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“Lösemili Çocuklar ve Aileleri İçin
Boyama Kitabı”nın,

Ebeveyn Kaygı Düzeyi Üzerine Etkisi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç:: Araş tır ma cı lar ta ra fın dan ha zır la nan “Lö se mi li Ço cuk lar ve Ai le le ri için Bo ya ma Ki ta bı ” nın,
ebe veyn kay gı dü ze yi üze ri ne et ki si nin be lir len me si dir. GGee  rreeçç  vvee  YYöönn  tteemm  lleerr:: Mü da ha le (ön test-son test) ve
ke sit sel de sen li olan ça lış ma 1.12.2008 ile 31.03.2009 ta rih le ri ara sın da, bir Üni ver si te Has ta ne si nin Ço cuk
Kli ni ği He ma to lo ji Bö lü mün de, ve bir Ço cuk Has ta lık la rı Eği tim ve Araş tır ma Has ta ne sin de gö nül lü 37 has -
ta ya kı nı ile ta mam lan mış tır. Bu ça lış ma ya iliş kin ve ri ler, “Ta nım la yı cı Özel lik le ri Be lir le me For mu ”, “Spi -
el ber ger Du rum lu luk ve Sü rek li Kay gı En van te ri” ve “Lö se mi li Ço cuk lar ve Ai le le ri İçin Bo ya ma Ki ta bı”
kul la nı la rak top lan mış tır. Ve ri le rin kod lan ma sı ve de ğer len di ril me sin de SPSS 15.0 pa ket prog ra mı kul la nıl -
mış tır. BBuull  gguu  llaarr:: Lö se mi li ço cuk la rın %62.2’si er kek, %29.8’i 3-6, %59.4’ü 7-11, %10.8’i 12-15 yaş gru bun -
dayken, %45.9’u akut mye lo id, %37.9’u akut len fob las tik, %16.2’si kro nik mye lo id lö se mi ta nı sı al mış tır.
Araş tır ma kap sa mı na alı nan ebe veyn le rin %54’ü 25-35, %46’sı 36-50 yaş ara lı ğın da, %94.6’sı ço cu ğun an -
ne si ve ev ha nı mı olup, %45.9’u il köğ re tim me zu nu dur. Ça lış ma mız da ebe veyn le rin %91.9’u has ta lık ve te -
da vi-ba kım la ile il gi li da ha ön ce den her han gi bir yer den bil gi al dı ğı nı, %58.8’inin bil gi yi ye ter li gör dü ğü nü,
%51.4’ü sos yal des tek sis tem le ri nin ye ter li ol du ğu nu, %59.9’unun te da vi sü re cin de sı kın tı ya şa dı ğı nı ve
%78.4’ü stres le baş ede me di ği ni be lirt miş tir. Ço cuk la rın %37.9’unun ki ta bı bo ya mak tan mem nun ol duk la -
rı ve ai le le rin %94.5’inin böy le bir ki ta bın eği tim ma ter ya li ola rak kul la nıl ma sın dan mem nun ol duk la rı sap -
tan mış tır. Ön test-son test de ğer len dir me si so nun da, du rum lu luk kay gı dü ze yin de an lam lı azal ma gö rü lür ken,
sü rek li kay gı da azal ma, is ta tis tik sel açı dan önem li ol ma sa da sap tan mış tır. SSoo  nnuuçç:: Ça lış ma so nu cun da gö rü -
len kay gı dü ze yin de ki azal ma da eği tim ma ter ya li nin et ki si ol du ğu dü şü nül müş ve bu ne den le baş ka has ta -
lık lar için de ben zer ki tap la rın ha zır lan ma sı nın ve de nen me si nin ya rar lı ola bi le ce ği ile ri sü rül müş tür.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Anksiyete; sağlık eğitimi; lösemi 

AABBSS  TTRRAACCTT  OObb  jjeeccttiivvee:: De ter mi na ti on of the ef fect of the bo ok na med ‘Co lo ring Bo ok For Chil dren With
Le u ke mi a and The ir Fa mi li es’ pre pa red by the re se arc hers on pa rent an xi ety. MMaa  ttee  rrii  aall  aanndd  MMeett  hhooddss:: The
in ter ven ti o nal (pre-test, post-test) and cross-sec ti o nal study was comp le ted with a to tal of 37 vo lun te er re l-
a ti ves of the pa ti ents who we re tre a ted in Pe di at ric Ha e ma to logy Cli nic of a Uni ver sity Hos pi tal and in a
Pe di at ric Re se arch and Tra i ning Hos pi tal bet we en December 1, 2008 and March 31, 2009. Da ta of the study
we re col lec ted with “Iden tif ying Cha rac te ris tics of the In di vi du als For m”, “Spi el ber ger Sta te-Tra it An xi ety
In ven tor y” and “Co lo ring Bo ok for Chil dren With Le u ke mi a and The ir Fa mi li e s”. SPSS 15.0 pac ka ge pro-
g ram was used for co ding and as sess ment of the da ta. RRee  ssuullttss:: Of the chil dren with le u ke mi a, 62.3% we re
ma les, 29.8% we re in 3-6, 59.4% 7-11, 10.8% 12-15 age gro up and 45.9% we re di ag no sed with acu te mye -
lo id le u ke mi a, 37.9% with acu te lymphob las tic and 16.2% with chro nic mye lo id le u ke mi a. Of the pa rents
en rol led in the study, 54% we re aged bet we en 25-35 ye ars and 46% between 36-50 ye ars. Of mothers,
94.6% we re ho u se wi ves, 45.9% we re gra du a tes of ele man tary scho ol. It was fo und that 91.9% of the pa rents
had so me in for ma ti on abo ut the di se a se, tre at ment and ca re, 58.8% sta ted that they fo und this know led ge
suf fi ci ent, 51.4% dec la red that so ci al sup port systems we re suf fi ci ent, 59.9% had tro ub les and 78.4% told
that they co uld not co pe with stress. It was de tec ted that 37.9% of the chil dren we re ple a sed with the co -
lor the bo ok and 94.5% of the fa mi li es we re sa tis fi ed by the bo ok as an edu ca ti o nal ma te ri al. Whi le a sig-
ni fi cant dif fe ren ce was fo und in sta te tra it an xi ety le vel, a dec re a se was fo und in cons tant an xi ety tho ugh
sta tis ti cally in sig ni fi cant. CCoonncc  lluu  ssii  oonn:: The edu ca ti on ma te ri al showed an effect to dec re a se an xi ety and it
is ad vi sed that si mi lar bo oks sho uld be pre pa red for ot her di se a ses in or der to dec re a se an xi ety of pa rents.

KKeeyy  WWoorrddss::  Anxiety; health education; leukemia
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i le de ço cu ğun has ta lık ta nı sı al ma sı, onun
gün lük ya şam ak ti vi te le ri ni et ki le di ği gi bi
ebe veyn le rin de gün lük ya şam ak ti vi te le -

ri ni et ki le ye bil mek te dir. Ebe veyn ge rek gün lük ya -
şam ak ti vi te le ri nin et ki len me sin den ge rek se
ço cu ğun has ta ol ma sın dan do la yı ço ğun luk la kay -
gı ya şa ya bil mek te dir.1-5 Özel lik le ço cu ğun ta nı al-
dı ğı has ta lık kan ser ise, has ta lı ğa bağ lı bir çok
so run gö rü le bil mek te dir. Kan ser semp tom la rı ve
te da vi komp li kas yon la rı öz ba kı mı ve ya şam ka li -
te si ni olum suz yön de et ki le mek te dir.4-6 Kan ser te-
da vi si nin uzun sür me si ve te da vi so nu cu nun
be lir siz ol ma sı, ebe vey nin ka yıp kor ku su ya şa ma -
sı na ve ai le ya şan tı sın da zor luk la ra ne den ola bil -
mek te dir. Bu dö nem de ço cu ğun fi zik sel, ruh sal
sağ lı ğı ve ge li şi mi nin et ki len me du ru mu ebe veyn -
le ri ay rı ca en di şe len dir mek te dir. Ta nı dan kı sa sü -
re son ra ai le ler de kay gı, dep res yon, yal nız lık his si,
uy ku bo zuk luk la rı, so ma tik has ta lık lar gi bi so run -
lar baş la ya bil mek te ve ta nı dan son ra ki bir yıl da bu
so run lar ar ta rak de vam ede bil mek te dir.7-11 Ya pıl -
mış olan ba zı ça lış ma lar da ço cuk la rın te da vi si ta-
mam lan mış ol sa bi le ebe veyn le rin de kay gı nın
ha len de vam et ti ği bil di ril mek te dir.7,12 Ço cu ğun
te da vi ve ba kım sü re cin de ebe vey ne dü şen rol bü-
yük tür. Kay gı dü ze yi nin yük sek ol ma sı ebe vey nin
te da vi ve ba kım sü re cin de et kin ol ma sı nı en gel le -
ye bi le cek tir. Bu ne den le ebe vey nin kay gı sı nı
azalt mak bü yük önem ta şı mak ta dır.7,13-16 Bu ka dar
zor ta nı ve te da vi sü re ci ge rek ti ren bu has ta lık ile
il gi li ve ri len bil gi nin, kay gı üze rin de önem li et ki -
si nin bu lun du ğu ile ri sü rül mek te dir.4,17,18 Özel lik -
le ebe veyn le rin, ge rek ço cu ğa ge rek se ken di le ri ne
ya pı lan bil gi len dir me gi bi gi ri şim ler den olum lu
yön de et ki le ne bi le ce ği bi lin mek te dir.4,5,17 Kan ser -
le il gi li bil gi le ri ye ter siz, kor ku ve kay gı la rı faz la
olan has ta ve ya kın la rı için ha zır la nan eği tim ma-
ter ya li nin, bil gi ver me si ka dar be lir siz lik, kor ku ve
kay gı yı azalt ma sı da önem li dir. 7,15,16 Bu  da an cak
et ki li eği tim ma ter ya li kul la nı la rak sağ la na bi lir.
Gör sel eği tim ma ter ya li, sö zel ve ri len bil gi nin ka-
lı cı lı ğı nı sağ la mak ta ve eği tim de gör sel ma ter ya lin
kul la nıl ma sı ay nı za man da bi re yin kay gı dü ze yi ni
de önem li de re ce de dü şü re bil mek te dir.13,14 Bu doğ-
rul tu da araş tır ma cı lar ta ra fın dan 2008 yı lın da, bil -
gi ver mek ve kay gı yı azalt mak ama cıy la “Lö se mi li

Ço cuk lar ve Ai le le ri ne Yö ne lik Bo ya ma ve Oku -
ma Ki ta bı ” ha zır lan mış tır.

AMAÇ
Ya pı lan li te ra tür ta ra ma sın da eği tim ma ter ya li nin
lö se mi li ço cuk la rın ebe veyn le ri nin kay gı du ru mu
üze ri ne et ki si ile di rekt il gi li ça lış ma la ra rast lan -
ma mış tır. Ko nu nun öne mi nin or ta ya kon ma sı ve
ko nu ile il gi li ye ter li sa yı da araş tır ma ya pıl ma mış
ol ma sı, ma ter ya lin lö se mi li ço cuk la rın ebe veyn le -
ri nin kay gı du ru mu na et ki si nin be lir len me si ge rek-
li li ği ni dü şün dür müş tür. Bu doğ rul tu da, söz ko nu su
ça lış ma, araş tır ma cı lar ta ra fın dan ha zır la nan “Lö-
se mi li Ço cuk lar ve Ai le le ri İçin Bo ya ma ve Oku ma
Ki ta bı ” nın, ebe veyn kay gı dü ze yi üze ri ne et ki si nin
be lir len me si ama cıy la ke sit sel ola rak ya pıl mış tır.

GE REÇ VE YÖN TEMLER
Mü da ha le (ön-test, son-test) ve ke sit sel de sen li olan
ça lış ma 1.12.2008 ile 31.03.2009 ta rih le ri ara sın da,
bir Üni ver si te Has ta ne si nin Ço cuk Kli ni ği He ma -
to lo ji Bö lü mün de ve bir Ço cuk Has ta lık la rı Eği tim
ve Araş tır ma Has ta ne si’n de gö nül lü 37 has ta ya kı -
nı ile ta mam lan mış tır. 

ÇA LIŞ MA YA DA HİL EDİL ME KO ŞUL LA RI

Ço cu ğun en az bir yıl ön ce lö se mi ta nı sı al -
mış ol ma sı,

Ço cu ğun baş ka kro nik bir has ta lı ğı nın ol ma-
ma sı,

Ça lış ma nın baş lan gıç aşa ma sın da has ta ya-
kı nı nın kay gı dü ze yi ni et ki le ye bi le cek bir du rum
ya şan ma ma sı. Ça lış ma ya baş lar ken bi re yin son bir
ay için de kay gı dü ze yi ni et ki le ye bi le cek her han gi
bir olay -ölüm, ka za, ka yıp, vb-ya şa ma du ru mu sor-
gu lan mış ve bu tür durumlar ya şa yan lar çalışmaya
alın ma mış tır.

ÇA LIŞ MA YA DA HİL EDİL ME ME KO ŞUL LA RI

Ça lış ma sü re sin ce has ta ya kı nı nın kay gı dü-
ze yi ni et ki le ye bi le cek bir du rum ge liş me si. Ça lış -
ma sü re cin de kay gı dü ze yi ni et ki le ye bi le cek
her han gi bir olay -ölüm, ka za, ka yıp, vb-ya şa yan
bi rey araş tır ma kap sa mı dı şı na alın mış tır.

Ça lış ma sü re sin ce ço cu ğa baş ka bir has ta lık
ta nı sı nın kon ma sı dır.
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VE Rİ TOP LA MA FORM LA RI

Ve ri ler, araş tır ma cı lar ta ra fın dan ha zır la nan “Ta-
nım la yı cı Özel lik le ri Be lir le me For mu ”,“Spi el ber -
ger Du rum luk ve Sü rek li Kay gı En van te ri ” ve
“Lö se mi li Ço cuk lar ve Ai le le ri İçin Bo ya ma Ki ta bı”
kul la nı la rak top lan mış tır. 

“Ta nım la yı cı Özel lik le ri Be lir le me For mu ”, bi -
ri ço cu ğa di ğe ri ebe vey ne iliş kin özel lik le ri be lir -
le yen iki bö lüm den oluş mak ta dır. Form, ço cu ğa
iliş kin özel lik le ri be lir le yen 11, ebe vey ne iliş kin
özel lik le ri be lir le yen 17 ol mak üze re top lam 28 so-
ru dan oluş mak ta dır. An ket for mu nun ilk bö lü -
mün de ço cuk ya şı, ta nı sı, ta nı al ma sü re si, te da vi de
so run ya şa ma du ru mu ve ki tap hak kın da ki dü şün -
ce si gi bi, ikin ci bö lüm de ise sos yo de mog ra fik bil-
gi le rin ya nı sı ra bil gi al ma, bil gi yi ye ter li gör me,
sı kın tı ya şa ma, stres ve baş et me du ru mu ve ki tap
hak kın da ki dü şün ce si sor gu lan mış tır.  

“Spi el ber ger Du rum luk ve Sü rek li Kay gı En-
van te ri ” 1970 yı lın da ge liş ti ril miş olup, ül ke miz de
ge çer li lik ve gü ve nir lik ça lış ma sı 1977 yı lın da,
Öner ve Le Comp te ta ra fın dan ya pıl mış tır.19,20

Dört lü li kert ten olu şan en van ter iki bö lüm dür. Bi-
rin ci bö lüm du rum luk kay gı dü ze yi ni ve ikin ci bö -
lüm ise sü rek li kay gı dü ze yi ni be lir le me ye yö ne lik
so ru la rı içer mek te dir Her bir bö lüm de 20’şer so ru
ol mak üze re top lam 40 so ru yer al mak ta dır. Pu an -
la ma ter si ne dön müş ifa de ler ve düz ifa de ler kul la -
nı la rak ya pıl mak ta ve kay gı yı olum suz et ki le ye-
bi le cek du rum ifa de le rin de alı nan pu an 4 ol mak ta -
dır. En van ter den el de edi len pu an 20 ile 80 ara sın -
da de ğiş mek te ve pu a nın art ma sı kay gı dü ze yi nin
art tı ğı nı gös ter mek te dir. “Du rum luk ve Sü rek li
Kay gı En van te ri ” nin Cron bach al fa de ğer le ri, sı ra -
sıy la 0.82 ve 0.83 ola rak bu lun muş tur.21 Kul la nı la -
cak öl çe ğin se çi min de, ka tı lım cı la ra ve ko nu ya en
uy gun ve ge çer lik-gü ve nir lik ça lış ma sı nın ül ke miz
için ya pıl mış ol ma sı dik ka te alın mış tır.

“Lö se mi li Ço cuk lar ve Ai le le ri için Bo ya ma Ki-
ta bı ” araş tır ma cı lar ta ra fın dan 2008 yı lın da ge liş ti -
ril miş olup, 9. Ulu sal İç Has ta lık la rı Kon gre si’n de
su nul muş tur. Ki ta bın içe ri ğin de, ço cuk lar için bo-
ya ma re sim le ri yer al mak la bir lik te, ço cuk ve ai le -
si ni bil gi len dir me ama cıy la lö se mi li bir ço cu ğun
te da vi sü re ci ni an la tan hikâye de bu lun mak ta dır.22

Ki tap, bil gi len dir me ama cıy la ha zır lan mış ve gör sel
ma ter yal ler le des tek len miş tir. Hikâye ya zı mı ve re-
sim le rin se çim ve çi zim aşa ma la rı da hil ol mak üze -
re ki ta bın oluş tu rul ma sı sü re cin de, eği tim ci,
gra fi ker, psi ki yat rist ten uz man gö rü şü alın mış -
tır.

ÖN UY GU LA MA VE UY GU LA MA

Ça lış ma nın ön uy gu la ma sı beş has ta ya kı nı ile ger-
çek leş ti ril miş ve “Ta nım la yı cı Özel lik le ri Be lir le -
me For mu ”n da,  ge rek li de ği şik lik ler ya pıl mış tır. 

Uy gu la ma aşa ma sın da, mu a ye ne ama cıy la ço -
cuk kli ni ği ne baş vu ran ve ça lış ma ya ka tıl ma yı ka bul
eden has ta ya kı nı na, ça lış ma ile il gi li bil gi ve ril miş
ve bi re yin ön ce lik le son bir ay için de kay gı dü ze yi -
ni et ki le ye bi le cek her han gi bir olay la kar şı laş ma
du ru mu sor gu lan mış tır. Son bir ay için de kay gı dü-
ze yi ni et ki le ye bi le cek her han gi bir olay -ölüm, ka -
za, ka yıp, vb-ya şa yan bi rey araş tır ma kap sa mı
dı şın da tu tul muş tur. Böy le bir olay ya şa ma dı ğı nı
be lir ten ebe veyn den ise ve bil gi len di ril miş onam
alı na rak “Ta nım la yı cı Özel lik le ri Be lir le me For mu ”
ve “Spi el ber ger Durum luk ve Sü rek li Kay gı En van-
te ri” uy gu lan mış tır. An ket form la rı, has ta nın mu -
a ye ne sin den son ra, gö rüş me için ay rıl mış oda da
araş tır ma cı lar ta ra fın dan yüz yü ze gö rü şü le rek
has ta ya kı nı ile dol du rul muş tur. An ket uy gu la ma -
sın dan son ra has ta ya kı nı na “Lö se mi li Ço cuk lar ve
Ai le le ri İçin Bo ya ma Ki ta bı” ve ril miş ve bir haf ta
son ra ki ta bı oku ya rak gel me le ri is ten miş tir. Has ta
ve ebe veyn bir haf ta son ra gel di ğin de bir haf ta
için de kay gı dü ze yi ni et ki le ye bi le cek her han gi bir
olay -ölüm, ka za, ka yıp, vb-ya şa ma du ru mu sor-
gu lan mış ve ya şa ma yan la ra ikinci kez “Spi el ber ger
Du rum luk ve Sü rek li Kay gı En van te ri ” ebe vey ne
uy gu lan mış tır. 

İSTA TİS TİK SEL ANA LİZ

Ve ri le rin kod lan ma sı ve de ğer len di ril me sin de SPSS
15.0 pa ket prog ra mı kul la nıl mış tır. Sa yı sal de ğiş -
ken ler or ta la ma±stan dart sap ma ola rak gös te ril miş
ve nor mal da ğı lı mı kon tro lü için Kol mo go rov-
Smir nov tes ti uy gu lan mış tır. Du rum luk kay gı ve
sü rek li kay gı ön-test ve son-test pu an la rı ara sın da -
ki fark lar, de ğiş ken le re gö re (top lam pu an, ço cuk
ya şı, has ta lık sü re si, te da vi de so run ya şa ma, ge lir
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du ru mu, sos yal des te ği ye ter li gör me, bil gi yi ye ter -
li gör me) eş leş ti ril miş t tes ti ile kar şı laş tı rıl mış tır.
Du rum luk kay gı ve sü rek li kay gı ön-test ve son-test
pu an la rı de ğiş ken le re gö re ay rı ay rı (top lam pu an,
ço cuk ya şı, has ta lık sü re si, te da vi de so run ya şa ma,
ge lir du ru mu, sos yal des te ği ye ter li gör me, bil gi yi
ye ter li gör me) Stu dent t tes ti ile kar şı laş tı rıl mış tır.
Du rum luk kay gı ve sü rek li kay gı ön-test ve son-test
pu an la rı nın kar şı laş tı rıl ma la rın da bil gi yi ye ter li
gör me de ğiş ke ni (ye ter li, ye ter siz ve yo rum suz) tek
yön lü var yans ana li zi ile kar şı laş tı rıl mış tır. Bil gi yi
ye ter li gör me, ço cuk ya şı ve has ta lık sü re si ile kay -
gı pu an la rı ara sın da ki iliş ki Pe ar son ko re las yon ana-
li zi ile test edil miş tir. Gü ven ara lı ğı %95 için
he sap lan mış ve p< 0.05, önem li lik için ye ter li ka bul
edil miş tir.

ONAY

Etik ku rul dan ça lış ma için etik onay, ça lış ma nın
yü rü tül me si için il gi li has ta ne ler den ya zı lı izin bel-
ge le ri ve bi rey ler den bil gi len di ril miş onam alın-
mış tır. Ça lış ma Hel sin ki Dek la ras yo nu 2008’e
uy gun dur.

ARAŞ TIR MA NIN SI NIR LI LIK LA RI

Araş tır ma nın iki has ta ne de bel li ta rih ler ara sın da
uy gu lan ma sı, ön-test ve son-test de ğer len dir me si
ile kon trol gru bu kul la nıl ma dan ya pıl ma sı araş tır -
ma nın sı nır lı lık la rı ara sın da yer al mak ta dır. 

BUL GU LAR
Araş tır ma ko şul la rı na uyan 52 has ta ya kı nı be lir -
len miş an cak do kuz has ta ya kı nı araş tır ma ya ka tıl -
ma yı za man sı kın tı sı ol du ğu nu be lir te rek ka bul
et me miş tir. Araş tır ma kap sa mı na 43 has ta ya kı nı
alın mış ve bir haf ta son ra ise al tı has ta ya kı nı tek-
rar gö rüş me için gel me miş tir. Araş tır ma %71 ka tı -
lım la 37 has ta ya kı nı ile ta mam lan mış tır. 

Lö se mi li ço cuk la rın %62.2’si er kek, %29.8’i 3-
6, %59.4’ü 7-11, %10.8’i 12-15 yaş gru bun da dır.
Ço cuk la rın  %45.9’u akut mye lo id, %37.9’u akut
len fob las tik, %16.2’si kro nik mye lo id lö se mi ta nı sı
al mış tır. Ço cuk la rın lö se mi ta nı sı nı ne ka dar za man
ön ce al dı ğı in ce len di ğin de, %51.3’ünün 12-24,
%32.5’inin 25-60, %16.2’si nin 61-108 ay ara sın da
ol du ğu sap tan mış tır. Ço cuk la rın %83.3’ünün sa de -

ce ke mo te ra pi te da vi si al dı ğı, %91.9’unun da te da -
vi de so run ya şa dı ğı sap tan mış tır. Ya şa nı lan so run -
lar in ce len di ğin de ço cuk la rın %81.8’in de mu ko zit,
%75.7’sin de bu lan tı-kus ma, %59.5’in de ateş,
%51.4’ün de di ya re-kons ti pas yon ve %32.4’ün de iş-
tah sız lık gi bi so run la rın gö rül dü ğü be lir len miş tir
(Tab lo 1). 

Araş tır ma kap sa mı na alı nan ebe veyn le rin
%54’ü 25-35, %46’sı 36-50  yaş ara lı ğın da, %94.6’sı
ço cu ğun an ne si, ba kım ve ren le rin %97.3’ü ev ha nı -
mı ve %45.9’u il köğ re tim me zu nu dur. Ebe veyn le -
rin %62.2’si ge lir le ri nin gi der le ri ni kar şı la ma dı ğı nı
be lirt miş tir (Tab lo2).

Ça lış ma mız da ebe veyn le rin %91.9’u has ta lık
ve te da vi-ba kım la ile il gi li da ha ön ce den bil gi al dı -
ğı nı, %58.8’inin bil gi yi ye ter li gör dü ğü nü, %51.4’ü
sos yal des tek sis tem le ri nin ye ter li ol du ğu nu,
%59.9’u eko no mik, has ta ne or ta mı, te da vi/ba kım
ve ula şım la il gi li ko nu lar da sı kın tı ya şa dı ğı nı ve
%78.4’ü stres le baş ede me di ği ni be lirt miş tir (Tab lo
3). Ebe veyn ler, ya şa nı lan sı kın tı la rın gi de ril me si
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Sosyodemografik Özelikler Sayı %

Cinsiyet

Erkek 23 62.2

Kız 14 37.8

Yaş (yıl)

3-6 11 29.8

7-11 22 59.4

12-15 4 10.8

Tanısı

Akut myeloid lösemi 17 45.9

Akut lenfoblastik lösemi 14 37.9

Kronik myeloid lösemi 6 16.2

Tanı Süresi

12-24 ay 19 51.3

25-60 ay 12 32.5

61-108 ay 6 16.2

Yaşanılan Sorunlar*

Mukozit 30 81.8

Bulantı-kusma 28 75.7

Ateş 22 59.5 

Diyare-konstipasyon 19 51.4

İştahsızlık 12 32.4

TABLO 1: Çocuklara ilişkin özelikler.

*n katlanmıştır.



için eği tim ve ril me si, has ta ne ko şul la rı nın iyi leş ti -
ril me si, mad di kay nak la rın su nul ma sı ve psi ko lo -
jik des tek ve ril me si, has ta ne le re bağ lı has ta ve
ya kın la rı nın ka la bil me si için otel vb. imkânla rın
ol ma sı gi bi öne ri ler de bu lun muş lar dır.

Lö se mi li ço cuk lar ve ai le le ri için bo ya ma ki ta -
bı ebe vey ne ve ril dik ten bir haf ta son ra, has ta ve
has ta ya kı nı ki ta bı oku ya rak gel miş ler dir. Ço cuk ve
ya kı nı na ki tap ile il gi li gö rüş le ri so rul muş tur. Alı-
nan gö rüş ler in ce len di ğin de, ço cuk la rın %37.9’u-
nun ki ta bı bo ya mak tan, %35.1’inin ki ta bı oku-
mak/din le mek ten ve %16.2’si nin ra hat lat ma sın dan
hoş nut, ai le le rin ise %94.5’inin böy le bir ki ta bın
eği tim ma ter ya li ola rak kul la nıl ma sın dan mem nun
ol duk la rı sap tan mış tır (Tab lo 4).  

Du rum luk ve sü rek li kay gı pu an la rı nın ön test
ve son test de ğer le ri kar şı laş tı rıl dı ğın da, du rum luk
kay gı pu an la rın da bir dü şüş göz len miş ve bu azal -
ma is ta tis tik sel ola rak an lam lı bu lun muş tur
(p<0.001). Bu na kar şı lık sü rek li kay gı pu an la rı ara-
sın da is ta tis tik sel ola rak an lam lı bir fark lı lık göz-
len me mek te dir (p=0.757) (Tab lo 5). Kay gı pu an-
la rı na ait ta nım la yı cı is ta tis tik ler (or ta la ma ve stan-
dart sap ma) ve p de ğer le ri Tab lo 5’de yer al mak ta -
dır.

Du rum luk ve sü rek li kay gı pu an la rı nın ön test
ve son test de ğer le ri ile ço cuk ya şı ve has ta lık sü-
re le ri ara sın da iliş ki in ce len miş ve is ta tis tik sel ola-
rak an lam lı bu lun ma mış tır. Bu pu an la ra ait ko re-
las yon kat sa yı la rı ve p de ğer le ri Tab lo 6’da ve ril -
miş tir.

Te da vi de so run ya şa yan la rın, ge lir le ri gi der le -
ri ni kar şı la ma yan la rın, sos yal des tek sis te mi ni ve
al dık la rı bil gi yi ye ter li gö ren ve gör me yen le rin du-
rum luk kay gı la rı ara sın da is ta tis tik sel açı dan an-
lam lı fark lı lık sap tan mış tır. Bun la ra iliş kin p de ğer-
le ri Tab lo 7 de ve ril miş tir. 

Turkiye Klinikleri J Med Sci 2011;31(6) 1405

Pediatric Hematology Balcı Alparslan et al

Sosyodemografik Özelikler Sayı %

Yaş (yıl)

25-35 20 54

36-50 17 46

Çocuğa yakınlığı

Anne 35 94.6

Diğer 2 5.4

Medeni durumu

Evli 36 97.3

Bekar 1 2.7

Mesleği

Ev Hanımı 36 97.3

Diğer 1 2.7

Eğitim durumu

İlköğretim 17 45.9

Diğer 20 54.1

Gelir durumu

Gelirler giderleri karşılamıyor 23 62.2

Gelirler giderleri karşılıyor 14 37.8

TABLO 2: Ebeveyne ilişkin sosyodemografik özelikler.

Özellikler Sayı %

Hastalık ve tedavi-bakımla ile ilgili bilgi durumu

Alan 34 91.9

Almayan 3 8.1

Bilgiyi yeterli görme durumu  (n:34) 

Yeterli Gören 20 58.8

Yeterli Görmeyen 14 41.2

Sosyal destek sistemleri

Yeterli Gören 19 51.4

Yeterli Görmeyen 18 48.6

Sıkıntı yaşama durumu

Yaşayan 22 59.9

Yaşamayan 15 40.5

Stresle başedebilme

Evet 8 21.6

Hayır 29 78.4

TABLO 3: Ebeveynlerin hastalık, tedavi ve bakım süreci
ile ilgili özellikleri.

Sayı %

Çocuğun görüşleri

“Kitabı boyamaktan memnun oldum” 14 37.9

“Kitabı okumak/dinlemekten memnun oldum” 13 35.1

“Kitap rahatlamama yardımcı oldu” 6 16.2

“Bilgi edindim” 4 10.8

Toplam 37 100

Ebeveynin görüşleri

“Böyle bir eğitim materyali kullanılmasından memnunum” 35 94.5

“Böyle bir eğitim materyali kullanılmasına gerek yoktu” 2 5.5

Toplam 37 100

TABLO 4: Çocukların ve ebeveynin kitaba ilişkin görüşleri.



TAR TIŞ MA
Ço cu ğun kan ser ta nı sı al ma sı, ço cu ğun ol du ğu ka -
dar ebe vey nin de ya şam ka li te si ni ve psi ko lo jik du-
ru mu nu olum suz et ki le mek te ve bu ise te da vi ve
ba kı mın et kin ola rak sür dü rül me si ni en gel le mek -
te dir. Ya şam ka li te si ve psi ko lo jik du rum ise ço ğun-
luk la ebe vey nin ko nu ile il gi li bil gi len di ril me si ve
sos yal açı dan des tek len me si ile bağ lan tı lı dır.4,5,8,15,17

Ça lış ma so nu cun da, ça lış ma mı za ka tıl mış olan ebe-
veyn le rin önem li bir kıs mı nın sos yal des tek sis tem-
le ri ni ye ter li bul ma dı ğı, te da vi ve ba kım sü re cin de
cid di sı kın tı lar ya şa dı ğı ve stres le baş ede me dik le -
ri be lir len miş tir. Bu so nuç, alı nan ta nı dı şın da ço -
cuk ve ebe vey nin ruh sal ger gin li ği ni ar tı ra -
bi le ce ği ni ve te da vi yi olum suz et ki le ye bi le ce ği ni
dü şün dür mek te dir.  Ebe veyn le rin ifa de le rin de de
yer al dı ğı gi bi sı kın tı la rın gi de ril me sin de ve prog-
no zun olum lu iler le me sin de iki ko nu çok önem li -
dir Bun lar dan bi rin ci si psi ko lo jik des te ğin
sağ lan ma sı ve ikin ci si ise bil gi len dir me ya pıl ma sı -
dır.4,7,8,15,17 Psi ko lo jik des tek kap sa mın da, sağ lık per-
so ne li, kan ser ta nı sı al mış ço cu ğun ai le si ni sos yal
et kin lik le re ka tıl ma sı ve sos yal ak ti vi te le ri nin de-
va mı ko nu sun da mo ti ve et me li dir. An cak sağ lık lı
bir ruh hâli ile te da vi ve ba kı mın sür dü rü le bi le ce -
ği dü şü nü le cek olur sa, ge rek li du rum lar da has ta ve
ya kın la rı nın psi ko lo jik da nış man lık al ma la rı sağ-
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Değişkenler Durumluk kaygı (N=37) Sürekli kaygı (N=37)

Ön test Son test Ön test Son test

Puan 55.51 ± 12.81 47.91± 12.59 45.72 ± 7.06 45.40±8.35

P <0.001 0.757

TABLO 5: Kaygı ön test ve son test puanları arasındaki
ilişki.

Eşleştirilmiş t testi

Değişkenler Durumluk kaygı (N= 37) Sürekli kaygı (N=37)

Ön test (r (p)) Son test (r (p)) Ön test (r (p)) Son test (r (p))

Çocuk Yaşı 0.111(0.514) -0.097 (0.566) 0.112 (0.507) 0.040 (0.816)

Hastalık Süresi -0.113 (0.505) -0.120 (0.408) 0.268 (0.108) 0.129 (0.447)

TABLO 6: Çocuk yaşı ve hastalık süresi ile kaygı puanları arasındaki ilişki.

Student t testi

Değişkenler ile kaygı durumu Durumluk Kaygı (N=37) Sürekli Kaygı (N=37)

Ön test Son test P Ön test Son test P

Tedavide sorun yaşama Yaşayan 56.32 ± 12.89 48.05 ± 13.08 <0.001 45.88 ± 6.89 45.76 ± 8.44 0.912

Yaşamayan 46.33 ± 8.62 46.33 ± 4.93 1.000 44.00 ± 10.44 41.33 ± 7.23 0.661

P 0.200 0.824 0.665 0.386

Gelir Durumu Karşılıyor 58.85 ± 12.61 52.00 ± 12.24 0.064 46.50 ± 7.73 47.14 ± 7.78 0.695

Karşılamıyor 54.08 ± 13.00 45.43 ± 12.39 <0.001 45.26 ± 6.76 44.34 ± 8.68 0.514

P 0.393 0.126 0.612 0.331

Sosyal desteği yeterli görme Yeterli 55.78 ± 11.77 46.63 ± 10.67 0.001 44.47 ± 6.81 43.52 ± 8.57 0.487

Yetersiz 55.22 ± 14.17 49.27 ± 14.53 0.007 47.05 ± 7.27 47.38 ± 7.86 0.841

P 0.895 0.530 0.273 0.163

Bilgiyi yeterli görme Yeterli 54.70 ± 13.44 48.45 ± 14.43 0.006 45.70±7.46 46.05±8.58 0.784

Yetersiz 54.18 ± 12.47 46.18 ± 9.94 0.031 46.09±8.00 44.54±6.50 0.402

Yorumsuz 56.66 ± 7.76 45.66 ± 3.78 0.235 47.66±1.52 44.00±4.35 0.212

P 0.957 0.864 0.911 0.831

TABLO 7: Değişkenler ile kaygı puanları.

Pearson korelasyon, Tek yönlü varyans analizi



lan ma lı dır.4,7,8,15,17 Bil gi len dir me kap sa mın da ise li-
te ra tür de hem ço cu ğa hem de ebe veyn le re has ta -
lık, te da vi ve ba kım ile il gi li eği tim ve ril me si
ne de niy le kay gı dü ze yi nin aza la bi le ce ği, has ta/has -
ta ya kı nın ya şam ka li te si nin ve mem nu ni ye ti nin
ar ta bi le ce ği be lir til mek te dir.7,13,15,18,23,24 Bo zo ve ark.,
lö se mi li ço cuk la ra ba kım ve ren ler le yap tık la rı ça-
lış ma da, sağ lık per so ne li nin ba kım ve renle ri bil gi -
len dir me si nin, bi rey le rin sos yal des tek sis tem le ri ni
olum lu al gı la ma sı nı sağ la dı ğı nı ve bu nun da bi rey -
ler de ki dep re sif semp tom la rı azalt tı ğı nı be lir le miş -
tir.6 Kas tel ve ark. ça lış maların da, kan ser li ço cuk-
la rın ai le le riy le bil gi len dir me ile il gi li ola rak gö rüş-
müş lerdir. Ça lış ma kap sa mın da ki ai le ler ke sin lik le
has ta lık, te da vi ve ba kım ile il gi li bil gi ve ril me si ge-
rek ti ği ni an cak bil gi nin, an la şı la bi lir dil de, et kin
yön tem ve ma ter yal le uy gun za man da ve ril me si -
nin et ki li ola bi le ce ği ni dü şün dük le ri ni be lirt miş tir.
Ai le ler an cak et ki li bil gi len dir me ile te da vi ve ba-
kım da so rum lu luk ala bi le cek le ri ni ifa de et miş tir.17

Ça lış ma mız da ebe veyn le rin ifa de le rin den an la şıl -
dı ğı üze re ko nu ile il gi li eği tim ma ter ya li kul la nı -
la rak bil gi ve ril me si, ço cu ğun ve ai le nin mem nun
kal ma sı nı ve ay nı za man da psi ko lo jik des te ği sağ la-
ya bi le cek tir. 

Bil gi len dir me/eği tim ama cıy la et kin eği tim
ma ter yal le ri kul la nıl ma lı dır.9,11 Lö se mi li ço cuk lar -
da da et ki li bir eği tim ma ter ya li kul la nıl ma sı nın
kay gı yı azal ta bi le ce ği sa vu nul muş ve ça lış ma mız -
dan el de edi len bul gu lar bu nu des tek le miş tir.18 Ça-
lış ma mız da, ha zır la nan eği tim ki tap çı ğı nın uy gu-
lan ma sı ebe veyn ler de ki du rum luk kay gı dü ze yi ni
is ta tis tik sel açı dan an lam lı ola rak azalt mış tır. Sü-
rek li kay gı du ru mu an lam lı ol ma sa da azal ma yö-
nün de et ki len miş tir. Hob bi e ve ar k., ço cu ğu kan ser
te da vi si alan ebe veyn le rin kay gı dü ze yi ni yük sek
bul muş tur.18 Ay nı ça lış ma da, ai le le rin eği tim ge-
rek si nim le ri be lir len miş ve ça lış ma so nu cun da et -
kin eği tim ma ter ya li ha zır lan ma sı plan lan mış tır.
Bir baş ka ça lış ma da, ha zır la na cak eği tim ma ter ya -
li nin et kin li ği nin be lir le ne ce ği ve eği tim ma ter ya -
li nin ebe veyn le rin kay gı dü ze yi ni azal ta bi le ce ği
be lir til miş tir.18 Ben zer ola rak fark lı has ta lık lar da da
eği tim ma ter yal le ri nin et kin ol du ğu ile ri sü rülmek-
te dir. Sa kan ve ar k.nın yap tık la rı ça lış ma da, ta nı iş-
le mi ön ce si bi rey le re bil gi len dir me form la rı ve ril -

miş ve ça lış ma so nun da bi rey le rin kay gı dü ze yin de
azal ma sap tan mış tır.25 Özer, ça lış ma sın da kar di yo -
vas kü ler cer ra hi al tın da ki has ta la ra eği tim ki tap çı -
ğı ve re rek bi rey le ri bil gi len dir miş ve on la rın
du rum luk /sü rek li kay gı dü zey le rin de önem li öl-
çü de azal ma yö nün de bir far ka ulaş mış tır.26 Ça lış -
ma mı za ben zer ola rak Baş bak kal ve ark.,
ço cuk la rın has ta ne ye ya tış la rı ile il gi li eği tim ma-
ter ya li kul la na rak ve ri len eği ti min an ne kay gı dü-
ze yi üze rin de et ki si ni araş tır mış tır.27 Ön test-son
test de ğer len dir me si so nu cun da an ne le re kli nik
hak kın da bil gi ve ril me si nin, an ne kay gı sı nı önem -
li dü zey de azalt tı ğı sap tan mış tır. Çe vik ve ar k. as-
tım lı ço cu ğu olan ebe veyn le re ve ri len sağ lık eği ti -
mi nin kay gı dü zey le ri ne et ki si ni araş tır mış tır.13 Ça-
lış ma gru bu eği tim ön ce si ve son ra sı sü rek li kay gı
du ru mu et ki len mez ken, du rum luk kay gı dü zey le -
ri ara sın da is ta tis tik sel ola rak önem li fark gö rül -
müş tür. Du rum luk kay gı dü ze yi nin an lam lı dü zey-
de et ki len me si, du rum luk kay gı nın kı sa za man da
ve an lık ola rak de ği şe bil me si ne bağ la na bi lir. Du-
rum luk kay gı nın ki şi nin o an da ken di ni na sıl his-
set ti ği ile il gi li ol ma sı, o an da ki şi nin bu lun du ğu
du rum dan et ki len me si ile yo rum la na bi lir. Araş tır -
ma kap sa mın da ki tap çık ve/ve ya ko nu ile il gi li an -
ket/form uy gu lan ma sı, ki şi nin des tek sis tem le ri ni
fark et me si ile olum lu bir or tam için de du rum -
luk-an lık- kay gı sı nı an lam lı ola rak azalt tı ğı nı dü-
şün dür mek te dir. Ay rı ca eği tim ma ter ya li uy gu la -
ma sı nın bir kez ol ma sı sa de ce du rum luk kay gı da
an lam lı azal ma sağ la mış ola bi le ce ği dü şü nül mek te
ve kay gı dü ze yin de sü rek li azal ma nın sağ la na bil -
me si için bu tür uy gu la ma la rın de vam et me si ge-
rek ti ği öne ril mek te dir. Eği tim ma ter ya li uy gu lan-
ma sı nın, ta nı, te da vi ve re ha bi li tas yon gi bi has ta lı -
ğın her aşa ma sın da de vam lı ol ma sı ile sü rek li kay -
gı dü ze yin de de an lam lı ola rak azal ma gö rü le -
bi le ce ği dü şü nül mek te dir.  Du rum luk kay gı nın ise
di ğer fak tör ler den et ki len me si ni en gel le mek ama-
cıy la yön tem de be lir til di ği gi bi sor gu la ma ya pıl -
mış tır. Yap tı ğı mız ça lış ma ve be lir ti len di ğer ça lış-
ma so nuç la rın da da gö rül dü ğü gi bi et kin eği tim
ma ter ya li kul la nıl ma sı bil gi len dir me ya nın da kay-
gı nın azal tıl ma sın da et ki li ola bi lir. Ebe vey nin kay-
gı lı ol ma ma sı ya da kay gı nın müm kün ol du ğun ca
az ol ma sı, bi re yin so rum lu luk ala rak is te ği ile te da -

Turkiye Klinikleri J Med Sci 2011;31(6) 1407

Pediatric Hematology Balcı Alparslan et al



vi ve ba kı ma ka tıl ma sı, ço cu ğu des tek le me si ve kar-
şı la şı la bi le cek so run lar la baş et me si ni ko lay laş tı ra -
bi le ce ği ni dü şün dür mek te dir. Tüm bun lar ise
prog no zun olum lu iler le me sin de et ki li ola bi le cek tir.   

Ça lış ma mız da, yaş, cin si yet, has ta lık sü re si gi -
bi de ğiş ken ler le kay gı ara sın da is ta tis tik sel ola rak
an lam lı iliş ki bu lun ma mış tır. Ça lış ma mı za ben zer
ola rak, Hob bi e ve ark. nın ve Nor berg ve Bo man ’ın
ço cu ğu kan ser ta nı sı alan ebe veyn le rin kay gı dü ze -
yi ni alt gru ba bağ lı ol mak sı zın yük sek bul muş -
tur.9,18 Çe lik ve Acar ’ın he mo di ya liz has ta la rıy la
yap tık la rı ça lış ma da, has ta lık sü re si ile kay gı ara-
sın da iliş ki sap tan ma mış tır.28 Üs kül ve ark. nın ak-
ci ğer has ta la rı ile yap tık la rı ça lış ma da, kay gı
pu an la rı ile sos yo de mog ra fik özel lik ler ara sın da
bağ lan tı bu lun ma mış tır.29 Kar ku cak ve ark. nın an-
ki lo zan spon di lit has ta la rı la yap tık la rı ça lış ma da da
kay gı du ru mu nun cin si yet ten et ki len me di ği be lir -
til miş tir.30 Baş bak kal ve ark. nın yap tık la rı ça lış ma -
da ise ço cu ğun cin si ye ti, ya şı, ta nı sı, an ne nin ya şı,
ço cuk sa yı sı de ğiş ken le rin den et ki len me di ği gö rül -
müş tür.27 Ka ran de ve ark. nın ça lış ma sın da, ge nel
ola rak ba ğım sız de ğiş ken le rin an ne le rin kay gı dü-
ze yi ni et ki le me di ği sap tan mış tır.1 Bu du rum lar
ebe vey nin kay gı du ru mu nun yaş, cin si yet, has ta lık
sü re si gi bi özel lik ler den et ki len me di ği ni ve bi rey -
le rin sos yo de mog ra fik özel lik le ri ne olur sa ol sun
kay gı ya şa dığı nı gös ter mek te dir.

Ça lış ma mız da te da vi de so run ya şa yan la rın, ge-
lir le ri gi der le ri ni kar şı la ma yan la rın, sos yal des tek
sis te mi ni ve al dık la rı bil gi yi ye ter li gö ren ve gör-
me yen le rin du rum luk kay gı la rı, eği tim ma ter ya li
uy gu lan dık tan son ra an lam lı de re ce de azal mış tır.
Özel lik le du rum luk kay gı nın et ki len me si, sü rek li
kay gı ya gö re da ha kı sa za man da ve ki şi nin bu lun -
du ğu du rum la pa ra lel ola rak fark lı fak tör ler den ko -
lay et ki le ne bi lir ol ma sı na bağ la na bi lir. Ör ne ğin,
te da vi de so run ya şa ma, ki şi nin ko nu yu al gı la ma sı -
nı ve an lık kay gı du ru mu nu ko lay et ki le ye bi le cek -

tir. Du rum luk kay gı nın di ğer fak tör ler den et ki-
len me si ni en gel le mek ama cıy la yön tem de be lir til -
di ği gi bi sor gu la ma ya pıl mış tır. Te da vi de so run ya-
şa yan bi rey le rin so run ya şa ma yan bi rey le re gö re
kay gı sı nın an lam lı dü zey de azal ma sı, bi rey le rin
eği tim ma ter ya li des te ği nin so run la baş et me de ki
öne mi ni de ne yim ler den fark et miş ol ma la rı şek lin -
de yo rum la na bi lir. Ge lir le ri gi der le ri ni kar şı la ma -
yan la rın kar şı la yan la ra gö re, eği tim ve sağ lık
hiz met le ri ne ulaş ma da eko no mik sı kın tı ya şa dı ğı
dü şü nü le rek eği tim ma ter ya li ne da ha faz la ih ti yaç
duy duk la rı ve bu ne den le kay gı dü ze yi ni azalt ma -
da da ha et ki li ola bi le ce ği dü şü nül müş tür. Ça lış ma -
mız da sos yal des tek sis te mi ni ve al dık la rı bil gi yi
ye ter li gö ren ve gör me yen le rin kay gı la rı nın an lam -
lı dü zey de azal ma sı; sos yal des tek sis te mi ve bil gi -
yi ye ter li gör me du ru mu ne olur sa ol sun mut la ka
ebe veyn le rin eği tim ma ter ya li ile des tek len me si
ge rek ti ği ni dü şün dür mek te dir. 

SO NUÇ
Lö se mi li ço cuk la rın te da vi ve ba kı mın da bil gi len -
dir me/eği tim, te da vi ve ba kı mın sür dü rül me si ve
ba şa rı sın da önem li dir. Bu ça lış ma ile bil gi len dir -
me/eği tim kap sa mın da et ki li eği tim ma ter ya li nin
kul la nıl ma sı, ebe veyn le rin kay gı dü ze yi ni azalt ma-
sı na kat kı da bu lun du ğu dü şü nülmek te dir. Bu ça lış -
ma ile araş tır ma cı lar ta ra fın dan ha zır la nan   “Lö se-
mi li Ço cuk lar ve Ai le le ri için Bo ya ma Ki ta bı ” nın,
ebe veyn kay gı dü ze yi üze ri ne et ki si nin ol du ğu dü-
şü nü le rek bu tür araç la rın kul la nıl ma sı des tek len -
me li, baş ka has ta lık lar için de ben zer oku ma ve
bo ya ma ki tap la rı nın ha zır lan ma sı ve et kin li ği nin
test edil me si öne ril mek te dir. 

TTee  şşeekk  kküürr
De ğer li kat kı la rın dan do la yı Os man ga zi Üni ver si te si Tıp
Fa kül te si Bi yo is ta tis tik Bö lü mü Öğ re tim Üye si Doç. Dr.
Sa yın Ca nan De mi rüs tü’ ne son suz te şek kür le ri mi zi su-
na rız. 
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