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OZET

GIRIS VE AMAC: Cogu toplumda gocuklarmin bakimindan primer sorumlu birey
annedir. Anneler ¢ocuk bakiminda profesyonel destegi hemsirelerden alirlar. Bu
durum profesyonel destege daha fazla ihtiyacit olan gérme engelli anneler i¢in de
gecerlidir. Gorme engelli annelerin ¢ocuk bakim deneyimlerinin ve bu konuda
hemsirelerden beklentilerinin arastirildigi ¢alismalar oldukg¢a sinirlidir. Bu ¢aligmanin
amaci; gorme engelli annelerin ¢ocuklarinin bakimu ile ilgili deneyimlerini, bu siirecte
hemsirelerden beklentilerini belirlemek ve bu beklentiler dogrultusunda hemsireler
icin stratejik Onerilerin olusturulmasini saglamaktir.

GEREC VE YONTEM: Nitel bir yéntem olan fenomenolojiye bagli kalinarak
yiirlitiilen aragtirmanin verileri Tirkiye’de bes farkli ilde Mart 2019 — Mayis 2020
tarihleri arasinda toplandi. 0-18 yas arasinda ¢ocugu olan 25 gérme engelli anne
calisma grubunu olusturdu. Metodolojik olarak verilerin analizinde tiimevarimsal
kodlama yolu takip edildi. Analizde Max Qualitative Data Analysis (MAXQDA)
Analytics Pro2020 programindan destek alindi. Arastirma i¢in kurum etik kurul izni
yazili, katilimcilarin onaylar ise ses kayit cihazi esliginde sozlii olarak alindi.
BULGULAR: Yapilan tematik analiz sonucu sekiz tema elde edildi. Belirlenen sekiz
temadan “Dogum Oncesi Duygular ve Destek Gereksinimi”, “Dogum Sonrasi Annede
Duygular ve 0-1 Yas Donemindeki Bebegin Bakimi1”, “Cocugun Hijyenik Bakimi1”,
“Cocugun Hastaliginda Yasananlar”, “Cocugun Giivenligi”, “Okul Siireci” ve
“Avantajlar ve Dezavantajlar” cocuk bakimu ile ilgili, “Beklenti ve Tavsiyeler” temasi
ise hemgirelerden beklentiler ve gérme engelli annelere tavsiyeler ile ilgilidir.
SONUC: Calismada; gérme engelli annelerin, gérme engelliligin getirdigi deneyimler
yasadigi, ¢cocuk bakimi konusunda yardim aldiklar1 veya kolaylastiric1 stratejiler
gelistirdikleri tespit edildi. Anneler, hemsirelerden daha fazla empati yapmalarini
beklediklerini ve ¢ocuk bakimu ile ilgili gérme engelli annelere uygun tekniklerin
kullanildig: egitimler ve bilgilendirme yapmalarini istediklerini ifade ettiler.
ANAHTAR KELIMELER: Annelik, Beklenti, Cocuk bakimi, Deneyim, Gérme

engellilik, Hemsire.
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SUMMARY

Experiences of Visually Impaired Mothers Regarding Child Care and Their

Expectations From Nurses: A Qualitative Study

INTRODUCTION AND AIM: In many societies mother has the primary
responsibility for care of children. Mothers receive professional support in child care
from nurses. This is valid for visually impaired mothers who need professional support
more. Studies researching child care experiences of visually impaired mothers and
their expectations from nurses on this subject are quite limited. The purpose of this
study is to determine the experiences of visually impaired mothers in the care of their
children and their expectations from nurses in this process and to provide strategic
recommendations for nurses in line with these expectations.

MATERIAL AND METHOD: Data from research conducted adhering to
phenomenology, a qualitative method were collected between March 2019-May 2020
date in five different provinces in Turkey. The study group consisted of 25 visually
impaired mothers with children aged 0-18. In the analysis of the data as
methodologically, the inductive coding path was followed. In the analysis, support was
received from the Max Qualitative Data Analysis (MAXQDA) Analytics Pro2020
program. For the research, written permission from the ethics committee of the
institution was obtained, and the approvals of the participants were obtained verbally
with a tape recorder.

RESULTS: Eight themes were obtained as a result of the analysis: Of the eight themes
determined; Themes of "Prenatal Emotions and the Need for Support"”, "Postpartum
Emotions and Care at 0-1 Years", "Hygienic Care of the Child", "Experiences in the
Child's Disease”, "Child's Safety”, "School Process” and "Advantages and
Disadvantages” are related with childcare, while the theme of "Expectations and
Recommendations” is related to the expectations from nurses as well as the
recommendations to visually impaired mothers.

CONCLUSION: In the study it was determined that visually impaired mothers had
experiences brought about by visual impairment, received help or developed
facilitating strategies for childcare. Mothers expressed that they expect nurses to show
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more empathy and they want them to provide training and information on child care
using appropriate techniques to visually impaired mothers.

KEYWORDS: Motherhood, Expectation, Child care, Experience, Disability, Visual
impairment.
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1. GIRIS VE AMAC

"Ruhun penceresi olarak isimlendirebilecegimiz goz, doganin sonsuz eserlerini
tamamen ve fazlasiyla degerlendirebilen temel bir aragtir. Kulak ikinci siradadir;

onun sayginligi, goziin gordiiklerini igitmesinden gelir." (Leonardo da Vinci).

"Engellilik", giinliikk konusmalarda siklikla kullanilan ve farkli bireyler igin farkli
anlamlar tasiyan bir kelimedir. Diinya Saglik Orgiiti (DSO-WHO-World Health
Organization) tanimina gore (2012); engellilik (disability); bozukluk (impairment),
hareket sinirliligi (activity limitation) ve katilim kisitliligini (participation restriction)
kapsayan semsiye bir terimdir. Bozukluk, viicut fonksiyonunda veya yapisindaki bir
problem; hareket sinirliligl, gorev veya eylemin yiiriitiilmesinde kisinin karsilastig
zorluk; katihm kisitliligi ise bireyin yasam kosullarinda yasadigi bir problemdir. Bu
nedenle engellilik, kisinin bedeninin 6zellikleri ile yasadigi toplumun o6zellikleri

arasindaki etkilesimi yansitan karmasik bir olgudur (WHO 2018).

Insanlarin gelisim siirecinde, bakim 6zellikleri temeldir ve ¢ocuklariin bakimi igin
konusacak, kendini gosterecek ve adayacak en iyi kisiler ebeveynlerdir (Pagliuca,
Uchoa and Machado 2009). Bir¢ok toplumda bebeklerin saglikli biiyiimesi ve
beslenmesinden primer olarak sorumlu olan kisi annedir (Freiburger 2010, Taplak,
Polat, Erdem ve Taplak 2020). Bir ¢ocugun dogmast mutlu bir olay olmasina ragmen,
anneyi krize ve c¢ok fazla strese siiriiklemekte ve yeni roller ve sorumluluklar ile
yiizlestirmektedir (Javadifar, Majlesi, Nikbakht, Nedjat and Montazeri 2016).
Annenin kendisi ve bebegi i¢in bakimda yetersizliklere neden olabilecek bir¢ok faktor
vardir. Bunlardan biri de annenin engelli olmasidir. Ebeveynlik, herhangi bir birey i¢in
g6z korkutucu bir girisimdir, ancak ¢ocuk bakimi ve ¢cocugun tasinmasi gibi giinliik
gorevleri gerceklestirmek, goérme bozuklugu olan bireyler i¢in daha da tirkiitiicli

olabilir (Rosenblum, Hong and Harris 2009).

Gorme engelli ebeveynlerin emzirme, beslenme, banyo yapma ve ilag verme
konusunda zorluklar yasadiklar1 ve koku ve dokunmayr kullanarak c¢ocuklarina
bakmak ve ailelerin ve komsularin destegini almak i¢in yaratici stratejiler
gelistirdikleri gorilmistiir (Pagliuca et al 2009). Gérme engelliligin annelerde

ebeveynlik etkinliklerini ve baglanma stillerini degistirdigi ve cocuklarina bakmak igin



alternatif yollar kullandiklar1 yapilan bir c¢alismada bildirilmistir (Moghadam,
Ghiyasvandian, Shahbazzadegan and Shamshiri 2017).

Toplumda ¢ok az ilgi goren gérme engelli anneler i¢in saglik ¢alisanlarinin, 6zellikle
hemsirelerin bu kisilere yakin davranmasi ve onlara faydalanabilecekleri sekilde bilgi
sunmasi beklenmektedir (Pagliuca et al 2009). Anneler ¢ocuk bakiminda profesyonel
destegi hemsirelerden alirlar. Bu durum profesyonel destege daha fazla ihtiyaci olan

gorme engelli anneler i¢in de gecerlidir.

Caligmalar incelendiginde degisik kiiltlirlerde gérme engelli annelerin ¢ocuklarinin
bakiminda yagadiklar1 deneyimlerle ilgili calismalar olmakla birlikte, 6zellikle gérme
engelli annelerin ¢ocuk bakimina yonelik hemsirelerden beklentilerini igeren
caligmaya rastlanmamustir. Literatiire bu konuda katki vermek igin bu niteliksel
caligmanin amaci; gérme engelli annelerin ¢ocuklarinin bakimu ile ilgili deneyimlerini
ve bu siirecte hemsirelerden beklentilerini belirlemek ve bu beklentiler dogrultusunda

hemsireler icin stratejik onerilerin olusturulmasini saglamaktir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1. ENGELLILiK TANIMI VE PREVELANSI

Engelliligin her zaman, her yerde gecerli dlgiilerle tanimin1 yapmanin bir hayli gii¢
olmasindan dolayi literatiirde ¢ok degisik tanimlar1 yapilmaktadir. Birlesmis Milletler
(BM) Engelli Haklar1 Bildirgesi’nde “Kisisel ya da sosyal yasantisinda kendi
kendisine yapmasi gereken isleri (bedensel ya da sonradan olma) herhangi bir
noksanlik sonucu yapamayanlar” engelli olarak tanimlanmaktadir (Oztiirk 2013).
Bireyler fiziksel veya zihinsel rahatsizliklardan oldugu gibi yasadiklart kronik bir
hastalik nedeniyle de engelli olarak tanimlanabilirler. Diger bir deyisle, “engelli”
kavrami ¢ok genis bir kesimi ifade etmektedir (Dalbay 2009). Engellilik kavramini
tanimlamak basit degildir. Cinkii engellilik fiziksel bir yoksunluk ya da eksiklik
olabilecegi gibi ayn1 zamanda sosyal, kiiltiirel, ekonomik, psikolojik ya da herhangi
bir nedenle de olabilir. Dolayisiyla “engellilik” kavrami, fiziksel yoksunluktan baska
bircok nedene bagl “sinirlandirilma” durumunu da ifade edebilir (Dalbay 2009).
Dolayisiyla, engellilik karmasik, dinamik, ¢ok boyutlu ve tartismali bir kavramdir
(WHO 2011). Uluslararast islevsellik, Engellilik ve Saglik Siniflandirmasi (ICF - The
International Classification of Functioning, Disability and Health), engelliligi;
bozukluk (impairment), hareket sinirlilig1 (activity limitation) ve katilm kisithilig
(participation restriction) i¢in bir semsiye terim olarak tanimlar. Engellilik, saglik
durumu (6rnegin serebral palsi, Down sendromu ve depresyon) olan bireyler ve kisisel
ve ¢evresel faktorler (6rn. Olumsuz tutumlar, erisilemez ulasim ve kamu binalar1 ve
siirli sosyal destekler) arasindaki etkilesimdir (WHO 2018). ICF'de engellilik; kiginin
Ozbakim gibi faaliyetlerini yerine getirirken yasayabilecegi zorluklari ve okula gitmek

veya ise gitmek gibi glinliik yagsam durumlarina dahil olurken yasadigi sorunlar1 kapsar
(WHO 2019).

Tiirk Dil Kurumu (TDK) engelli tanimini; “Dogustan veya sonradan herhangi bir
nedenle bedensel, zihinsel, ruhsal, duyusal veya sosyal yeteneklerini c¢esitli
derecelerde kaybetmis, toplumsal yasama uyum saglama ve giinliik gereksinimlerini
karsilama giicliikleri ceken kimse” seklinde yapmaktadir. Engelli Haklarma Iliskin

Sozlesme, Madde 1°de engelli kavrami, diger bireylerle esit kosullar altinda topluma



tam ve etkin bir sekilde katilimlarinin 6niinde engel teskil eden uzun siireli fiziksel,
zihinsel, diisiinsel ya da algisal bozuklugu bulunan kisileri igermektedir (TC Resmi
Gazete, 14 Temmuz 2009, Say1: 27288). 5378 Sayili Engelliler Hakkinda Kanunun 3.
maddesine gore “Engelli; fiziksel, zihinsel, ruhsal ve duyusal yetilerinde ¢esitli diizeyde
kaywlarindan dolayi, topluma diger bireyler ile birlikte esit kosullarda tam ve etkin katilimim
kusitlayan, tutum ve ¢evre kosullarindan etkilenen birey” olarak tanimlanmaktadir (TC

Resmi Gazete, 07.07.2005, Say1: 25868).

Son yillarda, engellilik anlayisi, fiziksel veya tibbi bir perspektiften, bir kisinin
fiziksel, sosyal ve politik baglamini dikkate alan bir alana tasinmistir. Giliniimiizde,
engelliligin bir kisinin saglik durumu veya bozuklugu ile ¢evrelerindeki ¢ok sayida
etki faktori arasindaki etkilesimden kaynaklandigi anlagilmaktadir. Engellilik yasama
olasiligi; kadinlarin, erkeklerden ve yaslilarin, genglerden daha fazladir. Diisiik ve orta
gelirli iilkeler, yiiksek gelirli iilkelerden daha yiiksek engellilik oranlarina sahiptir ve
engelliligin daha yoksul bolgelerdeki insanlar lizerindeki etkisi, erisilebilirlik ve saglik
hizmetlerinin eksikligi konularinda daha da artmaktadir. Kiiresel niifusun yaklasik
%15'i - bir milyardan fazla insan - bir tiir engel ile yasamaktadir, bunlarin %2-4"i (15
yas ve Usti 110 milyon (%2,2) ve 190 milyon (%3,8) kisi) islevsellikte 6nemli
zorluklar yasamaktadir. Bu kisilerin ¢ogu, gorme destegi icin aletler, tekerlekli
sandalyeler veya isitme cihazlari gibi yardimci teknolojilere ihtiya¢ duyar. Bu saymin

2050 yilina kadar 2 milyar katina ¢gikacagi tahmin edilmektedir (WHO 2020a).

Engellilikle iliskili baz1 saglik kosullar sagliksizli§a ve kapsamli saglik ihtiyaglarina
neden olurken, bazilar1 neden olmayabilir. Bununla birlikte, tiim engelli insanlarin
diger herkesle ayni genel saglik ihtiyaglari bulunmaktadir ve bu nedenle yaygin saglik
hizmetlerine erismeleri gerekir. BM Engelliler Haklar1 Soézlesmesi'nin (EHS) 25.
maddesi, engelli kisilerin ayrim gézetmeksizin en yliksek standartta saglik hizmetine

erisme hakkini gii¢lendirmektedir (WHO 2020b).

Engelli bireylerin sayisinin idari kayitlar tizerinden tespiti iilkemiz ve ozellikle
engellilere yonelik politika gelistiren kurumlar agisindan biiyiik 6nem arz etmektedir.
Engelli niifusa iligkin veri ihtiyacini gidermek i¢in TC Aile, Calisma Sosyal Hizmetler
Bakanligi bilinyesinde kamu kurum ve kuruslarindaki Engelli Saglik Kurulu

Raporlarini esas alan "Ulusal Engelli Veri Sistemi" olusturulmustur. Ulusal Engelli


https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/disability-and-health

Veri Sisteminde kayitl ve hayatta olan engelli sayisi; 1.414.643’1 erkek, 1.097.307’si
kadin olmak tizere 2.511.950 (Engelli Saghik Kurulu Raporu almak i¢in yetkili
hastanelere bagvurmamis ve hizmet almak i¢in devletle temasa gegcmemis bireyleri
kapsamamaktadir.)’dir. Agir engeli olan kisi sayis1 775.012°dir (TC Aile, Calisma
Sosyal Hizmetler Bakanligi, 2021-Mart).

Engellilik tiirleri, ¢ogunlukla, engelliligin yalnizca bir yonii kullanilarak tanimlanir,
ornegin islev bozukluklar1 - duyusal, fiziksel, zihinsel, entelektiiel - ve bazi saglik

sorunlar1 engellilige entegre edilir (WHO 2011).

2.2. GORME ENGELLILIiGIN TANIMI, DUNYADA VE ULKEMIiZDE
PREVELANSI

Gorme duyusu, insanoglunun diinyay: algilayisinin ana yoludur ve bir¢ok toplumda,
Tanri'nin insanogluna en iyi armagani olarak kabul edilir (Moghadam et al 2017).
Duyularimizin en baskini gorme, hayatimizin her asamasinda kritik bir rol oynar

(WHO 2019).

Hastaliklarin  Uluslararast  Siniflandirmasi (The International Classification of
Diseases — ICD) 11 (2018) gérme bozuklugunu, mesafe ve yakin gorme bozuklugu
olarak iki grupta siniflandirir. Mesafeye bagli gorme bozuklugu:

Hafif; 6 / 12'den daha kotii gorme keskinligi,

Orta; 6 / 18'den daha kotii gorme keskinligi,

Ciddi; 6 / 60'dan daha kotii gorme keskinligi ve

Koérliik; 3/60'dan kotii gérme keskinligi olacak sekilde dort seviyede incelenir.

Yakin gérme bozuklugu; mevcut diizeltme ile 40 cm’de N6 ya da M 0.8’den daha kotii

gorme keskinligidir.

Bir kisinin gérme bozuklugu deneyimi, bir¢ok faktdre bagli olarak degisir. Bu,
Ornegin, onleme ve tedavi miidahalelerinin mevcudiyetini, gorme rehabilitasyonuna
erisimi (gozliik veya beyaz baston gibi yardimeci iriinler dahil) ve kisinin erigsilemeyen

binalar, ulagim ve bilgi ile ilgili sorunlar yasayip yasamadigini i¢erir (WHO 2021).


http://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/blindness-and-visual-impairment

Gorme bozuklugu, bir gz rahatsizligl gorme sistemini ve gérme iglevlerinden bir veya
daha fazlasini etkilediginde ortaya ¢ikar. Gorme bozuklugunun birey i¢in yasam boyu
ciddi sonuglar1 vardir. Gorme engellilik, tarihte farkli sekillerde yorumlanmis olmakla
birlikte, insanin en degerli duyusunun kaybi olarak diistiniilmiistiir (Subasioglu ve
Atayurt-Fenge 2019). Goz rahatsizlig1 olan bir kisinin fiziksel, sosyal veya tutumsal
cevresi ile etkilesim sirasinda karsilagtigi bozukluklar, sinirlamalar ve kisitlamalar
ifade eder (WHO 2019).

"Engellilik", g6z rahatsizlig1 olan bir kisinin kendisi veya g¢evresi ile - fiziksel, sosyal
ya da tutumsal - etkilesim sirasinda karsilastigt bozukluklar, smirlamalar ve
kisitlamalar anlamina gelir. ICF’ye gore, yasanan engellilik yalnizca g6z durumuna
gore degil, ayn1 zamanda kisinin yasadig1 fiziksel, sosyal ve davranissal ¢evre ve
kaliteli g6z bakimina, yardimci tiriinlere (gozliik gibi) ve rehabilitasyon hizmetlerine
erisme olasiligina gore de belirlenir (WHO 2019). Tirkiye Korler Federasyonu
Tiiziigii’ne gore ise, kor ve az gorenler kavramini kapsamak iizere “gdrme engelliler”

kavrami kullanilir (2020).

Korlik ve géorme bozuklugu tim diinyada en az 2,2 milyar kisiyi etkilemektedir.
Bunlardan bir milyar1 6nlenebilir gorme bozukluguna veya heniiz ele alinmamis bir
goérme bozukluguna sahiptir. Bu bir milyar insan, presbiyopinin (826 milyon) neden
oldugu yakin gérme bozuklugunun yani sira, kirma kusuru (123.7 milyon), katarakt
(65.2 milyon), glokom (6.9 milyon), kornea opasiteleri (4.2 milyon), diyabetik
retinopati (ii¢ milyon) ve trahom (iki milyon) nedeniyle orta veya siddetli uzak gorme
bozuklugu veya korliigii olanlart igerir (https://www.who.int/health-topics/blindness-
and-vision-loss#tab=tab_1). 2016 yilinda Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK)
tarafindan gerceklestirilen Tiirkiye Saglik arastirmasinda Tirkiye genelinde gormede
zorluk yasayanlarin (Gormeye yardimcr ara¢ kullananlardan bu araglar
kullanmalarina ragmen gormede ¢ok zorlandigini belirtenler ile hi¢ gormedigini
belirtenler dahil) oran1 % 6.9 olarak saptanmustir (Engelli ve Yaslh Istatistik Biilteni,
2020 - Nisan).

Bolgesel farkliliklar agisindan, diisiik ve orta gelirli bolgelerde uzaktan gorme
bozuklugu prevalansinin yiiksek gelirli bolgelere gore dort kat daha fazla oldugu

tahmin edilmektedir. Yakin gérme ile ilgili olarak, gorme bozuklugu oranlarinin bati,



dogu ve orta Sahra alt1 Afrika'da %80'den fazla oldugu tahmin edilirken, Kuzey
Amerika, Avustralya, Bati Avrupa ve Asya-Pasifik'in yiiksek gelirli bolgelerinde
%10'dan daha diisiik oldugu bildirilmektedir. Az goérme, diyabet ve trahom hastaligi,
gbze travma, yasa bagli makula dejenerasyonu ve katarakt gibi bir¢ok faktérden
kaynaklanabilir. Gorme bozuklugu olan kisilerin ¢ogunlugu 50 yasin {izerindedir;
ancak gorme kaybi her yastan insani etkileyebilir (https://www.who.int/health-

topics/blindness-and-vision-loss#tab=tab_1).
2.2.1. Gorme Engelliligin Etkileri

Gorme giiclinlin azalmas1 veya yoklugu, giinliik kisisel aktiviteler, toplum, okul ve is
firsatlar ile etkilesim ve kamu hizmetlerine erisim yetenegi dahil olmak iizere yagamin
tiim yoOnleri tizerinde biiyiik ve uzun siireli etkilere sahip olabilir. Korliik ve gorme
kaybi, erisilebilirligin ve belirli devlet hizmetlerinin eksik olabilecegi diisiik ve orta
gelirli  iilkelerdeki insanlar tarafindan daha  siddetli  hissedilmektedir

(https://www.who.int/health-topics/blindness-and-vision-loss#tab=tab_1).

Erken baslangicli siddetli gorme bozuklugu olan kiiciik ¢ocuklar, yasam boyu
sonuglariyla birlikte gecikmis motor, dil, duygusal, sosyal ve biligsel gelisim
yasayabilir. Gérme bozuklugu olan okul ¢agindaki ¢ocuklar da daha diisiik egitim
basarisi yasayabilir. Gorme bozuklugu, yetiskin popiilasyonlarda ise yagam kalitesini
ciddi sekilde etkiler. Gorme bozuklugu olan yetiskinler genellikle daha diisiik isgiiciine
katilim ve iretkenlik oranlarina ve daha yiiksek depresyon ve anksiyete oranlarina
sahiptir. Yash yetiskinler s6z konusu oldugunda, gérme bozuklugu sosyal izolasyona,
ylirlime zorluguna, daha yiiksek diisme ve kirik ve bakim evlerine erken giris riskine

neden olur (WHO 2021).
2.2.1.1. Bireysel etkiler (egitim, saghk, istihdam)

Tiim engel gruplarina benzer sekilde gorme engellilerin de sosyal yasamlarinda ve is
bulmada birtakim sikintilarla karsilagtiklar1 bilinmektedir (Polat, Bacak ve Kiroglu
2020). Birlesmis Milletler Genel Kurulu'nun 10 Aralik 1948 tarih ve 217 A(III) sayili
Karariyla ilan edilen ve 6 Nisan 1949 tarih ve 9119 Sayili Bakanlar Kurulu ile Resmi

Gazete’de yayinlanan Insan Haklari Evrensel Beyannamesi'ne gore; Madde 7:
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“Herkes yasa Oniinde esittir...” ve Madde 21: . Herkesin iilkesinin kamu
hizmetlerinden esit olarak yararlanma hakki vardir.” 1982 Tiirkiye Cumhuriyeti
Anayasas1 Madde 10: - “Herkes, dil, 1rk, renk, cinsiyet, siyasi diisiince, felsefi inang,
din, mezhep ve benzeri sebeplerle ayirnm gozetilmeksizin kanun oniinde esittir. ...
Cocuklar, yaghilar, 6ziirliiler, harp ve vazife sehitlerinin dul ve yetimleri ile malul ve
gaziler icin alinacak tedbirler esitlik ilkesine aykir1 sayilmaz.” ibareleri yer almaktadir
(TC Anayasasi 1982). Bunlara ragmen, ¢ogu toplumda engelli bireylerin en basta
egitim, istihdam, saglik gibi kamu hizmetlerinden esit bir sekilde faydalanamadiklar
goriilmektedir. 2019-2020 6gretim yilinda Milli Egitim Bakanligi (MEB) biinyesinde
yalnizca 18 adet géorme engelliler ilkokulu, 18 adet gorme engelliler ortaokulu, 2 adet
Ozel Egitim Meslek Okulu (gérme engelliler I11. kademe) oldugu belirlenmistir (Milli
Egitim Istatistikleri Orgiin Egitim, 2019-2020, MEB). Bu okullarin ¢ogunun
biiyiiksehirlerde yatili ve giindiizli egitim verdigi bilinmekle birlikte, gorme engelli
bireylerin bu egitim kurumlarina ulasiminin zor oldugu bilinmektedir (Arslan, Sahin,
Giilnar, Sahbudak 2014). Bilgiye erisimde zorluk, gérme engelli bireyler i¢in 6nemli
olan diger duyulara -dokunma ve isitme- yonelik ara¢ gereclerle ve egitim ortaminda
smif'i¢i birtakim diizenlemelerle giderilmeye ¢alisilir (Okur ve Demir 2019, Zorluoglu
ve Sozbilir 2017).

En o6nemli sorunlardan biri de, engelli bireylerin ¢alisma hayatinin disinda
birakilmalaridir (Isbir ve Cubuk 2018). Bu sorun, 657 Sayili Devlet Memurlart
Kanununda 13.02.2011 tarihindeki degisiklikle Madde 53 geregince, Kamu kurum ve
kuruluslarin kadro kapasitelerinin %3’ii kadar engelli memur ¢alistirmak zorunlulugu
ile ¢oziilmeye caligilmig, fakat memurluga alimlari merkezi sinav sistemi ile yapilacagi
belirtilmistir (TC Resmi Gazete, 23/7/1965, Sayi: 12056). Engelli Kamu Personel
Se¢me Sinavi ve Engellilerin Devlet Memurluguna Alinmalar1 Hakkinda Y 6netmelik
uyarinca nlisans ve lisans mezunu engelliler Ogrenci Segme ve Yerlestirme Merkezi
(OSYM) tarafindan yapilan Engelli Kamu Personel Se¢me Sinavi ile, ilkokul,
ortaokul, ilkogretim ve 6zel egitim is uygulama merkezi veya okulu mezunu olanlar
ise kura ile kamu kurum ve kuruluslarina tercihlerine gore yerlestirilirler (TC Resmi
Gazete, 07.02.2014, Say1: 28906). Belirtilen yasal diizenlemelerden de anlasilacagi
lizere bir egitim kurumuna gidemeyen engelliler icin kamuda is imkani

saglanamamaktadir. Gérme engelli bireylerin karsilagtiklar1 sorunlardan bir digeri


https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2014/02/20140207-23.htm

engelli isgiicli talebinin az olmasidir. Gorme engelli bireylerin istihdam alaninda
yasadiklar1 diger deneyimler; toplumun tutum ve bakis agis1 bu bireylerin gorevlerini
yerine getirmesini kolaylastiran 6zel donanimli arag ve gereclerin (ekran okuma
programlari, yazili metin okuma araglari, elektronik Braille not defterleri, kabartma
klavye ve ekranlar) yetersiz olmasi, gorme engelli bireylerin ¢alisma yasaminda sahip
olduklar1 kapasitenin ve bilgi birikiminin ¢ok altinda kalan niteliksiz islere
yonlendirilmesi gibi konulardir (Polat ve ark 2020). Kamu kurumlarinda ya da &6zel
sektorde belirli is ya da mesleklerde sadece engellilerin istihdam edildigi “Secilmis Is-
Meslek Uygulamalar1” yontemine gore, telefon santral operatorliigii gibi islerde
sadece gorme engelliler istihdam edilmektedir (Kocabas 2018, Culcuoglu, Erbil,
Muradov ve Isik 2019).

Engelli bireylerin diger bireylerle ayn1 genel saglik bakim gereksinimleri vardir ve bu
nedenle genel saglik hizmetlerine erisime ihtiya¢ duyarlar (WHO 2018). Goérme
engelli bireyler hastanelerde bagimsiz hareket, binalarin fiziksel imkanlari, kalabalik
ve diger insanlarin tutumlari konusunda siklikla problem yasarken, en ¢ok
hastanelerde kendilerine gorevli yardimi almak istemektedirler (Kozan, Bozgeyikli ve
Kesici 2018, Ozata ve Karip 2017). Yapilan bir ¢calismada, gérme engellilerin saglik
hizmetlerinden faydalanmalar siirecinde poliklinik binalar1 ve yakin c¢evrelerindeki
yaya kaldirimi, duraklar, yeteri kadar parkur (gorme engelli yliriiylis bandi)
bulunmamasi, yaya gecitleri gibi fiziksel c¢evrelerde standartlara uygun olmayan
diizenlemeler sebebiyle zorluklarla karsilasacaklar1 belirlenmistir (Mermer 2020,
Karatana ve Giir 2019). Engellilik durumlar1 nedeniyle, bu popiilasyon ilag isimleri
veya renkleri arasinda ayrim yapamaz. Gérme engelliler, ilaglarinin dozlarini, son
kullanma tarihlerini ve uygun saklama kosullarini agiklayan ilag prospektiislerini
okuyamamaktadirlar, ilaglarint kendi kendilerine uygulama ¢abalarinda 6nemli
zorluklarla kars1 karsiya kalmaktadirlar ve biiyiik Olglide bakicilara bagimlidirlar
(Almukainzi, Almuhareb, Aldwisan and Alquaydhib 2020, Zhi-Han, Hui-Yin and
Makmor-Bakry 2017).

2.2.1.2. Cevresel etkiler

Gorme engelli bireylerin egitim ve istthdam alanlarinda yasadig: sorunlara ek olarak

cevresel etkiler de firsat esitsizligine sebep olmaktadir. Bina talimatlarinda



dokunmatik veya sesli bilgilendirme olmamasi, izerinde engeller bulunan, kéti
kaplanmis kaldirimlar, otobiis duraklarinda dokunulabilir levhalarin ve sesli
sinyallerin olmamas1 gibi durumlar gérme engelli bireylerin ¢evre ile ilgili yasadigi
sorunlara ornektir (Marie Curie Association 2018). Bu noktada engellilik ile ilgili
calismalarda birbirleri yerine kullanilan, benzer olsa da temelde farkliliklar igeren,
erisebilirlik ve ulasilabilirlik kavramlar1 karsimiza ¢ikmaktadir. Toplumsal yasam
dahilinde mekanlara ulasmak, mekanlar1 kullanabilmek ve temel haklardan
faydalanabilmek ‘ulasilabilirlik’; fiziksel ¢evrelerin rahat ulasim ve dolagim imkanlari
sunmast, tiim insanlarin ihtiyaclarina yonelik tasarlanmasi, kent alanlarina, binalara ve
bina i¢indeki mekanlara ulasilabilmesi ise ’erigilebilirlik’ kavramiyla agiklanmaktadir
(Dikmen 2011). Toplu tasimada, seyahat giizergahi veya programi hakkinda sesli
talimat ve bilgilendirme olmamasi, toplu tasima araglarina rehber kopek alinmasi
konusunda netlik olmamasi ve ¢ok giiriiltiilii ortamlar gérme engelli bireylerin gérme
haricindeki diger duyular1 ile olan bagimsiz hareketini zorlastirmaktadir. Kamu
kurumlarinda ise resmi evraklarin elektronik versiyonlarinin veya Braille
versiyonlarinin olmamasi ve evraklari bagimsiz bir sekilde doldurma ve imzalama
imkaninin olmamasi gérme engelli bireyleri rahatsiz eden durumlardir. Aile ve arkadag
ortaminda da, asirt koruma, kisinin yeteneklerine giivenmeme, kisiyi kurban olarak
algilama, teknik yardim cihazlarinin / yardimci teknolojilerin satin alinmasi igin maddi
kaynaklarin yetersizligi gibi durumlar gorme engelli bireylerin karsilastigi diger
engellerdir (Marie Curie Association 2018). Yapilan bir arastirmadan elde edilen
sonuglara gore; gorme engelli bireylerin toplu ulasimda en ¢ok yasadiklar1 problemler
otobiislerde ve duraklardaki sesli sistemin olmamasi; park ve spor alanlarinda en ¢ok
yasadiklar1 problemler sar1 ¢izgiler, rampa ve tiimsekler ile giivenlik; ortak kullanim
alanlarinda en sik yasadiklar1 problemler temizlik problemi ve resmi dairelerde sesli
ATM ve imza olarak belirlenmistir (Kozan ve ark 2018). Yapilan bir ¢alismaya gore,
gorme engelli bireyler, kendilerine yonelik rehabilitasyon merkezlerinin ve sosyal
aktivitelerin yeterli olmadigini diisiinmektedir (Arslan ve ark 2014). Engelli bireylerin
turizm faaliyetlerinin incelendigi bir ¢aligmada ise gérme engelli bir katilimci, turizm
isletmelerinin yeterli fiziksel altyapt donanimina sahip olmadiklarini, seyahat
esnasinda sorunlar yasadigini ve ekonomik olarak engelle karsilastigini belirtmistir

(Celik 2019). Engelli bireylerin turizm hizmetlerine yonelik e-gikayetlerinin
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incelendigi baska bir ¢alismada, gérme engelli bir yolcunun refakatgi olmadan ugakla
yolculuk yapamayacagi gerekgesiyle yolculardan birinin refakatgi olarak tayin
edilmesi ve gorme engelli bireyin buna karsi ¢ikmasi sonucu ugaktan indirildigini,
otobiisle seyahat eden baska bir yolcu ise kendisine kaba davranildigini, konaklama
tesisi ile ilgili sikayet eden basgka bir gérme engelli birey ise, gorme engelliler i¢in
sabun sampuan vb maddeleri ayrilabilecekleri bir isaretin olmadigini iletmistir (Dogru,
Kaygalak, Miral Cavdirli ve Bahgeci 2014). Bunlarla birlikte, engelli bireylerde ve
ailelerinde toplum tarafindan dislanma ve damgalanma goriilmektedir (Babaoglu
2019).

Biitlin bunlarin yaninda; gérme bozuklugu muazzam bir kiiresel mali yiik
olusturmaktadir. Ornegin, tek basma diizeltilmemis miyop ve presbiyopiden
kaynaklanan gorme bozukluguyla iliskili tiretkenlik kayiplarinin yillik kiiresel
maliyetinin sirasiyla 244 milyar Amerika Birlesik Devletleri (ABD) Dolar1 ve 25.4
milyar ABD Dolar1 oldugu tahmin edilmektedir (WHO 2021).

2.3. ANNELIK VE COCUK BAKIMI

Cocuklarinin bakimi i¢in konusacak, kendini gosterecek ve adayacak en iyi kisiler
ebeveynlerdir (Pagliuca et al 2009). Birgok toplumda bebeklerin saglikli biiyiimesi ve
beslenmesinden primer olarak sorumlu olan kisi ise annedir (Freiburger 2010, Taplak
ve ark 2020). Aile kurumu, asirlar ve medeniyetler boyunca toplumun en temel yap1
tas1 olarak kabul edilmistir (Saritas ve Bozkurt 2020). Bu kurum ile iliskili olan annelik
ise, sosyolojik, ekonomik, kiiltiirel ve biyolojik yonleri olan bir olgudur (Saritas ve
Bozkurt 2020, Ozkan ve Polat 2011). Biyolojik olarak annelik kimliginin gelisimi, bir
kadinin annelik davraniglarini 6grenme siireciyle es degerdir. Bu siireg, gebelik

donemiyle birlikte baslar, dogum sonras1 donemde ise devam eder (Ozkan ve Polat
2011).

Gebelik, bir kadin yagaminda fizyolojik, psikolojik ve sosyal degisikliklerin oldugu,
dolayisiyla uyum gerektiren dogal fakat karmasik bir siiregtir. Kadinin, Once
gebeligine, sonra annelige uyum saglamasi1 gerekir (Coskun, Arslan, Okcu 2020).
Gebelige uyum siirecinde anneye ait ozellikler, sosyal ve ailesel faktorler, kiiltiirel

yapi, es ve saglik profesyonellerinin destegi ve daha birgok degisken gebeligin
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algilanigini etkilemekte, bunun sonucunda da gebelige uyum ve ebeveynlik roliiniin
kabulii etkilenmektedir (Yilmaz ve Beji, 2010). Maternal baglanma da gebelikle
birlikte baslayan ve annelik roliinii olumlu yonde etkileyen bir olgudur (akt: Bilgin ve
Alpar 2018). Mide yanmasi, sirt ve bel agrisi, halsizlik ve yorgunluk, sik idrara ¢ikma,
vajinal akinti ve mide eksimesi gebelerde sik gdzlenen fiziksel durumlardir (Cetin,
Demirci, Calik ve Akinct 2017). Gebeligin her trimesterinde verilen duygusal tepkiler
ise anne adaylar1 arasinda degisiklik gosterir. Son trimesterde anne ve baba adaylari,
dogacak olan bebeklerinin heyecan ve mutlulugunu yasarken beraberinde bilinmeyene
kars1 korku, kaygi, endise duygusu deneyimler (Coskun ve ark 2020). Sosyal destek
azl1g1, dogum sonrasi sosyal yasama dair endiseler, diisiik gelir durumu gibi durumlar
gebelikte strese neden olabilen faktdrlerdir (Baran, Sahin, Oztas, Demir, Desdicioglu
2020). Ozellikle iigiincii trimestere dogru giderek artan oranda dogum sirasinda saglik
personelinin nasil davranacagi, dogumdan sonra bebek bakiminda yetersiz kalma ile
ilgili, kendilerinin ve bebeklerinin saglhigmna iliskin endiseler yasayabildikleri
bildirilmistir (Kiiglikkaya, Dindar, Ercel ve Yilmaz 2018; Yilmaz ve Sahin 2019).
Primiparlarin ebeveyn rol ve sorumluklarina iliskin yeterli bilgisinin olmamasi
anksiyete yasamalarma sebep olurken, multiparlarin annelik roliine uyumu daha
yiiksek ve postpartum stres diizeyleri daha azdir (Deliktas, Koriikcii ve Kukulu 2015).
Dogum ise, kadinin annelige uyumunu ve sagligini bircok yonden etkileyen 6zel bir
olgu olup anne ve diger aile bireylerinin yasamlarindaki en giizel deneyimlerden biri,
en 6nemli an ve 6nemli bir doniim noktasidir (Derya, Erdemoglu, Ozsahin ve

Karakayali 2019; Isbir ve Inci 2014).

Emzirme, bir ¢ocugun sagligin1 ve hayatta kalmasin1 destekleyen en etkili yollardan
biridir. Anne siitli, bebekler i¢in ideal besindir. Giivenli ve temizdir ve birgok yaygin
cocukluk ¢ag1 hastaligina kars1 korunmaya yardimer olan antikorlar icerir. Anne siiti,
bebegin yasaminin ilk aylarinda ihtiya¢ duydugu tiim enerji ve besinleri saglar ve ilk
yilin ikinci yarisinda ¢ocugun beslenme ihtiyacinin yarisina veya daha fazlasina,
yasamin ikinci yilinin ise ligte birine kadarmi karsilamaya devam eder
(https://www.who.int/health-topics/breastfeeding#tab=tab_1). Emzirmenin  hem
bebege hem anneye sayisiz faydalarindan biri de anne-bebek baglanmasina olumlu
katkisidir (Akarsu, Tunca ve Alsag 2017). Annelerin egitimi, ¢alisma durumu, meslegi
(Yigitbas, Kahriman, Calik ve Bulut 2012), paritesi, bebek bakimi ve beslenmesi ile
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ilgili bilgi, deneyimleri, gebeligin planli olup olmamasi gibi durumlarin yaninda saglik
calisanlarmin emzirme konusunda bilgi seviyelerinden formiil mama reklamlarina
kadar birgok faktér emzirmeyi etkileyebilmektedir (Go6lbast ve Kog 2008). Bunlarla
birlikte emzirme doneminde yasanan sorunlar da gozden kagmamaktadir. Bebegin
memeye yerlesme sorunlari, agrili meme ucu, anne siitiiniin yetmedigi algisi, mastit,
memede dolgunluk, bebekte dil bagi gibi sorunlar da sik goriilen sorunlardir (Boran
2020). Meme baslariin i¢e ¢okiik ya da diiz olmasi, emzirme tekniginde yapilan
uygulama hatalari, diizenli siire ve siklikta emzirmeme, memede mantar gibi sorunlar
da emzirmeye iligkin sik goriilen problemlerdir (Kilc1 2014). Yapilan bir ¢alismaya
gore goriilen sik sorunlar anne siitiiniin yetersiz olmasi, hi¢ olmamasi, siit yetersizligi
endigesi, bebegin doymadigini diisinme, bebegin yetersiz kilo alimi olarak

belirlenmistir (Karagam ve Saglik 2018).

Annelige gegis, bir kadinin yasaminda 6nemli bir gelisimsel siiregtir. Ancak bu siireg,
geleneksel aile birimlerinin norm oldugu ve kadinlarin agirlikli olarak evde kaldigi ve
cocuk bakimindan ve evden sorumlu oldugu sosyal kosullari yansitir (Emmanuel,
Creedy, John, Gamble and Brown 2008). Mercer’in Annelik Rol Yetenegi Kurami ve
Modeli’ne gore annelik roliine alisma siireci, anneler arasindaki bireysel farkliliklara
bagli olarak prenatal donemden baslayarak postnatal ilk yil iginde annelik kimliginin
olugmasi ile tamamlanan siirectir (Coskuner Potur 2013). Bir¢ok uzman, kadinlarin
dogal olarak cocuk bakimina uygun olmalarin1 saglayan annelik icgiidiisiiyle
donanmis olduklarini iddia eder (Ozkan 2010). Anne siitii ve tamamlayic1 beslenme
ile saglikli beslenmenin temelleri atildigindan, annelerin bu siirece iliskin bilgi ve
deneyimleri Onemlidir. Yapilan bir c¢alismada, tamamlayic1 beslenmeye gecis
stirecinde annelerin kendilerini yetersiz hissettikleri; bebeklerinin gidalarin tadini
begenmeme, yeni gidalar1 denemeye direng gosterme, baz1 gidalar1 almada isteksizlik
yasama, dis agris1 nedeniyle giday1 reddetme gibi giicliikler yasadiklari belirlenmigtir
(Taplak ve ark 2020).

2.4. GORME ENGELLI ANNELIK VE COCUK BAKIMI

Engelli kadinlar sadece firsat esitsizligi, egitim sorunlar1 ve g¢evresel engeller gibi

cesitli zorluklar yasamakla kalmaz, ayn1 zamanda cinsiyet ve annelik rollerini yerine
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getirirken de sorun yasayabilirler (Cetisli et al 2018). Ebeveynlik, herhangi bir birey
icin goz korkutucu bir girisimdir, ancak ¢ocuk bakimi ve ¢ocugun taginmasi gibi
giinliik gorevleri gergeklestirmek, gorme bozuklugu olan bireyler i¢in daha da
rkiitiicii olabilir (Rosenblum et al 2009). Gérmeyen ebeveynlerin gocuklarini
beslerken, goren ebeveynlere benzer zorluklar yasadiklari, ancak giivenli ve tatmin
edici yiyecek tedarikinde mutfak esyalariin kullanilmasiyla ilgili 6zel talepleri oldugu
belirlenmistir (Cezario et al 2016). Gérme engelli ebeveynlerin emzirme, beslenme,
banyo yapma ve ila¢ verme konusunda zorluklar yasadiklar1 ve koku ve dokunmay1
kullanarak ¢ocuklarina bakmak ve ailelerin ve komsularin destegini almak i¢in yaratici
stratejiler gelistirdikleri gorilmiistiir (Pagliuca et al 2009). Goérme engelliligin
annelerde ebeveynlik etkinliklerini ve baglanma stillerini degistirdigi ve ¢ocuklarina
bakmak icin alternatif yollar kullandiklar1 yapilan bir ¢alismada bildirilmistir
(Moghadam et al 2017).

2.4.1. Dogum Oncesi

Engelli annelerin, engelliligi cocuklarina miras birakacaklari, cocuklarina tatmin edici
bir sekilde annelik yapamayacaklari ve velayet haklar ile ilgili endiseleri oldugu
bildirilmistir. Yapilan bir ¢aligmada engelli kadinlarin gebeligi, kadin ve anne olarak
kimliklerini ve degerlerini onaylayan memnuniyet verici bir durum olarak algiladiklar
ortaya ¢ikmustir (Walsh-Gallagher, Sinclair, McConkey 2012). Bununla birlikte
eslerinin ve ailelerinin karigik tepkileri oldugu, saglik ¢alisanlarinin ise onlar1 “ytiksek
riskli” olarak etiketledikleri, bunun sonucu olarak da engelli kadinlarin gebeliklerinde
yogun korku ve daha sonra yeni dogan bebeklerini sosyal hizmetlere yerlestirme
konusunda baski hissettikleri goriilmiistiir. Ayn1 ¢alismada, gérme engelli annelerin
deneyimleri su sekilde saptanmustir: bir gebenin doktorunun gebeliginden ¢ok gorme
engelligi konusunda endigesi oldugunu hissettigi, bu nedenle de kendisine soracagi
sorular1 soramadigi, ebelerin yaptig1 bilgilendirmelerin videolu olduklari ve Braille ile
egitim materyali olmadigi, baska bir gebenin yabancilarla dolu odada hastane kurallari
geregi yanina esi alinmadigi i¢in koti hissettigi (Walsh-Gallagher et al 2012). Bagka
bir ¢alismada ise kadinlarin dogum 6ncesi donemde yasadigi zorluklar, gebelik testinin
okunamamasi ve fetal ultrasonun goriilememesi olarak tespit edilmistir. Ayrica gorme

engelli kadinlara dogum Oncesi onam i¢in yeterli bilgilendirme yapilmadig1 ve yazili
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onamin atlandig1 veya bir vasiden onam alindigi belirtilmistir (Begley et al 2010). Bir
calismada gorme engelli annelerin gebeliginde meme ucu hazirliginin olmadig ve
annelik roliine iliskin stres yasadiklar1 belirlenmistir (Cezario et al 2016). Gorme
engelli bir annenin hamile oldugunu 6grendiginde bebegine gilivenli bir bakim
verebilecegi konusunda endiselendigi de bagka bir c¢alismada ortaya ¢ikmistir
(Moghadam et al 2017). Bir ¢alismada gérme engelli kadinlarin prenatal takiplerinde
hastanedeki islemlerde (NST gibi) veya bebek bakimi konusunda kendilerine herhangi
bir rehberlik veya bilgilendirme yapilmadigi, saglik profesyonellerinin biitiinciil ve

insancil bakim konusunda eksikligi oldugu belirtilmistir (de Oliveria et al 2015).
2.4.2. 0-1 Yas Donemi

Dogum sonras1 bakimin, kor annelerin saglik profesyonelleri tarafindan cesaret kirma
ve ayrimcilik seklinde damgalanma ihtimalinin yiiksek oldugu savunulmaktadir.
Yapilan bir ¢alismada gorme engelli annelerin dogum sonu doneme iliskin korku ve
anksiyete duyduklari, bunun sebeplerinden birinin de annelerin gergeklestiremedikleri
cocuk bakim uygulamalar1 (preterm bebegi olan bir annenin kolostrumu yataga
dokmesi, bir annenin bebeginin elinde morarmasi ve annenin bunu fark etmemesi gibi)
nedeniyle saglik profesyonelleri tarafindan sosyal hizmet uzmanlarina
yonlendirilmeleri olmustur (Frederick 2015). Bir ¢aligmada, beslenme konusunda
endiseli bir anne ¢ocugunu kasiktan ziyade eliyle besledigini, baska bir anne ise
bebeginin beslenmesi konusunda endiselendigini, ¢ocugun beslendiginden emin
olmak icin yutma veya yeme seslerini takip ettigini sOylemistir (Moghadam et al
2017). Cesario ve ark. nin (2016) yaptigi ¢calismada, anneler bebeklerini dogum sonu
erken donemde (1-4 ay) emzirmeyi biraktiklarini ifade etmislerdir. Erken siitten kesme
ile iligkili olarak, annelerin tamamlayict beslenme uygulamalarina erken gectikleri; ti¢
aylik bebege ¢orba, alti aylik bebege birinci aymdan itibaren meyve, dort aylik
oluncaya kadar formiil siit verdikleri belirtilmistir. Bagka bir caligmada yeni dogum
bebegin agzinin acikligimi ve meme ucunun konumunu goérememesi nedeniyle
bebegini emzirmede basarisiz oldugu, baska bir annenin ise kendisine yardim ve
rehber verilmedigi i¢in pompalar, etiketler ve diger emzirme malzemelerinin yonetimi

ile tek basina miicadele etmek zorunda kaldigr goriilmiistiir. Dogum yaptiklari

15



hastanede herhangi bir taburculuk planlamasimin yapilmadigini, kendilerine bebegi
yikama, gobek bakimi ve emzirme konular1 ile nasil basa c¢ikacaginin bile
sorulmadigini iletmislerdir (Begley et al 2010). Fiziksel bakim1 ve gelisiminin yaninda
cocuklarin sosyal ve duygusal gelisimi de 6nemlidir. Dokuz ay- ii¢ yas arasi gocugu
olan annelerle yapilan bir calismada gorme engelli annelerin ¢ocuklartyla etkili
iletisim i¢in telafi edici stratejiler gelistirdikleri, gorme engelliliin ¢ocuklarla etkili

iletisimi engellemedigi belirlenmistir (Chiesa, Galati and Schmidt 2015).
2.4.3. Cocugun Hijyenik Bakim

Gorme engelli anneler, dokunma duyular1 daha gelismis oldugu i¢in, bez degistirme
ve temizleme konusunda ¢ok pratiktirler, 1zgara seklinde sildikten sonra bez bolgesini
elleriyle temizlik agisindan iyice kontrol ederler (Frederick 2015). Yapilan bir
calismada, gérme engelli anneler cocuk bakimi konusunda siirekli birilerinden yardim
istemenin kendilerini yipratacagini, kendilerini baskalaria bir ytik gibi hissedecegini,
yakinlarindan destek almaktansa kamu kuruluslar1 tarafindan desteklenmenin
kendilerini daha 1iyi hissettirecegini, bir anne teknolojik cihazlarin hayatin
kolaylastirdigini, ¢ocugunu giydirdiginde kiyafetlerin renklerinin uymayacagi
konusundaki endisesi iizerine renk tanimlayici bir cihaz edindigini ve artik dyle bir
sorunu kalmadigini belirtmistir (Cetisli et al 2018). Bagka bir ¢alismada, baz1 annelerin
cocugun yemegini hazirlarken ve ona yemegini yedirirken baskalarindan yardim
aldigi, bazilarmin ise meyve-sebze ve bulasiklarin temizliginde oldukga titiz
davrandiklar1 gériilmiistiir (Jorge et al 2014). Bir ¢alismada gorme engelli bir annenin
bebegini banyo yaptirmayi, gobek bakimini bilmedigini, bebegini yikarken su
icmesinden ve bebegin diismesinden korktugunu, sonrasinda bu uygulamalar kiz

kardesinden 6grendigini belirtmistir (Pagliuca et al 2009).
2.4.4. Cocugun Hastahg

Saglik profesyonellerinin akademik egitimlerinde engelli bireylerin bakimi1 konusunda
egitimlerinin ve becerilerinin eksik oldugu belirtilmektedir (Bezerra, Nicolau, Bezerra,
Machado and Pagliuca, 2020). Engelli kadinlarin gebelik, dogum ve erken annelik
doneminde saglik hizmetlerinin etkililiginin incelendigi kapsamli bir ¢alismada,

hastane ortaminda gérme engelli annelerin Braille gibi kullanilabilir bir formattaki
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yazili bilgilere ¢ok az erigimi oldugu tespit edilmistir (Begley et al 2010). Cocugun
hastaligi gorme engelli annelerin zorluk yasadigi alanlardan biridir. Yapilan bir
calismada, c¢ocugun atesi yiiksek oldugunda Ol¢ememesi, annelerin yasadig
problemlerden biri olarak belirtilmistir. Bagka bir anne ise, bebeginin ayagina masaj
yaparak sorunu iyilestirdigini ifade etmistir (Cetisli et al 2018). Bagka bir ¢alismada,
gorme engelli annelerin cocuklarinin asilanmast ve gelisimlerinin takibi igin
profesyonel yardim aradiklarini, baz1 saglik sorunlarini koklama, dokunma ve igitme
duyularin1 kullanarak, ¢ocuklarinin istah ve ekstremite hareketlerini takip ederek
anlamaya calistiklar1 goriilmistiir. Ayrica annelerin ¢ocuklarina damla ilaglar
vermede, termometre okumada zorluk yasadiklar1 belirlenmistir (Jorge et al 2014).
Sivi ilaglar1 vermek gorme engelli anneler i¢in zor bir istir. Gérme engelli anneler i¢in
cocuga ilact vermenin popliler yontemi, birinin siringayr dogru Olciilerde ¢entikle
isaretlemesini saglamaktir, bdylece anne, siringayr ne kadar uzaga cekecegini
hissedebilmektedir (Frederick 2015). Gorme engelli annelerin ilag 6l¢eginin dolup
dolmadigim1 ve cocuklarindaki saglik sorunlarini elleriyle kontrol ettikleri
bilinmektedir (Pagliuca et al 2009). Yapilan bir ¢alismada saglik profesyonellerinin
gorme engelli annelerin ¢ocuklarina bakamayacagini diisiindiikleri i¢in yanlarinda
muhakkak goren bir birey olmasi gerektigi, goren bir yakinlar1 varsa da muayene ya
da islem esnasinda kendilerinin ¢ocuklarmin yaninda olmasma izin verilmedigi

anneler tarafindan ifade edilmistir (de Oliveira et al 2015).
2.4.5. Cocugun Giivenligi

Yapilan ¢alismalarda annelerin, ¢ocuklarinin giivenliklerinin tehlikede olduklarindan
endiselendikleri ve bu duruma yonelik 6nlemler aldiklar1 gériilmiistiir (Moghadam et
al 2017, Cetisli et al 2018). Bir ¢aligmada gorme engelli anneler, ¢ocugunu sirtinda
tasimaya calisarak ya da onu kucaklayarak, siirekli sarilarak veya ¢ocugun besiginde
oldugundan emin olmak i¢in ona yakin yatarak kisacasi kendileri i¢in alternatif
duyulardan biri olan dokunma ile tehlikeden korumaya calistigini1 ifade etmislerdir.
Bazi annelerin de diger alternatif duyu olan isitmeyi kullandiklari, cocuklari ile siirekli
konusarak iletisimde kaldiklar1 veya g¢ocuklari yanlarindan uzaklastiginda sesini
duyana kadar aradiklar1 ve yanlarindan uzaklastifinda bulamamaktan endise ettikleri

iletilmistir (Moghadam et al 2017). Baska bir calismada, gorme engelli anneler
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cocuklar1 ile siirekli fiziksel temas halinde olmalari veya cok dikkatli olmalar
gerektigini, gérme engelli bir anne i¢in tek basina bir ¢ocuga bakmanin ¢ok zor
oldugunu, c¢ocuklarim1 kaybettikleri zamanlar oldugunu belirtmislerdir. Aym
calismada annelerin ¢ogunun c¢ocuklarina zarar vermemek icin evde diizenlemeler
yaptiklarini, Kazalara karsi daha temkinli olduklari i¢in ev kazasi yasamadiklarini ve
ozellikle ¢ocuk uykudayken ev isi yapmaya calistiklarini iletmislerdir. (Cetisli et al
2018). Annelerin ¢ocuklarinin ev kazalari ile yiiz yiize gelmesinden korktuklari ve bu
konuda ¢ocugu kendine bir kemer ile baglamak gibi onlemler aldiklar1 yapilan
calismalarda karsimiza ¢ikmaktadir (Jorge et al 2014, Rosenblum et al 2009). Jorge ve
ark. nin (2014) yaptigi calismada, gérme engelli annelerin keskin nesneleri ¢ocuklarin
erisemeyecegi ylikseklige kaldirdiklari, ¢ocuklarin ulasabilecegi temizlik {iriinlerine
ve kazalarin 6nlenmesi i¢in ev ortaminin diizenlenmesi tartisilmistir. Gérme engelli
annelerin ¢ocuklarini tasimakta giigliik yasadiklari, bir otomobille seyahat edecekleri
zaman oto koltugu kullanmak zorunda olduklar1 ve bunun da onlar i¢in bir zorluk
oldugu belirtilmistir (Rosenblum et al 2009). Diger bir giivenlik 6nlemi ise, bebekler
hareket halindeyken, gorme engelli annelerin ¢ocuklarinin ya giysilerine ¢ivilerle ya
da ayak bilegine zilli halhal taktirarak ses ile takip etmeye ¢alismalaridir (Frederick
2015).

2.4.6. Okul Donemi

Aile ve okul, ¢ocuklarin egitimiyle ilgili siirekli bir iligkiye sahiptir ve ebeveynlerin,
onlara degerleri ve siirlar1 6gretmek igin okulla birlikte ¢alismasi gerekir. Aile bir
kurum olarak, bebekliklerinden itibaren uzun bir siire cocuklarin egitiminin
sorumlulugunu alan vekil olmasi nedeniyle ¢ocuklugun ilk yillarindan itibaren faaliyet
gostermektedir. Bununla birlikte gorme engelli annelerin ¢ocuklarinin  okul
donemindeki deneyimlerini ortaya ¢ikaran ¢ok az calismaya rastlanmistir. Bir
calismada annelerin okula giderek ve ev Odevlerine yardimci olmaya galisarak
cocuklariin okul hayatini takip ettikleri ortaya ¢ikmistir. Cocuklarinin ev ddevlerini
takip etmekte zorluk yasadiklar1 ve bu konuda esleri veya diger yakinlarindan yardim
aldiklari tespit edilmistir. (Jorge et al 2014). Baska bir ¢alismada, bir annenin ¢ocugu
okula basladiginda ona okuma yazma 6gretmek konusunda endiseli oldugu ve Milli

Egitim Bakanligi'ndan destek almak istedigi belirlenmistir (Cetisli et al 2018). Gorme
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engelli ebeveynlerin, cocuklarinin katildig1 spor, oyun ve dans gosterileri ve parklarda
veya eglence etkinliklerinde oldugu gibi uzak mesafe igeren etkinliklerin disinda
kaldiklarin1 hissetmeleri de baska bir ¢alismadan ¢ikan sonuglardi. Ayrica daha kiigiik
¢ocugu olan ebeveynlerin ¢ocuklarinin ev 6devlerine yardim etmek igin; renkler,
sayilar, sekiller veya harfler iceren oyunlari, Braille veya diger dokunsal isaretlerle
uyarlayan ekran panolar1 veya ¢ocugun klavyede yazdigi harfleri sesli bir sekilde ileten
ekran okuyucular edindigi belirlenmistir. Ev 6devi ile ilgili gelistirilen diger stratejiler;
ev O0devine bagkasinin yardim etmesi, iicret karsilifi ev 6devine yardim ettirme,
cocugun yiiksek sesle okumasini saglamak, optik yardimcilar kullanmak olarak
aciklanmistir. Ek olarak, g¢ocuklarini okul veya bir etkinlikten alan az goren
ebeveynlerin de g¢ocuklarini uzaktan kiyafetinin renginden, sagindan ve cocugun

olgtilerinden tanimaya calistiklar1 anlasilmistir (Rosenblum et al 2009).

25. GORME ENGELLI ANNELERIN COCUK BAKIMI ILE IiLGIiLi
DESTEKLENMESINDE HEMSIRENIN ROLU

Hemsirelik Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelige gore, pediatri
hemsiresi; “Evrensel ¢cocuk haklari ve profesyonel hemsgirelik rolleri dogrultusunda 0-
18 yas arasindaki ¢cocuklarin aile ve toplum i¢inde fiziksel, bilissel, duygusal ve sosyal
yvonden saglikli biiyiime ve gelismesi, hastaliklardan korunmasi ve saglhiginin en iist
diizeyine ¢ikarilmasi;  hastalandiginda hasta ¢ocugun tedavisi, bakimi ve
rehabilitasyonundan sorumlu  hemgiredir.” seklinde tanimlanmaktadir. Ayni
yonetmelikte de belirlendigi iizere, egitim ve danigsmanlik roliiniin gere8i olarak
cocugun sagligini koruma ve gelistirme i¢in bakimin her diizeyinde aileye rehberlik
eder, saglik egitimini planlar, uygular (TC Resmi Gazete, 19 Nisan 2011, Say1: 27910).
Cocuk sagligr hemsireliginde bir bakim felsefesi olarak benimsenen aile merkezli
bakim; c¢ocugun sagligit ve ailenin karsilikli olarak birbirini etkiledigi bilgisi
dogrultusunda, ¢ocugun yasaminda ailenin devamliliginin taninmasi, gocugun bakimi
ve sagligi ile ilgili kararlara ailenin aktif katiliminin saglanmasi sonucu ailenin giiglii

yanlarinin desteklenmesi inancina dayanir (Aykanat ve Gézen 2014).

Toplumda ¢ok az ilgi goren gorme engelli anneler icin saglik calisanlarinin, 6zellikle

hemsirelerin bu kisilere yakin davranmasi ve onlara uygun sekilde bilgi sunmasi
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beklenmektedir (Pagliuca et al 2009). Saglik uzmanlari - 6zellikle hemsireler, ebeler,
doktorlar, evde bakim saglayicilar1 ve saglik hizmeti sunum sisteminin herhangi bir
diizeyindeki sosyal hizmet uzmanlar1 - ¢ocuklariyla kor olan annelerin etkilesim
zorluklarimi degerlendirmeli ve bunlara 6zel dikkat gostermelidir. Bu annelerin
cocuklariyla etkilesimde bulunmak ve onlara ebeveynlik yapmak i¢in kendilerine 6zgii
bir tarzi1 - saglik ¢alisanlarinin ve erken miidahalecilerin hizmet verirken anlamalar1 ve

takdir etmeleri gereken yetenekleri - vardir (Moghadam et al 2017).

Calismalar incelendiginde degisik kiiltliirlerde gérme engelli annelerin ¢ocuklarinin
bakiminda yasadiklar1 deneyimlerle ilgili calismalar olmakla birlikte, 6zellikle gérme
engelli annelerin ¢ocuk bakimina yonelik hemsirelerden beklentilerini igeren

calismaya rastlanmamustir.
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. ARASTIRMANIN YERI VE TARIHI

Arastirma verileri Ankara, Istanbul, Bilecik, Zonguldak ve Bartin illerinde 22 Mart
2019 — 30 Mayis 2020 tarihleri arasinda toplanmis ve Temmuz 2020 tarihinde

arastirma tamamlanmistir.

3.2. ARASTIRMANIN AMACI

Bu arastirmanin amaci; gorme engelli annelerin cocuklarinin bakimi ile ilgili
deneyimlerini ve bu siirecte hemsirelerden beklentilerini belirlemek ve bu beklentiler

dogrultusunda hemsireler icin stratejik onerilerin olusturulmasini saglamaktir.

3.3. ARASTIRMANIN TiPi

Gorme engelli annelerin ¢ocuk bakimi konusundaki deneyimlerini ortaya ¢ikarmaya
yonelik yapilan arastirma, nitel yontem olan fenomenolojiye bagli kalinarak

yuriitilmistir.

Nitel arastirma; gozlem, goriisme ve dokiiman analizi gibi nitel veri toplama
yontemlerinin kullanildig, algilarin ve olaylarin dogal ortamda gercekei ve biitiinciil
bir bicimde ortaya konmasina yonelik nitel bir siirecin izlendigi arastirma olarak
tanimlanmaktadir. Bagka bir deyisle, kuram olusturmayi temel alan bir anlayisla sosyal
olgularin bagli bulunduklar1 ¢evre icinde arastirilmasi ve anlasilmasi 6n plandadir
(Yildirim ve Simsek 2018). Bir problem veya konunun kesfedilmesi gerektigi i¢in nitel
aragtirma yapilir. Birka¢ kisinin bir fenomen veya kavramla ilgili yasanmis
deneyimlerinin ortak anlamini kesfeden nitel arastirma deseni ise fenomenolojidir
(Creswell 2020). Fenomenoloji, insanlarin kendi yasam diinyalariin bilingli
deneyimi, yani gilindelik hayat ve sosyal eylemidir. Fenomenolojik yaklasim, etkili,

duygusal ve yogun insan deneyimlerini ¢alismak i¢in uygundur (Merriam 2018)
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3.4. CALISMA GRUBU

Arastirmanin katilimcilarini, Ankara, Istanbul, Bilecik, Zonguldak ve Bartin illerinde
ikamet eden gorme engelli anneler olusturmustur. Baslangigta Tiirkiye Korler
Federasyonu ile iletisime gecilmis oldugu i¢in, katilimcilar, federasyona iiye olan
gorme engelli kadinlar arasindan segilmistir. Federasyonun Ankara ilinde bulunmasi
nedeniyle, katilimcilarin ¢ogu (n=12) Ankara ilinde ikamet etmekteydi. Daha sonra
kartopu drnekleme ydntemi ile Istanbul, Bilecik, Zonguldak ve Bartin illerinde ikamet
eden gorme engelli annelere ulasilmig, 23 annede veri doygunluguna ulasildig
anlasildiktan sonra 25 goérme engelli anne ile ¢alisma grubu olusturulmustur. Tablo

1’de katilimcilarin tanitict 6zellikleri sunulmustur.
Ormekleme dahil edilme kriterleri asagida verilmistir:

e Gorme engelli biyolojik anne olma

e 0-18 yas arasinda en az bir cocugu olma

e (Gorme engelinin haricinde bagka bir engeli olmama

e Arastirmaya katilmak i¢in goniilli olma

e {letisime ve is birligine acik olma

e Agir psikiyatrik hastalik (psikoz, nevroz gibi) bulunmama

e Cocuklarinda engel olmama
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Tablo 1. Katilimeilarin Tanitict Ozellikleri

. Esinin / eski
Katihma | Yas1i | Egitim durumu Medeni Cahisma esinin engelli Aile tipi Cocuk (;oc.ukl&.lrm Cocuklarmn C'qc‘u klarin
durum durumu sayisl cinsiyeti yaslari egitim durumu
olma durumu
K1* 38 Universite Evli Calisiyor Gorme engelli Cekirdek | 1 Kiz 13 Ortaokul
K2** 45 Lise Evli Evet Gorme engelli Cekirdek | 1 Kiz 9 Tlkokul
K3* 31 Lise Evli Evet Gorme engelli Cekirdek | 1 Erkek 11 Ortaokul
K4* 40 Universite Evli Ev hanimi Gorme engelli Cekirdek | 1 Erkek 11 Ortaokul
K5 41 | Lise Evli Evet Gorme engelli | Cekirdek | 2 ikisi de erkek | /Y%7 llkokul, okul
aylik cagida degil
K6* 40 Universite Evli Hayir Gorme engelli Cekirdek | 1 Kiz 3.5 yasg Okul dncesi
K7** 36 Lise Evli Evet Gorme engelli Genis 1 Kiz 3.5 yas Okula gitmiyor
K8* 33 Lise Evli Hayir Gorme engelli Cekirdek | 2 Kiz, erkek 7 yas, 5 yas g}:;lfsliﬂ’ okul
K9** 38 Okur-yazar degil | Evli Hayir Fiziksel engelli Cekirdek | 1 Kiz 11 Ortaokul
K10** 41 Universite Evli Evet Gorme engelli Genis 2 Erkek, kiz 7yas, 2.5 ka) kul, Ok?.l
yas caginda degil
. . 17 yas, 5 . " .
K11** 43 Universite Evli Hayir Gorme engelli Cekirdek | 3 Iki kiz, bir yas ve 7 Lise, okvul oncest,
erkek aylik okul ¢aginda degil
K12* 39 Universite Bosanmig Evet Gorme engelli Dagilmig | 1 Erkek 6.5 Okul 6ncesi
K13* 34 Lise Evli Yari zamanli | Diger engel Cekirdek | 2 Erkek, kiz 11 ve 7 yag | Ortaokul, ilkokul
K14* 29 Lise Bosanmis Evet Engeli yok Dagilmig | 1 Erkek 3.5 Okula gitmiyor
K15%* 37 | Lisansiisti Evii Evet Engeli yok Cekirdek | 1 Kiz 21 ayhik doekg‘ﬁ caginda
Lise mezunu,
K16* 40 | flkokul Evii Hayir Engeli yok Cekirdek | 4 Bir kiz, Ug 20,17, 6,4 | Ortaokul mezunu,
erkek o okul 6ncesi, okula
gitmiyor
K17* 25 | Universite Evli Evet Engeli yok Cekirdek | 1 Kiz 10 aylik doekglﬂ caginda
K18* 39 Universite Evli Evet Gorme engelli Cekirdek |1 Erkek 8 yas Ilkokul
. . . . I Ilkokul, okul
** . ,
K19 36 Lise Evli Hayir Gorme engelli Genis 2 Ikisi de kiz 8 ve 1.5 yas caginda degil
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Tablo 1. Katilimcilarin Tanitict Ozellikleri (Devami)

Ilkokul, okul

K20* 33 Universite Evli Evet Gorme engelli Cekirdek | 2 Kiz, erkek 8.5ve6.5 Sncesi
K21** 30 Universite Evli Evet Gorme engelli Cekirdek | 1 Erkek 4 Okul 6ncesi
K22* 40 Ortaokul Evli Hayir Engeli yok Cekirdek | 2 ikisi de erkek 14,18 Lise, ortaokul
K23* 42 Universite Evli Evet Gorme engelli Cekirdek | 1 Erkek 15 Lise

Ko4* 36 | Lise Evli Evet Gorme engelli | Cekirdek | 1 Erkek 22 aylik doekg‘ﬁ caginda
K25* 43 Universite Evli Evet Gorme engelli Cekirdek | 1 Kiz 10 Ilkokul

* az goriiyor (gérme engeli oran1 %80-%97 arasinda), ** kor
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3.5. ORNEKLEME YONTEMIi

Aragtirma grubu, dahil edilme kriterleri belirlendikten sonra kartopu veya zincir
ornekleme yontemi yardimiyla, benzesik ve 6l¢iit 6rnekleme yontemleri kullanilarak
calismaya alinmistir. Toplumdaki sayilar1 oldukca az olan gérme engelli kadinlarin,
cocuklarinin bakiminda biyolojik anne olmayanlara gore farkli davranabilecegi ve
arastirmada katilimcilara gebelik donemi ile ilgili sorular yoneltilecegi géz oniinde
bulundurularak biyolojik anne olmas1 6zellikle amaglanmistir. Gebelik donemindeki
deneyimlerini unutma riski de diistiniilerek ¢ocuklarinin 18 yasindan biiyiik olmamasi
hedeflenmistir. Engelli ¢ocuk bakimi, engelli olmayanla farkli oldugu igin,

katilimcilarin cocuklarinin engelli olmamasi 6l¢iitii oGnemsenmistir.

Bir ucunda nicel yontemler, bir ucunda nitel yontemler olan bir dogrusal ¢izgi
diisiiniildiiglinde; nicel arastirma gelenegi i¢inde gelismis olasilik temelli 6rnekleme
yontemleri (yani segkisiz, sistematik, tabaka ve kiime Ornekleme), nitel arastirma
gelenegi icinde gelismis olan amagli 6rnekleme yontemleri yer almaktadir. Amagh
ornekleme yontemleri i¢inde Patton siniflamasina gore; 6l¢iit ornekleme yontemindeki
temel anlayis, onceden belirlenmis bir dizi Olgiitii karsilayan biitlin durumlarin
calisilmasidir. Kartopu 6rnekleme yaklasimi, aragtirmacinin problemine iliskin olarak
zengin bilgi kaynagi olabilecek birey veya durumlarin saptanmasinda etkilidir ve siireg
su soru ile baglar: “Bu konuda en ¢ok bilgi sahibi kimler olabilir? Bu konu ile ilgili
olarak kim veya kimlerle goriismemi Onerirsiniz?” Benzesik orneklemede ise amag;
kiictlik, benzesik bir 6rneklem olusturma yoluyla belirgin bir alt grubu tanimlamaktir

(Yildirim ve Simsek 2018).

3.6. ARASTIRMA SORUSU

Nitel aragtirmalarda dogrulugu veya yanlishigi test edilmek iizere 6nceden belirlenmis
bir kuram ya da hipotez yoktur (Toy ve Tosunoglu 2007, Yildirim ve Simsek 2018).

Bu sebeple calisma i¢in arastirma sorusu olusturulmustur.

“Gorme engelli annelerin ¢ocuk bakimi ile ilgili deneyimleri ve hemsirelerden

beklentileri nelerdir?”
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3.7. VERI TOPLAMA ARACLARI

3.7.1. Aileyi Tamitic1 Bilgi Formu

Aragtirmacilar tarafindan  gelistirilen aileyi tanitict  bilgi formu, ailenin
sosyodemografik ozelliklerini igeren (Annenin yasi, egitim durumu, medeni durumu,
gelir getiren bir iste ¢calisma durumu, gérme engeli orani, esinin engelli olma durumu
ve esinin engel tiirii, aile tipi, ¢ocuk sayisi, ¢ocuklarin cinsiyetleri, yasi, egitim

durumu) 11 kapali u¢lu sorudan olusmustur (EK 1).
3.7.2. Ses Kayit Cihazi

Calismada Sony ICD-PX240 model ses kayit cihazi kullanilmigtir. Cihaz 2 pil ile
caligmaktadir. Markanin kendi pilleri 32 saate kadar kayit yapmaktadir. Cihaz sarj
edilebilme 6zelligine sahip degildir. 72 gram agirhiginda, 38,5 x 115, 2 x 21, 3 mm
boyutundadir. 4 GB bellek 1043 saate kadar (Mp3 8 kbps) depolama alanina sahiptir.

3.7.3. Yan Yapilandirilms Nitel Goriisme Formu

Yar1 yapilandirilmig nitel gorlisme formu literatiir taramasi sonucu aragtirmacilar
tarafindan olusturulmus olup uzman goriisleri (EK2) alinarak diizeltmeler yapilmis ve
son sekli verilmistir. Nitel arastirma konusunda deneyimli kisilerden goriis almak,
goriisme sorulariin daha etkili bir bicimde ifade edilmesi yoniinden son derece
yararlidir (Yildirim ve Simsek 2018). Goriigme formu gérme engelli annelerin gebelik,
dogum esnasinda, c¢ocuklarmin ilk bebeklik doneminde itibaren bakim

uygulamalarindaki deneyimlerini 6grenmeye yonelik 12 sorudan olusmaktadir (EK3).

Gorlisgme formundaki sorular gorme engelli annelerin ¢ocuk bakimi ile ilgili
deneyimlerini ortaya ¢ikarmak iizere literatiir ile desteklenerek derinlemesine goriisme
saglamak amaciyla hazirlanmistir. Arastirma konusu ile ilgili kapsamli bir literatiir
taramasi yapilarak goriigme sorularina yonelik kavramsal bir ¢erceve belirlenmistir.
Goriisme formu olusturulurken sorularin kolay anlasilacak sekilde sorulmasina ve
akict olmasina dikkat edilmis, yonlendirici sorulardan kagimilmistir. Dogrudan veya
dolayl1 a¢ik uglu sorularla olabildigince net agiklamalar elde edebilmek hedeflenmis,

sorular annelerin gebeliginden baslayarak arastirmanin yapildig: tarihe kadar olmak
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tizere kronolojik olarak siralanmaya calisilmis, son olarak annelere, 6zellikle
hemsirelerden beklentilerini belirlemeye yonelik sorular yonlendirilmistir. Sorular

acik ugludur. Goriisme sorularinin bazilara sondalar yazilmistir.

3.8. VERI TOPLAMA YONTEMI

Tiirkiye Korler Federasyonu’na iiye olan derneklerin baskanlari vasitasi ile bazi
katilimcilar belirlenmis, katilimcilara telefon ile ulasilarak, ileri bir tarihte goriisme

yapilmak istendigi ve ¢alismanin amaci kisaca agiklanmistir.

Pilot uygulama, gorlisme formunun ne derece iyi hazirlandigima ve kullanilan
ifadelerin goriisiilen gruba uygun olup olmadigina iliskin olarak arastirmaciya
yardimci olur (Yildirim ve Simsek 2018). Pilot uygulama siirecinde miilakat sorulari
ve prosediirler gozden gecirilmektedir. Veri toplama planlarinin diizeltilmesi ve
sorularin birbiri ile iliskilerinin kurulmasi agisindan pilot uygulama 6nerilmektedir ve
pilot uygulama; uygunluk, bireylere ulasma ve cografi yakinhiga dayali olarak
belirlenmektedir (Creswell 2020). Bilecik ilinde ikamet eden bir gorme engelli anne
ile pilot uygulama gerceklestirilmistir. Pilot uygulama sonrasinda, g¢alismanin
uygulama asamasina ge¢ilmistir. Katilimcilarla daha onceden iletisime gecilerek,
caligmanin amaci hakkinda kisaca bilgi verilmis ve katilmayr kabul edenlerle
goriismenin tarihi, saati ve yerinin belirlenmesi i¢in birka¢ kez telefon goriismesi
yapilmistir. Gorlismeler baslamadan ses kaydi ile Bilgilendirilmis Goniillii Olur
Formu (EK 4) arastirmaci ve katilimct adina okunarak, “Calismaya katilmay1 kabul
ediyorum” ifadesinden sonra bilgi formu doldurulmus, daha sonrasinda yar
yapilandirilmig goriisme formuna gecilmistir. Ev  ziyaretlerindeki goriismeler
esnasinda, eger ¢ocuk/cocuklar da evde ise, gorme engelli anneler ile ¢gocuklarinin da
etkilesimlerinin gézlenme firsat1 olmustur. Cocuklarin ihtiyaglari, katilimcilara telefon
gelmesi gibi sebeplerle goriismelerin bdliinmesi s6z konusu oldugunda, ses kaydi
durdurularak goériismeye ara verilmis, katilimcilarin uygun olmasi beklenerek daha
sonra goriismeye tekrar doniilmiistiir. Goriigmelerin miimkiin oldugunca sohbet havasi
icinde gecmesine 6zen gosterilmistir. Bazi katilimcilarin ¢ocuk bakma deneyimlerini
paylasirken duygulandiklart goriilerek goriismeye ara verilmesi teklif edilmistir. Bir

katilimcinin da agladigi goriilmiistiir. Biitiin katilimeilar goriismeleri kendi istekleri ile
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sonuna kadar siirdiirmiiglerdir. Katilimcilara tesekkiir edilerek ses kaydi bitirilmistir.
Goriismeler sirasinda aragtirmacilar, gériigmenin tarihi, saati, yeri ve katilimcilarin
cocuklar ile etkilesimleri ile ilgili alan notlar1 da tutmuslardir. Her bir goriismenin
hemen ardindan arastirmaci, katilimcilardan yeni katilime1 6nerisi rica ederek goriisme
yerinden ayrilmistir. Calismanin yapilmasi esnasinda hemsirelik disiplininde yaygin
olarak kabul gdren “Insan Onuruna Saygi” ve “Mahremiyet” ilkelerine uyularak
katilimcilarin  mahremiyetine 6zen gosterilmistir. Veriler ses kayit cihazi ile

toplanmustir, ses kaydina izin vermeyen katilime1 olmamastir.

Veri toplamada yiiz yiize goriisme teknigi kullanilmistir. Nitel aragtirmalarda goriisme,
arastirma yapilan alanda, olguyu anlamak icin yapilacak temel ¢alismadir. Goriisme,
gozlemleyemedigimiz davraniglar, duygular veya insanlarin etraflarindaki diinyay:

nasil ifade ettiklerini 6grenmek i¢in gereklidir (Merriam 2018).

Veriler, katilimcilara ait bilgilerin igeren bilgi formu ve yar1 yapilandirilmis goriisme
formuyla toplanmistir. Annelerle yapilan goriismelerde derinlemesine goriisme teknigi
uygulanmistir. Gorligme formu, aragtirma problemi ile ilgili tim boyutlarin ve
sorularin kapsanmasini saglamak i¢in gelistirilmis bir yontemdir. Arastirmaci,
goriigme sirasinda sorularin climle yapisint ve sirasint degistirebilir, baz1 konularin
ayrintisina girebilir veya sohbet tarzi bir yontem kullanabilir (Yildirim ve Simsek

2018).

Yar1 yapilandirilmis derinlemesine goriismeler, bir bireyle veya grupla yapilir ve
genellikle 30 dakika ile bir saatten fazla siireyi kapsar (Jamshed 2014). Katilimcilarla
yapilan goriismelerin siiresi 60 dakika ile 184 dakika arasinda degismistir. Goriismeler
ayni seviyede oturarak, aktif olarak dinleyerek ve goriisme formu yardimiyla
yonlendirilerek yapilmistir. Goriismeler katilimcilarin rahatligi da goz ontine alinarak
ev ziyaretleri seklinde, ev ziyareti kabul etmeyen anneler i¢in de derneklerde, is
yerlerinde sakin, dikkat dagitict olmayan bir odada (masa ve sandalye bulunan ve

havalandirilmasi 1yi olan sessiz) birebir gerceklestirilmistir.

Amaca yonelik Orneklemede, Orneklemin biiylkligl, bilgiler goéz Onilinde
bulundurularak belirlenir. Eger amag bilgiyi artirmaksa, se¢im 6rneklem birimlerinden

yeni bilgiler elde edilmediginde son bulur (Merriam 2018). Arastirmaci, ortaya ¢ikan
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kavramlar ve siirecler birbirini tekrar etmeye basladigi zaman yeterli sayida ver
kaynagina ulagtigina karar verebilir (Yildinnm ve Simsek 2018). En az 30 anne ile
calisma planlanmakla birlikte, veriler doyuma ulasinca 25 katilimci ile galigma
sonlandirilmistir. Goriismeler devam ederken, biten goriismeler arastirmaci tarafindan
desifre edilmeye baslanmistir. Tez jiirisinin Onerileri dogrultusunda yeni eklenen
sorular olmasi ve desifreler sonrasinda tekrar sorulmasi uygun goriilen sorular olmasi

sebebiyle 19 katilimci ile ikinci kez goriisme yapilmistir.

3.9. VERI ANALIZi

Katilimcilara ait sosyodemografik veriler say1 olarak verilmistir. Nitel aragtirmada veri
toplama ve veri analizi es zamanl1 bir siire¢ olmalidir (Merriam 2018). Katilimcilardan
elde edilen veri seti yaklasik 36 saatlik ses kaydinin desifre edilmesiyle olustu. Ses
kayd1 yapilan goriismeler, arastirmaci tarafindan desifre edildi. ilk goriismenin desifre
edilmesinden sonra kodlama basladi ve uzman goriisii ile yinelemeli, uzlasmaya dayali
grup kodlama ve tematik analiz siireci ile veri analizi gergeklestirildi (Braun and
Clarke 2006). ilk kodlamada yedi tema ve 213 koddan olusan kod kitab: olusturdu.
Grup olarak, kod kitabini iyilestirmek i¢in kodlama her desifre sirasinda karsilastirildi.
Gozden gecirilmis kod kitab1 ile uzman goriisii ile ilk ve sonraki desifreler yeniden
kodland1. Fikir ayriliklari, fikir birligine varilincaya kadar tartisildi ve kod kitabina
sekiz tema ve 82 kod ile son sekil verildi. Metodolojik olarak verilerin analizinde
tiimevarimsal kodlama yolu takip edildi. Analizde Max Qualitative Data Analysis

(MAXQDA) Analytics Pro2020 programindan destek alindi.
3.9.1. Cahsmanin Gecerlik, Giivenirlik ve inandiriciig

Sekil 1’de goriildiigii gibi ¢aligmanin merkezini arastirma problemi olusturdu.
Kuramsal/kavramsal yap1, gilivenirligin saglanmasi1 adina hi¢bir zaman elden
birakilmayarak, arastirma sorularinin olusturulmasi, katilimcilarin belirlenmesi,
arastirmacinin roliiniin belirlenmesi, veri toplama stratejilerinin ve diger basamaklarin
ilerlemesinde rehber alindi. Bu arastirmanin raporunda, bir kilavuz olarak Nitel
Arastirmanin Raporlanmasi Igin Birlestirilmis Kriterler (Consolidated criteria for
reporting qualitative studies - COREQ) kontrol listesi (EK 5) dil agisindan uzman
goriisleri de alinarak Tirk¢e’ye ¢evrildi (EK 6) (Tong, Sainsbury and Craig 2007).
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Nitel arastirma yontemlerinde ve pediatri hemsireligi alaninda uzman olan kisiler
tarafindan goriisme formu degerlendirildi ve goriisme formu verilen doniitler
dogrultusunda tekrar gozden gegirildi. Pilot uygulama ve ilk tez izleme sinavi

sonrasinda sorular yeniden diizenlenerek, goriisme formunun son hali olusturuldu.
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Sekil 1. Nitel Arastirma Dongiisii Modeli (Yildirim ve Simsek 2018)

[k kodlamada arastirmaci ve uzman gériisleri karsilastirildi. Bir anlagsmaya varildiktan
sonra ilk kod kitab1 katilimcilardan biriyle tartisildi ve alinan geri bildirimlere gore
diger goriismelerin desifre edilmesine devam edildi. Gézden gegirilmis kod kitabi ile
arastirmaci ve danisman, ilk ve sonraki desifreleri yeniden kodladilar. Fikir ayriliklari,

fikir birligine varilincaya kadar tartigildi.

Goriisme  siiresince, yanlis anlamalar1 ortadan kaldirmak i¢in zaman zaman
katilimcilarin agiklamalart geri bildirimler ile 6zetlenerek teyit edildi. Goriismeler,
desifre edildikten sonra, arastirmaci tarafindan ses kayitlari tekrar dinlenerek kontrol

edildi, baz1 katilimcilarla ikinci goriismeler yapildi.
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3.9.2. Arastirmacinin Rolii

Arastirmaci ¢ocuk sagligi ve hastaliklari hemsireliginde doktora 6grencisidir ve ayni
alanda Ogretim gorevlisi olarak gorev yapmaktadir. Annelik deneyimleri ve gérme
engelli annelerin ¢ocuk bakimi deneyimleri ile ilgili ¢aligmalar1 bulunmaktadir.
Ayrica, 0zel bir egitim merkezi tarafindan diizenlenen, “Online Nitel Arastirma
Yontemleri” “MAXQDA ile Nitel Veri Analizi Egitimi” ve “Online ileri Diizey
MAXQDA?” egitimlerine katilmistir.

3.10. SINIRLILIKLAR, KARSILASILAN GUCLUKLER VE KOLAYLIKLAR

Aragtirmanin sinirliliklar::

e Arastirma; amaclh 6rnekleme yontemi ile gerceklestirilmis olup, arastirmanin
dahil edilme kriterlerine uyan gérme engelli annelerden, arastirmaya katilmay1
kabul edenlerle sinirlandirildi.

e Arastirma bulgular1 ¢alisma grubu ile siirlidir, evrene genellenemez. Nitel
aragtirmada elde edilen bulgularin genellenebilmesi giictiir. Genellemeye engel
nedenlerin baginda sosyal olaylarin dogas1 gelmektedir. Sosyal olaylar duragan
degildir, siireklilik ve degiskenlik gosterir (Yildirim ve Simsek 2018).

e Arastirmanin verileri, aragtirmanin yiiriitiildiigli zaman diliminin 6zellikleri ile
stirhdir.

e Arastirmada kullanilan veriler, katilimcilardan derinlemesine goriismeler
stiresince elde edilenlerle sinirhdir.

e Literatiirimiizde benzer, kapsamli bir c¢aligmaya rastlanmadigi i¢in
arastirmanin tartisma boliimii agirlikli olarak yabanci literatiir ile yapildi.

e Arastirmada karsilasilan giigliikler:

e (Calisma planlama asamasinda ¢esitli illerin Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler
Il Miidiirliiklerine bagvuru yapildi, ancak katilimcilara ulasma konusunda
olumlu sonug alinamadi. Sonrasinda Tiirkiye Korler Federasyonu’na bagvuru
yapilarak gérme engelli dernek baskanlarinin yardimiyla arastirma grubuna

ulasildi.
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Katilimcilar ile ilgili olan sorunlar, daha ¢ok, arastirmanin, katilimcilar igin
ortak bir alan olarak goriilen derneklerde yapilamamasindan kaynakli olarak
ortaya c¢ikti. Bunun sebepleri ise; katilimeilarin kiigiik ¢ocuklarinin olmast
dolayisiyla evden ¢ikmakta zorluklar yasamalari, ¢alisan katilimeilarin hafta
i¢i mesailerinin, hafta sonu ise planlarinin olmasi olarak tespit edildi.
Bunlarin disinda telefonla ulagilamama, mesajlar1 gormeme/okuyamama, diger
aile iiyelerinin goriismeyi istememesi gibi durumlardan kaynakli aksakliklar
oldu.

Arastirmaci kaynakli gii¢liikler ise; katilimcilarin gesitli illerde bulunmasi
nedeniyle yeterli katilimciya ulasmak zaman aldu.

Haftanin sadece belirli bir giinliinde izin alinabildigi i¢in, katilimcilarin
programlarini arastirmaciya gore yapmak zorunda kalmalar oldu.
Goriismelerin desifre asamasinda, katilimcilarin konusma hizinin fazla ve
anlasilirliginin zor olmasi nedeniyle ifadelerin defalarca dinlenmesi gerekti ve
bu durum desifre siirecinin uzamasina neden oldu.

Diger bir zorluk ise, pandemi siirecine bagli seyahat onlemlerinin, planlanan
son gorlismenin yapilmasinin ertelenmesi ve kisisel dnlemler de alinmasina
ragmen hem arastirmacit hem katilimcinin bulas riski nedeniyle tedirginlik

hissetmeleri oldu.

Arastirmada kolayliklar:

Katilimcilar, deneyimlerini paylastiklari ve sorunlarini dile getirebildikleri, bu
yolla bilime ve gorme engelli annelere katki saglayacaklari i¢in mutlu
olduklarin1 dile getirdiler, bu da arastirma verilerinin toplanmasinda ve
goriismelerde kolaylik sagladi.

Katilimcilarin - motivasyonu ve samimiyeti, deneyimlerini igtenlikle

paylasmalar1 aragtirmacinin isini kolaylastirdi.

3.11. ETIK

Aragtirma Sakarya Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemsirelik Anabilim

Dali’nda doktora tezi olarak yapilmistir. Arastirmanin Tirkiye Korler
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Federasyonu’nda yapilabilmesi i¢in kurumdan gerekli 08.03.2019 tarih ve 2019/22
sayill yazili izin almmustir (EK 7). Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel
Olmayan Arastirmalar Etik Kurulundan 04.04.2019 tarih ve E.4258 sayili izin
alinmistir. Katilimcilara ¢alismanin amaci, cevaplarin gizliligi, verilerin nerede ve
nasil kullanilacagi hakkinda bilgilendirme yapildiktan sonra goniillii olan anneler
ornekleme dahil edilmistir. Ses kaydi esliginde annelere goniillii olur formu okunup,
sO0zIlii onay alinmis ve verilerin toplanmasi, arastirma kapsamina alinan kisilerin
gontlli katilmi esas alinarak gergeklestirilmistir. Arastirma etigi cergevesinde
katilmcilarin - isimleri  kullanilmamigtir. Katilmeilarin - gizliligi i¢in  goriisme
metinlerinde kodlamalar “K1, K2, K3 ...” seklinde yapilmistir. Goriisme nedeniyle
katilimciya herhangi bir zarar gelmeyecegi, katilimda goniilliiliigiin esas oldugu ve
istedigi zamanda goriismeyi sonlandirabilecegi ya da arastirmadan cikabilecegi
belirtilmistir. Verimli ve etkili bir goriisme yapilabilmesi i¢in uygun fiziksel ortam ve

sartlar saglanmaya ¢aligilmistir.
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4. BULGULAR

Aragtirmanin bu béliimiinde saha arastirmasi kapsaminda yapilan goriismelerden elde
edilen verilerin analizine iliskin sonuglar yer almaktadir. Metodolojik olarak verilerin
analizinde timevarimsal kodlama yolu takip edilmistir. Kodlamalarin sonunda gérme
engelli annelerin ¢ocuklarmin bakimi ile ilgili deneyimleri ve hemsirelerden

beklentilerine yonelik sekiz tema belirlenmistir (Sekil 2).

Dogum Oncesi Duygular ve Destek| |[Dogum Sonrasi Duygular ve 0-1 Yag
Gereksinimi Dénemindeki Bakim

N
Avantajlar ve Dezavantajlarjw-—.___ 1 | 4
e GORME ENGELLI ANNELERIN
GCOCUKLARININ BAKIMI iLE iLGiLi

DENEYiMLERi VE HEMSIiRELERDEN

!
-

e BEKLENTILERi .
,,,,,,,,, A L\ T
- 7 N\ T D
. . 4 N = =
|Beklent| ve Tavsnyelerl / \ Cocugun Hastaliginda
4
v N Yasananlar
rd \,
/ N,
P N\
/ O
Cocugun Giivenligi

Sekil 2. Calismada belirlenen temalar

Belirlenen sekiz temadan; “Dogum Oncesi Duygular ve Destek Gereksinimi”,

2 19

“Dogum Sonrast Duygular ve 0-1 Yas Donemindeki Bakim”, “Cocugun Hijyenik
Bakim1”, “Cocugun Hastaliginda Yasananlar”, “Cocugun Gilivenligi”, “Okul Siireci”
ve “Avantajlar ve Dezavantajlar” temalar1 ¢ocugun bakimi ile ilgili, “Beklenti ve
Tavsiyeler” temasi ise hemsirelerden beklentiler ve gorme engelli annelere tavsiyeler

ile ilgilidir.

4.1. DOGUM ONCESIi DUYGULAR VE DESTEK GEREKSINiMi

Bu boliim, gérme engelli annelerin dogum oncesi donemdeki duygular1 ve destek

gereksinimleri seklinde iki kategoride incelenmistir (Sekil 3).
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Dogum Oncesi Duygular ve Destek
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Sekil 3. Dogum Oncesi Duygular ve Destek Gereksiniminin Hiyerarsik Kod-Alt Kod Model Haritast

4.1.1. Bebegin Bakimu ile ilgili Duygular

Bebegin Bakim ile ilgili Duygular

Endise Korku Ozgiiven

Sekil 4. Annelerin Dogum Oncesi Dénemde Bebek Bakimina [liskin Duygulari

Annelerin dogum Oncesi donemde bebegin bakimina iligkin yasadigi duygular

arasinda ilk sirada endise gelmektedir. (Sekil 4).
4.1.1.1. Endise

Baz1 anneler ¢cocugun yemegini yedirme, ilaglarini verme, altin1 degistirme, banyo
yaptirma, disar1 ¢ikarma, ¢ocugun giivenlii/korunmasi gibi konularda yetersiz
hissetme ve ¢ocugu tarafindan dislanma gibi gérme engelliligin getirdigi sorunlarin
endisesini yasarken, bazi annelerin ise her kadinin dogum oOncesi donemde
yasayabilece8i uykusuzluk ve bebekte gaz sancisi ile nasil bas edecegi gibi bazi
endiseleri yasadigi belirlendi. Daha c¢ok kendilerine giivenmeyen anneler gérme

engeline bagli sorunlar yasayacagi konusunda endiseli olduklarini ifade ettiler.
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"Gobek bagr varken bezini yapabilir miyim? Ciinkii ben hep ‘Baskalarina
yaptirmayacagim, kendim yapmaliyim ama nasil yaparim?’ Oyle seylerim oldu. Yoksa
gobek bagi varken ben hi¢ bezlemesem yanimda insanlar vardi zaten. Banyosunu nasil
yaptirmim? Ilaclarini nasil veririm? Ek gidaya gectiginde yemegini yedirebilir miyim?
Bunlar hep benim igin bir endise kaynagiydi. Hastanede ¢ocugum muayene olduktan
sonra doktorun yaminda onu nasil giydiririm veya emzirme odasinda onu nasil
giydiririm? Insanlar rahat burakmadiklar: icin. Hep bunlar: diisiiniiyordum ama

endiselerimin hig¢ de yerinde olmadigini gérdiim." (K6, 40 yas)

"Pesinden kosma, disari ¢ikarma konusunda, suraya gétiirebilir miyim, buraya
gétiirebilir miyim? Istedigini alma konusunda, gidip gelme acisindan. Baska
¢ocuklarin anne-babasiyla rahat oldugu gibi acaba biz de rahat olabilir miyiz?

diistincesi vardi.” (K7, 36 yas).

"A¢ik¢ast kaygilarim vardi tabii; bakabilir miyim, nasil olur, koruyabilir miyim, bir
verden diiser mi, ben gormeden kendine bir sey yapar mi, zarar verir mi? Bu konularda
endiseliydim. Yeterli bir anne olabilir miyim? Insan ister istemez diisiiniiyor. Cocugum

beni yargilar mi biiyiiyiince, eksik hisseder mi?" (K8, 33 yas)
4.1.1.2. Korku

Gorme engelli annelerin dogum 6ncesi donemde en sik hissettigi ikinci duygu, korku
duygusuydu.  Annelerin  korkular1 daha c¢ok c¢ocuklarimin  giivenligini
saglayamayacaklar1 yonilindeydi. Cocugunu kucagina alinca diisiirmek, tirnagini
keserken veya giydirirken zarar vermek, parka gdtiiriince giivenligini saglayamamak

ve ¢ocuklarinin engelli olmasi annelerin korkulartydi.

"Tirnagini kesmekten, canini yakmaktan korktum. Mesela, tirnagini kesmedim. Bakim
konusunda ciddi bir endise yasamadim. Parka gotiirme, gotiirmekten ziyade, giivenligi

konusunda korkularim oldu.” (K4, 40 yas),

"Cok korkuyordum, nasil yapacagim konusunda hi¢bir fikrim yoktu. Birakin ¢ocuk
bakimini, diyelim ki dogumdan sonra ¢ocugu bana verdiler, ben onu nasil soyacagim,
altint nasil degistirecegim, nasil giydirecegim? Bu konularda 6n yargilarim vardi.

Yapamayacagim gibi geliyordu.” (K15, 37 yas)
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"Sadece sunu diistintiyordum: Acaba yiiriirse bir yere ¢carpar mi? Emekleyince kafay:
bir yere vurur mu? Yiiriiytince mi kolay olur, kucakta mi kolay olur? Hig¢ korkmadim,
nasil yediririm, nasil yaparim? diye. Cok endiselerim oldu. Elimden alip giderler mi
bebek arabasina koyunca? Yengem bana dedi ki ‘Biz goriiyoruz ama bizim elimizden
cocuk alp gitseler maskeli insanlar, ne bilecegiz kim oldugunu?’ Ben daha yeni yeni
toparladim kendimi. Taciz edilen ¢ocuklar da olunca, kendimi kaybediyorum.
Miidiiriim falan da ¢ok kizardi igyerinde bana, ¢ok agliyordum. Sonra dedim ki
‘Kdinatin bir sahibi var, o bize sahip ¢ikar, ben Allah'a giiveniyorum.’ dedim, ‘Bizim
yetisemedigimiz yerlerde Allah sahip ¢ikar.” Gece uyanip bakiyorum hald, ¢ocuk
yerinde mi, diye. Bebek siisleri var ya, kaprya ben onu asamadim korkudan.”" (K21, 31

yas)
4.1.1.3. Ozgiiven

Gorme engelli bireylerin ¢ogu giinliik islerinin biiyiikk kismin1 herhangi bir yardim
almadan ger¢eklestirmektedirler. Annelerin bazilar1  yakinlarinin  ¢ocuklarina
baktiklari i¢cin deneyimli olduklarini diisiindiiklerinden ve ¢ocuk sevgileri dolayisiyla

cocuk bakimi konusunda 6zgiivenli olduklarini ifade ettiler.

"Ben ¢ok kiiciikliigiimden beri, sekiz yasindan beri, cocuklar: ¢ok sevdim. Muhtemelen,
ailem bize vakit aywip, ilgilenemedikleri icin i¢cimde kaldi. Ben sekiz yasindayken,
komsumuzun iki tane gelini vardi, ayni anda dogum yaptilar, is ortami, ben o iki
cocuga ayni anda baktim, onlar digsariya ise giderlerdi. Sonra yegenlerim dogdu,
benim en biiyiik yegenim su an 15 yasinda. Onlar hep elimizde biiyiidii. Bu
deneyimlerim de oldugu i¢in, ‘Cocuklara bakamam!’ diye hi¢ diisiinmedim

gebeligimde." (K13, 34 yas)

"Ben ¢ocugum diinyaya gelince ona ¢ok saglikli bir sekilde bakacagima inantyordum
zaten. Gebeyken yanmimizda kimse yoktu, annem de kayinvalidem de uzakta

oturuyorlardi, tek esim vardi." (K22, 40 yas)

"Bilmiyorum ki, bir gérme engelli olarak bir endise duydugumu zannetmiyorum,
sonucta kendine giivenen birisi oldugum i¢in kendi isimi kendim yaparim, bir sikinti

vasayacagimi diigtinmedim agik¢asi.” (K25, 43 yas)
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4.1.2. Destekler

Destekler

Destek Alamama Aile Destegi Arkadas Destegi Saglik Profesyonelleri Destegi

Sekil 5. Annelerin Dogum Oncesi Dénemde Destek Alma Durumlari

4.1.2.1. Destek alamama

Sekil 5’e gore annelerin ¢ogunun dogum oOncesi donemde destek alamadiklari
goriilmektedir. Destek almamanin yaninda ¢ogu annenin dyle bir talebinin de olmadigi

ogrenildi.
"Hi¢ destek almadim, egitim de almadim.” (K1, 38 yas)

"Tabii, laf olarak soyliiyorlar ama destekledikleri noktalarin tam farkinda degiller.
Nereyi destekleyeceklerini bilmiyorlar agik¢asi. ... Ben evlenirken bile esim benim

engelliligimin farkinda degildi.” (K13, 34 yas, lise, 2 ¢cocuk)
"Annemden yeterince destek alamadim ben, annemi geg.” (K25, 43 yas)
4.1.2.2. Aile destegi

Dogum oncesi donemde destek alamayanlar oldugu kadar, aile desteginden

bahsedenler de cogunluktaydi.

"“"Dogduktan sonra biz yapariz, biz hallederiz!’ diye sey yapryordu ailem. Egim her
zaman i¢in ‘Bir siirii kor anne-¢ocuk var, bir yontemini yoksa bile biz buluruz!’ diye

gtiven veriyordu bana." (K15, 37 yas)

"Endise ediyordum ama esimin hep destegini hatirliyorum. ... Ablama soylemistim
‘Acaba yapabilir miyim?’ diye endiselerimi paylasmistim. Ablam da ‘Gorme engelli

senin gibi insanlar yapabiliyorsa, sen niye yapamayasin?’ diye destek olmustu. Bu tiir
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seyler endiselerimi azaltmistir. ... Esim de ayni sekilde, ‘Ne var sanki, yapariz birlikte’

diye destek olmustu. Hep endiseyle yasamadim.” (K18, 39 yas)

"Annem, teyzem yardimci oldular. Bir seyler sorduk¢a tabii.” (K21, 31 yas)
4.1.2.3. Arkadas destegi

Dogum 6ncesi donemde, genellikle, gorme engelliler ile ilgili derneklere {iye olan veya
dernekler yoluyla goérme engelli anne arkadasi olan anneler arkadas desteginden

bahsettiler.

"Benim yamimda zaten arkadasim vardi. Cocugunu yamimda biiyiittii. Hep gordiim

zaten. ‘Sen nasil yaptin?”’ dedigim seyler mutlaka olmustur." (K6, 40 yas)

"Endiselerimi gidermek icin de gormeyen arkadaglarimin tecriibelerini dinledim.
‘Sunu nasil yapryordun? Yikarken hangi malzemeleri aldin?’ gibi sorulari sordum.
Hep onlart uygulayarak endigelerim azaltmaya ¢alistim, gérmeyen arkadaglarimdan

ogrendigim teknikler de endiselerimi azaltti.” (K18, 39 yas)

"Gorme engelli anne arkadaglarimdan destek aldim, onlarla konusuyorduk, onlar beni
viireklendiriyordu filan, onlar beni cesaretlendiriyordu, onlar sey diyorlardi; ‘Sen

yine sanslisin, bizler vardik, bizim zamanimizda kimse yoktu.’" (K25, 43 yas)
4.1.2.4. Saghk profesyonelleri destegi

Dogum o6ncesi donemde saglik profesyonelleri desteginden bahseden anneler sinirh
sayidaydi (Sekil 5). Anneler bu destegi hem yiiz yiize aldiklarin1 hem de internetten

arastirdiklarin ifade ettiler.

"Arastirmalar da yaptim tabii, neler yapabilecegim konusunda. Mesela alt temizligi
hakkinda bilgim yoktu, ama internetten okuyarak, sesli videolar acarak, mesela bazi

egitim sitelerinin videolarindan yararlandim diyebilirim." (K10, 41 yas)

"Bir devlet hastanesinin 2-3 tane egitici semineri vardi, onlara katilmigtim. Her
muayeneye gittigimde brogiir tarzi bir seyler veriyorlardi, miimkiin oldugu kadar

onlart okutmaya ¢alistim.” (K12, 39 yas)
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"Egitimlere gittim. Siirekli bir tiniversite hastanesinin egitimlerine gittim. Orada bir
tane dogum hemsiresi var, egitimleri veren. ... Onun disinda sesli kitaplara, videolara

internetten bakiyordum.” (K17, 25 yas)

4.2. DOGUM SONRASI ANNEDE DUYGULAR VE 0-1 YAS DONEMINDEKI
BEBEGIN BAKIMI

Destek ile Emzirme
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Sekil 6. Dogum Sonrast Annede Duygular ve 0-1 Yas Dénemindeki Bebegin Bakimi Hiyerarsik Kod-
Alt Kod Model Haritas1

Gorlismeler esnasinda anneler dogumdan sonra bir yila kadar olan duygularindan ve
bebeklerinin bakimu ile ilgili deneyimlerinden bahsetmislerdir. Bu boliimde duygusal
siire¢, emzirme ve bebek beslenmesi, yenidogan bakim siireci ve bebekteki biliylime

ve gelismeyi fark etme durumlar1 detaylh bir sekilde irdelenmektedir (Sekil 6).
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4.2.1. Duygusal Siire¢

Duygusal Siireg

14

12

12

10

3 3

Bl B

Kayg Korku Mutluluk Heyecan Dislanma Baski

Sekil 7. Annelerin Dogum Sonrasi Dénemde Yasadigi Duygular.

Annelerin dogum sonu donemde negatif ve pozitif duygular yasadiklari, fakat, kaygi
ve korku duygularint mutluluk duygusundan fazla ifade ettikleri goriilmektedir (Sekil
7).

4.2.1.1. Kaygi

Dogum sonu dénemde annelerin en ¢ok hissettigi olumsuz duygulardan biri kaygi
duygusuydu. Hastanede bebeklerin karigmasindan, bebegin kaybolmasindan veya
birilerinin bebeklerini alip gotiirmesinden endiselendiklerini ifade ettiler. Bunlarin
yaninda bebeklerinin engelli olmasindan, kendilerine bir sey olursa bebeklerine kimin

bakacag1 konusunda kaygilandiklarini bildirdiler.

"Dogum olduktan sonra sesi ¢ikmiyordu, oldu mu olmadi mi anlamadim ben. Dedim

‘Nerede bu ¢cocuk?’, bir de gérmiiyorsun ya tedirginsin.”" (K2, 45 yas)

"Soyle bir endisem oldu. ‘Bana bir sey olursa ¢ocuklarima kim bakacak?’ duygusu
vardl. ... Kendim hep yamimda birileri olsun istedim. Aklima hep sey gelirdi: ‘Ben
uyurken ¢ocugu alip gotiiriirler mi?’ O yiizden hep birileri uyanik olsun istedim. Ben
uyurken herkesi tembihliyordum, siz uyanik olun diye, ki ya annem uyanik olurdu ya
da yammda iki kisi kalwdi. ... Ikincide ben odaya geldigimde bebegin sesini
duymadim, endiselendim birden. Goriimceme ‘Bu bebek niye aglamiyor?’ dedim.

‘Bebek yeterince agladi, merak etme!’ dedi.” (K5, 41 yas)
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"Hemen ilk 6nce gozlerini sordum, kor dogar mi diye? Endisem hamileyken ¢ok yoktu
gormesine iliskin. ... Hemgire emzirdikten sonra gitti. Annem dedi ki ‘Gozleri
masmavi!’, ‘Aa! Goz tansiyonu mu?’ dedim. Meger annem yanlis gormiis, hemen
hemgireye baktirdik. ‘Hayir, siit beyazi.’ dedi hemsire. Bir aylikken falan tekrar

gotiirdiim doktora, ‘Goriiyor mu acaba?’ diye inanamadim gérdiigiine ¢iinkii.” (K21,

31 yas)
4.2.1.2. Korku

Dogum sonu dénemde annelerin en ¢ok hissettigi olumsuz duygulardan biri korku
duygusuydu. Onceki yasantilara ait duyduklarindan kaynakli olarak cocuklarin

kacirilmasi, degistirilmesi annelerin en ¢ok yasadiklart korkulardi.

"Sonra ‘Ziyaretgileri disari alalim’ dediler. Refakat¢ileri de ¢ikardilar. Ben ‘Refakatgi
istiyorum!’ dedim, ya ¢alarlarsa bebegimi. Cocugu yerinden de alamiyorum, kendim

de ilgilenemiyorum.” (K1, 38 yas)

"llk ¢ocugumda duygusallik vardi. Cocuguma bir sey olacak korkusu vardi. Hani
hastanelerde ¢ok duyuyoruz ya boyle ¢cocuk kayboluyor, kagirilyyor. Doguma giderken
hep sey diye dua ettim. ‘Allah’im! Cocuguma saghkli bir sekilde kavusmayr nasip
eyle!’ diye dua ederdim." (K5, 41 yas)

"Dogum yapiyorsun, yaninda tamdigin birisi yok. Senin birinci dereceden kaynanan
yvok, annen yok. ‘Ya bebegi alirlarsa, ya degistirirlerse, ya bir sey olursa!’ hani

duydugumuz seyler ya, bu korkularim vardi agik¢asi.” (K7, 36 yas)
4.2.1.3. Mutluluk

Kadimlarin dogumdan hemen sonra hissettikleri en glizel duygu siiphesiz mutluluktur.
Buna ragmen sadece annelerin yaklasik yarisi dogum sonu mutluluktan bahsetti.
Anneler bu duyguyu “acilar1 unutturan”, “karsiliksiz sevgi”, “bekledikleri hediyenin

199 ¢

gelmesi”, “anlatilamayan bir giizellik”, “mucize” gibi ifadelerle anlatmaya calistilar.

"Dogumhaneden odaya gelirken kucagima verdiler. Bebegimi kucagima aldigimdaki

mutluluk anlatiimaz bir duygu." (K2, 45 yas)

42



"Dogum odasinda hemgireler zaten dokundurtmustu, odaya ge¢gmeden once. Birlikte
gittik odaya. Odada hemgire de vardi, hangi gégsiime alacagima falan bakacakt. Ik
dokundugum, burnunun kiiciikliigii ile yanaklarina dokundugumu hatirliyorum.
‘Saglart var mi?’ diye bakmistim, odada daha ¢ok inceleyebildim. Su an ¢cok uzun bir
sey oldugu icin kiiciik bebekleri gordiigiim zaman ‘Benim oglum bu kadar kiiciik
miiydii?’ diyorum. 3900 kiisur dogmustu. Cok mutluluk verici bir andi, giizeldi yani."
(K12, 39 yas)

"Heniiz kendime geldim gelecekken bir hatirlyyorum séyle; sanki getirdiler, kolumu
uzattirdir hemsire, koluma yatirip, emzirdigini hissettim. O zaman ben bir garip oldum,
gogsiimii sikti emzirdi, onu hissettim yani. Ben odama gegince getirdiler bebegi,
omzuma yatirdilar, ben basimi ¢evirip bakinca ¢ok duygulandim (aglamaya bagladi),
koydu kafasini omzuma, bir an bana baktigini hissettim. Cok giizel kokuyordu, mis gibi
kokuyordu (agliyor), kokusunu icime ¢ektim. Aklima geldik¢e boyle aglarim ben."
(K23, 42 yas)

4.2.1.4. Heyecan

Dogumdan sonra kadinlarin yogun bir sekilde hissettigi heyecan duygusu, kuskusuz
gorme engelli kadinlarda da goriilmiistiir, fakat goriismelerde c¢ogunlukla gérme
engelliligin getirdigi kaygi ve korku duygularinin heyecan duygusunun oniine gectigi

diistiniilmektedir.
"Zaten biiyiik bir heyecan oluyor” (K2, 45 yas)

"Dogumdan hemen sonra sardiklar: bezle gogsiime koydular, hemen aldilar. Ben o
anda akil edemedim hi¢ bebege dokunmayi. Heyecandan hi¢hbir sey akil edemedim."
(Ke6, 40 yas)

"Hem heyecanltydim hem gergin." (K14, 29 yas)
4.2.1.5. Dislanma

Dislanma ve etiketlenme, glinlimiizde engelli bireylerin sik¢a yasadigi durumlardir.
Anneler dogum sonu dénemde daha ¢ok hekimler tarafindan diglanma yasadiklarini

belirttiler. Bir doktorun annelerden birini g6z muayenesi olmaya zorlamasi, yine bir
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hekimin sebebini a¢iklamadan anneyi normal doguma almak istememesi ve baska bir
hekimin ailenin aile planlamasi hakkindaki 6n yargilar1 annelerin dislanmis

hissetmesine neden olan durumlar arasindaydi.

"Bebek dogduktan sonra ¢ocuk doktoru geliyor ya, onunla ilgili bir sorun yasadim. O
da engellilere yonelik bir sikinti degildi. Beni goz muayenesi olmaya zorladi. Ben
reddedince ‘Hastaneden ¢ikmaniza izin vermem!’ gibi seyler soyledi. Ben de ‘Sizin
boyle bir sey yapmaya yetkiniz yok!’ dedim. ‘Sizin biitiin aileniz engelli!’ dedi. ‘Ben
de siz nereden biliyorsunuz benim ailemin engelli oldugunu?’ dedim. ‘Buraya geldiler,
gordiim.’ dedi. Dedim ki ‘Onlar benim ailem degil, onlar benim arkadaslarim!’ Ben o
doktoria boyle bir sey yasadim, hi¢chir zaman unutmam, bende travma yaratti.

Hemgirelerden hi¢ boyle bir olumsuzluk gérmedim." (K4, 40 yas)

"Ozele de gidiyordum, iki farkl iiniversite hastanesine de. Universite hastanelerinden
birinde boliim baskani bana sey dedi: ‘Siz gorme engellisiniz, ben sizi normal doguma
almam!’ dedi. ‘Neden, géziimle mi doguruyorum?’ dedim. ‘Olsun, ugrasamam ben,

13-14 saat bir dogum igin!’ dedi.” (K12, 39 yas)

"Ikinci dogumda doktorun biri sunu dedi: ‘Gormiiyorsun, bir tane var, ikinciyi niye

yvaptin?’" (K19, 36 yas)
4.2.1.6. Baski

Annelerin goriismeler sirasinda toplum ve saglik personeli baskisindan sikayetci
olduklar1 gézlendi. Bir annenin kayinvalidesinin bebegin doymadigina dair imasi, bir
annenin hekiminin ikinci ¢ocugu planlamamasma dair tavri ve bir hemgsirenin
cocuguna bakamayacagina dair diger hasta ve refakatgilerle konusmasinin anne
tarafindan duyulmas: gibi durumlar annelerin baski hissetmesine neden olan

durumlardi.

"Ama kaywnvalidem ¢ok panik oluyordu ‘Ah! Emmedi, ¢ocuk a¢ kaldi!’ Bu beni
tedirgin ediyordu.” (K18, 39 yas)

"Hemsgireler soéylemediler. Dogum yaptiktan sonra doktorum geldi, ‘Sana bir tane
veter!’ dedi bana. Tabii, zoruma gitti de... Benim yanmimda annem ve egim ikisi de

vardl, doktorum izin verdi. Yamimdaki hastalar buna itiraz ettiler. Hatta hemgirenin
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biri dedi ki ‘Annenin durumu uygun degil, biri anne ile ilgileniyor, biri bebekle

ilgileniyor.” duydum ben bunu. Biraz kotii hissettim.” (K23, 42 yas)
4.2.2. Emzirme ve Bebek Beslenmesi (1 Yasa Kadar)

Dogum sonu donemde anneler, emzirme ve bebek beslenmesine iliskin mama
hazirlama/ek gida siirecinde zorluklardan ve destek ile emzirmeden bahsettiler (Sekil

8).

Emzirme ve Bebek Beslenmesi (1 Yasa Kadar)

Mama Hazirlama, Ek Gida Siirecindeki Zorluklar

Destek ile Emzirme

Sekil 8. Annelerin Emzirme ve Bir Yaga Kadar Olan Bebek Beslenmesinde Yasadiklart Deneyimler

4.2.2.1. Mama hazirlama, ek gida siirecindeki zorluklar

Bu bolimde annelerin mama veya ek gida hazirlarken yasadigi zorluklar ve
kolaylastirict yontemlerden bahsedildi. Bu konuda annelerin en ¢ok bahsettikleri konu

ise s1v1 besinlerde/kasik ile beslemede zorlanma oldu (Sekil 9).

Mama Hazirlama, Ek Gida Siirecindeki Zorluklar

Sivi Besinlerde, Kasik ile Beslemede Zorlanma 24
Yardima Gereksinim Duyma 17
Eliyle Dokunarak A§zi Bulma ve Besleme 13
0 3 6 9 12 15 18 21 24

Sekil 9. Annelerin Mama Hazirlama, Ek Gida Siirecindeki Deneyimleri
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4.2.2.1.1. Eliyle dokunarak agz1 bulma ve besleme

Gorme engelli bireylerin giinliik islerini gergeklestirirken dokunma ve igitme
duyularini aktif bir sekilde kullandiklar1 bilinmektedir. Bebeklerini de el yordamiyla
beslemek, gérme engelli anneler arasinda oldukca yaygin goriildii. Genel olarak
bebegi kucagina oturtup, kolunu arkaya alip, bir elle g¢enesini tutarak yedirme
yontemini kullandiklar1 belirlendi. Kati1 gidalar1 da ¢ocuklarin ne kadar yedigine de

karar vermek igin, catalla vermek yerine elleriyle yedirmeye ¢alistiklar1 6grenildi.

"Oturtarak veriyordum. Kasigr doldurup, bir elimle de ¢enesini tutup, el yordamiyla

yediriyordum." (K2, 45 yas)

"llk alti ay sadece anne siitii aldi zaten. Ek gidalara basladigimizda sivi gidalar: falan
verirken dokiiliiyordu. Genellikle, sirtini gogsiime dayayip, tabagi ¢enesinin altina

koyup yedirirdim.” (K4, 40 yas)

"Sonra teknikler gelistirdim kendimce. Mesela kasig1 gotiirmeden dnce, kafasin
dondiirmesin diye elimle tutuyordum ¢enesinin altindan. Hem agzini tespit etmek kolay

oluyordu, hem de kafasini dondiirmiiyordu.” (K10, 41 yas)
4.2.2.1.2. Siv1 besinlerde, kasik ile beslemede zorlanma

Annelerin ¢ocuklarina bebeklik doneminde daha c¢ok sivi gidalar1 verirken zorluk
yasadig tespit edildi. Bu sorunlar; annelerin kasigi bebegin agzi yerine burnuna veya
yanagia gotlirmesi, bebeklerin sivi gidalar1 piiskiirtmesi, annenin kasigi bebegin
agzina gotiirmeye calistigl esnada bebegin basini ¢evirmesi veya eliyle kasiga veya
annenin koluna vurmasi sonucu bebegin listline veya etrafa dokiilmesi ve annelerin
bunlar1 gérememesi dolayisiyla temizlik kaygilarinin olmasi olarak belirlendi. Sivi
besinlerde zorluk yasayanlarin sivilari biberonla verdigi, ¢orbalarin biraz daha kivaml
hale gelmesi i¢in i¢ine ekmek dogradiklar1 ve sivi gidalardansa kat1 gidalar vermeyi

daha ¢ok tercih ettikleri 6grenildi.

"Zorluk yasiyoruz, géren gibi rahat veremiyoruz tabii. Sivi seyleri verirken daha ¢ok
zorluklar yasiyoruz. Corbanin igine ekmek dogramadan direkt vermek, o sikinti. Ama
yediriyoruz yani. ... Cocuk hareket ettigi icin sen onu géren gibi kontrol edemiyorsun.

Kontrol edemedigin icin birinci kasigi dokebiliyorsun. Ikinci kasigin yarimini
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verebiliyorsun, ama bir sekilde yediriyorsun. Yediremeyen anneler de var. ... Onu fark
etmiyorsun puiskiirttiigiinii. Sonradan ¢ocugu birakiyorsun, bakiyorsun yerlerde
ayagina falan geliyor. ... Verirken mesela ¢ocuk kagiyor, ediyor. Veremiyorsun,
dokiiyorsun stirekli. Cok hareketliydi. Dokuz aya kadar annemle kaldim, annem
vedirdi. Eve geldim ¢cok zorlandim. Yatirarak yedirdim, yanhs yaptigimin farkinda
vardim ama.. Ayakta yedirdim, her yontemi denedim.” (K5, 41 yas)

"Esim o zaman ¢alismiyordu, izne ayrilmisti, ondan yardim aldim. Cocuklar biraz
daha gelisene kadar falan. ... Ilk zamanlar zor oluyor tabii, ama zamanla
alisiyorsunuz. Cocuk size alisiyor, ¢cocuk da alisiyor, anliyor bazi seyleri, o da size
vardimct oluyor. ... Kasiga gelmeye calisiyor. Biraz da biiyiirse elinizi tutup kasig
agziniza gotiirtiyor. Zamanla anladik¢a, ¢ocuk da isinizi kolaylagtirtyor. Sizin de eliniz
alisiyor zamanla. Mama sandalyesi kullandim, 1-1,5 yasindan sonra. Duruyordu ama
nasil duruyordu, alti felaket oluyordu. Dokiiyordu, atiyordu. ‘Ne kadar erken yemegi
ogrenirseler, kolaylik olur.” dedim. ‘Yeter ki yesin!’ diyordum, altina bir sey
seriyordum ya da sermiyordum. ‘Bir sey olmaz!’ diyordum, temizleyeyim, ogrensin bir
an once. Oturtuyordum, diyelim makarna, kendisi eliyle ya da ¢atalla yiyordu. Ama

Allah’a siikiir ikisi de 2,5-3 yasinda kendi ¢orbalarint kendi icmeye baslamigti.” (K8,
33 yas)

"Bazen de gérmedigimi anlyyordu, bana yardimci oluyordu, kafasini uzatiyordu. Hatta

yammdaki kigiler ‘Bebek bile onun gormedigini anliyor.” derlerdi.” (K9, 38 yas)

"Kasikla beslerken ¢ok sikinti yasiyordum, iistiine doktiigiim ¢ok oluyordu. Kafasini
salliyordu, fark edemiyordum, agzini agamiyordum. Bazen agzina degil de burnuna,
yiiziine doktiigiim oluyordu ¢ocugun. Genelde kizim (biiyiik ¢ocugu) yardimci
oluyordu. ... Elinde yiyebilecegi bir sey veriyordum, sulu gida veremiyordum. Kati bir

sey oldugu zaman, onu daha ¢ok yediriyordum." (K16, 40 yas)

"Biz zaten kasikla besleyemiyoruz, biberonla besleyebiliyoruz veyahut, yemege
baslayinca, parca parca elinde béliinmesi gereken bir sey varsa verebiliyorsun.
Meyveyi veya ekmegi bir seye batirarak verebiliyorsun, sarmayi. Ama sulu gidalarda,
kasikla beslenmesi gereken yemeklerde tabii ki zorluk yasiyorsun. Cocuk hareketli

degilse yedirebilirsin de ¢cocuk hareketliyse zor oluyordu." (K19, 36 yas)
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"Onu bilemiyorum iste. Zaten piire halindeyse ben veriyorum, piitiirlii (taneli) seyleri

ben vermiyorum. Par¢ali seyleri annem veriyor. Ben cesaret edemiyorum." (K17, 25

yas)
4.2.2.1.3. Yardima gereksinim duyma

Ozellikle istahsizlig1 olan bebeklerin anneleri beslerken disaridan yardim istediklerini
belirttiler. Bazi1 anneler, ¢ocuklariin yiyeceklerini gordiiklerinde yemek i¢in 6zellikle

agizlarini agarak hamleler yaptiklarini ilettiler.

"Evde kimse olmadigi zaman mecburen déke saca yediriyoruz ama, ¢ogu zaman

gorene ihtiya¢ duyuluyor.” (K19, 36 yas)

"I yasindaydi, hi¢ unutmuyorum, pipetle icirmeye ¢alistyyordum. Bu sefer de kagigi
ogrenme, kabul etme siireci karmasaya girsin istemiyordum. Zaman zaman ben

vedirebilsem de digsaridan da destek aldim." (K20, 33 yas)

"Komsumdan bile destek aldigim oldu benim, rica minnet. Yemek yemek istemiyordu,
durmuyordu, yemek istemiyordu, agzimi da kapatiyordu, kilitliyordu. Cok
zorlanmigtim. Elimde kavanoz, komsudan rica ediyordum... Komsum yatirtyordu,
vastigin iizerine de havlu seriyordu, o da yarim. Yarisint bazen ancak yedire biliyordu,

bazen yediremiyordu. Cok zor bir ¢cocuktu.”" (K21, 31 yas)
4.2.2.2. Destek ile emzirme

Anneler, emzirme ile ilgili kolay ve zor deneyimleri yasadiklarini, fakat her tiirli
destek aldiklarini ilettiler. Annelere destek olan bireylerin hemsire veya ebeler ve
refakatgileri oldugu 6grenildi. Annelerin emzirmeye dair sadece memeyi tutturmada

sorun yasadigi tespit edildi.

"Sezaryen oldugum i¢in hemen oturamadim. Hemgirelerin destegiyle, yardimiyla
oturmaya ¢alismistim. Allah'tan oglum hemen emen bir bebekti, ¢ok sikinti

vasamadim. Onun i¢in hemen dikelip oturmaya ¢aligtim. Kolay oldu." (K13, 34 yas)

"Dedigim gibi, kizimin ilk emzirmesi ¢cok rahat, ¢cok kolay olmustu. Ama 1-2 giin ‘Soyle
tutarsan daha rahat olur, bu sekilde daha kolay emzirsin.’ gibi kiiciik destekler aldim.

Annem ozellikle bu siiregte ‘Bak, boyle yap, soyle yaparsan burnunu kapatirsin, nefes
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alamaz, buradan bastir, nefes almasini dinle, yuttugunu fark et, yutuyor mu anlarsin

sen, zaten siitiin var mi yok mu sen kendini bilirsin’ diye annem ¢ok destek oldu.” (K20,

33 yas)

"Kafalarda bir takim soru isaretleri var, goérme engelli olunca bazi gseyleri
yapamayacaksin diigiincesi. Hemgireler anlatti ama bana, biraz bocaladi, ‘Gorme
engelli, nasil anlatacagim, nasil yapacagim?’ Bizde de séyle bir sey var, insanlara
nasil anlatacagini soyliiyoruz. Ben de dedim ‘Ben de diger insanlar gibi
anlayabiliyorum.’ dedim. Bir de ben de heyecanlyyim, panik oluyorum, kiiciiciik bir
sey, ona zarar verir misin, yanlis bir hareket yaptiginda bir sey olur mu? Siit

bogazinda kalir mi?’ Sonra alistim kendim emzirmeye." (K25, 41 yas)
4.2.3. Yenidogan Bakim Siireci
4.2.3.1. Yardim alma

Bir¢ok primipar anne i¢in ¢ok zor ve yardima gereksinim duyulan bir donem olan
yenidogan doneminde, gorme engelli annelerin de aile ve g¢evrelerinden yardim
aldiklar1 belirlendi (Sekil 10). En ¢cok yardim aldiklar1 konularin; banyo, gébek bakima,
gobek bag1 diismeden altin1 alma, damla ilaglar1 verme oldugunu ifade ettiler. Ayn
zamanda Anneler, bu donemde genellikle anne veya kaymvalide evinde kalarak

ailelerinden destek aldiklarini belirttiler.

Yenidogan Bakim Siireci

Yardim Alma Kaygi Deneme/Yanilma ile &grenme

Sekil 10. Annelerin Yenidogan Bakim Siirecindeki Deneyimleri

"Gobek bakimi ben yapmadim, anneler yapti. Gobegi diisene kadar agik¢asi altim
degistirirken, banyo yaptirirken kayinvalidemden destek aldim. ... Ilk banyosunu da

babaannesi yaptirdi. Ondan sonrakileri ben yaptirdim mecburen. Banyo yaptirirken
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bir file vardi, kiivetin icine onu koyuyordum, fileye yatirtyordum. Daha sonra, biraz
biiyiidiikge, file onu tasimadik¢a, babasi tutuyordu, ben yikiyordum, altina bir atlet
pargasi seriyorduk kaymasin diye. ... Bir komsum vard: tirnak kesiminde ondan destek

alryordum." (K23, 42 yas)

"Annem vardi yamimda, zor veriyorduk agzina. ... Saglik personelinden ilk dogdugu
zaman yardim aldim. Bir de benim siitiim de gelmiyordu. Sezaryenle bagdastirdik ama
yine gelmedi. Mamay: 4.5 ay annemlerde kaldigim igin, annem hazirliyordu ilk basta,
sonra bana gosterdikten sonra kendim hazirladim. ... Ik baslarda annemin
yamndaydim. Sonra kendi evime gelince komsularimi ¢cagiriyordum. 1 yasindan beri
de esimle ikimiz yikiyoruz. 4,5 aydan sonra eve gegince hep kendim degistirdim altini.
Annemin yamndayken de ara ara ben degistirivordum. Ilk giinler ben dokunamadim,
incitirim diye korktum. Gobegi diisene kadar hi¢ degistirmedim. ... Hi¢bir konuda
zorluk ¢ekmedim, sadece emzirmekte. Yammda biri olmayinca kesinlikle
aldiramiyordum. ... Memeyi bebegin agzina vermeye ¢alistyordu. Ben
tutturamiyordum, aldiramiyordum. Ek gidaya gectiginde de yemek yedirmekte ¢ok
zorlandim.” (K24, 36 yas)

"Gobek ¢ok hassas, ¢ok zor, pamugu i1lik suya batirarak temizlemeye c¢alistim,
korkuyorsun bir taraftan da ‘Diiser mi, diismez mi?’ diye. Bezini baglarken on kismini
katliyordum disa dogru. Ilk banyoyu ben yaptwrmadim, 3 ay kendim banyo
yvaptiramadim." (K25, 43 yas)

4.2.3.2. Kaygi

Yenidogan doneminde annelerin en ¢ok deneyimledigi konulardan biri de bebeklerinin
bakimi hakkinda kaygilanmalari olmustur. Annelerin; bebegin altin1 degistirirken
canini acitma, gobegine zarar verme, altinin yeterince temizlenip temizlenmedigi,
bebek kucaginda iken Olmesi veya ona zarar verme gibi konularda endiseler

yasadiklar1 6grenildi.

"Bir haftalikken falan saghk ocagina gotiirdiik, ‘Sarilik olmus.’ dedi aile hekimi. Ben
tabii, iki goz iki cesme, bilmiyorsun ya ne oldugunu. Ama neyse ki hastaneye yatiracak
gibi degildi... Tedirgin oluyorsun tabii ki. Tutarken degil de giydirirken, altim

degistirirken ‘Zarar verir miyim?’ diye. Bezini degistirirken gobegine deger diye
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tedirgin oluyordum. Bizde ¢ok aglarsa gobegi kanar derler. Aglayinca da tedirgin
oluyordum." (K2, 45 yas)

"Kakasint silerken ‘Pislik kalacak mi, ya da kaldi mi?’ gibi tereddiit vardi ama

sonradan ona da alistyorsunuz." (K11, 43 yas)

"Gobek bagi diisene kadar altini asla degistirmedim, zarar verecegim korkusuyla.
Gdobek bag diistiikten sonra altini degistiriyordum, sorun yasamiyordum, ama ilk
degistirisimde kan ter icinde kaldigimi hatirliyorum. ... Ilk yaptigim seylerde sadece
heyecan yasiyordum, ilk mama verdigimde mesela, ilk altini degistirdigimde, ilk
ustiinii degistirdigimde. Tuvaletini yaptiginda bezini ben almiyorum, hijyenik acidan

hi¢ gormiiyorum sonugta temizlenip temizlenmedigini.” (K15, 37 yas)
4.2.3.3. Deneme yanilma yoluyla 6grenme

Glinlimiizde imkan1 olan bir¢cok primipar anne, yenidogan bebek bakimini gebe
siiflarindan, kitaplardan veya internetten 6grenmektedir. Gorme engelli bireyler i¢in
bir¢ok giinliik is deneme yanilma yoluyla veya tekrarlayarak 6grenilmektedir. Bebegin
altin1 alma, emzirme, giydirme gibi temas gerektiren durumlari annelerin deneme

yanilma yoluyla 6grendikleri belirlendi.

"Bir giin annem pazara gitmisti. Bebegin alti temiz ama ben yine de a¢tim bezini, nasil
bagladigimi kontrol ettim. Bir tane bez bagladim. ... El yordamiyla kontrol ettim.
Anneme de gosterdim ‘Giizel baglamis myyim?’ diye. Annem de ‘Giizel baglamissin
ama yapiskanlar: biraz daha sik!’ dedi. Ilk deneyimim o oldu. Ondan sonra gébegi
diistince hep kendim aldim. Anneme ‘Sen temizle ben baglyyim.’ dedim." (K5, 41 yas)

"Emzirirken sorun yasadim. Ciinkii siz = goriiyorsunuz ve  gordiigiiniizii
uygulayabiliyorsunuz ama bize betimlemeli olarak anlatmalisiniz. Ciinkii ilk kez
yaptigim bir sey. Gogstim onun burnunu kapatiyormus, ben bunu 1-2 hafta sonra zaten
fark ettim ama ilk giinler bu bir sorun oluyor. Kapatmamam gerektigini bilmiyordum,
buna nasil engel olacagimi da bilmiyordum. ... Biraz acemilik ¢ektim. Hatwrliyorum,
bir kere gevsek baglamisim, idrari falan disari ¢itkmisti. Annem ¢ok yiireklendirmisti,
doguma 15 giin vardir ‘Ya kizim, ne olacak, suradan bir oyuncak bebek al, altini bezle,

yine yaparsin o sekilde!’ diye ‘Bir sey olmaz, bir iki kez kotii yaparsin, sonra alisirsin.’
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demisti. Hakikaten de kotii yaptiktan sonra alismistim. Diger bezleyenlerin
bezlemesini begenmemeye baslamistim ve her seferinde nerede hata yaptigimi
kesfediyorum. Ashnda bezlemek biraz sonralari, hareketlenince zorlagsmaya

baslamusti ¢iinkii kagryordu." (K18, 39 yas)

"Ashinda  zorlanacagumi  diigiindiim, biraz onyargilarimdan  kaynakli  bu.
Yapamayacagimi diisiindiim direkt, ona zarar verecegimi diisiindiim, o yiizden
givdirmeye yanasmiyordum. Sonradan giydirmeye baslayinca dedim ‘Bu is ¢ok da
kolay bir ismis.™ (K25, 43 yas)

4.2.4. Biiyiime ve Gelismeyi Fark Etme

Biiyiime ve Gelismeyi Fark Etme

Duyularla (Dokunma ve Ses) Fark Etme

Yakinlarin Farketmesi

Sekil 11. Annelerin Bebeklerinin Biiyliime ve Gelismelerini Fark Etme Durumlari

Anneler, hayatinin pek c¢ok alaninda oldugu gibi bebeklerinin biiylime
gelismelerindeki degisiklikleri dokunma ve ses duyulari ile fark ettiklerini veya

yakinlarinin fark ettigini iletmistir (Sekil 11).
4.2.4.1. Duyularla (dokunma ve ses) fark etme

Gorme engelli bireylerin diger duyularini, géren bireylere gore daha aktif bir sekilde
kullandiklar1 bilinmektedir. Anneler de bebeklerinin biiylime ve gelismesindeki
degisiklikleri daha ¢ok dokunma ve ses duyulariyla fark ettiklerini belirtmislerdir.
Bebeklerinin dis ¢ikarmasimi el ile kontrol ederek veya kasigin disine carptifinda
cikardigr sesi duyarak, bebekleri yiirlirken yakin mesafede temasla fark ettiklerini
ilettiler. Bebekteki degisiklikleri fark eden annelerin, daha ¢ok calismayan veya o

esnada ticretsiz izin kullananlar oldugu saptandi.
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"Disini bir giin yogurt yedirirken fark ettim. Kasik ¢ocugun disine degince ses
ctkarmisti. 11 aylikken ilk disi ¢ikti." (K3, 31 yas)

“Elimi temizleyip dislerini kontrol ediyordum, sislik var mi, dis ¢ikariyor mu kontrol

ediyordum. Ben kasikla meyve yediriyordum, ¢it diye ses gelince fark ettim.” (K10, 41
yas)

"Biz ¢cok merakli anne-babalardik. Siirekli ellerinden tutup, yiiriitmeye ¢alisiyorduk.
Tutuyorduk ‘Aa! Bak bakalim, yiiriiyor mu?’ diye. Bu da hep ¢ok yakin temasla
oluyordu. ... Hep birlikteydik zaten. ‘Adim atti, degil mi?’ ‘Evet, adim att1.” seklinde.
Stirekli birlikteydik, hep birlikte hareket ediyorduk.” (K20, 33 yas)

"Hep dokundugum igin fark ediyordum kilo alip almadigini. Cok kilolu bir ¢ocuk degil
maalesef. ... Yok, ben fark ettim, anneme soylemistim hatta. Anlamistim zaten, agzi

salyaliydi bayag, fark etmistim." (K21, 31 yas)
4.2.4.2. Yakinlarin fark etmesi

Annelerin ¢ocuklarinin biiyiime ve gelismesindeki degisiklikleri kendileri fark ettigi

gibi yakinlarinin da fark ettigi olmustu.

"Eltim. ... Onu da o fark etti. Aglyordu, huzursuzdu, atesi vardi bebegin. Gésterdik
ona, o soyledi diginin patladigini." (K7, 36 yas)

"Dikelip diistiyordu, dikelip diisiiyordu, babaannesi diyordu ‘Bir adim atti, iki adim
gitti.” Biz de fark ediyorduk, saliyordu, bize gonderiyordu, iic adim gelince
yiirtidiigiinii anliyorduk." (K19, 36 yas)

"Onu kaymimin kizi gordii ‘Parliyor!’ dedi. O gormeseydi ben nasil anlardim, belki
emerken memeyi isirabilirdi. ... Zaten koltugun kenarindaydi, ablamlar falan vardi.
Koltugun kenarim birakti, ayakta duruyordu. Ablam bir bagirdr ‘Bu ¢ocuk yiiriiyor!’
falan dedi, tam hatirlamiyorum, bizimki korktu." (K25, 43 yas)
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4.3. COCUGUN HIJYENIK BAKIMI

Cocugun Hijyenik Bakimi (0)
4 N

4 ~,

e N
A‘// \\\‘A
Kisisel Bakim (banyo,tirnak Temizlik, Diizen Stratejileri
kesme,temizlik,dikig) (32) {(11)

Sekil 12. Annelerin Cocugun Hijyenik Bakimi Konusunda Yasadiklari

Annelerin ¢gogunun, ¢ocugunun kisisel bakimi (banyo, tirnak kesme, temizlik, sokiilen

/ yirtilan giysilerin dikilmesi) konularinda zorluk yasadiklari, bir kisminin ise kendi

4.3.1. Temizlik, Diizen Stratejileri

Bu bdliimde annelerin ¢ocuklarmin hijyenik bakimina iliskin kendileri gelistirdikleri
yontemlerden bahsedilmistir. Alt {ist takim kiyafetleri, birisi kirli olmasa bile, birbirine
catal igne ile birlestirerek yikama, ¢ocugun kusacagi zaman kolay temizlenmesi
acisindan bir Ortiliniin lizerine kusmasini saglama, cocugun dolabinda evde ve disarida
giyecekleri kiyafetlerin yerini belirleme ve takim kiyafetleri muhakkak kendi pargalar
ile birlikte dolaba kaldirma bu yontemlerden bazilariydi. Bu islerde gerekirse yardim
alma ve bitmis koltuk alti roll-onlarin sisesine zeytin yag1 koyarak bariyer krem olarak
kullanma gibi uygulamalarin bazi annelerin ¢ocuklarinin temizligi ve esyalarinin

diizeni icin gelistirdigi diger stratejiler oldugu belirlendi.

"Ik zamanlar gérsel olarak ¢ocugun takim kiyafetlerinde alt iist karistirma gibi
stkintilar olmasin diye ona bir ¢oziim bulmustuk. Catal igneye takip ikisini, tist

kirlenmisse altini da yikryordum beraber, karigsmasin diye." (K6, 40 yas)

"Ik zamanlar kustugunda korkuyordum, hemen babaannesini ¢cagiriyordum. Ama o
cesareti kazanmam gerektigini biliyordum. Daha sonra kusacagi zaman hemen
pikesini seriyordum, ¢arsafa veya haltya kusacagina, pikenin tistiine kusmasini tercih
ediyordum, pikeyi yikamasi kolay oluyordu. Pike kullanmak benim igin kolaylikti."
(K7, 36 yas)
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"Derin tabaklar kullaniyordum, ozel kasiklar almaya ¢alistyordum, derin kasiklar

daha iyi. Az doldurmayt ogrendim.” (K21, 31 yas)

"Hi¢ pisik kremi kullanmiyordum. Koltuk alti roll-on’lart vardi. O roll-on’larin igine
saf zeytinyag:i koyuyordum, once poposuna onu siiriiyordum, ondan sonra
bezliyordum. Pamukla denedim, baktim her tarafa bulasiyor, éyle bir yontem buldum.

. Bezini degisirken séyle; eger biiyiik idrarmmi yaparsa yikiyordum ¢ocugun
poposunu, kiiciik idrarmm yaparsa islak temiz bir tiilbentle siliyordum. Banyosunu
vaptirirken once file kullanmistim. Cise alistirirken, dedigim gibi, alistirma
kiilotlarindan kullandim." (K23, 42 yas)

4.3.2. Kisisel Bakim (banyo, tirnak kesme, temizlik, sokiilen yirtilan giysilerin

dikilmesi)

Anneler bu bélimde cocugun bakimi esnasinda en ¢ok zorlandiklari konular
belirtmislerdir. Annelerin biiyiik cogunlugu tirnak kesme ve banyo konularinda zorluk
yasamustir. Dikis isleri, corap eslestirme, altin1 degistirme konular1 da annelerin
zorlandig1 bakim uygulamalar1 idi. Altinin yeterince temizlenip temizlenmedigi ve
kiyafetlerinin temizligi konularinda endiseli olan anneler, 6zellikle kiyafetlerinin
temiz kalmasi i¢in sik sik ¢ocuklarinin iistiinii degistirdigini ifade ettiler. Kiyafetlerinin
temizligi konusundaki endiselerinin altta yatan en biiylik nedenin toplumsal baski

oldugu gozlemlendi.

"En basta tirnak kesme. ... Acil dikis isleri oluyor ornegin, sokiik olsa dikerim ama
yine terziye gotiirmem gerekiyor. ... Temizligine ne kadar dikkat edersek edelim, senin
cocugunun tistiine bir sey dokiilse kimse fark etmez ama bizim ¢ocugumuzun iizerine
en kiigiik bir sey dokiildiigiinde, herkes ‘Annesi gormiiyor ya, bakamamug!’ derler."
(K3, 31 yas)

"Tirnak kesme. Altim degistirirken, temizlendi mi temizlenmedi mi? Icim tereddiitte

kaliyor. Her giin camasir degistiriyorum, tistiinii basini degistiriyorum." (K14, 29 yas)

"Twnaklar:, bir de pisik oldugu zaman zorlaniyorsun, onun disinda fazla
zorlanmiyorsun. Biiyiigiiniin sa¢ini tarayip sekillendirme konusunda babaanneden

yardim aliyorum." (K19, 36 yas)
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4.4, COCUGUN HASTALIGINDA YASANANLAR

Annelerin ¢ocuklar1 hastalandiginda hem bakim hem ilag verme konularinda

cogunlukla yardim aldiklar1 goriildii (Sekil 13).

&

Cocugun Hastaliginda Yasananlar (0)
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Sekil 13. Cocugun Hastaliginda Yasananlar

4.4.1. Hastah@inda Cocuk Bakimi

Cocuklarimin hastalik durumunu hareketlerine gore takip etme (aglamasi, elini
kulagina gotiirme, bacaklarini karnina ¢ekme gibi), dokunma ve ses ile fark etme, bazi
sorunlart fark edememe, dil gelisimi yeterince iyi olan ¢ocuklarin saglik sorunlarini

kendilerini ifade etmeleri ve yardim alma da annelerin gocuklari hastalandigindaki
bakim deneyimleri idi (Sekil 14).

Hastaliginda Cocuk Bakimi

Yardim Alma 30

Fiziksel Aktivite Takibi 30

Duyular (Dokunma ve Ses) ile Fark Etme

Bazi Sorunlari Fark Edememe —9

Cocugun Soylemesi 9

27

Tibbi Destek 6
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Sekil 14. Gorme Engelli Annelerin Cocuklarinin Hastalik Durumlarinda Bakim Deneyimleri
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4.4.1.1. Yardim alma

Annelerin yardim aldiklar1 konular; kusmasi, atesini 6lgme, damla ilaglar1 ¢ocuga
verme, viicudunda herhangi bir dokiintii, kustugunda temizligi, hastaneye gotliirme ve
hastanede yapilan miidahaleler esnasinda ¢cocugu tutma olmustur. Cocuklarinin atesini
Olcerken bazi annelerin konusan termometre kullandiklari, konusan termometresi
olmayanlarin sicaklik degerini eger daha iyi goriiyorsa eslerine veya diger biiyiik
cocuklaria veya komsularina okuttuklari, cocuklarmin dokiintiilerini ciltten kabarik
degilse kendileri fark edemedikleri 6grenildi. Yardim aldiklari bireyler genellikle aile

bireyleri idi.

"Kustugu zaman, evet, problem yasadim. Bir ara hastalandigi bir donem oldu, onda
¢cok kustu. Hem tistiinii degistirmem gerekiyor hem yatagini degistirmem gerekiyor
hem de bebegi sakinlestirmem gerekiyor. Ister istemez yardim alma ihtiyact doguyor,

o andaki olayla tek basima miicadele edemedim." (K14, 29 yas)

"Konusan derecemiz yok. Ben almina tutuyorum, atesi varsa farkll bir ses c¢ikiyor,
atesinin  ¢iktigint  anliyordum ama ka¢ oldugunu anlayamiyordum, esime
gosteriyordum. ... Mutlaka birinin destegine ihtiyactm oluyor. Esimin kucaginda
kustuysa soyuyoruz hemen, ben aliyorum, ben banyoya sokuyorum, o ortalig
temizliyor, tek basimaysam c¢ok biiyiik problem yasityorum. Odanin kapisini kapali
birakip baska bir odaya gotiirmem gerekiyor." (K15, 37 yas)

"4,5 yasindayken su ¢icegi oldu. Onda da biraz kasintisi vardi, hemen almistik,
eczaneye gotiirmiistiik ‘Bir bakar misimiz? Su ¢icegine benziyor mu?’ diye. ‘Bir
doktora gosterin!’ demisti. ... Atesine bakarken ilk adim, dogac¢lama yontem, elle
dokunma. Eger yiiksekse dereceyle. Esimin gormesi benden daha iyi oldugu igin

dereceyi egsime gosteriyordum. Hi¢ gormeyenle az goren arasinda da bir fark vardwr."

(K18, 39 yas)
4.4.1.2. Duyularla (dokunma ve ses) ile fark etme

Anneler ¢ocuklariin saghigindaki olumsuzluklari gorme haricindeki diger duyulariyla

fark edebildiklerini belirttiler. Cocuklar1 kustugunda sesini duyduklarini veya 1slaklig
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hissettiklerini, viicudunda dokiintiiler ¢iktiginda sik dokunduklari bolgede ise ve

deriden kabarik ise dokunarak fark ettiklerini anlattilar.

"Kustugunda fark ediyorduk, edemesek de tistiinde goriiltiyordu. Ama fark ediliyor hep
yamndaysan. Hem sesten hem eline geliyor. ... Alerjik bir biinyesi var da. Giineste ¢ok
olurdu. Anlasilmayacak gibi degildi o da. Kabarik, i¢i su toplar sekilde. Asirt
pisiklerimiz oluyordu. Ilag siiriiyorduk siirekli, onlem almak icin. Isilik ¢ikariyordu
boynunun altindan sag¢inin dibine kadar, annemler goriiyorlardi, ben gormiiyordum."

(K6, 40 yas)

"Kustugunda anliyordum. Bebekken de kustugunu anlyyordum, ya omzuma kusuyordu
va yataga, kustugu elime geliyordu. ... Yataginda kusmussa carsafi sert oluyordu
kurumugsa sayet. Kurumamigsa islak oluyordu, diyordum ki ‘Kusmus!’ ... Dokunarak
anliyordum. Kaka kalintilart falan belli oluyordu. ... Anliyyordum zaten kabarcik
atiyordu. Zaten genelde kasintiyla oluyordu. Dokiintiileri de cildinin sertliginden."

(K10, 41 yas)

“e

Yedinci hastalik’ diye bir sey ¢ikardilar. O da ates sonrasi dokiintii yapryordu biiyiik
kizimda. Ablam vardr o zaman yanimizda. Zaten viicudundaki piitiirlerden anlayip
doktora gotiiriiyorsunuz. Ama doktora gotiirdiik de ‘Yedinci hastalik’ mi1 ‘Altinct
hastalik’ mi, ne dedi. Ikincisinde biiyiik kiz vardi zaten. Uciinciisiinde heniiz éyle bir

sey olmadi.” (K11, 43 yas)
4.4.1.3. Fiziksel aktivite takibi

Annelerin ¢ocuklarindaki saglik sorunlarini sadece ses ve dokunma duyulariyla degil,
onlarin hareketlerindeki degisikliklerle de fark ettikleri tespit edildi. Ozellikle
cocuklarin bebeklik doneminde karni agridiginda bacaklarim1 karnina ¢ekmeleri ve
kulaklar1 agridiginda ellerini kulaklaria gotiirmeleri annelerin siklikla bahsettikleri
ifadelerdi. Anneler, bunlarin yaninda herhangi bir dokiintiisii oldugunda da ¢ocuklarin

kasimnmalarimi takip ettiklerini ifade ettiler.

“Gaz agrist oldugunda ayaklarini karnina ¢ekiyordu, oradan anlyyordum.” (K2, 45

yas)
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“(Goren anneler) Karm agridiginda belki tahminler yiiriitiiyorlardir ama kulag

agridiginda kulagi ile oynuyordu oradan anliyordum.” (K4, 40 yas)

"Bebek 7 ayliktan sonra elini kulagina, disine gotiiriiyordu, kiiciik ¢ocugum ise elini

agzina sokuyor." (K5, 41 yas)

"Bebekken karnt agrirsa kivrantyordu." (K6, 40 yas)
4.4.1.4. Bazi sorunlari fark edememe

Annelerin ¢ocuklariin saghg ile ilgili bazi sorunlarn fark edemedikleri, genellikle
diger aile tiiyelerinin veya komsulariin kendilerine bir sorun oldugunu ilettikleri
ogrenildi. Cocugun kasindigini fark edebildiklerini fakat dokiintii varsa nasil bir
dokiintli oldugunu fark edemediklerini, diistiiklerinde kizariklik, morarma gibi cilt

rengi degisikliklerini, yarasinin derinligini anlamakta zorlandiklarini ifade ettiler.

"Bir giin kum havuzuna koymustum oynasin diye. Eve geldikten sonra bir komsumuzun
kizi geldi, cocugun gozii sismis diye haber verdi. Onlar gittikten sonra dikkatli baktim,
gozlerinin ikisinin de kanlandigini fark ettim. Enfeksiyon olmustu. Damla ilag

verdiler." (K1, 38 yas)

"Dékiintii  kizariklik  ¢ikarirsa, onlart  fark  edemiyoruz, merak ediyoruz.
Diistirdiigtimiizde morluk, kizariklik, tabii ki birilerine sorarak 6greniyoruz. Bir yeri
kanadiginda yarasimin derin mi yoksa hafif bir yara mi oldugunu anlamakta
zorlanwyoruz. ... Fark edemeyebilirdik, altinct hastalik falan olmadi ama olsayd: fark

edemeyebilirdik." (K6, 40 yas)

"Bazen kaliyorsa kuruyor. Stk stk degistiriyordum tistiinii. ... Agrisi oldugunda ben hig
anlayamiyorum. Genelde esim ilgileniyor o zaman. Agr1 kesici falan verebiliyorum da.
Mesela oglumun bogazinda lenf bezi var, ben onu gormedim. Bir aydan beri varmaus,
ben onu fark etmemisim, bir komsu fark etmis. Sonra esim ve kizim fark ettiler, ben

yine fark edemedim."” (K16, 40 yas)
4.4.1.5. Cocugun sdylemesi

Bazi gorme engelli annelerin ¢ocuklarinin saglik sorunlarini, ¢ocuklart kendilerini
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tamamlanmamis olan ¢ocuklar kendini yeterince ifade edemese bile, neresinin
acidigin1 annesinin elini o bolgeye gotiirlip dokunmay1 saglayarak durumu fark

etmesine yardimci olduklarindan bahsettiler.

"Agrist oldugunda kimse bilemez, ¢iinkii cocuk kendini ifade edemiyor, ama biiyiidiigii

zaman gosteriyor, ‘Kulagim agriyor ama bogazim yanwyor.’ diyor. O sekilde." (K8, 33

yas)

"Konusmaya basladiktan sonra hi¢ sorun olmuyor, kendisi séyliiyor, ‘Karnim agriyor,

basim agryor!’ diye." (K18, 39 yas)

"Soyle bir sey var: ¢ocugunuz bir zaman sonra sizi taniyor, bir yasindan sonra
diyebilirim. Gorme engelli olsaniz bile, bir yeri agridiginda, elletme yoluyla neresinin
agridigimi gosteriyordu. Kizimin bir arkadasi vardi, yalvariyordu elleyeyim diye.
Diistiiklerinde de mutlaka elimizi alip, oraya gétiiriiyorlardr. ‘Bak! Béyle oldu, bak,
buram bu sekilde!’ diye temas ettiriyorlardi." (K20, 33 yas)

4.4.1.6. Tibbi destek

Annelerin, ¢ocuklarinin saglik sorunlarini kendileri veya yakinlar1 ile anlamaya
calismasinin yaninda, bazilarinin da direkt tibbi destek aldiklar1 belirlendi. Fakat,
bir¢ok anne, bu tibbi destegi almak istedikleri zaman da yanlarinda miimkiinse goren

birine ihtiya¢ duyduklarini belirtti.

"Sadece hastane konusu, baska bir sey yok. Odada bakma konusunda gii¢liik yasadim
demigtim ya, destek almadan yapamiyorum hastanede." (K9, 38 yas)

"Onun disinda ben doktora giderken ‘Yalniz gitmesem de yamimda biri gelse!’ bu

benim séyledigim bir sey sonucta" (K11, 43 yas)

"Tek basima hi¢ doktora gétiirmedim. Ozel doktor bile olsa su oluyor: Siz girdiginizde,
diyelim ki esim, ben, ¢ocuk girdik, doktor sizin ¢cocugu soymanizi falan istemiyor,
herhalde daha uzun siirecegini diisiiniiyor, ‘Esiniz halletsin, siz oturun!’ diyor.
Doktorlarda da on yargi var. Aile hekimligine gittigimizde de diyelim ki asi olacak,
‘Siz duygusal olursunuz, siz disarida bekleyin!’ diyorlar, anneyi hemen disariya

ctkarmak." (K15, 37 yas)
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4.4.2. Tla¢c Verme

Annelerin ¢ocuklukta sik kullanilan sivi oral ilaglari ¢cogunlukla oral enjektor ile
cocuklaria verdikleri, 6zellikle damla yoluyla uygulanan ilaglarda yardim aldiklar1 ve

kendilerine ilag 6l¢iim stratejileri gelistirdikleri 6grenildi (Sekil 15).

ilag Verme

Yardim Alma 36

Oral Enjektor (Siringa) ile Verme

ilag Olgiim Stratejileri

Sekil 15. Annelerin Ilag Verme ile lgili Deneyimleri

4.4.2.1. Oral enjektor (siringa) ile verme

Gilintimiizde ¢ocuklar i¢in iiretilen ¢ogu oral antibiyotik kutusunun i¢inden kendi
Olcegi/enjektorii de ¢ikmaktadir. Bazi oral soliisyonlarin i¢cinden enjektor ¢ikmamakla
birlikte, neredeyse biitiin pediatri hemsireleri uygun dozunu hazirlarken kolaylik
sagladig1 i¢in oral enjektdr kullanmakta veya diger enjektdrlerin ignesini ¢ikararak
oral enjektor yerine kullanmaktadir. Annelerin da saglik kurumlarindan 6grendikleri
bu yontemle ¢ogu zaman oral soliisyon ve siispansiyonlari enjektdrle ¢ocuklarina
vermenin daha kolay oldugundan ve goren bireylerin de bu yontemi kullandigindan

bahsettiler.

"Bazi antibiyotiklerin i¢inden siringa ¢ikiyor ya sonra baktim o daha kolay, hastanede
de onunla veriyorlar, hep o siringa ile verdim sonra. Enjektorle vermek daha kolay

ama tabi onu biraz kagirabiliyorsun, ¢ocuk durmuyor, dokiilebiliyor." (K1, 38 yas)

"Ila¢ verirken ilk zaman ¢ok zorluk yasadim. Surubu kasikla veremiyordum. Birisi
bana enjektor onerdi. Enjektorle vermeye basladim. Agzina sikiyorum su an, bir zorluk

cekmedim.” (K5, 41 yas)
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"Suruplart siringa ile veriyorum zaten. ... Stringalarin élgiileri var, kiiciikleri var,

ortalart var, biiyiikleri var." (K11, 43 yas)
4.4.2.2. Yardim alma

Annelerin bazilari, s1vi ve damla ilaglar1 vermekte zorlandiklarini ve yardim aldiklarini
ifade ettiler. Ila¢ dozlarimi ayarlamakta ve/veya c¢ocuga uygulamakta goren
birilerinden, ailesinden veya yakinlarindan, bazen de bir saglik personelinden yardim
istedikleri Ogrenildi. Surup ilaglar1 Onceden enjektore c¢ektirmek, antibiyotikleri
belirlenen seviyeye kadar su ile sulandirmak, damla ilaglar1 vermek igin, ilaci

uygularken durmayan ¢ocugu tutmak i¢in bir yardimciya ihtiya¢ duyduklari belirlendi.

"Antibiyotikleri kilosuna gore ayarlayamiyordum, mutlaka birinin yardimiyla yapmak
zorundasin. Ilaglart tikiiriiyordu, icmek istemiyordu. Babasi ellerini tutardi, ben de

icirirdim." (K2, 45 yas)

"Agzimi kapatiyor, a¢miyor. Babasi ile zorla ac¢ip igiriyorduk. ... Su katilarak
hazirlanan suruplari eczanede rica ediyordum, yaptiriyordum, doldurmam gereken su

seviyesini goremiyordum." (K3, 31 yas)

"Bu D vitamini ile demir damla kullaniyoruz ya, o stkinti. Metal kasiga veya plastige
‘3 damla’ olayint hissedemiyoruz, ¢ok hafif bir sey ¢iinkii. Ona bir ¢oziim tiretemedim.
... Destek aldim. Yapan arkadaglarim vardr ama nasil yapryorlardr onu bilmiyorum."

(K12, 39 yas)
4.4.2 3. Tlac dl¢iim stratejileri

llag dlgiimleri igin annelerin damla ilaglar1 ¢ay kasigma damla sesini duymaya
calisarak damlatmaya ¢aligsmalari, derin 6lgekli suruplarin 6lgeklerini saklamalar1 ve
farkli bir ilag i¢in 6l¢ek olarak kullanmalari, surubu kasiga doktiikten sonra kasigin
dolup dolmadigimni dudaklarini degdirmeye caligarak anlamalarinin annelerin ilag
Ol¢iim i¢in kullandiklar stratejiler oldugu o6grenildi. Fakat annelerin yaptig1 bazi
uygulamalarin ¢cocuklarin yanlis dozda surup veya damla ila¢ almasina sebep oldugu

gorildii.
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"Swringa ile ¢ekilen ilaclar var ya. Ornegin, kilosuna mercekle bakip oraya bant
yvapistirip ya da siringanin icine ¢entik atardim, parmagimi oraya koyardim. Pistonu
cekerken ilag¢ oraya geldiginde dogru miktar: ¢ektigimi anlardim... Doktor bir kasik
diyorsa o kagikla musluktan su alirdim. Onu bir kaba bosaltir baska bir siringa ile onu

ceker siringanin neresine kadar geliyorsa ona da bir ¢entik atardim." (K4, 40 yas)

"O zaman da kasiga pit pit damlama sayisint sayardim, sesi takip ederdim... Surup
kasiginda, eger géremiyorsam kasiga dolduktan sonra hafif dudagima degdirirdim,
tam dolmus mu dolmamis mi, diye. Yarum olcek verecegim zaman eger tam dolmussa
birazimi dokerdim lavaboya. ... Yine dudagimla kontrol ederdim, yarim olmus mu
olmamis mi, diye. ... Surubu kasiga doktiigiimde, dudagimi hafifce degdirdigimde, tam
dolu olup olmadigini anlayabiliyordum. Surubu kasiga birazcik yiiksekten doktiigiim
zaman doldugunu daha iyi anlayabiliyordum, surup gisesini tam kasiga
degdirmektense. Surubu da kasiga hissederek dokiiyordum ¢iinkii hisler yaniltmaz."

(K22, 40 yas)

"Damla ilaglari parmak yontemiyle vermeye calisiyordum. Iki parmagimla
damlaligini tutuyordum. Diger elimin isaret parmagima degerek ¢ocugun agzina
akmasint saglyyordum. Ama haybeye, dogru sayida verdigimden emin olamiyordum...
Onlari tam anlamuyla tam ¢izgiyi tutturmak ¢ok sey, ilag él¢iilerinde vermiyorsun, illa
fazla vermisizdir biz. Ilk basta ilact dokiiyordum, zamanla dékmeden vermeyi
ogrendim... Siringa yontemi olabilir, o da kasikla vermeye basladigim, ol¢iiyii artik

kavradigim icin vermiyorum." (K25, 43 yas)
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4.5. COCUGUN GUVENLIGI
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Sekil 16. Annelerin Cocuklarinin Giivenligine Iliskin Deneyimleri

Annelerin ¢ocuklarinin giivenligine iligskin deneyimleri ev i¢i ve ev dis1 glivenlik, kaza

ya da yaralanmalarda yaklasim seklinde ti¢ kategoride incelenmistir (Sekil 16).

45.1. Ev I¢i Giivenlik

Ev ici Guivenlik

Ulasamayacag), Yetisemeyecegi Yerlere Koyma 21
Kapilari ve Camlar1 Kapatma, Kilitleme 9
Agiklama, Uyarma |8
Dolap ve Cekmeceleri Kontrol Altina Alma — 7
Kablo ve Prizleri Kontrol Altina Alma 6
Diizen Degistirme 6

o T
w
)]
-]

12 15 18 21

Sekil 17. Gorme Engelli Annelerin Cocuklarinin Ev Igindeki Giivenliklerini Saglamaya Y 6nelik
Aldiklar1 Tedbirler

Annelerin, ¢ocuklarinin ev i¢indeki giivenligine iligkin aldiklar1 tedbirlerin basinda
nesneleri ¢gocuklarin ulasamayacagi/yetisemeyecegi yere kaldirma gelmektedir (Sekil
17). Bu oOnlemlerin goren annelerin aldigi 6nlemlerden farkli olmadigi, ancak

gormedikleri i¢in biraz daha temkinli yaklastiklar1 gézlemlendi.
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4.5.1.1. Ulasamayacagl, yetisemeyecegi yerlere koyma

Annelerin ¢ocuklarin yetisme ve kendine zarar verme ihtimali olan elektrikli aletler,
ilaglar ve temizlik maddeleri gibi malzemeleri yiiksek yerlere kaldirarak onlem
aldiklar1 6grenildi. Cocuklar yiiksege tirmanma egiliminde olan anneler de, cekmece

kulplarmi sokerek giivenligi saglamaya ¢alistiklarini ifade ettiler.

"Mutfakta tezgahin iistiindeydi malzemeler, yetisemiyordu oraya, zehirlenme

durumlarint o sekilde engellemeye ¢alisiyordum." (K3, 31 yas)

"Bir kez annemin ¢antasindan tansiyon ve antidepresan ilaglarindan i¢misti ve siseleri
bosaltmisti, hastaneye gittik. Benim kendi ila¢larim hep yukaridadir, asagida bir sey
bulundurmam, ilaglar: falan kaldirryorum." (K21, 31 yas)

"Mesela evde soba yaktigim esnada, ¢ocugu yalniz birakmazdim. Ortada kirilacak,
ona zarar verecek siis esyasi asla birakmazdim. Siz gorseniz onu o anda elinden
alirsiniz ama benim éyle bir sansim yok. ... Tehlikeli seyleri alt cekmecelere, dolaplara
hi¢ koymazdim. Zaten eski evimizde mutfakta tezgahin altinda dolap, ¢ekmece yoktu."

(K22, 40 yas)
4.5.1.2. Kapilari ve camlari kapatma, Kilitleme

Annelerin aldiklar1 diger énlem ise kap1 ve camlar1 kapatma ve kilitleme idi. Ozellikle
banyo ve balkonlarin kapisini kapali ve kilitli tutmaya calisma, anneyle ¢ocuk evde
tek basinaysa cocugun bulunduklar1 odadan ¢ikmasini onlemek i¢in odanin kapisini
kapatma ve elektronik cihazlarin ¢ocuk kilitlerini aktiflestirme annelerin aldigi

oOnlemlerden bazilar idi.

"Evde yalnizsam bulundugumuz odanmin kapisimi kapatmay tercih ediyorum, yoksa
sessizce kagabiliyor disari, seslendigimde de asla cevap vermiyor. O yiizden ayni

odadaysak da siirekli temas halinde olma geregi duyuyorum." (K15, 37 yas)

"Mesela banyo yaptiktan sonra, banyonun kapisini kilitliyordum ki, giremesinler

diye." (K16, 40 yas)

"2-3 yasina kadar bizim evin balkonlari, mutfak balkonu kilitliydi. Stirekli onunla

olmak, siirekli takip etmek zorundasin, siirekli ‘Kizim, kizim!’ diye onunla konusmak
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zorundasin, takip etmek zorundasin, o da bizim i¢in dezavantaj mi oluyor, nedir,
bilemedim. Siz ise daldiginizda belki hata yapabilirsiniz ama bizim 6yle bir sansimiz

yok. Cami agmaya bile korkuyorsun." (K25, 43 yas)
4.5.1.3. Dolap ve ¢ekmeceleri kontrol altina alma

Annelerin c¢ocuklarin kolay erisebildikleri dolap ve g¢ekmecelere ¢ocuk korumasi
kullandiklari, ¢ekmecelerin kulplarin1 soktiikleri ve c¢ekmeceleri bantladiklar
Ogrenildi. Alinan bu Onlemleri, yasadiklari olumsuz deneyimler sonucu aldiklarini

belirttiler.

"Dolaplara cocuk kilitleri koyduk. Bir sey yasadik. Cok kiiciiktii. Benim en alt
cekmecem erzak goziiydii. Erzaklarla oynarken onlari ¢ikariyordu geri koyuyordu
falan, benim de elim bulasikti, kofte yapiyordum. Fasulyeleri doktii yere, neyse dedim
artik sonra toplarim diye elimdeki isi birakmadim. Sonra evden aceleyle c¢iktik.
Gittigimiz yerde iki defa kaka yapti, sasirdik, eve geldik yine kaka yapti, elimi bezine
bir degdirdim, fasulyeler. Bir saat arayla 10’dan fazla fasulyeler ¢cikmaya basladi. 45
tane falan ¢ikt1 6yle. Sabaha da kiriklari ¢ikti. Hemen internete girdim, internet zaten
felaket tellali, ‘1.5 yasindaki ¢ocuk fasulyeden 6ldii!” diye bir haber gordiik, panikle
doktorunu aradik. Doktoru da ‘Bir sey olmaz, kabiz olmamasina dikkat edin, bol su

i¢sin!’ dedi. Ondan kurtardik." (K6, 40 yas)

"Cekmecelerin iginde tehlikeli seyler var, igne iplik gibi. Oralar: da bantladik hem
alttan hem tistten. Oralari agamiyor." (K17, 25 yas)

"Mutfakta ¢cekmecelerin saplarini ¢ikardim, asagidaki dolaplarin saplarini. Mermerin
altindan elimi sokarak acryordum ben. Ciinkii her sey yerdeydi, tencereler, kasiklar.
Bir giin sey yapmuis hatta; c¢ekmecelerin tutamaglarini merdiven yaparak ¢ikmas,
tezgdahin tistiinde oturmus, ocakta yemek var, bir girdim mutfaga, yemegi karistirtyor.

Onu goriince biitiin saplar soktiik." (K23, 42 yas)
4.5.1.4. Diizen degistirme

Annelerin ¢ocuklarinin kaza ve yaralanmasma zemin hazirlayan diizenlerini ve
aliskanliklarini degistirdikleri 6grenildi. Bu degisikliklerden bazilari; yer sofrasinda
yemeyi birakmak, emeklemeye basladiginda ortadaki sehpalar1 kaldirmak, tutup
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cekmesini Onlemek i¢in masa iistlinden Ortiiyii almak ve yiiksege tirmanabilecegi

sandalye ve tabureleri ortadan kaldirmak idi.
"Saksuyt bir kere kafasina diistirmiis, tekrar saksi, ¢igek almadim eve." (K3, 31 yas)

"Oglumda 7. katta oturuyorduk, balkon vardi, balkonun seyleri yiiksekti. O yiizden
sansliydim. Tabii, tistiine ¢ikacag seyleri kaldirdim, sandalyeydi, tabureydi. Kizimda
da 3. kattayiz ama tehlike olusturacak gseyleri kaldirryorum ortaliktan.

Emeklediginde de evde giivenlik onlemleri aldik tabii, kafasini bir yerlere vurmasin

diye, sehpalari falan kaldirmigtim, temizligi de kolay olsun diye." (K10, 41 yas)

"Daha dogmadan evi ona gore diizenledim. Evimde, ornegin, cam sehpa yoktur.
Cocugum dogduktan sonra, masanin tistiine ortii koymadim, tutar da ¢eker diye, ya da

diistiigiinde tizerine gelecek seyler." (K18, 39 yas)
4.5.1.5. Kablo ve prizleri kontrol altina alma

Annelerin ev i¢i Oonlemlerde kablo ve prizleri kontrol altina almak igin yaptiklar
uygulamalardan bazilarinin; prizin elektrigini kestirmek, priz kilitleri kullanmak,
prizlerin Onilinli esyalarla kapatmak, kullanilmayan elektrikli aletlerin fisini prizde

birakmamak oldugu 6grenildi.

"Arkadaki prize biiyiik oglum parmagini sokardi, bir elektrik¢i c¢agirip prizin
elektrigini kestirdik." (K5, 41 yas)

"Prizlerin oniinii kanepeyle kapatiyorum, benim televizyonun prizi biraz c¢ikik,
korkuyordum, onun oniine sunta koyup, onun tizerine televizyon tinitesi koymustum,

gormesin, goziine bile ¢arpmasin, ilgisini ¢eker diye." (K12, 39 yas)

"Kablolart duvara bantladik. ... Esim bantladi. Giivenligini saglamada egim yardimci

oluyor." (K17, 25 yas)
4.5.1.6. Agiklama, uyarma

Annelerin bazilar1 onlemler aldiktan sonra ag¢iklamalar yaptiklarini, bazilart ¢ocuk
zarar gordiikten sonra uyarilarda bulunduklarini, bazilar1 da hi¢ 6nlem almadan her

zaman onunla konusarak agiklama ve uyarilarda bulunduklarini belirttiler.
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"Ben ilaglari, deterjanlart hi¢hir zaman kaldirmadim. Ciinkii hep “Cis,
dokunmuyoruz” diye uyardim. Ciinkii ben evde kaldirsam bile, oyle misafirlige bir
yere gittigimiz zaman, onlara orada ulagabilir. Ama onlarin misafirlikte de
dokunulmamasi gereken seyler oldugunu bilmesi lazim. Mesela, prizler, hi¢hir zaman
onlara kapak taktirmadim, hi¢bir zaman bigaklarin, ilaglarin, deterjanlarin yerini

degistirmedim." (K13, 34 yas)

"Daha sonrasinda da bilin¢lendirerek, ‘Neden zararli, neden temas etmemesi
gerekiyor, dokunmamast gerekiyor?’ tarzinda egitim. Yanmamast konusunda da
benimkiler ¢caydanliga resmen bir sempati duyuyorlardi. Ben de ¢ok sicakligin gectigi
bir esnada, ¢ocuklara ¢aydanligi ellettim. Sicak geldi ondan sonra da bir daha
yanmindan bile ge¢mediler. Yanmayt onlemek icin de sesleniyorum; ‘Su anda elimde
cay var, herkes bilsin, ben geliyorum!’ diye, uyarict sozler. Onlarin akillar: erdikten

sonra kendilerini korumalar icin séyledigim sozler de."(K20, 33 yas)

"Koltugun surasina ¢ikardi, oradan da ¢ok diiserdi, hemen kucaklardim ‘Kizim, bak!

Burasi tehlikeli, oraya oturma, buraya otur!” anlatirdim ama." (K25, 43 yas)

4.5.2. Ev Dis1 Giivenlik

Ev Disi1 Giivenlik
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Sekil 18. Annelerin Ev Dis1 Giivenlikle ilgili Deneyimleri

Annelerin ev dis1 giivenlikteki deneyimleri, yasanan durumlar ve alinan tedbirler

olarak iki kategoride incelenmistir (Sekil 18).
4.5.2.1. Yasanan durumlar

Bu boliimde anneler, ¢ocuklarini kaybetme ve onlara zarar gelebilecegi ile ilgili kaygi

yasadiklarini anlattilar (Sekil 19).
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Yasanan Durumlar

Kaygi 16

Cocuklari Kaybetme 3

Sekil 19. Annelerin Ev Dis1 Giivenlik ile Ilgili Yasadigi Durumlar

4.5.2.1.1. Cocuklar1 kaybetme

Anneler, c¢ocuklarinin genellikle kalabalik ortamlarda ve yaninda bir arkadasi

oldugunda kayboldugunu ilettiler.

"Disarwya, ¢arsiya ¢iksam, bunlar ka¢ip kosuyorlar, elden de tutmuyorlar. Onda ¢ok
sorun yastyorum yolda, géremedigim zaman, kaybediyorum. O yiizden serbest, rahat
dolasamiyorum ¢ocuklarla. Bir giin kizimla disart ¢iktim ekmek almaya diye, kizimi
kaybettim, Istanbul’da, tam da aksam iistii. Annem ‘Cocuk géziiniin Oniinde!’ diye
bagiriyor. Cocuk ondan sonra basti gitti, iki saat sonra bulduk ¢cocugu. Ondan sonra
daha ¢ok korku basti géremedigim igin. Ortanca oglum ile bir kiyafet magazasinin
icindeyken, ben kiyafete bakiyordum, o da yanimdaydi. Asansér bekliyorduk ashinda,
ama o merdivenlerden asagi inmis, ben anlayamadim, oralarda geziyor zannediyorum
cocugu. Aglamaya basladim, sonra kasanin oradan dogru geldi yanima, onu ararken

oradan kim bilir kag sefer gegmigimdir." (K16, 40 yas)

"Basimiza olaylar tabii ki de geldi. Aligveris merkezine gittik. Oglumu radyasyondan
korumak i¢in onu X-Ray dan, cihazin arkasindan gegirdik. Gegerken aninda kasla goz
arasinda kayboldu. Bu sefer endise ettik tabii ki, sonra bulduk. Bu sefer sey yapmaya
basladik: birimiz bekledik, birimiz gezdirmeye ¢alistik ve kiiciik yasta anne-baba
isimlerini ve telefon numaralarim ezberlettik, ‘Kaybolursan soylersin!’ diye. Aligverig
merkezinde de, yiiriiven merdivenleri ¢cok sever, biri bulmus, danismaya gotiirmiis,
danigmadan babasinin adini anons ettiklerinde bulmustuk. Yakin zamanda da biz sag

taraftan ¢ikacakken, o sol taraftan, bizden énce ¢ikmis. Yine kaybettik, ama o kadar
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tedirgin olmadik, artik biiyiidii. Bir agabeye rastlamis, telefon numaramizi soylemis,

bu ¢ok onemli." (K18, 39 yas)

"Bir giin de arkadas edinmis dedim ya, benden uzaklagmislar, artyorum arryorum
kizim yok, ¢ok korktum, panik oldum birden, insanlara soruyorum ‘Pembe yagmurluk
vardt tistiinde, ¢ocuk gordiiniiz mii?’ filan, nereye gidecek, parktan biraz uzaklasmas,

arkadastyla oynuyormus orada. Ben de kizdim buna, ‘Ama arkadasimin teyzesi izin

verdi!” diyor." (K25, 43 yas)
45.2.1.2. Kaygi

Annelerin ev disindaki kaygilari; bebekleri kucaklarindayken takilip diismek, ¢cocugu

takip edememek, cocugun kaza gecirmesi gibi durumlara yonelikti.

"Sadece yolda yiiriirken biraz tedirgin oluyordum. Yolda ¢ukur olur da géremezsem,
va da bir yere ¢arpar da diiserse, diye. Ben giineste ¢ok daha zorlanirim o yiizden
glineste disart bebekle ¢tkmamaya ¢alisirdim. Bebek arabasi ile tagimak benim i¢in
daha giivenli oluyordu ve kullanmak konusunda hig¢ zorluk yasamadim. Bebek arabasi
olmadan kucagimda hem bebek hem baston tasimak bir de esyalar ile zor oluyordu.
Ben diismedim ama bebek kucagindayken diistip takla atan bir arkadasimi biliyorum."

(K4, 40 yas)

"Ik yiirimeye basladiginda 10 ayliktan iki yasina kadar, bizim gérme engelli
oldugumuzu anlayamamisti. Siirekli yuiriiyiip kosmak istiyordu. Disaridayken
birakmiyordum, kucagima aliyordum. Marketin icinde veya magaza iginde siirekli
kosuyordu zaten. Bir kere kapt acgildi, otomatik kapi, disariya firladi, o zaman ¢ok
korkmugtum, bir de alacakaranlik olmustu. Tam gérmemin gitmeye basladig
zamanlar. Arkasindan hem kosup hem de ‘Simdi merdivene giderse ne yapacagim,
nasil yakalayacagim bu ¢ocugu?’ derken, karsidan bir aile geliyordu, aile ona laf atti
derken yakaladim. O anda ondan korktum. ... Bir ara asirt hareketliydi, insanlar bana
acidilar. Yatakta da bir oraya ziplyyordu, bir buraya. Yere iniyor, daireler ¢iziyor,
stirekli kosuyordu. O zamanlar disart ¢iktigimizda gercekten ¢ok stres oluyordum.
Kendi kendime kiziyordum, ‘Sen bu ¢ocugu parka gétirmek zorundasin,
gotiireceksin!’ diyordum, parka gotiiriiyordum, bu sefer de siirekli ¢cocugun nerede

oldugunu takip etmek ¢ok zor oluyordu. Insanlar bana séyliiyorlard: artik, ‘Surada,
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burada!’ falan diye. Genelde esimin gelme saatine yakin gotiiriiyordum, yarim saat
sonra o geliyordu, kendimi sanki garantiye alyyor gibiydim. ... Disariya ¢iktigimizda,
konustugumuz gibi, giivenlik problemimiz var. ‘Seslendigimde ses ver!’ diyorum,

miimkiinse tek basima ¢ikarmiyorum." (K6, 40 yas)

"Herhalde biiyiik cocugum bes yasindayds, ilk defa esim, ben, ¢cocuk bir yere gitmistik,
bas basa. Gorme engellilerin ortamiydi. Cocuk disart ¢ikiyor, aklin onda kaliyor,
cama falan ¢ikar da asagi diiser diye. Cikar, gider, kaybolmasindan korkuyorsun."

(K19, 36 yas)
45.2.2. Alinan tedbirler

Annelerin ev disinda ¢ocuklarinin giivenligi i¢in aldiklar1 tedbirler; ¢ocuktan yardim

alma, disariya yalniz ¢ikmama, yakin temas ile iletisim ve ses ile iletisim seklinde idi.

Alinan Tedbirler

Cocuktan Yardim Alma 21
Yalniz Disariya Gikmama 18
Cocukla Siirekli Temas (Kucakta tasima, elini tutma) 12
Surek sesi et | .
\
0 3 6 9 12 15 18 21

Sekil 20. Annelerin Ev Disinda Cocuklarmin Giivenligi i¢in Aldiklar1 Tedbirler

4.5.2.2.1. Cocuktan yardim alma

Disarida ozellikle aligveris esnasinda, alinacak {iriiniin yerinin bulunamadig1 zaman,
sinema veya film gibi gosterimlere gidildiginde oyuncularin hareketlerinin tasvir
ettirerek 6grenilmesi, yolda giderken annesinin kaldirimi gérmedigini bildigi i¢in onu
kaldirirma yonlendirme, aligveris merkezine gidildiginde uygun yere oturma ve
yiyecegini se¢gme, oyun oynarken kacan topu annesinin ayaginin oniine getirme gibi

durumlarda annelerin ¢ocuklardan yardim aldiklar1 6grenildi.

"Benim oglum 11 yasinda ama hald benim elimi tutar. Basta ben onu korumak icin

elinden tutuyordum, o artik bana yardimct oluyor. Roller degisti. Alisverise
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gittigimizde kendi ihtiyaglarint kendisi begeniyor. Kiigiikken de rengi goriirdiim ama
karisik desenli oldugu zaman ayirt edemezdim. ‘Begeniyor musun?’ diye ona

sorardim." (K3, 31 yas)

"Simdi o kadar degil de 4-5 yaslarindayken ikimiz gezebiliyorduk parkta. Ben bastonu
alryordum, o benim elimi tutuyordu, bana parkta olan seyleri anlatiyordu, ‘Anne, bak!

Surada yu var, burada bu var!’ gibi." (K19, 36 yas)

"Disarida yemek yemeyi ¢ok seviyordu benim oglum, aligveris merkezine falan
gotiiriiyordum, birlikte yemek yiyorduk, tabii o yardimci oluyordu, aligveris merkezi
kocaman bir yer, ‘Hadi, suraya oturalim!’ diyordu, oturuyorduk, ne istiyorsa, bana da
okuyordu meniiyii. Oyun oynamak istiyorsa jeton aliyordum, oynuyordu ama herhalde
bir yandan da bana bakiyordu, ‘Anne, buradayim, merak etme!’ diyordu. ... E tabii,

top oynamakta zorluk cekiyordum ama o getiriyordu, ayagimin dibine koyuyordu,

‘Hadi, at!” diyordu." (K23, 42 yas)
4.5.2.2.2. Disariya yalniz ¢ikmama

Cocuklan takip etmekte zorlandiklar1 i¢in annelerin disariya ¢ikarken miimkiinse
yalniz olmadiklari ve es veya diger yakinlarinin muhakkak onlarla olduklart 6grenildi.
Cocuguyla disar1 yalniz c¢ikmayan annelerin kendilerini sanshi hissettikleri,

ciktiklarinda ise kisa siire i¢inde yakinlariyla bulusma planlayarak ¢iktiklari belirlendi.

"Allah’a siikiir ben hi¢ tek basima kalmadim ¢ocukla. Esimle her yere gittim ben
bebekle, esim her zaman yanimdaydi, esimsiz hi¢chbir yere gitmedim, hi¢bir zaman. ...

Parka falan gitmezdim zaten, gétiirmezdim ‘Koruyamam.’ diye. Salincaklar vurur diye

korkardim." (K9, 38 yas)

“Zorluk yasamazdim ¢iinkii onu yammdan aywmazdim. Cok rahatlikla her yere
salmazdim, bulamam diye. Cocuk alsa basim gitse, goremiyorsunuz. Genelde de zaten
babasiyla gotiirdiik ya da arkadaslarla. Alisverige hep babast ile giderdik, kiyafetlerini
babast ile birlikte alirdik, secerdik." (K22, 40 yas)

"Elini hi¢bir zaman birakmiyorum. Asagidaki kapiyt her zaman kilitli tutuyorum. Tek
basina ¢tkmamasini saglyoruz. ‘Oglum, araba geliyor!’ diyorum, ¢arpacagin biliyor,

‘Anne!’ deyip, bana sarilyyor, sonra babasina gidiyor. Arabanmin bize zarar
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vermemesini istiyor, yammizdan ayrimiyor. ... Park en c¢ok istedigim yer ama
gotiiremedim. Ya bir anda elimi birakirsa? Kosturup kacabilir. Onu bulamam diye
kendim gotiiremiyorum parka. ... Ben biraz goriiyorum ama kucagimdayken gormem
¢ok azaliyor, o yonden beni engelleyebiliyor, hareketli oldugu icin benim dikkatimi

dagitabiliyor. O yiizden yalniz gitmemiz sorun oluyor." (K24, 36 yas)
4.5.2.2.3. Cocukla siirekli temas (kucakta tasima, elini tutma)

Anneler, disarida ¢ocuklariin giivenliginden emin olmak i¢in kendileri i¢in dnemli
olan dokunma duyusunu sik¢a kullandiklarini ifade ettiler. Yedi yasina kadar kucakta
tagima, ¢cocugun elini siki sik1 tutma ve ¢ocuk biiyiikse bile ondan koluna girmesini

isteme gibi yontemlerle ¢ocukla siirekli temas halinde olduklari 6grenildi.
"Yedi yasina kadar hep kolumda tasidim, hi¢ elimden salmadim." (K9, 38 yas)

"Tabii yasadik oyle seyler de. O ihtimale karst her zaman elini siki siki tutardim,
ozellikle de teksem. Her zaman bunun icin bir ‘B plani’ hazirliyordum ve gormeyen
arkadagslarima da soruyordum ‘Tek ¢iktiginizda ne yapiyorsunuz?’ diye. ... Siirekli
eline dokunuyoruz, temas halindeyiz. Elini tutuyorum. Oglum bir yere uzandiginda,
benim de elim mutlaka oraya gider, ‘Nereye uzaniyor?’ diye benim bu zaten dogal
halim, yasayisim, her seyi dokunarak kesfediyorum. ... Kaybolursa, miidahale
edemezsem, diye. Mutlaka yakin temas, elinden tutacagim veya adim adim pesinden

yiiriiyecegim." (K18, 39 yas)

"Trafik gibi kazalardan bahsedecek olursak da ézellikle, ¢ok kalabalik yerlerde elimi
birakmamalarim séyliiyordum. Bir elimle baston tutuyorsam, mutlaka onlar da

kolumdan tutuyorlardi." (K20, 33 yas)

"Bir yasini gegti artik, birlikte gidiyoruz, elini tutuyorum, birakmak istiyor, bagimsiz
olmak istiyor, ben ona izin vermiyorum. Aramizda orada bir ¢atisma ¢ikiyor, aglhyor,
ben ‘Hayw!’ diyorum. Ben anlatmaya c¢alisiyorum, ‘Ama, bak! Ben seni takip
edemiyorum, takip etmekte zorlaniyorum, o yiizden elini birakamam, kusura bakma!’

diyordum." (K25, 43 yas)
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4.5.2.2.4. SiireKli sesli iletisim

Gorme engelli bireylerin siklikla kullandiklart diger bir duyu isitme duyusudur.
Annelerin ¢ocuklarmin digarida giivenligini saglamak icin kullandiklar1 yontemlerden
biri de onlarla sesli olarak iletisimde kalmakti. Cocuklarinin elini biraktiklar1 zaman
onlardan belirli araliklarla yanlarina gelip yakinda olduklarini haber vermelerini veya
seslendiklerinde cevap vermelerini istemek, sézlii uyarilarda bulunmak ve ¢ocuklarin
kendileri ile iletisimde kalmalari i¢in bisikletlerinin kornasini ¢almalarini istemek gibi
sesli iletisim yoOntemleri, annelerin ¢ocuklarinin giivenligini saglamak i¢in
gelistirdikleri yontemlerdi. Bir annenin ¢ocugu okulda ek derslere kaldig1 giinlerde geg
saatte donecegi i¢in cocugunun yanina telefon verdigi ve telefondaki bir uygulamadan

cocugunu takip ettigi 6grenildi.

"Ben onlarla konusmay: tercih ediyordum. Mesela, parka gidiyoruz diyelim ‘Ben
gormiiyorum, ben sana seslendigimde sen ses vermek zorundasin, ses vermedigim
taktirde, parka bir daha gidemezsin!’ Ha, sorun oldu mu? oldu. Ben seslendim, ses
vermedi falan. Ama bunu Ogretene kadar cektim, ozellikle Istanbul’da ¢ok zorluk
cektim. Burada (Bilecik’te) ¢ok rahatim ama bunu bir sekilde ¢ocuga ogretmek
zorundasiniz. ‘Sen benim elimi birakmayacaksin!’ oyle bir kuralimiz var. Cocuk
biliyor bunu. Mecburen beklemek zorunda ¢iinkii baska tiirlii disart ¢tkamaz." (K11,
43 yas)

“Benim oglum 11 yasinda, okula ek derslere kaliyordu. Mecburen telefon verip,
tizerine takip programi kurup takip ediyorum. Mesela ¢arsiya gidiyor, hangi yoldan
gidiyor, takip ediyorum. Bulundugu ortamin ekran goriintiisii verebiliyor uygulama
veya ses kaydi da alabiliyorsunuz bulundugu ortamla ilgili, onun haberi olmadan.”

(K13, 34 yas)

"Bebekliginden beri konusuyordum onunla. Doktorumuz éyle séylemisti. Dokunarak,
anlatarak gittigim icin hi¢ sorun yasamadim. ‘Oglum, elimi biraktiginda
kaybolabilirsin ve ben seni bulamayabilirim’ o yiizden elimi birakacagi zaman da ‘Cok
uzaklagsma, neredesin?’ diye siirekli iletisim halindeyiz. ... Diismesin derken, oncelikle
benim oynadigi yerleri bilmem gerekiyor, tas mi var, ¢ukur mu var, merdiven mi var?

Nereye gotiirdiigiimii ben bildikten sonra, minik, ufak tefek diiserse diissiin, oyle
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ogrenecek. Dogan Ciiceloglu'nun sayfasini falan takip ediyorum. ‘Yapma, etme’ degil,
tehlikeleri kendisi gorsiin ve siz soyleyin, ‘Dikkatli ol!” parka falan gittigimiz zaman,
hep yakin temastayiz. Trafikte falan her zaman konusuyorduk, kreste falan da
veriyorlar o egitimi, ‘Kirmizi isikta gecilmez, yesil isikta gecilir.’ gibi. Mahallemizde
kapinin oniine rahatlikla ¢ikarabiliyorum, ¢iinkii 11 yillik mahallemiz ve arkadaslarin
falan hepsini taniyorum. Kesinlikle sartlarimiz var; ‘Bu sokaktan kesinlikle
¢tkmayacaksin ve her seslendigimde cevap vereceksin!’ ve sik sik sesleniyorum
‘Oglum! Orada misin, neredesin?’ Kendisi de uzaklasmamasi gerektigini biliyor artik.
Kiiciikken de takip edebilecegimiz simirlar etrafinda uzaklasabiliyordu. Onu
duyabilecegim mesafede, mesela salincakta hep yakin temaslarda bulunarak ama hig
bilmedigim bir yerde onu tek basina disari ¢cikarmam. Tatile gittigimizde, oteldeyken
de rahatn, giivenligi olan bir yer, ¢cok da uzaklasmuyor zaten." (K18, 39 yas)

“Mesela, parkta onu izleyemiyorsam, sesleniyorum. Mesela, bisiklete binerken ‘Her
ontimiizden gectiginizde kornaya basin’ diyorum ya da ‘Anne! diye seslenin.” Ya da
cantaya iki biskiivi attyorum, ‘Bir tur atip gelene biskiivi verecegim’ diyorum. Kendi

yontemlerimizi buluyoruz.” (K20, 33 yas)

"Bazi maceralarimiz da var bizim, bir giin parka gittik, bir arkadas buldu bu,
oynuyordu, ‘Kizim!’ diyordum geliyordu arada bir yanima ‘Anne!’ diyordu gidiyordu.
... Evet, ‘Ben seni merak ediyorum, diger anneler gibi takip edemiyorum, siirekli
‘Kizim!’ dedigim zaman yamima geleceksin, goziimiin oJniinde oynayacaksin,
uzaklasmayacaksin!’ diye uyarryordum. O da geliyordu, stirekli kayarken, sallanirken
falan oyle yapiyordu. Parkta hi¢ gézlem yaptiniz mi bilmiyorum, annelerin de gozleri
cocuklarimin iizerindedir ya, siirekli anneler soyler ‘Kay, sallan, tahterevalliye bin!’
filan. Ben ama ‘Kay, sallan!’ demezdim ama ‘Bana nereye gidiyorsan haber ver!’
derdim. Benim kiz, arkadaslarina sey derdi ‘Sen kayamiyor musun da annen

soyliiyor? ™ (K25, 43 yas)
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4.5.3. Kaza ya da Yaralanma

Kaza ya da Yaralanma
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Sekil 21. Annelerin Kaza ya da Yaralanma Durumundaki Deneyimleri

Annelerin kaza ve/veya yaralanma durumundaki deneyimleri; ilk miidahaleyi yapma,
saglik kurulusuna gotiirme, yardim alma ve panikleme ya da sakin kalma seklinde idi

(Sekil 21).
4.5.3.1. Ik miidahaleyi yapma

Baz1 annelerin yaralanma durumunda tutumlarindan biri ilk miidahaleyi yapma idi.
Yaraya yara band1 yapistirma, tentiirdiyot ile pansuman yapma, suyun altina tutma,
kani durdurmak icin pegete, temiz tiilbent veya gazli bez bastirma, burun kanamasinda
burna tampon koyup dik yatirma gibi yontemler de annelerin ilk miidahale
yontemlerinden bazilari idi. Bir annenin de yanik yarasina sar1 kantaron yag: siirdiigi,
digerlerinin de peceteye kolonya dokerek veya sabunla yikarak yaray: temizlemeye

calistiklar1 ve ¢ocuga agr1 kesici verdikleri 6grenildi.

"Eline bicak almisti bir kere. Gelmis burada, koltuklarin kenarlarint kesmis. O zaman
1,5 yasinda. Siirekli pesindeydik biz zaten. Bir kazaya maruz kalmasina izin vermedik.
Stirekli onlem aliyorduk. O zaman da az bir sey parmagini kesmigsti. Kizdim galiba,

‘Niye bunu aldin!’ diye. Suyun altina tuttum, yara bandiyla sarmistim." (K5, 41 yas)

"Allah’a siikiir ¢ok biiyiik seyler yasamadik ama mesela bir kere su olmustu:
Damacana su aliyorduk o zaman, esim de yoktu evde. Agzini bi¢akla agip pompasini
takyyorduk. Kizim 2.5-3 yasindaydi. Kizim bicagr alip agmaya ¢alismis, parmagini
hafif ¢cizmis. Bir baktim ki elime kan damladi, ¢ok kotii oldum. Bir de gormedigim igin

acaba daha mi ¢ok kesik, baska bir yerinde var mi, panik oldum. O an esimin de gelme
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saatiydi zaten, esim geldi bakti, ‘Biiyiik bir sey degil.’ dedi, yara band: yapistirdik.
Ama ¢ok korktum, o giinden sonra bicaklarin yerini degistirdim, onlemler aldim. ...
Oglumun bazen burnu kaniyor, yoruldugu zaman falan, doktora gétiirdiik,
‘Korkulacak bir sey yok.’ dedi. Fark ettigim zaman iki kiiciik pamuk koyuyorum

burnunun ucuna, biraz dik yatirtyorum, sonra gegiyor." (K8, 33 yas)

"Oglum iki sene once; geldi, omzuma basti, takla atryorum diye bir anda diistii, kasi
hafif yarildi. Ciddi bir sey degil, syrildi sadece. Tentiirdiyot bastim, onu da
sakinlestirmeye ¢calistim." (K10, 41 yas)

"Diistince neresini vurdugunu anlamak gii¢ oluyor. ‘Nerene ne oldu?’ deyince,
gosterince anlayabiliyorsun. Olan duruma gore; kaniyorsa siliyorsun ya da yara
bandi, vesaire. O an ne yapilmasi gerekiyorsa, daha hafif bir geyse, biraz

sakinlestiriyorsun." (K14, 29 yas)
4.5.3.2. Panikleme ya da sakin kalma

Annelerin bazilarinin kaza ve/veya yaralanma karsisinda panikledikleri, bazilarinin ise
soguk kanli davranarak sakin kaldiklar1 6grenildi. Hemen kosmak, telaglanmak,
cocuga dokunamamak, elin ayagin titremesi ve ¢iglik atmak gibi tepkiler panikleyen
annelerin davranislart; sakin bir sekilde ¢ocugu herhangi bir sislik veya kanama
acisindan incelemek, ilk 6nce durumun ciddiyetini anlamaya ¢alismak, kazay1 dnemsiz
gibi gosterip cocugu sogutmaya calismak, ¢cocugu kucaklayip onun sakinlesmesini

saglamak da paniklemeyen annelerin davranislariydi.

“Oyuncaklarinin icine diismiistii bir kere. Elmacik kemiginde kan vardi, ben normalde

de kandan korkarim, bir de ¢ocukta goriince telaglandim.” (K1, 38 yas)

"Dolap diistirmiistii bir kere tizerine. Sakin kalamadim. Dokunamadim ¢ocuga.” (K5,

41 yas)

"Oyle tedirgin olmuyorum. ‘Olabilir, diisebilirsin, aglamana gerek yok!’ ama basit
seylerde bunlar, panik olmuyorum. Panik olmuyorum, agliyorsa kucagima altyorum.

Neresini ¢arptigini soruyorum ‘Bana goésterir misin?’ diyorum." (K14, 29 yas)
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45.3.3. Yardim alma

Annelerin ¢ocuklarin kaza sonrast ¢ocukta herhangi bir yaralanma oldugunda,
goremedikleri bir bolgede kanama, sislik gibi durumlar1 anlamalar1 zor oldugundan
goren birilerinden, genellikle yakinlarindaki akrabalarindan, komsularindan veya

¢ocugun kardesinden yardim aldiklar1 6grenildi.

"Kafasini petege ¢arptiginda hemen komsuma gésterdim, ‘Ne yapalim?’ diye." (K3,
31 yas)

"Dolap diistirmiistii bir kere iizerine. Sakin kalamadim. Dokunamadim ¢ocuga. Kan
hissettim. Hemen komsuma ¢agirdim. ... Dolabt kendine dogru ¢cekmis. Yiiziine dolabin
civileri gelmis. Govdesi yukarida kalmis. Dolabi kaldirdim, ¢ocugu ¢ikardim, baktim
kanwyor. Bir de aglamayinca ben de komsuyu ¢agirdim. Baktik beraber, hastaneye
falan gotiirdiik." (K5, 41 yas)

"Giivenlik kemeri kullandim, ¢ok kisa bir siire. Oncelikle ben biraz panigim. ‘Ne oldu,
cabuk soyleyin ne oldu?”’ Iki tane oldugu icin, biri digerine ne olduysa, bana anlatiyor
cocuklar. Biri betimlemeye geciyor hemen, anne panik ¢iinkii. Zaten kendisi de ¢ok
cani yanmiyorsa, kendini ifade edebiliyor. Ama bir anda yanima aglayarak geldiginde

korkuyorum acik¢asi." (K20, 33 yas)
4.5.3.4. Saghk kurulusuna gotiirme

Annelerin ¢ocuklarinin  gecirdigi ve ciddi olabilecegini diistindiikleri kaza
durumlarinda, genellikle esleri veya miimkiinse yanlarinda goren biri ile gocuklarini
hastaneye gotiirdiikleri veya goren yakinlarinin ¢gocugu bir saglik kurulusuna acilen

gotiirdiigli 6grenildi.

"Esim yanlshkla, bizim D vitamini gibi lavanta yagi vardi. Lavanta yagiyla onu
karistirdl, kasiga doktii, verdi ¢ocugun agzina. Annesi babasi da varken yanimizda,
sonra acile gotiirdiik. .... Doktora gittik, muayene etti, emdigini falan gordii. Eve
geldik. ‘Kontrol edin!’ falan demisti, ‘Eger bir sorun varsa fiskirir sekilde kusar,
bingildag fazla atar.’ falan demisti." (K6, 40 yas)
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"Bir kere de besikten diigmiistii. Kardesini emziriyordum, o anda ‘Otur, otur!’
diyordum, biliyordum ayakta oldugunu, ama diismiistii, burnu kanamisti. Cok
tiztildiim. Daha lohusa donemindeydim galiba, bayagi bir agladim, annemi aradim.

Esim de evdeydi, annemle ikisi gétiirdiiler hemen acile." (K8, 33 yas)

"Biiyiik kizim kiigiikken tezgdhin iistiinden ayagimin iistiine icecek sisesi diistirdii,
tirnagi ¢ikti. Yine oynarken, komsunun ¢ocugu demir kapiyr ¢cekti, o zaman da elinin
tirnagy cikti. Uziildiim ama hastaneye, yammizda gorenler oldugu igin, onlar

gotiirdiiler." (K19, 36 yas)

4.6. OKUL SURECI

2
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Sekil 22. Annelerin Cocuklarinin Okul Siirecindeki Deneyimleri

Okul siirecinde ¢cocugu olan anneler; bu donemde ¢ocuklar ile birlikte olduklari sosyal
ortama uyum i¢in daha ¢ok c¢aba sarf ettiklerini, cogunlukla goren tanidiklarindan
yardim aldiklarini, derslerine yardim etmede zorluk yasadiklarini, okula ¢ocuklarin
servis ile gonderdiklerini ve ¢ogunlukla c¢ocuklarinin Ogretmenleri ile olumlu

iletisimleri oldugunu ifade ettiler (Sekil 22).
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4.6.1. Yardim Alma

Annelerin ¢ocuklarinin okul siirecinde en ¢ok deneyimledikleri durumlardan biri
yardim alma idi. Ozellikle okuma ve yazmaya alisma asamasinda, nokta birlestirme,
boyamalar, katlamalar, atik malzemeler ile olan etkinliklerde, gorsel 6devlerinde
muhakkak goren birilerinden yardim istedikleri Ogrenildi. Annelerin; yakin
akrabalarindan, komsularindan, c¢ocugun Ggretmeninden veya cocugunun
arkadaslarinin annelerinden yardim aldiklar1 belirlendi. Bir annenin ¢ocugun okuma
yazma agamasinda liseli bir 6grenciden destek aldig1, cocugu okuma-yazma asamasini
gecen annelerden bazilarinin da ¢ocuga yazilanlart sesli bir sekilde okutarak onun

Odevine yardim ettikleri saptandi.

"Cocuk okumayi ogrenene kadar zor isler. Okuduktan sonra onun derslerine yardimci
olmak igin yine ondan yardim istedim. ‘Sen oku bana ne yapacakmigsiz, bir bakalim.’
diye. Okumaya ve yazmaya alismasi asamasinda liseli bir kiza para verdim yardimci

olmast icin. Cocugun yaptigi ¢izgileri falan kontrol etmek gerekir." (K3, 31 yas)

"Krese basladiginda ogretmeni nokta birlestirme vermis mesela, gittik kuzenine
sorduk ‘Nasil, cocuk yaptiginda dogru yapiyor mu, kontrol et!’ diye. Odevierinde
mutlaka ihtivac duyacagiz ileride. Ilkokul birinci simifa gittiginde yarim dénem de olsa
ogretmen  tutmayr  digsiiniiyoruz.  Zorlanacagimizi  diisiiniiyoruz. ... Ama
vapamadigimiz konularda goren birinden yardim almamiz gerekiyor, ogretmeninden

veya goren baska birinden." (K6, 40 yas)

"Kizimda ozellikle odev konusunda sikintilar yasiyoruz bu aralar. Mesela bir resim
vapin diyor 6gretmen diyelim. O da tam bilmedigi i¢in ‘Anne! Nasil yapacagim?’
diyor. Orada mecburen yardim almak durumunda kaltyyorum, ya kuzenime
indiriyorum, asagida kuzenim var ya da kardesimi goriintiilii arryorum. Bu sekilde bir
seyler yapryoruz ya da esim yardimct olmaya ¢alisiyor, eger bildigi bir seyse. ... Eger
bir sey gerekirse, toplantilara kardesimle veya esimle gidip geliyoruz." (K8, 33 yas)

"Biz gidiyorduk etkinliklerine, yanimizda tabii birini de gétiiriiyorduk ki kameraya
falan ¢eksin diye. Tiyatroya gotiirtiyorlardi, kendisi gidiyordu okulla, biz gitmiyorduk.
Bir okuma yazmaya baslarken zorlandik. ... Yazmada. El yazisiydi, beceremiyordu,

¢ok zorlaniyordu, sesli CD aldim ona, bilgisayara taktik, ekrani bayagi bir biiyiittiim
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ben, ‘E’ harfini yazamiyordu mesela, oradan inceledim inceledim, elinden tuttum,
‘Soyle yapacaksin!’ dedim, dyle oyle alistirdim neyse ki. Biraz zorluk ¢ektim tabii ki,
yardimct olan kimse yoktu. Ogretmeni ile goriistiim, dedim ‘Biz okumada tamam
dinleriz ama yazmada asla yardimct olamayiz, siz izleyeceksiniz!’ dedim, 6gretmen

kabul etti, giizel de yazmaya basladi sonradan." (K23, 42 yas)
4.6.2. Cocugun Ogretmeni ile fletisim

Cocugu okula giden annelerin bazilarinin ¢ocugun 6gretmenti ile olumsuz iletisimleri
s0z konusu olsa da ¢cogu annenin ¢gocugunun 6gretmeni ile iletisiminin olumlu oldugu
Ogrenildi. Anneler, ¢ocuklarinin 6gretmeni ile daha sik iletisim kurmak zorunda
olduklarmni ¢ilinkii ¢ocuklarina derslerinde yardimci olamadiklarini, 6gretmenlerin de

onlarin ¢ocuklari ile daha giizel ilgilendiklerini ifade ettiler.

"Normal veliden daha c¢ok iletisim kurmak zorundayim o&gretmenle. Ciinkii ben
cocuguma gorsel hi¢bir yardimda bulunamadigim i¢in 6gretmenin bana bu konuda

vardimct olmasi gerekir." (K5, 41 yas)

"Ogretmeni bu ara sikdyet etmeye basladi. Derste cantasini dagitiyormus sanki derste
degil gibi. Yalan soylemeye baslamis. Ben de rehber ogretmenim ama yardim almast
gerektigini soyledi, en kisa zamanda onunla ilgilenecegim. Ilk okuma yazmaya gegiste
zorluk yasadik. Simdi de yazisi ¢cok karisikmig, 6gretmeni séyledi ama bilmiyordum
iste. ... Ogretmenlerimiz Allah’tan hep iyiydi, hep iyi 6gretmenlere denk geldik.
Osretmenleriyle de ilgili sorun yok. Gérmiiyoruz diye olumsuz bir muamele de

vapmadilar." (K10, 41 yas)

"Kismen veriyorlar, ondan once problem yasiyordum, en biiyiik problemlerimden biri
oydu, onda kesinlikle destek almak zorundaydim. ... 3 ve 4 yas projeleri vardi. Mesela
boyamalari vardi, katlamalari vardi, atik malzemelerden bir seyler yapma olayt falan.
Ben 6gretmenim, bir sekilde videolardan falan izliyordum. Ne oldugunu biliyorsam,
ogretmeni bana soyliiyorsa, ki ogretmenimiz o kadar duyarli degil, mesela ‘Bu hafta
Atatiirk albiimii yapacagiz.” diyorsa, kirtasiyeye gidip, Atatiirk albiimii ¢ikartip,
kapagimi falan birlikte siisleyebiliyorduk. Ama mesela atik ‘Maddelerle ilgili su

vapilacak!’ diyordu, sonra da gruba atiyordu ‘Fotografi, ornekler bunlar.’ diye. Sonra
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da sen yapabiliyorsan yap. Eger dyle seyler oluyorsa, kesinlikle kuzenimden ya da orta

vas grubundan birinden destek alryordum." (K12, 39 yas)

"Yazmada. El yazisiydi beceremiyordu, ¢ok zorlaniyordu, sesli CD aldim ona,
bilgisayara taktik, ekrant bayagi bir biiyiittiim ben, ‘E’ harfini yazamiyordu mesela,
oradan inceledim inceledim, elinden tuttum, ‘Soyle yapacaksin!’ dedim, oyle oyle
alistirdim neyse ki. Biraz zorluk cektim tabii ki, yardimci olan kimse yoktu. Ogretmeni
ile goriistiim, dedim ‘Biz okumada tamam dinleriz ama yazmada asla yardimci
olamayiz, siz izleyeceksiniz!’ dedim, ogretmen kabul etti, giizel de yazmaya baslad
sonradan. ... Cok iyiydi iletisimimiz, miikemmeldi, ogretmenle hep diyalog
halindeydik, hald da goriisiiriiz ilkokul ogretmeni ile, ¢ok iyi bir 6gretmendi, hi¢ zorluk
cektirmedi de ¢ok yardimci oldu." (K23, 42 yas)

4.6.3. Derslere Yardim Etmede Zorlanma

Cocugu okula giden annelerin ¢cogunun ¢ocuklarinin okul siirecinde derslerine yardim
etmede zorlandiklar1 6grenildi. Anneler, cogunlukla ¢ocuklarin yaptig1 boyamalarin
diizgiinliiglinden ve yazi veya rakamlarin dogru yapilip yapilmadigindan emin

olamadiklart i¢in zorlandiklarini anlattilar.

"Gérmeyi gerektiren biitiin islerde zorluk cekiyordum yine de. Ornegin bayrak
verilmis, ay ile yildiz beyaz kalacak, diger alanlari kirmizi boyayacagiz. Oglumun
bayragi tam bayrak olmadi. Ciinkii herkesin annesi gibi annesi yapamadigi igin.
Biitiin ¢ocuklarin odevlerini annesi yapiyor, onlarinki ¢ok giizel oluyor. Benimki

vaptigr zaman ‘Eh igte!” oluyor." (K3, 31 yas)

"Cocuklarin okumaya yazmaya gegis siirecinde, okumada sikinti yok ama yazmada,
devlet ilk 6 ay, subat tatiline kadar olan kisimda, biri tarafindan desteklese, keske bunu
biz ozel bir sekilde tamamlamasak veya yakinlarimizdan tamamlamasak da devlet
bunu tamamlasa. Ciinkii ¢ocugun yazdigini kontrol etmek, ne yazdigini gormek
imkansiz. Siz édevini yaptirtyorsunuz, “Bitti” diyor ¢ocuk size, siz ona giivenmek
zorundasiniz. Uciincii bir kisiden yardim alip, kontrol ettirdigimizde, aslinda odevin
tek bir seyinin bile yapilmadigini fark ediyorsunuz. Cocuk sizi deniyor, oyaliyor,
istemiyor. Bu siire¢ icerisinde bir siirti sikinti, sikinti, sikinti. Ama okumayi

ogrendikten sonra ¢ok daha elverisli bir siirece gec¢iyorsunuz. Ciinkii ¢ocugun
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kitabindaki ciimleyi asagr yukar: tahmin ediyorsunuz. ‘Ali topu ver!’ yaziyorsa,
cocugunuz da onu ‘Ali top ver!’ gibi okuyorsa, ‘Orada bir sey eksik sanki, bir daha

oku istersen!’ gibi uyarabiliyoruz, diizeltebiliyoruz." (K20, 33 yas)

"Baskasindan yardim aldik. Ogrenciler 15 tatile daha gelmemisti bile. Karsi
komsumuzla bir iletisimimiz oldu, ben normalde insanlarla ¢ok iletisime gecemem ama
onunla konustum. Onun kizt da ¢ocuk geligimi boliimii okuyordu. Faaliyetlerini hep o

yapard, artik derslerine de destek veriyordu ama ben ¢ok zorlannmistim." (K22, 40

yas)
4.6.4. Servis Kullanma

Anneler, ¢ocuklarinin okulu yakin mesafede de olsa servis kullandiklarini anlattilar.
Cocuklarin1 kucakta tagimak zor oldugu, bebek arabasi kullanamadiklari, karsidan
karsiya gegmek riskli oldugu, yavas hareket ettikleri i¢in soguk havada ¢ocugun hasta
olmasindan endise ettikleri veya ¢ocugun okulu uzakta oldugu i¢in servis kullandiklar

Ogrenildi.

"Okula ilk basladigi zamanlarda getir gétiirme zorlugu yasadim. Bebek arabasi da
kullanamiyordum, benim en biiyiik zorlugum oydu. Kucagimda da gétiiremiyordum,
karsidan karsiya ge¢me var. O yiizden servise vermistim. Yakin mesafe olmasina
ragmen bile servise vermistim. ... 1,5 sene servise verdim. Sonra 3-4 ay da artik kucak

istememeye baslayinca da elinden tutup gétiirdiim." (K5, 41 yas)

"Krese evimize ¢ok yakin, bir arka sokakta ama ben soguk havalarda servise vermek
zorunda kaldim ¢iinkii ben ¢ok yavas gotiiriiyorum. Bebek arabast da olsa zorlandigim
noktalar oluyor. Mesela, ¢apraz park eden arabalar yiiziinden bebek arabasi ile
gecemiyorum. Her giin ariyordum dgretmenini oglumu servise vermeye bagladiktan

sonra, ‘Oglum geldi mi?’ diye soruyordum. Izmir'de bir serviste ¢ocuk unutuldu ve

oldii biliyorsunuz." (K21, 31 yas)
4.6.5. Sosyal Ortama Uyum

Annelerin ¢ocuklarinin veli toplantilarina aktif bir sekilde katildiklari, egitimleri ile
ilgili gittikleri ortamlara, okul veya bireysel gittikleri sinema ve tiyatro gibi

etkinliklerde c¢ocuklariyla birlikte olduklari veya onlarin yakinlarinda onlar

83



bekledikleri 6grenildi. Bir anne, cocugunun 6gretmeni ile iletisimi rahat olmadigt i¢in
okul grubunda aktif bir sekilde yer almakta zorlandigini, fakat diger sosyal aktivitelere
yardim isteyerek de olsa katildigini anlatti. Biiylik sehirlerde yasayan annelerin

sinemaya gittiklerinde betimlemeli filmler izlemeyi tercih ettikleri de 6grenildi.

"Okul toplantilarina katiltyyoruz. ... Spora, miizige, baskete gétiirtiyoruz. Orda
beklerken falan bir sikintt yasamiyoruz. ...Sinemaya falan kiigiikken birlikte
giriyorduk, simdi kendi giriyor, biz disarida bekliyoruz, o ¢ikinca hemen bizim
yammiza geliyor, arada bile bizim yanimiza geliyor. ... Oyun parkinda o oynuyor, biz
oturuyoruz, salincaktaysa salliyorum ben onu. Kaydirak falansa kenarda duruyorum

ben." (K2, 45 yas)

"Toplantilara ilk giden ben olurdum. ... Cok yaptik. Sinema, tiyatroda hi¢ problem
vasamadik. Gorevli yardimci oluyor. Koltugumuza oturtturuyor bizi, o sekilde

izliyoruz." (K5, 41 yas)

"Ogretmeni bize ayricalik tanimadigi icin yasiyorum kismen, ¢iinkii toplantida da éyle,
benim gérme engelli oldugumu unutuyorlar. Grup mesajlarinda da oyle. Sinif annemiz
var mesela bir tane, ona yaziyorum, ‘Ne atildi gruba, bu fotograf ne, ne istiyorlar?’
diye. Mesela bir 6gretmenimiz, ‘Bu lazimdi, bunu yapalim!’ diye beni yonlendirmiyor.
Veli toplantisina katildigimda da oyle, mesela ¢cocuklara albiim yapacaklar, 90 liralik
ve 115 liralik, ‘Bu albiim nasil hocam?’ diyorum, ‘Biri parlak hocam, biri mat, aradaki
fark bu.’ diyor, miimkiin oldugu kadar kisa kestiriyor, bu konudan igin agik¢ast
rahatsizim. Toplantilara falan da giderim, oyle kendimi ¢cekmem. ... Gétiiriiyorum,
sinema, tiyatro. O tarz seylere gétiiriirken digaridan destek, ‘Su dolmus mu, bu nerede,
bu salon mu?’ herkese soruyorum. Bir elimde baston, bir elimde oglum, elimize de bir

seyler almigsak salon gorevlisinden yardim istiyoruz, yerimize yerlesene kadar." (K12,

39 yas)

"Tiyatro gibi etkinliklere katilryorum, hi¢ sorun yasamadim... Gidiyoruz, ‘Anne! Bu
ne yapmaya ¢alistyor?’ diye sordugu oluyor. Sinemaya gittigimiz zaman gorevlilerden
yardim istiyoruz yerimize oturmak igin. Betimlemeli filmler var ama her filmin

betimlemesi yok." (K18, 39 yas)
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"Kesinlikle katiliyorum. Hatta hocalarimiz tarafindan ¢ok bile dikkat ¢ekiyor, diger
veliler katilmiyormus da ‘Siz gorme engellisiniz.” diyor. Ben bunu ¢ocugum igin
yvapryorum. Gorme engelliyim, dikkat ¢ekeyim ya da ‘Gorme engelliyim, bak, ben
biitiin toplantilara katilyyorum.’ diye degil. Herkes kendi ¢ocugu igin bir seyler

yvapiyor, gelmeyen de kendi ¢cocugu i¢in gelmiyor." (K20, 33 yas)

4.7. BEKLENTI VE TAVSIYELER
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Sekil 23. Gorme Engelli Annelerin Beklenti ve Gorme Engelli Annelere Tavsiyeleri
Gorme engelli annelerin beklenti ve tavsiyeleri; hemsirelerden beklentiler, saglik
hizmetlerinin sunumu ile ilgili beklentiler ve gérme engelli annelere tavsiyeler

seklinde ti¢ kategoride incelenmistir (Sekil 23).
4.7.1. Hemsirelerden Beklentiler

Anneler hemsirelerden; cogunlukla ¢ocuk bakimi ile ilgili gérme engelli annelere
uygun tekniklerin kullanildig1 egitimler verilmesini, gérme engelli anne babaya
cocuklarina bakabilecekleri konusunda giiven duymalarini, kendilerine bilgilendirme

yapilmasini ve farkindalik kazanmalarini beklediklerini ifade ettiler (Sekil 24).
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Sekil 24. Annelerin Hemgirelerden Beklentileri

4.7.1.1. Gorme engelli annelerin istedikleri egitim teknikleri

Hemsirelerin gérme engelli annelere egitim vermesi icin, géren bireylerden farkli
yontemler kullanmasi, gérme engelli bireyleri daha sik gézlemlemesi ve becerilerini
kesfetmesi, gerekirse gorme engellilerle bir ¢alistay yapilmasini onerdiler. Annelerin
hemsirelerden bekledikleri egitimler ¢ogunlukla, betimlemeli anlatim ve maket veya

oyuncak bebek iizerinde dokunmalarini saglayarak 6gretim seklindeydi.

"Bir gorme engellinin zeka olarak normal oldugunu, bunlar: kavrayabilecegini ancak
farkli yontemleri kullanacagini bilmesi gerekir. Bunun igin de insanlarin egitim
almalar: gerekiyor. Sen hi¢ gérmeyen birinin evine gitmemigssin, ne yapabilir, ne
edebilir, bilmiyorsun, sen yetenegini bilmedigin bir insana nasil yaklasabilirsin ki?"

(K6, 40 yas)

"Cocuk bakiminda ilk yardimla ilgili egitim vermelerini ozellikle. Cocuk bakimi,
emzirme vs. bunlarin hep egitimi verilebilir. Yani normal insanlara verilen biitiin
egitimler gorme engellilere de verilebilir aslinda, ama onlarin dilinde, onlarin

anlayabilecegi sekilde." (K8, 33 yas)

"Engelliye nasil egitim vereceklerini, engellilerle bir ¢alistay yaparak ogrenebilirler.
Bir¢ok engelliyi bir araya toplayarak neler yapilabilir, hepsi ile konusulabilir, konular
belirlenebilir. Hemgsireler, gorme engelli insanlarla nasil iletisim kuracaklarini
ogrenirlerse, o zaman sorunun en biiyiik kismi astlmis olur. Yani ‘bilin¢lilik ve iletisim’

bunlarin ikisi oldugu zaman, baska hi¢bir seye gerek yok." (K11, 43 yas)
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"Engellilere egitim yok tahminimce. Ama su anda olsa, emin olun biitiin engelliler
gider. Birakin hamileligi eviilikte bile gérme engellilere egitim verilmesi sart. ... Onun
nasil beslenmesi, nasil yemesi, nasil uyutulmasi. Bir annenin islak mendili kullanmasi
bile bence onemli, ogretilebilir. Mesela biz gormedigimiz igin ¢ocuklarin boyun
altlarinda kirler kalmis olabilir, mesela kulak i¢lerinin zorlanmadan temizlenmesi gibi

seyler ogretilebilir." (K22, 40 yas)

Gorme Engelli Annelerin istedikleri Egitim Teknikleri

Betimsel Anlatim

Dokunarak Anlatim

Sekil 25. Gorme Engelli Annelerin Istedikleri Egitim Teknikleri

Anneler, kendileri i¢in uygun tekniklerin betimsel anlatim ve dokunarak anlatim

oldugunu ifade ettiler (Sekil 25).
4.7.1.1.1. Betimsel anlatim

Annelerin, hemsirelerden gérme engellilere uygun egitimler acgisindan
beklentilerinden biri olayr veya durumu betimleyerek anlatmalar1 oldu. Bir konu
hakkinda konusurken biraz daha detayli konugmasi, annenin yanina gittiginde veya
cocuguna herhangi bir islem yapacagi zaman islem ile ilgili bilgi vermesi, annenin
yapmakta zorlandigi iglemi, “sag, sol, asagi, yukar1” gibi yon bildiren ifadelerle daha
1yl yapmasint saglamasi, gorme engelli bireylerin yabanci olduklar1 ortamda
hareketleri kisitli oldugu igin annelerin ¢ok sik gelmedikleri kurumlarda once
oryantasyonlarini saglayarak hemsirelerin gérme engelli annelere betimleyici yoldan

yardimci olabilecekleri 6grenildi.

"Gorme engelli anneleri de diger anneler gibi diisiinmelerini istiyorum. Sadece bir
seyleri tarif edebilirler. Géstermek yerine tarif olabilir, betimleyerek. Yaptiklarini

soyleyebilir. Yatiracag yeri gosterebilir cocugunu." (K6, 40 yas)
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"Mesela, ne yaptigi konusunda, ben sormadan séylemeleri, mesela, asi yaptiracagim,
neresinden, ne asist yapacagini ben sormadan soylemelerini beklerdim. Emzirme
stiregleri olsun, verdigi ilacin kullanimi olsun, as1 yapacagi zaman ‘Su an bu asiyi
vapryorum’ diyebilir. Betimlemeli olarak anlatabilir. Her seyin otesinde, bir seyi
betimlemeli olarak anlatmak ve wygulamali olarak anlatmak, bize dokundurarak
anlatmak. ... Bir seyleri hep uygulamali ve betimlemeleri olarak anlatmalari,
yapacaklary islemleri mutlaka séylemeleri. Ornegin, ‘Su anda ¢ocuguna ilag
verecegim.’, ‘Atesini olcmeye geldim.’ Ornegin, él¢tiikten sonra atesi kac? Yammiza
geliyor ama ¢aktirmadan da gidiyor. ‘Atesini ol¢meye geldim.’ diyenler de oluyor,
onlart hari¢ tutuyorum." (K18, 39 yas)

"Daha agiklayict davranmalar: gerekiyor mesela. Muayene masasina yatacagin
zaman, ‘Biraz daha ilerle, saga geg¢, sola geg, surada kiyafetlerini asacagin bir yer
var.” Onlara oday1 tarif etmeleri gerekiyor, hemsirelerin de gorme engelli hasta
geldiginde nasil davranmalar: gerektigi ile ilgili bir egitim almalar: gerekiyor." (K25,
43 yas)

4.7.1.1.2. Dokunarak anlatim

Hemsirelerin annelere egitim verirken gorme engelli bireyler i¢in 6nemli olan
duyulardan dokunma duyusunun kullanilmasinin kendileri i¢in ¢ok iyi olacagi
ogrenildi. Anneler, hemsirelerin egitim veya anlik bilgilendirme esnasinda; bebegin
altin1 alma, emzirme, bebeklerin burnunu temizleme, ilacin1 verme gibi bakim
uygulamalarint bir maket veya oyuncak bebek iizerinde dokunmalarini saglayarak

egitim verebileceklerini ilettiler.

"Hemgireler emzirme konusunda, dokunarak, birka¢ defa emzirme teknikleri
gosterebilirler. Alt degistirme teknikleri olabilir, ‘Poposunu suradan suraya
sileceksin!’ gibi. Ciinkii herkesin yaninda ailesi olmuyor. Ya da sunu soyleyebilirler:
‘Bebekler narin gibi goriiniiyorlar, ama viicutlar: esnek oldugu icin ¢ok zarar

gormezler.” Ben onun tedirginligini yasadim ¢iinkii." (K14, 29 yas)

"Mesela maketlerle yakindan gésterip bize bunlari ogretebilirler. Ozellikle emzirmeyi,
ya da serumu nasil sikabilecegimi (burnuna), atryorum. Hem az géren i¢in hem hig

gormeyen i¢in ¢ok giizel bir uygulama olur. Ciinkii canlandiramiyorsun. ‘Elini C yap,

88



bir parmagimi makas yapma, bir parmagim alta bir parmagmm iiste..’
canlandiramryorsun. Ben onu bilemiyordum. Dogumdan sonraki hemsirem onu bana
daha c¢ok ogretti ilk emzirtmeye geldiginde. Ben C pozisyonunu bilmiyorum,
internetten gordiim ama birinin elimden tutup bana géstermis olmast ile daha ¢ok

aklimda kaliyor." (K17, 25 yas)

"Mesela krem siiriilecek ‘Séyle yayarak, ovalayarak siirmek.’ seklinde eliyle de

gosterebilir." (K18, 39 yas)
4.7.1.2. Gorme engelli anne babaya giiven duymalari

Hemsirelerden bazilarinin gérme engelli anneleri, ¢cocuklarina bakamayacaklar1 veya
yetersiz baktiklar1 gibi algilara maruz biraktiklari, bu ylizden de annelerin kendilerine
giiven duyulmasini bekledikleri 06grenildi. Anneler, hemsirelerin ¢ocuklarina
kendilerinin baktigina inanmadiklarini, yanlarinda goren birisi varsa herhangi bir
bilgilendirme yapacaklar1 zaman anneye degil yanindakine yaptiklarini, ¢ocuga
yapilacak herhangi bir islemde annenin destegine degil, goren bireyin destegine

basvurduklarini belirttiler.

"Cocugu muayeneye gotiirdiigiimiiz zaman, ¢ocugu ‘Ver, ver, ver!’ deyip elimizden
aldiklar: zaman ¢ok giivensiz ve yetersiz hissediyoruz. Asiya gotiirdiigiimde ¢ocugu
anneden almayp, anneye tutturabilirler. Hemsire bizim elimizden ¢ocugumuzu

almasin, nasil yapmamiz gerektigini séylesin." (K6, 40 yas)

"Gorsellik gerekmeyen seylerde bizim anlayamayacagimizi diisiiniip bazi seyleri
anlatmiyorlar mesela. Bu ¢ok yanls. Akil aymidir. Sen de akillisindir, ben de
akillyimdir, sonugta geri zekali degilsin ki!” (K8, 33 yas)

“Hep baskasinin baktigi diisiiniildii, baskasinin yetistirdigi diistiniildii, ¢inkii hep
saglik ocagina falan annemle birlikte gotiirdiigiimiiz igcin. Mesela asi yaptiriyorduk,

‘Soyle yapsin anneannesi, boyle yapsin anneannesi!’ temkinli, 6nyargililar.” (K12, 39

yas)

“Kaymvalidemle veya eltimle gittigimde onlarla muhatap olabiliyorlar bazilari.
Goren kisi var ya, onun kucaginda, ona anlatiyor, ben yamndayim, ‘Séyle soyle

yvapacaksin!’ diye ona anlatryor bana anlatmasi gerekirken. Bu da onlarda egitimin
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bir geri ¢apta kalmasi. Hani, engelli bir anneye hitabi bazilart bilmiyor. Onlar da
sonugta bir insan benim gibi egitimini de almamis. Ama yanindaki kisiye pratik geldigi
icin anlativeriyor, halbuki oradaki muhatabt benim. Calisanlara egitim verilmesi

gerekiyor.” (K17, 25 yas)

"Saglik ocagindaki hemsire biraz daha giivenli olabilirdi. Bana ¢ocuga bakabilecegim

konusunda giivenmedi.” (K21, 31 yas)
4.7.1.3. Farkindahk

Annelerin hemsirelerden beklentilerinden biri, onlara uygun yontemlerle egitim
vermenin dncesinde, géorme engellilik konusunda farkindalik kazanmalariydi. Gorme
engelli bireylerin yeteneklerinin farkinda olmak i¢in onlar1 gdzlemlemeleri, onlara
nasil davranilacagmin &grenilmesi ve Onyargilardan arinmalarinin hemsirelere
farkindalik kazandirabilecegini ifade ettiler. Hemsirelerin, gorme engellilik konusunda
farkindalik kazanmalarinin ve empatik yaklagimlarinin, gérme engelli anneler icin
yapmalar1 gereken her seyi kolaylastiracagi ve annelere kendilerini daha 6zgiivenli ve

yeterli hissettirecegi diisiiniilmekteydi.

"Cocugu muayeneye gotiirdiigiimiiz zaman, ¢ocugu ‘Ver, ver, ver!’ deyip elimizden
aldiklar: zaman ¢ok giivensiz ve yetersiz hissediyoruz. Asiya gotiirdiigiimde ¢ocugu
anneden almayp, anneye tutturabilirler. Hemsire bizim elimizden ¢ocugumuzu
almasin, nasil yapmamiz gerektigini soylesin, ya da ne yapiyorsa anlatsin ki anne de
“Ne oluyor ki?” diye diisiinmesin, kendini yetersiz hissetmesin. Saglik personelinin ya
da her meslekten kisilerin engellilere nasil davranilacagina iliskin yardim almalart
gerektigini diistiniiyorum. ... Bir gorme engellinin zeka olarak normal oldugunu,
bunlart kavrayabilecegini ancak farklt yontemleri kullanacagini bilmesi gerekir.
Bunun i¢in de insanlarin egitim almalari gerekiyor. Sen hi¢ gérmeyen birinin evine
gitmemigsin, ne yapabilir, ne edebilir, bilmiyorsun, sen yetenegini bilmedigin bir

insana nasil yaklagabilirsin ki?" (K6, 40 yas)

“Hemygireler, gorme engelli insanlarla iletisim kuracaklarini ogrenirlerse, o zaman
sorunun en biiyiik kismi asilmis olur. Yani ‘bilinglilik ve iletisim’ bunlarin ikisi oldugu

zaman, baska hi¢cbir seye gerek yok." (K11, 43 yas)
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"Mesela ailemi iceri almasalardi ben lavaboya gidip gelme konusunda hemgirelerden
cok bir destek alacagimi diisiinmiiyordum. Bir engellivye nasil davranacaklarin
bilmiyorlar, bir¢ogu bilmiyor. Bununla ilgili kesinlikle egitim almalart gerekiyor.
Mesela yer yoksa, lavaboya yakin bir odayr bosaltip yer degisimi yapabilirler. Gérme
engellilerin sorunlarinin ne oldugunu bilip, hemsgirelerin ona gore bir egitim almasi

gerekiyor." (K12, 39 yas)

"Ashnda farkindalik... Her anne Tiirk, Miisliiman, engelsiz degildir. Konusamayan,
duymayan, gormeyen anneler, yiiriiyemeyen anneler olabilir, ama onlar annedir yani
ve anneligi yapabilirler. Onyargilardan arinmak lazim, bunun icin de birazcik

Sfarkinda olmak gerekiyor." (K14, 29 yas)

"Hemgire surubu yamma getirdigi zaman, ‘Bunu vereceksin!’ dedigi zaman ¢ok
zorlantyordum, yanmimdakinden yardim istiyordum ¢iinkii gece hastanede isiklar agik

olmuyor, diger ¢ocuklar da uyanmasin diye." (K22, 40 yas)
4.7.1.4. Bilgilendirme

Anneler, hemgsirelerin her islemde kendilerine bilgilendirme yapmalarin
beklediklerini ilettiler. Saglik profesyonellerinin tibbi prosediirler esnasinda
kendilerine bilgilendirme yapmadan prosediirleri uyguladiklarini, bazen herhangi bir
aciklamada bulunmadiklarini paylastilar. Bazi saglik profesyonellerinin de annelerin

gormedikleri konusunda empati yapmadiklari diistintilmekteydi.

"Hayir. ‘Biliyor musun?’ dediler, ben de ‘Biliyorum.’ dedim, o kadar. Benim kan
grubum 0 pozitif, kiiciik kizin kan grubu B imis, uygunsuzlugumuz varmis. Hastanede
yatmigstik, fototerapi almisti. Siirekli ¢cocuktan gelip gidip kan aliyorlar. Gelip gidip
kan alimiyor hi¢bir agiklama da yapmiyorlar. Yamimda ablam vardi, ben de ona
soylemistim ‘Abla, git, arastir!” demistim. Hastaneden ¢ikarken soyledi doktor ‘Boyle,

boyle!’ diyor ama oncesinden séylemedi. 20 giin falan ugrastik biz onunla." (K11, 43
yas)

"Bebek dogdugunda gdogsiimii nasil tutacagimi hi¢bir hemgire gostermedi, ¢ocugu
nasil tutacagimi bile bilmiyordum. Ablam ogretti bana. Mesela ilk gece ben

emziriyorum 2 saatte bir, 3 saatte bir, ablam takip ediyor bu arada yanimda refakatci
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o oldugu icin. Hemsire geldi bir anda mememi sikti, ‘Memenize dokunacagim.’ falan
demeden, siktiktan sonra da ‘Yok bunda siit ya!’ dedi, ¢ikti, gitti, ben tabi aglamaya
basladim, ‘Cocuk a¢ mi kald: giin boyunca?’ diye. Beklentilerime karsilik bulamadim,
ozel bir doktora gotiiriiyordum. Kati gidaya gececegimiz zaman, sanki ben 40 tane
cocuk yetistirmigim gibi hizli hizli ‘Kahvaltida sunlart vereceksin, sunlart soyle yap,
ondan sonra sunlart sunlari ver!’ Ondan sonra ben sey dedim, ‘Bunlart yazdiniz mi?’
‘Hayw, tabii ki yazmadim.’ dedi. Bunlart aklimda tutmam o kadar zor ki, sok
olmustum. ‘Ben hi¢hir sey anlamadim, bana yazar mismmiz? Ben gergekten
anlamadim.’ dedim ve salak gibi hissettim kendimi. Hayatimda ilk kez yapacagim

bunu. Belki de meslekte yipranmuis insanlara denk gelmisimdir." (K15, 37 yas)
4.7.2. Saghk Hizmetlerinin Sunumu ile ilgili Beklentiler

Saghk Hizmetlerinin Sunumu ile ilgili Beklentiler

Hastane Kosullarinin iyilestirilmesi 7

Evde Muayene, Evde Bakim Destegi 4

Sekil 26. Annelerin Saglik Hizmetlerinin Sunumu ile Tlgili Beklentileri

Annelerin saglik hizmetlerinin sunumu ile ilgili beklentileri hastane kosullarinin
kendileri agisindan iyilestirilmesi ve evde bakim veya evde muayene destegi idi (Sekil

26).
4.7.2.1. Hastane kosullarimin iyilestirilmesi

Bazi annelerin saglik hizmetlerinin sunumu ile ilgili beklentilerinden biri de hastane
kosullarinin kendileri agisindan iyilestirilmesi oldu. Hastanelerde engellilerle ilgilenen
bir personel olmasi, hastanelerin erisilebilirlik 6zelliklerinin artirilmasi, gérme engelli
ebeveynlerin cocuklar1 hastaneye yattiginda tek kisilik odada kalmalar1 ve ekstra
refakatciye izin verilmesi annelerin hastane kosullarmin iyilestirilmesine yonelik

beklentilerindendi.
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"Hastane erisilebilirliginin daha iyi olmasini ve her hastanede engelliler i¢cin gorevli
olmasni isterdim. Ciinkii hastaneyi bilmiyorum. Kiiciik hastane falan olsa ezberlerim.
Biiyiik hastaneye gittigim zaman yardima ihtiyacum var benim, tek basima hareket

edemiyorum." (K5, 41 yas)

"Bence bir engellinin ayri bir odada, ekstra bir refakat¢i ile kalmasi sart. Ciinkii inanin
o insan, kalabalik bir ortamda bir sey basaramadigr zaman ¢ok mahcup oluyor.
Insanlarin aciyarak bakmasini da istemiyorum. Hemsirenin daha duyarl olmasini
isterdim, beni daha sik kontrol etmesini isterdim. ... Hastanede yine, dort kisilik bir
odada degil de tek kisilik odada kalmak isterdim. O dort kiginin icerisinde hemsire
konusuyor ama bana mi konusuyor, bilemiyorsunuz. Doktor geliyor, bir sey soruyor

ama bana soruyormus gibi cevap verdigim oldu." (K22, 40 yas)

"Benim ¢ocugum idrar tahlili falan vermesi gerektiginde, bardaga falan isetmek zordu
bebegi, poset de kayiyordu ister istemez, ona da tam olmuyordu, az oluyordu. ‘Bu
kadar yetmez!’ demis, esime kizmig bir hemsgire, esim de hemsireye kizmis ‘Bu kadar
veter! icecek misin?’ demis. Hipospadiasli oldugu icin hastanede ii¢ kez ameliyat
oldugu i¢in ¢ok zorluk ¢cekmistim. Tamam poseti gegiriyorsun da poset kayiyor, bize
birakmadan kendileri yapmasi gerekirdi, bu konuda ¢ok zorluk ¢ektim." (K23, 42 yas)

4.7.2.2. Evde muayene, evde bakim destegi

Gorme engelli anneler, devletin kendileri i¢in evde anlik hizmet veren bir hemsire veya
ebe gibi bir saglik personeli saglamasini talep ettiklerini belirttiler. Ozellikle kotii hava
sartlarinda evden ¢ikmalart zor oldugu i¢in, yenidogan bebeklerin sarilik kontrolii,
cocuklarin agisimin, boy-kilo Ol¢limlerinin evde yapilmasi ya da bazi ilaglarin
uygulanmasina destek olmak i¢in ev ziyaretlerinin yapilmasimnin kendileri icin iyi

olacagi ogrenildi.

"Hichir destek almadim sayilir. Mesela karda kista ¢ok biiyiik sikintilar yasiyoruz.
Asist vs. olur, gelip evde yapmasint isterdim. ... Ben kendi basima bir¢ok seyi
yvapabildigim i¢in benim ¢ok ihtiyacim yok. Yapamayan insanlar da var. Ben sadece
sunu isterdim: damla damlatamiyorum. Ihtiyacim oldugu zaman eve gelmelerini
isterdim. Devletin hizmetinin olmasimi isterdim. En azindan bir hemgsirenin gelip,

engellinin ¢cocugunu bir gézden gecirmesi daha iyi olur tabi. Sarilik var mi? Kizarma,
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vurma, ¢arpma var mi? Onlarin hepsini herkes kontrol edemez. Béyle bir sey olmasini

¢ok isterdim." (KS, 41 yas)

"Cocuklar hastalandigi zaman eve giindiiz hemsire gelebilir. Ozellikle ila¢ verme
konusunda bir gérme engelli anneye bence destek olabilir ama su an bizim iilkemizde
miimkiin degil. Ama ilerleyen zamanlarda, gelistigimiz donemlerde neler olur

bilemem." (K10, 41 yas)

"Sonrasinda saghk ocaginda boy-kilo élgiimleri yapiliyor, evet, ama gérme engelli
anneler i¢in Saghk Bakanhgi ile alakali mutlaka ama “Eve gelinebilir.” diye
diistiniiyorum." (K17, 25 yas)

4.7.3. Gorme Engelli Annelere Tavsiyeler

Gorme Engelli Annelere Tavsiyeler

6

__B

Daha Fazla Caba Gostermeleri Kendi Yontemlerini Yardim istemekten
Gelistirmeleri Cekinmemeleri

Ozgiivenli Olmalari

Sekil 27. Annelerin Gorme Engelli Annelere Tavsiyeleri

Anneler, géorme engelli annelere; daha siklikla 6zgiivenli olmalarini, ¢ocuklarinin
bakimi icin daha fazla c¢aba gostermelerini, bakim i¢in kendi yontemlerini
gelistirmelerini ve daha az siklikla da yardim istemekten ¢ekinmemelerini tavsiye

etmislerdir (Sekil 27).
4.7.3.1. Ozgiivenli olmalari

Anneler, gorme engelli diger annelere en ¢ok oOzgiivenli olmalarmi Onerdiler.
Cocuklarinin  bakimint kendileri {istlenmeleri, goren birilerine birakmamalari,
cocuklariin her seyiyle kendileri ilgilenmeleri, tedirginlik ve korku yasamadan bakim

aktivitelerini denemeleri oneriler arasindaydi.
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"Valla giiven. Kendilerine giivenmeleri gerekir. Ikincisi; ‘Ben yapamam, edemem,
bakamam!’ demesinler. Gorme engelli annelerde siirekli birilerine baktirma seyi var.
Stirekli birileri yanminda olsun istiyor, siirekli géren birinin eli iizerinde olsun istiyor.
Cok azdir ¢ocugunu kendi biiyiiten. Bebekken ¢ok kolay. Ama yiiriimeye basladiktan
sonra isler baslyyor. Bunu bilsinler." (K5, 41 yas)

"Bir seyleri yapmaktan korkmasinlar bence. Mesela, bir arkadasim vardi, benden iyi
gortiyordu. Cocugunu bezlemedi ilk bir ay. Dedim “Nasil bezlemezsin, bunda ne var
ki?”  “Korkuyorum, bacagini incitirim diye” dedi. ‘Giydirmekten, bakmaktan
korkmayin!’ diyorum hepsine. Kendilerine giivensinler, korkmasinlar, zaten el becerisi

iyi olan insan ¢ok rahatlikla ¢ocuk bakabilir." (K10, 41 yas)

"Heyecanlanmasin, korkmasin. Korkutuldugu kadar, insanlar tarafindan anlatildigi
kadar zor olmayacak. Hissiyati ile zaten ¢ocugu ile ilgili her seyi ¢ok ¢abuk
¢ozebilecek. ‘Cocugun kaka yaptigint nasil anliyorsun?’ diyorlardi. O kadar kotii
kokuyordu ki, ‘Bu Allah'in bana biiyiik bir vergisi!” diye diisiiniiyorum. Bu benim i¢in
aywrt edici bir ozellikti." (K20, 33 yas)

4.7.3.2. Daha fazla ¢caba gostermeleri

Annelerin, gorme engelli annelere diger bir tavsiyesi de daha fazla ¢gaba gostermeleri
idi. Ozellikle yardim almadan ¢ocugunu biiyiitmeye ¢alisan veya goren birinden destek
aldig1 i¢in pismanlik yasayan annelerin tavsiyeleri; gorme engelli annelerin gdren
birilerinden siirekli destek almamalari, kendileri deneyerek yapmaya caligmalari,

zorluklari olsa da ¢ocuklarinin bakimini kendileri yapmaktan vazgegcmemeleri oldu.
"Stirekli baskalar: bakmasin, dogurmakla anne olunmuyor." (K2, 45 yas)

"Bence istedikten sonra her sey ogrenilir, denemekten korkmamalarint oneriyorum,
mesela ‘Ben yediremem, dokerim!’ gibi, deneyerek bunu yapabilirler, zamanla insanin
eli her seye alistyor. Mesela ¢cogu anne diyor ‘Ben tek bagima banyo yaptiramiyorum!’
Ne zamana kadar? Ashinda yaptirabilir, neden yaptiramayacak ki? Kolay yani,
teknigini 6grendikten sonra ‘Yaptiramayacagim!’ diye bir sey yok. Banyoyu kiivet
olmadan da ellerinde de yaptirabilirler, ¢ocugu kucaginda oturtup, suyu agip

vikayabilirler." (K8, 33 yas)
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"Cocuk bakmanin yerine gore zorluklar: var, emek harcamak gerekiyor, ¢aba sarf
etmek gerekiyor. Arastirmact olsunlar, ‘Bir seyi nasil yapabilirim, ne yapabilirim,

nasil kesfedebilirim?’ sorsunlar." (K11, 43 yas)

"Stirekli birilerine yaslanmaswinlar, anne, baba, babaanne gibi. Cocuk kendine gére

sizi yonlendiriyor zaten, dilinden de anladin mi, tamam." (K23, 42 yas)
4.7.3.3. Kendi yontemlerini gelistirmeleri

Gorme engelli annelerin ¢ocuklarinin bakiminda kendi sartlarinda, imkanlarinda ve
cocuklarinin mizacina gore, onlari tanidik¢a kendi yontemlerini gelistirdikleri goriildii.
Her c¢ocugun birbirinden farkli oldugu g6z oOniinde bulundugunda, bakim
yontemlerinin de anneler arasinda degiseceginden yola ¢ikarak her annenin kendi

bakim yontemlerini gelistirmelerini onerdiler.

"Cocuk bakmaktan, giydirmekten, ¢ikarmaktan, yikamaktan korkmasinlar. Ilact nasil
veririm, veremem, zehirler miyim diye diisiinmesinler. Toplum bizim ¢ocuklarimizi
camdan diiser, oradan diiser, buradan diiger diyor ama Allah korusun, hi¢bir gorme
engellinin ¢ocugunu ben duymadim ki balkondan diisiip olmiis. Balkondan, camdan
diisen ¢ocuklarin anneleri saglam insanlar, bunun engellilikle alakas: yok, tamamen
ihmal bunlar. Gorme engelli anneler bunlardan korkmasin bence, ‘Yediremem!’ diye
korkmasin, mutlaka kendilerine gore yontem belirleyeceklerdir. Yontem olarak
sayilirsa; ¢cocugu kucagima ters bir sekilde oturtturup, sirtt gégsiime gelecek sekilde,
bir elimle ¢enesini tutup, bir elimle yemegi yedirdim. Bana bakarak yemedi. Cocugu
karsimiza alip yedirdigimizde kafasini ¢evirebilir, vurabilir. Biraz biiyiidiigiinde zaten
basini kendi getirip kasiktan alir yemek isterse. Cocuk zaten i¢giidiisel olarak veya

bilin¢li olarak her zaman yardimcidir." (K6, 40 yas)

"Kendi yontemlerini kendileri gelistirebilirler. Bunun egitimi varsa gerekirse
katisinlar. Aslinda gerceklestirilmeli béyle egitimler, engellilere de hemsirelere de."

(K11, 43 yas)

“Anneler toplum baskisini kesinlikle duymasinlar. ‘Nasil yapacaksin? Yapamazsin!’
diyenlere kulak asmaswinlar. Sonugta bu deneyerek yapilan bir sey. Sonugta herkes

denediginde bagka bir sey dgreniyor. Herkesin kalem tutma, kasik tutma, yemek yeme
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adabi bile farklidir. Annelik de bence boyle bir sey. Herkesin bireysel taktiklerinin
oldugu farkli bir siire¢ bence. Eskiden bir arkadasim ‘Hamile kaldim, internette
baktim, ‘Gorme engelli hamile anneler neler yapar?’ diye, hi¢bir sey yoktu!’ demisti

ama simdi her sey var internette. Anneler birbirleriyle paylasiyorlar.” (K20, 33 yas)
4.7.3.4. Yardim istemekten ¢ekinmemeleri

Gorme engelli annelerin ¢ogunun, toplumsal baski yiiziinden kendilerini izole etmeye
meyilli olduklar1 ve taleplerini iletmekte ¢ekingenlik gosterdikleri gdzlemlendi. Bazi
annelerin gérme engelli annelere tavsiyelerinden biri yardim istemekten
¢cekinmemeleri oldu. Anneler, sosyal yasantida karsilastiklari bireylerden, gérme
engelli diger annelerin deneyimlerinden ve saglik personelinden, kisacasi ¢ocuklarinin

bakiminda kimden yardim alabileceklerse destek almalarini 6nerdiler.

"Anlasilmayr beklemesinler. Hayati nereden yakalayabilirlerse, yasamaya ¢aligsinlar.
Etraflarindan yardim istesinler. Ciinkii etraftakiler empati kurup, akillarina getirip,

yapamuyorlar. ‘Cocugumun tirnagint kesemiyorum, kesebilir misin?’ diyebilir." (K13,

34)

"Deneyimlerden faydalanabilir insanlar, ‘Sen sunu nasil yaptin? Sen bunu nasil
vaptin?’ Kér anneler birbirine destek olabilir, diinyay: tekrar tekrar kesfetmeye gerek
yok yani. Oturup da bunu nasil yapacagim diye ben diisiinemeyebilirim, onu da baska

bir arkadasim diistinmiistiir." (K15, 37 yas)

"Egitim almay: talep etsinler, dernekleri harekete gecirsinler ‘Biz egitim almak
istiyoruz.’ diye. Hastanelerden boyle taleplerde bulunabilirler, kendi doktorundan,
kendi hemsiresinden boyle taleplerde bulunabilirler. ‘Ben bilmiyorum.’ dedigi zaman

da, ‘Ogren de gel!’ demeyi bilmemiz lazim." (K25, 43 yas)
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4.8. AVANTAJLAR VE DEZAVANTAJLAR
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Sekil 28. Gorme Engelli Anne Olmanin Avantaj ve Dezavantajlari

Anneler, gorme engelli olmanin avantajlarini ifade etmekle birlikte, dezavantajlarini

daha ¢ok vurguladilar (Sekil 28).
4.8.1. Gorme Engelli Anne Olmanin Cocuklar A¢isindan Avantajlar

Gorme Engelli Anne Olmanin Cocuklar Agisindan Avantajlar

Davranig Kazandirma 11

Farkandalik Kazandirma

Ozgiiven Kazandirma

Sekil 29. Annelere Gore Gérme Engelli Anne Olmanin Cocuklar Agisindan Avantajlari

Anneler, géorme engelli anne olmanin avantajlarini; ¢ocuga davranig, farkindalik ve

Ozgiiven kazandirma olarak belirttiler (Sekil 29).
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Annelerin, goriismeler yapilincaya kadarki siirede gérme engelli anne olmanin
herhangi bir avantaji oldugu konusunda hi¢ diisiinmediklerini ve neredeyse sadece
dezavantajlarina odaklandiklar1 goézlemlendi. Bu goriismeler ile avantajlarin1 da

diisiinme ve ifade etme firsat1 bulduklarini dile getirdiler.
4.8.1.1. Davramis kazandirma

Anneler, gorme engelliligin avantajlarindan birinin ¢ocuga davranis kazandirma
oldugunu belirttiler. Cocuklarinin engellilere ve goérme engelli bireylere nasil
davranacaklarini bildiklerini, goren birileri var iken gérmeyen ebeveynlerine yardim
etmesi gerektigini diigiindiiklerini ve gérmeyen birine nasil yardim etmesi gerektigini

heniiz bebekken 6grendigini anlattilar.

"Mesela benim kizim 3.5 yasinda, babaannesiyle dedesi geliyor bazen, disari
¢tkiyoruz. Benim kizim benim elimi tutuyor, dedesi ‘Biz seni ozledik. Gel, bizim elimizi

tut!’ dese de ‘Haywr! Ben onlara yardim edecegim!’ diyor." (K6, 40 yas)

"Ozgiiveni yiiksek olabilir. Cocugumun ézgiiveninin yiiksek oldugunu diisiiniiyorum.
Avantaj1 soyle; engelli bireyle yasamak. Herkes yasamaz ve bilmez de. Ama onlar bunu
bilerek biiyiiyorlar, yasiyorlar. Nasil yontemler gelistirilir ya da nasil yardimci olunur,

engelli bir bireyle nasil yasanmir biliyorlar." (K10, 41 yas)

"Fiziksel temasimiz daha ¢ok oldugu igin ¢ocukla bagimiz daha gii¢lii oluyor. Oglum
daha 7-8 aylikti. Misafirlerim gelmisti eve. Kuruyemis getirdim sehpalarin iistiine.
Cocuk ben yemiyorum diye, elimden tuttu, kuruyemisin yerini bana gosteriyor, yiyeyim
diye. Inamin, g6z temasi olmadigini bebekken belki de 40 giinliikken fark ediyor." (K12,
39 yas)

"Cocuk daha duyarl yetisiyor. Arkadaslarimiz vardi, ikisi de engelli kari-koca,
cocuklart yok. Onlii arkali yiiriirsek mesela, benim ¢ocugum bizim elimizi birakip,
onlarin elini tutuyordu. Babasi diyor ki ‘Oglum, niye bizim elimizi birakip gittin de
onlarin elini tuttun?’ ‘Onlar hi¢ gormiiyor, o yiizden.’ diyordu. O yiizden daha
vicdanl, daha bir duyarlt oluyor ¢ocuklar. Diger ¢ocuklardan daha fazla seyler
ogreniyor gibi geliyor bana. Bizim géremedigimiz i¢in yapamadigimiz seyleri onlar

tistleniyor biraz da. Biraz daha sorumluluk sahibi oluyorlar." (K23, 42 yas)

99



4.8.1.2. Ozgiiven kazandirma

Annelere gore gorme engelli olmanin avantajlarindan biri ¢ocuklarima 6zgiiven
kazandirma idi. Goren bireylerin ¢ogunun g¢ocuklarinin toplu tagimayr hi¢ yalniz
kullanmadiklarini, kendi ¢ocuklarinin tek baslarina karar almaya daha meyilli

olduklarini ve ¢ogu islerini bireysel halletmeye ¢alistiklarini anlattilar.

"Zaten gormiiyoruz. Bu da ¢ocuga avantaj oluyor, zaten asirt korumaci tutum iyi degil
diye biliyorum ben. Cocuga kendi olma firsatini veriyoruz. Cocuga kendi kendine
yetme firsatt veriyoruz. Bizim ¢ocuklarimiz biraz daha ozgiivenli oluyor, kiiciikten
itibaren biz de onlara soruyoruz yapacagimiz isleri. Herkes de daha ozgiivenli
olduklarini soyler. Sosyal anlamda da bizim ¢ocuklarimiz daha aktif. Otobiise bile

binmeyen ¢ocuklar varken, benim ¢ocugumun binmedigi tasit yok." (K3, 31 yas)

"Cocuklar i¢in avantajli olabilir, anne gormedigi icin her seyi yapmayi

deneyebiliyorlar.” (K20, 33 yas)

“Kendi kendilerine yapiyorlar ¢cogu islerini mesela. Dersini benim ¢ocugum hep kendi
yapar, hicbir zaman yardim etmedik. Dedigim gibi sadece birinci sinifta o yazmayt
gosterdim, onun haricinde de hi¢ benden yardim istemedi. Bize ¢ok bagimli degiller,
kendi islerini kendileri yapmaya en azindan gayret gosteriyorlar ve basarili oluyorlar,
biraz da yetistirmeye de bagh. Benim de ‘Aman aman, her eksigini yerine getireyim,
annem gormiiyor demesin!’ diye bir gabam da olmad agik¢asi. O gayret gosterdi, ben

gayret gosterdim, birbirimize bir seyler ogretmeye ¢alistik." (K23, 42 yas)
4.8.1.3. Farkindalik kazandirma

Anneler, ¢ocuklarinin genel olarak engellilige kars1 farkindalik kazandigini ifade
ettiler. Toplumumuzda sik rastlanan ve engelli bireylerin diglanmis hissetmelerine
neden olan toplumun acima ifadeleri ve engelli bireylerin kendileri yapabilecekleri
hareketlerde yardimci olma gabasi gibi durumlari kendi ¢ocuklarinin yapmadiklarini,

engelliligin ¢ocuklari tarafindan olagan iistii algilanmadigindan bahsettiler.

"Zaten gormiiyoruz. Bu da ¢ocuga avantaj oluyor, zaten asiri korumaci tutum iyi degil
diye biliyorum ben. Cocuga kendi olma firsatini veriyoruz. Cocuga kendi kendine

yvetme firsati veriyoruz. Cocuk, hayati ogreniyor bizle. Ben her yere oglumla
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gidiyorum. Pazara bile. Cocuk su an pazar fiyatlarim biliyor. Evden hi¢ ¢itkmayan

cocuklar var. Toplum genel olarak fazla korumaci ve ¢ocuk hayattan kopuyor." (K3,

31 yas)

"Gormeyenlerin cocuklarinda betimlemeler, gorenlerinkine gore daha fazla. Obiirleri
pek betimleyemiyor, sadece giosteriyor. Su avantaji var ¢ocuklar i¢in: benim oglum
disarida bastonlu birini gordiigii zaman, hemen gézlerini dort acip bakmiyor.
Yamindan baska bir ¢ocuk gegtigi zaman ‘Anne! Cocuk gozlerini dikip bastonlu kisiye
bakti.” diyor ama benim oglum gayet dogal karsiliyor. Engelliye bakislart ¢ok farkh
oluyor bizim ¢ocuklarimizin." (K18, 39 yas)

"Dislanmig hissetmiyorum ¢tinkii ben kendim soyliiyorum ‘Ben gorme engelliyim’ Ben
bu etiket neyse, kendim onu anlatiyorum. lleride bir arkadasi bununla ¢ocugumu
kolaylikla alt edebilecegini diisiinmesin, diye. Bir arkadasi geldi, dedi ki “‘Senin annen
ile baban kor galiba.’ ‘Sen ne cevap verdin?’ dedim ‘Kor mii, ‘gérme engelli’ denir,
cok kabasin, dedim’ Cocugum bunu bilmeli, kétii bir sey degil ki, Allah'tan gelen bir
sey. Ogluma da bir arkadasi ayni sekilde soyledi ‘Kor degil ya, gorme engelli. Anne
bu bilmiyor, ben gideyim de ona bir anlatayim.’ dedi, aldr kizi yamina, anlatmaya
basladi. Bu benim i¢in ¢ok giizel bir sey, kotii bir sey degil, konusulmayacak bir
konuda da degil." (K20, 33 yas)

4.8.2. Gorme Engelli Anne Olmanin Dezavantajlar:

Anneler, gorme engelli anne olmanin dezavantajlarini; en sik cocuklariin gelisimi ve
gelecegi ile ilgili endiselerinin olmasi, toplum tarafindan damgalanma, ¢ocuklarina
gorsel destek olamamalari, kendini yetersiz, eksik hissetmeleri, hemsirelerin de gérme
engelli ebeveyne gliven duymamalar1 olarak belirttiler. Bunlarin yaninda gérme
engelli anneler dezavantaj olarak; ¢ocuklari i¢in gilivenlik sorunu hissettiklerini, goz
temast kuramadiklarini, ¢ocuklar1 tarafindan dislanma kaygisi, egitim vermede
yetersizlik yasadiklarin1 ve ¢cocuga psikolojik yiik (sorumluluk) olusturdugunu ifade

ettiler (Sekil 30).
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Gorme Engelli Anne Olmanin Dezavantajlari
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Sekil 30. Annelere Goére Gorme Engelli Anne Olmanin Dezavantajlart

Anneler, gorme engelli anne olmanin dezavantajlarini; en sik ¢ocuklarinin gelisimi ve
gelecegi ile ilgili endiselerinin olmasi, toplum tarafindan damgalanma, ¢ocuklarina
gorsel destek olamamalari, kendini yetersiz, eksik hissetmeleri, hemsirelerin de goérme
engelli ebeveyne giiven duymamalar1 olarak belirttiler. Bunlarin yaninda gérme
engelli anneler dezavantaj olarak; cocuklar1 icin giivenlik sorunu hissettiklerini, goz
temast kuramadiklarini, c¢ocuklar1 tarafindan diglanma kaygisi, egitim vermede
yetersizlik yasadiklarini ve gocuga psikolojik yiik (sorumluluk) olusturdugunu ifade
ettiler (Sekil 30).

4.8.2.1. Gorsel destek olamama

Annelerin ¢ocuklarina gorsel destek olamadiklar1 i¢in kendilerini dezavantajl
gordiikleri 6grenildi. Cocuklar1 herhangi bir nesneyi isaret ettiklerinde veya gorsel bir
paylasimda bulunmak istediklerinde yanit veremedikleri, derslerinde gorsel konularda

veya okuma yazmaya gecis asamasinda destek olamadiklarini anlattilar.

"Bir yere gittigimizde bir sey gisterdiginde onu agiklayamamak, otobiiste giderken bir
magaza gosteriyor mesela, az goéren de olsam géremiyordum, yanit veremiyordum."

(K1, 38 yas)

"Cocuklarin istedigi gorsel seylerde ‘Anne! Ne kadar giizel olmug bakar misin?’ dedigi

zaman onda da biraz zorluk yasiyoruz.” (K8, 33 yas)

"Gorsel seyleri paylasamamak tamamen. Yarin bir giin okula basladiginda okuma
vazmayr 6gretirken veya odevlerine destek olamayacagim ¢iinkii odevlerle verilen

egitim tamamen gorsele dayali." (K15, 37 yas)
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4.8.2.2. Kendini yetersiz hissetme

Anneler, gorme engelli anne olmanin kendilerini yetersiz veya eksik hissetmesi ile
sonuglanabilecegini belirttiler. Bunda da toplumun oldukga biiyiik pay1 oldugundan
bahsettiler. Toplumda goren bireylere gore daha yavas hareket ettikleri i¢in bu
yetersizlik hissini ve kendilerini kanitlama ihtiyacin1 duyduklari, birgok gérme engelli
bireyin bagimsiz hareketi olmasina ragmen toplumun onlara ¢ocuk bakimi konusunda
yardim almalar1 gerektigini ifade ettikleri, bu durumun da annelerde ¢ocuklariyla

yeterince ilgilenemiyormus hissine neden oldugu 6grenildi.

“Icten ice yetersiz hissetmis olabilirim. Ben cocuguma her giin temiz kiyafet
giydirirdim, aman kirlendiyse fark etmezsem, kirli gezmesin diye. Bu da bize toplumun
bir tepkisi. Senin dikkat ettiginden daha fazla dikkat etme ihtiyact duyuyoruz biz.
Kendini kanitlama ihtiyact olabilir bu da. Senin ¢ocugunu gorseler, ‘Aman, ¢ocuk iste!

Ne olacak!’ derler. Ama benimki olsa ‘Ay! Annesi bakmamug, gérmemis!’ derler." (K3,

31 yas)

"Mesela gegen sene kreste gosteri yaparken herkes diyor ki ‘Ay, bak, bak, bak, bak!
Beni arvyor, beni ariyor, el salla, el salla!’ birbirlerine. Ben o anda diyorum ki ‘Benim
¢ocugum ne yapiyor?’ Ben o zamanlar ¢ok kétii oluyorum gergekten. Bana el sallyyor
mu, beni artyor mu, bakiyor mu? Bilemiyorum yani. Ille yanimda biri olacak, ancak

ona sorabilirim. Gosterileri goremiyoruz ve ¢ocuga geri doniis yapamiyoruz." (K6, 40

yas)

"Cevreden mesela bir yetersizlik hissi, zaten her anneye yapilir ya ama engelli olunca
bunu ekstra hissettiriyor insanlar. ‘Acaba sen yapmasan mi? Acaba bakici mi

tutsan? ™ (K15, 37 yas)

"Tabii ki, onlara tam bir anne gibi, goren anne gibi ilgilenemiyormus gibi, eksiklerim
varmis gibi hissediyorum yani. O yiizden de iiziintii duyabiliyorum veya goéren
ilgilendigi zaman senin yapabildigini bile yapamiyor gibi goriiyorlar ya, ‘Sen ne
vaptin ki? Sadece dogurmaya yaradin!’ gibisinden tepkiler insana iiziintii
yasatabiliyor. Uziildiigiim cok yerler oluyor tabii ki, ‘Keske olmasaydi!’ dedigim
verler oluyor veyahut ‘Keske tek goziim gorseydi, bunlari yasamasaydim!’ dedigim

oluyor." (K19, 36 yas)
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4.8.2.3. Gorsel iletisim eksikligi

Annelerin gorme engelli olmalarina bagh olarak yasadiklar1 dezavantajlardan biri géz
temas1 kuramama idi. Bir¢ok annenin, géz temasinin ¢ocugun gelisiminde dneminin
farkinda oldugu ve goz temasi kuramadiklar1 i¢in ¢ocugun gelisiminin olumsuz
etkilenecegi konusunda endise yasadiklar1 6grenildi. Anneler, géren annelerin aksine
cocugu ile dokunarak veya sesli iletisim kurmak zorunda kaldiklarini, jest ve
mimiklerini onlara aksettiremediklerini ve onlarin jest ve mimiklerini géremediklerini,

konusmaya gerek kalmadan ¢ocuguyla iletisim kurabilmeyi istediklerini paylastilar.

"Goz temasi kuramamak. Bir¢ok anne igini goz temasi kurarak hallediyordur ama

bizde o yok." (K5, 41 yas)

"Su anlamda dezavantaji var: sadece goz iletisiminiz yok. Dezavantaj sadece bunu
sayabilirim ve siz jest ve mimiklerinizi ona aksettiremiyorsunuz. Onun disinda bir¢ok

seyi yapiyorsunuz aslinda, ama onu halledemezsiniz." (K11, 43 yas)

"Mesela yemekle oynuyor veya farkl bir yerdeyiz, ben bakinca sey isterdim, bir sey
soyleme geregi duymadan o ¢ocuk anlasin.” (K12, 39 yas)

"Oglum sunu yapiyordu: ‘Anne, ver!’ ‘Oglum, neyi gosterdigini gormiiyorum,
masamin istiindekini mi soruyorsun?’ ‘Anne oyuncagimi verir misin? Orada!’

‘Nerede? Oglum ben gormiiyorum.™ (K18, 39 yas)
4.8.2.4. Cocuklari tarafindan dislanma kaygisi

Annelerin gorme engelliligi bir dezavantaj olarak gérme sebeplerinden biri de
cocuklar tarafindan diglanma kaygist yasamalariydi. Bu kaygiyr her ebeveynin
yasayabilecegini ama kendilerinin daha ¢ok yasadiklarini, toplumun bu konuda
cocuklarii olumsuz etkiledigini, hatta, géren biiyiik ebeveynlerle yasamanin da bu

duruma zemin hazirladigini ifade ettiler.

"Her anne babanmin olur ama bizim biraz daha fazla oluyor. Cocuklarin bizi
kabullenememesinden korkuyorum. Cevrenin bize bakis agisini
kabullenememelerinden korkuyorum. Ciinkii gegen bir cenazemiz vardi, oraya gittik,

yengemin koluna giriyordum, bir sey alacakti galiba, bir tamdigimiz dedi ki ‘Cantayt
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alr misin?’ dedi, o da dedi ki ‘Ben alayim!’ dedi, digeri de ‘Zaten onu (katilimciyt)
tasryorsun ¢antayr nasil alacaksin?’ dedi. Ben artik duymuyorum, insan zamanla
alisiyor, ama ¢ocuk oldugu i¢cin acaba dedim, onlar ne diisiinecek. O yiizden su anda
cocuklarimi bilingsiz olduguna inandigim toplumlara gétiirmeyi istemiyorum, onlarin
etkilenmemesi i¢in. ... Ya da ¢ocuk diyebilir ‘Diger anneler goriiyor ama benim annem
niye gormiiyor?’ gibisinden seyleri var. Ama zamanla ¢ocugu yetistirebilirsek ya da
anlayisl bir ¢ocuk olursa ¢ok da bunlara takilmaz ama ben de bunlarin endiselerini
yvasiyorum. Simdi daha kiiciikler ama acaba biiyiidiiklerinde ne diisiinecekler, ne

diyecekler, zorlanacak mymm?" (K8, 33 yas)

"Ya da kizim biiyiidiigii zaman ‘Benim annem gérme engelli.’ diye diistiniir mii? diye
endise ediyorum. Bunun biraz yetistirme tarziyla da alakasi var ama zamanin

cocuklarimin birazcik farkl isliyor kafalar:." (K17, 25 yas)

"Bence avantaji yok. Yapabildiklerin bile yapamuyor gibi geliyor gorenlerin goziine.
Kendime bakinca ¢ocugumla ¢ok giizel bir sekilde ilgileniyorum ama, gece sabaha
kadar besik yamimda benim, her uyandiginda, her kipirdadiginda ben onun
yamndayim, agildiginda iistiinii orten benim, her uyandiginda emziren benim, gece
4’te uyumazsa emzirip mama yapip iciren benim, ¢ogunlukla evde kaldigimizda altini
degistiren benim. (Cok nadiren yemek yedirme konusunda, hastaneye gotiirme
konusunda, bahgeye gotiirme konusunda, bu tiir seylerde de géren yaptigi icin, ama
gorenlere soracak olursan, gormeyen sadece doguruyor, ona bakan anne oluyor. Su
an ben biiyiik kizimin goéziinde ona karst hi¢chir sey yapmadim yani. Belki de ¢ekirdek
aile olarak yasayan gorme engelliler daha farklidir ama, gorenlerle yasayinca faydasi
da vardir ama faydasimin yanminda yaptiklarini insamin goziine soka soka soka

anlatmalart insani gergekten ¢ok yaralyyor yani." (K19, 36 yas)
4.8.2.5. Egitim destegi vermede yetersizlik

Bazi anneler, kiiclikken c¢ocuklarina kitap okuyamadiklarini, en ¢ok okulda destek
veremediklerini veya okullariyla ilgili diger sosyal konularda yeterince onlarla birlikte

olamadiklarini ilettiler.

"Mesela ¢ocuk kiigiikken Kitap okuyamamak..." (K1, 38 yas)
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"Bir tek okulda destek veremiyorum c¢ocuguma ben. Diger hicbir seyde goren
annelerden geride kaldigimi diistinmiiyorum. Daha fazla iistiine titriyorum, daha fazla

ozeniyorum." (K9, 38 yas)

"Yani, diigiiniin; ben oglumun hi¢ degilse, sanirim 10 yasindan beri yiiziinii hi¢
gormedim. Kiiciik oglumu da ana sinifindan beri. Mesela bir resim ¢ektirseler, ben
goremedim, ¢ok aci. Biiyiik oglum, notunda sirf ben memnun olayim, diye. Orta bir ya
da orta ikideydi, bana yalan soylemisti. Zayifi var ama bana iyi oldugunu soylemisti.
Sonra ben toplantiya gittigimde bunu 6grenmistim. Lise 1 'deyken ogretmeni ‘Oglunuz
bigak sirtinda yiiriiyor!’ demisti. Tehlikeli isler yapiyormus okulda. Tabii ben
toplantiya gidince 6greniyorum boyle seyleri. Ben de yetemedigimi diigiiniiyorum,

cocugun okulda temelini saglam veremedim gormedigim i¢in." (K22, 40 yas)
4.8.2.6. Giivenlik sorunu

Anneler, ¢ocuklarini ev iginde bile kaybettiklerini, onlar1 koruyamadiklarini, takip
etmekte zorluk yasadiklarini, ¢ocuklarin gilivenligini saglamak igin stratejiler

gelistirdiklerini, bu stratejiler sonunda ¢ocuklarini siktiklarini paylastilar.

"'Kizim, ben buraya oturuyorum, bana siirekli ses ver!’ ben evde kaybetmistim kizima.
Oyuncaklariyla oynuyordu, ben de mutfaktaydim. Sesi kesildi. Kapiya bakiyorum,
kapali, cama bakiyorum kapali. Koltuklarin arkalarina bile, cekmecelere bile baktim.
Yatak odasinda artik oturdum, aglamakli oldum. ‘Kizim, neredesin? Hadi ¢ik artik!’

dedim. Megerse gardirobun igine girmis, orada uyuyakalmis." (K1, 38 yas)

"Parkta falan biraz gordiigiim igin takip etmeye ¢alisirdim. Kiigiikken diidiiklii -viK vik
sesi ¢ikaran- terlikleri vardi. Onlart giydiriyorduk sesini takip ediyorduk, oglum da
onlart giymekten zevk alyyordu. ... Cocuk benden izin istiyor, ‘Anne! Suraya gidebilir
miyim?’ Goren bir anne nereyi kastettigini goriir, onu takip eder. Ben ise nerde, ne
kadar uzak diye soruyorum. Isaret ediyor ama gérmiiyorum. Ben de oraya gittigin
zaman bana seslen o zaman ben seni duyabilecek miyim? diyorum. ... Dezavantajlar
¢ok aslinda. Bir sey diigiiyor, ben ¢cocuga bir sey mi oldu diye ¢ocuga sesleniyorum,

cocuk savunmaya gegiyor, ‘Annecigim! Ben yapmadim.’ diyor." (K3, 31 yas)
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"Cocuk bu yani, birisi ¢ikalim derse c¢ikiyor, ama kulagim hep onda oluyor,
seslendigimde ses ver diyorum. Bu sekilde. ... Her zaman giivenligi a¢isindan risk
altinda olabilir. Ev i¢inde ¢ok biiyiik dezavantaj oldugunu diisiinmiiyorum, evinizi
kendinize gore dizayn ediyorsunuz. Ama digsarilar her zaman risk tasiyor. Biz kendimiz
gezerken de boyle, herkes icin riskliyken, bizim i¢in bir kat daha fazla. Kucagimizda
bebek varsa tabi ki onun igin risk biiyiik." (K6, 40 yas)

"Bir giin ayagina panduf giydiriyorum, tabii ses ¢ikariyor yiiriidiikce, sonra arkadasim
‘Neden bunu giydiriyorsun? Hava da sicak!’ dedi. Ben de ‘O yiiriidiik¢e hangi odaya
gittigini anliyorum ayak sesinden.’ dedim," (K23, 42 yas)

4.8.2.7. Cocuga psikolojik yiik (sorumluluk) olusturmasi

Anneler, yine toplumun da etkisiyle gorme engelli olmalarinin ¢ocuklarina psikolojik
yiik getirdigini disiindiiklerini ifade ettiler. Gorme engelli ebeveynlerin yanlarinda
cocuklart olmadan bagimsiz hareketinin olamayacagi veya ebeveyni cevrede
ugrayacagl kazalardan c¢ocuklarinin korumasi gerektigi gibi algilarin toplum
tarafindan ¢ocuklara yansitilmasindan biiylik rahatsizlik duyduklarini ve ¢ocuklarina

bir sorumluluk yiiklendigini ifade ettiler.

"Bahsetmistim ya, disaridayken birilerinin gelip ona bir seyler soylemesi, seninle
iletigim kurmamasi ¢ocuk igin bir dezavantaj. Ciinkii anne baba, ¢cocugun goziinde her
seyi bilen, modern, bireylerdir. Ama karsisindaki diger kigi anne babayr muhatap
almayp, ¢ocugu muhatap alinca ¢ocuk igin bu bir psikolojik ytkim. Sonra, ‘Anneni
babani sen gotiiriiyorsun, karsiya gotiir, tut anneni ya da babani gétiir!’ gibi seyler de

cocuk i¢in bir yikim bence ve sirtinda biiyiik bir yiik psikolojik olarak." (K10, 41 yas)

"Ben baston kullaniyorum zaten, ¢evrenin miidahalesinden ¢ok rahatsiz oluyorum
‘Anneni ¢arptirmasana, anneni bilmem ne yaptirsana!’ Cocuk da bir sey okurken
daliyor ve ben c¢ocuga biiyiikmiis muamelesi yapmalarindan nefret ediyorum,
uyaryyorum “O bir ¢ocuk ve farkli bir seylere goziiniin dalmast ¢ok normal,

hallediyoruz biz, siz merak etmeyin” diyorum." (K12, 39 yas)
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4.8.2.8. Cocuklarin gelisimi ve gelecegi ile ilgili endiseler

Gocuklarin Gelisimi ve Gelecegi ile ilgili Endiseler

-

Egitim/Okul ile ilgili Endiseler Ergenlik Dénemi Giivenlik/Ev Digi Etkilesimler Saglik/Hastallk Durumu

Sekil 31. Annelerin Cocuklarinin Gelisimi ve Gelecegi ile lgili Endiseleri

Annelerin cocuklariin gelisimi ve gelecegine dair endiseleri; egitim/okullari, ergenlik
donemi, giivenlik ve ev dis1 etkilesimleri ve saglik/hastalik durumlan ile ilgili idi

(Sekil 31).
4.8.2.8.1. Egitim, okul ile ilgili endiseler

Annelerin ¢ocuklariin egitimi veya okullar1 ile ilgili endiseleri; ¢ocuklarinin ev
Odevlerini kontrol edememeleri, okuma yazmada yardimci olamayacak olmalari,
cocuklarinin ilgisini okumaya ¢ekemeyenlerin cocuklarinin akranlarindan geri kalmasi
ve ¢ocuk kitaplarinin kabartmal1 yazist olmamasindan dolay1 ¢ocuklarin ne okudugunu

kontrol edememe gibi durumlardan kaynaklanmaktaydi.

"Dersleri konusunda, yaptigini soyliiyor ama yapmamis olabiliyor belki ¢ocuk.
Okumak istemiyor, tekrar bakmak istemiyor. Cocugun derslerini, yaptiklarini kontrol

edememek." (K3, 31 yas)

"Ondan oncesinde ilkokula gittiginde tuvalet ana okulundaki gibi simif iginde
olmayacak. Okuma yazma konusunda; ilk zamanlar onun yamnda olamayacagim,
vazdigina bakmak, takip etmek, ‘Su iki harfne?’ dediginde onlari soyleyebilmek sikint
olacak diye diistintiyorum." (K6, 40 yas)

"Okumay: sevmiyor, onunla ilgilenemiyvorum. Uziiliiyorum, diger arkadaslarindan

geri kalacak, diye endiseliyim." (K9, 38 yas)

"Belki kiyafetinde sikinti ¢ekebilirim, ya lekeli génderirsem? Bir de ddev yaptirma
konusunda" (K24, 36 yas)
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4.8.2.8.2. Ergenlik donemi

Annelerin ¢ocuklarinin ergenlik donemine iliskin endiselerin gorenler i¢in de ortak bir
problem oldugunu diistindiikleri; cocuklarin uygun olmayan videolar izleme olasiligi,

sigara, alkol, madde kullanimi ve kotii arkadasliklari tizerine idi.

"Internette video izliyor, farkll farkl sitelerde gezebiliyor, bunlari bana dinletiyor
falan ama bunlarin gérselleri de var, ama ben bu gorselleri takip edemiyorum. Bunlar

beni endiselendiriyor." (K3, 31 yas)

"Arkadas ortami, 6gretmenleri, biiyiiyecek edecek, serpilecek, girdigi ortamlar. Ben

en giizel sekilde yetistirmeye ¢alisirim ama disarisi ¢ok onemli." (K7, 36 yas)

"Ne oynuyor? Hangi sitelere giriyor? Onlart ¢ocugumla ¢ok konugtugum icin, onunla
stuirekli iletisim halinde oldugum icin onlar: biliyorum. Bazen arkadaslariyla yalniz
konusmak istiyor, ‘Ben de merak ediyorum.’ diyorum. Ergenlige dogru da gidiyor,

ozellerinin olmasi gerektigini de diigiiniiyorum, saygr duymak gerekiyor." (K25, 43

yas)
4.8.2.8.3. Giivenlik, ev dis1 etkilesimler

Anneler ¢ocuklarinin katildiklar okul dis1 etkinlikleri takip edemediklerini ve hizmet
alimlarinda istismara ugradiklarindan siiphelendiklerini, disarida kotii aliskanliklar

edinmesinden ve ¢ocuklarinin istismar edilmesinden endise ettiklerini anlattilar.

"Su konuda da endiseliyim; oglum jimnastige gidiyor, ne yaptigini takip edemiyoruz,
ogretmeni ne yaptiriyor? Goremiyoruz. Belki de oyaliyor bizi, benim ¢ocugum ii¢ yil
Jimnastik egitimi aldi, bir arkadasin ¢ocugu 6 ay egitim aldi, oglumdan daha esnek. O
zaman da ‘Hoca bizden para almak icin ‘Lyi.’ deyip duruyor.’ diye diisiiniiyorsun."

(K12, 39 yas)

"Yalnizken etrafindaki insanlara inanmasindan... Yalmiz birakmiyoruz zaten de,
diyelim ki, parkta ezkaza yalniz kaldi, gozden kagti diyelim, ¢ok ¢abuk kandiriimaya
miisait. Kimle iletisim kurdugunu gérememekten, kimin onunla goriistiigiinii
bilememekten endiseliyim. Aslinda parka biraz da o yiizden gétiirmiiyorum. Diyelim

ki, parkta, ben bankta oturuyorum, o da salincakta sallaniyor veya kayiyor, biri geldi
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onun yanna, iletisim kurmaya ¢alisti diyelim. Ben onu géremem, fark edemem,
kaydiragin dibinde de duramam, salincagin dibinde de duramam. Bunlari fark

edememek beni korkutuyor." (K14, 29 yas)

"Arkadas ¢evresinden, uyusturucudan, okula gelip giderken kaza falan gegirecek diye
¢cok korkuyorum. Takip edemiyorsun sonugta, ben buradayim, o ¢ok uzakta okuyor
liseyi, insan tedirgin oluyor ister istemez. Korkuyorum ama yapacak bir sey yok,

Allah’a emanet edip ¢ikryorum." (K23, 42 yas)
4.8.2.8.4. Saghk hastahik durumu

Anneler ¢ocuklarinin sagliklar1 veya mevcut saglik sorunlarinin ilerideki durumu
hakkinda endiseli olduklarini anlattilar. Genellikle ¢ocuklar1 yeterli ve dengeli
beslenmeyen anneler ¢ocuklarinin gelecekteki sagliklari hakkinda endiseli olduklarini

ilettiler.

"Cocugumun su an igin kilosu konusunda ¢ok endiseliyim. Saghgi, beslenmesi ile ilgili
endigeliyim, ¢iinkii biraz kilolu. Gelecekte zaten mutlaka bir is bulur, ama su an sagligi

ile ilgili endiseliyim." (K3, 31 yas)

"Gelisimi konusunda; tam dengeli beslenmiyor. O konularda endise duyuyoruz,
vitaminsiz kaldi, kansiz kaldi gibi, yarin bir giin bir saglik sorunu ¢ikacak diye, ¢iinkii
ctkiyor da, asirt derecede kabizlik sorunu yasiyor, lavman almayinca rahatlayamiyor.
Diizenli yemek yeme huyu yok, abur cubur yemeyi ¢ok seviyor, marketten cips vs.
vemek de yemiyor, babaannesi zorla ¢orba veriyor. Kansizligi var gibi duruyor,
saglart dokiiliiyor ¢iinkii, anlamada zorlaniyor, unutkanlhk. Siraya ¢ok egilerek yazi
yaziyormug, ogretmenine ‘Gormiiyorum.’ demis, goz doktoruna gotiirdiik, gorme

sorunu yokmus." (K19, 36 yas)

"Gelisimi ile ilgili; yeterli vitamin almadigint diisiiniiyorum, yemedigi icin. wvir
zivirlara ¢ok aligt: bir de. ... Ileride bir hastaligi ¢ikar, dive korkuyorum ciinkii yeterli
vitamin almadigini diisiiniiyorum. Tahlillerini yaptirtyoruz, herhangi bir problem
¢ctkmiyor ama ileride hastaligi c¢ikar, diye iiziiliiyoruz. Saghkli beslenmedigini

diistintiyoruz yani. Gelisimi iyi. Doktora gotiiriiyorum, Oolgiiyorlar, boyunu da
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olciiyorlar, kilosunu da olgiiyorlar, giizel ¢ikiyor. Herhangi bir sorun yok ama
yemiyor." (K24, 36 yas)

4.8.2.9. Toplum tarafindan damgalanma

Annelerin ¢ocuklarina bakabilecekleri konusunda sik sik toplum tarafindan baski,
dislanma ve giivensizlik yasadiklar1 6grenildi. Toplum tarafindan annelere ¢ocuklarina
kimin bakacaginin sorulmasi, annelerin yetersizlik hissi duymasina neden olunmasi,
muhakkak destek verilmesi gerektiginin diisiiniilmesi gibi durumlar, annelerin baski,

dislanma ve giivensizlik hissetmesine neden olmustur.

"Onu yasadim hastaneye yattiginda. Teyzemin kizindan tepki gormiistiim. O zaman
annesi ona dedi ki ‘Ben ¢alistyorum, sen yaninda duruver!’ dedi. O da ‘Ben duramam,
bakamam, bakamayan c¢ocuk dogurma!’” gibilerinden konustu. Doktor esimi de

alsayds, biz ona ihtiva¢ duymazdik. Ozel odaydi ama yine de almadilar." (K9, 38 yas)

"Cevreden mesela bir yetersizlik hissi, zaten her anneye yapilir ya, ama engelli olunca
bunu ekstra hissettiriyor insanlar. ‘Acaba sen yapmasan mi? Acaba bakici mi tutsan?’
... Tabii tabii, ‘Bakici tutacaksin degil mi? Cocuga sen bakmiyorsun degil mi? Esin
bakiyor.” gibi seyler geliyordu ama, bilmedikleri icin ¢ok anormal karsilamadim."

(K15, 37 yas)

"Ben toplumla sorun yastyorum. Toplum siirekli benim ¢ocugumu gordiigiinde, sirtini
swazladr ya da ‘Annenin elini tut, birakma, annene sahip ¢ik, babana yardim et!’
tarzinda ogiitler veriyor ve bunlar genelde tanimadigimiz ve benim onun ¢ocuguna
hi¢bir soz séyleme hakkim yokken, onun benim ¢ocuguma kendince 6giit verme hakki
bulan insanlar oluyor. A¢ik¢asi benim en ciddi yasadigim zorluk bu. Ciinkii ¢cocuk
soyle diistinmeye basliyor: ‘Benim annem demek ki ihtiyag sahibi.’ Annelik roliinii bir
sekilde degistirmeye ¢alistyor ¢ocuk. Cocuk anne olmaya, baba olmaya ¢alisiyor.
Yoksa, tabii ki de her ¢cocuk susar, acikir, altina kagurwr, gordiigiinii ister. Bunlar her
annenin yasadigi zorluklar. Ya da olmadik bir yerde kustu, iizerini batirdi, benim
tizerini degistirmem gerekiyor, cocugun hijyenini saglamak igcin. Ama bunlar anneligin
getirdigi  zorluklar, goérme engelliligin getirdigi zorluklar degil. Toplumun
cocuklarimizin  tizerinde olusturdugu baskilar, benim daha c¢ok zorlandigim,

disaridayken yasadigim sikintilar arasinda. ... Kizim bisikleti ilk stirmeye
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basladiginda kizima sey diyordum, normalde bisiklet yolundan gidiyor, ‘Diisecegin
zaman ¢imene stir, ¢cimenlere at kendini!’ diyordum. O daha nazliydi. Cimenlere att
kendini ama agliyor yine de. Bir teyze geldi ‘Buraya kopekler pisliyor ¢ocugum, ¢ok
da cimenlerde durmayin!’ dedi ‘Teyze, eve gittiklerinde zaten banyo yapiyorlar,
bunlar boyle!” dedim. Diyorum ya toplum baskisi bazen yapacaklarimiza da engel
oluyor ¢iinkii insanlar bizim hakkimizda ¢ok soz sahibi gibi goriiyorlar kendilerini. ...
Parklarda, otobiislerde ¢cocuklarimiza para vermek isteyen insanlar, ‘Bir sey alsin!’
diye yalvaranlar, ‘Anne baba olarak, biz de ¢alisiyoruz, ihtiyacimiz yok!’ dememize
ragmen. Cocugun bu durum isine geliyor tabii, abur cubur alacak. Ben ¢ocuguma
abur cubur almayan bir anneyim, bu durum beni de zor durumda birakiyor, kendi
kurallarimi astirtyor. Ne bileyim, ‘Annene babana yardim et!’ diye baski uyguluyor
toplum ¢ocuklara. Cok giizel bir giin geciriyorsunuz ¢ocuklarinizla, sonra disaridaki
bir teyze diyor ki ‘Allah yardimciniz olsun!’ Cocuk dedi ki ‘O teyze sana neden oyle
dedi anne? Herkes seni goriince ¢ok mutsuz oluyor.’ dedi. Cevabi biliyorum aslinda
ama ‘Sundan mi, bundan mi?’ diye onun cevap vermesini istiyorum, ¢ocugum da
soyleyemedi. Sonra ‘Aklima bir sey geldi annecigim, ben bastonluyum, gorme
engelliyim ya ondan mi acaba?’ dedim ‘Anne! Ben de oyle diisiiniiyorum.’ dedi. ‘O
zaman, insanlart bilinglendirmemiz lazim, bilmiyorlar bizim aslhinda bir farkliligimiz
olmadigini, ondan boyle hissediyorlar.” dedim. ... Bilmeyenler ¢ok yiiceltiyorlar. ‘Aa
bak gériiyor musun? Onun da ¢ocugu var!’ falan ya da ‘Kesin birinden yardim
aliyordur!’ ya da ‘Nasil yapacak? Biz yapamiyoruz, o nasil yapacak?’ diyenler, bunu
yiiztimiize agik¢a soyleyenler. ... Akrabalarda; yakin akrabalar, bilenler, bilmeyenler,
glivenenler, giivenmeyenler, ‘Nasil yapacak camim, zaten onlara hep biri yardim
ediyordur.’ diyenler oluyor. ... Ornegin, yakin akrabalardan bahsediyorum:
emziriyorum, daha kiigiik gogiislere sahip oldugum icin ‘O doymuyordur ki, o
doydugunu anlamiyordur ki!” Nereden bilsin yuttugunu yutmadigini, bezinden de mi

anlamayacagim doyup doymadigini? Bezi hediye edesim geliyordu vallahi." (K20, 33
yas)

4.8.2.10. Saghk profesyonellerinin gorme engelli anne babaya giiven duymamasi

Gorme engelli annelerin bir saglik kurulusuna gittiklerinde saglik profesyonellerinin

onlarin ¢ocuklarina bakabileceklerine bile inanmadiklari, yanlarinda géren biri varsa
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islemler hakkinda ¢ocugun annesine degil de gorene bilgilendirme yaptiklarini,

cocugun annesini ¢ogu saglik profesyonelinin muhatap almadig 6grenildi.

"Aile hekimine gotiirdiigiimde “Bakabiliyor musun? Nasil bakiyorsun?” diye
sorarlardi. Ben ¢ok yiiz-goz olmazdim ¢iinkii onun isi degil onu sormak! ... Bebegime
bakabilecegime inanmiyorlardi. Evlenebilecegimize bile inanmiyor ki insanlar." (K4,

40 yas)

"Kaywmvalidemle veya eltimle gittigimde onlarla muhatap olabiliyorlar bazilari.
Goren kisi var ya, onun kucaginda, ona anlatiyor, ben yanmindayim, séyle soyle
vapacaksin diye ona anlatiyor bana anlatmas: gerekirken. Bu da onlarda egitimin bir
geri ¢apta kalmasi. Hani, engelli bir anneye hitabi bazilar: bilmiyor. Onlar da sonugta
bir insan benim gibi egitimini de almamis. Ama yanmindaki kigiye pratik geldigi igin
anlativeriyor, halbuki oradaki muhatabr benim. Calisanlara egitim verilmesi
gerekiyor. ... Bazilari hissettiriyorlar. Bazilari da giivenmiyorlar. Mesela kizimi
kayinvalidemle doktora gétiirmiistiim saglik ocagina. ‘Soyle soyle ¢orba yap!’ dedi
kaynanama. Ben de oradayim, niye bana séylemiyorsun? Benim kendi hemsirem de
doguma yakin, ‘Cantani hazirladin mi?’ vs. sorular sormustu ve direk bana sormustu.
Soyle yap, boyle hazirlan, bana agiklama yapmisti. Bu hog bir seydi. ... O izlenimi

verdi. Ama genelde yanimda goren biri varsa onu muhatap alyyorlar." (K7, 36 yas)

"Cok dislanma ile karsilastim. Mesela, hastanede takiplerini yaptiriyordum, bana
sorulmasi gereken sorular anneme soruluyordu. Mesela, kuzenimle birlikte gitmistik,
onun elinde evraklar vardi, ben o sira ¢cocugu giydiriyorum. Biraz empati yapin, bir
vandan evraklart diizenliyorsunuz, bir yandan ¢ocugunuzu giydiriyorsunuz. dedi
hemgire ‘Ya, cocugu yamndaki giydirse?’ ‘Ya, neden, ben annesi degil miyim?’ dedim.

Hemgirelerin ve doktorlarin ¢ok kez dislamasina maruz kaldim.” (K21, 31 yas)
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5. TARTISMA

Bu ¢alisma, gérme engelli annelerin ¢ocuk bakimu ile ilgili deneyimlerini ve bu sliregte
hemsirelerden beklentilerini belirlemek ve bu beklentiler dogrultusunda hemsireler
icin stratejik Onerilerin olusturulmasini saglamak amaciyla gerceklestirilmistir. Bu
boliimde ilgili literatlir dogrultusunda sekiz temanin ortaya ¢iktigi calismanin bulgulari

tartisilmastir.
Dogum Oncesi Duygular ve Destek Gereksinimi

Gebelik haberi ¢ogu zaman mutluluk verici bir durum olsa da (Hodozso et al 2013,
Mazurkiewicz, Stefaniak and Dmoch-Gajzlerska 2018), caligmamizda annelerin
yogun bir sekilde hem gorme engellilige dair hem de her kadinin duyabilecegi
endiseleri oldugu ve ¢cogunun herhangi bir sekilde ¢ocuk bakimi konusunda destek
almadig1 belirlendi. Mazurkievicz ve ark. nin (2018) yaptig1 calismada da annelerin
cocuk bakimu ile ilgili deneyimi ve bilgisi olmadig1 i¢in kendilerine kars1 giivensizligi
ve ¢ocuk bakimina dair endiseleri oldugu belirlenmistir. Bir ¢alismada annenin yeni
roliyle basa c¢ikmanin getirdigi stresin bebegin siitten erken kesilmesinin
sebeplerinden biri oldugu ortaya konmustur (Cezario et al 2016). Yapilan bagka bir
calismada ortaya ¢ikan temalardan biri ebeveynlik anksiyetesiydi ve katilimcilarin
gebeliginde, bizim calismamizla benzer sekilde, genellikle cocuklarinin giivenliklerine
iliskin endiselerinin oldugu saptanmistir (Moghadam et al 2017). Calismamizda ¢cogu
anne dogum Oncesinde donemde destek almasa da, ailesinden destek alan anneler de
bulunmaktaydi. Hodozso ve ark. nin (2013) ve Mazurkiewicz ve ark. nin (2018)
caligmalarinda da bizim c¢alismamizla benzer sekilde, annelerin ailelerinden destek
aldig1 goriilmektedir. Calismamizda annelerin dogum 6ncesi gebe okuluna gitme ve
saglik personelinden destek alma durumlart sinirli olarak saptanmisti. Bizim
calismamizin tersine, Mazurkiewicz ve ark. nin (2018) caligmasindaki biitiin goérme

engelli annelerin gebe okulunda egitim aldiklar1 belirlenmistir.
Dogum Sonrasi Annede Duygular ve 0-1 Yas Donemindeki Bebegin Bakimi

Bir¢ok primipar annenin kaygili olduklar1 ve yardima gereksinim duyulan bir donem

olan yenidogan déneminde (Yanikkerem, Ay ve Goker 2014), ¢calismamiz sonucunda
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gordligiimiiz, annelerin dogumdan hemen sonra bebeklerini emzirmede ve
bakimlarinda destege gereksinim duyduklariydi. Yapilan bir ¢aligmada annelerin
bebeklerinin saglig1 ve gelecegi iizerine korku ve endiselerinin oldugu ve sosyal,
duygusal ve bebege bakim yonilinden destege ihtiyag duyduklari belirlenmistir
(Javadifar et al 2016).

Kadinlarin dogumdan hemen sonra hissettikleri en giizel duygu siiphesiz mutluluktur
(Cheng, Pickler, Chu, and Chou 2014). Calismamizda goriisiilen annelerin bebegin
dogumu ile ilgili mutluluk duygusunun bazi endiselerinden dolayr yasayamadigi
anlasildi. Yapilan bir ¢alismada da gérme engelli annelerin dogum sonrasi refakatgileri
dogum odasina alinmadig i¢in yalniz, giivensiz ve korku hissettikleri belirlenmistir

(Bezerra et al 2020).

Diglanma ve etiketlenme, giiniimiizde engelli bireylerin sik¢a yasadigr durumlardir
(Grue 2016). Calismamizda katilimcilar daha c¢ok hekimler tarafindan dislanma
yasadiklarini belirttiler. Kor annelerin postpartum hastane deneyimlerinin arastirildig
bir calismada yazar, dogum sonras1 bakimi, “kér annelerin saglik personeli ile en
damgalayict etkilesimlerle karsi karsiya kaldiklar1 ve anneler olarak yeterlilikleri
hakkindaki siipheciligin zirvede oldugu zaman” olarak tanimlamis ve bizim
calismamizla benzer sekilde annelerin dislanma yasadiklarini ortaya sermistir

(Frederick 2015).
Cocugun Hijyenik Bakimi

Annelerin ¢ogunun, ¢cocugunun kisisel bakimi (banyo, tirnak kesme, temizlik, sokiilen
/ yirtilan giysilerin dikilmesi) konularinda zorluk yasadiklari, bir kisminin ise bu
konularda kendi stratejilerini  gelistirdigi  O6grenildi. Kiyafetlerinin temizligi
konusundaki endiselerinin altta yatan en biiyiikk nedenin toplumsal baski oldugu
diisiiniildii. Yapilan bir ¢alismada, gérme engelli ebeveynlerin c¢ocuklarinin
banyolarinda zorlandiklari, suyun sicakligini ayarlamakta ve banyoda hangi {irtinleri
kullanacagr konusunda zorluk yasadiklar1 ve bu calisma ile benzer sekilde
yakinlarindan yardim aldiklari anlasildi (Pagliuca et al 2009). Bebeklerin bez
bolgesindeki pisigi annelerin parmaklart ile kontrol ederek anlamaya caligmalari,

bebeklerin agzina banyo kopiligi kagmasi veya bebegin kiivetteki suyun altinda
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kalmasi gibi durumlar bagka bir ¢alismadan 6grenilen deneyimlerdir (Ingber and
Terlau 2014). Bu calismada annelerin toplumsal baski dolayisiyla ¢ocuklarinin
goriiniislerine fazlaca 6nem verdikleri tespit edildi. Baska bir ¢alismada da annelerin
cocuklarin dis goriiniislerinin bir endise kaynagi oldugu, topluma ¢ocuklarina bakma
konusunda yetenekli anneler olduklarint gostermek icin ¢ocuklarinin 6zellikle temiz
olmasini istedikleri sonucuna varilmistir. Ayni ¢calismada annelerin banyo yaptirma ve
tirnak kesmede yardima ihtiyaci oldugu goriilmiistiir (Shackelford 2004). Frederick’in
caligmasinda ise (2015); anneler ¢ocuklarinin temiz goériindiikleri konusunda endiseli
olduklarini ve bu yiizden de ii¢ yasinda ¢ocugu olan gorme engelli bir anne evden her

ayrilisinda ¢ocugunun iistiinii degistirdigini belirtilmistir.
Cocugun hastaliginda yasananlar

Gorme engelli bireylerin giinliik islerini gergeklestirirken dokunma ve isitme
duyularmi aktif bir sekilde kullandiklar1 bilinmektedir (Ozsan ve Hasret 2017). Jorge
ve ark. nin (2014) yaptig1 ¢alismada, bu ¢alisma ile benzer sekilde, gorme engelli
annelerin, ¢ocuklariin saghgindaki degisiklikleri dokunma ve isitme yoluyla fark
ettikleri, ¢ocuklarin bu konuda yardimc1 olduklar1 ve ¢ocuklarin fiziksel hareketlerini

takip ederek kesfettikleri belirlendi.

Giliniimiizde cocuklar icin iiretilen ¢ogu oral antibiyotik kutusunun iginden kendi
Olcegi/enjektorii de ¢ikmaktadir. Bazi oral soliisyonlarin i¢cinden enjektor ¢ikmamakla
birlikte, neredeyse biitiin pediatri hemsireleri uygun dozunu hazirlarken kolaylik
sagladig1 i¢in oral enjektdr kullanmakta veya diger enjektdrlerin ignesini ¢ikararak
oral enjektdr yerine kullanmaktadir (Ozkan, 2010). Gorme engelli anneler de ¢cocuk
kliniklerinde hemsirelerin enjektér kullanmasindan yola ¢ikarak cocuklarina oral
sollisyon ve siispansiyon ilaclar1 enjektorle verdiklerini ifade ettiler. Fakat annelerin
yaptig1 bazi uygulamalarin ¢ocuklarin yanlis dozda surup veya damla ilag almasina
sebep olabilecegi kaygisi olusturdu. Yapilan bir ¢alismada, bu calismadaki bazi
katilimcilar gibi gérme engelli annelerin damla ilaglar1 parmak uglariyla hissetmeye
calisarak verdikleri, siv1 ilaglarda tek dozluk kaplar kullandiklar1 ve kaplarda kendileri
icin doz isaretlemeleri bulunmadig1 i¢in ila¢ vermede zorluk yasadiklar1 sonucuna
vartlmistir (Pagliuca et al 2009). Bu ¢aligsma ile benzer sekilde, baska bir ¢aligmada da

annelerin ¢ocuklarinin sagligindaki degisiklikleri gérme haricindeki duyularini yogun
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bir sekilde kullanarak anlamaya calistiklari, damla ilaglar1 vermede zorluk yasadiklar
ve gorme engelliler i¢in uyarlanmig termometre kullandiklart anlagilmistir (Jorge et al
2014). Bagka bir calismada damla ilaglarin uygun boy damlaliklar ile verilmeye
calisildigi, annelerin damla sayisini hissedebildikleri veya goren bireylerden yardim

aldiklar1 ortaya ¢ikt1 (Ingber and Terlau 2014).
Okul Siireci

Duyu organlarmin o6grenmedeki rolleri asikardir (Akpmar ve Ersozli 2008).
Cocuklarin renkleri, harfleri ve sayilar1 0grenmesine yardim etmek ebeveynlerin
sorumlulugudur. Ek olarak, kiigiik ¢ocuklarin boya kalemleriyle ¢izmeyi, kalemle
harfleri yazmay1 ve bazi basit kelimeleri tanimay1 6grenmeleri gerekir (Ingber and
Terlau 2014). Bu c¢alismada gérme engelli annelerin ¢ocuklarinin okulu ile ilgili
ozellikle ilk okuma-yazma zamanlar1 ve gorsel konularda yakinlarindan ve ¢cocugun
ogretmeninden ve bazen de ticretli yardim aldiklar1 belirlendi. Jorge ve ark. nin (2014)
yaptig1 calismada, bu ¢alisma ile benzer sekilde, okula giden ¢ocugu olan annelerin
cocuklarmin egitimi i¢in diger aile iiyelerinden, arkadaslarindan veya diger
insanlardan yardim aldiklar1 ortaya c¢ikmistir. Benzer c¢alismalarda da annelerin
cocuklarmin ev 0Odevlerinde yardim aldiklari, bu calisma ile benzer sekilde
cocuklariin 6devlerini sesli bir sekilde okumasini saglayarak ve teknolojik aletlerden
yararlanarak kendileri yardim etmeye ¢alistiklari, kii¢iik cocugu olanlarin cocuklarinin
okuma yazmaya gecis slirecinde basarisiz olacaklar1 konusunda endiseli olduklari,
belirlenmistir (Rosenblum et al 2009, Cetisli et al 2018). Calismamizda gocuklarinin
egitimlerinde bagkalarindan destek alan annelerin bunu devletin karsilamas1 gerektigi
diisiincesine, benzer sekilde Cetisli ve ark. nin (2018) ¢alismasinda da rastlanmustir.
Calismamizda az goren bir annenin ¢ocuguna renkleri Ogretirken dogadan ve
cevredeki nesnelerden yardim aldign (Orn; “giines saridir, deniz mavidir, ¢imen
yesildir, bayragimiz kirmizidir” gibi) da goriilmiistiir. Yapilan bir calismada az goéren
ebeveynlerin belirli 151k kosullarinda nesneleri tanidiktan sonra ¢ocuklarina sdyleyerek
ve calismamizla benzer sekilde renklerini bildikleri nesneleri kullanarak (elma,
portakal gibi) renkleri 6gretebildigi; gormeyen ebeveynlerin ise gérenlerden yardim
alip nesnelerin renklerini ezberinde tutmaya calisarak, renkleri gosteren bulmacalar

(puzzle), diigmesine bastiginda renklerin adin1 sdyleyen konusan kitaplar kullanarak
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ve bizim caligmamizdaki bir anne gibi Braille ile yazilmis etiketler kullanarak
cocuklarina renkleri Ogrettikleri belirlendi. Cizgi ve boya kalemi kullanmayi
ogretirken de cocuklara boya kalemlerini verip onlar1 ¢izmeye tesvik ettikleri, boya
kalemlerini Braille renkli etiketler ile etiketleyerek, boyama ve sekilleri bilmeden
¢izim yapmaya calistiklari, cocuklarinin belirli sekiller ¢izmesine yardimci olabilmek
icin dokunsal resimler (kabartmali sekiller) ve kalin ¢izgili resimler kullandiklari
Ogrenilmistir. Gorme engelli ebeveynlerin boyamalar esnasinda ¢ocuklarin gevreyi
kirletmemesi adina, c¢ocuklarin boyama yaptiklar1 masadan kalkmamalarini

sagladiklar1 goriilmistiir (Ingber and Terlau 2014).
Cocugun Giivenligi

Calismada ortaya ¢ikan temalardan biri de ¢ocugun giivenligi idi. Jorge ve ark. nin
(2014) yaptigi, 12 yas alt1 cocugu olan kor annelerin ¢ocuklarinin bakimu ile bas etme
yontemlerinin incelendigi ¢alismada ortaya ¢ikan temalardan biri “Ev ortaminin ev
kazalarinin 6nlenmesine uygunlugu” olarak belirlenmistir. Calismada analiz edilen
ifadeler ile ilgili olarak, bizim calismamiza benzer sekilde, keskin nesnelerin
kaldirilmasina, ¢ocuklarin ulasabilecegi temizlik iiriinlerine ve kazalarin onlenmesi
icin fiziksel yapimin degistirilmesine vurgu yapilarak ev ortaminin diizenlenmesi
tartisilmistir (Jorge et al 2014). Yapilan bagka bir ¢caligmada da calismamizla benzer
sekilde ev dis1 giivenlikte annelerin disartya yalniz ¢ikmadiklari, ¢gocuklariyla siirekli
yakin temasta olduklari, silirekli sohbeti siirdiirdiikleri, ses c¢ikaran kiyafetler
giydirdikleri, seslendiklerinde yanit alma kuralin1 kullanmalari, az goren annelerin ise
cocuklarina parlak renkli kiyafetler giydirmeleri gibi sonuglar elde edilmistir

(Rosenblum et al 2009).
Beklenti ve Tavsiyeler

Bu tema altinda gorme engelli annelerin hemsirelerden beklentilerinden biri
kendilerine bilgilendirme yapilmasiydi Yapilan ¢aligmalarda gérme engelli annelerin
¢ocuguna as1 yapan hemsirenin as1 ile ilgili bilgilendirme yapmasinin kendilerini
mutlu ettiginin ifade edilmesi katilimcilarin bu beklentisi ile uyusmaktadir (Bezerra et
al 2020, de Oliveira et al 2015). Yapilan bagka bir ¢alismada da hastanede yatan gérme

engelli annelerin kendilerine yapilacak tibbi islemler hakkinda bilgilendirmeler
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yapilmasini, ¢ocuk bakimi konusunda egitimler verilmesini ve saglik personelinin
annelerin bir ihtiyaci olup olmadiginin belirlenmesi i¢in kendilerini daha sik ziyaret

etmelerini istedikleri ortaya ¢ikmistir (Mazurkiewicz et al 2018).

Annelerin ifadelerine gore, bazi saglik profesyonellerinin gérme engelli annelere
yeterince empati yaparak yaklasmadiklar1 kanisina varildi. Betimsel ve dokunsal
olarak egitimler almak gérme engelli annelerin beklentileriydi. Yapilan bir ¢alismada
gorme engelli ebeveynlerin beklentileri, ¢ocuk bakimi hakkinda betimleyici videolar
ve kitaplar, gorme engellilere yonelik bilgilendirmeler ve egitimlerin gorme
engellilere uyarlanmasi olarak tespit edilmistir (Rosenblum et al 2009). Aym
calismada annelerin birbirlerine tavsiyelerinden bazilar1 da caligmamizla benzer
sekilde; ¢evrelerinde kendilerini destekleyecek insanlar olmasi ve ¢ocuk bakiminda

kendi stratejilerini gelistirmeleri oldu.

Gorme engelli annelerin ¢ogunun, toplumsal baski yiiziinden kendilerini izole etmeye
meyilli olduklar1 ve taleplerini iletmekte cekingenlik gosterdikleri gdzlemlendi.
Yapilan calismalarda da gorme engelli kadinlarin veya annelerin toplum ve saglik
profesyonelleri tarafindan damgalanmaya maruz kaldiklari, bu durumun olmamasi igin
kendilerine neler yapabildikleri ve nelere ihtiya¢ duyduklart ile ilgili fikirlerinin
sorulmasi gerektigi ortaya ¢ikmistir (Hodozso et al 2013; Lendvai and Nguyen Lut
Lan 2019).

Engelliler icin erisilebilirlik arayisinda saglik hizmetlerinde bircok seyin
dontistiiriilmesi  gerektigi diisiiniilmektedir. Bu, goérme engelli annelerin ve
cocuklarinin kamu hizmetlerine daha kolay erigsebilmeleri i¢in yasal standartlara
dayandirilmalidir.  Yapilan bir ¢alismada gorme engelli anneler, hastanelerin
erigsilemez oldugunu, gorme engelli veya kor insanlar i¢in merdivenlerin kotii
isaretlendigini, odalar ve tabelalarin ¢ok kotii oldugunu, bu nedenle her zaman
yanlarinda goren birine ihtiyaglar1 oldugunu belirtmislerdir (Begley et al 2010). Bu

bulgular bizim ¢alismamiz ile benzerdir.
Avantajlar, Dezavantajlar

Annelerin, gorlismeler yapilincaya kadarki siirede gorme engelli anne olmanin

herhangi bir avantaji oldugu konusunda hi¢ diisiinmediklerini ve neredeyse sadece
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dezavantajlarina odaklandiklar1 gézlemlendi. Bu goriismeler ile avantajlarini da

diistinme ve ifade etme firsati1 bulduklarini dile getirdiler.

Gorsel iletisim eksikligi, ¢alismamizda bir dezavantaj olarak karsimiza g¢ikmustir.
Moghadam ve ark. nin (2017) ¢alismasindaki sonuglar bizim ¢alismamiz ile paralellik
gostermis, gorme engelli annelerin ¢ocuklariyla goz iletisimi kuramamalar1 bebegin
tekrar yemek isteyip istemedigi ve doyup doymadigi endisesini yasamalari,
agladiginda sebebini anlayamamalari, ve hatta konviilsiyon gegirdiginde bunu fark
edememeleri ile sonuglanmigtir. Bunlara ragmen, Chiesa ve ark. nin (2015)
calismasinda gérme engelli annelerin géren ¢ocuklari ile uyumlu iletisim yontemleri
gelistirdikleri ve iletisim tarzlarindaki bariz farkliliklara ragmen korliiglin ¢ocukla
uyumlu etkilesimi engellemedigi tespit edilmistir. Gorme engelli ve gbren annelerin
bebeklerinin iletisim becerilerinin karsilagtirildigi bir ¢alismada, gérme engelli
annelerin bebeklerinin kendi anneleri ile daha az goz iletisimi kurmaya meyilli
olduklar1 fakat goren diger yetiskinlerle gz temasinda bir azalma veya otistik benzeri
davraniglar gostermedikleri ve diger sosyal iletisim becerilerinde bir eksiklik meydana
gelmedigi goriilmiistiir (Senju et al 2013). Calismamizda ortaya ¢ikan sonuglardan biri
de gorme engelli annelerin, ¢ocuklarinin engelli bireylere karsi olumlu tutum ve
davranis kazanmasini bir avantaj olarak gérmesiydi. Yapilan bir ¢aligmanin “gérme
engelli ebeveyn olmanin olumlu taraflar1” basliginda, bizim ¢alismamizla benzer
sekilde, gorme engelli ebeveynlerin ¢cocuklarinin bagkalarina kars1 daha sefkatli ve
empatik oldugu ve diger bireylerdeki engellilik veya farkliliklar1 daha kabullenici
oldugu vurgulanmistir (Rosenblum et al 2009). Calismamizda bulunan
dezavantajlardan biri de gérme engelli annelerin bir saglik kurulusuna gittiklerinde
saglik profesyonellerinin onlarin ¢ocuklarina bakabileceklerine bile inanmadiklari,
yanlarinda goren biri varsa islemler hakkinda cocugun annesine degil de gorene
bilgilendirme yaptiklari, ¢ocugun annesini ¢ogu saglik profesyonelinin muhatap
almadigr i¢in kendilerini diglanmis hissetmeleri idi. Yapilan bir ¢calismada da gérme
engelli anneler saglik kurulusunda ¢ocuklarina refakat etme, ¢ocuklarinin bakimin
gerceklestirme ve refakat etme konusunda yetkili olarak tanmmma hakkini talep
ettiklerini bildirmiglerdir (Bezerra et al 2020). Bir ¢alismada gorme engelli kadinlarin
prenatal takiplerinde hastanedeki islemlerde (NST gibi) veya bebek bakimi konusunda
kendilerine herhangi bir rehberlik veya bilgilendirme yapilmadigi, saglik
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profesyonellerinin  biitlinciil ve insancil bakim konusunda eksikligi oldugu
belirtilmistir (de Oliveria et al 2015). Calismamizda ortaya ¢ikan dezavantajlardan biri
annelerin gérme engelli olmasinin ¢ocuklarina psikolojik yiik olusturmasiydi. Yapilan
bir ¢calismada da benzer sekilde, anneler, ¢ocuklarinin diger ¢ocuklara gére daha fazla
sorumluluk sahibi olduklarin1 ve kendilerini ¢ocuklarina bir yiik olarak gordiiklerini

belirtmislerdir (Cetisli et al 2018).
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6. SONUC VE ONERILER

Sekiz temanin islendigi ¢alismada; gérme engelli annelerin, hem her annenin yasama
olasilig1 olan, hem de gérme engelliligin getirdigi deneyimler yasadigi, cocuk bakimi
konusunda yardim aldiklar veya stratejiler gelistirdikleri tespit edildi. Gérme engelli
annelerin de diger duyularmi kullanarak birgok durumda bagimsiz hareket
edebildikleri, ancak ¢ogu ortamda bireylerin oOnyargili yaklasimlarindan dolay1
bagimsiz hareketlerinin sorgulandigi ve damgalanmaya maruz kaldiklar1 belirlendi.
Gorme engelli ebeveyn olmanin dezavantajlari ile birlikte avantajlarinin oldugu da
ifade edildi. Bu ¢alismada, gorme engelli anneler hemsirelerin, kendilerine ¢ocuk
bakimi konusunda giivenmediklerini hissettirdiklerini ilettiler. Hemsirelerin gorme
engelli annelerle yeterince empati yapamadiklari, gérme engellilerin gereksinimlerini
karsilayacak yontemlerle egitim ve bilgilendirme girisimlerinin smirli oldugu

Ogrenildi
Oneriler
Hemsirelik egitimi i¢in;

- Hemgirelik egitiminde engelli bireylerin gereksinimleri, engelli bireylerle
iletisim, engelli bireylere yaklasim ve empati konularina daha ¢ok yer
verilmesinin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.

- Hemsirelik egitimine, ¢ocuk hemsirelerinin gorme engelli anneleri ¢ocuk
bakimi konusunda desteklemelerine yonelik eklemeler yapilabilir.

- Hemsirelik egitiminde, gorme engelli annelerin egitiminde kullanilabilecek

uygun teknikleri iceren ders materyallerinin hazirlanmalidir.
Hemsirelik uygulamalart igin;

- Cocuk hemsirelerinin gorme engelli annelerin ¢ocuk bakimini kolaylastiracak
yontemler gelistirmelerine ihtiya¢ duyulmaktadir. Hemsirelerin bu konuda
basarili olabilmesi i¢in de gérme engelli annelere empatik yaklasim, is birligi
ve onlarin destegi onemlidir.

- Gorme engelli anne adaylar1 ¢gocuk bakimi konusunda hemsireler tarafindan

uygun egitimlerle (betimleyici, dokunsal anlatim gibi) hazirlanmalidir.
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- Hemsirelerin goérme engelli ailelerle calisirken Aile Merkezli Bakim
felsefesini, etkili bir sekilde siirdiirmesi onlarin diglanmig hissetmesini
Onleyecektir. Ayrica hemsireler, gorme engelli ebeveynlere ¢ocuklarina
bakabilecekleri konusunda giivendiklerini hissettirmeli, asir1 miidahaleci

olmamalidirlar.
Hemsirelik arastirmalari icin oneriler

- Gorme engelli annelerin ¢ocuk bakim deneyimlerinin ve bu konuda
hemsirelerden beklentilerinin arastirildig1 calismalar olduk¢a sinirlidir. Grme
engelli annelerin ¢ocuk bakimi esnasinda gosterdigi beceriler, hissettikleri ve
beklentilerinin belirlenmesi i¢in hemsirelere yol gdstermek adina daha ¢ok
calismaya ihtiyag¢ vardir.

- Gorme engelli ebeveynlerin bebeklerinin ve c¢ocuklarinin bakiminda
kullanacaklar1 islerini kolaylastiracak arac-gereclerin yeterli olmadigi
goriilmiistiir. Ozellikle hasta cocuklarma ilag verirken kullanilacak gdrme
engellilere uygun araglarin gelistirilmesine gereksinim vardir.

- Cocuklar kazalardan korunmasi ve giivenligi ile ilgili yardimci sistemlerin
gelistirilmesine gereksinim vardir.

- Bunlarin disinda, goérme engelli annelerin ¢ocuk bakiminda islerini
kolaylastiracak inovatif iirlinler iizerinde ¢alisiimalidir.

- Gorme engelli annelerin ¢ocuk bakimi deneyimleri ile ilgili gozlemsel

calismalar yapilmalidir.
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EKLER

EK 1. Aileyi Tanitic1 Bilgi Formu

1. Anne yasi:

2. Annenin egitim durumu:

O Okur yazar degil O ilkokul O Ortaokul O Lise O Universite O
Lisansiistii

3. Medeni durum:

O Evli [0 Bosanmis

4, Aile tipi:

U Cekirdek aile LI Genis aile U Dagilmis aile
5. Annenin ¢aligma durumu:

0 Evet U Hayr O Yar1 zamanh

6. Gorme engeli orani:

O Kor O Az goriiyor

7. Babanin engelli olma durumu:

0 Evet U Hayr

- Yanitiniz evet ise engel tiirii:

O Gorme engeli O Fiziksel engel O Isitme engeli O Diger

8. Kag tane cocugunuz var? ..................
Cocuklari tanitic1 bilgiler:

Cocuk 1:

9. Cinsiyeti:

O Kiz O Erkek

10. Yast:

0 0-12 ay 01 13-36 ay 0 37-72 ay 0 6-12 yas 0 12-18 yas

11. Egitim durumu:
O Okul ¢aginda degil [0 Okula gitmiyor O Okul 6ncesi O ilkokul
Ortaokul O Lise O Universite

Cocuk 2:

Cinsiyeti:

O Kiz O Erkek

Yasti:

0 0-12 ay 013-36ay [37-72ay [O6-12yas O 12-18 yas
Egitim durumu:

OO0 Okul ¢aginda degil O Okula gitmiyor O Okul 6ncesi O ilkokul
Ortaokul O Lise O Universite

135

O

O



EK 2. Yar1 Yapilandirilmig Goériisme Formunun Olusturulmasinda Goriis Alinan

Uzmanlarin Listesi

(Unvan ve Soyadi Dizilisine Gore)

Prof. Dr. Tuncay AYAS

Sakarya Universitesi Egitim Fakiiltesi

Egitim Bilimleri Boliimii

Prof. Dr. Dilek AYGIN

Sakarya Universitesi Saghk Bilimleri

Fakiiltesi Hemsirelik Bolimii

Prof. Dr. Nursan CINAR

Sakarya Universitesi Saghik Bilimleri

Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Prof. Dr. Hasan Cetin EKERBICER

Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi Dahili

Tip Bilimleri Bolimii

Prof. Dr.
GORPELIOGLU

Siileyman

SB Digkapt Yildirnm Beyazit Egitim ve

Arastirma Hastanesi

Prof. Dr. Hatice YILDIRIM SARI

Izmir Katip Celebi Universitesi Saglik

Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Prof. Dr. Ali YILDIRIM

Orta Dogu Teknik Universitesi Egitim

Fakiiltesi Egitim Bilimleri Bolimii

Dog. Dr. Nesrin AKINCI COTOK

Sakarya Universitesi lletisim Fakiiltesi

Gazetecilik Bolumi

Doc. Dr. Cagrt  COVENER | Marmara Universitesi Saghk Bilimleri
OZCELIK Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

. . ‘ Sakarya Universitesi Sanat Tasarim ve
Dr. Ogr. Uyesi Bilgen AYDIN| . o

. Mimarlik Fakiiltesi Gorsel Iletisim Tasarimi
SEVIM

Bolimi

Ogr. Gor. Dr. Nurcan KOLAC

Marmara Universitesi Saghk Bilimleri

Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Firat YILMAZ

ISTAR Danismanlik Istatistik ve Arastirma
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EK 3. Yar1 Yapilandirilmis Gorligme Formu

Goriisme sorulari

1.
2.
3.

5.

Gebelik doneminde (ilk bebekte) cocuk bakimi konusunda neler diisiiniiyordunuz?
Dogum/dogumlariniz sirasinda hastanede bebeginizle ilgili yasadiklarinizi anlatabilir misiniz?
Yeni dogdugunda (yani ilk 1 ayda) gorme engelli bir anne olarak bebegin bakimini verirken
yasadiginiz deneyimlerinizi ve duygularinizi anlatir misiniz? (Gobek bakimi, alt degistirme, ilk
banyosu, gaz ¢ikarma, giydirme, mama hazirlama)

Bebegin ilk 1 yasta biiylime-gelismesindeki degisiklikleri nasil fark ettiginizi ve bu siiregte
yasadigimiz deneyimleri anlatir misimiz? (Ilk oturma, dis ¢ikarma, yiiriime)

Bebeginizi biiyiitiirken bakim ile ilgili deneyimlerinizi anlatabilir misiniz?

-Bebeginizi beslerken yasadiginiz deneyimlerinizi anlatir misiniz?

-Cocugunuzun evde, ev disinda, okulda giivenligini saglamada (diisme, zehirlenme, yanma, trafik

kazalari gibi) yasadiginiz deneyimleri anlatir misiniz?

-Cocugunuzla bir yere gitmeniz gerektiginde yasadiginiz deneyimleri anlatir misiniz?

10.

11.
12.

Ev disinda ¢ocugunuzla sosyal vakit gecirdiginizde (sinema, tiyatro, aligveris, vb.) yasadiklarinizi
anlatir misiniz?

Cocugunuzun herhangi bir kaza veya yaralanmaya maruz kalmasi durumunda yaklasiminiz nasil
oldu?

Cocugunuz evde basit bir kazaya maruz kaldiginda yaklagiminiz nasil oluyor, anlatir misiniz?
Cocugunuzun bakiminda sizi en ¢ok zorlayan / en ¢ok destege ihtiyag duydugunuz ve yardim almak
istediginiz konular nelerdi?

Cocuk bakimi konusunda gelistirdiginiz stratejiler (yontemler, taktikler) nelerdir, anlatir misiniz?
Cocugunuz hastalandiginda yasadiginiz deneyimleri anlatir misiniz? (Ilag verirken, atesini takip
ederken, agrisi1 oldugunda, kustugunda, kasinti-dokiintii, alerji, saglik hizmeti alirken)
Cocugunuza ilag verirken kullandiginiz yontemler nelerdir?

Okula giden ¢ocugunuz varsa okul doneminde yasadiklarinizi anlatir misiniz? (Derslerine yardim
etme, okula gotiiriip getirme, toplantilara katilma, 6gretmeniyle iletisim)

Cocugunuzun gelisimi ve gelecegi ile ilgili neler diisiiniiyorsunuz?

Endiseleriniz varsa paylasabilir misiniz?

Bebeginizin dogumunda ve daha sonraki déonemde izlem ve bakiminda esiniz, arkadaslarimz ve
akrabalarinizin size karsi tavir ve tutumu nasildi?

Bebeginizin dogumunda ve daha sonraki donemde izlem ve bakiminda hemsirelerle yasadiginiz
deneyimleri anlatir misiniz?

Cocuk bakimi konusunda hemsirelerden beklentileriniz nelerdir?

Cocuk bakimi konusunda diger gérme engelli annelere tavsiyeleriniz nelerdir?

Sizce 6zel durumunuzun ¢ocugun bakiminda ne gibi avantajlar1 ve dezavantajlar1 vardir,

bahsedebilir misiniz?
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EK 4. Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu
Sayim Katilimet,

Bu ¢alisma, siz gorme engelli annelerin ¢ocuklarinin bakimu ile ilgili deneyimleri ve
hemsirelerden beklentilerini belirlemek amaciyla yapilmaktadir. Arastirmada size
konu ile ilgili sorulardan olusan bir anket formu arastirmaci tarafindan doldurtulacak
ve sizinle ¢ocuklarmizin bakimi konusundaki deneyimleriniz ile ilgili kapsamli bir
goriisme yapilacaktir. Bu form ve goriisme formu doldurma asamasinda ses kayit
cihazi ile goriisme kayit altina alinacak olup, uygun gérmemeniz durumunda ses kaydi
yapilmayacak ve goriisme yazili olarak kayit edilecektir. Gorme engelli annelerin
cocuklarmin bakiminda gelistirdikleri stratejiler ve hemsirelerden beklentileri
konusunda iilkemizde yapilmis kapsamli bir ¢alismaya rastlanmamis oldugundan,
konunun dikkat ¢gekmesi adina bu ¢alisma 6nem arz etmektedir. Arastirma hakkinda
ek bilgiler almak i¢in arastirmaciya 0544 418 0986 numarali telefondan ulasabilirsiniz.
Tamamen akademik amagli olan bu arastirma i¢in herhangi bir iicret talep edilmeyecek
ve katilimciya herhangi bir iticret ddenmeyecektir Gorlisme yaklagik 50-60 dk

surecektir.

Bu ¢aligmaya katilip katilmama konusunda higbir zorunlulugunuz bulunmamaktadir.
Calismaya katilmak istemezseniz ya da calismanin herhangi bir asamasinda
caligmadan ayrilmasimi isterseniz arastirmaciyr haberdar ederek, c¢alismadan

cekilebilirsiniz.

Bu calismaya katilmada kayitlar yasalarin 6ngordiigii sekilde ve arastirmaci tarafindan
toplanacak, veriler giivenli bir sekilde saklanacaktir. Arastirmanin sonuglari
kongrelerde sunulabilir veya bilimsel amacli yayinlanabilir. Ancak bu durumda kimlik

bilgileriniz hi¢bir sekilde agiklanmayacaktir.
Calismaya Katilma Onay1

Saym Ogr. Gor. Elif ERBAY tarafindan Sakarya Universitesi'nde doktora tezi
yapilacagi belirtilerek bu arastirma ile ilgili yukaridaki bilgiler bana aktarildi. Bu

bilgilerden sonra bdyle bir aragtirmaya “katilime1” (denek) olarak davet edildim.
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Eger bu arastirmaya katilirsam arastirmaci ile aramda kalmasi gereken bana ait
bilgilerin gizliligine bu arastirma sirasinda da biiylik 6zen ve saygi ile yaklasilacagina
inaniyorum. Arastirma sonuglarinin egitim ve bilimsel amaclarla kullanimi1 sirasinda

kisisel bilgilerimin ihtimamla korunacagi konusunda bana yeterli giiven verildi.

Projenin yiiriitilmesi sirasinda herhangi bir sebep gostermeden arastirmadan
cekilebilirim. (Ancak arastirmacilart zor durumda birakmamak i¢in arastirmadan
cekilecegimi onceden bildirmemim uygun olacaginin bilincindeyim). Ayrica tibbi
durumuma herhangi bir zarar verilmemesi kosuluyla arastirmaci tarafindan aragtirma

dis1 da tutulabilirim.

Arastirma i¢in yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina

girmiyorum. Bana da bir 6deme yapilmayacaktir.

Ister dogrudan, ister dolayli olsun arastirma uygulamasindan kaynaklanan nedenlerle
meydana gelebilecek herhangi bir saglik sorunumun ortaya ¢ikmasi halinde, her tiirlii
tibbi miidahalenin saglanacagi konusunda gerekli giivence verildi. (Bu tibbi

miidahalelerle ilgili olarak da parasal bir yiik altina girmeyecegim).

Bu arastirmaya katilmak zorunda degilim ve katilmayabilirim. Arastirmaya katilmam
konusunda zorlayici bir davranigla karsilasmis degilim. Eger katilmay1 reddedersem,
bu durumun tibbi bakimima ve arastirmaci ile olan iliskime herhangi bir zarar

getirmeyecegini de biliyorum.

Bana yapilan tiim ac¢iklamalar1 ayrintilariyla anlamis bulunmaktayim. Kendi basima
belli bir diisiinme siiresi sonunda ad1 gegen bu arastirma projesinde “katilimer” (denek)
olarak yer alma kararmi aldim. Bu konuda yapilan daveti biiyiik bir memnuniyet ve

goniilliiliik icerisinde kabul ediyorum.
Imzal1 bu form kagidinin bir kopyasi bana verilecektir.
GONULLU ONAY FORMU

Yukarida goniilliiye arastirmadan Once verilmesi gereken bilgileri gdsteren metni

okudum. Bunlar hakkinda bana yazil1 ve sozlii agiklamalar yapildi. Bu kosullarla s6z
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konusu klinik aragtirmaya kendi rizamla hicbir baski ve zorlama olmaksizin katilmay1

kabul ediyorum.
Tarth: .....................
Géniilliiniin Adi-soyadi, Imzasi, Adresi (varsa telefon no., faks no,...)

Velayet veya vesayet altinda bulunanlar icin veli veya vasinin Adi-soyadi, imzasi,

Adresi (varsa telefon no., faks no,...)
Aciklamalar1 yapan arastirmacinin Adi-soyadi, imzasi
Riza alma islemine basindan sonuna kadar taniklik eden kurulus gérevlisinin

Adi-soyadi, Imzas1, Gérevi
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EK 5. COREQ CHECKLIST

Consolidated criteria for reporting qualitative studies (COREQ): 32-item checklist

No

ltem

Guide questions/description

Page
number

Domain 1: Research team and reflexivity
Personal Characteristics

1. Interviewer/facilitator | Which author/s conducted the interview or focus
group?
2. | Credentials What were the researcher’s credentials? E.g.
PhD, MD
3. | Occupation What was their occupation at the time of the
study?
4. | Gender Was the researcher male or female?
5. | Experience and | What experience or training did the researcher
training have?
Relationship with participants
6. | Relationship Was a relationship established prior to study
established commencement?
7. | Participant knowledge | What did the participants know about the
of the interviewer researcher? e.g. personal goals, reasons for doing
the research
8. Interviewer What characteristics were reported about the

characteristics

interviewer/facilitator? e.g. Bias, assumptions,
reasons and interests in the research topic

Domain 2: Study design
Theoretical framework

9. | Methodological What methodological orientation was stated to
orientation and underpin the study? e.g. grounded theory,
Theory discourse analysis, ethnography,

phenomenology, content analysis

Participant selection

10. | Sampling How were participants selected? e.g. purposive,

convenience, consecutive, snowball

11. | Method of approach How were participants approached? e.g. face-to-

face, telephone, mail, email

12. | Sample size How many participants were in the study?

13. | Non-participation How many people refused to participate or

dropped out? Reasons?

Setting

14. | Setting of data | Where was the data collected? e.g. home, clinic,
collection workplace

15. | Presence of non- | Was anyone else present besides the participants
participants and researchers?

16. | Description of sample | What are the important characteristics of the

sample? e.g. demographic data, date

Data collection

17.

Interview guide

Were questions, prompts, guides provided by the
authors? Was it pilot tested?
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18. | Repeat interviews Were repeat interviews carried out? If yes, how
many?

19. | Audio/visual Did the research use audio or visual recording to

recording collect the data?

20. | Field notes Were field notes made during and/or after the
interview or focus group?

21. | Duration What was the duration of the interviews or focus
group?

22. | Data saturation Was data saturation discussed?

23. | Transcripts returned Were transcripts returned to participants for

comment and/or correction?

Domain 3: analysis and findings
Data analysis

24.

Number of data coders

How many data coders coded the data?

25.

Description  of the
coding tree

Did authors provide a description of the coding
tree?

26.

Derivation of themes

Were themes identified in advance or derived
from the data?

27. | Software What software, if applicable, was used to
manage the data?

28. | Participant checking Did participants provide feedback on the
findings?

Reporting

29. | Quotations presented | Were participant quotations presented to

illustrate the themes / findings? Was each
guotation identified? e.g. participant number

30. | Data and findings | Was there consistency between the data
consistent presented and the findings?

31. | Clarity of major | Were major themes clearly presented in the
themes findings?

32. | Clarity of minor | Is there a description of diverse cases or
themes discussion of minor themes?

(Tong A, Sainsbury P, Craig J. (2007). Consolidated criteria for reporting qualitative
research (COREQ): A 32-item checklist for interviews and focus groups. International
Journal for Quality in Health Care, 19(6):349-357. DOI:10.1093/intghc/mzm042).
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EK 6. COREQ Kontrol Listesi (Tiirk¢ce Formu)

Nitel ¢alismalar1 raporlamak icin birlestirilmis kriterler (COREQ): 32 maddelik kontrol

sahipti?

listesi
Sayfa
gumar Madde Kilavuz sorular/tanimlamalar numara
s
Alan 1: Arastirma ekibi ve refleksivite (yansitilabilirlik)
Kisisel 6zellikler
Goriligmeci /| Goriismeyi veya odak grubu hangi yazar / lar
1. o
kolaylastirict gerceklestirdi?
2 Kimlik bilgileri Arastirmacinin kimlik bilgileri neydi? Ornegin;
' Doktora, tip doktoru
3 Meslek Cahsn_la sirasinda  goriismecilerin - meslekleri
nelerdi?
4. Cinsiyet Aragtirmaci kadin miydi, erkek miydi?
5 Deneyim ve egitim Aragtirmacit ne tiir bir deneyim veya egitime

Katilimci

larla iligkiler

Calismaya baglamadan once bir iletisim kurulmus

6. Kurulan iligki
muydu?
Katilimcimin Katilimeilar, arastirmaci hakkinda ne biliyorlardi?
7. gbriismeci hakkinda | Ornegin; kisisel hedefler, arastrma yapmanin
bilgisi nedenleri
- . Gorligmeci / kolaylastirici  hakkinda hangi
Goriismecinin . ot A S
8. szellikleri ozellikler rapor edildi? Ornegin; arastirma konusu

ile ilgili bias, varsayimlar, nedenler ve ilgi alanlar

Teorik ¢e

Alan 2: Calisma tasarim

rceve

Metodolojik yonelim

Calismanin temelini olugturan metodolojik yonelim

9. ve Teori nedir? Ornegin; gomiilii teori, soylem analizi,
etnografi, fenomenoloji, icerik analizi

Katilimer segimi

- Katilimcilar nasil secildi? Ornegin; amacl, kola

10 Ornekleme ulasilabilir durum (irg;zeklemesi, frdz;zk, kzrtopu Y

11 Yaklagim yontemi Katilimcilara nasil yaklasildi? Ornegin, yiiz yiize,
telefon, posta, e-posta

12. Orneklem biiyiikliigii | Caligmada kag katilimci vardi?

13. Katilmama Kag kisi katilmay1 reddetti veya ayrildi? Nedenleri?

Ortam

14, Veri toplanan ortam Veriler nerede toplandi? Ornegin. ev, klinik, isyeri

15 Katilimct Katilimeilar ve aragtirmacilarin  yaninda bagka

' olmayanlarin varligi | kimse var miydi?

16. Orneklemin tanimi Omeklemin 6n.em1i 6z.ellikleri nelerdir? Ornegin;
demografik veriler, tarih

Veri toplama
Yazarlar tarafindan sunulan sorular,

17. Goriigme formu yonlendirmeler, goriisme formu var miydi?
Aragtirma pilot olarak test edildi mi?

18 Tekrarlanan Tekrarlanan goriismeler yapildi mi1? Cevabiniz evet

) gorlismeler ise kag tane?
- Arastirmada, verileri toplamak icin sesli veya

19. Sesli/gorsel kayit gérssel kayit kullanildi ml‘.F i '

20. Saha notlar: Goriisme veya odak grup sirasinda ve / veya
sonrasinda saha notlari alind1 m1?

21. Stire Goriismelerin veya odak grubun siiresi ne kadardi?
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22, Veri doygunlugu Veri doygunlugu tartigildi m1?
Geri bildirimi yapilan | Desifrelerin katilimeilara yorum ve / veya diizeltme
23. . . RS
desifreler icin geri bildirimi yapildi m1?
Alan 3: Analiz ve Bulgular
Veri analizi
24, Veri kodlayic sayist | Verileri kag kodlayici kodladi?
25 Kodlama  agacinin | Yazarlar kodlama agaci ile ilgili bir tanimlama
) aciklamasi sundular mi1?
2. Temalarn tiiretilmesi Te.:m"alar. 6qceden mi belirlenmis, yoksa verilerden
mi tliretilmis?
27, Yazilim Verileri yonetmek i¢in, eger varsa, hangi yazilim
kullanild1?
28 Katilimet kontrolii Katilimeilar bulgular hakkinda geri bildirimde
bulundu mu?
Raporlama
Temalar1 / bulgulart agiklamak i¢in katilimer
29. Sunulan alintilar alintilar1 sunuldu mu? Her alintiya ait kimlik bilgisi
verildi mi? Ornegin, katilimci numaras:
30 Veriler ve bulgularin | Sunulan veriler ile bulgular arasinda tutarlilik var
' tutarhilig miyd1?
31. Ana temalarin netligi | Bulgularda ana temalar agik¢a sunuldu mu?
32 Alt temalarin netligi Farkli vakalarin bir agiklamasi veya alt temalarin
' tartismasi var mi?
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EK 7. Tiirkiye Korler Federasyonu Izin Yazist

Sayi: 2019/22

Sn. Elit ERBAY
“Gorme Engelli Annelerin Cocuklarmin Bakiu ile flgili Deneyimleri ve Hemsirelerden
Beklentileri: Niteliksel Bir Calisma™ bashkli doktora tez ¢ahismamzi. Federasyonumuza iye,
calisma kriterlerinizi karsilayan ve onayimi aldiginiz calismaya katilmaya goniillii gdrme engelli

anneler ile Federasyonumuzla yapmamz uygun goriilmiistir.

08.03.2019
Av. Suha SAGLAM

Ttrkiye Korler Federasyonu Bagkan:
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EK 8. Sakarya Universitesi Etik Kurul Onay1

LVIAN L@ VU Dayidl. VT VT EVETTLTLIU 'lllllllllll
*“BELOAVIFSE -

T.C
SAKARYA UNIVERSITESI REKTORLUGU
Tip Fakiiltesi Dekanhg:

Sayi :  71522473/050.01.04/38
Konu:  Girigimsel Olmayan Etik Kurul
Bagvuru Dosyas: Hk.

Sayin Prof. Dr. Nursan CINAR
Sakarya Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi
Cocuk Saghgi ve Hastaliklan Hemgireligi Anabilim Dali

fgi : 15.01.2019 tarihli 88 sayih bagvurunuz.

Destekleyicisi oldugunuz "Gérme Engelli Annelerin Cocuklarmin Bakim fle Tlgili
Deneyimleri ve Hemgsirelerden Beklentileri: Niteliksel Bir Cahsma" isimli c¢alismamin ilgili
belgeler aragtirmanin gerekge, amag, yaklagim ve yontemleri dikkate alinarak incelenmis olup;
galismanin bagvuru dosyasinda belirtilen gekilde ctik ve bilimsel agidan sakinca bulunmadigina etik
kurul iiyelerince karar verilmigtir.

Bilgilerinize rica ederim.

Prof.Dr. Hasan Cetin EKERBICER
Etik Kurulu Bagkam

Guvenli Elektronik
Yiicel DEMIR Imzali Ash lie Aynidir.

Etik Kurulu Sekr. OQJW- 12019

Q-

Evraki Dogrulamak lgin : http://193.140.253.232/ Sorgula/BelgeDogrul V=BELIAVFSE

Fakilite Girigimsel Olmayan Etik Kurulu Sakarya Universitesi Tip Fakoltesi

Dekanigd), Korucuk Kamps, Korucuk, Adapazan/Sakarya /’ \

Tel:264 295 6630 Faks:264 295 6629 i Vi B oI

E-Posta tip@sakarya edutr Elektronik AR :www. tip.sakarya edu.tr \\ ,’ 000
ot
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OZGECMIS

I- Bireysel Bilgiler

Adi-Soyadi : Elif ERBAY

Dogum Yyeri ve tarihi : Caycuma / 09.05.1987
Uyrugu - TC

Medeni durumu : Bekar

[letisim adresi ve telefonu - elif.erbay@hotmail.com
Yabanci dili : Ingilizce

I1- Egitimi (tarih sirasina gore yeniden eskiye dogru)

2017- Devam Ediyor : Sakarya Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik
Anabilim Dal1, Hemsirelik Bilim Dali1 Doktora, Sakarya

2014-2016 : Zonguldak Biilent Ecevit Universitesi Saghk Bilimleri
Enstitiisii, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemgireligi Anabilim Dali, Yiiksek
Lisans, Zonguldak

2004-2009 : Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik

Boliimii, Ankara

2000-2004 : Caycuma Oktay ve Olcay Yurtbay Anadolu Lisesi, Caycuma,
Zonguldak

I11- Unvanlar (tarih sirasina gore eskiden yeniye dogru)
2009: Hemsire

2016: Uzman hemsire
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IVV- Mesleki Deneyimi

2017- Halen: Ogretim Gérevlisi, Bilecik Seyh Edebali Universitesi, Saglik Bilimleri
Fakiiltesi, Bilecik

2014- 2017: Servis hemsiresi, Caycuma Devlet Hastanesi, Cocuk ve Siit Cocugu

Servisi, Caycuma, Zonguldak

2014 . Servis hemsiresi, Zonguldak Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklari

Hastanesi, Yenidogan Yogun Bakim Unitesi, Zonguldak

2012-2014: Servis hemsiresi, Kirklareli Devlet Hastanesi, Yenidogan Yogun Bakim
Unitesi, Kirklareli

2009-2012: Servis hemsiresi, Hacettepe Universitesi Hastaneleri Thsan Dogramaci

Cocuk Hastanesi, Kemik Iligi Transplantasyon Unitesi, Ankara

2009 : Servis hemsiresi, Atatlirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Beyin Cerrahi

ve Noroloji Yogun Bakim Unitesi, Ankara
V- Uye Oldugu Bilimsel Kuruluslar
2015- Devam ediyor : Neonatoloji Hemsireligi Dernegi
2011-Devam ediyor : Tiirk Hemsireler Dernegi
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