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Ozet

Bu ¢alisma, Serebral Palsili (SP) ¢ocuklarin annelerinin bakim yiikii ve etkileyen faktorlerinin belirlenmesi amaciyla
yapilmistir. Arastirmanin drneklemini, Istanbul ilinde bir Fizik Tedavi Hastanesinde, 0-18 yas arahiginda takip ve
tedavisi devam eden Spastik Tip Serebral Palsi tanili ¢ocuklarin anneleri olugturmustur. Arastirmanin verileri; Anne-
Cocuk Bilgi Formu ve ZARID Bakim Yiikii Olgegi kullamilarak, 2019 Aralik-2020 Mayis aylari arasinda toplanmustir.
Anket formlar1 caligmaya goniillii annelere verilmis olup ¢alisma hakkinda detayl bilgi verildikten sonra cevaplamalar:
istenmistir. Verilerin analizi, SPSS 22.00 istatistik paket programi kullanilarak yapilmistir. Bu ¢alismada Annelerin
Bakim Yiikii puan ortalamasinin 44,39 + 11,60 (17-73) oldugu belirlenmistir. Caligmada, ¢ocuguna baskasmin
bakmasini isteyen annelerin, istemeyenlere gore; giin icinde kendisine ayirdig1 siire 1 saat ve altinda olan annelerin, 2
saat ve lizerinde olanlara gore bakim yiikii puan ortalamalarinin yiiksek oldugu bulunmustur. Ayrica, giin i¢indeki
bireysel siiresini yetersiz algilayan annelerin, yeterli algilayanlara gére ve genel ruhsal durumunu yorgun veya tiziintiilii
olarak nitelendiren annelerin, mutlu nitelendirenlere gére bakim yiikii puan ortalamasmin yiiksek oldugu saptanmustir.
Bu dogrultuda, annenin bakim verme yiikiinii destekleyen bireylerin varlig: ile kendine ayirdigi siirenin arttirilmasi ve
sosyal agidan her alanda desteklenip, bakim verme yiikiiniin psikolojik etkilerinin kaldirilmasi igin caligmalar
planlanmasi 6nerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Anne, Bakim Yk, Serebral Palsili Cocuk

Abstract

This study was conducted to determine the burden care in mothers of children with Cerebral Palsy (CP) and effective
factors. The study was consisted of the mothers of children diagnosed with spastic type Cerebral Palsy, who are under
follow-up and treatment in the public Physical Therapy Hospital in Istanbul, aged 0-18 years. The data were collected
by using the Mother- Child Information Form, and Zarid Caregiver Burden Scale between December 2019 and May
2020. The questionnaire forms were given to the volunteer mothers and they were asked to be answered after detailed
information about the study was given. Data analysis was made using SPSS 22.00 statistics package program. In this
study, the mean score of Caregiver Burden Scale was determined as 44.39 + 11.60 (range 17-73) in mothers. It was
found that the average score obtained by the mothers who wanted someone else to take care of their children compared
to those who did not, and the average score obtained by the mothers who had an individual duration of 1 hour or less
during the day compared to those who had 2 hours or more. It was determined that the average score obtained by
mothers who perceived their individual time insufficiently in the day compared to those who perceived sufficient, and
the average score obtained by mothers who described their general mental state as tired and sad compared to those who
described them as happy. As a result, it is suggested that the mother presence of individuals who support the burden of
caregiving increases the time she devotes to herself, and to support socially in every field and plan studies to remove the
psychological effects of caregiving burden.
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GIRIS

Serebral palsi (SP); beyinde meydana gelen ve ilerleyici olmayan lezyonlardan kaynaklanan,
anormal kas toniisii, derin tendon refleksi, primitif refleksler ve postural reaksiyonlarda
degisiklikler gibi klinik belirtilerle karakterize bir bozukluktur. Hareket (motor) ve postiir
bozuklugu olarak da tanimlanan serebral palsi, ¢ocukluk ¢aginda en sik goriilen kronik

hastaliklardan biri olup, goriilme sikliginin 1000 canli dogumda 2-4 arasinda oldugu
bildirilmektedir (Cavusoglu, 2013; Hockenberry ve Wilson, 2011; Tériiner ve Biiyiikgoneng, 2013).

Serebral Palside noropatolojik, etiyolojik, klinik 6zellikler ve klinigin siddetine goére siniflama
yapilabilmektedir. Bunlardan en sik kullanilan siniflama, motor bozuklugun dagilimina goére olan
smiflamadir (Konuskan, 2008). Bu siniflama sistemi i¢inde Spastik Tip Serebral Palsi %80 orani ile
en sik karsilasilan tipdir. Genel olarak, SP’li ¢ocuklarin gelisimlerinde bozukluk vardir ve zaman
icerisinde hareketleri patolojik hale gelebilmekte, istemli kas ve el kol hareketlerinin kontrollerinde
zorluk veya belirgin motor aktivite yoklugu goriilebilmektedir (Hockenberry ve Wilson, 2011;
Toriiner ve Bliylikgéneng, 2013).

Serebral Palsili cocuklarin tedavisinde multidisipliner yaklasim ve aile destegi ¢ok 6nemlidir. SP’
de bagimliliklar fazla, 6z bakim aktiviteleri az oldugu i¢in ailenin ¢ocuga verdigi bakim artmakta
ve buna bagli olarak aileyi bir¢ok faktdr olumsuz etkilemektedir. Ailenin bakim yiikiinii belirleyici
kilan; engelin tiirii, siddeti ve etkileridir. Fiziksel ve zihinsel geriliklerde, cocugun aileye muhtagligi
daha fazla artmakta olup bu da, ailenin bakimla ilgili sorumluluklarin artmasina sebep olmaktadir
(Karadag, 2009, Howard vd., 2011).

SP’ li ¢ocugun yas1, motor fonksiyon diizeyi, eslik eden ek problemler, ailenin ekonomik durumu,
psikolojik durumlari, ¢evrenin verdigi sosyal destek gibi faktorler aileye yapilacak olan yardimlarin
belirlenmesinde énemli rol oynamaktadir. Ozellikle ailede anneler hastaliktan en ¢ok etkilenmekte
¢ocugun bakim yiikiinii daha fazla istlenmektedirler (Howard vd., 2011). SP’ li bir ¢ocuga sahip
olma, onun bakimini iistlenme, annenin yasaminda olumsuz birgok etki yaratabilmektedir. Cocugun
gereksiniminde, tedavisinin planlanmasinda, rehabilitasyonunda ve baska bir¢cok faktérde yogun
stres altina girerek bakim verici roliinii tistlenmektedir. Konuya iliskin yapilan ¢alismalarda daha
cok SP’li ¢ocuklarin fonksiyonel kapasitelerinin etkilenimleri, yasayabilecekleri genel saglik
problemleri ele alinmis, onlara bakim veren ebeveynlerinin bilgi gereksinimine ihtiya¢ duyduklar
belirlenmistir. Yasayabilecekleri uzun yorgunluk, stres ve bilgi yetersizlikleri, yasam kalitelerini
etkilemekte, depresyon ve umutsuzluk yasamalarina sebep olabilmektedir. Bu sebeple annenin
cevresinden aldig1 sosyal ve psikolojik destek Onemli rol oynamaktadir (Cavusoglu, 2013;
Hockenberry ve Wilson, 2011; Tériiner ve Biiyiikkgoneng, 2013).

Sonug olarak, SP’ li bir ¢ocugun olmasi, aile yasaminda c¢esitli sorunlara neden olmakta ve anne,
cocugun tiim gelisim siiregleri igerisinde onun bakimini iistlenmekte ve sosyal g¢evresinden
uzaklagsmaktadir. Bu nedenle ebeveynlerin ve 0Ozellikle annenin g¢ocugun bakiminda destege
gereksinimi vardir. Arastirmalar, bakim konusunda anneler desteklendik¢e g¢ocuklarin bakim
diizeylerinin artigin1 gostermektedir. Bu da bakim uygulamalarinin desteklenmesi i¢in evde ve
disarida uygun ve gerekli olan c¢evre diizenlemelerinin yapilmasinin ve hayati kolaylastiracak
girisimlerin uygulanmasinin gerekliligini vurgulamaktadir (Akmese ve Kayhan, 2016, Mesterman
vd., 2010). Bu nedenle annenin ¢ocuga verdigi bakimda hemsirelerin de rehabilitasyon siirecinde
diizenli takip ve saglik bakimlarinin gelistirilmesi, ¢ocuk ve ailelerin soru ve sorunlarinin
tanimlanarak primer bakimin saglanmasi onem tasimaktadir. Bu calisma, Spastik Tip SP’ li
cocuklarin annelerinin yasadiklar1 bakim yiikiinii ve etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaciyla
yapilmistir.

MATERYAL VE METOD
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Arastirmanin Tipi

Bu ¢alisma; Spastik Tip SP’ i ¢ocuklarin annelerinin bakim yiikii diizeyleri ve etkileyen faktorlerin
belirlenmesi amaciyla tanimlayici olarak yapilmustir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklem Secimi

Aragtirmanin evrenini Istanbul ili Gaziosmanpasa ilgesinde bulunan fizik tedavi hastanesinde takip
edilen SP’ 1i ¢ocuklarin anneleri olusturmaktadir. Arastirmada Orneklem se¢imine gidilmemis,
calismanin gerceklestigi 2019 Aralik- 2020 Mayis aylari arasinda, sadece Spastik SP tanisi ile takip
edilen ¢ocuklarin herhangi bir fiziksel ya da gelisimsel engeli bulunmayan ve ¢aligmaya katilmay1
kabul eden anneleri arastirma kapsamina alinmistir (N:130).

Arastirmanin Uygulanmasi

Aragtirmaya baslamadan Once iiniversitenin etik kurulundan (Sayi: 10840098-604.01.01-E.59755)
ve Istanbul Il Saglik Miidiirliigiinden (Say1:15916306-604.01.02) etik izinler saglanmistir. Veri
toplamaya baslamadan once ‘Goniillii Oluru ve Gonilliliik® ilkesine dayali olarak katilimcilara
aragtirma hakkinda bilgi verilmis, ¢aligmaya katilip katilmamakta 6zgiir olduklar:1 belirtilerek,
‘Ozerklige Saygr’ ilkesi goéz oOniinde bulundurulmus, ‘Gizlilik ve Gizliligin Korunmas1® ilkesi
dogrultusunda da katilimcilarin bilgilerinin gizli tutulacagi kendilerine agiklanarak kimlik bilgileri
kullanilmadan ¢aligsma yiirtitiilmiistiir.

Veri Toplama Araclan

Veri toplama araglari igin literatiir (Sancar, 2005; Candan 2019; Karadag 2009; Hockenberry ve
Wilson, 2011; Toriiner ve Biliyiikgoneng, 2013) ve uzman goriisiine basvurulmustur. Formlar
olusturulduktan sonra, sorularin anlasilabilirligini degerlendirmek iizere 10 anne ile 6n uygulama
yapilmis, anket formu tekrar diizenlenip, yapilan 10 adet form arastirma kapsamina alinmamustir.
Katilimcilara kisisel tanitim yapildiktan sonra ¢alismanin amaci anlatilip ¢ocuk fizik tedavi seansi
sirasinda 15 dakika igerisinde annelere Anne Cocuk Bilgi Formu ve Zarit Bakim Yiikii Olgegi
uygulanmuistir.

Anne- Cocuk Bilgi Formu

Arastirmaci tarafindan literatlir taramasi yapilarak hazirlanan kigisel bilgi formu; arastirmaya
katilan annelerin kisisel bilgileri ve sosyo-demografik 6zelliklerini (yas, medeni durumu, egitim
durumu, aile tipi, calisma durumu, meslek, ekonomik durumu, saglik sorunu, ¢ocuga bakimda
yardimci bireyler, bakmakla yiikiimlii oldugu kisiler, kendisine ve ¢cocuguna ayirdigi siire ve bu
stirede kendisini nasil hissettigi, ¢cocuga verdigi bakimin yeterliligi) iceren 18 soru ve ¢ocuguna
iliskin (yas, cinsiyet, dogum sekli, dogumun gerceklestigi yer, kardes sayisi, engelli kardesi var mi1?,
okula gidiyor mu? , kaginci sinif ?) 12 soru olmak iizere toplam 30 sorudan olugmaktadir.

Zarit Bakim Yiikii Ol¢egi (ZBYO)

Aragtirmada annelerin SP’ 1i ¢ocuklarina bakim verirken yasanilan stresi degerlendirmek amaciyla
Zarit, Reever ve Bach- Peterson (1980) tarafindan gelistirilen, Fadime Hatice Inci (2006) tarafindan
Tiirkceye uyarlanan ‘Bakim Verme Yiikii Olcegi’ kullanilmistir. Olgegin i¢ tutarliligi Cronbach
alpha yéntemine gore 0.87- 0.99 arasindadir. Olgekte, bakim veren kisi ya da arastirmaci tarafindan
sorularak cevaplanan 22 adet ifade mevcuttur. Olgek; “asla”, “nadiren”, “bazen”, “sik sik”, “her
zaman” ifadelerinin, 0’ dan 4’ e kadar puan aldigi, likert tipi degerlendirmeyi igcermektedir.
Olgekten en az 0 puan, en fazla 88 puan alinabilmektedir. Puanlamada 0 —20 puan:  bakim yiikii

yok”, 21— 40 puan: “hafif bakim yiikii’, 41 — 60 puan: “orta diizeyde bakim ytikii ““ ve 61 — 88 puan
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ise: “agir bakim yiikii” olarak ifade edilmektedir (12). Bu ¢alismada Bakim Verme Yiikii Olcegi
Cronbach alpha giivenilirlik katsayist 0.85 olarak hesaplanmustir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Aragtirma verilerinin degerlendirilmesinde SPSS Statistics 22 paket programindan yararlanilmistir.
Verilerin tanimlayict istatistikleri olarak yilizde degerler, aritmetik ortalama, standart sapma,
median, minimum ve maksimum degerleri verilmistir. Verilerin normal dagilim gosterip
gostermedigine Kolmogorov- Smirnov normallik testi ile bakilmistir. Kolmogorov-Smirnov testi
sonucunda Bakim Verme Yiikii Olgeginin normal olmayan dagilim gosterdigi belirlenmistir
(p<0,05). Anlamlilik p<0,05 diizeyinde kabul edilmistir.

BULGULAR

Bu boliimde; calismaya katilan annelerin sosyo-demografik ozellikleri ve cocuklarin hastalik
ozelliklerine iliskin tanitic1 bilgileri ve Annelerin Bakim Yiikii dl¢ceginden elde edilen bulgular ile
karsilastirmalar1 yer almaktadir.

Tablo 1: Annelerin Tamtic1 Ozellikleri (N=130)

Tamtica Ozellikler Say1 Yiizde
Yas Gruplar (Ort+ SS= 35,9 + 8,6)

30 yas ve alt1 41 315
31-35 yas 36 27,7
36-40 yas 21 16,2
40 yas tizeri 32 24,6

Medeni Durum
Evli 107 82,3

Dul-Bosanmis-Ayr yagiyor 23 17,7
Egitim Durumu

Okulu bitirmemis 19 14,6
[kdgretim 55 42,3
Ortadgretim 50 38,5
Yiiksekdgretim 6 4.6
Aile Tipi

Genis 25 19,2
Cekirdek 105 80,8
Calisma Durumu

Caligmiyor 81 62,3
Calisiyor 49 37.7

Sosyal Giivence

28
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Var 78 60,0
Yok 52 40,0
Ekonomik Durum*

Kotii 52 40,0
Orta 69 53,1
Iyi 9 6,9
Saghk Sorunu

Var 68 52,3
Yok 62 47,7
ila¢ Kullanimi Gerektiren Hastalik Durumu

Var 32 24,6
Yok 98 75,4

*Annelerin kendi ifadeleri ile gruplandirilmistir

Annelerin tanitict 6zellikleri Tablo 1’de gosterilmektedir. Annelerin yas ortalamasi 35,9 + 8,6 olup
(22-63), %31,5’inin 30 yas alt1 grupta oldugu goriildii. Biiyiik ¢cogunlugunun evli (%82,3), yaklagik
yarisinin ilkégretim mezunu (%42,3), %62,3’liniin calismadigl, %40’ mnin sosyal giivencesinin
olmadigi, yarisindan fazlasinin ekonomik durumunu orta diizeyde nitelendirdigi (%53,1) belirlendi.
Aile tipi olarak %~80,8’inin ¢ekirdek aile yapisina sahip oldugu saptandi. Annelerin %52,3 {iniin
saglik sorunu oldugu saptandi. Annelerin %24,6’sinin ila¢ kullanimi1 gerektiren bir hastalig

bulundugu saptandi

Tablo 2: Annelerin Bakim Yiikii Ozellikleri (N=130)

Bakim Yiikii Ozellikleri Say1 Yiizde
Bakima Yardime: Bireylerin Varhgi
Var 87 66,9
Yok 43 33,1
Anneye Yardimci Olan Bireyler
Anneanne-Babaanne 35 40.2
Baba 57 65.5
Teyze 8 9.2
Diger 5 5.7
Bakimindan Yiikiimli Oldugu Baska Bireylerin
Varhg

74 56,9
Var

56 43,1
Yok
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Cocugun Bakimimna Ayrilan Giinliik Siire

2-3 saat 41 31,5
4 saat ve Uzerl 89 68,5
Cocuk Bakim Yeterliligi Algisi

Yeterli 88 67,7
Yetersiz 42 32,3
Cocuguna Baskasinin Bakmasim isteme Durumu

Evet 19 14,6
Hayir 111 85,4
Giin Icinde Kendine Ayrilan Bireysel Siire

1 saat ve alt1 80 61,5
2 saat ve Uzeri 50 38,5
Giinliik Bireysel Zaman Yeterliligi Algis

Yeterli 28 21,5
Yetersiz 102 78,5
Genel Ruhsal Durumu

Yorgun 111 85,4
Mutlu 15 115
Uziintiilii 4 3.1

Annelerin bakim yiikii 6zellikleri, Tablo 2’de gosterilmektedir. Cocuklarin bakim siirecinde
annelerin %66,9’una yardimci olan bireyler bulundugu goriildii. Yardimcilar1 olan annelerin
%40,2’sine anneanne-babaanne, %65,5’ine baba, %9,2’sine teyze ve %S5,7 sine digerlerinin yardim
ettigi belirlendi. Yarisindan fazlasinin baska bireylerin bakimindan da yiikiimlii oldugu (%56.9)
saptandi. %68,5’inin gilinliikk ¢ocuk bakim siiresinin 4 saat ve ilizerinde oldugu, %67,7 sinin
¢ocuguna verilen bakimi yeterli buldugu ve %14,6’sinin ¢ocuguna baskasinin bakmasini istedigi
belirlendi. %61,5’inin kendisi i¢in ayirdigr giinliik siirenin 1 saat ve altinda oldugu, %78,5’inin
kedisi i¢in giinliik ayirdig: stireyi yeterli bulmadigi ve %85,4 iinilin genel ruhsal durumunu yorgun

olarak nitelendirdigi saptandi.

Tablo 3: Serebral Palsili Cocuklarin Tanitici Ozellikleri (N=130)

Tamtic1 Ozellikler Say1 Yiizde
Yas (Ort £ss=7,7 = 3,6)

4 yasg ve alt1 22 16,9
5-8 yas 55 42,3
9-12 yas 43 33,1
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12 yas lizeri 10 7,7
Cinsiyet
Erkek 79 60,8
Kiz 51 39,2
Kardes Sayisi
Tek kardes 28 215
iki kardes 46 35,5
Ug kardes 31 23,8
Dort ve lizeri kardes 25 19,2
Engelli Kardes Varhgi
Var 11 8,5
Yok 119 91,5
Okula Gitme Durumu
Evet 51 39,2
Hayir 79 60,8
Kaba Motor Fonksiyonel Simiflandirma
Sistem Puam

15 11,5
Seviye 1

40 30,8
Seviye 2

39 30,0
Seviye 3

11 8,5
Seviye 4

25 19,2
Seviye 5

Serebral palsili ¢ocuklarin tanitici Ozellikleri, Tablo 3’de gosterilmektedir. Cocuklarin yas
ortalamas1 7,7 + 3,6 (1-18) olup, %42,3’linlin 5-8 yas grubunda oldugu goriildii. Ayrica ¢cocuklarin
%60,8’inin erkek, %35,5’inin iki kardesi oldugu ve %91,5’inin engelli kardesinin olmadigi
saptand1. %39.2’sinin okula gittigi saptandi. Okula giden 6grencilerin %11,8’inin okul Oncesi
smifta, %19,6’sinin birinci sinifta, %29,4’linlin ikinci smifta, %9,8’inin dordiincii sinifta oldugu
saptandi. Kaba Motor Fonksiyonel Siniflandirma Sistem Puanina goére, %11,5’inin 1 puan,
%30,8’inin 2 puan, %30,0’unun 3 puan, %8,5’inin 4 puan ve %19,2’sinin 5 puan aldig belirlendi.

Tablo 4: Annelerin Bakim Yiikii Ol¢eginden Puan Ortalamalar1 (N=130)

Olgek Min.-Max.

Ort. £ S.S:

Bakim Verme Yiikii Olcegi 17-73

44,39 + 11,60

Annelerin Bakim Yiikii Ol¢eginden elde ettikleri puan ortalamasimin 44,39 + 11,60 (17-73 Aralif)

oldugu belirlendi (Tablo 4).
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Tablo 5: Annelerin Tamtica Ozellikleri ile Bakim Yiikii Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmasi (N=130)

Tanitic1 Ozellikler

Bakim Verme Yiikii Olcegi

X +8.S

Test ve p degeri

Yas Gruplan

30 yas ve alt1 44,39+ 11,51

31-35 yas 44,47+ 13,79 KW=0,982
36-40 yas 45,85+£9,28 p=0,806
40 yas lizeri 44,62 + 10,76

Medeni Durum

Evli 44,38 £11,51 Z=-0,208
Dul-Bosanmig-Ayri yagiyor 44,43 £12,29 p=0,836
Egitim Durumu

Okulu bitirmemis 44,73 £ 10,46 KW=4,903
[Ikogretim 45,50+ 10,92 p=0,179
Ortadgretim 44,30 £12,33

Yiiksekdgretim 33,83 +£12,38

Calisma Durumu

Calismiyor 44,12 £ 12,02

Isci olarak galistyor 40,45 + 12,57 Kw=1,631
Memur olarak ¢alisiyor 46,10+ 10,32 p=0,442
Sosyal Giivence

Var 44,62 + 11,97 Z=-0,435
Yok 44,03 £ 11,13 p=0,663
Ekonomik Durum

Koti 45,11 +£10,87 KW=1,255
Orta 44,56 £ 11,71 p=0,534
Iyi 38,88 + 14,64

Saghk Sorunu

Var 45,44 + 11,24 Z=-0,772
.YOk 43,24+ 11,97 p=0,440
Ila¢ Kullanimi Gerektiren Hastalik Durumu

Var 42,81 +9,89 Z=-1,244
Yok 4490+ 12,11 p=0,214
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Z: Mann Whitney-U testi, KW= Kruskal Wallis analizi

Annelerin tanitict ozellikleri ile Bakim Yiikii Olgeginden elde ettikleri puan ortalamalar
karsilastirildiginda; yas gruplari, medeni durum, egitim durumu, ¢alisma durumu, sosyal giivence
varligi, ekonomik durum, saglik sorunu varligi ve ilag kullanimi gerektiren hastalik varlig
ozellikleri arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede farklilik olmadig1 saptandi (p>0,05) (Tablo

).

Tablo 6: Annelerim Bakim Yiikii Ozellikleri ile Bakim Yiikii Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmas: (N=130)

Bakim Verme Yiikii Olgegi

Bakim Yiikii Ozellikleri X+8.8 Test ve p Degeri
Bakima Yardimei Bireylerin Varhgi

Var 44,57 + 10,60 Z=-0,230
Yok 44,02 £ 13,54 p=0,818
Bakimindan Yiikiimlii Baska Bireylerin Varhg:

Var 45,59 +£10,73 Z=-1,390
Yok 42,80 £ 12,58 p=0,164
Cocugun Bakimina Ayrilan Giinliik Siire

2-3 saat 44,34 + 10,24 Z=-0,053
4 saat ve lizeri 44,41 £1223 p=0,958
Cocuk Bakim Yeterliligi Algis

Yeterli 43,34 £ 12,51 7=-1,223
Yetersiz 46,59 +9,18 p=0,221
Cocuguna Baskasinin Bakmasim Istemesi

Evet 55,00 + 9,48 Z=-4,185
Hayir 42,57 £ 10,97 p=0,000
Giin Icinde Kendisine Ayirdigi Bireysel Siire

1 saat ve alt1 46,95+ 10,18 Z=-3,077
2 ve lizeri 40,30 £ 12,63 p=0,002
Giinliik Bireysel Siirenin Yeterliligi Algisi

Yeterli 31,89+ 11,10 Z=-5,815
Yetersiz 47,82+9,15 p=0,000
Genel Ruhsal Durumu

Yorguna 45,69 + 10,62 KW=7,734
Mutlub 34,86 + 14,17 p=0,021
Uziintiiliic 44,00 + 14,14 a,c>b
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Z: Mann Whitney-U testi, KW= Kruskal Wallis analizi

Annelerin bakim yiikii 6zellikleri ile Bakim Yiikii Olgeginden elde ettikleri puan ortalamalarmin
karsilastirilmasina iliskin bulgular, Tablo 6’da gosterilmektedir.

Annelerin ¢ocuguna bagkasinin bakmasi konusundaki isteklilik durumu ile annelerin Bakim Verme
Yiikii Olgeginden elde ettikleri puan ortalamalar1 arasinda c¢ok ileri diizeyde anlamli derecede
farklilik oldugu belirlendi (p<0,001). Cocuguna baskasinin bakmasini isteyen annelerin,
istemeyenlere gore elde ettikleri puan ortalamasinin yiiksek oldugu saptandi.

Annelerin giin igindeki bireysel siireleri ile annelerin Bakim Verme Yiikii Olgeginden elde ettikleri
puan ortalamalar1 arasinda ileri diizeyde anlamli derecede farklilik oldugu belirlendi (p<0,01). Giin
icindeki bireysel siiresi 1 saat ve altinda olan annelerin, 2 saat ve iizerinde olanlara gore elde
ettikleri puan ortalamasinin yliksek oldugu saptandi.

Annelerin giin i¢indeki bireysel siirelerinin yeterliligine yonelik algis1 ile annelerin Bakim Verme
Yiikii Olgeginden elde ettikleri puan ortalamalar1 arasinda cok ileri diizeyde anlamli derecede
farklilik oldugu belirlendi (p<0,001). Giin i¢indeki bireysel siiresini yetersiz algilayan annelerin,
yeterli algilayanlara gore elde ettikleri puan ortalamasinin yiiksek oldugu saptandi.

Annelerin genel ruhsal durumlari ile annelerin Bakim Verme Yiikii Olgeginden elde ettikleri puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede farklilik oldugu belirlendi (p<0,05). Genel
ruhsal durumunu yorgun ve {iziintiilii olarak nitelendiren annelerin, mutlu nitelendirenlere gore elde
ettikleri puan ortalamasinin ytiksek oldugu saptandi.

Annelerin bakima yardimci bireylerin varligi, bakimindan yiikiimlii bagka bireylerin varligi, giinliik
cocuk bakim siiresi ve cocuk bakimi yeterliligi algis1 dzellikleri ile Bakim Verme Yiikii Ol¢eginden

elde ettikleri puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik olmadigi saptandi
(p>0,05).

Tablo 7: Serebral Palsili Cocuklarin Tamitica Ozellikleri ile Annelerin Bakim Yiikii Puan Ortalamalarimin
Karsilastirilmasi (N=130)

Tamtic1 Ozellikler Bakim Verme Yiikii Olcegi
X+£8.S Test ve p Degeri

Yas Gruplan

4 yas ve alt1 43,18 £13,59

5-8 yas 44,50+ 11,76 KW=0,661

9-12 yas 4441 +11,14 p=0,882

12 yas lizeri 46,30 + 8,96

Cinsiyet

Erkek 43,13+ 11,71 Z=-1,513

Kiz 46,33 £11,26 p=0,130

Engelli Kardes Varhg:

Var 44,18 £ 11,81 Z=-0,762

Yok 46,63 £ 9,23 p=0,446

Okula Gitme Durumu
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Evet 45,29 £10,35 Z=-0,930
Hayir 4381+ 12,37 p=0,352
Kaba Motor Fonksiyonel
Siiflandirma Sistem Puani

41,26 +16,50
Seviye 1

43,55+ 11,91 KW= 3,485
Seviye 2

44,07 £10,39 p=0,480
Seviye 3

48,81 +£7,67
Seviye 4

46,16 + 10,90
Seviye 5

Z: Mann Whitney-U testi, KW= Kruskal Wallis analizi

Serebral Palsi’li ¢ocuklarin tanitic1 6zellikleri ile annelerinin Bakim Verme Yiikii Olgeginden elde
ettikleri puan ortalamalarinin karsilagtirilmasia iliskin bulgular, Tablo 7’de gosterilmektedir.
Cocugun yasi, cinsiyeti, engelli kardes varligi, okula gitme durumu ve Kaba Motor Fonksiyonel
Smiflandirma Sistem Puani ile anne Bakim Verme Yiikii Ol¢ek puani arasinda istatistiksel olarak
anlaml1 derecede farklilik olmadig: saptandi (p>0,05) (Tablo 7).

TARTISMA

Serebral Palsi, genel olarak motor fonksiyon bozuklugunu gdstermekle birlikte, bilissel, sosyal ve
zihinsel yetersizliklerin de eslik ettigi, 6z bakim becerilerinin sinirlandig1 bir durumdur (Anejia,
2004; Tortner ve Biiyilikgoneng, 2013; Tagher ve Knapp, 2020; Howard vd., 2011). SP’li
cocuklarda genellikle gelisimsel yetersizlikler beraberinde, farkli fizyolojik ve psikolojik
bozukluklarin da goriildiigii bilinmektedir. Hastaligin 6zellikle motor becerilerde meydana getirdigi
yetersizlikler veya sorunlar nedeniyle SP’li ¢ocuklarin siirekli 6zel ilgi ve bakima gereksinimleri
oldugu bilinmektedir (Howard vd., 2011; Pirpiris vd., 2006). Cocugun bakimimin biiyiidiik¢e
azalacag1 distiniiliirken, SP’li ¢ocuklarin sahip oldugu ortopedik problemler beraberinde 6z
bakimlarin1 gerceklestirememeleri nedeni ile bakim vericiler tarafindan hissedilen bakim yiikii de
artabilmektedir.

Maruz kaldig1 engeller nedeniyle sosyal, duyussal, fiziksel ve daha bircok alanda yasami kisitlanan
SP’ 1i bir ¢ocuga sahip olma ve onunla yasami devam ettirme, ebeveynlerin yasantisinda da
olumsuz bir¢ok etki yaratabilmektedir. Ozellikle cocugun tedavisinin planlamasi, gereksinimlerinin
yerine getirilmesi ve rehabilitasyonunda bakim verici rolii oldukca fazladir (Toriiner ve
Biiyiikgonenc, 2013; Hockenberry ve Wilson, 2011; Erdem vd., 2013). Calismada, annelerin bakim
yiikii puan ortalamasinin 44,39 + 11,60 oldugu belirlenmistir (Tablo 4). Coskun’un (2013) fiziksel
engeli olan cocuklarin ebeveynleri ile yaptigi caligmasinda bu oran; 45.19+12.13, Karahan’in
(2013) yaptigi calismada serebral palsili ¢ocuklara bakim veren annelerin bakim yiikii puan
ortalamasi 40,70+6,87 olarak belirlenmistir. Emir ve arkadaslarinin (2020) 6zel gereksinimi olan
cocuklarin anneleri ile yaptiklar1 ¢alismalarinda da, fiziksel engeli olan ¢ocuklarin annelerinin
bakim yiikii 36,19+£8,61 olarak bulunmustur. Yapilan ¢aligmalarda genel olarak fiziksel engelli
cocuklarin annelerinde ‘orta diizeyde’ bakim yiikii yasandigi goriilmektedir. Fiziksel engelin
getirdigi 6zbakim becerilerindeki yetersizlikler nedeniyle annelerin, cocuklarinin giinliik bakim
aktivitelerini yerine getirmek zorunda olmalarinin bu diizeyde etkili olabilecegi diisiiniilmektedir.

Kronik hastaliga sahip cocuklarin bakiminda 6zellikle primer bakim veren annelerin bakimda
aldiklar1 destek, aile i¢i rollerinin fazlalig1 nedeniyle kendilerine ayirdiklar1 zamanin azlig1, fiziksel
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yorgunluklarin getirdigi agirlik ve hastaliga iliskin endiseler bakim yiiklerini artirabilmektedir
(Erdem vd., 2013, Cavusoglu, 2013; Vadivelan vd., 2020). Cocuklarmin SP’li oldugunu
ogrendikten sonra annelerin hem diger aile iiyelerine hem de kendilerine daha az zaman ayirmakta
olup zamanlarinin bilyiik boliimiinii SP’li ¢ocuklart i¢in harcadiklar1 bilinmektedir (Pirpiris vd.,
2006; Eun-Young ve Su-Jung , 2019). Calismada, annelerin bakim yiikii 6zelliklerine iligkin baz1
noktalar sorulmus; annelerin %68.5’1 engelli cocuklarina giinde 4 saat ve flzerinde bakim
verdiklerini ve biiyiik cogunlugu (%61.5), kendileri i¢in ayirdiklar1 zamanin 1 saat ve altinda
oldugunu ifade etmistir (Tablo 2). Bununla birlikte %66.9’unun bakimda destek aldig1 belirlenmis,
yaridan fazlasinin da ailesinde SP’li cocuklarindan bagska kisilerin de bakimini {stlendigi
bulunmustur (Tablo 2). Fiziksel bakim yiikiiniin, primer bakim veren annelerinde diisiik yasam
kalitesi riski getirebilecegi diistiniilmektedir. Calismaya katilan annelerin %85.4’linlin kendisini
yorgun hissettigini ifade ettigi diisiiniildiiglinde (Tablo 2), tiim bu bulgular, SP’li ¢cocugu olan
ebeveynlerin depresyon ve diisiik yasam kalitesi beraberinde saglik problemleri riski tasidigi
bulgusunu destekler niteliktedir (Caligir vd., 2018; Marrén vd., 2013)

Ozellikle yas, medeni durum, egitim durumu, gelir ve saglik durumu gibi, kronik bir hastaligin
bakimini yiiriitmede destek olabilecek ozellikler ile bakimda destek alma, bakim verenin fiziki
agirhigi, bakim yiikiinii etkileyen faktorler arasinda gosterilmektedir (Cavusoglu, 2013; Toriiner ve
Biiyiikgoneng, 2013; Hockenberry ve Wilson, 2011). Bu ¢alismada da, annelerin sosyodemografik
ve bakim yiikii 6zellikleri ile bakim yiikii puan ortalamalar1 karsilastirilmistir. Calismamizda,
annenin yasinin bakim ytikiine etkisinde 36- 40 yas aras1 annelerin diger gruplara gore puan yliksek
(45,85 £9,28) bulunmustur. SP’ li cocuklarin annelerinin yas gruplari ile Annelerinin Bakim Verme
Yiikii Olgegi puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmamustir (p>0,05)
(Tablo 5). Literatiir inelendiginde; Tayaz ve Ko¢’un (2018) yaptig1 ¢alismada da 40 yas ve iizeri
bakim verici bireylerde bakim yiikii diger yas gruplarina gore daha yiliksek bulunmustur. Dambi ve
arkadaslarinin (2015) SP’li ¢cocugu olan annelerle yapmis oldugu calismada anne yasinin bakim
sirasindaki zorluklar ile arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini belirtmistir.
Calismamizdan farkli olarak Yildirnm ve arkadaslarinin c¢alismasinda, (2020) Serebral Palsili
cocugu olan annelerin bakim yiikii puan ortalamasi 62.58+5.63 bulunup, c¢ocugun yasi ile annenin
bakim yiikii arasinda pozitif yonlii diisiik diizeyde korelasyon (p<0.000) bulunmustur. Genel olarak
ileri yas grubundaki annelerin bakim yiikiiniin daha yiiksek oldugu soylenebilir. Ileri yasin ve uzun
stireli engelli cocugun bakiminin getirdigi yorgunlugun bu yiiksek bakim yiikii algisinda etkili
oldugu sodylenebilir.

Calismada, SP’ 1i cocuklarin annelerinin diger tanitici 6zelliklerine gore bakim yiikii diizeyleri
incelendiginde; ekonomik durumunu “kotii” olarak ifade eden ebeveynlerin puan ortalamasi 52.10
+ 12.81 ile bakim ytiikiinii algilama diizeyleri daha ytliksek bulunmus gruplar arasinda énemli bir
fark saptanmistir. Aydin ve Oren (2020) yapmis oldugu engelli cocuga sahip ebeveynlerde bakim
yiikii incelenmesi calismasinda gelir durumu ile bakim yiikii puanlar1 arasinda anlamli fark
bulunmustur. Yapilan ¢aligmalarda genel olarak, calismamizla benzer sekilde, 6zellikle ekonomik
durumu ‘kotii’ olarak ifade eden annelerin bakim yiikii puan ortalamasinin yiiksek oldugu dikkat
cekicidir. SP gibi kisitliliklar nedeniyle tibbi cihazlara gereksinim duyma, sik sik hastaneye gitme,
0zel egitim ve terapi merkezlerine bagli yasamini siirdiirmek durumunda kalma gibi ekonomik yiik
getirebilecek bir hastalikta, bu bulgunun beklendik oldugu sdylenebilir.

Annelerin saglik sorunu ve siirekli ila¢ kullanimi ile bakim verme yiikii 6lgegi puan ortalamasi
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 5). Literatiir taramasi
yapildiginda arastirmamiz ile benzer ¢alismalar bulunmustur. Giindede’ nin (2018) yapmis oldugu
calismada, SP’li ¢ocuklarin annelerinin saglik sorunu ve siirekli ilag kullanim durumu ile annenin
bakim yiikii 6lgegi arasinda istatistiksel anlamli farklilik bulunamamistir. Bununla birlikte, saglik
sorunu oldugunu ifade eden annelerin, sorun olmadigini ifade eden annelere gore daha yiiksek
bakim yiikiine sahip olduklar1 gériilmektedir (Tablo 5).
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Ozellikle kronik saglik sorunlar1 olan bir bireyin bakimini yiiriitiirken alinan destek biiyiik 6nem
tasimaktadir. Caligmada, annelerin %33.1 * inin ¢ocuguna sadece kendisinin baktig1 belirlenmistir
(Tablo 2) ve bakimindan yiikiimlii baska bireylerin de oldugunu sdyleyen annelerin bakim yiikii
puan ortalamasi 45,59 + 10,73 ile yiiksek bulunmustur (Tablo 6). Bu sonucta kiiltiirel yap1 geregi
cocuguna annenin bakmak istemesi, toplumda annenin primer gorevinin ¢ocuk bakimi olarak
goriilmesinin etkili oldugu diisiiniilmiistiir. Yapilan bir calismada; ebeveynlerin bakim verme
yiikleri, sosyal destek algilar1 ile psikolojik uyumsuzluklari arasinda iliski oldugu gosterilmistir
(Carona vd., 2013). Akmese ve Kayhan’in bir ¢alismasinda da (2016), SP’li ¢cocugun bakimini tek
basina yapmak durumunda kalan annelerin algilanan sosyal destek puan ortalamalarinin diisiik
oldugu belirlenmistir (Akmese ve Kayhan, 2016).

Engelli bir cocugun bakiminda destekleyeci ¢evresi olan bakim vericilerin kendi yeterliliklerini de
saglayabildigi ve bakim verilen ¢ocuklarin da bu durumdan olumlu agidan etkilendigi bilinmektedir.
Sosyal destek gruplariyla desteklenen ailelerin hastali§i yonetebilme becerilerinin de gelistigi
vurgulanmaktadir (Cavusoglu, 2013; Tagher ve Knapp, 2020; Yildirim vd., 2012; Calisir vd., 2018;
Marrén vd., 2013 ). Bu galismada, annelerin giin i¢indeki kendilerine ayirdiklari bireysel siire ve
bireysel siirelerinin yeterliligine yonelik algilari ile Bakim Verme Yiikii puan ortalamalar1 arasinda
ileri diizeyde anlamli derecede farklilik oldugu belirlenmistir (p<0,01) (Tablo 6). Giin i¢indeki
bireysel siiresi 1 saat ve altinda olan annelerin, 2 saat ve iizerinde olanlara gore elde ettikleri puan
ortalamasinin yiiksek ve bireysel siiresini yetersiz algilayan annelerin, yeterli algilayanlara gore elde
ettikleri puan ortalamasinin daha yiiksek oldugu saptanmustir (Tablo 6). Yapilan arastirmalarda en
fazla, annelerin kendilerine zaman ayiramadiklar1 (Caicedo, 2014; Crowe ve Michael, 2011; Kuo
vd., 2011) ¢ocugun artan yetersizlikleri ile birlikte giinliik yasamlarinin sinirlanmas1 (Mc Can vd.,
2012) gibi faktorler nedeniyle bakim yiikiiniin artabildigi bildirilmektedir. Bu bulgu agisindan
calismamuz literatiirii destekler niteliktedir.

Uzun siireli, ve diizenli bir izlem-rehabilitasyon programi ile agir sorumluluklar yiikleyen
hastaliklarin ~ bakiminda  kisiler depresyon, yorgunluk, umutsuzluk gibi problemler
yasayabilmektedir ( Emir vd., 2020; Vadivelan vd., 2020). Calismada, annelerin genel ruhsal
durumlarin1 yorgun olarak nitelendiren annelerin bakim yiikii puan ortalamasi1 45,69 + 10,62 ile en
yiiksek seviyede bulunmustur (p<0,05) (Tablo 6). Ayrica, genel ruhsal durumunu iiziintiilii olarak
nitelendiren annelerin de, mutlu nitelendirenlere gore elde ettikleri bakim yiikii puan ortalamasinin
yiiksek oldugu saptanmistir (Tablo 6). Asilar ve ark. (2012), engelli ¢ocuklarinin annelerinde daha
cok, depresyon, 6fke gibi ruhsal durumlarinin goriildiigiinii ve diisiik ekonomik diizey ile birlikte bu
belirtilerin artabildigini belirtmislerdir. Aydin ve Oren (2020) calismalarinda, fiziksel engelli
cocuklarin ailelerinin bakim yiikii ve depresyon puanlarinin daha yiiksek oldugunu belirlemislerdir.
Calismamizla benzer olarak Turgut (2019) yaptig1 SP’li cocuklarin anne bakim yiikii ¢aligmasinda
yorgun olarak nitelendiren annelerin bakim yiikii 6l¢cegi puan ortalamasi 34,67 + 11,66 ve tiikenmis
olarak nitelendiren annelerin puan ortalamasi 66,50+ 6,10 ile en yliksek seviyede bulunmustur. Bu
bulgu agisindan calismamuz literatiir ile benzerlik gostermektedir.

Calismamizda, ¢ocugun bakiminda kendisini yetersiz hisseden annelerin bakim yiikii puan
ortalamalarinin yiliksek oldugu, ancak aralarindaki farkin istatistiksel olarak onemli olmadigi
belirlenmistir (Tablo 6). Calismamizdan farkli olarak Turgut'un (2019) yaptig1 calismasinda
kendisini yetersiz hisseden annelerin bakim yiikii puan ortalamasinin istatistiksel olarak anlamli
derecede yiiksek oldugu belirlenmistir. Calismamizda ¢ocuguna bagkasinin bakmasini isteyen
annelerin bakim yiikli puan ortalamalari, digerlerine gore, ¢ok ileri diizeyde anlamli derecede
farklilik gostererek yiiksek olarak belirlenmistir (p<0,001) (Tablo 6). Calismamizla benzer sekilde
yapilan bir ¢alismada ¢ocuguna baskasinin bakmasini tercih eden annelerin bakim yiikii, ek bakim
destegi istemeyen annelere oranla daha yiiksek bulunmustur (Turgut, 2019). Uzun siireli agir
bakimin getirisi olarak annelerin agir yiikk hissetmeleri karsisindan bakim destegi aramalari

beklendik bir bulgudur.
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Cocuklarin yast ilerledik¢ce kendi bagimsizligim1 kazanip, ailenin yiikiinli azaltmasi beklenirken,
biiyliyen bedeninin ve sahip oldugu fiziksel engelinin getirdigi bakim yiikiinlin artmasinin
beklendik bir bulgu oldugu sdylenebilir. Caligmada, SP’ 1i ¢ocugun yas ortalamas1 12 yas ve iizeri
cocuklarda annelerin bakim yiikii puan ortalamasi diger yas gruplarina gore yiiksek bulunmustur
(p>0,05) (Tablo 7). Yildirirm’in (2020) bir ¢alismasinda da, ¢ocugun yasi ile annenin bakim yiiki
arasinda pozitif yonlii diisiik diizeyde korelasyon (p<0.000) bulunmustur. Cocugun yas1 ile annenin
bakim yiikiiniin etkiledigi belirlenmistir. Coskun’ un (2013) yaptig1 calismasinda ¢ocuklarin yaslari
arttikca, ebeveynlerin bakim yiikii puan ortalamalarmin arttig: belirlenmistir. Ozkan (2018), yaptig1
calismasinda, SP’li ¢ocuklarin bagimlilik diizeyi azaldikca bakim veren annelerin yiikiiniin
azaldigini belirlemistir.

Kaba Motor Fonksiyonel Siniflandirma Sisteminin SP’li ¢cocuklarda motor gelisim diizeyini en
dogru ve etkin bicimde belirleyen bir test oldugu bilinmektedir (Wayte vd., 2012; Palisano vd.,
2008). Calismamizda da ¢ocuklarin motor seviyeleri Kaba Motor Fonksiyonel Siniflandirma Sistem
Puani ile degerlendirilmistir. Calismamizda SP’ 1i ¢ocuklarin % 11.5” inin KMFSS seviye puani 1,
%30.8” inin KMFSS seviye puani 2, %30’unun KMFSS seviye puani 3, %8.5” inin KMFSS seviye
puant 4, %19.2 ‘sinin KMFSS seviye puani 5 olarak bulunmustur ( Tablo- 3). Sonu¢ olarak
calismamizda seviye 2’nin yani kisitlamalarla yiirlir ifadesinin daha yiiksek oldugu goriilmektedir.
Calismada, 4 ve 5. Seviyedeki SP’ li cocuklarin annelerinin bakim yiikii puan ortalamalar
digerlerine gore daha yiiksek bulunmustur (p>0,05) (Tablo- 7). Souza ve ark.’nin (2018)
calismasinda da ¢ocuklarin KMFSS seviyesinin artmasiyla bakim vericilerin bakim yiikiiniin artisi
iliskili bulmusglardir. Engelli ¢ocuklarin annelerine ya da primer bakim veren kisilere bagiml
olmalar1 ve ozellikle fiziksel engelliligin bu bagimlilig1 arttirarak bakim vericinin yiikiinii arttirdig:
bilinmektedir (Y1ildirim vd., 2012; Tériiner ve Biiylikgoneng, 2013; Howard vd., 2011). Bu bulgular
15181nda, bulgumuz literatiirii destekler niteliktedir.

SONUC VE ONERILER

Serebral Palsi’li ¢ocuklarin annelerinin bakim yiikii ve etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaciyla
yapilan bu ¢aligmada; Annelerin Bakim Yiikii Ol¢eginden elde ettikleri puan ortalamasinin 44,39 +
11,60 (17-73 Aralig1) ve Bakim Verme Yiikii Olcegi Cronbach alpha giivenilirlik katsayis1 0.85
olarak hesaplanmigtir.

Annelerin ¢ocuguna bagkasinin bakmasi konusundaki isteklilik durumu, giin igerisinde kendilerine
ayirdiklar bireysel siire ve bu siirenin yeterli olup olmadigina iliskin algilari ile annelerin Bakim
Verme Yiikii Olceginden elde ettikleri puan ortalamalari arasinda c¢ok ileri diizeyde anlamli
derecede farklilik oldugu belirlenmistir (p<0,001). Ayrica, genel ruhsal durumunu yorgun ve
iizlintiilii olarak nitelendiren annelerin, mutlu nitelendirenlere gore elde ettikleri puan ortalamasinin
yiiksek oldugu saptanmustir. Fiziksel Bakim yiikiinlin agirlikli olabildigi SP’li ¢ocuklarin bakiminda
annelerin Ozellikle bakim destegine yonelik giigliiklerinin ve ruhsal durumlarmin algiladiklar
bakim yiikiinii 6nemli derecede etkiledigi sonucuna ulasilmistir.

Bu sonuclar dogrultusunda;

Pediatrik rehabilitasyon alanindaki hemsireler tarafindan SP’de bakim yiikiiniin farkinda olup,
cocuklarin farkli 6zelliklerine gore ailelerin yiiklerini daha uzun siireli ve genis 6rnekleme sahip
gruplarda arastirmalar yiritiilmesi, artan bakim yiikii beraberinde gelisebilecek diger saglik
problemlerinin de farkinda olunarak bakim verenler i¢in de uygun ve diizenli rehabilitasyon
programlarinin takip edilmesi onerilebilir.
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