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OZ: Bu arastirma, zihinsel engelli cocugu olan ailelerin kaygi ve
umutsuzluk diizeylerini belirlemek amaciyla tanimlayici ve iliski
arayici tipte yapilmistir. Arastirmanin evrenini Eyliil-Aralik 2017
tarihleri arasinda Karadeniz’in bir ilgesinde Milli Egitim
Midiirligii'ne bagli bulunan 6zel egitim ve rehabilitasyon
okullarinda egitim gormekte olan toplam 250 zihinsel engelli
ogrenciden 120 katilimciya ulagilmigtir.  Veriler tamitict bilgi
formu, Beck Umutsuzluk Olgegi ve Durumluk-Siirekli Kaygi
Olgegi kullanilarak toplanmustir. Verilerin degerlendirilmesinde;
bagimsiz gruplarda T testi, One-Way Anova, Mann Whitney U
ve Kruskal Wallis H testi kullanilmistir. Ebeveynlerin
%68,3°liniin 34-44 yas grubunda, %76,7’sinin kadin, %40,8’inin
ilkokul mezunu ve %70,8’inin ¢aligmadigi belirlenmistir.
Katilimcilarm Beck Umutsuzluk Olgegi’nden aldig1 toplam puan
6,40+4,94°tiir. Durumluk-Siirekli Kaygi Envanteri’'nden siirekli
kaygi alt boyutundan 48,29+5,66 puan ortalamasit alirken
durumluk kaygi alt boyutundan 40,954+5,99 puan ortalamasi
almigtir. Katilimeilarin durumluk kaygi puanlart ile umutsuzluk
alt boyutlar1 ve toplam puan arasinda negatif yonde, zayif ve
anlaml bir iligki saptanmustir (p<0,05).

Anahtar Kelimeler: Kaygi; Umutsuzluk; Zihinsel engelli

Bu makaleye atif vermek icin:

ABSTRACT: This study aims to determine the level of anxiety and
hopelessness of families with mentally handicapped children. Between
September- December 2017, the universe of the study was made
available to 120 one of families the mentally disabled students who
were educated in special education schools in Atakum district. The
data were collected by the researcher using the descriptive information
form, Beck Hopelessness Scale and State-Trait Anxiety Inventory.
Independent-Samples T, One-Way ANOVA, Mann Whitney U and
Kruskal Wallis H tests were used. It was found that 68.3% of the
parents were in 34-44 age group, 76.7% were women, 40.8% were in
primary school graduates and 70.8% were not employed. The total
score of the parents from the Beck Hopelessness Scale was 6.40 +4.94.
From the State-Trait Anxiety Inventory, the mean state anxiety
subscale score was 48.29 + 5.66 and the mean trait anxiety score was
40.95 +5.99. Between the status anxiety scores of the families and sub-
dimensions and total scores in the was found negative direction, weak
and meaningful (p<0,05).
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EXTENDED ABSTRACT

It is very difficult for a family to accept that their child has special needs (Ganjiwale et al., 2016;
343). Parents take on extra responsibilities and duties to cope with this situation (Gordeles Becer & Inci,
2014; 84). It accelerates a series of psychological reactions in families when they are diagnosed with their
child's condition (Deveci & Ahmetoglu, 2018; 123). It has been reported that parents with mentally retarded
children experience mental problems such as depression and anxiety more frequently than other parents,
(Demir et al., 2021; 29). Anxiety is a state of alarm felt towards the environment and causes the person to
be constantly uneasy (Avsaroglu, 2012; 535). Hopelessness is an important factor that triggers depression
and is associated with helplessness, pessimism and inability to act (Nalipay & Ku, 2019; 1619). The aim of
this study is to determine the level of anxiety and hopelessness of families with mentally retarded children.

Method

Special education and rehabilitation schools affiliated to the Directorate of National Education were
preferred in a district of the Central Black Sea between September and December 2017. It was made to one
of the families of 120 mentally handicapped students studying in these schools. The data were collected
using a descriptive information form, Beck Hopelessness Scale (BHS), and State-Trait Anxiety Inventory
(STAI). In the analysis of the data obtained from the study, the SPSS package program was used.

Findings

It was determined that the average age of parents with mentally retarded children was 42.21 + 6.72,
76.7% of them were female and 40.8% of them were primary school graduates. 70.8% of the parents who
answered the questions were unemployed and parents whose income is less than their expenses, feelings
about the future, expectations about the future sub-dimension mean score and Beck Hopelessness total
score were found to be significantly higher (p<0.05). 40% of the mother or father reported that they noticed
the difference in their child for the first time at 13 months and later. In all sub-dimensions, Beck
Hopelessness total scores of parents whose child's first observation time was between 7-12 months were
found to be the highest, and the difference between the groups was found to be significant (p<0.05).

The hopelessness levels of the families who were not informed about the rehabilitation, care,
treatment and education of their mentally retarded child were found to be higher and the difference between
the groups was found to be significant (p<0.05). Parents who do not know about the treatment of their
mentally retarded child had the highest average score in the trait anxiety sub-dimension, and the difference
between the groups was found to be significant (p<0.05). A negative, weak and significant relationship was
found between all sub-dimensions and total score of BHS and STAI (p<0.001). However, there was no
significant relationship between BHS sub-dimensions or total score and trait anxiety scale (p>0.05).

Discussion and Conclusion

In the study, it was determined that parents in the age group of 23-33 had higher state anxiety scores.
It was found that trait anxiety scores decreased as the age of the parents increased (56 years and over).
Ozyazicioglu and Buran (2014; 228) found a negative relationship between state anxiety levels and age in
their study on families with mentally retarded children. When the literature is examined, families worry
about who will take care of their children and what will happen to them as the age of their mentally retarded
child gets older or after he/she passes away (Kaytez et al., 2014; 208).

There was a negative, weak and significant relationship between hopelessness scale scores and state
anxiety scale scores. In a study conducted on families with mentally retarded children, a strong relationship
was determined between parents' anxiety and hopelessness (Avsaroglu & Gilik, 2017; 1031). In a study
conducted with families with disabled children, a very significant positive correlation was found between
depression and anxiety (Salceanu & Luminita 2020; 146).

In line with these results; school health and public health nurses should know the families, the factors
causing hopelessness and anxiety should be determined and necessary training programs should be
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organized. As educators, administrators and especially nurses, families with intellectual disabilities should
periodically inform about their child's illness, education, rehabilitation and care.

GIRIiS

Aile; yasamin devam etmesi i¢in iiyelerinin birbirine maddi ve manevi destek oldugu, yeni bireylerin
yetistirildigi ve i¢inde bulundugu toplumun degerlerine sahip olan, en kiigiik sosyal dokudur (Avsaroglu ve
Gilik, 2017; 1023). Aileye yeni birinin katilmasi ¢ocugun dogumundan itibaren bireysel dinamiklerde ve
evlilik iligkilerinde derin degisiklikleri beraberinde getirir (Bucher-Maluschke et al., 2021). Ayni1 zamanda
anne, baba, yakin ¢evrenin zihninde hayal ettigi ‘ideal cocuk modelinde’ dogacak ¢ocuk hem saglikli olmali
hem de ailede sevgi, gliven ve nese gibi olumlu tutumlar pekistirmelidir (Fernandes and Chunkapura, 2020;
872).

Cocuklarinin 6zel gereksinime sahip oldugunu kabul etmesi aile i¢in olduk¢a zor bir durumdur
(Ganjiwale vd., 2016; 343). Ailenin normal devam eden isleyisini, esler arasindaki rol ve sorumluluklar
etkilemektedir (Demirbilek, 2013; 58). Ebeveynler bu durumla bas edebilmek i¢in fazladan sorumluluk ve
gorevler iistlenmektedir (Gordeles Becer ve Inci, 2014; 84). Ciinkii engelli cocuk, engel seviyesine gore
yasami boyunca bir takim saglik sorunlari, davranis bozukluklar1 ve gelisim giigliikleri yagamakta; normal
cocuklara gore daha fazla sevgiye, ilgiye, bakima ihtiya¢ duymaktadir ve tiim bunlarin sonucu olarak
cocugun aileye bagimliligi artmaktadir (Ayyildiz, 2013; 9).

Aileler ¢ocuklarinin durumuna iliskin teshis kesinlestiginde bir dizi psikolojik tepki yasamaktadir
(Deveci ve Ahmetoglu, 2018; 123). Genel olarak oncelikle sok, reddetme, 6fke ve inkar duygular ile
karsilik veren aileler ardindan umutsuzluk, karamsarlik, pismanlik, sucluluk ve endise gibi duygularla bas
basa kalinmaktadir (Beighton ve Wills, 2019; 1256). Zihinsel engelli cocugu olan ebeveynlerin depresyon
ve kaygi bozuklugu gibi ruhsal sorunlar1 diger anne babalara gére daha sik yasadigi bildirilmistir (Demir
vd., 2021; 29). Kaygi cevreye karsi hissedilen bir alarm durumudur ve kisinin siirekli olarak tedirgin
olmasina sebep olur (Avsaroglu, 2012; 535). Umutsuzluk ise depresyonu tetikleyen, caresizlik, karamsarlik
ve harekete gegememe ile ilintili nemli bir faktordiir (Nalipay ve Ku, 2019; 1619). Ailenin sosyal destek
almasi ve sosyallesmesi umut diizeyini artirarak olaylarla bag etmeyi kolaylastiran bir etkendir (Avsaroglu
ve Gilik, 2017; 1025; Fernandes and Chunkapura, 2020; 873).

Bu arasgtirmanin amaci, zihinsel engelli ¢ocugu olan ailelerin kaygi ve umutsuzluk diizeyini
belirlemektir. Aragtirmanin egitimcilere, yoneticilere ve 6zellikle toplumla daha yakin iliskisi bulunan
hemsirelere zihinsel engelli ¢ocuga sahip ebeveynlere yaklasim konusunda yol gdsterecegi ve bu agidan
literatiire katki saglayacag diigiiniilmektedir.

YONTEM
Arastirmanin Modeli, Evren ve Orneklemi

Bu aragtirma Eyliil-Aralik 2017 tarihleri arasinda yapilmistir ve tanimlayici tiirdedir. Arastirmanin
evrenini Orta Karadeniz’in bir ilgesinde Milli Egitim Miidiirliigli'ne bagli bulunan tiim 6zel egitim ve
rehabilitasyon okullarinda toplam 250 zihinsel engelli ¢ocugun ebeveynlerinden; ¢ocugun bakimindan
sorumlu olan anne-babadan biri olusturmustur. Arastirmada evrenin tamamina ulasilmasi hedeflenmis olup,
ornekleme calismanin yapildig1 tarihlerde okul idaresi ve Ogretmenler vasitasi ile ulasilan ailelerden
calismaya katilmay1 kabul eden toplam 120 (%48) ebeveyn alinmustir.

Veri Toplama Araclari

Verilerin toplanmasinda tanimlayici bilgi formu, Beck Umutsuzluk Olgegi (BUO) ve Durumluk ve
Siirekli Kayg1 Olgegi (DSKO) kullanilmustir.
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Tammlayic Bilgi Formu

Aragtirmada, verilerin toplanmasinda arastirmacilar tarafindan literatiir 1s1g8inda (Cin vd., 2017,
Kaya, 2014) olusturulan tanimlayici bilgi formu katilimcilarin ve zihinsel engelli ¢ocuklarinin
sosyodemografik ozelliklerini belirlemeye yonelik tanimlayict 22 soru sorulmustur. Tanimlayic1 bilgi
formu; cinsiyet, yas, medeni durum, ¢alisma durumu, akraba bagi, ¢ocugun rehabilitasyonu, bakimi,
tedavisi ve egitimi hakkinda bilgi durumu, ekonomik ya da sosyal destek alma durumunu belirlemeye
yonelik sorulardan olusmaktadir. Tanimlayici bilgi formu ve Olgekler, arastirmaci tarafindan toplanti
giinlerinde okula davet edilen ailelerden yiiz yiize goriisme yapilarak toplanmistir. Katilimcilarin sorulari
cevaplamasi yaklasik 15-20 dakika siirmiistiir.

Beck Umutsuzluk Olgegi (BUO)

Beck ve arkadaslari tarafindan hazirlanan Slgekte 20 soru bulunmaktadir (Beck, 1963). Olgegin
Tiirkge gecerlik giivenirlik calismast Durak ve Palabiyikoglu (1994) tarafindan yapilmistir. Olgek
sorularinin 11’inde ‘evet’, 9’unda ‘hayir’ cevabi bulunmaktadir. Sorular ‘1 puan’ ve ‘0 puan’ arasinda
degerlendirilmistir ve umutsuzluk ortalamasi aritmetik toplam ile hesaplanir. Sorularda gelecekle ilgili
duygular, beklentiler ve motivasyon kayb1 gibi konular bulunmaktadir. Olgek puan ortalamas: yiikseldikge
umutsuzluk diizeyi de yiikselmektedir. Olgegin Tiirke giivenilirlik Cronbach Alpha Katsayis1 0,86 olarak
belirlenmistirBu ¢alisma i¢in 6lgegin Cronbach Alpha Katsayisi 0,83 olarak bulunmustur.

Durumluluk ve Siirekli Kayg1 Olcegi (DSKO)

Durumluluk ve Siirekli Kaygi Olgegi (State-Trait Anxiety Inventory) Spielberger ve arkadaslari
(1971) tarafindan gelistirilmis, gegerliligi ve giivenirligi 1985 yilinda Necla Oner ve LeCompte tarafindan
Tiirkge’ye cevrilerek yapilmistir. Olgegin Tiirkge uyarlamasinda giivenirlik katsayilart Durumluk Kayg
Olgegi igin 0,83-0,92; Siirekli Kayg1 Olgegi icin 0,83-0,87 arasinda degistigi belirlenmistir. Olgekte,
bireylerin duygularini belirten 40 ifade bulunmaktadir. Dortlii likert tipi 6lcekten en az 20, en ¢ok 80 puan
almabilmektedir (Oner ve LeCompte, 1985). Bu arastirma i¢in Cronbach Alpha Degeri Durumluk Kaygi
Olgegi icin 0,91, Siirekli Kayg1 Olgegi igin 0,80 bulunmustur.

Verilerin Analizi

Verilerin degerlendirilmesinde IBM SPSS 21 paket programi kullanilmistir. Verilerin dagilimlar
incelenirken carpiklik ve basiklik degerleri ele alinarak bu degerlerin -2 ile +2 arasinda olmasi temel
almmistir (George ve Mallery, 2010). Verilerin analizinde; bagimsiz gruplarda t testi, One-Way Anova,
Mann Whitney U ve Kruskal Wallis testi kullanilmistir. Gruplar arasindaki farki belirlemek igin Tukey ve
Scheffle testleri uygulanmis olup, dlcekler arasindaki iligkiyi incelemek igin Pearson Korelasyon Analizi
uygulanmstir.

Arastirmamn Etik Yonii

Arastirma yapilmadan énce Ondokuz Mayis Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirma ve
Yayimn Etigi Kurulu'ndan 19.06.2017 tarihinde 45428382-050-E.61787 sayili etik kurul onay1 alinmustir.
Aragtirmada kullanilacak dlgeklerin izinleri Tiirkge gegerlik ve giivenirlik ¢alismasini yapan yazarlardan
mail yoluyla alinmistir. Aragtirmaya katilan bireyler bilgilerinin gizli tutulacagina dair agiklama yapilarak
s0zlii onamlar1 alinmistir.
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BULGULAR

Zihinsel engelli ¢ocugu olan ebeveynlerin yas ortalamasinin 42,21 + 6,72 oldugu, %68,3 linlin 34-
44 yas arasinda, %76,7’sinin kadin, %40,8’inin ilkokul mezunu oldugu ve %70,8’inin ¢alismadig tespit
edilmistir. Ebeveynlerin %46,7 sinin gelirinin giderine denk olup, %85 inin ¢ekirdek aile 6zelligini tasidig
ve %50,8’inin iki cocugu oldugu belirlenmistir. Ayrica ebeveynlerin %83,3 iiniin evli oldugu, %61,7’sinin
esinin herhangi bir iste ¢alistigi, %83,3’linde esi ile herhangi bir akrabalik bagi olmadigi belirlenmistir.

Zihinsel engelli gocuga olan ebeveynlerin yas ortalamasi 13,85 +4,47 olup, %39,2’sinin ¢ocugunun
16-19 yas grubunda, %67,5’inin ¢gocugunun erkek oldugu ve %40,8’inin 2. ¢ocugunun zihinsel engelli
oldugu belirlenmistir. Ailelerin %69,2’si ¢ocugunun zihinsel engelli olma nedenini bilmediklerini ifade
etmislerdir.

Anne ya da babanin %40°1 gocugundaki farklilig: ilk kez 13 ay ve sonrasinda fark ettigi, %15,8’inin
cocugunun zihinsel engelli olmasindan dolay1 cevresi tarafindan suclandigini, %25,8’inin ¢ocugunun
zihinsel engelli olmasindan dolay1 psikiyatrik destek aldigini ve %65,8’inin zihinsel engelli ¢ocugu
yetistirirken yasadig1 duygu, diislince ve sikintilari bir yakiniyla paylastigini bildirmistir.

Tablo 1.
Ebeveynlerin tamtici ozelliklerine gore Beck Umutsuzluk Olcegi (BUO) ve alt boyutlart puan ortalamalar: dagilum
Gelecek ile Tlgili Motivasyon Kaybi Gelecek ile Tlgili Umutsuzluk Olcegi
Ozellikler Duygular X+SD Beklentiler Toplam Puan
X£SD X+SD X+SD
Yas
23-33 yas 1,50 +1,04 2,66 +2,42 1,83+1,16 6,83 +3,76
34-44 yas 1,32 +1,58 1,95 +2,10 2,14+ 1,64 6,09 +4,96
45-55 yas 1,76 £ 1,83 2,73 +£2,14 2,23+1,72 7,53 £5,44
56 yas ve iizeri 1,16 £1,16 2,33+1,21 1,33+1,50 533+3,44
Test istatistigi F: 0,548 F:1,038 F: 0,568 F: 0,663
p 0,650 0,378 0,637 0,576
Cinsiyet
Kadin 1,45+ 1,57 2,06 2,17 2,10 + 1,64 6,34 +5,08
Erkek 1,32+1,70 2,53 +1,81 2,10+1,61 6,60 +4,57
Test istatistigi t: 0,389 t:-1,038 t: 0,004 t: -0,242
p 0,698 0,301 0,996 0,809
Egitim Durumu
Okur-yazar 0 (0-4) 1(1-6) 1,71 £2,05 2 (1-16)
flkokul mezunu 1(0-5) 2 (0-7) 2,12+ 1,61 6 (0-18)
Ortaokul mezunu 0 (0-4) 1 (0-6) 1,82 +1,42 3 (1-15)
Lise mezunu 1 (0-4) 1 (0-6) 2,37 1,71 4 (0-16)
Yiiksekokul mezunu 2 (0-5) 2 (0-8) 2,13+ 1,65 6 (018)
Test istatistigi KW: 3,797 KW: 4,836 F: 0,387 KW: 4,796
p 0,434 0,305 0,817 0,309
Calisma Durumu
Calisiyor 1,02 + 1,46 1,94+ 1,95 1,85+1,53 5,57 +4,71
Caligmiyor 1,58 £ 1,63 2,27+2,16 2,21 +£1,66 6,75 +5,02
Test istatistigi t: 1,755 t: 0,775 t: 1,085 1,191
p 0,082 0,440 0,280 0,236
Gelir Durumu
Geliri giderine denk 0 (0-4)a 1,69 +1,83 1,75+ 1,50a 3,5 (0-16)a
Geliri giderinden az 1 (0-5)b 2,52 +2,15 2,56+ 1,67b 7 (0-18)b
Geliri giderden fazla 0 (0-5)ab 3,00 +2,78 1,55 + 1,50ab 5 (0-18)ab
Test istatistigi KW: 9,695 F: 3,019 F: 4,243 KW: 12,775
p 0,008 0,053 0,017 0,002

KW: Kruskal Wallis test, U: Mann Whitney U, F: One-Way Anova; p<0,05
t: Bagimsiz gruplarda T test istatistigi a,b: Ayn1 harfe sahip gruplar arasinda fark yoktur.

Tablo 1’de Beck Umutsuzluk Olgegi (BUO) ile ebeveynlerin tanitici ozelliklerinin dagilim
verilmistir. Geliri giderinden az olan ebeveynlerin gelecek ile ilgili duygular, gelecek ile ilgili beklentiler
alt boyutu puan ortalamalar1 ve Beck Umutsuzluk toplam puani ortalamasi anlaml diizeyde en yiiksek
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bulunmustur. Bu anlamliligin geliri giderinden az olan aileler ile denk olan aileler arasindan kaynaklandigi
saptanmistir (p<0,05). Yas, cinsiyet, egitim durumu, ¢alisma durumu, aile tipi ve ¢ocuk sayisi ile Beck
Umutsuzluk Olgegi ve alt boyutlart puan ortalamasi arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmamustir (p>0,05) (Tablo 1).

Tablo 2.
Ebeveynlerin zihinsel engelli cocuguna ait ozelliklere ve bilgi durumuna gore Beck Umutsuzluk Olcegi
(BUO) ve alt boyutlar: puan ortalamalart dagilimi

Gelecek ile Motivasyon Gelecek ile Ilgili  Umutsuzluk
flgili Kayb1 Beklentiler Olgegi Toplam
Ozellikler Duygular X+SD Puan
X+SD X+SD X+SD
Engelliligi ilk gozlemleme zamam
Dogar-dogmaz 0,95 +1,43 1(0-6)a 1,75+ 1,68 4,50+ 4,13a
0-6 ay 1,36 £ 1,55 1 (0-6)a 1,72+ 1,62 5,08 £+ 3,90ab
7-12 ay 2,00 + 1,56 3 (0-7)b 2,48 £1,80 8,51 +5,45b
13 ay ve sonrasi 1,33+ 1,66 1,50 (0-8)ab 2,25+ 1,48 6,70 £ 5,06ab
Test istatistigi F: 1,851 KW: 12,750 F: 1,404 F: 3,493
p 0,142 0,005 0,245 0,018
Cocugun rehabilitasyonun nasil yapildigini bilme durumu
Var 1,19+1,43 1,79 £1,922 1,85+ 1,482 5,40 4,392
Yok 1,90+ 1,97 3,00 +£2,19% 2,09 + 1,928 7,90 £ 5,97%
Biraz 1,89 +1,81 2,96 £2,31° 2,85+1,73% 8,71 £5,29°
Test istatistigi F: 2,580 F: 4,423 F: 4,177 F: 5,604
p 0,080 0,014 0,018 0,005
Bakiminin nasil olacagini bilme durumu
Var 1,26 £ 1,50 1,90 £ 1,942 1,95+ 1,57 5,74 +£4,69*
Yok 2,50+ 1,77 3,87 +£2,53° 2,75+ 1,90 10,25 £ 5,75°
Biraz 1,68 + 1,30 2,68 +£2,27% 2,50 + 1,68 7,72 + 4,98
Test istatistigi F:2,592 F: 4,250 F: 1,672 F: 4,217
p 0,079 0,017 0,192 0,017
Tedavisinin nasil oldugunu bilme durumu
Var 1,29 + 1,51 1,82 +1,94* 1,90 + 1,52 5,60 +4,532
Yok 2,07 + 1,85 3,28 +2,36° 2,78 + 2,15 9,28 + 6,41°
Biraz 1,50 + 1,71 2,70 +2,19% 2,41+ 1,52 7,45 + 4,73%
Test istatistigi F: 1,457 F: 4,035 F:2,349 F: 4,186
p 0,237 0,020 0,100 0,018
Egitiminin nasil olacagini bilme durumu
Var 1 (0-5) 1 (0-5)2 2,00 + 1,61 4 (0-18)
Yok 1 (0-5) 3 (1-4)° 1,85+ 1,06 5(3-12)
Biraz 1 (0-5) 2 (0-7)% 2,48 £ 1,76 7 (1-18)
Test istatistigi KW: 1,523 KW: 8,690 F: 1,036 KW: 5,491
p 0,467 0,013 0,358 0,064

KW: Kruskal Wallis test, U: Mann Whitney U, F: One-Way Anova,; p<0,05

t: Bagimsiz gruplarda T test istatistigi a,b:Ayn1 harfe sahip gruplar arasinda fark yoktur.

Tablo 2 incelendiginde; cocugundaki engelliligi ilk gézlemleme zamani 7-12 ay arasinda olan
ebeveynlerin tiim alt boyutlarda beck umutsuzluk toplam puanlari en yiiksek bulunmus olup, gruplar
arasindaki fark motivasyon kaybi alt boyutu ve umutsuzluk o6lcegi toplam puani ydniinden anlamh
bulunmustur (p<0,05). Zihinsel engelli ¢ocugunun rehabilitasyonu hakkinda bilgi sahibi olmayan
ebeveynlerin umutsuzluk diizeyleri daha yiiksek bulunmus olup, motivasyon kaybi, gelecekle ilgili
beklentiler ve toplam umutsuzluk diizeyi boyutlarinda fark 6nemli bulunmustur (p<0,05).

Zihinsel engelli ¢ocugunun bakiminin ve tedavisinin nasil oldugu hakkinda bilgi sahibi olmayan
ebeveynlerin umutsuzluk diizeyi alt Olgek puanlart ve toplam umutsuzluk Olgek puani daha yiliksek
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bulunmus olup, gruplar arasindaki fark motivasyon kaybi alt 6lgek boyutu ve toplam umutsuzluk 6lg¢egi
puan ortalamasi boyutunda anlamli bulunmustur (p<0,05). Zihinsel engelli egitiminin nasil olacagi
hakkinda bilgi sahibi olmayan ebeveynlerin motivasyon kaybi alt dlgek puan1 daha yiliksek bulunmustur

(p<0,05) (Tablo 2).
Tablo 3.

Ebeveynlerin tanitict ozelliklerine gére Durumluk-Siirekli Kaygi Olgegi (DSKO) ve alt boyutlar: puan

ortalamalar: dagilimi

Ozellikler Durumluk Kaygi Siirekli Kaygi
X+SD X+SD
Yas
23-33 yas 42,50 (31-52) 51,50 + 3,88a
34-44 yas 40 (27-50) 48,67 £5,52a
45-55 yag 42 (27-50) 47,57+5,77a
56 yas ve tizeri 41 (33-50) 43,0 + 6,00b
Test istatistigi KW: 0,656 F: 2,768
p 0,883 0,045
Cinsiyet
Kadin 41,14 £ 5,84 48,82+ 5,53
Erkek 40,32 £ 6,53 46,53 + 5,81
Test istatistigi t: 0,632 t: 1,895
p 0,529 0,061
Egitim Durumu
Okur-yazar 49 (32-50) 49 (35-56)
Ilkokul mezunu 40 (27-50) 48 (34-62)
Ortaokul mezunu 43 (31-50) 48 (38-62)
Lise mezunu 40,50 (31-50) 47 (40-57)
Universite /Yiiksekokul mezunu 40 (27-52) 49 (39-59)
Test istatistigi KW: 7,494 KW: 1,397
p 0,112 0,845
Calisma Durumu
Evet 40,97 + 6,12 47,51+ 5,85
Hayir 40,94 + 5,97 48,61 + 5,58
Test istatistigi t: 0,025 t: 0,965
p 0,980 0,337
Gelir Durumu
Gelirim giderime denk 42,16 £ 5,77 47,26+ 5,16
Gelirim giderimden az 39,90 £ 5,58 49,56 + 5,80
Gelirim giderimden fazla 39,77 £ 8,68 46,88 £ 6,73
Test istatistigi F: 2,184 F: 2,651
p 0,117 0,075

KW: Kruskal Wallis test, U: Mann Whitney U, F: One-Way Anova; p<0,05
t: Bagimsiz gruplarda T test istatistigi a,b:Ayni1 harfe sahip gruplar arasinda fark yoktur.

Tablo 3’te ebeveynlerin tanitic1 dzelliklerine gére DSKO puan ortalamalari verilmistir. Yas grubu 23-
33 olan ebeveynlerin her iki kaygi puan ortalamasi diger gruplara gore daha yiiksek, 56 yas ve lizerindeki
bireylerin siirekli kaygi puan ortalamasi anlamli diizeyde daha diisiik bulunmustur (p<0,05). Ebeveyn
cinsiyetinin, egitim durumunun, gelir durumunun, c¢ekirdek aile tipine sahip ebeveynlerin ve ¢ocuk
sayisinin siirekli kaygi puani en yiiksek bulunmus olup, fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir
(p>0,05) (Tablo 3).
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Tablo 4.

Ebeveynlerin zihinsel engelli ¢cocuguna ait bilgi durumuna gére Durumluk-Siirekli Kaygi Olcegi

(DSKO) ve alt boyutlart puan ortalamalar

- Durumluk Kaygi Siirekli Kaygi
Ozellikler X+SD X+SD
Cocugun rehabilitasyonun nasil yapildigim bilme durumu

Var 41,55 +£6,16 47,77 + 5,68

Yok 39,72 + 5,81 48,90 + 7,42

Biraz 39,67 £ 5,47 49,53 £4,74

Test istatistigi F: 1,277 F: 1,076

p 0,283 0,344
Bakiminin nasil olacagini bilme durumu

Var 41,48 £6,01 4795 +5,74

Yok 38,75+ 5,41 49,37 £ 6,58

Biraz 39,54 + 5,97 49,27 £ 5,03

Test istatistigi F: 1,518 F: 0,631

p 0,223 0,534
Tedavisinin nasil oldugunu bilme durumu

Var 41,42 +£6,22 47,18 £ 5,742

Yok 39,85 + 5,40 51,21 +5,16°

Biraz 39,95+ 5,52 50,37 +4,50°

Test istatistigi F: 0,817 F: 5,440

p 0,444 0,006
Egitiminin nasil olacagimi bilme durumu

Var 41,61 £6,01 47,79 + 6,00

Yok 39,42 + 5,96 47,00 + 4,24

Biraz 39,37+ 5,77 50,03 + 4,60

Test istatistigi F: 1,765 F: 1,904

p 0,176 0,154

KW: Kruskal Wallis test, U: Mann Whitney U, F: One-Way Anova; p<0,05

t: Bagimsiz gruplarda T test istatistigi a,b:Ayni1 harfe sahip gruplar arasinda fark yoktur.

Tablo 4’¢ bakildiginda zihinsel engelli gocugunun tedavisi hakkinda bilgi sahibi olmayan ebeveynler
stirekli kaygi alt boyutundan en yiiksek puani almis olup, gruplar arasindaki fark zihinsel engelli gocugunun
tedavisi hakkinda bilgi sahibi olan ve bilgi sahibi olmayan aileler i¢in 6nemli oldugu saptanmistir (p<0,05).

Tablo 5.
Beck Umutsuzluk Olgegi ve alt boyutlart ile Durumluk ve Siirekli Kaygi Olgegi puan ortalamalar
arasindaki iliski

Durumluk Kaygi Siirekli Kaygi
Alt Boyutlar
r p r p
Gelecek ile Tlgili Duygular -0,377 <0,001 0,166 0,070
= £ .
8 = Motivasyon Kayb1 -0,385 <0,001 0,073 0,426
s £
2 «2 Gelecek ile Tlgili Beklentiler -0,354 < 0,001 0,178 0,052
=)
Umutsuzluk Olgegi Toplam Puan -0,414 < 0,001 0,172 0,061

r: Spearman korelasyon katsayisi

Tablo 5°te BUO alt boyutlari ile durumluk-siirekli kaygi lgeginin korelasyon analizi verilmistir. Bu
tabloya gére 6lgek tiim alt boyutlari ve BUO toplam puani ile durumluk kaygi 6lgegi arasinda negatif yonde,
zayif ve anlamli bir iliski saptanmistir (p<0,001). Ancak BUO alt boyutlar1 veya toplam puani ile siirekli
kaygi 6l¢egi arasindaki iligki anlamli bulunmamuistir (p>0.05).
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TARTISMA, SONUC ve ONERILER

Bu calismada ebeveynlerin gelir diizeyi ile umutsuzluk diizeyleri arasinda anlamli bir fark
bulunmustur. Zihinsel engelli cocugu olan ailelere yonelik bir calismada katilimeilarin gelir diizeyi ile
umutsuzluk Slgegi alt boyut puanlari arasinda anlamli bir fark tespit edilmistir (Cenk et al., 2016; 707).
Literatiirde engelli ¢gocugu olan ailelerle yapilan ¢aligmalarda aile iiyelerinin ¢ocugun gelisimi i¢in daha
fazla zaman, emek ve para harcadigi bulunmustur (Cangiir vd., 2013; 1). Engelli gocugun egitim, bakim ve
rehabilitasyon ihtiyaglarinin aileye ek masraf olmasi ailelerde umutsuzlugu artiran bir etken oldugu
sOylenebilir.

Zihinsel engelli gocugundaki farkliligi ilk olarak 7-12 ay i¢inde gézlemleyen ailelerin umutsuzluk
diizeyleri daha yiiksek bulunmustur. Zihinsel engelli cocugu olan aileler iizerinde yapilan bir¢ok calismada
aileler cocugundaki farklilig1 ilk olarak cogunlukla bir yasina kadar fark etmektedir (Lafe¢1 vd., 2014; 731;
Ozmen ve Cetinkaya, 2012; 40). Bunun sonucunda aileler ¢ocuklarindan 7-12 ay arasinda normal gelisim
gosteren bir birey gibi konusmasi ve yiirlimesi yoniinde bir gelisim beklerken, bu beklentilerin
gerceklesmedigini veya geciktigini gormesi ebeveynlerde motivasyon kaybi ve umutsuzluga neden oldugu
diisiintilebilir.

Zihinsel engelli ¢ocugunun rehabilitasyonu, bakimi, tedavisi ve egitimi hakkinda bilgi sahibi
olmayan ailelerin umutsuzluk diizeyleri daha yiiksek bulunmustur. Ailelerin i¢inde bulunduklari duruma
uyum saglamalari, umutsuzluk diizeylerini ve aile yiikiinii azaltmalari, g¢ocuklarin yetersizliklerini
kabullenmeleri ve basa c¢ikma becerilerini gelistirmeleri ancak konu hakkinda bilgilendirildiginde
olabilmektedir (Yildirim et al., 2013; 257). Yapilan bir ¢alismada, zihinsel engelli ¢ocugunun durumuna
iligkin bilgilendirilmeyen annelerin umutsuzluk diizeyleri yiiksek aksine bilgilendirilenlerin ise kaygi
puanlar1 diisiik bulunmustur (Cenk et al., 2016; 707). Bu sonucun ¢alismaya katilan ailelerin engelli
cocugunun rehabilitasyonu, tedavisi, bakimi ve egitimi hakkinda bilgisinin yiiksek olmasina ragmen egitim
seviyelerinin diisiik olmasi ile ilgili oldugu diisiiniilebilir.

Arastirmada 23-33 yas grubu ebeveynlerin durumluk kaygi puanlarinin daha yiiksek oldugu tespit
edilmistir. Ebeveynlerin yasi arttikca (56 yas ve iizeri) siirekli kaygi puanlarinin azaldigi bulunmustur.
Ozyazicioglu ve Buran (2014; 228)’1n zihinsel engelli ¢ocuga sahip ailelere yonelik yaptig1 ¢alismada
durumluk kayg1 diizeyleri ve yas arasinda negatif yonlii bir iliski bulunmustur. Zihinsel engelli cocugu
olan annelere yonelik yapilan calismada annelerin yas1 arttikca kaygi diizeylerinin arttig: tespit edilmistir
(Bujnowska vd., 2019; 8).

Literatiir incelendiginde aileler zihinsel engelli cocugunun yasi ilerledik¢e ya da kendisi vefat
ettikten sonra ¢gocuguna kimin bakacagi, ona ne olacagi gibi konularda kaygilanmaktadir (Kaytez vd., 2014;
208). Ayrica zamanla denenen tedavi segeneklerinden olumsuz sonuglar alinmasi ve tedavi segeneklerinin
azalmasi sonucu ailelerin gelecek kaygisi artmaktadir (Laf¢t vd., 2014; 732). Zihinsel engelli cocugunun
durumuna yonelik umutsuzluk ve gelecek kaygisi yasayan ailelerin siirekli kaygi puanlarinin artirdigi
sOylenebilir.

Zihinsel engelli cocugunun tedavisi hakkinda bilgi sahibi olmayan anne babalar siirekli kaygi alt
boyutundan en yiiksek puan ortalamasina sahip olup, siirekli kaygi yoniinden gruplar arasindaki fark
anlamli bulunmustur. Ebeveynlerin ¢cocugun engeli hakkinda yeterli bilgiye sahip olmamasi veya alandaki
uzmanlardan yeterli bilgi desteginin alinmamas: aileleri kaygi ve strese sokabilmektedir (Kelesoglu ve
Aksakal, 2020; 77). Yapilan bir calismada zihinsel engelli cocugu olan ebeveynlerin sorunlarini ¢ézmeye
yonelik anlatma, bilgiledirme ve kavrama yontemlerinin kullanildigi hiicum terapisi uygulanmistir.
Miidahale grubundaki katilimcilarin verilen terapi sonrast durumluk ve siirekli kaygi puanlarinin azaldigi
gorlilmistiir (Burcak, 2018; 198).

Alan yazinda yapilan incelemelerde ailenin zihinsel engelli ¢ocugunun hastaligi hakkinda bilgi
almasi, ¢ocugunu tanimasi, uygulanan tedavi ve bakima katilmasi ebeveynlerin kaygilarini azaltmaktadir
(Burgak, 2018; 194; Catalbag vd., 2015; 160). Bu sonucun c¢alismaya katilan ebeveynlerin egitim
seviyelerinin diisiik olmasindan ve yas ortalamalarmin ytliksek olmasindan kaynaklandig: diistiniilebilir.

Gelecek ile ilgili duygular, motivasyon kaybi, gelecek ile ilgili beklentiler ve umutsuzluk 6lgegi
toplam puani ile durumluk kaygi 6l¢egi arasinda negatif yonde, zayif ve anlamli bir iligki ¢ikmistir. Zihinsel
engelli gocugu olan aileler iizerinde yapilan bir ¢galigmada ebeveynlerin kaygi ve umutsuzluk arasinda giiglii
bir iligski belirlenmistir (Avsaroglu ve Gilik, 2017; 1031). Ebeveynler zihinsel engelli ¢ocugunu hayal
kirikligr yarattigi, sosyal bir engel gibi gordiigii icin asir1 yiik ve kaygil hissetmektedir (Feizi vd., 2014;
146).

Engelli cocugu olan ailelerde yapilan bir ¢alismada depresyon ve kaygi arasinda oldukg¢a anlaml
pozitif korelasyon oldugu bulunmustur (Salceanu ve Luminita 2020; 146). Incelenen caligmalar ile bu
calisma arasinda benzer ve farklilagan sonuglar goriilmektedir. Bu sonucun, yas ilerledik¢e ve bilgisizlik
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arttikga kayginin artmasi buna karsin umutsuzlugun azalmasi ile iligkili olabilecegi diisliniilmektedir.
Ayrica ¢ikan bu sonucun ¢alismanin hipotezini destekledigi bulunmustur.

Okul sagligr ve halk sagligi hemsireleri aileleri tanimali, umutsuzluga ve kaygiya neden olan
faktorleri tespit edip gerekli egitim programlar diizenlenmelidir. Egitimciler, yoneticiler ve dzellikle
hemsireler zihinsel yetersizligi olan ailelere ¢ocugunun hastaligi, egitimi, rehabilitasyonu ve bakimi
konusunda belirli araliklarla bilgilendirme yapmalidir. Bu aragtirma sadece Orta Karadenizdeki 6zel egitim
okullarinda okuyan zihinsel engelli c¢ocuklarin ailelerine yapilmasi arastirmanin kisithiligim
olusturmaktadir. Arastirmanin daha biiyiikk bir popiilasyonda ve oOrgiin egitim almayan c¢ocuklarin
ebeveynleri ile karsilagtirma yapilarak planlanmasi 6nerilmektedir.
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