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OZET Amag: Kekemeligi olan cocuklarin annelerinin umut ve pozi-
tif-negatif duygu diizeylerini gesitli degiskenler agisindan incelemektir.
Gereg¢ ve Yontemler: Arastirmaya 6-12 yas arast kekemeligi olan 33
(10 kiz, 23 erkek) ¢ocugun annesi dahil edilmistir. Cocuklarin yas or-
talamas1 9,30 ve annelerin yas ortalamasi 34,85’tir. Arastirmada veri-
ler “Umut Olgegi”, “Pozitif-Negatif Duygu Olgegi”, “Kekemelik
Siddeti Degerlendirme Araci-4” ve “Kisisel Bilgi Formu” araciligiyla
toplanmistir. Bulgular: Kekemeligi olan ¢ocuklarin yasi arttik¢a, an-
nenin pozitif duygusu azalmakta ve negatif duygusu artmaktadir. An-
nelerin umut ve pozitif-negatif duygu diizeylerinin, ¢ocuklarmin
cinsiyetine gore anlamli diizeyde farklilik gostermedigi goriilmektedir.
Ortaokul mezunu annelerin umut diizeylerinin, ilkokul ve lise mezunu
annelere gore anlamli diizeyde daha yiliksek oldugu belirlenmistir.
Sonu¢: Kekemeligi olan ¢ocuklarin annelerinin umut diizeylerinin
zaman iginde azalmasi, anneler i¢in kekemeligin siddetinden ¢ok var-
ligmin 6nem tagimasi s6z konusudur. Bu nedenle annelerle belirli ara-
liklarla bire bir gériismeler yapilmasi, kekemelik terapilerinin gidisatini
olumlu yonde etkileyebilir.

Anahtar Kelimeler: Kekemelik; umut; duygusal yonler; okul ¢agi;
anneler

ABSTRACT Objective: The aim of this study is to examine the hope
and positive-negative affect levels of the mothers who had children
with stuttering. Material and Methods: The research included 33 (10
female and 23 male) mothers with children who had stuttering and
whose age ranged from 6 to 12. The mean value of children’s age was
9.30 while this value was 34.85 for the mothers. The Adult Hope Scale,
Positive and Negative Affect Schedule, Stuttering Severity Instrument-
4 and Demographic Information form were utilized for data collection.
Results: As the ages of children with stuttering increased, the mothers
were observed to have lower levels of positive affect and higher levels
of negative affect. The hope and positive-negative affect levels of the
mothers did not significantly differ according to the gender of the chil-
dren. It was seen that those mothers who graduated from middle school
had significantly higher levels of hope compared to those who were el-
ementary and high school graduates. Conclusion: A steady decrease
in the hope levels of the mothers who had children with stuttering re-
ferred to the existence of stuttering rather than its severity. Therefore,
regular and individual meetings with mothers could hold a positive im-
pact on the course of stuttering intervention.

Keywords: Stuttering; hope; affective aspects; school-age;
mothers

Bir akicilik bozuklugu olarak kekemelik, temel
anlamda “hece tekrarlari, uzatmalar ve/veya bloklar”
seklinde kendini gostermektedir. Ancak kekemelik
terapisi baglaminda sik¢a kullanilan buz dagi analo-
jisi tizerinden digiiniildiiglinde, buz daginin goriin-

meyen kisminda kekemeligin fiziksel dzelliklerine
eslik eden korku, utang, sug¢luluk, kaygi/endise,
umutsuzluk, soyutlanmislik ve inkar gibi duygular
yer almaktadir.' Islevsellik, Yetiyitimi ve Sagligin
Uluslararast Siniflandirmasi baglaminda kekemeligin
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cok bilesenli etkileri oldugu bilinmektedir, ancak ke-
kemeligin sosyal boyutu yeteri kadar ele alinmamak-
tadir.>?

Okul 6ncesi donemde, ¢cocuklarin kekemelige
yonelik farkindalik gelistirdigi ve kekemeligin, ak-
ranlartyla olan sosyal etkilesimlerini etkiledigi ifade
edilmektedir. Sosyal etkilesim baglaminda kekeme-
ligi olan ¢ocuklarin, oyun sirasinda akranlarimi yon-
lendirmekte ya da onlara liderlik etmede zorlandigi,
oyun gelistirme sirasinda daha kisith sozel katilim
sergiledigi, etkinlik sirasinda bir sorun (kaza, vb.) ol-
dugunda bunu yeterince sdze dokemedigi belirtil-
mistir. Ayrica etkilesim sirasinda akranlarin ailelere
gore daha ¢ok olumsuz ifade irettigi, kekeleyen ¢o-
cukla dalga gectigi ya da taklit ettigi aktarilmigtir.*°

Okul ¢ag1 donemde kekemeligin kroniklesmesi
ve kacinma davraniglarinin ortaya ¢ikmasiyla birlikte,
ailelerin ve akranlarin tepkileri belirgin 6l¢iide de-
gismektedir.! Diger yandan ailelerin okul basarisi igin
endise duydugu, cocuklarryla kekemelik iizerinde ko-
nusmak konusunda daha isteksiz oldugu ve ¢ocukla-
rinin mutsuzluk gibi duygusal tepkilerini yonetmekte
sorun yasadig1 ifade edilmektedir.” Ayrica kekeme-
ligi olan okul ¢ag1 ¢ocuklari, ailelerinin kendilerine
daha az bagli oldugunu, daha az sefkat gosterdigini
ve ailelerinin kekemelik sirasinda konusmalarimi ya-
rida kestigini bildirmistir.® Diger yandan kekeleyen
okul ¢ag1 ¢ocuklarinin, sinif arkadaslar tarafindan
daha fazla reddedildigi ve zorbaliga maruz kaldig:
diistiniilmektedir.®'° Erigkinlik doneminde tablo daha
da karmasiklagmakta; kekeleyen bireyler is yasa-
minda ve duygusal iliskilerde de sorun yasamakta,
sosyal anksiyete gibi psikolojik tepkiler vermeleri
daha olas1 olmaktadir.'!-!3

Kekemelige iliskin degerlendirme siirecinde, ai-
lelere bozukluga 6zgii gerekli bilgilendirmenin ya-
pilmasi ve ailelerin terapi siirecine dahil edilmesi
gerekir. Bu dogrultuda ailelerin, kekemelige dair en-
diselerini azaltmasi, duyarsizlagmasi, ¢ocuklarina
daha ¢ok yardim etmeleri ve kekemeligin kaginilma-
mas1 gereken bir konu olduguna yonelik farkindalik-
lar1 artirilmalidir.”»'* Ayrica ailelerin kekemelige
gosterdikleri duygusal tepkilerin betimlenmesi, be-
lirlenmesi ve bu tepkilerin degerlendirme ya da te-
rapi siirecinde ele alinmasi gerekmektedir.”'*
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Aile tiyelerinin kekemelikle iligkili kaygi diize-
yinde artis gozlenmektedir. Ornek olarak aileler go-
cuklarimin okuldaki basarisi, gelecekteki yasamu,
sosyal iligkileri ve 6z giiveniyle ilgili kaygi duymak-
tadir.’

J| OZNELIYi OLUS VE UMUT UZERINE
YAPILAN CALISMALAR

Oznel iyi olus; bireyin yasami, deneyimledigi olay-
lar ve kosullar hakkinda yaptig1 degerlendirmeleri
barindiran bir “semsiye terimdir”.' Bu yargilarin
olumlu olmasi i¢in bireylerin ihtiyaclarini karsilama-
lar1 ve karsilastiklar1 zorluklarla (psikolojik, sosyal
ve/veya fiziksel nitelikte) basa ¢ikmada yeterli kay-
naklara sahip olmalar1 gerekmektedir.' Oznel iyi
olus ve yasam kalitesi kekemelik baglaminda ele alin-
mis, akicilik bozukluklart ve 6znel iyi olug arasindaki
bagin ¢ocukluk doneminde goriiniir oldugu belirtil-
mistir. Oznel iyi olusu degerlendiren uygun dlgme
araglarinin kullanim1 sonrasinda, bireyin kekemelige
bagh yasadigi endisenin patolojik diizeyde olup ol-
madig sorgulanabilecektir.'”

Gelecekle ilgili olumlu beklentilere sahip olma
duygusunu belirten umut, gelecege yonelik amaglarin
gerceklestirilmesiyle ilgili kararli olma, bu amaglar:
gerceklestirmede kullanilacak stratejileri olusturma
ve bu stratejileri etkili sekilde kullanmaya devam et-
meyi icerir.'®!"” Ayrica umut, gelisimsel engele sahip
cocuklari olan ailelerin kaygi ve diger olumsuz duy-
gularla bag etmesinde 6nemli rol oynarken, 6znel iyi
olusun bir yordayicisi olabilmektedir.'® Kekemelikte
Oz-Damga Olgegi’nin yap1 gegerligini 6lgmek ama-
ciyla katilimcilara; umut, endige, depresyon, yagam
kalitesi, gliglendirme degiskenleri i¢in kullanilan 61-
¢ekler uygulanmigtir.?® Bagka bir ¢alismada, keke-
meligi olan erigkinlerde kekemeligin nedenine
yonelik varsayimlar ve psikolojik iyi olus arasindaki
iligkiyi tespit etmek i¢in 6z yeterlik, umut, 6z-damga,
kayg1 ve depresyon degiskenleri i¢in kullanilan 61-
¢ekler uygulanmgtir.>! Her iki ¢aligmada katilimei-
larin umut diizeyleri Umut Olgegi (UO) iizerinden
belirlenmistir.2? lk calismada kekemelikte Oz-
Damga Olgegi’nden elde edilen toplam puanlar,
UO’den elde edilen degerlerle negatif korelasyon
gostermistir.?’ Ayrica bu dlgek ile kaygi ve depres-
yonu degerlendiren 6l¢ek puanlari arasinda pozitif
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yonde korelasyon oldugu gdzlenmistir. Kekemelige
yonelik kamu tutumun iyilestirilmesinin, kekemeligi
olan erigkinlerin iyi oluglarina olumlu yonde etkisi
olabilecegi ifade edilmistir.”

Kekemeligin sebebinin, digsal kaynaklar tara-
findan kontrol edildigi ve biyolojik etkenler disindaki
faktorlerden (6rnegin kisilik, stres, ¢cevre, duygusal
travma, vb.) kaynaklandig: algisinin baskin olmasi
durumunda daha diisiik umut puanlari elde edilmistir.
Ayrica kekemelik tlizerinde daha fazla bireysel kont-
rolii oldugunu diisiinen katilimcilardan anlamli ola-
rak daha yiiksek umut puanlari elde edilmistir.?!
Dolayistyla bulgular, kekemeligin nedenine iliskin
diistincelerin kekeleyen erigkinlerin psikolojik iyi
oluglarina etki edebilecegini gostermistir. Bu bag-
lamda 2 6nemli 6neride bulunulmustur: Kekemeligi
olan ¢ocuklarin aileleri ile kekemeligin biyolojik do-
gasi iizerine konusulmalidir. Bu bilgi aligveriginin,
kekemeligin birey lizerinde yarattig1 olumsuz duygu-
sal yiikiin ortadan kaldirilmasina destek olabilecegini
savunulmustur. Ayrica kekemeligin biyolojik ve no-
rogelisimsel bilesenlerine ragmen terapi siirecinde
kekemeligi olan ¢ocuklarin/erigkinlerin ve ailelerin
kekemelik {izerinde kontrol kazanabileceklerine yo-
nelik farkindalik gelistirilmelidir.

Tiirkiye’de yasayan ve kekemeligi olan ¢ocuk-
larin aileleri iizerinde gerceklestirilmis 3 calisma
mevcuttur.>2* Bu ¢alisgmalardan 2’si ailelerin kaygi
diizeylerini degerlendirmistir.>*?* Abal1 ve ark., ke-
kemeligi olan ¢ocuklarin ailelerinden elde edilen Du-
rumluk-Siirekli Kaygi Olcegi puanlarinin kontrol
grubu katilimcilarindan anlamli olarak daha yiiksek
oldugunu bildirmistir.>* Bodur ve ark., 6-17 yas ara-
liginda yer alan ve kekemeligi olan ¢ocuklarin anne-
babalarma Aile Hayat1 ve Yetistirme Tutum Olgegi
uygulamigtir.* Bulgular “gocugun iizerindeki asiri
anne kontrolii” ile “katilik-otoritecilik™ alt test puan-
larinin, kontrol grubu katilimcilarindan elde edilen
puanlara gore anlamli derecede daha yiiksek oldu-
gunu gostermistir. Ayrica kekemelik siddeti ile “co-
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cugun tizerindeki agir1 anne kontroli”, “evlilik i¢i
catisma”, ve “katilik-otoritecilik™ alt test puanlar1 ara-
sinda orta diizeyde korelasyon gozlenmistir. Bu se-
bepten kekemeligin tanisi ve kroniklesmesi ile
birlikte ailelerin daha ¢ok endise duyduklar1 ve ¢o-

cuklarina kars1 asir1 koruyucu davrandiklar belirtil-
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mistir. Aile liyelerinin olumsuz duygusal tepkilere
kars1 duyarsizlastirilmalar: gerektigi ifade edilmis-
tir.* Diger bir ¢alismada ise kekemeligi olan ve ol-
mayan okul cagi cocuklarin ebeveynlerinin ¢ok
boyutlu milkemmeliyetcilik diizeylerini karsilastir-
mustir. Kaya, Cok Boyutlu Mitkemmeliyetgilik Olge-
gi’ni kullandig1 c¢alismasinda, baskasina yonelik
mitkemmeliyetcilik diizeylerinin kekeleyen ¢ocuk an-
nelerinde anlamli olarak daha yiiksek oldugunu gos-
termistir.?’

Calismamiz, kekemelige gosterilen duygusal
tepkilerle bag etme siirecinde gerekli kaynaklarmn var-
ligin1 sorgulayarak ailelerin kekemelige dair 6znel iyi
olus ve umut diizeylerini degerlendirmektedir. Bu ko-
nuda gegmiste yapilmis bir ¢alismaya rastlanma-
makla birlikte, kekemeligi olan ¢ocuklarin ailelerinde
gozlenen olumsuz duygu durumlarin ve gelecege dair
duyulan endiselerin umut ve 6znel iyi olusun iize-
rinde olumsuz etki yaratabilecegi ongoriilmektedir.
Kekemeligi olan ¢ocuk annelerinin yilmazlik, sosyal
destek ve kaygi diizeylerinin degerlendirildigi diger
¢alismanin devami niteligindeki bu ¢alisma, annele-
rin kekemelige gosterdikleri psikososyal uyum stire-
cinde umut ve 6znel iyi olus diizeylerini farkli
degiskenler ¢ergevesinde incelemektedir.?® Gegmis
calismalar agirlikli olarak, kekemeligi olan cocuk ve
erigkinlerin yasadiklar1 sorunlar iizerine yogunlas-
mistir. Bu baglamda, kekemeligi olan ¢ocuklarin ve
ailelerinin farkli beklenti ve tutumlarinin oldugu sa-
vunulmaktadir. Dolayisiyla kekemelige yonelik algi-
larin farkli olabilecegi s6z konusudur.’ Turkiye’de
akicilik bozukluklarina yonelik ¢alismalarm sinirl ol-
masi1 sebebiyle Tiirk¢e konusan ve kekemeligi olan
okul ¢ag1 ¢ocuklarmin annelerinin 6znel iyi olus ve
umut diizeylerini ortaya koymanin 6nemli oldugu dii-
stiniilmektedir.?*-¢

Arastirmanin amact, kekemeligi olan ¢ocuklarin
annelerinin umut ve pozitif-negatif duygu diizeyle-
rini ¢esitli degiskenler agisindan incelemektir. Bu
amag¢ dogrultusunda yanit aranan arastirma sorulari
sunlardir:

1. Kekemeligi olan ¢ocuklarin annelerinin umut
ve pozitif-negatif duygu diizeyleri nedir?

2. Kekemeligi olan ¢ocuklarin annelerinin umut
ve pozitif-negatif duygu diizeyleri cocugun cinsiye-



Ozlem YASAR ve ark.

Turkiye Klinikleri J Health Sci. 2022;7(2):349-57

tine gore anlamli Olgiide farklilik gdstermekte
midir?

3. Kekemeligi olan ¢ocuklarin annelerinin umut
ve pozitif-negatif duygu diizeyleri cocugun kekeme-
lik derecesine gore anlamli 6l¢iide farklilik gdster-
mekte midir?

4. Kekemeligi olan ¢ocuklarin annelerinin umut
ve pozitif-negatif duygu diizeyleri annenin egitim du-
rumuna gore anlamli Ol¢lide farklilik gostermekte
midir?

I GEREG VE YONTEMLER
ARASTIRMANIN MODELI

Bu arastirmada, kekemeligi olan ¢ocuklarin annele-
rinin umut ve pozitif-negatif duygu diizeyleri ince-
lenmistir. Calismada genel tarama modeli kulla-
nilmistir. Veri toplama 6ncesinde Ondokuz May1s
Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulunun
onayl almmustir (Tarih: 12.06.2020, Karar No:
KAEK 2020/406). Calisma, Helsinki Deklarasyonu
2008 Prensipleri’ne uygun sekilde gerceklestirilmis-
tir. Tiim katilimcilara, bilgilendirilmis goniillii onam
formu sunulmustur.

KATILIMCILAR

Aragtirma evreni olarak dil ve konugma terapisi biri-
mine son 6 ayda bagvuran ¢ocuk sayisi alinarak, or-
neklem hacmi %95 giivenilirlik ve %90 giic ile
toplamda 33 kekemeligi olan ¢ocuk annesi olarak be-
lirlenmistir. Bu arastirma, dil ve konusma bozukluk-
lar1 birimine son 7 ay igerisinde basvuran ve
cocugunda kekemelik olan anneler ile yiiriitilmustiir.
Aragtirmaya 6-12 yag arast 33 (10 kiz, 23 erkek)
cocuk annesi dahil edilmistir. Cocuklarin yas ortala-
mast 9,30 ve annelerin yag ortalamasi 34,85’tir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Arastirmada veriler “UQ”, “Pozitif-Negatif Duygu
Olgegi (PNDO)” “Kekemelik Siddeti Degerlendirme
Araci-4 ve “Kisisel Bilgi Formu™ araciliiyla toplan-
mistir.

Umut Olgegi: Olcegi Snyder ve ark. gelistir-
mistir.2? Olgegin Tiirkgeye uyarlanmasini, gecerlik
ve giivenirlik analizlerini Akman ve Korkut gercek-
lestirmistir. Dortli Likert tipte olan Olgekte 12
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madde bulunmaktadir. Olgegin Cronbach alfa
katsay1s1 0,65 ve test-tekrar test gilivenirlik analizi
sonucunda belirlenen katsay1 0,66 olarak hesaplan-
mugtir.?’

Pozitif-Negatif Duygu Olcegi: Watson ve ark.
tarafindan gelistirilen bu 6l¢ek 6znel iyi olugu deger-
lendirir. Olgegin Tiirkceye uyarlanmasini, gegerlik ve
glivenirlik analizlerini Geng6z gerceklestirmistir.?s%
Besli Likert tipte olan dlgekte 20 madde bulunmak-
tadir. Olgegin Cronbach alfa katsayis1 0,83 ve 0,86
bulunmustur. Test-tekrar test giivenirlik analizi so-
nucunda belirlenen katsay1 degerleri 0,40 ve 0,54 ola-
rak hesaplanmisgtir.?’

Kekemelik Siddeti Degerlendirme Araci-4: Ge-
gerlik ve giivenirlik ¢alismasit Mutlu tarafindan yapil-
mistir. Kekemeligin sikligmi (frekansini), siiresini,
kekemelige eslik eden davraniglar ve kisinin konus-
masinin dogalligini degerlendirmektedir.’

Kisisel Bilgi Formu: Bu formda, arastirmaya
katilan annelerin yas, egitim, ¢aligma durumu, gelir
durumu hakkinda bilgi toplanmustir.

VERI TOPLAMA

Dil ve konusma bozukluklar1 birimine bagvuran ve
cocugunda kekemelik olan annelerin goniilli katilimi
dogrultusunda veri toplanmistir. Uygulama 6ncesinde
ailelere onam formu sunulmustur. Katilimeilara aras-
tirmanin amaci hakkinda bilgi verilmistir. Uygulama
siiresi ortalama 15 dk’dur.

VERI ANALIZI

Ik olarak, kekemeligi olan gocuklarin annelerinin
umut ve pozitif-negatif duygu diizeyleri lizerinde be-
timsel istatistik uygulanmistir. Orneklem sayisinin az
olmasi ve verilerin normal dagilmamasi nedeniyle
analizlerde parametrik olmayan testler kullanilmistir.
Annelerin umut ve pozitif-negatif duygu arasindaki
iliskiyi belirlemek i¢in Pearson ¢arpim moment ko-
relasyon analizi; umut ve pozitif-negatif duygu dii-
zeylerinin ¢ocugun cinsiyetine gore anlamli diizeyde
farklilik gosterip gostermedigini test etmek igin
Mann-Whitney U testi, kekemelik derecesine ve
annenin egitim durumuna gore anlamli diizeyde
farklilik gosterip gdstermedigi test etmek icin Krus-
kal-Wallis testi uygulanmigtir. Veriler SPSS (Statis-
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tical Package for Social Sciences) Windows 22.0
(SPSS Inc., Chicago, IL, ABD) programi kullanilarak
¢oziimlenmistir. Istatistiksel anlamlilik 0,05 diize-
yinde kabul edilmistir.

I BULGULAR

Tablo 1°de, annelerin UO ve PNDO puanlarina ait
betimsel istatistik [ortalama, standart sapma (SS)] ve
Pearson korelasyon katsayilar1 sunulmustur.

Tablo 1°de goriildiigii gibi annelerin UO’den
aldiklar1 25,12 (SS=3,090),
PNDO’niin pozitif duygu alt béliimiinden alman puan
ortalamasi 36,03 (SS=4,844) ve negatif duygu alt
boliiminden alinan puan ortalamasit 20,36’dir
(SS=7,061). Olgekten alinabilecek puanin orta nok-
tasindan bir SS ¢ikartilip eklenerek diisiik, orta ve
yiiksek diizey araliklar1 belirlenebilmektedir. Bu dog-

puan ortalamasi

rultuda, aragtirmaya katilan annelerin umut ve pozi-
tif duygu diizeylerinin yiiksek, negatif duygu
diizeylerinin ise diisiik oldugu sdylenebilir. UO ile
PNDO’den alman puanlar arasindaki iliskiyi belirle-
mek iizere yapilan Pearson ¢arpim moment korelas-
yon analizi sonucunda, UOQ ile pozitif duygu alt
boliimiinden alinan puanlar arasinda istatistiksel agi-
dan p<0,05 diizeyinde pozitif yonde anlamli bir iliski
saptanmustir (r=0,334; p<0,05). UO ile negatif duygu
alt boliimiinden alinan puanlar arasinda istatistiksel
acidan p<0,05 diizeyinde negatif yonde anlamli bir
iligki belirlenmistir (r=-0,334, p<0,05). Cocugun yas1
ile annenin PNDO’den aldig1 puanlar arasindaki ilis-
kiyi belirlemek iizere yapilan Pearson ¢arpim mo-
ment korelasyon analizi sonucunda, ¢cocugun yast ile
pozitif duygu alt boliimiinden alinan puanlar arasinda
istatistiksel acidan p<0,05 diizeyinde negatif yonde
anlamli bir iliski saptanmistir (r=-0,418; p<0,05). Co-

TABLO 1: Olgeklerin betimsel istatistik ve Pearson korelasyon

katsayilari.
Umut Pozitif duygu Negatif duygu
Pozitif duygu 0,334*
Negatif duygu -0,344* -0,158
Cocugdun yas! -0,213 -0,418* 0,201*
Ortalama 25,12 36,03 20,36
SS 3,090 4,844 7,061.

*p<0,05; SS: Standart sapma.

cugun yasi ile negatif duygu alt boliimiinden alinan
puanlar arasinda istatistiksel agidan p<0,05 diize-
yinde pozitif yonde anlamli bir iliski belirlenmistir
(r=0,201; p<0,05).

Tablo 2’de, kekemeligi olan ¢ocuklarin annele-
rinin umut ve pozitif-negatif duygu diizeylerinin, ¢o-
cugun cinsiyetine gore farklilagip farklilasmadigini
tespit etmek amactyla kullanilan Mann-Whitney U
testine ait sonuglar sunulmustur.

Tablo 2 incelendiginde, annelerin umut ve pozi-
tif-negatif duygu diizeylerinin ¢ocuklarmin cinsiye-
tine gore anlamli diizeyde farklilik gostermedigi
goriilmektedir (p>0,05).

Tablo 3’te, annelerin umut ve pozitif-negatif
duygu diizeylerinin, ¢ocugun kekemelik derecesine
gore farklilik gosterip gostermedigini tespit etmek
i¢in kullanilan Kruskal-Wallis testi sonuglar1 yer al-
maktadir.

Tablo 3’te, annelerin umut ve pozitif-negatif
duygu diizeylerinin ¢ocuklariin kekemelik derece-
sine gore anlaml1 diizeyde farklilik gostermedigi go-
rilmektedir (p>0,05).

TABLO 2: Gocudun cinsiyetine gére umut ve pozitif-negatif duygu diizeyine ait Mann-Whitney U testi sonuglari.
Degiskenler Cinsiyet n Sira ortalamasi Sira toplami u p degeri
Umut Kiz 10 15,70 157,00 102,00 0,630
Erkek 23 17,57 404,00

Pozitif duygu Kiz 10 17,20 172,00 113,00 0,954
Erkek 23 16,91 389,00

Negatif duygu Kiz 10 17,15 171,50 113,50 0,954
Erkek 23 16,93 389,50
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TABLO 3: Umut ve pozitif-negatif duygu diizeyinin kekemelik derecesine gore farklilasma durumuna iliskin yapilan
Kruskal-Wallis testi sonuglari.

Degiskenler Egitim n Sira ortalamasi sd X2 p degeri

Umut Hafif 19 16,66 2 1,371 0,504
Orta 1" 19,00
ileri 8 11,83

Pozitif duygu Hafif 19 14,47 2 3,399 0,183
Orta 11 21,18
ileri 3 17,67

Negatif duygu Hafif 19 18,21 2 0,829 0,661
Orta 1" 15,82
ileri 3 13,67

sd: Serbestlik derecesi.

TABLO 4: Umut ve pozitif-negatif duygu diizeyinin annenin egitim durumlarina gore farklilasma durumuna iligkin
Kruskal-Wallis test sonuglari.
Degiskenler Egitim n Sira ortalamasi sd X2 p degeri
Umut ilkokul 11 12,41 3 12,223 0,007*
Ortaokul 4 29,00
Lise 14 14,89
Universite 4 25,00
Pozitif duygu ilkokul 11 14,82 3 2,926 0,403
Ortaokul 4 21,75
Lise 14 15,86
Universite 4 22,25
Negatif duygu ilkokul 1 19,41 3 5,556 0,135
Ortaokul 4 15,00
Lise 14 18,54
Universite 4 7,00

sd: Serbestlik derecesi.

Tablo 4’te, annelerin umut ve pozitif-negatif
duygu diizeylerinin, annenin egitim durumlarina goére
farklilik gosterip gostermedigini tespit etmek i¢in kul-
lanilan Kruskal-Wallis testi sonuglar1 yer almaktadir.

Tablo 4’te goriildiigli gibi annelerin pozitif-ne-
gatif duygu diizeyleri annenin egitim durumuna gore
anlamli 6l¢tide farklilik gostermezken (p>0,05), umut
diizeyleri anlamli dlglide farklilik gostermektedir
(p<0,01). Hangi gruplar arasinda fark oldugunu be-
lirlemek amaciyla “post hoc” testlerinden Bonferroni
testi uygulanmistir. Test sonucunda, ortaokul mezunu
annelerin umut diizeylerinin, ilkokul ve lise mezunu
annelere gore anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu
belirlenmistir.

I TARTISMA

Bu arastirma, kekemeligi olan ¢ocuklarin annelerinin
umut ve pozitif-negatif duygu diizeylerini g¢esitli de-
giskenler agisindan incelemistir. Bu dogrultuda, keke-
meligi olan ¢ocuklarn annelerinin umut ve pozitif-
negatif duygu diizeylerinin ¢ocugun cinsiyeti, keke-
melik derecesi, annenin egitim durumuna gore anlaml
olctide farklilik gosterip gostermedigine bakilmastir.

Kekemeligi olan ¢ocuklarin aileleri {izerine ya-
pilmis ¢aligmalar sinirli sayidadir. Yaruss ve Que-
sal’a gore aile iiyelerinin yaklasimi, kekemelik
terapisini olumlu yonde destekleyebilir veya mii-
dahalenin etkililigini olumsuz yonde etkileyebilir.*
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Ailelerin iyi olus ve umut diizeylerinin belirlen-
mesi sonucu ailelerin kendi duygularini ve olas1 en-
diselerini ifade etmeleri, bu duygularin kendileri ve
cocuklari tizerindeki olumsuz etkilerini kesfetmele-
rinde yardimci olabilir. Diger yandan aileler, ¢o-
cuklarini terapi seansina getirdiklerinde birtakim
umutlar1 beraberinde getirirler. Konuya iligkin giin-
cel bir arastirmada aileler; en fazla sosyal destege,
kekemelige dair detayli bilgilere, ¢ocuklarinin ihti-
yaglarini anlamaya yo6nelik gerekli donanima, keke-
melikle daha iyi bas etme becerilerine, ¢cocuklarina
kekeledikleri esnada daha iyi nasil destek olabile-
ceklerine yonelik bilgiye ihtiyag duyduklarinm belirt-
mistir.3!

Arastirmanin sonuglarina bakildiginda, kekeme-
ligi olan ¢ocuklarin annelerinin umut diizeylerinin
yiiksek oldugu goézlenmektedir. Pozitif duygu diizey-
leri yiiksek ve negatif duygu diizeyleri diisiik oldugu
i¢cin 6znel iyi olus diizeyleri de yiiksektir. Alanya-
zinda, umut diizeyinin yiiksek olmasinin olaylarla
basa ¢ikabilme, duruma yonelik strateji gelistirme
becerilerinin olugsmasinda 6nemli rol oynadigi be-
lirtilmektedir.'® Annelerin ¢ocuklarindaki kekeleme
durumunun gececegi yoniindeki diistincelerin umut
diizeylerinin yiiksek olmasina katkida bulunabilecegi
sOylenebilir. Son zamanlarda yapilan bir ¢alismada,
ailelerin kekemeligin kroniklesmesi sonrasinda daha
¢ok endise duyduklar belirtilmektedir.?* Bu ¢aligma-
nin bulgulariyla paralel olarak, annelerin kekemelige
yonelik algilarmin umut diizeyine etkisi olabilecegi
diistiniilmektedir.

Kekemelikte umut diizeyi ve psikolojik iyi
olusla iliskili alanyazinda 2 ¢aligma bulunmaktadir.
Boyle, calismasinda kekemeligin sebebinin digsal
kaynaklar ve/veya biyolojik etkenler disindaki fak-
torlere (0rnegin kisilik, stres, ¢evre, duygusal travma,
vb.) atfedilmesi durumunda diisitk umut diizeyinin
gozlendigini belirtmektedir.?! Bununla birlikte, ke-
kemelik tizerinde daha fazla kontrolii oldugunu dii-
stinen katilimcilarin umut diizeylerinin anlamli olarak
daha yiiksek oldugunu ifade etmektedir. Bu ¢alisma-
nin yaninda Boyle, kekemelikte Oz-Damga Ol-
cegi'nden elde edilen puanlarla umut diizeyini
gosteren skorlar arasinda negatif yonde korelasyon
belirlemistir.?’ Iki ¢calismanin bulgular kisilik, stres,
cevre, duygusal travmayi i¢inde barindiran etkenle-
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rin, bireylerin psikolojik iyi oluslarina olumsuz yonde
etki ettigini gostermektedir. Bu ¢alismalardan yola
¢ikarak, kekemeligi olan ¢ocuklarin annelerinin umut
diizeylerinin yiiksek olmasiin altinda yatan faktor-
leri belirlemenin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.
Ozellikle nitel bir metodoloji ile desenlenen ¢aligma
tizerinden, annelerin kekemeligin nedenleri ve keke-
melik iizerinde kontrol saglanip saglanamayacagina
yonelik diislincelerinin ortaya ¢ikarilmasi uygun ola-
caktir.

Kekemeligi olan ¢ocuklarin anneleri {izerinde
yapilan bir ¢aligma, annelerin y1lmazlik diizeylerinin
yiiksek, sosyal destek arama ve siirekli kaygi diizey-
lerinin orta derecede oldugunu gdstermistir.2 Ilgili
calismanin devamui niteligindeki bu ¢caligmada, keke-
meligi olan ¢ocuk annelerinin 6znel iyi olus ve umut
diizeyleri incelenmistir. Ebeveynlerin kekemelige yo-
nelik sergiledikleri psikososyal uyum cergevesinde
bu degiskenlerin incelenmesinin, kekemeligin deger-
lendirilme ve miidahalesi siirecinde klinisyenlere yol
gosterici olacagi diisliniilmektedir.

Cocugun yast ile annenin pozitif duygu diizeyi
arasinda negatif yonde ve orta diizeyde anlamli bir
iliski, negatif duygu diizeyi arasinda pozitif yonde ve
anlamli diizeyde kiigiik bir iligki bulunmaktadir.
Diger bir deyisle kekemeligi olan ¢ocugun yasi art-
tik¢a, annenin pozitif duygusu azalmakta ve negatif
duygusu artmaktadir. Bu durum, zaman ilerledik¢e
kekemeligin devam etmesine bagl olarak annelerin
Oznel iyi oluglarinin azalmasi, umutsuzluga kapil-
maya baglamalar1 seklinde yorumlanabilir. Baglan-
gicta yliksek olan umut diizeyi, zaman igerisinde
yasin ilerlemesi ile beraber azalmaya baglamistir.
Kiiciik cocuklarin annelerinin pozitif duygusu daha
yiiksektir. Bu bulgu, zaman igerisinde kekemeligin
geemesine yonelik inancin, kii¢iik yas grubunda daha
yiiksek olmasi seklinde yorumlanabilir. Ayrica yine
¢ocugun yasinin ilerlemesi ile annelerdeki umut dii-
zeyinin azalmasi, bu bulguyu destekler niteliktedir.

Annelerin umut diizeyleri azaldikca, negatif
duygu diizeyleri artmaktadir. Bu bulgu ile paralel ola-
rak Yasar ve ark., algilanan sosyal destek diizeyleri
ve slirekli kaygi diizeyleri arasinda anlaml diizeyde
ve negatif yonde bir korelasyon tespit etmigtir.”® Ai-
lelerin aldiklar1 sosyal destek, yetkili ve alaninda
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uzman kisilerden alian yardim, artan negatif duygu
diizeyinin azalmasinda dnemli rol oynayacaktir.

Diger yandan Kaya, kekemeligi olan ve olma-
yan okul ¢agi ¢ocuklarin anne-babalarina Cok Bo-
yutlu Miikemmeliyetgilik Olgegi’ni uygulamstir.
Caligma bulgular, kekeleyen ¢ocuk annelerinin bag-
kasina yonelik milkemmeliyetcilik diizeyleri diger
gruptaki katilimeilara kiyasla daha yiiksek oldugunu
gostermistir. Bu nedenle annelerin kekemelige karsi
olumsuz ve elestirel bir tutum sergileyebilecegi ifade
edilmistir. Kendine yonelik ve sosyal dngoriilen mii-
kemmeliyetcilik alt boyutlarina ait degerler 2 grup
arasinda anlamli fark olusturmamistir. Mitkemmeli-
yetgilik diizeylerinin yaninda ebeveynlerin iletisime
dair davranis ve tutumlarinin da incelenmesi Oneril-
mistir. Ebeveynlerin, kekemeligin biitliniiyle gegme-
sine yonelik beklentilerinin daha kapsamli bir sekilde
ele alinmasi gerektigi vurgulanmigtir.

Calismada, ortaokul mezunu annelerin umut dii-
zeylerinin, ilkokul ve lise mezunu annelere gore an-
laml1 diizeyde daha ytiksek oldugu belirlenmistir. Bu
bulgu, annelerin egitim diizeylerinin ¢ocuklarinin
kekemeligine yonelik umut diizeyleri tizerinde bir
etkisi oldugunu gostermektedir. Ancak bu etki, an-
nelerin aldiklar1 egitim siiresi ile dogru orantili de-
gildir. Bu nedenle ortaokul mezunu olan annelerin
umut diizeylerinin yiiksek olmasi altinda yatan fak-
torler ayrica arastirllmalidir. Cocugun cinsiyetine ve
kekemeligin siddetine gore umut ve pozitif-negatif
duygu diizeyi arasinda bir farklilik tespit edileme-
mistir. Annelerin algisi ¢ergevesinde kekemelik var-
liginin zaman igerisinde devam etmesi umut diizeyi
tizerinde etkili iken, kekemeligin derecesinin umut
diizeyi lizerinde bir etkisi gézlenmemistir.

Kekemeligi olan ¢ocuklara yonelik kanit-temelli
uygulamalar (6rnegin Lidcombe, Palin Aile Cocuk
Etkilesimi Programi) aile katilimina dncelik vermek-
tedir. Ayrica aileler, klinik baglamda kazanilan be-
cerilerin farkli ortamlarda siirdiiriilip genellen-
mesinde 6nemli bir kopri iistlenirler.! Dolayisiyla
kekemeligi olan ¢ocuklarin annelerinin kekemelige
gosterdikleri olumlu ve/veya olumsuz tepkilerin de-
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gerlendirilmesi onemlidir. Ozellikle zaman igerisinde
umut diizeyinin azalmasi, kekemeligin siddeti ve sii-
resi lizerinde yapilacak caligmalar, annelerin ¢ocuk-
lar1 tizerindeki tutumlarini hem belirleme hem de
uygun destek programlarini diizenleme anlaminda
yararli olacaktir.

I SONUG

Bu ¢alismanin sonuglar1 dahilinde kekemeligi olan
¢ocugu olan annelerin umut diizeylerinin yiiksek ol-
dugu, fakat zaman igerisinde umutlarinin azaldig:
sOylenebilir. Klinik baglamda kekemeligin siddetin-
den ¢ok zaman igerisinde ge¢ip gegmeme durumu-
nun anneler i¢in 6nem tasimasi tizerinde hassasiyetle
durulmalidir. Olgunun siddeti degil, varlig1 6nem ta-
stmaktadir. Calismanin daha yiiksek sayida katilim-
ciyla yapilmasi ve niteliksel ¢caligmalarin bulgulariyla

desteklenmesi sonuglarin netlesmesi yoniinde 6nem-
lidir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
tiyeligi veya iiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlari

yoktur.
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