1 2

b. Yapmak istediginizden daha azim yapabilmek (bitmeyen projeler, 1 ’
temizlenmeyen ev gibi...)
d.Is yadadiger ugraslan her zamanki gibi dikkatlice yapamamak 1 2

6. Son bir ay (4 hafta) icerisinde bedensel sagh@gimz ya da duygusal problemleriniz, aileniz,
arkadaslariniz, komsulannzla ya da diger gruplarla normal olarak yaptigimz sosyal faaliyetlere
ne dlciide engel oldu?

(Birinin etraf ina daire ¢izin)

HiG e 1
BIFaZ. .. et 2
OrtadereCede. ... ..o viuie i 3
EPEYCE. .., 4
COK fazZla. ... e 5

7. Gectigimiz bir ay (4 hafta) icerisinde ne kadar bedensel agrilarmiz oldu?

(Birinin etrafinadaire ¢izin)

o 1
Cok hafif.......ocoiiei 2
Ortahafiflikte.........ooie i, 4
AsiridereCede.......oooviiiiiiii i 5
Cok asirtderecede. .. .....oeeie i 6

8. Son bir ay (4 hafta) icerisinde, agri normal isinize (ev disinda ve ev isi) ne kadar engel oldu?
(Birinin etraf ina daire ¢izin)

HigoImadi.......oooeeiie i e 1
1 v PP 2
Ortaderecede.......cc.vvviiiii i, 3
Cokfazla.........ooeoi v D

9. Asagidaki sorular gectigimiz bir ay (4 hafta) icerisinde kendinizi nasil hissettiginizle ve islerin sizin
icin nasil gittigiyle ilgilidir. Liitfen, her soru i¢in nasil hissettiginize en yakin olan cevabi verin.
(Her satirda bir sayinin etrafina daire cizin)

Her Cogu Epeyce Arada Cok Higbir
zaman | zaman sirada ender | zaman
a. kendinizi hayat dolu hissettiniz? 1 2 3 4 5 6
b. cok sinirli bir kisi oldunuz? 1 2 3 5 6
c. higbirseyi_n _sizi neselendiremeyecegi 1 2 3 4 5 6
kadar moraliniz bozuk ve kétl oldu?
d. sakin ve huzurlu hissettiniz? 1 2 3 4 5 6
e. cok enerjiniz oldu? 1 2 3 4 5 6
f. mutsuz ve kederli oldunuz? 1 2 3 4 5 6
g. kendinizi bitkin hissettiniz? 1 2 3 4 5 6
h. mutlu ve sevincli oldunuz? 1 2 3 4 5 6
1. Yorgun hissettiniz? 1 2 3 4 5 6

10. Gectigimiz bir ay (4 hafta) icerisinde, bu siirenin ne kadarmmda bedensel saghgmiz ya da duygusal
problemleriniz, sosyal faaliyetlerinize (arkadas, akraba ziyareti gibi) engel oldu?

(Birinin etraf inadaire ¢izin)



Cok ender.....

Hichir zaman

11. Asagidaki her bir ifade sizin icin ne kadar DOGRU ya da YANLIS?

(Her satirda bir sayinin etrafina daire cizin)

Kesinlik | Cogunlukla - Cok kere Kesinlikle
< < Bilmiyorum

le dogru dogru yanhs yanhs
a. Bagkalarindan biraz daha
kolay hastalandigim 1 2 3 4 5
distntyorum
b. vBen de tamdigim herkes kadar 1 5 3 4 5
saglikliyim
¢. Sagligimin kotu gidecegini 1 2 3 4 5
sanmyorum
d. Sagligim mukemmeldir 1 2 3 4 5




ASDO

Bu anket, cocugunuz hakkinda hissettiklerinizleilgilidir. Bazi cimlelerde bosluklar birakilmistir. Bu
bosluklarda cocugunuzun adinin oldugunu dusinin. Sorulan yamtlarken gergek duygularimzi ve
dustincelerinizi belirtiniz. Size uygun gelmese de, litfen bitiin sorular1 yanitlayimz. Cevabimzin dogru (D)
ya dayanhs (Y) olduguna karar vermekte zorlanirsaniz, kendinizin ya da ailenizin genellikle ne hissettigini
yadane yaptigin duslinerek cevap veriniz.

Her cimleyi okuyup, ciimledeki ifade sizce dogru ise D harfini, yanlis ise Y harfini yuvarlak icine
alinz. Bazen sorular, sizin ailenizde olmayan sorunlarla ilgili olabilir. Size uygun olmasa da cevap veriniz.

L Gtfen tim sorulan cevaplamay: unutmayiniz.

1. , Yasitlanylailetisim kuramaz D Y
2. Ailemizin di ger bireyleri ‘1n yUzinden bir seylerden vazgecmek zorunda kaliyorlar D Y
4. Ona bakamayacak duruma geldigimde, ‘a ne olacagi konusunda endi seliyim D Y
5. ‘a bakmak icin gereken surekli ilgi yuziinden ailemizin diger bireylerinin gelisimi D v
anirlanmaktadir
6. ‘1n hayatini kazanmak icin yapabilecegi isler stnirlidir D Y
8. , kendi kendine yemek yiyebilir D Y
11. Bazen ‘1 disan cikarmaktan kaginiyorum D Y
12. Artan sorumluluklar ve parasal sikintilar, ileride ailemizin sosyal yasamin etkileyecek D Y
13. ‘1n hep boyle kalacag dislincesi beni cok rahataz ediyor. D Y
14. ‘1 disan cikarttigim zamanlar rahatsizlik duyuyorum D Y
15. Istedigim zaman arkadaslanmla disar1 ¢ikabilirim D Y
16. ‘1 seyahate gotirmek bitin ailenin keyfini kaciriyor D Y
17. , evimizin adresini bilir D Y
18. Ailes olarak, eskiden yaptigimiz her seyi yapiyoruz D Y
19. , kim oldugunu hilir D Y
21. Bazen ‘ 1n yliziinden cok utanirnnm D Y
23. Kendisine sdylenenleri anlamakta cok zorlandigiicin, ileiletisim kurmak cok gictir D Y
24. , bizimle beraberken, ailece zevk alabilecegimiz bircok yer vardir D Y
25. , as1n_korunuyor D Y
26. , oyunlara ve sportif etkinliklere katilabilir D Y
28. ‘1n normal bir yasam sliremeyecegi disinces beni hayal kirnkligina ugratiyor D Y
29. ‘bos zamanlarinda ne yapacasinm bilemez D Y
31. Kendimi kolayca rahatlatabilirim D Y
32. ‘1n bllydiigii zaman ne olacagini diisinmek beni endiselendiriyor D Y
33. Yasamdan zevk alamiyorum D Y
34. ‘1n en hosnut oldugum yonlerinden biri, kendine olan glivenidir D Y
35. Ailemizde 6fke ve kizginlik duygulari cok yasanir D Y
36. , tuvalete kendi basina gidebilir D Y
37. , bir dakika 6nce sdyledigini, bir dakika sonra hatirlayamaz D Y
38. , otobuise binehilir D Y
39. ileiletisim kurmak kolaydir D Y
41. , kendini bir birey olarak kabul eder D Y
42. Ne zaman ‘1 dustinsem kendimi (izgiin hissederim D Y
43. ‘aartik bakamayacagim zaman, ona ne olacagi konusunda sk sik endiselenirim D Y
47. , bizimicin her zaman sorun olacak D Y
48. , kendi duygularini baskalarina ifade edebilir D Y
49. , bez kullanmak zorundadir D Y
51. Cogu zaman endiseliyim D Y
52. , yardimsiz yirlyebilir D Y
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