Tirkiye Klinikleri Pediatri Dergisi
Turkiye Klinikleri Journal of Pediatrics Turkiye Klinikleri J Pediatr. 2020;29(2):92-8

I ORIJINAL ARASTIRMA ORIGINAL RESEARCH I DOI: 10.5336/pediatr.2020-73767

Cocuklarin Kendi Cizimleri ile
Cocuk Yogun Bakim Unitesi Deneyimleri

Children Intensive Care Unit Experiences with Own Drawing

Cigdem ERDOGAN?, ~ Tiirkan TURAN?, ~ Bakiye PINAR"

*Pamukkale Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Béliimii, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi ABD, Denizli, TURKIYE
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OZET Amag: Cocuklar hastalik ve tedavi siirecinde bilinmeyenlerin ~ ABSTRACT Objective: Children may be afraid to ask questions and
¢oklugu nedeni ile soru sormaktan ve duygularini dile getirmekten kor-  express their feelings because of the abundance of unknowns in the
kabilirler. Bu ¢aligmanin amaci, ¢ocuklarin ¢izdigi resimler ile yogun  disease and treatment process. The purpose of the study was to de-
bakim deneyimlerinin belirlenmesidir. Gere¢ ve Yontemler: Tanim-  termine the intensive care experience of children by using the draw-
layicr aragtirma modeline sahip bu ¢alisma ¢ocuk yogun bakim tinite-  ing-narrative method. Material and Methods: This descriptive
sinde yatmakta olan 6-12 yas arasinda 32 g¢ocuk ile yapilmistir.  research model was conducted with 32 children aged 6-12 years who
Cocuklara 25*35 boyutlarinda resim kagidi ve 12 renkli boya kalemi ~ were in the intensive care unit. Children were asked to draw a picture
verilerek yogun bakim iinitesindeki bir giiniinii anlatan bir resim ¢iz-  describing a day in the intensive care unit with a size of 25*35 and 12
meleri istenmistir. Her ¢izimin tamamlanmasini takiben, arastirma ekibi ~ colored crayons. Following the completion of each drawing, mem-
tiyeleri cocuklarin resimlerini agiklamalart i¢in yar1 yapilandirilmis bir ~ bers of the research team conducted a semi-structured interview to
goriisme yapmistir. Calismanin amacina uygun bir degerlendirme ara-  explain the pictures of children. Since a suitable evaluation tool was
cina literatiirde rastlanamadigindan, ¢izimlerin analizinde niteliksel ice-  not found in the literature, a qualitative content analysis approach was
rik analizi yaklasimi kullanilmistir. Bulgular: Yogun bakim ortamiile  used in the analysis of drawings. Results: When the children's draw-
ilgili ¢ocuklarin ¢izimleri incelendiginde, ¢ocuklarin yogun bakim al-  ings about the intensive care environment were examined, the child's
gis1 ana temast altinda yogun bakim ortamu ile ilgili, yogun bakim or-  perceptions about the intensive care environment, the perceptions of
taminda kendileri ile ilgili ve yogun bakim ekibi ile ilgili algilart alt ~ them in the intensive care setting and their perceptions about the in-
temalari ortaya ¢ikmistir. Cizimlerde yogun bakim ortaminin klinige  tensive care team were created under the main theme of the intensive
benzer tasvir edildigi goriiliirken, bazi ¢ocuklarin ¢izimlerinde yogun  care environment. While the intensive care environment in the draw-
bakim ortaminin fiziki 6zelligi ile ilgili ¢izim yapmadigi goriilmistiir.  ings was shown to be similar to the clinic, it was seen that some chil-
Cocuklarin yarist kendisini giilerken ¢izmis, diger yarisi ise aglar-  dren did not draw a drawing about the physical characteristics of the
ken/mutsuz ¢izmistir. Sonu¢: Cocuklarin yaklasik yarisinin yogun  intensive care environment in their drawings. Half of the children
bakim ortamu ile ilgili deneyimleri olumsuz idi. draw themselves as they laugh, while the other half draws / unhappy.

Conclusion: Nearly half of the children had negative experiences

with the intensive care setting.

Anahtar Kelimeler: Cocuk; yogun bakim; resim ¢izme; hemsire Keywords: Child, intensive care; drawing; nurse

Yogun bakim ¢ocuklar i¢in yabanci bir ortam ve mas1 ve yogun bakim iinitesinde yatiyor olmak ¢o-
yabanci insanlar anlamina gelmektedir. Cocuklarin cuklar i¢in oldukea stresli bir deneyimdir. Bu stresli

giinliik hayatlarindaki ortamlari ile yogun bakim tini- deneyim sadece fizyolojik olarak degil, cocugun zih-
telerinde ¢ok az benzerlik bulunmaktadir. Bilinme- nini ve ruhunu da olumsuz etkileyebilmektedir.
yen bu yeni deneyim onlara korkutucu gelmektedir Yogun bakimin fiziki ortam, acili-agrili islemler, ai-
ve gelecekteki hastane deneyimlerini etkileyebil- lesi ve arkadaslarindan ayrilmasi, gelisimsel done-
mektedir. Ciddi tibbi ve cerrahi bir hastaligin var ol- mine uygun olan destegin saglanmamasi ¢ocuklar
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icin stres kaynaklaridir. Ortam ekipman ve insanlarla
dolu bir sekilde giliniin her saatinde aktiftir. Ekipman
alarmlari, telefon ve ekip liyelerinin sesleri agirt gii-
riiltiiye neden olmaktadir. Bu seslerin ne anlama gel-
digini bilen yogun bakim hemsirelerinin aksine,
¢ocuklar anlamlandiramamaktadir. Ayrica, yogun
bakim ortamindaki siirekli 1siklandirma da ¢ocuk-
larda agir1 gorsel stimiilasyona neden olmaktadir. Bu
aktiflik, 151k ve giirtiltiidde yogun bakim ortaminda ¢o-
cuklarin yasadigi uyku sorunlarinin temel sebebidir.
Okul donemi ¢ocuklar1 diger hastalar i¢in endisele-
nirler. Eger diger ¢cocuklara yapilan islemleri anlam-
landiramazlarsa, onlarin da ac1 verici veya iiziicii bir
prosediirden gegebileceginden endiselenebilirler.!-

Cocuklar hastalik, tedavi siireci veya bilinmeyen
korkusu nedeni ile soru sormaktan ve duygularini
ifade etmekten ¢ekinirler, duygu ve diislincelerini
resim ¢izerek anlatmayi tercih ederler. Cocuklarin ¢o-
gunlugunun resim ¢izmeyi sevmeleri ise bu teknigin
kullanimin1 kolaylastirir. Cocuklardan hastaliklar ile
ilgili alg1 ve duygularini resim ¢izerek gorsel hale ge-
tirmelerini ve ¢izimlerini anlatmalarinin istenmesi ¢ok
sik kullanilan bir terapétik iletisim teknigidir.' 6%

Hastaneye yatmanin ¢ocuklar iizerine etkisinin
resim ¢izme yoluyla incelenmesi amaci ile yapilan
bir ¢alismada, ¢ocuklarin anksiyete, depresyon ve
diisiik benlik saygisi oldugu ve hastaneyi olumsuz bi-
¢imde ¢izdikleri belirlenmistir.’ Pelander ve ark.nin
calismasinda, cocuklarin resimleri ile hastanelerde al-
diklar1 bakim kalitesini nasil algiladiklar1 incelenmis
ve ideal hastane temasinda ¢ocuklarin ailelerini ya-
ninda ¢izdikleri, hemsireleri de giiler yiizlii olarak
resmettikleri belirtilmistir.’

Literatiirde, ¢ocuklarin yogun bakim deneyim-
leri ile ilgili ¢aligmalar incelendiginde sinirli sayida
caligmaya rastlanmistir. Bu ¢aligmanin amaci, ¢o-
cuklarin ¢iz-anlat yontemi ile yogun bakim dene-
yimlerinin belirlenmesidir.

I GEREC VE YONTEMLER
ARASTIRMA TiPi

Bu arastirma, ¢ocuk yogun bakim iinitesinde yatan
cocuklarin deneyimlerini belirlemek amaci ile ¢iz-
anlat yontemi kullanilarak tanimlayici olarak yapil-
mistir. Projektif bir yontem olarak resim ¢izdirme
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yontemi ¢ocuklarin duygularini ve algilarini anlam-
landirmak i¢in sik kullanilmaktadir.®'%!!

ARASTIRMANIN YERIi/ZAMANI VE ORNEKLEMI

Arastirma, Nisan 2018- Kasim 2018 tarihleri arasinda
bir tiniversite hastanesinin ¢ocuk yogun bakim {ini-
tesinde yapilmistir. Arastirmanin evrenini bir tiniver-
site hastanesinin ¢ocuk yogun bakim iinitesine yatan
6-12 yas ¢ocuklar olusturmustur. Arastirmaya dahil
edilme kriterleri; ¢cocuk yogun bakim iinitesinde ilk
kez yatan, bilinci ac¢ik ve saglik durumu resim ¢iz-
meye uygun, okul doneminde (6-12 yas) olma olarak
belirlenmistir. Arastirma, arastirmanin yapildig: ta-
rihlerde ¢aligmaya dahil edilme kriterlerine uyan ve
resim ¢izmeyi kabul eden toplamda 32 ¢ocuk ile ger-
ceklestirilmistir.

VERILERIN TOPLANMASI

Veriler, ¢ocuklar yogun bakimdan ¢ikmadan 6nceki
24 saat igerisinde toplanmistir. Verilerin toplanma-
sinda ¢ocuk yogun bakim iinitesinde yatma dene-
yimleri ile ilgili resim ¢iz ve anlat yOntemi
kullanilmistir. Cocuklara 25*35 boyutlarinda resim
kagidi ve 12 renkli boya kalemi verilerek yogun
bakim tinitesindeki bir glinlinli anlatan bir resim ¢iz-
meleri istenmistir. Her ¢izimin tamamlanmasini taki-
ben, arastirma ekibi {iyeleri ¢ocuklarin resimlerini
aciklamalarini saglamak i¢in yar1 yapilandirilmis bir
gorliisme yapmistir. Goriisme siirecinin bir pargasi
olarak, ¢ocuklardan ¢izimlerinde tasvir edilen faali-
yetler veya nesneleri anlatmalari istenmistir. Yari ya-
pilandirilmis goriisme yaklasimi, cocuklara bireysel
deneyimlerini sadece kendi perspektiflerden ifade
etme Ozgiirligiini saglarken, gerektiginde yeniden
gbzden gecirme olanag1 tanimistir.

VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Literatiirde ¢izimleri analiz etmek i¢in ¢alismanin
amacina uygun bir degerlendirme aracina rastlanma-
dig1 i¢in niteliksel igerik analizi yaklagimi kullanil-
mistir.'? Aragtirma ekibi tiyeleri ¢ocugun, saglik
ekibi iiyelerinin ve yogun bakim ortaminin 6zellik-
lerini tanimlamak i¢in bir kodlama semasi1 (duygu-
larin ifadesi, konumu, hava durumu, faaliyetlerin
betimlenmesi, kisisel nesnelerin varligi, ¢izimler, se-
killer vb.) olusturmustur. Benzer alt kategoriler daha
genis kategoriler altinda gruplandirilmigtir. Sonra-
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sinda ana kategorileri tanimlamak i¢in birlestirilmis
alt kategorileri agiklayan isimler verilmistir.

ARASTIRMANIN ETiK YONU

Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Ol-
mayan Tibbi Etik Kurulu’ndan etik kurul izni alin-
mustir (60116787-020/23474). Arastirmaya katilmay1
kabul eden hasta ¢ocuk ve ebeveynlere arastirma ile
ilgili bilgi verilmis, kabul eden ebeveyn ve ¢ocuklar-
dan sozel ve yazili onam alinmistir. Ayrica bu ca-
lisma Helsinki Deklarasyonu ilkeleri dikkate alinarak
yapild.

ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI

Deneyimler bireysel oldugu i¢in bu ¢alismadan elde
edilen veriler evrene genellenemez.

I BULGULAR

Calismaya katilan cocuklarin %56,25 (18°1)’1 kiz,
%43,75 (14°1)’1 erkektir. Katilimcilarin diyabet, tra-
fik kazasi, enfeksiyon ve akut miyeloid 16semi/akut
lenfoblastik 10semi gibi tanilar ile yattiklar1 belirlen-
mistir. Cocuklarin yogun bakimda ortalama 3 giin
yattiklar1 belirlenmistir.

Yogun bakim ortamu ile ilgili olarak, ¢ocuklarin
yogun bakim ortami, kendileri ve yogun bakim ekibi
ile ilgili algilar1 olmak iizere ii¢ ana tema ortaya ¢1k-
mistir (Sekil 1)

1) Yogun bakim ortamu ile ilgili algilart (Sekil 2)

Cocuklarin yogun bakim ortaminin fiziki 6zel-
likleri ile ilgili ¢izimlerinin yer aldig1 bu temada,
genel olarak ¢ocuklarin gergege benzer olarak ¢iz-

‘ Yogun bakim ortami ile ilgili algilar ‘
Pl
/ \

Yogun bakim ortaminda kendileri ile

Cocuklarin Yogun Iy
ilgili algilan

Bakim Algist

‘Yogun bakim ekibi ile ilgili algilan

SEKIL 1: Cocuklarin yogun bakim ortami, kendileri ve yogun bakim ekibi ile
ilgili algilari.
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Yogun Bakim Ortami Tle
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Ortamda var olmayani gizme

SEKIL 2: Yogun bakim ortam ile ilgili alglar.

dikleri ve renkli kalemler kullandiklar1 goriilmiistiir.
Cocuklar resimlerinde ¢ok sayida renk kullanmiglar-
dir. En az 3 renk kullanmiglardir (kirmizi, mavi,
siyah). Yogun bakim ortaminin klinige uygun olarak
tasvir edildigi, nesnelerin gergege uygun biiyiikliikte
cizildigi goriiliirken, baz1 ¢ocuklarin ¢izimlerinde
yogun bakim ortaminin fiziki 6zelligi ile ilgili ¢izim
yapmadiklar goriilmiistiir. Ornek olarak segilen re-
simde ¢ocuk: ‘Burayi ¢izersem hep burada kalirim.
Ben burada kalmak istemiyorum. Eger ¢ok istersem
hayalimdeki yere gidebilirim. Annemle babamin ya-
ninda elma agaclarinin arasinda dedemin evinde olu-
ruz.” seklinde agiklama yapmustir (Resim 1). Yalnizca
bir ¢ocugun resimde ortamda var olmayan nesneleri
(agag, araba) cizdigi belirlenmistir. Ortamda var ol-
mayani ¢izme i¢in segilen resimde ¢ocuk: ‘Keske bu-
rada arabalar olsa ne giizel oynardim. Evde bir siirii
oyuncagim var ama burada hi¢ yok. Burasi1 ¢ok sikici
degil mi?’ seklinde agiklama yapmuistir (Resim 2).

2) Yogun bakimda kendileri ile ilgili algilari
(Sekil 3)

Tiim ¢ocuklar yogun bakimda kendilerini yatak
icinde yatarken ve monitér, serum vb. ekipmanlara
bagli olarak cizdikleri goriilmiistiir. Cocuklarin yarisi
kendisini giilerken, diger yarisi ise aglarken/mutsuz
¢izmistir. Kendisini aglarken/mutsuz ¢izenlerden
okuma ve yazma bilen ¢ocuklarin kendi duygulari ile
ilgili konugma baloncuklar1 yaptiklari gorilmiistiir.
Ornek olarak secilen resimde ¢ocuk: ‘Doktor ya da
hemsire olmak istiyorum. Siirekli hasta olarak gel-
mekten biktim. Ben de onlar gibi olup benim gibi ¢o-
cuklara yardimci seklinde

olmak istiyorum.’

aciklama yapmistir (Resim 3). Cocuklarin ¢izimle-
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rinde {igte biri kendini yalniz ¢izerken, digerleri sag-
lik ekibini de ¢izmislerdir. Cocuklarin tiimii ailesine
ya da arkadaslarina ¢izimlerinde yer vermemistir.
Gorlismelerde bu durum gocuklara soruldugunda ne-
redeyse tamami yalniz oldugunu ve kimsenin yanla-
rinda olmadigini ifade etmistir.

3) Yogun bakim ekibi ile ilgili algilar1 (Sekil 4)

Cizimlerinde kendini mutlu ¢izen ¢ocuklarin
saglik ekibi tiyelerini de mutlu ¢izdigi, kendini mut-
suz ¢izenlerin ekip tiyelerini de mutsuz ¢izdigi go-
rlilmiistiir. Saglik ekibini renkli kiyafetler icinde ve
calisirken ¢izmislerdir. Ornek olarak segilen resimde
cocuk: ‘Keske resimdeki kadar renkli olsalar o zaman

T
s, .

s daha eglenceli olmaz m1? Aslinda duvarlara da resim
cizsek. Kaplumbaga cok giizel olmaz m1?” seklinde
aciklama yapmistir (Resim 4).

I TARTISMA

Literatiir incelendiginde, genellikle ¢ocuklarin hasta-
nede yatma ile ilgili deneyimlerine deginildigi go-
rilmiistiir. Bildigimiz kadariyla yogun bakimda
yatmaya yonelik deneyimleri hakkinda ise ¢ok fazla
calisma bulunmamaktadir. Calismamizda, ¢ocuklar-

RESIM 1: Tip 1 diyabete bagl komplikasyonla yatmakta olan 12 yasindaki bir
gocugun gizimi.

hd f

F ‘ - 2 "-Q’:
! Y
,\ @
] r\ - s

RESIM 2: Trafik kazasina bagi yatmakta olan 8 yasindaki bir gocugun cizimi.
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RESIM 3: Akut lenfoblastik [6semi tanisina bagli yatmakta olan 10 yasindaki bir gocugun gizimi.

Gorunumileri
«

Yogun Bakim Ortaminda
Kendileri ile Tlgili Algilan

___ Kendini yalmz hissetme

* Ne yaptiklari

SEKIL 3: Yogun bakimda kendileri ile ilgili algilar.

dan yogun bakim ile ilgili deneyimlerini ¢izmeleri is-
tenilerek bu deneyimlerin temel 6geleri tanimlan-
maya caligiimigtir.

Bu ¢alismada, ¢ocuklar yogun bakim deneyim-
lerini ¢ok farkli sekillerde resmetmislerdir. Yogun
bakim {initesinde bazi ¢ocuklar kendilerini mutlu his-
setmis ve ekip iiyelerini de kendileri gibi mutlu ¢iz-
mislerdir. Mutsuz c¢izimlerde g¢ocuklarla yapilan
gorligmelerde hastaliklarindan dolay1r mutsuz hisset-
tiklerini ve ailelerine duyduklar1 6zlemin onlar1 yor-
dugunu belirtmislerdir. Calismanin yapildigi pediatri
yogun bakim iinitesinde ¢ok sayida yatak bir arada
bulunmakta ve aileler cocuklarinin yaninda kalama-
maktadir. Aileler sadece belirlenen ziyaret saatlerinde
cocuklarini gorebilmektedir. Cocuklar giin i¢inde
farkli hemsirelerden bakim almaktadir. Bu da ¢ocuk-
larin resimlerine kendilerini mutsuz ¢izme, aile ve ar-
kadaglarina yer vermemeleri seklinde yansimustir.
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Body ve Hunsberger tarafindan yapilan ¢alis-
mada, eglence ve aktivite eksikliginin hastanede
yatan ¢ocuklarda 6nemli bir stres kaynagi oldugu bil-
dirilmistir."* Calismamizda da yogun bakim ortamin-
daki en biiylik eksikliklerden biri ¢ocuklar ig¢in
eglence aktivitesinin olmamasidir. Kendinden basgka
hastalar1 da ¢izen ¢ocuklar olmasina ragmen higbiri
gorlismelerde oyun ve eglence aktivitesinden ya da

RESIM 4: Tip 1 diyabete bagli komplikasyonla yatmakta olan 10 yasindaki bir
gocugun gizimi.
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Gorinamleri

Yogun Bakim Ekibi ile Tlgili
Algilan

* Ne yaptiklan

SEKIL 4: Yogun bakim eibi ile ilgili algilar.

arkadastan bahsetmemistir. Cocuklarin hastaneye ve
yogun bakim {initesine bagli stres diizeylerini azalt-
mak icin giin igerisinde aktivite planlanmasi son de-
rece onemlidir.

Cocuklardan ideal bir hastane ¢gizmelerinin is-
tendigi bir calismada, ¢cocuklarin ¢gogunlugunun aile-
lerini yanlarinda ¢izdikleri bildirilmistir.” Calisma-
mizda ise ¢ocuklarin hi¢biri ¢izimlerinde ailesine ya
da arkadaslarina yer vermemis, hepsi kendisini yalniz
olarak ¢izmistir. Oysaki ¢ocuklarin ¢izimlerinde ha-
yatlarinin 6nemli bir pargasi olan ailelerine yer ver-
mesi beklenmektedir. Giinliilk yasamlarinda tiim
ihtiyaglarin1 karsilayan ve ¢ocuklarindan ayr1 diisii-
niilemeyen ailelerin ¢izimlerde yer almamasi sorgu-
lanmas1 gereken onemli bir konudur. Caligmamizin
yapildig1 yogun bakim iinitesinde anne ve babalar
giinde sadece 15 dk ¢ocuklarini ziyaret edebilmekte.
Bu 15 dk’da hem ¢ocuklari ile zaman gegirmek hem
de bilgi almak zorunda kalmaktadirlar. Bu da ¢ocuk-
larin ¢izimlerine yansimaktadir. Bu konu ile ilgili
resim {izerinden yapilan goriismelerde, ¢cocuklar aile-
lerinin yogun bakima ¢ok nadir girebildiklerini ve on-
lar1 ¢ok az gorebildiklerini belirtmiglerdir. Macnab ve
ark. tarafindan yapilan ¢alismada, ebeveynlerin giin-
lik ziyaretlerinin ve bakima aktif katilimlarinin ¢o-
cuklar tizeride olumlu sonuglari oldugu bildirilmistir.'*
Cocuklardaki yalnizlik hissinin, aileye olan 6zlemin
giderilmesi ve ayrilik anksiyetesinin gelisinin engel-
lenmesi i¢in ¢cocuklarin yogun bakim iinitesinde kal-
diklar siire boyunca aile merkezli bakim uygulanmasi
onemlidir.

Caligmamiza katilan ¢ocuklarin kendilerini nasil
hissettikleri ile ekip iiyelerini resmetmeleri arasinda
pozitif yonlii bir iliski vardi. Kendisini mutlu hisse-
denler, ekip tiyelerini giiler yiizlii ¢izmistir. Kendi-

97

sini mutsuz ve aglayarak ¢izenler ekip liyelerini de
mutsuz ¢izmislerdir. Ekip tiyelerini mutsuz ¢izen ¢o-
cuklarla yapilan goriigmeler sirasinda ¢ocuklar ekip
dyelerinin ‘asik yiizlii’ oldugunu, o ylizden Oyle ¢iz-
diklerini
ark.nin ¢alismasinda, ¢ocuklarin %32’si hemsire-
leri yorgun, iizgiin ya da ofkeli olarak betimlemis-
lerdir."” Yapilan diger ¢alismalarda ise ¢ocuklarin

belirtmiglerdir. Sonmez-Duzkaya ve

hemsireleri genellikle giiler yiizlii ¢izdikleri bildi-
rilmistir.'®!” Cocuklardan hayalindeki hastaneyi
¢izmeleri istendiginde genelde giiler yiizlii ve ren-
kli kryafetli hemsireler ¢izdikleri goriilmistiir. Ekip
iiyelerinin ¢ocuklara kars1 olan davranis ve tutum-
lar1 onlarin deneyimlerini etkilemektedir. Onlarla
konusan, onlar1 dinleyen ve giilen ekip iiyeleri ¢o-
cuklarin olumsuz deneyimleri ile bas etmelerine
yardimet olabilmektedir.!?

0 SONUC

Sonug olarak, ¢ocuklarin ¢gogunlugunun yogun bakim
ortamini ailelerinden, arkadaglarindan uzak, eglence
aktivitesinin olmadig1 ve hemsirelerin asik yiizlii ol-
dugu ortamlar olarak degerlendirdigi goriilmektedir.
Bu durum onlarin yogun bakim ile ilgili olumsuz de-
neyimler yasamalarina ve 6miir boyu siirecek etkile-
rin olugsmasina neden olabilir. Cocuk yogun bakim
ortaminda aile merkezli bakimin kullanilmasi 6nce-
likle ¢ocuklarin aileleri ile birlikte olmasinda etkili
olacaktir. Hemsireler bakimi planlarken, yogun ba-
kimda eglence aktivitesinde eksiklik tanisin1 koyarak
planlama yapmasi 6nerilmektedir. Ayrica, ¢ocuk has-
talara bakim verilen ¢ocuk yogun bakim ortaminda
caligan hemsirelerin giiler yiizlii olmalarinin ¢ok
onemli oldugu unutulmamalidir. Bu ¢izimlerden elde
edilen bilgiler, ¢cocuklarin yogun bakim ile ilgili
olumsuz deneyimlerinin degistirilmesi i¢in degerli
ipuglar1 saglayacaktir.
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Etik Onam

Arastirmaya katilmayr kabul eden hasta ¢ocuk ve ebeveynlere
arastirma ile ilgili bilgi verilmis, kabul eden ebeveyn ve ¢ocuk-

lardan sozel ve yazili onam alinmuigstir.
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Finansal Kaynak

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

manevi herhangi bir destek alinmamigtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin

¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite

iiyeligi veya iiyeleri ile iliskisi, danismanlik, bilirkisilik, her-
hangi bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer du-

rumlart yoktur.
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