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ONSOzZ

Bu c¢alismada, ¢ocuk doktorlan ile zihinsel yetersizligi olan ¢ocuga
sahip anne ve babalann, zihinsel yetersizligi olan bireylere yotnelik tutum-

larinda anlamh bir farkin bulunup bulunmadig arastirilmaya calisilmustir.

Birinci béliimde; giris, arastirmanin problemi, ilgili arastirmalar, amag,

6nem, simirhlhiklar ve tamimlar verilmistir.

tkinei béliimde; aragtirmanin yéntemi, arastirma grubu, kullanmilan veri
loplama arac: ¢eviri-uyarlama, gegerlik ve gtivenirlik ¢alismalar: ve toplanan

verilerin analizinde kullanilan istatistiksel islemlere yer verilmistir.

Arastirmanin bulgu ve yorumlan doérdiincti; 6zet, sonu¢ ve Oneriler ise

besinci boliimde verilmistir.

Nesrin DINDAR
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BOLUM I

GIRIS

Bireyler, (ldgf_uslan gelirdikleri ozellikler ve c¢evresel fakiodrlerin birey.
tzerindeki etkilerinin sonucu olarak yasamlan boyu kendilerine 6zgti nile-
liklere farkli diizeylerde sahip olurlar. Toplumdaki diger bireyler gibi, yeter-

sizligi olan bireyler de kendilerine 6zgii bireysel 6zelliklere sahiptirler.

Bireylerde var olan potansiyelin orlaya ¢ikarilmasi ve olumlu yéne kana-
lize edilmesinde, g¢evresel fakidrler kapsamma giren anne-baba ve toplum-

daki diger bireylerin tutumlar énemli bir role sahiptir.

Yelersizlifi olan bireyler, yaslarina, cinsiyetlerine. ve sosyal kiiltiirel el-
menlere bagh olarak oynayacaklan rolleri geregi gibi oynayamazlar (Ozsoy,

1989).

Ozel Egilime konu olan yelersizlik gruplarindan biride zihinsel yeter-
siiligi olanlardir. Bireylerin biiytik ¢ogunlugunun genel zihin glicleri ortalama
diizeydedir. Zihin giicti bakimindan ortalamanm altinda bulunanlara "Zihinsel
Yetersizler” adi verilmekledir (Akkok, 1984). American Association for
Menlal Deliciency {arafindan yapilan {amimlamaya gore "Zihinsel yetersizlik,
kisinin gelisim donemlerinde orlaya ¢ikan, genel zihinsel fonksiyonlarinda
ve aym zamanda uyum davfamslarmda goriilen 6nemli eksiklik ve gerilik du-

rumudur” (Gath, 1985).

The American Association on Mental Deliciency (AAMD) tarafindan

yapilan ve en cok kabul géren simiflamaya gore, zihinsel yetersiz, ¢ocuklar
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zeka boltiimleri dikkate alinarak, agir ogrenenler, egitilebilirler,-
pgretilebilirler ve bakima muhta¢ olanlar seklinde siniflandirilmaktadirlar

(Akkok, 1984; Caglar, 1979; Eripek, 1988).

. Agir 6grenenler 67-80 zeka bollimti arasindadirlar. Bu grubu olusturan
cocuklar 0zel yardimlarla normal okullar ve simuflarda egitim
gorebilmektedirler. Agir dgrenen cocuklar 6zel yardim ve destekle mesleki

egilim de gorebilirler (Akkok, 1984).

Egitilebilirler zeka boliimleri 50-70 veya 75 arasimnda bulunan
cocuklardir. Bir ¢cogunun [iziksel gériiniimii normaldir. Temel okuma-yazma
ve bazi arilmetik islemleri 6grenebilirler. Bunlarin ¢ofu normal simifila
egitime baslarlar ancak akademik yeteneklerindeki dugiiklitk veya uyum
gticltikleri sonucu Bzel destege veya ozel simfa gereksinim duyarlar. Yeliskin
yasa geldiklerinde bultin dzbakim ihtiyaglahm kendileri karsﬂayzibilir ve
diger kisilerle iletisim kurabilir, basit rulin islerde c¢alisabilir, kismen

yardim ve ybnleﬁdirmeye ihtivag duyarlar (Hewetl, 1984]).

Opretlilebilirler zeka boliimleri 30-50 arasinda bulunan gocukiarchr.
Akademik becerileri ¢ok sirurhidir. Cogunlugunun fi},iksel gelisimlerinde ge-
rilik ve duyu bozukluklan vardir. Bir ¢gogunun gortintislerinde farkhhk vardir.
Gelisimlerindeki gerilik bebeklikie veya okul 6ncesi cagda fark edilebilir.
Genellikle dzel sinil ve okullarda egitim alabilirler. Konusma ve 6zbakim be-
cerilerinin i‘)grel.ilmcsine gereksinimleri vardir. Cok temel bazi kavramlan

ogrenebilirler (Hewell, 1984).

Bakima Muhtac Olanlar zeka boliimleri 30'un altinda olanlardir.
Bagkalarina tamamen bagimbhdcirlar. Stirekli bakima, bireysel ilgiye gereksi-

nimleri vardir. Konusma gelisimleri ¢ok diisiik diizeydedir (Heweltt, 1984).
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Belirtilen bu yetersizliklere sahip bireylerin gereksindigi rehberlik ve
0zel egitim hizmetlerinin saglanabilmesinde, toplumun bu bireylere yénelik

tutumlarnimn dnemli bir rol oynadif diistintilmektedir.

Tutlum; Smith (1968) bir bireye atfedilen ve onun bir psikolojik obje ile
ilgili diistince, duygu ve davranslarini dtizenli bir bicimde olusturan bir
egilimdir. Tutumlar ve 6zellikle kaliplasmis tutumlar sayesinde cesitli obje-
ler ve diger gruplar hakkinda o6zel bilgiye sahip olarak gévrerni‘zi diizene

sokar ve tepkilerimizi dnceden ayarlayabiliriz (Akt. Kagitgibasi, 1983).

Yelersizligi olan bireylere ydnelik tutumlar konusunda yapilan aragtirma
sonuclaria gore, olumsuz Lutumlar yaygin bir sekilde gozlenmektedir. Jor-
dan ve Chigier'e (1973) gore yetersizligi olan kisgilere yonelik olumlu
sayilabilecek tutumlar evrensel olmaktan c¢ok uzaktir, ancak gelismis
ulkelerde yetersizligi olan biriylere yonelik olumlu éayﬂabilecek tutumlara
gelismekte olan tilkelere oranla daha [azla rastlanmaktadir (Akt. Ozytrek,

- 1988).

Rinlaben-Prince (1981), Lairvee-Cook (1979}, Hersh-Walker (1983)'in
yapliklari arastirma sonuclar:, normal sl o68retmenlerinin kendi
smiflarinda ozirlit gocugu egitmeye istekli olmadiklarimi goéstermektedir

(Akt. Biyikli, 1989).

Konsilantareas (1985) yaptig1 calismada kl::l(;l':lk yastaki otistik ¢ocuk an-
nelerinin, profesyonel kisilere gére cocuklarimin engelini daha halfil olarak

‘degerlendirme egiliminde olduklarimi saptamistir (Akt. Bebko, 1987).

Toplumsal etmenlerin birey tizerindeki etkisini ilk ve en yoguri bir
bicimde aile kurumunda goérmek muimkiindiir (Biyrkli, 1989). Her ailenin

yeni dogan bebege iliskin beklentileri vardir. Bu beklentiler, anne-babamn
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~ kendilerini nasil algiladifina ve onlar icin belirleyici rolti olan kisilere bagh
qlmaktadxr. Ancak yetersizligi olan bir ¢ocuga sahip olduklarinda, ¢ocugun
varolan giicleriyle bu beklentiler celiski yaraimaktadir (Akkék, 1982). Yeter-
sizligi olan cocugun dogumu aile i¢in sarsict bir olaydir, Yetérsizligi olan
cocuga sahip aileler homojeﬁ bir grup olmamakla birlikte béyle bir ¢ocuga
sahip olduklarinda karmagik psikolojik duygular: yasamaya baslarlar tGred—
hardy, 1987; Mary, 1990; Bleacher, 1984; Harris, 1987).

Zihinsel yetersiz ¢ocuklarin egitimleri ve rehabilitasyon c¢aligmalarmin
planlanmasinda ailelerin tutum ve duygusal reaksiyonlarl cok dnemli bir rol
oynamaktadir (Channabasavanna, 1985). Wilker (1988) ¢ocugun gc;lis;imsel
basar1 ve basarisizliklarinin aile bireylerini, anne-baba ve diger bireylerin
cocuga ve yetersizlige kars: tutum ve davramglarimin da ¢ocugu etkiledigini-
belirtmektedir (Sucuoplu, 1991). Biyikli'min (1989) ailé kabul ’dﬂzeyi
acisindan, bedensel yetersizligi olan ¢ocuklarin benlik kavram konusunda
yaptigi calismada da, ailenin kabul diizeyi arttik¢a, benlik kavram diizeyinin
yﬁkseldigi saptanmustir. Sing'in (1981) arastirmasi, yetersizligi olan ¢ocuga
sahip ailelerin kayg ve endise duygularinin ¢ok yénlii oldugunu ve g¢ocugun
yetersizliginin kesin olarak leshisinden sonra kabule dogru gelistigini
gostermektedir (Akt. Akkok, 1989). '

Quine ve Palhy, (1986) tarafindan ailelerin ¢ocuklarimin dztrtine iliskin
temel bilgi ve kaynaklarn konusunda yapilan ¢aligmada anne-babalarin
(%664'1) birincil kaynak olarak bu bilgiyi doktorlardan, ikincil kaynak olarak

literattirden, {i¢tincii olarak diger anne-babalardan aldiklan saptanmstir.

Tip doktorlar: ve zihinsel yelersiz ¢ocugu olan anne babalarla yapilan
bir cok calismada, anne babalara ¢ocuklarinin zihinsel yetersizligi oldugu ilk

olarak s@ylendiginde, doktoflar ve anne-babalar arasinda iletisim problemle-
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ri yasandifr goértilmektedir. Bu iletisim problemleri,i anne babalarin
¢ocuklarnna konulan teshisi kabul etmelerindeki zorluktan ve aym zamanda
saglik personelinin tedavi ve rehberlik hizmetlerinden hosnut olmama-
larindan kaynaklanmaktadir (Nursey, 1991; Murdock, 1984 a., Murdock
1984 b; Cunningham ve ark., 1984; Quine Pahl, 1987).

Nursey ve arkadaslarimun (1990) doktorlénn ve anne-babalarin zihinsel
yetersizligi olan bireylere yonelik {utumlarina iligkin yaptiklari c¢alisma,
anne-babalarin pek ¢ok alanda zihinsel yetersiz bireylere yoénelik tutum-
larinda farklihklar gésterdikleri ve genellikle doktorlarin anne-babalarin tu-
tumlarina iliskin bilgilerinin yeterli olmadigim géstermektedir. Leigh'e
(1975) gore, ailenin ¢ocugunu oldugu gibi kabul etmesine ve anlamasina
. rehberlik etmek, ¢ocugun gelisimi icin, dogrudan cocuga egilmek kadar,

hatta daha fazla etkili olmaktadir (Akt. Akkok, 1982).

Ailelere yelerli rehberligi yapabi‘lmek de, bu rehberlik hizmetlerini
veren efilim, saghk ve rehabilitasyon personelinin, zihinsel yetérsiz cocuga
sahip anne babalarin bu konudaki tutumlariru bilmelerini ve kendilerinin de

olumlu tutumlara sahip olmalarini gereklirmektedir.
Problem

Ulkemizde Milli Egitim Bakanligi, goniillii kuruluslar ve 6zel okullar
tarafindan zihinsel yetersizligi olan cocuklara egitim hizmetleri verilmekte-
dir. {1k olarak 1955 yilinda Kazikic¢i Bostanlarn [lkokulunda, zihinsel -engelli-
ler i¢in 6zel sl aqilmigtir. 1987 verilerine gore egitilebilir zihinsel yeter-
siz ¢ocuklar icin normal ilkokullar biinyesinde 593 olan ozel-alt sl séylsl, |
1993'te 733 olmustur. M.E.B'na baglh olarak egililebilir zihinsel engelli

cocuklara egilim veren ilk "Meslek Okulu" 1980 yilinda Bursa'da acilmustir.
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Cgretilebilir zihinsel yelersiz ¢ocuklar i¢in ise M.E.B'na bagh olarak 1986

yihinda 2 okul (Ankara ve Bursa) acilmistir. Bu sayr 1993 yilinda 22 olmustur.
| 1993-1994 ogretim yili itibanyla, Ankara ilinde M.E.B'na bagh iki
Ogretilebilir Cocuklar Okulu ve bir Egitilebilir Cocuklar is okulu bulunmak-
tadir (M.E.G.S. 1987; M.E.B. 1991, M.E.B. 1993).

Goraldught gibi zihinsel yetersiz ¢ocuklara verilen egitim hizmetlerinde.
nicelik agisindan bir artis olmustur ve bu yénde ¢alismalar bulunmaktadir.
Bununla birlikte verilen hizmetlerin niteligine ydnelik c¢alisma ve
arastirmalar giderek daha fazla 6nem ve gereklilik gostermektiedir. Bu an-
lamda, zihinsel yelersizlikten etkilenmis kisilere ytnelik tutumlar konusu,
verilecek ‘hizmetlerin niteligine iliskin olarak belirleyici bir role sahip bu-

lunmaktadar.

Yetersizlikien etkilenmis kisilere yonelik olumsuz tutumlar sonucu, bu
kigilerin topluma uyumlari, duygusal gelisimleri, bagimsiz bir sekilde islevde
bulunmalar: ve toplumun diger fiyeleri gibi toplumdaki olanaklardan yarar-
lanmalarimin engellendigi dtistiniilmektedir. Rehberlik hizmeti veren
kisilerin, yetersizligi olan kisilere yonelik tutumlarn olumsuz oldl.lgunda ve
onlar: gercekei bir sekilde kabul etmedikle;inde, yetersizlikien etkilenmis
kisilere yardim etmeleri, yararli olmalan giliclesmektedir (Ozyfirek, 1988;
Ozytirek 1991).

Zihinsel yetersizligi olan ¢ocuga sahip anne-babalarin genellikle bu ko-
nuda ilk gortstikleri kisi tip doktorudur. Aileye . ilk rehberlik hizmetini
veren, yonlendirmede ilk rolii alan kisiler olarak doktorlarin, zihinsel yeter-

sizligi olan bireylere yonelik {ulumlan énemli goriilmektedir.

Biyo-psiko-sosyal bir varhk olan insani gerek saghk, gerekse hastalik

durumunda ele almak zorunda olan doktorun tutumu, insam bilitiintyle
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tammmaya yonelik olmaldir (Koptagel-ilal, 1982).. Zihinsel yetersiilik, tek
bagsan: tipik bir tip problemi degildir. Bu alanda calisan doktorlara verilen,
egitimde, bunun kabul edilmesi ve dikkate alinmasi gereklidir. Verilen
egitim doktorlarin, anne-babalarin perspektiflerine kar§1 duyarli olmalarina

ve anlamalarma yardim etmelidir (Nursey 1991).

Arastu‘macx alanda (Ozel Egl. Okulu ve M.E.B. ‘Reh. ve Ars. Merk.)
calistifn sﬁrece anne-babalar ile yaptigy goriismelerde, gerek zihinsel yeter-
sizligin teshis asamasinda, gerek bu ¢ocuklarin egitimieri sirasinda zihinsel
yetersizliklerine’ ek olarak goriilen ve Ogrenmelerini giiclestiren gérme
isitme vb. alanlardaki yetersizliklerini giderici hizmetlere gereksinim duyul-
dugunda, anne-babalar ile dokiorlar arasinda bazi iletisim problemleri
yasandigl izlenimini edinmistir. Ulkemizde bu problemi ele alan herhangi
bir arastirmaya rasplanamamlstlr. Bu gereksinimden yola glkar.ak, cocuk
doktorlarimin ve zihinsel yetersizlii olan ¢ocu@a sahip anne-babalarin, zihin-
sel yetersizligi olan bireylere yonelik tutumlarinda farklilik olup olmadig:

arastirmanm problemini olusturmustur.
Iigili Aragtirmalar

Yetersizlikten etkilenmis kisilere yonelik tuturhlar tizerinde odaklasan
calismalar, degisik 6grenim ve meslek gruplarindaki kisilerin yetersizlikten
etkilenmig kigilere yonelik lulumlarimin olumsuz, onyargili ve basmakalip '

oldugunu gostermektedir (Ozytirek, 1988).

Bedensel yetersizligi olanlara yoénelik tutumlar konusunda, Jones, le
Comle, Gollfried ve Owens (1986) lise ve ytiksek okul &grencileri ile, Panda
ve Bartel (1972) égx'etmenlefle, Morgolin, Goldin, Statsky (1969) up ve re-

habililasyon hizmetlerinde g¢alisanlarla, Wrigh ve Trotlter (1968)
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igverenlerle, yaptiklar calismalarda, yetersizligi olan bireylere yénelik olum-
suz tutumlan belirlemiglerdir. Le Comte ve le Comte (1966) yaptiklar bir
calismada, Turkiye ve Amerika Birlesik Devletlerinde 6gretmen yetistiren
yiiksek okul 6grecnilerinin, yelersizligi olan kigilere yénelik tutumlarinin
Amerikali ytiksek okul ¢grencilerinin {utumlarina oranla daha az ().lumlu ve

daha az kabul edici oldugunu bulmuslardir (Akt. Ozytirek, 1988).

Egililebilir ve ogretilebilir zihinsel yetersiz ¢ocuklarin normal egitim
icindeé yer almalarina iliskin ilkokul ogretmenlerinin goériisleri konusunda, |
yas, c¢alisma yili, smif seviyesi gibi demografik [aktorler de ele alinarak
yapilan (;ahsmada genel sonuce olarak ilkokul dgretmenlerinin bu ¢ocuklarmn
normal egitim ic¢erisinde yer ahlmalan konusunda pozitil gortise sahip

olmachklar: gortilmastiir (Ira ve Tuld, 1991).

[lkokul dgrencilerinin dgretilebilir zihinsel yétersizligi olan roﬁxklara
yénelik tutumlan ve bilgileri konusunda yapilan ¢alismada deney ve kontrol
gruplarnna ogretilebilir zihinsel yetersiz ¢ocuklarla ilgili bilgi ve tutum o6lgegi
uygulanmis, daha sonra deney grubuna bilgilendirme ¢aligmasi yapilmis, bu
calismanin ardindan tutum odlgegi uygulandiginda, deney grubunun snceki ve
sonraki puan ortalamalar: arasmda anlamli bir fark'oldugu belirlenmistir.

Kontrol grubunu olusturanlarin sonuglan degismemistir (Alan, 1982).

Ozytirek (1988). tarafindan engelli kisilere yonelik degislirilen tutum-"
‘larin stirekliligi konusunda, 6zel egitim Ogretmenligi programina devam
eden bireylerle yapilan ¢alismada, etkilesimde bulunma, bilgilendirme ve
esif stattide yer alma b’irlikte kullamldiginda, yetersizlikten etkilenmis biriy-

lere yonelik tutumlarda olumluluk gériilmiistiir.

Ailelerin zihinsel yetersizlikien etkilenmis ¢ocuklarina yénelik tutum-

lar1 da c¢esitli arastu‘n{alara konu olmustur. Chaturvedi ve Malhotra’nm
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(1980) Hindistan'da yaptiklan bir arastirmada, 30 aileye anket formlar: yol-
lanmg ve ailelerin %60'nin zihinsel yetersizligi bir hastalik olarak algiladif

gorilmiisttir. Reddetme tutumu tiim deneklerde ortak olarak saptanmistir

(Akt. Akkok, 1984).

Zihinsel yetersiz ¢ocuklarin egitilmesine yoénelik ailelerin tutumlar: ko-
nusunda 14 yasin altinda zihinsel yetersiz ¢ocu@a sahip 25 aile (Halfil, Orta,
Agir Z.Y) ve kontrol grubunu olusturan normal ¢ocuga sahip 25 aile ile bir
calisma gergeklestirilmistir. Bu ¢alismada zihinsel yetersiz ¢ocugu olan aile-
lerin, sosyo-ekonomik dtizeyi, zihinsel yetersizligiﬂ derecesi, ¢ocugun cin-
siyeti, gibi demogralik faktérlerle ¢ocuklarnmn egitimine yodnelik tutumlar:
arasmda anlaml bir iliski bulunamamistir. Ancak zihinsel yetersizlik kavram
hakkmdaki bilgilerinin tutumu etkileyici énemli bir faktér oldugu, ailelere
damsma hizmeli verildikien sonra, tutum puanlarimin pozitif yonde degisligi

gortlmisttir (Channabasavanna, 1985 a, b).

Bir ¢alismada, zihinsel yelersiz cocuga sahip annelerin cocuklarina’
yonelik tutumlarn ile okul basarisi arasindaki iliski 13 tutum faktori ele
alinarak incelenmis ve sonuc¢ olarak gocugun yeleneklerinin teshisi ve
efilimsel kapasitesi olmak tizere iki [akidre iliskin tutumlar: ile ¢ocugun
okul basarist arasimnda anlamh bir iliski oldugu saptanmistir (Mavrin ve ark.,

1986).

Doktorlar ve zihinsel yetersiz ¢ocufu olan anne babalarin, zihinsel ye-
tefsizlige yonelik tulumlan ve aralarindaki iletisim problemleri cesitli
.arastlrmalara konu olmustur. Quine ve Pahl'nm (1986) agir zihinsel engel
tanisinin ilk olarak konuldugu donemde, anne-babalar ile doktlorlar
arasindaki gériigmelerin ozelliklerine iliskin yapliklar ¢alismanin sonuclari,

anne-babalarin problemden erken haberdar edilmeyi, tip personelinden
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. daha duyarh bir yaklasimi, yetersizlikle ilgili bilgiler ve belirsizliklerin ken-

dileri ile paylasilmasim istediklerini gostermektedir.

Cunnigham, Morgan ve Mc Gucken (1984) taralindan yapilan, Down-
sendrom tanisimnin ane-babalara agiklanmasiyla ilgili calismada "model-islem
(proseduir)" kullamlmistir. "Model islem" -su rutin islemleri igermektedirz
Anne-babalara dogumdan sonra miimkiin olan en kisa siire igerisinde, bir
damgman ¢ocuk doktoru tarafindan 6zel bir mekanda bilgi verilmeli, anne-
baioalafla olabildigince diirtist ve olumlu konusulmalidir, soru sormaya
A yureklendirilmeli ve ileriki haltalarda istedikleri zaman cocuk doktoru veya
uzman bir saghk gorevlisi ile gortisebilecekleri sdylenmelidir. Bu ¢calisma so-
nucunda, kontrol grubunun %20'si hosnutluk belirtirken, "model islem" uy-

gulanan anne-babalarin %100 hosnut olduklarin ifade etmislerdir.

Murdoch'in (1984) Down-Sendromlu ve Spina bifidali cocuklarin anne-
derinin hastaneden eve doéndiiklerinde yasadiklan denéyimler konusundaki
calismasi, 123 Down-Sendromlu ve 109 Spina bilidali ¢cocugun annelerine
anket uygulanarak gerceklestirilmistir. Down-Sendrom'lu ¢ocuklarin annele-
rinin lcte ikisi, Spina\bifada'h cocuklarin annelerinin yarnsi taburcu olduk-
tan sonra bir pratisyen hekimin kendilerini ziyaret ettigini bildirmislerdir.
Ancak, annelerin btiytik bir ¢ogunlugu bu ziyareti yararh bulmamislardir.
Sonuclar, hem pratisyen hekimlerin hem de saghk gorevlilerinin 6zel bir

egilimden gecmeleri gerekligini gostermekiedir.

Jacabs'un (1977) saghk gorevlileri ile yetersizlikten etkilenmis ¢ocuga
sahip anne-babalar arasindaki ilelisim problemlerine iliskin yapti
calismada, 120 anne-babadan 45'inin, aile qutorlax‘mdan ya da diger saghk
personelinden, ¢ocuklarinin yetersizligi ya da onlara yardimeci olabilecek

hizmetler hakkinda tatmin edici hi¢ bir ac¢iklamay1 alamadiklari sap-
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tanmistir. Anne-babalarin 51'1 saglanan bilginin niceliginden, kullanilan dil-

den ve ilginin yetersizliginden rahatsiz olmuslardir (Akt. Nursey, 1990).

Goodman ve Cecil'in (1987) yaptiklar: bir calismada, Pennslyvan”ia
bolgesindeki ¢ocuk dotorlarina hafif ve orta diizeyde zihinsel yetersizligi
olan okul &ncesi ¢ocuklarla ilgili deneyimleri ve tutumlarimi belirlemek
tizere bir soru listesi verilmistir. Kisa pasajlarin oldugu soru listesine yanit
veren ¢ocuk doktorlarinin ¢ogu, 6zellikle ilk yillarda bir davranis problemi
yoksa, c¢ocuklart kontrol i¢in bir uzmana gt‘)ndermiyeceklerihi, ancak
yaslarimin yarisi diizéyinde performans gosteriyorlarsa tarlanmalar: i¢in bir
uzmana gondereceklerini belirtmislerdir. Buna neden olarak da, doktorlarin
otoriteler tarafindan, zihinsel yetersizlik gibi aileyi stres igine sokan bir du-
rumu bildirmeden &nce, bundan kesin olarak emin olunmasi yoniinde
uyarilmalart gosterilmektedir. Pediatrik uyar: ytiziinden, ¢ok sayida, hafif
fakat engelli cocuklarin, alabilecekleri egitim hizmellerinden yararlana-

madiklar: belirtilmektedir.

Nursey, Rodhe ve Farmer'in (1990) doktorlarin ve anne-babalarin zi-
hinsel yetlersizligi olan bireylere yonelik tutumlarina iliskin yaptiklan
(;éhsrnada, anne;babalarln pek ¢ok alanda zihinsel yetersiz bireylere yonelik
tutumlarinin doktorlara goére anlamli derecede daha olumlu oldugu ancak
doktorlarin genellikle bunun yonil ve diizeyinden habersiz olduklari sap-

tanmstir,

Bebko, Konstantafeas ve Springer (1987) ‘tarafindan yapilan, otizmin
. 0zellikleri ile ilgili ailenin yasadif: siresin, anne—baba ve meslek eleman-
larinca degerlendirilmesi konulu ¢alismada, uzmanlarla anne-babalarin, be-
lirtilen stres yaratmadaki siralamalan ayn: olmakla birlikte, uzmanlar, ailele-

ri kendilerinin belirttiklerinden daha stresli olarak tahmin etmislerdir.
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Pueshel, Montere ve Erickson'un (1986) Down Sendrom'lu cocuklarin
yuzlerine estetik ameliyat uyguianmasma iliskin olarak, anne babalarn ve
doktorlarin sahip olduklar tutumlan belirlemeye‘ ydnelik ¢alismalarimn
sonuglarina gore, anne-babalarin %28'i, doktorlarin ise %63 ¢ocuklarin
- yliz yapilarinin onlarin sosyal gelismelerini olumsuz ydnde etkileyeCegini'
distinmektedir. Anne-babalarin %851 ¢ocuklarimin toplum tarafindan iyi bir
sekilde kabul edildiklerini dustiniirken, doktorlarin -ancak %4'ti bdyle
diistinmektedir. Anne-babalarin %92'si, doktorlarin ise %76's:1 ameliyatin
riski ve ilgilenmektedir. Anne-babalarmn %131, doktorlarin ise %44'ﬁ
Down-Sendrom'lu ¢ocuklarm ytizlerine estetik amellyat yapilmas: gerek-

tigini belirtmislerdir.

Arastirmaci tarafindan, tilkemizde doktorlarin ve zihinsel yetersiz
‘cocugu olan anne-babalarin, zihinsel yetersizlikten etkilenmis bireylere
ybnelik tutumlarmn karsilagtirnlmas: konusunda herhangi bir ¢alismaya

rastlanamamstir.
Amac

Bu arastirmanin amaci, ¢ocuk doktorlar: ile zihinsel yetersizligi olan
cocuBa sahip anne ve babalarin zihinsel yetersizligi olan bireylere yénelik tu-

tumlarinda anlaml bir farkin bulunup bulunmadigim aragtirmaktir.
Bu amacla asagidaki soruiara yamt aranmgtir;

1-a- Zihinsel yetersizligi olan ¢ocuga sahip anneler ile babalarm zihin-
sel yetersizligi olan biréylex"e yodnelik tutumlan arasmnda anlamh bir farklilik

var rmudir?

Zihinsel yetersizligi olan ¢ocuga sahip anne-babalarin, zihinsel yetersiz-

ligi olan bireylere yonelik tutumlar;
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b- Cocuklarimin zihinsel yetersizlik derecesine goére,
c- Cocuklarimin cinsiyetlerine gore,

d- Cocuklarimin yaslarina gore,

e- Anne-Babalarin yaslarina gore,

. [- Anne-Babalarin egitim diizeyine gére anlamlt bir farklilhk

gostermekte midir?

2- Cocuk doktorlarimin zihinsel yetersizligi olan bireylere ydnelik tu-

tumlarinda;

a- Cinsiyellerine gore,

b- Yaslarina gore,

c- Unvanlarina gore,

d- Calisma Ylllar;na gore,

e- Bir yil igerisinde kargilastiklan zihinsel yetersiz vaka sayisina gore,

anlaml bir farklibik var michr?

3-a- Cocuk doktorlar ile zihinsel yetersizligi olan ¢ocuga sahip anne ve
babalarin, zihinsel yetersizligi olan bireylere ydnelik tutumlar: aras‘md‘a an-

laml bir farklihk var mudir?
Bu tutumlar ¢ocuk doktorlarinin ve anne babalarn;
b- Cinsiyetlerine gore,

c- Anne ve babalarin ¢ocuklarimun zihinsel yetersizlik derecesine gore,

anlamh bir farklihik gostermekte midir?
Onem

Ulkemizde zihinsel yeterizligi olan cocuklara ve ailelerine gotiiriilen

egitim ve rehberlik hizmetleri ve bu konuda’ yapilan calhsmalar giderek
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gelismektedir. Ancak genelde yetersizligi olan c¢ocuklarin ailelerinin ilk
basvurduklart kesim olan ve aileye verilecek rehberlik hizmetinde
cogunlukla ilk halkay: olusturdugu diistiniilen, saglik alaninda (;ailsan proles-

yonel kisilere iliskin, herhangi bir calismaya rastlanamamstir.

Bu arastirma, iilkemizde anne babalarn ve doktorlarin zihinsel yeter-
sizliklen etkilenmis bireylere yonelik tutumlarimin belirlenmesi ile, anne ba-
_balar ile doktorlar arasindaki iletisimin daha olumlu ydnde gelistirilmesi
calismalarina ve ilk rehberlik hizmetini veren kisiler olarak doktorlar i¢in,
zihinsel yetersizlik konusunda anne babalarin tutumlarini tanunalarina vé an-
lamalarina yer veren egitim programlarin ha21rlanrﬂasxnda, bir baslangi¢
" noktas: elde edilmesine olanak saglayabilecegi diistiniilerek onemli

goriilmektedir.

Arastirma onerisinin hazirland:g tarihte tilkemizde zihinsel yetersizligi
olan bireylere yonelik {utum olgegine rastlanamamstir. Bu sebeple
arastirmada kullamlmak amaciyla Ttirkge'ye cevirilerek Cronbah Alpha i¢ tu-
tarhilik teknigiyle giivenirlik ve kapsam gecerligi ¢alismasi yapilan tutum
dlgeginin diger tekniklerle de gtivenirlik ve gecerlik calismalar1 yapilarak
bundan sonra yapilacak daha genis ¢aplt arastirmalara bir baglaging n(;ktas1
olusturmasi acisindan alaha katkida bulunabilecegi dﬁsﬁnﬁlerek 6nemli

gortilmektedir.
Smirhiliklar
Bu arastirma asa@idaki belirtilen yonleriyle sirurhdir;

1. Arastirma grubunu olusturan anne ve babalar, Ankara [ smirlan
icinde bulunan M.E.B'na bagl iki ogretilebilir Cocuklar Okulu ve bir
Egitilebilir Cocuklar ls Okuluna devam eden, 21 yasin altindaki zihinsel ye-

tersizligi olan ¢ocuklann anne babalari ile sinurhidur.
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2. Arastirma grubunu olusturan ¢ocuk doktorlari, Ankara [li smirlarn
iginde bulunan bir tiniversite (Hacettepe Un. Coc. H.) ve bir devlet (Sami

Ulus Coc. H.) hastanesinde gérev yapan ¢ocuk doktorlar ile siirhdir.
Tammlar

Ozel Egitim: Ozel epitime muhtag ¢cocuklann egitimleri icin 6zel olarak
yelistirilmis personel; gelistirilmis egitim programlar: ve bu ¢ocuklarin ye-
tersizlikleri ve 6zelliklerine uygun egitim ortaminda surdfriilen calismalara

ozel egitim denir (Biyikli, 1989).

Zihinsel Yetersizlik: Uyum islevselliinde (toplumsal beceriler ve so-
rumluluk, iletisim, giinliik yasam becerileri, kisisel bagimsizlik ve kendi
kendine yeterlik gibi alanlarda icinde bulundugu kiiltiirel gruptaki kendi yas
grubu icin beklenen standartlarn kargilamada kisinin gésterdigi etkinlikte)
ayn zamanda ortaya c¢ikan eksiklikler ya da bozukluklar olmas:1 (Cev.

Kéroglu, 1989).

Egitilebilir Z’Y'.: Butin 6zbakim ihtiyaglarnim karsilayabilen, temel
okuma-yazma ve aritmetik becerileri kazénabilen cocuklardir. Kismen
yardim ve ydnlendirmeye gereksinimleri vardir (Hewett, 1984). Anne baba-
lar1 arastirma grubunu olusturan egitilebilir ¢ocuklar M.E.B. Rehberlik

Arastirma Merkezince zeka boliimleri 45-75 olarak belirlenen ¢ocuklardir.

Ogretilebilir Z.Y.: Cogunlugunun fiziksel geligimlerinde gerilik ve duyu
bozukluklan vardir. Konusma ve 8zbakim becerilerinin dgretilmesine gerek- .
sinimleri vardir. Akademik becerileri ¢cok simirhidir (Hewet, 1984). Anne-
babalar1 arastirma grubunu olugturan 6gretﬂébilir ¢ocuklar M.E.B. Rehberlik

Arastirma Merkezince zeka boldmleri 25-45 olarak belirlenen cocuklardir.
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Bakima Muhta¢ Olanlar (Agir Z2.Y.): Zeka boltimleri 25'in altinda olan
cocuklardir. Fiziksel gelisim ve konusma gelisimlerinde ¢ok yofun problem-
leri vardir. Tam bagmhdirlar ve stirekli yardima gereksinim duyarlar (He-

wett, 1984).

Spina Bifida: Omurlarn tam olarak kapanmamas! nedeniyle omurgada
goriilen dogustan bir yap1 bozuklugudur. Omurlarin a¢ik bliimiiniin omur-
gann 6n béliimiine ya da arka egrisine rastlamasina gére spina bifida 6n veya
arka spina bifida adint alir. Omurun agik bélﬁr.nfinden‘ bazen meninksler ve

omurilik disar: ¢ikar (Saghk Ansiklopedisi, 1975).
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BOLUM 11

YONTEM

Aragtirma Modeli

Bu arastirma, ¢ocuk doktorlan ile zihinsel yetersizlikten etkilenmis
¢ocuga sahip anne ve babalarin, zihinsel yetersizligi olan bireylere yodnelik
tutumlarinda anlaml, bir farkin bulunup bulunmadlgxrix inceleyen betimsel

bif calismadir.
‘ Arastirma Grubu

Bu arastirma, "Zihinsel Yetersizligi Olan Bireylere Yonelik tutum
Olgegi"nin Tirkge'ye uyarlanmas: ¢alismasina katilan calisma grubu ile

arastirmanmm gergeklestirildigi grup olmak Gizere iki gruptan olusmaktadir,

Arastirma grubunu 1993-1994 t‘)gretim yilinda Ankara ili belediye
stirlan iginde bulunan Milli Egilim Bakanhfi'na baghh 2 Ogretilebilir.
Cocuklar Okulu (Telsizler ve Ulus "Egilim ve Uygulama” okullari) ile 1
Egitilebilir Cocuklar Is Okulunda (Aydinlikevler 'inum Meslek Okulu")
egitim dgretime devam eden 21 yasin altindaki zihinsel yetersiz ¢ocuklarin
anne ve babalar: ile Ankara ili sinirlarn icinde bulunan 1 iiniversite (Hacetle-
pe Cocuk Hastanesi) ve 1 devlet (Sami Ulus Cocuk Hastanesi) hastanesi
olmak iizere 2 hastanede gérev yapan c¢ocuk doktorlari olusturrﬁaktadxr.

Araslirma grubunu olusluran ¢ocuk doktorlarinin éztrlti ¢cocugu yoktur.

Arastirma grubu sayi olarak oluslurulurken Ankara ilinde M.E.B.'na bagh

- 2 dgretilebilir ¢gocuklar okulu ve 1 efitilebilir ¢cocuklar is okulu oldugu belir- '
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lenmistir. Bu okullarda dgretmenlerin yardimiyla 21 yasin altinda oldugu be-
lirlenen ¢ocuklarin anne ve babalarma ayri ayrt dolduracaklan belirtilerek
toplam 260 anket gonderilmistir. Geri ddénen anketlerden 204 anket
arastirmaya dahil edilebilecek nitelikte bulunmustur. Bunlarin 103'11 anne

101'i babadir.

Aragtirmanin bir diger gruﬁunu olusturan iki goéuk hastanesinde gorev
yapan ¢ocuk doktiorlan ile aragtirmac: gortismiis ve goniilli olarak ¢alismaya
katilmay: kabul eden Hacettepe Cocuk Hastanesi'nden 48, Sami Ulus Cocuk
Hastanesi'nden 38 olmak fizere, {oplam 86 c¢ocuk doktoru arastirma kap-

samina alinmistir.
Veri Toplama Araci

Bu calismada veri toplama araci olarak "Aititudes To People With Men-
tal Handicaps” (Zihinsel Yelersizligi Olan Bireylere Yonelik Tutum) dlgegi
kullanmilmisiir. Anketin birinci kismi ankeli dolduran anne, baba ve ¢ocuklary
ile doktorlar hakkinda kisisel bilgileri icermektedir. Ayrica bu kisuimda an-
keli dolduranlarin ankel sorularmdaki zihinsel yetersizlik tamimlamalarin-
dan benzer geyleri anlamalan agisindan, zihiﬁsel yetersizlik agir, orta, halif

derecede olanlar seklinde kisa aciklamalarla tammlanmstir.

Olgcek, Nursey ve arkadaslari (1988) taralindan Ingiltere'de anne-
babalar ve doktorlann zihinsel yelersizligi olan bireylere yotnelik tutumlar

ile ilgili bir ¢calismada kullanilmak tizere gelistirilmistir.

Bu calisma 132 aile ve 73 doktor (degisik bransglardan) tizerinde-
gerceklestirilmistir. Olgegin ilk [ormu 66 maddeden olusmaktadir. Yap:
gecerligi caligmasina iliskin olarak fakioér analizi calismasindan sonra her

maddenin 6lgegin biitiiniiyle olan korelasyonu ve alt dl¢ekler arasi korelas-
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yon g¢alismalar1 yapilmistir. Olgegin biitiintiyle olan korelasyonu diisiik
goriilen bazi maddeler elenmistir. Bdylece 4 alt dl¢cekten olugsan 49 madde-
lik tutum 8lcegi olusiurulmustur. Olcekteki maddelerin dlgegin biittintiyle
olan korelasyonunda en diistik deger » 20 en yiiksek deger ¢ 66'drr. ‘élgek
olusturulurken negatil ve pozililf maddeler arasinda miimkiin oldugu,‘kadar
denge saglanmaya ¢alisumistir. Olcekte 23 negalif, 26 pozilil madde yer al-
maktadir. “Aile Uzerindeki Etkisi" all 8l¢egi 12, “Toplumdaki Yerleri® ali
.61g:egi 13, "Yasamlarimin Kalitesi” alt 6lcegi 13, "Bagunmsizhik Haklari” all
dlcegi 11 maddeden olusmaktadir. Olcegin ghvenirlik gahsfna&
cercevesinde her alt 6l¢ek icin Cronbach Alpha ig¢ tutairhhk katsayist hesap-

lanmis olup;

L “Aile Uzerindeki Etkisi" all dlcegi icin 86

1I. "Toplumdaki Yerleri" all Ol¢egi icin 75
III. "Yasamlarnmn Kalitesi" alt él¢egi icin 76
IV. Bagimsizhik Haklan" alt 8l¢egi i¢in *85

olarak bulunmustur.
Olgegin Tiirkceye Kazandirilmas:

Zihinsel yetersizligi olan bireylere yonelik tutumlar: dlgme araci
(z.Y.B.Y.T.) 6nce Tiirkceye cevrilmistir. Calisma grubuna uygﬁlandﬂ&tan
sonra, her maddeninhtoplam Olgekle olan korelasyonu, alt Ol¢eklerin toplam
dlcekle olan korelasyonu ve all Olcekler ‘arasx korelasyon calismalar:
yapilmustir. Guvenirligi i¢ tutarlilik, gecerligi ise kapsam gecerligi

acilarindan incelenmislir,



Ceviri Calismasi

Aracin Tiirkge'ye ¢eviri ¢alismasinda ilk olarak Ingilizce form hgr iki
dili de ¢ok iyi derecede bilen 2 kisi tarafindan Tiirkce'ye cevrilmistir. Bu iki
ceviri birbirleriyle karsilastirilarak ortak bir Tirkcge ceviri elde edilmeye
calisiimistir. Daha sonra bu maddeler alandan her iki dili ¢cok iyl derecede

bilen iki kisi ile tartisilmis ve Tilirkce [orm son seklini almistir.
Tutum Olgeginin Cevaplandinlmasi ve Puanlanmast

Arastirmada kullanmlan tutum 6l¢edi besli likert tipi dereceleme esasina
dayalhdir. Cevaplayicilardan her ctimleyi a- Cok Katiliyorum b- Katiliyorum c-
Kararsizim d- Kalilmiyorum e- Hi¢ Katilmiyorum secgeneklerinden birini

isarellemeleri istenmistir.

Olumlu ctimlelerde (Cok Katiliyorum: 5, Katllxybrum: 4, Kararsizim: 3,
Katilmiyorum: 2, Hi¢ Kalilmuyorum: 1), olumsuz cilimlelerde (Cok
Katiliyorum: 1, Katiiwyorum: 2, Kararsizim: 3, Katilmiyorum: 4, Hi¢

katilmyorum: 5) agirhkli puanlan ile degerlendirilmigtir.
Calisma Grubu

Uyarlama calismasina katilan c¢alhsma grubunu 1993-1994 6gretim
yilinda M.E.B.'na bagli Ankara ili simurlan i¢indeki 2 6gretilebilir ¢ocuklar
okulu (Telsizler ve Ulus "Egitim ve Uygulama" okullari), bir egitilebilir
cocuklar is okulu (Aydinlikevler "Uyum Meslek Okulu”) ve bir 6zel egitim
.okuluna devam eden agir zihinsel engelli 21 yasin altindaki ¢ocuklarin anne
ve babalarindan olusan 216 kisi ile Ankara ili siurlar icinde bulunan doért
hastanede goérev yapan 100 cocuk doktoru olugturmustur. Uyarlama

calismasma katilan toplam denek sayis1 316 kisidir.
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Olgegin Tiirkce'ye kazandirilmas: calismasina katilan anne ve baba gru-
bunun nitelikleri giielge I'de, ¢ocuk doktorlarinin nitelikleri cizelge 2 ve

cizelge 3'de verilmislir.

CIZELGE - 1
CALISMA GRUBUNU OLUSTURAN

ANNE BABALAR
Calisma Egitilebilirb Ogretilebilir Agxr‘
Grubu ZY.co ZY.C.0 Z.Y.C.b
Anne 5 1 52 6
|Baba 49 . SN 6
Toplam 100 104 ' | 12

*Z2.Y.C.0O: Zihinsel Yetersiz ¢ocugu olan

Cizelge 1'de gorildtigii gibi, 51'i anne 49'u baba olmakyﬁzere egitilebilir‘
zihinsel yelersiz ¢ocuga sahip 100 kisi, 52'si anne, 52'si baba olmak lzere
ogretilebilir zihinsel yetersiz ¢ocuga sahip 104 kisi, 6's1 anne, 6's1 baba
olmak fizere agr zihinsel yelersiz ¢cocuga sahip 12 kisi calisma grubunu

olusturmaktadir.

CIZELGE - 2
CALISMA GRUBUNU OLUSTURAN
COCUK DOKTORLARININ HASTANELERE
GORE DAGILIMI

Caligtiklar: Hastane Hﬁcettepe Coc. H. | S. Ulus Coc. H. | Ankara H. | Numune H,

Dagilim ' 48 38
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Cizelge 2'de goriildiigti gibi calisma grubunu olusturan doktorlardan
48'1 Hacetltepe Cocuk Hastanési, 38'1 Sami Ulus Cocuk Hastanesi, 10'u An-

kara Haslanesi, 411 Numune Haslanesi doklorlandr.

CIZELGE - 3
CALISMA GRUBUNU OLUSTURAN
COCUK DOKTORLARININ CINSIYETE

GORE DAGILIMI
Cinsiyet Kadin Doktor Erkek Doktor
Dagihm 51 ' , 49

Cizelge 3'de gortildiigti gibi ¢alisma grubunu olusturan doktorlardan

51'i kadin, 49'u erkektir.

Olcek Uyarlama Calismasiyla flgili
Istatistiksel Calismalar

- Madde - Toplam Ol¢ek Korelasyonlar:;

Likerl ydonteminin esasinda cevaplayict tepkilerine dayanarak bir top-
lam puan elde etme, madde puamn ile toplam puanmn korelasyonlarina baka-
rak ayirict maddeleri segme ve bodylece yeterli bir 0lgek gelistirme
diistincesi vardir (’I‘u‘rgut ve Baykul, 1992). Cizelge 4'te verilen. "Madde-

Toplam Olcek Korelasyonlar1” calismas: bu amacla yapilmustir.
- Alt Olcekler - Toplam Olcek ve Alt Ol¢ekler Arasi: Korelasyonlar;

Bu ¢alismalar alt dlgeklerin "zihinsel yetersizligi olan bireylere ydnelik
{utum” boyutu ile ne 8l¢tide iligkili oldugunu belirlemek amacryla yapilmusr.
Her all 6l¢gegin toplam {ulum Ol¢egiyle alan korelasyonlan Cizelge 5'de, dort

alt 6lcedin birbirleriyle olan korelasyonlan Cizelge 6'da verilmistir.



CIZELGE - 4

23

MADDE - TOPLAM OLCEK KORELASYONLARI

. L "Afle Uzerindeki Etkisf' Alt Olcegi

IL "Toplumdalki Yerleri" Alt Olcegi

Madde No Toplam Olgekle Madde No Toplam Olcekle

Olan Korelasyon Olan Korelasyon
15 7% 0.9 50*
46 4 3% 37 - *46*
30 *40* 26 *55%
14 o55* 29 31*
48 Q4% 33 4%
20 50* 38 o35*
11 Qg * * 28 *23*
16 7% 07 o51*
47 «32% 36 456*
27 #20* 23 o4 1%
19 *51 01 «35*
12 e 55* 32 *33*
39 *38*

III. "Yasamlarninin Kalitesi" Al Olcegi

IV, "Bagimmsizlik Haklar" Alt Olcegi

Madde No Toplam 6lgekle Madde No Toplam Olcekle
' Olan Korelasyon Olan Korelasyon

42 o57* 43 *35%

49 o46* 25 T A

45 «50* 10 2 1%

13 «23% 44 e 0%

02 o4 3% 04 «31*

05 «39*% 31 «33*

- 08 o4 7% 17 *53*

18 «37* 34 *35%

40 4% 41 ¢4 3*

24 50 06 «32%

03 e]h¥* 22 o5+ * *

35 o31*

21 21%

* p<.001

#* p<.0l

saiok

p<.05
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Cizelge 4'te gornldiigii gib madde 3 (.15), madde 11 (.08) ve madde 22
(.05)'nin toplam olgekle olan korelasyonlar: 20'nin altinda olup, difisiik
degerde bulunmustur. Madde 22'nin bali toplumlarnyla olan ktilttirel
farkliliktan dolayr uygun olmadigit diistintilebilir. Olgekte yer alan diger mad-
delerin madde-loplam 6l¢cek korelasyonlarimn 21 ve 57 arasinda degistigi
saptanmgtir. Orjinal tutum élgegi caligmasinda bu degerler «20-+66 arasinda
bulunmustur. Bu sonuglar tutum 6lgeginin kapsam gegerligine sahip oldugu

konusunda bilgi verici niteliktedir.

Olumlu tutuma sahip olan birey ile olumsuz tutuma sahip olanlar: birbi-
rinden ayiri elmek icin 6lgcekieki her bir maddenin, mitimkin oldugunca
yitksek bir ayirl elmé glictine sahip olmast istenir. Bir dl¢egin, dl¢mek igin
dtizenledigi hedefllerin uygun bir élgﬁsﬁ oldugu kabul edilirse, o lestleki her-
hangi bir maddeye tist grupta olumlu cevap verenlerin sayisirun all grupla,
olumlu cevap verenler sayisindan biiylik olmas: beklenir. Bu fark nedenli
bﬁjﬁksé maddenin gegerligi yani {estin biiltinii ile arasindaki korelasyon da o
‘denli yiksektir. Bir testteki maddelerin ayirt etme gfligleri ile o testin
gtivenirligi ve gecerligi arasinda siki bir iliski vardir. Yiiksek ayirt etme,
puanlann dagilimint genisleterek (estin gtvenirligini de arttinr (Tekin,

1979).
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CIZELGE - 5

ALT OLCEK - TOPLAM OLCEK ARASI KORELASYONLAR

At Olcek Toplam(ilqekleOla'nKmelasymﬂan
Madde Sayrst Madde Sayist
(K=49) Negatif Pozitif | (K=46*) Negatif Pozitif
I. "Aile Uzerindeki Etkisi" *78 8 4 *78 8 3
II. "Toplumsal Yerlert" 4 5 8 82 8
1. "Yagsamlarinin Kalitesi” | <85 4 9 .86 4 8
IV. "Bagmsizhik Haklan" *71 6 5 72 i_
23 26 23 23
p < 001

* 46 madde ele almarak yapilan ikinci ¢alisma, madde toplam dl¢gek arasy korelasyon
cahsmasinda ayirdedicilik indisi ¢20'nin allinda bulunan 3 madde e¢ikanlarak

yapilmistir.

All oOlcek puanlan ile toplam o6lgek puam arasindaki iligkilere

bakildiginda, toplam 6l¢ek puaniyla en ytiksek iliski "Yasamlarimn Kalitesi®

alt 6lcegi icin .86, en diisiik iliski "Bagimsizhk Haklan" alt 6l¢egi icin .72

olarak bulunmustur. Cizelge 5'deki korelasyonlara bakildiginda sonuglarin,

alt olceklerin "zihinsel Yetersizligi olan bireylere yonelik tutum” boyutunu

olettigtine iliskin bir gosterge oldugu sdylenebilir.
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CIZELGE - 6
ALT OLCEKLER ARASI KORELASYONLAR

ALT OLCEKLER

I III. JAY
L (61)  (59)  (+38)
51* 53* *38*
5O eB4*  e37wk
II. (+78)  (+24)
o 70* *46*
o 7(Q** 04 7**
II1. («39)
‘ 51%
53

p < .001

( ) Parantez i¢cinde yer alan korelasyonlar Nursey ve arkadaslari (1988)
tarafindan yapilan orjinal tutum é&lgegi cahigmasimm sonuglaridir.

" * 49 madde ele alinarak yapilmistir,
** 46 madde ele alinarak yapilmmst.

Cizelge 6'daki alt Olgekler arasi1 korélasyon degerlerine
bakildiginda,tek bir olgegin alt boyutlanmn 6l¢iildiigli sdylenebilir. Bu
degerlerin Nursey ve arkadaglari (1988) tarafindan ger(;eklestirilen,orjinal‘

calismayla paralellik gbstérmesi, Olcegin yap: gecerligine iliskin bilgi verici
niteliktedir.
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Giivenirlik Caligmasi

Bu ¢ahsmada Cronbach Alpha i¢ tutarlilik katsayis: hem 8lgegin tiimii
.~ hem d¢ alt ¢lgekler i¢in ayrn ayn hesaplanmis ve giivenirligin bir 8l¢iisii ola-
rak yorumlanmstir (Cronbach 1990). Olgegin anne babalara ve doktorlara
iki kez uygulanmasindaki gii¢litk nedeniyle, testin tekrari ydntemiyle

gtivenirlik hesaplanmamstir.

CIZELGE - 7
TOPLAM OLCEK VE ALT OLCEKLER iCiN BULUNAN
CRONBACH ALPHA GUVENIRLIK DEGERLERI

* Tim Olgek | “Aile Uzerindeki |"Toplumdaki ['Yagamlarinin | "Bagmmsizlik
Etkisi" Yerleri" Kalitesi" Haklar1"

Anne Baba - . Doktoru *89 78 72 70 67
(n=316)

Anne-Baba «87 e71 *72 *67 64
(n=204)

G. Doktorlan *89 75 68 76 75
(n=100)

% %

Anne-Baba-Doktor *89 78 °72 70 T g7
{(n=316)

Anne-Baba 88 74 ce72 *67 68
{n=204)

C. Doktorlan «89 - 78 68 *74 78
(n=100)

*  Giwvenirlik, tutum 8lgegindeki 49 madde ele alxnafak hesaplanmustir.
#  Giivenirlik, tutum élgegindeki 46 madde de alinarak hesaplanmgtir.
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Cizelge 7'de goraldagl gibi giivenirlik ¢aligmasi bir kez anne-babalar ve
¢ocuk doktorlan birlikte ele almarak, bir kez de yalmizca anne-babalar ele
alinarak, daha sonra yalmz ¢ocuk doklorlan ele alinarak yapilmigtir. Toplam
6lgcek gitivenirlik katsayist anne-baba-doktorlar birlikte ele alindiginda 89
olarak bulunmustur. Elde edilen degerler Olgegin glivenirlik katsayisr i¢in
kabul edilebilir degerlerdir. Orjinal ¢alismada anne-baba ve doktorlar birlik-
te ele alindiginda all 8l¢eklerin gtivenirlik katsayilarn 75 ile «86 arasindadir,
Bu calismada ise alt 61'<;eklerin guvenirlik katsayilar1 67 ile 78 arasindadir.
Orjinal o6lgek degerleri ile Tiirkce formunun i¢ tutarliik degerleri paralellik

gostermektedir.

Coelficienl Alpha formuilii séyledir (Cronbach, 1990).

2
S
Alpha = (1 (-2
I E’ Sx
I = Boyul i¢cindeki madde sayisi
}2821 = Bireylerin boyul icindeki her madde icin aldiklar1 puanlarin

toplam varyansi

S = Bifeylerin toplam olgeklen aldiklart puanlarin varyansi

Bundan sonra yapilan c¢alismalar, madde toplam o6l¢ek korelasyon
degeri diistik olan 3 maddenin (3., 11., 22. maddeler) ¢ikarilmasi sonuu 23

negalil, 23 pozililf maddeden olusan 46 - maddelik o6l¢cek Uzerinden

yapitmstir.
Gecerlik Caligmasi

Kapsam Gecerligi: Tﬁrk(;eye ceviri calismasi tamamlanan tutum

dlceginin, kapsam gegerligi icin psikoloji ve 6zel egitim alanlarmnda’ uzman
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kisilerin maddeleri degerlendirmeleri istenmistir. Madde 4, Madde 10 ve .
Madde 31'de kullamlan ifadenin kiltiiriimiize uygunlugu konusu tartisilmis
o}up, orjinaline uygun bir sekilde ifade edilmesi goriistinde birlesilmistir.
Olgekle yer alan maddelerin zihinsel engelli bireylere. yonelik tutumlan

degerlendirilebilecegi kabul edilmistir.
Verilerin Toplanmasi

Zihinsel yelersiz ¢ocuklarin anne ve babaiarma iliskin arastirma ile ilgi-
li veriler. 1993-1994 6gretim yilinin ikinei déneminde toplanmistir. Zihin-
sel yetersiz ¢ocuklarin devam ettikleri 6zel egilim kurumlarinin miidtirleri
ile gortistlerek arastirmanin amaci aciklanms ve 6gretmenlerden, anketle-
rin ¢grenciler aracilifiyla ulastirilmas: istenmistir. Anketler 7-15 giin sonra
arastirmaa tarafindan okullardan toplanmstir. Her ¢ocugun anne—bébasmm
dolduracag: iki form, ayni numarayla kodlanarak herhangi bir karisikligin.
olmas: engellenmeye calistilmustir. Formlar' toplandiktan sonra gézden
gecirilmis, anne-babalardan bazilarinin kisisel bilgiler d‘lsmda hi¢bir soruyu
cevaplamadiklari, bazilarinin ise sorularin bir kisminmi cevapladiklar

gorilmiig, eksik cevaplanmis anket [ormlari degerlendirmeye alinmamistir.

Arasfirma grubunu olusturan ¢ocuk doktorlarina anketlerin uygulanabil-
mesi icin Once hastane yoéneticileri ile gorusiilerek izin ahnmstir.
Arastirmaci ¢ocuk doktorlanyla goriigserek, gontillii olarak katilmay:r kabul
eden doklorlara anketleri vermis ve doktorlarin kendilerinin belirledikleri
stirelerde hastanelere giderek anketleri loplamustir. Bu islem 2 ayda {amam-

lanabilmistir.
Verilerin Céziimlenmesi

Verilerin ¢éziimlenmesi araslirma modeline uygun olarak genel amaca
ulasmak i¢in belirlenen sorularin cevaplarimin arastirilmasi ile gerceklesti-

rilmistir.
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1-a- Zihinsel yetersizligi olan ¢ocuga sahip anneler-ile babalarin zihin-
sel yetersizligi olan bireylere yonelik tutumlan arasinda anlamh bir farkhhkl
olup olmadigi,

Zihinsel yetersizligi olan ¢ocu@a sahip anne babalarin, zihinsel yelersiz-
ligi olan bireylere yonelik tutumlarinda;

b~ Cpcuklarmm yetersizlik derecesine gore,

c- Cocuklarmin cinsiyetine goére anlaml bir farklilik olup olmadigi,

Cift yonlti t testi ile ¢doztimlenmistir,

d- Cocuklarmin yaslarina gore,

e- Anne Babalarin yaslarma gore,

[- Anne-babalarin egitim diizeyine gore, anlamli bir farklihk olup
olmadigl,

Tek yonlii varyans (ANOVA) analizi ile ¢déziimlenmistir.

2- Cocuk doktorlarimin zihinsel yetersizligi olan bireylere yonelik tu-

tumlarinda;

a- Cinsiyetlerine gére, anlamh bir farklilik olup olmadigl,
Cift yonlii { tesli ile ¢dziimlenmistir.
b- Yaslarina gore,
c- Unvanlarina gore,
d- Calisma yillarina gdre,
e- Bir yil i¢inde karsilastiklan vaka sayisina gore, anlaml bir farklilik

olup olmadig,
Tek yonlii varyans (ANOVA) analizi ile ¢oztimlenmistir,

3-a- Cocuk doklarlarn ile zihinsel yelersizligi olan ¢ocuga sahip anne ve
babalarin, zihinsel yetersizligi olan bireylere yonelik tutumlarinda anlamh bir

farklilik olup olmadigl,
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Cift yonla t tesli ile ¢dziimlenmistir,
Cocuk doklorlan ile zihinsel yetersizligi olan ¢ocuga sahip anne ve ba-
balarin zihinsel yelersizligi olan bireylere yénelik tutumlarinda,

b- Cinsiyetlerine gore,

¢- Anne ve babalarin ¢ocuklarinin yetersizlik derecesine goére, anlaml

bir farkhlik olup olmadig),

Tek yonlti varyans (ANOVA) analizi ile ¢dziimlenmistir. Varyans anali-
zinde gruplararas: gozlenen farkin hangi grup ortalamalar arasindaki farkian

kaynaklandigint bulmak i¢in TUKEY tesli uygulanmstir.

Bu ¢aligmada, bulunan bir istatistiksel degerin manidarlk testinde 0.05
manidarlik diizeyi esas alinmistir. Ancak, bulunan bir istatistiksel degerin
0.01 diizeyinde de manidar olup olmadifina da bakilarak, eger manidar cikt

ise melin icerisinde belirtilmistir.



BOLUM 111

BULGULAR VE YORUMLAR

Bu bdliimde, verilerin ¢éztimlenmesi sonucu elde edilen bulgularin ve
bulgularla ilgili yorumlarin sunulmas: amaclanmstir., Buna gore ‘6hce.
arastirma grubuna giren bireylerin nitelikleriné iliskin bulgular, daha sonra
da arastirmanm amagc béliimiinde belirlenen sorulara iligskin bulgu ve yorum-

-lar sunulmustur.
Aragtirma Grubunun Niteliklerl

Arastirmanin grubunu olusturan zihinsel yetersiz ¢ocuga sahip anne ba-
balar ve cocuklar ile ¢ocuk doktorlarinin niteliklerine iliskin bilgiler

sayilarla metin i¢cinde ve cizelgelerde verilmistir.
1. Anne baba ve ¢cocuklarna iligkin bilgiler:
. a- Anne babalarin cocuklarinin yetersizlik derecesine gére dagilim,
b- Cocuklarin yaslarina gore dagilim,

c- Anne babalann kigisel 6zelliklerine ve zihinsel yetersiz ¢ocuklarinin

ozelliklerine gore daglim. -
2. Cocuk doktorlarna iligkin bilgiler:

a- Calistiklar hastane
b- Cinsiyet
c- Yas

d- Unvan




e- Calisma yilh
f- Bir y1l icerisinde karsilagtiklan zihinsel yetersiz vaka sayisi.

1. Anne Baba ve Cocuklanna iligkin Bilgiler

1. a. Anne ve Babalarin Cocuklarinin Yetersizlik Derecesine Gore
Dagihinm
Arasgtirma grubunu olusturan anne babalarin ¢ocuklarinin éztir derecesi-

ne gore dagihimlar Cizelge 8'de gosterilmistir.

CiZELGE - 8
ANNE VE BABALARIN COCUKLARININ YETERSIZLIK
DERECESINE GORE DAGILIMI

Egitilebilir Ogretilebilir Toplam
ZY.C.0* ZY.C.O ZY.C.O
Anne 51 52 103
Baba 49 52 101

* 2.Y.C.O: Zihinsel yetersiz ¢cocugu olan

Cizelge 8'de gorildiigti gibi arastirma grubunu olugturan 103 annenin
51'i egitilebilir, 52'si 6gretilebilir zihinsel yetersiz ¢ocuga sahiptir.
Arastirma grubunu olusturan 101 babamn 49'u egitilebilir, 52'si dgretilebilir

zihinsel yetersiz ¢ocuga sahiptir.
1. b. Cocuklann Yaglan

Anne babalan arastirma grubunu olusturan egitilebilir zihinsel yetersiz
cocuklarin yas ranji 12-19, yas ortalamasi 15.470'dwr: Opretilebilir zihinsel
yetersiz ¢ocuklarn yas ranji 5-19 yas ortalamas: 13.407'dir. '
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1. c. Anne Babalarn Kigisel Ozelliklerine ve Cocuklannin Ozelliklerine
Gore Dagilimu '

Aragtirma grubunu olusluran anne babalarin yas ve egilim diizeylerine
gore ve ¢ocuklarinin yas ve cinsiyellerine goére dagilimi Cizelge 9'da veril-

mistir.

CIZELGE - 9
ANNE BABALARIN KISISEL OZELLIKLERINE VE COCUKLARININ
OZELLIKLERINE GORE DAGILIMI

Anne - Babalar (N)

Anne-Baba 20-35 51
Yas 36-45 100

46 ve isli 52
Anne-Baba [Ikokul 128

Egitim Dtizeyl Ortaokul 20

Lise 15

Y. Okul ve tisti1 23

Zihinsel Yetersiz 0-12 4 43
Cocuk Yas 13-16 114
17-21 47 .

Zihinsel Yetersiz Kiz Cocugu Olan _ 68
Cocuk Cinsiyet Erkek Cocugu Olan 136
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Cizelge 9'da goruldtgi gibi arastirma grubunu olusturan anne-babalann
¢ogu 36-45 yas grubunda olup yine ¢ogu ilkokul dtizeyinde egitime sahiptir.
Anne-babalarin egitim diizéyi ele alinarak yapilan c¢alisma 186 kisi icin
yapilms olup, 18 anne-babanin egitim diizeyine iliskin bilgi elde edileme-
mistir. Aragtirma grubunu olusturan anne-babalarnn ¢ogunun 13-16 yaslan
arasmda zihinsel yeteréiz ¢ocugu vardir. 204 anne-babadan 68'1 kiz, 136's1.

erkek ¢ocuga sahiptir.

Cizelge 11'de goruldiigii gibi anne-babalaﬁn ¢ogu 13-16 yaslan arasmda
zihinsel yetersiz ¢ocuga sahiptir. Bu ¢ocuklarin 68'1 kiz 136's1 erkektir.

2. Cocuk Doktorlarina iliskin Bilgiler

Arastirma grubunu olusturan 86 ¢ocuk doktorunun galistiklar: hastane,
cinsiyet, yas, tinvan, ¢alisma yili ve bir yil i¢inde karsilastiklar: zihinsel ye-

tersiz vaka sayisina gore dafihimlar: Cizelge 10'da verilmistir.




36

CIZELGE - 10

COCUK DOKTORLARININ OZELLIKLERINE GORE DAGILIMI

C. Doktorlar
N
‘ ' Hacettépe C. H. 48
Hastane
S. Ulus C. H. 38
Kadin Dr. 45
Cinsiyet
Erkek Dr. 41
20-28 38
Yag 29-40 32
41 ve Uist 16
Zihinsel Yetersiz 1-10 40
Vak'a Sayis1 11-30 23
(Bir y1l icinde) 31 ve tistii 23
1-4 38
Caligma Yilt 5-10 20
11 ve Gistti 28
Asist. Dr. 47
Unvan Uzm, Dr. 18
21

Y. Dog. ve tistii
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Cizelge 10'da goruildiigii gibi ¢ocuk doktorlarmmin 48'f Hacettepe, 38'i
S. Ulus ¢ocuk hastanesinde gorev yapmaktadir. Bunlardan 45'i kadin, 41'i
erkektir. Cogunlugu 20-28 ve 29-40 yas grubundadir. Bir yil i¢inde 1-10
arasinda Z.Y. vaka gordiigiinii belirten 40 kisi, 11-30 arasinda 23 kisi ve 31
ve daha ¢ok Z.Y. vaka gordiiglinii belirten 28 kisi vardir. Cogunlugu olusturan
asistan Dr. sayis1 47 ve daha sonra Y. Dog¢ ve Ustii 21 kisi, Uzman Dr. 18

kisidir.
Aragtirma Sorularna ligkin Bulgu ve Yorumlar

Buraya kadar sunulanlar, arastirma grubunu olugturan zihinsel yetersiz
¢ocu@u olan anne babalar ve ¢ocuklan ile ¢ocuk doktorlarinin niteliklerine
iliskin bulgulardir. Bu kisimda ise arasurmamh sorularmna iliskin bulgu ve yo-

rumlar sunulmustur.

Uyguléma sonucu toplanan veriler SPSS (Sosyal Bilimler i¢in Istatistik
Paketi) paket programinin cesitli alt programlar kullanilarak analiz edil-
mistir. Anilizler sonucunda elde edilen bulgular, aragtirmada yamt aranan so-

rulara uygun alt bagliklar halinde sunulmustur.

1. a. Zihinsel Yetersiz Cocugu Olan Anne ve Babalarin, Zihinsel Yetersiz
Bireylere Yonelik Tutumlarimn Kargilastiriimas:

Zihinsel yetersiz ¢ocugu olan anne ve babalarin, zihinsel yetersiz birey-
lere ydnelik tutumlarimin karsilagtirilmasma iliskin bulgular Cizelge 11'de

verilmistir.
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CIZELGE - 11 ~
' ZIHINSEL YETERSIZ COCUGU OLAN ANNE VE BABALARIN
ZIHINSEL YETERSIZ BIREYLERE YONELIK TUTUMLARININ

KARSILASTIRILMASI
Anneler Babalar
n=103) ’ n=101)
X ss X SS sd t
TUM OLCEK 149.38 19.67 151.70 17.78 202 88
ALT OLCEKLER
"aile Uzerindeki Etkist” 32.84 6.55  33.44 6.28 202 G7
"Toplumdaki Yerleri" | 43.33 6.34  45.98 5.87 202  +76
"Yasamlarnimin Kalilesi” 43.44 5.59 43.72 5.45 202 «37%
"Bagimsizhik Haklar" 2777 532 2855 553 202 1.04
P> «05

Cizelge 11'de goriildhigti gibi Z.Y. c¢ocufa sahip annelerin tutum
Olceginin bitiintinden aldiklan toplam puanlarin ortalamasi 149.38, baba-
larin ki 151.70'dir. Diger 4 alt dlgekle de babalarin toplam puanlarnimn arit-
metik ortalamasinmin, annelere gére daha yiiksek oldugu goriilmekle birlikte,
bu ortalamalar arasindaki [arklann yapilan t testleri sonucu .05 diizeyinde

anlamli olmadig gértlmiistlir.

Ulkemizde yapilan bir. ¢calismada da anne ve babalarn yetersizligi olan .

cocuklarina kars: lutumlarinda anlamli bir farklihk bulunamamigtir
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(Sucuoglu, Kitgiiker, Kanitk 1994). Bu sonug, arastirmamn bulgularini des-

tekler niteliktedir.

Sing (1981)'in arastirmasinda, annelerin 6ziirlii bir ¢ocuga ebevefynlik
etme kaygi ve S1kmL1s1rﬁ babalardan daha fazla yasadig: gﬁzlenmistir. (Akt.
Akkok, 1984). Bizim kultiriimiizde de cocuklarin evdeki bakimi ve
egitiminden buyiik dl¢lide anneler sorumlu olmaktadir. Sonuglarda istatis-
liksel olarak anlaml bir farkliik bulunmamakla birlikte annelerin tutum
puanlarinin, babalara gore daha diistik olmasi, annelerin daha [azla kayg: ve
sikinli yasiyor olmalar1 ve 6zartin getirdigi. gﬁglﬂiclerle daha [azla karsi

karsiya kalmalarinin sonucu olahilecegi, seklinde yorumlanabilir.

1. b. Egitilebilir ve Ogretilebilir Zihinsel Yetersiz Cocugu Olan Anne-
Babalarin, Zihinsel Yetersiz Bireylere Yonelik tutumlarnin Karsilastirilmasi

Egitilebilir ve ogretilebilir zihinsel yelersiz ¢ocugu olan anne-babalarin,
zihinsel yetersiz bireylere yonelik tutumlarmmn karsﬂastlrxlmasma iliskin

bulgular Cizelge 12'de verilmislir.
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CIZELGE - 12

EGITILEBILIR VE OGRETILEBILIR ZIHINSEL YETERSIiZ

COCUGU OLAN ANNE-BABALARIN, ZIHINSEL

YETERSIZ BIREYLERE YONELIK TUTUMLARININ

KARSILASTIRILMASI

n=100) =104

x ss X ss sd t
TUM OLCEK 150.03 19.16 151.01. 18.43 202 <37
ALT OLCEKLER
“Aile Uzerindeki Etkisi” 3297 639 3331 644 202 38
"Toplumdaki Yerleri" 45.17 6.21 46.12 5.98 202 1.11
"Yasamlarinin Kalitesi" 4338 536 4377 567 202 <50
"Bagxmsmhic Halklar:" 2851 548 27.82 537 202 91

p>05

Cizelge 12'de gorulddgt gibi tutum o8lgeginin bitini ve "Aile

Uzerindeki Etkisi",

"Toplumdaki . Yerleri”,

"Yasamlarnnin Kalitesi" alt

dlceklerinden aldiklar: toplam puanlarin aritmetik ortalamalarina gore

Ogretilebilir Z.Y. ¢ocugu olan anne-babalarnn, egitilebilir Z.Y. qoéugu olan

anne-babalara gére daha ytksek tulum puanma sahip oldugu, "Bagimsiziik

Haklar" all 6lceginde ise egililebilir Z.Y. gocuéa sahip anne-babalann daha

yiiksek tutum puanina sahip olduklar gériilmektedir. Ancak, bu ortalamalar
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arasindaki farklarin yapilan t testleri sonucu .05 diizeyinde anlaml: olmadig:

gorilmuistiir.

1. c. Egitilebilir ve Ogretilebilir Zihinsel Yetersiz Cocugu Olan Annele- ’
rin, Zihinsel Yetersiz Bireylere Yonelik Tutumlarnnmn Kargilastirilmasi

Egitilebilir ve Ogretilebilir zihinsel yetersiz ¢ocugu olan annelerin, zi-
hinsel yetersiz bireylere yonelik tutumlarinin karsilastirilmasmna iliskin bul-

gular Cizelge 13’'le Verilmistir;

CIiZELGE - 13 -
EGITILEBILIR VE OGRETILEBILIR ZIHINSEL YETERSiZ
COCUGU OLAN ANNELERIN, ZIHINSEL YETERSIZ
BIREYLERE YONELIK TUTUMLARININ

KARSILASTIRILMASI
Epitilebilir Opretilehilir
Cocugu Ofan Cocugu Olan
Amneler Amneler
n=51) n-52
X Ss X SS sd t
TUM OLCEK 14833 20.38 150.40 19.08 101 *53
ALT OLCEKLER
"Alle Uzerindeki Etkisi" 32.64 6.69 33.04 6.46 101 *30
"Toplumdaki Yerleri" 44.68 6.58 4596 6.087 101 1.02
"Yasamlarinin Kalitesi” 43.03 5.42 43.83 5.78 101 *71
"Baginsizlik Haklar: 27.96 5.37 27.58 5.31 101 «36
p> 05
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Cizelge 13'te goriildiigii gibi, tutum odlceginin biitiinii ve “Aile
Uzerindeki Etkisi", "Toplumdaki Yerleri”, "Yasamlarinin Kalitesi" alt
61céklerinden aldiklar1 toplam puanlarin ariimelik ortalamalarina goére
.6gretilebilir Z.Y. ¢ocugu olan annelerin, egililebilir Z.Y. ¢ocugu olan annelere
gore daha yiiksek tutum puanma sahip oldugu, "Bagimsizhk Haklan" alt
dlgeginde ise egitilebilir Z.Y. ¢ocu@a sahip annelerin, 8gretilebilir Z.Y.. cocuga
sahip annelerden daha ytiksek tutum puammna sahip olduklar1 goriilmekle
birlikte, bu ortalamalar arasindaki farklarin yapilan t testleri sonucu 05

diizeyinde anlamh olmadig! saplanmstir,

1. d. Egitilebilir ve Ogretilebilir Zihinsel Yetersiz Cocugu Olan Babalarin
Zihinsel Yetersiz Bireylere yonelik Tutumlarimn Kargilagtirilmasi

Egitilébilir ve Ogretilebilir zihinsel yelersiz ¢ocugu olan babalarin zihin-
sel yetersiz bireylere yonelik tutumlarimm karsilastinlmasina iliskin bulgular

Cizelge 14'de verilmistir.
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CIZELGE - 14
EGITILEBILIR VE OGRETILEBILIR ZiHINSEL YETERSiZ
COCUGU OLAN BABALARIN, ZIHINSEL YETERSiZ
BIREYLERE YONELIK TUTUMLARININ

KARSILASTIRILMASI

Egitilebilir Ogretilebilir
Cocugu Olan Cocugu Olan

Babalar Babalar
(n=49) (n=52)

X SS X ss  sd t
TOM OLCEK 151.80 17.84 151.62 17.90 99 «05
ALT OLCEKLER
"Aile Uzerindeki Etkisi" 33.31 6.13 3358 647 99 22
“Toplumdaki Yerleri" 45.67 5.84. 46,27 5.94 99 51
"Yasamlarimin Kalilesi" : 43.73 5.33 43.71 5.61 99 02
"Bagmmsizlik Haklar1” 29.08 560 28.06 5.46 99' . *93

p>05

Cizelge 14'de goriildtigti gibi, tutum 6lgeginin biiliinti ve "Yasamlarmin .
Kalitesi”, "Bagimsizlik Haklarn" all ol¢eklerinden aldiklar: toplam puanlarin
aritmelik ortalamalarina gére egililebilir. Z.Y. ¢ocugu olan babalarn,
Ogretilebilir Z.Y. cocugu olan babalara gére daha yiiksek tutum puanma sahip
olduklari, "Aile Uzerindeki Etkisi" ve "Toplumdaki Yerleri" alt 8l¢eklerinde
ise Opretilebilir Z.Y. ¢ocugu olan babalarin, egililebilir Z;Y. cocugu olan baba-

lardan daha yiiksek tutum puanmna sahip olduklan goériilmekle birlikte, bu
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ortalamalar arasmdaki farklann yapilan t testleri sonucu «05 diizeyinde an-

lamli olmadig gortlmiistair.

Channabasavanna ve arkadaslan (1985) tarafindan yapilan bir ¢calismada
zihinsel yetersizligin derecesinin anne-baba, tutumlarinda farkhilik yarat-
madig1 gortilmusgtiir. Bu arastirmanin sonuglarn, Cizelge 12, Cizelge 13 ve

Cizelge 14'de sunulan bulgular destekler niteliktedir.

Ailelerin yetersizligi olan c¢ocuklarina kars: tutumlari cesitli
araslirmalara konu olmustur. Ferrara (1979) taralindan yapilan arastirmann
sonuglar1 yetersizligin belirleyici oldugu yodntindedir (Akt. Akkok, 1984).
Istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte "Bag;msmhk Haklan" all
~dleegi disinda, égretilebilir Z.Y. ¢ocu@u olan anne-babalarin tutum puan-
larinin, egitilebilir Z.Y. ¢ocugu olan anne-babalardan daha ytliksek oldugu
gérﬁlmektedir. Bu durum egililebilir ¢ocuklarin yas ortalamalarimn (15.4)
dpretilebilir ¢cocuklarin yas orialamasindan (13.407) daha biiyitk olmas: ve
cocugunun yast biiytik olan egitilebilir ¢ocuga sahip anne-babalarin,
cocuklarinin bir igse yerlesmeleri, yalmz yasayqbilmeleri gibi gelecegi yonelik
problemlere daha yakinlagms olmalart ve kaygilarimin daha ytiksek olmasi
seklindé yorumlanabilir. Koller ve Kailz (1985) o6ziiriin derecesi artuik¢a
"bunun ¢ocugun dis gortiniistine de yansiyacagim ve bunun da ailenin gocugun
durumunu daha cabuk kabul etmesine yol agtlélnl belirtmislerdir (Akt.
Akkok, 1989). Bu calismada da dgretilebilir Z.Y. ¢ocu@a sahip anne-babalarm
cocuklarinin durumunu daha ¢abuk kabul etmeleriyle iliskili olarak, tutum

dlgeginden daha yiliksek puan aldiklarn distintlebilir.

istalistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte egitilebilir Z.Y. ¢cocuga
sahip anne-babalarin 8gretilebilir Z.Y. ¢ocuga sahip anne-babalara gore
"Bagimsizlik Haklan” alt 8l¢eginden daha yiiksek puan almalarn, egitilebilir

zihinsel yetersiz cocuklarn, dgretilebilir olanlara goére bagimsiz hareketl
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eﬁne becerilerinin daha fazla olmas: bu becerileri daha cabuk kazanabilmele-

ri ve yaslarimin daha biliytik olmas ile iligkili olabilecegi seklinde yorumlana-

bilir,

1. e. Anne-Babalann, Zihinsel Yetersiz Cocuklarimin Cinsiyetine Gore,

Zihinsel Yetersiz Bireylere Yonelik Tutumlanmn Kargilagtiriimas:

Anne-babalann zihinsel yelersiz ¢ocuklarimin cinsiyetine gore, zihinsel

yetersiz bireylere yonelik tutumlarinin karsﬂashrﬂmasma iliskin bulgular

Cizelge 15'de verilmistir.

CIZELGE - 15
ANNE-BABALARIN ZiHINSEL YETERSiZ COCUKLARININ
CINSIYETINE GORE, ZIHINSEL YETERSIZ BIREYLERE
YONELIK TUTUMLARININ KARSILASTIRILMASI

Erkek C. Olan Kiz C. Olan
Anne-Babalar Anne-Babalar
(n=136) (n=68)
x SS x SS sd -t

TOM OLCEK 151.08 19.60 146.43 17.02 202 59
ALT OLCEKLER
"Afle Uzerindeki Etkisi" 32.96 6.65 33.51 5.92 202 59
"Toplumdaki Yerleri" 45.66 6.44  45.63 5.42 202 03
"Yasamlarnimn Kalitesi" 44.01 5.66 42.71 5.12 202 1.61°
"Bagmmsizlik Haklar" 28.45 556  27.57 5.14 202  1.09

p>*05
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Cizelge 15'de gortildiighi gibi, tutum 6lgeginin biitiinil ve "Toplumdaki
Yerleri", "Yasamlarmin Kalitesi’, "Bagimsizlik Haklar1” alt t‘)lcekleriﬁden
aldiklar: toplam puanlafm aritmelik ortalamalarina gore, Z.Y. ¢ocugu erkek
olan anne-babalarin, kiz1 olan anne-babalara gére daha yiiksek {ulum puanmna
sahip olduklaﬁ, "Aile Uzerindeki Etkisi" alt 8lceginde ise kiz ¢ocufu olan
anne-babalarin, erkek ¢ocugu olan anne-babalara gére daha yuksek tutum
puanmna sahip olduklari, gértilmekle birlikte, bu ortalamalar arasindaki fark-

larin, yapilan L testleri sonucu *05 diizeyinde anlamli olmadif1 gorilmiigtiir.

Ferrara (1979)'min yaptif1 bir arastirmada ailélerin cocuklarina kars:
tutumlarinda cinsiyetin énemli bir rolii olmadig gértilmisttir (Akt. Akkok,
1984). Channabasavanna ve arkadaslar: (1985) tarafindan yapilan bir
caliymada da ailelerin tutumlan ile zihinsel yetersiz ¢ocugun cinsiyeti
arasinda anlamh bir iliski bulunamamistir. Bu sonuglar arastirmanin bulgu-

larini destekler niteliktedir.

Istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte, zihinsel yetersiz ¢ocugu
erkek olan anne-babalann, Z.Y. ¢cocugu kiz olan anne-babalara gore, tutum
Olceginin biitiinit ve "Toplumdaki Yerleri", "Yasamlarinin Kalitesi",
"Bagimsizlik Haklari" alt blggklerinden aldiklari tutum puanlarinin daha
yiksek olmas: kilttirtimiizde erkek cocuga verilen 6énem ve haklarin kiz

cocuklara gore daha fazla olmasi ile bir 6l¢iide iliskilendirilebilir.

- Istatistiksel olarak .anlamh olmamakla birlikie, zihinsel yelersiz ¢ocugu
iz olan anne-babalarin “Aile Uzerindeki Etkisi" all 6lgeginde daha olumlu
tutum puanina sahip olmalarn, kiiltiiriimiizde kiz ¢ocuklarinin ev ortaminda
gunliik isler igerisinde erkek cocuklara gore daha ¢ok rolti olmasi ve
kaynaslirilmasi, erkek cocuklardan beklentilerin daha ytiksek 61ma31,
O0grenimde Oncelik verilmesi, ev disinda daha bagimsiz olmalarma yonelik .

beklentilerin daha [azla olmas ile iligkili olabilecegi seklinde diistiniilebilir.
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1. f. Anne-Babalarin Zihinsel Yetersiz Cocuklarinin Yaslarina Gore, Zi-

hinsel Yetersiz Bireylere Yonelik Tutumlarnnin Karsilagtiriimasi

Anne-babalarin zihinsel yetersiz ¢ocuklarinin yaglarina goére, zihinsel
yetersiz bireylere yodnelik tutumlarimin karsilastiriilmasina iliskin bulgular

Cizelge 16'da verilmistir.
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CiZELGE - 16

ANNE-BABALARIN ZiHINSEL YETERSIZ COCUKLARININ
YASLARINA GORE, ZIHINSEL YETERSIZ BIREYLERE

YONELIK TUTUMLARININ KARSILASTIRILMASI

Cocuk Yas X ss N
12 yas ve alti 1562.12 17.99 43
TOM OLCEK 13-16 151.50  18.57 114
17-21 146.72 19.74 47
F (2,201) = 1.2783, p = *2808
ALT OLCEKLER , ,
"Aile Uzerindeki Elkisi" 12 yas ve allt 32.74 6.48 43
12-16 33.51 6.46 114
17-21 32.62 6.30 47
F (2, 201) = 4251, P = «6543
"Toplumdaki Yerleri” 12 yas ve alti 46.23 5.92 43
12-16 45.80 6.11 114
17-21 1 44.75 6.30 47
F (2,201) = #7205, p = 4878
"Yagamlarimn Kalitesi” 12 yas ve all 44.40 5.87 43
12-16 43.95 4.91 114
17.21 41.94  6.29 47
F (2,201) = 2.8663, p = *0592
"Bagimsizlik Haklar" 12 yas ve alti 28.74 5.20 43
12-16  28.25 5.59 114
17-21 27.40 5.24 47

F (2,201) = 7182, p = *4889

Bu ve bundan sonraki ANOVA cizelgelerinde T, dederlerinden dncek! parantez i¢inde
yer alan ilk rakam bagimsiz degiskende yer alan kaiegori sayisini, ikinci rakam
(virgtilden sonraki) serbestlik derecesini belirtmekiedir. P degeri SPSS ¢iktilarindan

oldugu gibi almmustir,
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Cizelge 16'da goraldapi gibl, tutum dlgeginin biitimil ve "Toplumdaki
Yerleri”, "Yagsamlarmn Kalitesi", "Bagimsizhik Haklar" alt 6lgeklerinden
aldiklar1 toplam puanlann aritmetik orlalamalarina gére zihinsel yelersiz
cocugunun yas! kii¢ctik olan anne-babalar, ¢ocugunun yas: daha buytik olan
anne-babalara gore daha yiiksek tutum puanina sahip goriilmekle birlikte, bu
ortalamalar arasmndaki farklarin, yapilan tek yonlti varyans (ANOVA) analizi

sonucu *05 diizeyinde anlamh olmadig saptanmstir.

Akkok (1989)1in bir calismasinda 6ztrlti ¢cocuga sahip anne ve baba-
larin kayg: ve endige diizeyinin ¢ocugun yas ile iligkisinin anlamh dﬁbzeyde
olmadifn gortilmisliir. Kayg ve endise diizeyinin tutumlarla olan iliskisi ele
alindiginda, bu ¢alismann sonuglarinmn, arastirmanin bulgularnm destlekler ‘

nitelikle oldugu duistintilebilir.

Bristol (1975) laralindan yapilan bir ¢alismada, erger;lik donemindeki
otistik cocuk annelerinin, daha kii¢lik yastaki olistik ¢cocuk annelerinden
daha stresli olduklan goriilmiistiir (Akt. Bebko, 1987). Istatistiksel olarak
anlamli bir farklihk saptanmarmis olmakla birlikte yasc¢a zihinsel yetersiz
cocugu daha buiytik olan anne-babalarnn, (;ocu;gu daha kiictik olanlara gore
tutum f)uanlarmm daha dustik olmaéu zihinsel yetersiz ¢ocugun yas ilerle-
‘dikce anne-babalarin gelecege iliskin kayg: ve Qndiselerinin artmasiyla
iliskili olabilecegi ve zihinsel yetersiz ¢ocuunun yasi kii¢iik olan anne-
babalann ise tilkemizde bu konuda yapilan ¢alisma ve hizmetlerin giderek
arthipin ve yas: biliytik olan Z.Y. ¢ocuga sahip anne-babalara gore biraz daha
fazla zamana sahip olmalanyla daha umutlu olabilecgkleri seklinde |

diusiiniilebilir,
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1. g. Zihinsel Yetersiz Cocuga Sahip Anne-Babalarin Yaglarina Gore Zi-

hinsel Yetersiz Bireylere Yonelik Tutumlannin Kargilagtinimas:

Zihinsel yetersiz ¢ocuBa sahip anne-babalarin yaslarina gore zihinsel ye-
Lefsiz bireylere yonelik tulumlarimin karsilastirilmasina iliskin bulgular

" Cizelge 17'de verilmislir.
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CIZELGE - 17 |
ZiHINSEL YETERSIZ COCUGA SAHIP ANNE-BABALARIN
YA$LARIﬁA GORE, ZIHINSEL YETERSIZ BIREYLERE
YONELIK TUTUMLARININ KARSILASTIRILMASI

Anne-Baba Yag X S§ = N

20-35 150.94 18.14 51
TOM OLCEK 36-45 151.40 18.62 100

46 ve istii 148.77°  19.84 52

F (2,200) = #3446, p = *7089

ALT OLCEKLER

"afle Uzerindeki Etkisi" 20-35 32.14 = 6.73 51
36-45 33.73 6.51 100

- 46 ve tistil 32.96 5.91 52

F (2,200) = 1.0648, p = «3867

"Toplumdaki Yerleri" 20-35 46.16 6.00 51
36-45 45.56 5.72 100
46 ve ist 45.48 6.92 52

F (2,200) = #2014, p = *8177

"Yasamlarinn Kalitesi" 20-35 44.45 5.07 51

36-45 43.62 5.63 100
46 ve tsti - 42.75 5.66 52

F (2,200) = 1.2300, p = #2945

"Bagimsiz Haklan" 20-35 28.20 5.32 51
' 36-45 28.49 5.45 100
46 ve uistti 27.58 5.53 52

F (2,200) = 24825, p = 6179

T.0. YUKSEKOERETI KURULE
DOKUMANTASYON MERKEZ)
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Cizelge 17'de gorialdigia gibi zihinsel yetersiz ¢ocuga sahip anne-
babalarin yaslarna gore, tutum él¢eginin biitiinii ve dért alt dlckten aldiklan
toplam puanlarmn aritmetik ortalamalarina gore 25-35 ve 36-45 yas grubun-
daki anne-babalarin 46 ve tislii yas grubundakilere goére daha ytiksek {utum
puanina sahip olduklan gorulmekle birlikle, ortalamalar arasindaki farklarin
yépllan tek yonlii varyans (ANOVA) analizleri sonucu <05 'diizeyinde anlaml

olmadig: saptanmstr.

Ancak, istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte, daha yash anne-
babalarin, daha genc anne-babalara gére tutum puani ortalamalarimn diisiik
olmasi, geng anne—babal}arm cocuklarinin geleceklerine ve yapablileceklerine
iliskin beklenti diizeylerinin daha ytiksek oldugu, daha yash anne-babalarin
ise yelersizligi olan ¢ocuklarimin gelisimlerine ve bu ¢ocuklara saglanan hiz-
meller, imkanlar konusunda daha [azla olumsuz yasantilara sahip olmus ola-
bilecekleri, ayrica tlkemizde anne-babay: kaybettikleri zaman yete‘rsizligi
olan cocuklarn bakimlan konusunda verilen hizmetlerin ¢ok sl oldugu .
distinildigiinde daha yash anne-babalarin gelecege yonelik kaygilarmin art-
masiyla iligkili oldugu dustintilebilir. Yapilan baz ¢alismalarda da Shakespea-
re (1989) gencg yeliskinlerin, yashlara gore yelersizligi olan bireylere kars:
daha kabul edici tutumlara sahip olduklan goériilmuistir (Akt. Kiigtliker,
Kanik, 1984).

1. h. Zihinsel Yetersiz Cocuga Sahip Anne-Babalann Egitim Diizeylerine
Gore, Zihinsel Yetersiz Bireylere Yonelik Tutumlannin Karsilagtinlmas:

Zihinsel yetersiz ¢ocuga sahip anne-babalarin egitim diizeylerine gore,
zihinsel yelersiz bireylere ydnelik {utumlanmn karsilastinlmasima iligkin

bulgular Cizelge 18'de verilmiglir.
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CIZELGE - 18

ZIHINSEL YETERSiZ QOCUGA SAHIP ANNE-BABALARIN EGITIiM

DUZEYLERINE GORE, ZIHINSEL YETERSIZ BIREYLERE

YONELIK TUTUMLARININ KARSILASTIRILMASI

ss

Anne-Baba Egitim X N
flkokul 150.26  18.32 128
TUM OLCEK Ortaokul 149.10 15.65 20
Lise "151.183 23.15 15
Y. Okul ve isti1 154.83 20.00 23
F (3,182) = 4483, p = *7188
ALT OLCEKLER
"Aile tizerindeki Etkisi* {lkokul 32.98 6.39 128
Ortaokul 33.75 ° 6.71 20
Lise 32.60 6.67 15
Y. Okul ve isti 33.13 6.59 23
F (8,182) = «1089, p = #9548
“Toplumdaki Yerleri" llkokul 45.75 5.84 128
Ortaokul 44.85 5.51 20
Lise 46.67 5.94 15
Y. Okul ve tisl1 47.48 6.42 23
F (3,182) = ¢8718, p = *4568
"Yasamlarinin Kalitesi" Ilkokul 43.73 5.57 128
Ortaokul 42.80 3.96 20
Lise 43.67 - 6.28 15
Y. Okul ve isti 44.09 5.80 23
F (3,182) = #2146, p = *8862
"Bagimsizhk Haklan" - [lkokul 22.81 5.41 128
Orlaokul 27.70 4.80 20
Lise 28.20 7.39 15
Y. Okul ve {isl(y 30.13 5.17 23

F (3,182) = 1.2036, p = 3049
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Cizelge 18'de gorildiigii gibi, anne-babalarin egitim diizeylerine gore,
tutum o&l¢eginin biitiinii ve dort all dlgekten aldiklar: toplam puanlarm arit-
metik ortalamalarina bakildiginda, anne-babalarin egitim diizeyi ytikseldikc¢e
anne-babalarin {utum puani orlalamalanmnn ytkseldigi gériilmekle birlikte,
bu ortalamalar arasmdaki farklarin yapilan tek yonlii varyans (ANOVA) analiz-

leri sonucu *05 diizeyinde anlamh olmadigi gériilmiistiir.

Channabasavanna ve arkadasglarnnn (1985) yapliklan bir ¢alismada da
ailelerin egilim diizeyleri ile zihinsel yelersiz ¢ocuklarina ydnelik tutumlan
arasmnda anlamh bir iliski olmadif goértilmuistiir. Bu sonu¢ arastirmanmn bul-

gularinit destekler niteliktedir.

Rosenbaum ve arkadaslarnmn (1987) cahsmalarinda anne-babalarin
egitim dtizeyleri arttik¢a dzirlii ¢ocuklarina ydnelik tutﬁmlarmm da olumliu
yénde arttigy gortlmistir (Akt. Kiigtiker, Kamk, 1984). Bu arastirmada da
elde edilen bulgulara gore istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte,
egitim diizeyi artlik¢a anne-babalann tulum puanlarimin yikseldigi
goriilmektedir. Bu durumun egitim diizeyi arttik¢a anne-babalarin yetersiz-
lige iliskin bilgi edinme ve var olan egitim imkanlarindan yararlénma

diizeylerinin artmasyla ilgili oldugu diistintilebilir.

2. a. Kadin ve Erkek Cocuk Doktorlarinin Zihinsel Yetersiz Bireylere

Yonelik Tutumlarnnin Kargilagtirilmasi

Kadin ve erkek cocuk doktorlanmn zihinsel yetersiz bireylere yonelik

tutumlarmin karsilastirilmasina iliskin bulgular Cizelge 19'da verilmistir.
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CIZELGE - 19
KADIN VE ERKEK COCUK DOKTORLARININ ZiHINSEL

YETERSIZ BIREYLERE YONELIK TUTUMLARININ

KARSILASTIRILMASI
Erkek : Kadin -
Doktorlar Doktorlar
(n=41) (n=45)
x Ss x ss  sd t
TUM OLCEK : 137.73 1824 13529 1753 &4 63
ALT OLCEKLER
"aile Uzerindeki Etkisi" - , 25.71 6.06 25.38 4.70 84 28
"Toplumdaki Yerleri” 42.90 5.73 42 .27 5.88 84 . 51
" Yasamlarmm Kalitesi" 41.41 6.07 4076  5.17 84 *55
"Bagimsizhik Haklar" 27.71 545  26.89  b5.56 84 *69
p>*05

Cizelge 19'da gorildiigii gibi, tutum oOlgeginin bitini ve dort alt
dlcekten aldiklarn toplam puanlarin aritmetik ortalamalarina gore, erkek
cocuk doktorlarinin, kadin ¢ocuk doktorlarina gére daha yiiksek tutum
puamna sahip olduklan gortilmekle birlikte, bu ortalémalar arasindaki fark-

larin yapilan ( testleri sonucu *05 diizeyinde anlamh olmadif belirlenmistir.

Farkli cinsiyelleki kisilerin &ztirlit bireylere yoénelik tutumlarinn
degisip degismedigini aragtiran calismalar (Shakespeare, 1989) her iki cin-

siyet arasinda tutumlarda farkhhk olmadig ya da kadmnlarm erkeklere gore
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daha olumlu tutumlara sahip olduklarn yoniinde sonuglar ortaya koymaktadxr

(Akt. Kictiker ve Kamk, 1984).

Kiigiiker ve Kanik {1984) taralindan yapilan bir ¢aligmada, normal
cocu@a sahip anneler ile babalarin yelersizligi olan ¢ocuklara yonelik tutum-
larn arasinda farklihik olmadigl gortilmistir. Cinsiyet faktorii elf; alinarak
yapilan bu ¢alismadan elde edilen sonuclar arastirmamzdaki kadin doktor-
lar ile erkek doktlorlarin tutumlan arasmda~ anlamli bir farkhilik olmadig:

yoniindeki bulgulan destekler niteliktedir.

2. b. Cocuk Doktorlarnin Yaslarina Gore Zihinsel Yetersiz Bireylere

Yonelik Tutumlarmm Karsilagtirilmasi.

Cocuk doktorlarimin yaslarina goére zihinsel yelersiz bireylere yonelik -

{utumlarnnin karsilastiriimasina iliskin bulgular ¢izelge 20'de verilmistir.
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CIZELGE - 20
COCUK DOKTORLARININ YASLARINA GORE

ZIHINSEL YETERSIiZ BIREYLERE YONELIK
TUTUMLARININ KARSILASTIRILMASI

C. Doktoru Yas X - S8 N
20-28 139.11  18:43 38
TOM OLCEK 29-40 137.75 18.29 32
41 ve tistit 127.56 12.74 16
F (2,83) = 2.5939, p = 0808
ALT OLCEKLER
"Aile Uzerindeki Etkisi® 20-28 25.50 5.65 38
29-40 26.38 5.86 32
41 ve tisli 23.94 2.98 1‘6
F (2,83) = 1.1065, p = *3355
"Toplumdaki Yerleri" 20-28 43.29 596 38
' 29-40 42.78 5.73 12
41 ve tislii 40.44 5.24 16.
F (2,83) = 1.4189, p = 2478
"Yasamlanmn Kalitesi" 20-28 41.89 5.46 38
29-40 41.31 5.99 12
41 ve isl - 38.63 4.40 16
F (2,83) = 2.0430, p = *1361
"Bagimsizlik Haklan" 20-28 28.42 5.14 38
29-40 27.28 5.59 12
41 ve {isli 24.56 4.45 16

F (2,83) = 2.9063, p = «0603
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Cizelge 20'de goruldiigti gibi, cocuk doktorlarmmn yaslarina gore, tutum
dlgeginin biittinti ve dort alt dlcektan aldiklari toplam puanlarmn aritmetik
ortalamalaria goére 20-28 ve 29-40 yas grubundaki doktorlarin 41 ve f‘istﬁ
yas grubundakilere gore daha yﬁksek tutum puammna sahip olduklar
goriilmekle birlikte, ortalamalar arasindaki farklarin yapilan tek yonlti var-
yans (ANOVA) analizleri sonucu *05 diizeyinde anlamli olmadig: belirlen-

mistir.

Istatistiksel olarak anlamli bir iliski olmamakla birlikie, gen¢ doktor-
larin daha yash doktorlara gore tutum puanlarinm daha yiiksek olmasi, diger
tilkelerde ‘yas fakiorti ele alinarak yapilan bazi ¢alismalarla benzerlik
gostermektedir. Shakespeare (1989) genc yeliskinlerin yaslilara gore dzirli
bireylere kars: daha kabul edici tutumlara sahip olduklarim belirtmistir (Akt.
Kiicliker ve Kanik, 1984). A.B.D.'de ilkokul &gretmenleriyle yapilan bir
(;ahs;mada, yasga daha geng¢ ogretmenlerin daha yash 6gretmenlere gore, zi-
hinsel yetersizligi olan ¢ocuklara yonelik olarak daha olumlu gértiglere sahip
olduklar: géralmustir (Ira ve Tutl. 1991). Yetersizligi olan bireyl’efe yonelik
'gérﬁ$ler ve hizmetler ge¢misten giintimiize dogru artan olumlu bir geligim
icindedir. Geng¢ bireylerin yeniliklere ve gel.ismelere' daha acgik olduklan
diistiniildiigiinde, bu durum yasca daha geng olanlarin daha olumlu tutum

puanina sahip olmalar: sonucu ile iliskilendirilebilir.

2. ¢. Cocuk Doktorlarinin Unvanlarina Gére Zihinsel Yetersiz Bireylere

Yénelik Tutumlarinin Karsilastirilmas

Cocuk doktorlarinin Uinvanlarina gore zihinsel yetersiz bireylere
yénelik tutumlarim karsilagtinlmasina iligkin bulgular Cizelge 21'de veril-

mistir.
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CIZELGE - 21
COCUK DOKTORLARININ UNVANLARINA GORE ZIHINSEL
YETERSIZ BIREYLERE YONELIK TUTUMLARININ
KARSILASTIRILMASI

C. Doktoru Unvan

X Ss N
¢ Asist. Dr, 139.45 17.64 47
TUM OLCEK e Uzm. Dr. 133.17 17.39 18
¢ Y. Doc. ve isli 132.57 18.12 21
F (2,83) = 1.4863, p = 2322
ALT OLCEKLER
"Aile Uzerindeki Etkisi" e Asist Dr. 25.96 6.19 47
e Uzm. Dr. 24.50 4.20 18
* Y. Doc. ve 1istii 25.48 4,19 21
F (2,83) = 1.4766, p = *6226
"Toplumdaki Yerleri” e Asisl. Dr. 43.26 5.54 47
e Uzm. Dr. 42.11 6.05 18
« Y. Do¢. ve tislii 41.43 6.13 21
F (2,83) = #7929, p = #4559
"Ya§amlarm1n Kalitesi" ¢ Asist. Dr. 41.87 5.35 47
e Uzm. Dr. 40.78 6.32" 18
* Y..Dog. ve Uisli 39.52 5.26 21
F (2,83) = 1.3357, p = *2686
"Bagimsizlik Haklari" e Asist. Dr. 28.36 5.05 47
~ ' e Uzm. Dr. 25.78 5.67 18
¢ Y. Doc. ve (islii 26.14 5.97 21
I (2,83) = 2.0893, p = «1302
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Cizelge 21'de goruldiigi gibi, cocuk doktorlarimin tinvanlarina gore
tutum 6l¢eginin blilttinti ve dort alt élgekien aldiklar: toplam puanlarin arit-
melik ortalamalarina gore, asisian Dr. ve Uzman Dr.'lann ortamalarinin Y.
Doc;ént Dr. ve istlii grubundakilere gore daha ytiksek oldugu gortilmekle bir-
likte, bu ortalamalar arasindaki farklarin yapilan varyans analizleri sonucu

*05 duizeyinde anlaml olmadig: goriilmuistir.

Istatistiksel olarak anlaml bir {arklilik olmamakla birlikte, asistan Dr.
ve Uzman Dr.'larn Y. Dog¢. Dr. ve tistii gruba gore, tutum ortalamalarmn
yliksek olmasmna iliskin sonuglar, Asist. Dr. ve Uzm. Dr.'larin ¢ogunlugunun
cdaha gencg olduklan di'n$£‘mf11di.‘x§ifmde, bu sonug geng yasta olan doktorlarn,
yasca daha buliytik olan doklorlara gore daha olumlu tutuma sahip olduklar
yontindeki Cizelge 20'deki sonuglart ve yorumu destekler nitelikte

gorilebilir.

2. d. Cocuk Doktorlarimin Calisma Yallarina Gore, Zihinsel Yetersiz Bi-

reylere Yonelik Tutumlarimin Karsilagtiriimasi

Cocuk doktorlarinin calisma yillarina gore, zihinsel bireylere yodnelik

{tulumlarimin karsilastirilmasina iliskin bulgular Cizelge 22'de verilmistir.
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CIZELGE - 22

COCUK DOKTORLARININ CALISMA YILLARINA GORE, ZIHINSEL

YETERSIZ BIREYLERE YONELIK TUTUMLARININ

KARSILASTIRILMASI
Cocuk Doktoru
Calisma Yili x SS N
1-4 139.00 18.49 38
TOM OCEK 5-10 139.65 . 16.68 20
11 ve st 130.71 16.83 28
F (2,83) = 2.2272, p = 1142
ALT OLCEKLER
"Aile Uzerindeki Etkisi® 1-4 1 95.61 5.65 38
5-10 ' 26.30 6.28 20
11 ve tsti 24.89 4.25 28
F (2,83) = ¢4019, p = «6703.
"Toplumdaki Yerleri" 1-4 43.18 6.05 38
5-10 43.15 5.13 20
11 velistti 41.32 5.83 28
F (2,83) = 9680, p = 3841
"Yasamlarinin Kalitesi” 1-4 41.87 5.52 38
5-10 41.90 6.15 20
11 ve Gislil 39.39 4,97 28
F (2,83) = 1.9283, p = 1518
"Bagimsizlik Haklar" 1-4 28-34 5.12 38
5-10 28.30 4.65 20
11 ve sl 25.11 6.05 28
F (2,83) = 3.4364, p = +0368
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- Tablo 22'de goruildiigii gibi, cocuk doklorlarinin ¢alisma yillarina gore,
tutum 8l¢eginin biitiinii ve dart alt Ol¢eklen aldiklan toplam puénlarm arit-
metik ortalamalarina gore 1-4 ve 5-10 yil lecriibeye sahip olanlarin, 11 yil ve
uslli tecriibeye sahip olan c¢ocuk dokiorlarina gére daha yiitksek tutum
puanina sahip olduklar: goriilmekle birlikte, tutum 8lceginin tiimii ve "Aile
Uzerindeki Etkisi", "Toplumdaki Yerleri", "Yasamlarimin Kalitesi" alt
Olgeklerinden aldiklan aritmetik ortalamalar arasindaki farklarin yapilan tek
yonlti varyans (ANOVA) analizleri sonucu ¢05 duzeyinde anlamh olmadig:

goriilmiistiir.

"Bagimsizlik Haklar1" all dlgeginde ise ortalamalar arasindaki [arklarn
yapilan varyans (ANOVA) analizi sonucu 05 dtxzeyiride anlamh oldugu sap-

tanmustir.

Ira ve Tutl (1991) tarafindan A.B.D.'de ilkokul t‘)gretmenlefiyle yapilan
bir calismada, daha az ¢alisma yilina sahip 6gretmenlerin, ¢calisma yili daha
fazla olan Ogrelmenlere gore zihinsel yetersiz ¢ocuklara yonelik daha olumlu
goriise sahip olduklar belirlenmislir. Bu sonucun ¢alisma yili daha az olan
doktlorlarin, ¢calisma yili daha lazla olan doktorlara gore "Bagimsizhk Haklan"
alt dlgeginden aldiklar tutum puan ortalamalarinin anlamli ditizeyde daha
yiitksek olmasi ve istatistiksel olarak anlaml olmamakia birlikte 6l¢egin
blittin1 ve diger Gi¢ all dl¢ekten elde edilen ¢alisma yili daha az olan doktor-
larin tutum puanlarimn daha ytlksek oldugu yé')nfmdeki bulgular: da destek-

ler nitelikte oldugu diistintilebilir.

- Ayrica calisma yili daha az olan doklorlarin ¢ogunlugunun daha geng
doktorlar oldugu dustinildiigtinde sonuglarin Cizelge 20'deki geng yasta olan
doktorlarin, yasca daha buiytik olan doklorlara gore daha olumlu tutuma sghip
olduklart yoniindeki sonuglari ve yorumu deslekler nitelikte oldugu

distintilebilir.
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2. e. Cocuk Doktorlarimn Bir Yil icerisinde Karsllastlkian Zihinsel Ye-
tersiz Vaka Sayisina Gore Zihinsel Yetersiz Bireylere Yonelik Tutumlarinin
Kargilagtinlmasi

Cocuk doklorlarnin bir y1l i¢inde karsilastiklarn zihinsel yetersiz vaka
sayisima gore, zihinsel yelersiz bireylere yoénelik tutumlarinin

karsilastirilmasina iligkin bulgular Cizelge 23'de verilmistir.
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CiZELGE - 23
COCUK DOKTORLARININ BIR YIL iCINDE KARSILASTIKLARI
ZIHINSEL YETERSIZ VAKA SAYISINA GORE, ZiHINSEL
YETERSIZ BIREYLERE YONELIK TUTUMLARININ

KARSILASTIRILMASI
Vak'a Sayist x Sss N
1-10 136.75 17.80 40
TUM OLCEK 10-30 139-39 17.34 23
- 31 ve yukarnisi 133.00 18.47 23
F (2,83) = 7465, p = 4772
ALT OLCEKLER
"Aile Uzerindeki Etkisi" 1-10 25.48 5.70 40
10-30 26.87 5.12 23
31 ve yukarisi 24.30 4.88 23
F (2,83) = 1.3312, p = 2697
"Toplumdaki Yerleri" 1-10 42.13 6.21 40
10-30 43.78 5.38 23
31 ve yukaris: 42.13 4.45 23
F (2,83) = 6863, p = *5063
"Yasamlarimin Kalitesi" 1-10 41.13 5.25 40
10-30 41.30 5.99 23
31 ve yukarnst 40.65 5.87 23
F (2,83) = +1030, p = *9022
"Bagimsizhk Haklar” 1-10 28.03 4.95° 40
10-30 27.35 5.24 23
31 ve yukarnisi 25.91 6.53 23

F (2,83) = 1.0854, p = 3425
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Cizelge 23'de goriildiigti gibi, ¢ocuk doklorlarimin bir yil iginde
karsilastiklart Z.Y. Vak'a sayisina gore, tulum o6l¢eginin biittinii ve alt
Olceklerden aldiklart toplam puanlarin aritmetik ortalamalan arasimndaki
farklarn yapilan tek yénlti varyans (ANOVA) analizleri sonucu *05 diizeyinde

anlamli olmadig belirlenmistir.

Daha fazla sayida. zihinsel yelersiz ¢ocukla karsilagsan ¢ocuk doklor-
larl‘nm Itecri’xbeleriy]e iliskili olarak, daha farkli tutuma sahip olabilecekleri
A diistiniilmiig, ancak sonuglar bu goriistt destekler nilelikte bulunamamstir.
Bu durumun, doklorlarin bu ¢ocuklarla olan iligkisinin yalmzca tam koyma
asamasinda kalmasindan izleme ¢alismalanmn yetersiz olmasindan kaynak-

lanabilecegi dtisiiniilebilir.

3. a. Cocuk Doktorlan: ile Zihinsel Yetersiz Cocuga Sahip Anne-

Babalarn, Zihinsel Yetersiz Bireylere Yonelik Tutumlarmn Karsilagtinlmas:

Cocuk doklorlari ile zihinsel yetersiz ¢ocugu olan anne-babalarin, zihin-
sel yetersiz bireylere yénelik tutumlarmnmn karsilastirilmasia iligskin bulgular

Cizelge 24'de verilmistir.
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cizELGE -24
COCUK DOKTORLARI iLE ZIHINSEL YETERSiZ cocﬁGA SAHIP
ANNE-BABALARIN, Z{HINSEL YETERSiZ BIREYLERE
YONELIK TUTUMLARININ KARSILASTIRILMASI

Doktorlar Anne-Babalar

(n=86) (n=204

x SS X SS sd t
TUM OLCEK 13645 17.81 150.53 18.75 288 5.92**
ALT OLCEKLER
"Alle Uzerindeki Etkisi" 2553 536 33.14 640 288 9.67*
*Toplumdaki Yerleri" 49.57 578 4565 6.10 288 3.00*
“Yasamlarmm Kalitest” 41 o556 4358 551 988 .50
"Bagmsizlik Haklar1" 27.98 549 ° 28.16 542 288 1.25

*p<.0l

**p<.05

Cizelge 24'de goruldugt gibi, tulum odl¢eginin biitiintinden aldiklarn
{oplam puan ortalamalar, ¢ocuk doktorlarimn timi igin 136.45, Anne-
babalarin {{imii igin 150.53 olarak bulunmustur. Bu ortalamalar arasindaki

farklarm yapilan t testi sonucu .01 diizeyinde anlaml oldugu saptanmstir.

"Atle Uzerindeki Etkisi" all dl¢eginden aldiklar toplam puan ortalama-
lar1, cocuk doklorlan i¢in 25.53, anne-babalar i¢in 33.14 olarak bulun-
mustur. Bu orlalamalar arasindaki [ark yapilan t testi sonucu .01 dizeyinde

anlamh oldugu saplanmstir.



67

“Toplumdaki Yerleri" alt 6lgeginden aldiklar toplam puan ortalamalari,
¢ocuk doktorlar: i¢in 42.57, anne-babalar i¢in 45.65 olarak bulunmustur. Bu
ortalamalar arasmdaki’ farkli yapilan { testi sonucu .01 diizeyinde anlamh

oldugu bulunmustur.

"Yasamlarimn Kalilesi” all olceginden aldiklari toplam puan ortalama-
lari, ¢ocuk doklorlar: i¢in 41.1 anne-babalar i¢cin 43.58 olarak bulunmustur.
Bu ortalamalar arasindaki farklarin yapilan t testi sonucu .01 diizeyinde an-

lamli oldugu bulunmustur.

"Bagimmsizhk Haklan" alt él¢ceginden aldiklar: toplam puan ortalamalar
cocuk doklorlar i¢in 27.28, anne-babalar icin 28.16 olarak bulunmusiur.
Anne-babalann daha ytiksek puan aldiklar gortilmekle birlikte yapilan { testi
sonucu, bu ortalamalar arasindaki [arkin <05 diizeyinde anlaml: olmadig: be-

lirlenmisltir.

3. b. Kadin ve Erkek Cocuk Doktorlan ile Zihinsel Yetersiz Cocugu Olan

Anne ve Babalarin, Zihinsel Yetersiz Bireylere Yonelik Tutumlarinin

Karsilagtinlmasi

- Kadin ve erkek ¢ocuk doklorlan ile zihinsel yelersiz ¢ocugu olan anne
ve babalarin, zihinsel yelersiz bireylere yoénelik tulumlarinin

karsilastirilmasina iligkin bulgular Cizelge 25'de verilmistir.
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CIZELGE - 25

KADIN VE ERKEK COCUK DOKTORLARI iLE ZIHINSEL YETERSIZ

COCUGU OLAN ANNE VE BABALARIN, ZiHINSEL YETERSizZ

BIREYLERE YONELIK TUTUMLARININ KARSILASTIRILMASI

X

Cinsiyet SS
Erkek Dr. 137.73 18.24 41
TUM OLCEK Kadmn Dr. 135.29 17.53 45
Anne 149.38 19.67 103
Baba 151.70 17.79 101
.F (3,286) = 12.0607, p = .0000
ALT OLCEKLER
"Aile Uzerindeki Etkisi" FErkek Dr. 25.71 6.06 41
Kadmn Dr., 25.38 4.70 45
Anne 32.84 6.55 103
Baba 33.45 6.28 . 101
F (8,286) = 31.2211, p = .0000
"Toplumdaki Yerleri" Erkek Dr. 42.90 5.73 41
Kadin Dr, 42,27 5.88 45
Anne 45.383 6.34 103
Baba 45.98 5.87 101
F (3,286) = 5.5607, p = .0010
"Yasamlarimn Kalitesi®  Erkek Dr. 41.42 6.01 41
Kadin Dr. 40.76 5.17 45
Anne 43.44 5.59 103
Baba 43.72 5.45 101
F (3,286) = 4.2795, p = .0056
"Bagimsizlik Haklar" Erkek Dr. 27.71 5.45 41
) - Kadin Dr. 26.89 5.56 45
Anne 27.77 5.31 103
Baba 28.55 5.53 101
F (3,286) = 1.04086, p = .3749
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Cizelge 25'de goraldtgn gibi, lutum dlgeginin bﬁtﬁrﬁinden aldiklary
toplam puan ortalamalar erkek doktorlar icin 137.73, kadiri doktorlar icin
135.29, anneler i¢in 149.38, babalar i¢in '151.7Q olarak bulunmustur.
Yapilan tek yonlii varyans (ANOVA) analizi sonucunda .01 diizeyinde gruplar

arasmndaki farklarin anlamh oldugu gortlmustiir.

s

Varyans analizinde gruplararas: géilenen farkin, hangi grup ortalama-
lann arasindaki farktan kaynaklandigimi bulmak i¢in Tukey testi uygu-
lanmislir. Bu teslin sonuglarina gore, anneler ile kadin doktorlarin, anneler
~ile erkek doktorlarin, babalar ile kadin doktorlarin, babalar ile erkek dok- .
forlarin {utum ol¢egi toplam puan ortalamalar arasindaki farklarin <05

diizeyinde anlaml oldugu goriilmiiglir.

Cocuk doktorlar1 ile anne ve babalarin "Aile Uzerindeki Etkisi” alt
dlgeginden aldiklari toplam puan orlalamalari erkek doktorlar icin 25.71
kadin doklorlar i¢in 25.38, anneler icin 32.84, babalar icin 33.45 olarak bu-
lunmustur. Yapilan tek yonlit varyans (ANOVA) analizi sonucunda (+01)
diizeyinde gruplar arasindaki farklarnn anlaml oldugu saptanmistir. Varyans
- analizinde gruplar aras: gozlenen farkin, hangi grup ortalamalar: arasimdaki
farktan kaynaklandigimi bulmak icin Tukey testi uygulamlstlr.l Bu testin
sonuclarma goére, anneler ile kadin doktorlarin, anneler ile erkek doktor-
larin, babalar ile kadin doktorlarin, babalar ile erkek doktorlarin ‘altt‘)l(;ek
toplam puan ortalamalar arasindaki farklarin .05 diizeyinde anlaml oldugu

gorilmistir.

"Toplumdaki Yerleri" alt dlgeginden c¢ocuk doktorlarn ile anne ve baba-
larin aldiklar: {oplam puan ortalamalan erkek doktorlar i¢in 42.90,kadin
doktorlar icin 42.27, anneler i¢in 45.33, babalar i¢in 45.98 olarak bulun-
mustur. Yapilan tek yénlii varyans (ANOVA) analizi sonucunda .01 diizeyinde

gruplar arasindaki farklarin anlamh oldugu goértlmustiir.
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Varyeins analizinde gruplar aras: gozlenen farkin, hangi grup ortalama-
lar1 arasindaki farkian kaynaklandigim bulmak i¢in Tukey testi uygﬁ—
lanmistir. Bu teslin sonuglarina gore, babalar ile kadin doktorlarin, babalar
ile erkek doklorlarin anneler ile kadin doktorlarin alt dl¢gek toplam puan or-

talamalar: arasmdaki farklarin ¢05 diizeyinde anlaml oldugu saptanmstir.

"Yasamlarimin Kalitesi” alt dlceginden ¢ocuk doktorlary ile anne ve ba-
balarin aldiklan toplam puan ortalamalar: erkek doktorlar i¢in 41.42, kadin
doktorlar i¢in 40.76, anneler i¢in 43.44, babalar icin 43.72 olarak bulun-
mustur. Yapilan tek yodnlii varyans analizi sonucunda‘ .01 diuzeyinde gruplar

arasindaki farklarin anlamh oldugu gériilmiistiir.

Varyans analizinde gruplararas: gozlenen farkin, hangi grup ortalama-
lan arasindaki farktan kaynaklandigim bulmak igin Tukey testi uygu-
lanmistir. Bu teslin sonuc¢larnna gore, babalar ile kadin doktorlarin, anneler
ile kadin dokiorlarin toplam puan ortalamalar: arasindaki farkin .05

diizeyinde anlamh oldugu gérﬂlmﬁstﬂr.

"Bagimsizlik Haklar1" alt slgeginden ¢ocuk doktorlar ile anne ve baba-
lalrm aldiklar: toplam puan ortalamalar erkek doktorlar icin 27.70, kadin
doklorlar i¢in 26.89, anneler icin 27.77, babalar i¢in 28.55 olarak bulun-
mustur. Yapilan tek yonli varyans (ANOVA) analizi sonucunda .05 dﬁzéyinde

gruplar arasindaki farklarn anlamh olmadig: saptanmstir.

3. c. Kadin ve Erkek Cocuk Doktorlar:1 ile Anne ve Babalarin
_Cocuklarimn Zihinsel Yetersizlik Derecesi Dikkate Alinmarak, Zihinsel Yeter-

siz Bireylere Yonelik Tutumlarinin Kargilagtiriimasi -

Kadm ve erkek cocuk doktorlar: ile anne ve babalarin cocuklarimin zi-
hinsel yetersizlik derecesi dikkate alinarak, zihinsel yetersiz bireylere
yonelik tutumlarmin karsilastinlmasina iliskin bulgular Cizelge 26'da veril- .

mistir. ‘
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CIZELGE - 26 .
KADIN VE ERKEK COCUK DOKTORLARI iLE ANNE VE BABALARIN
COCUKLARININ ZiHINSEL YETERSIZLIK DERECESI DiKKATE
ALINARAK ZIHINSEL YETERSiZ BIREYLERE YONELIK
TUTUMLARININ KARSILASTIRILMASI

e

X ‘ SSs N
Erkek Dr. 137.73 18.24 41
L Kadm Dr. 135.29 17.53 45
TUM OLCEK Egl. C.O. Anne 148.33 20.39 51
Ogrt. C.O. Anne 150.40 19.09 52
Egl. C.0. Baba 151.80 17.84 49
Ogrt. C.O. Baba 151.62 17.91 52

F (5, 284) = 7.2586, p = .0000

ALT OLCEKLER .

"Aile Uzerindeki Etkisi" Erkek Dr. 25.71 6.06 41
Kadin Dr. 25.38 4.70 45
Egt. C.0. Anne 32.65 6.69 51
Ogrl. C.0. Anne 33.04 6.46 52
EgL C.O. Baba 33.31 6.13 49
Oprl. C.0. Baba 33.58 6.47 52

F (5,284) = 18.6423, p = .0000
"Toplumdaki Yerleri" Erkek Dr. 42.91 5.73 41
Kadm Dr. . 42.27 5.88 45
Egt. C.0. Anne 44.69 6.58 51
Ogrt. C.0. Anne 45.96 6.09 52
Egt. C.O. Baba 45.67 5.84 49
Ogrt. C.O. Baba 46.27 5.93 52

F (5.284) = 3.6091, p = <0035
"Yasamlarinin Kalitesi" Erkek Dr. 41.41 6.01 41
Kadm Dr. 40.76 5.17 45
Egl. C.0. Anne 43.04 5.43 51
Ogrt. C.0. Anne 43.83 5.78 52
Egl. C.O. Baba 43.73 5.33 49
Ogrt. C.0. Baba 43.71 5.61 52

F (5.274) = 2.6580, p = «0229
"Bagimsizlik Haklarn" Erkek Dr. 27.71 5.45 41
‘ Kadin Dr. 26.89 - b.b6 45
Egl. C.O. Anne 27.96 5.37 51
Ogrl. C.0. Anne 27.96 5.31 52
Egl. C.0. Baba 29.08 5.60 49
Oprt. C.0. Baba 28.06 5.46 52

F (5.284) = #8254, p = #5324




72

Cizelge 5'deki bilgilere ek olarak anne ve babalarin tutumlarimn
¢ocuklarinin dziir derecesine gore kadin ve erkek doktorlarin tutumlarinda

farklilik gosterip gostermedigi sorusuna yamt aranmstir.

Cizelge 26'da goriildign gibi egitilebilir ve égretilebilir Z.Y. ¢ocugu olan
anne ve babalarn tutum ol¢eginin biitiintindent aldiklar: toplam puan ortala-

malar1 kadin ve erkek doktorlarin toplam puan ortamalarindan yuksektir.

“Yapilan tek yonlii varyans analizi sonucunda .01 dlizeyinde gruplar arasindaki

farklarin anlaml oldugu saptanmustir.

Uygulanan Tukey tesli sonuc¢larnna gore, egitilebilir ve ¢gretilebilir Z.Y.
cocugu olan babalar ile kadin ve erkek doktorlarin, dgretilebilir Z.Y. cocugu
olan anneler ile kadin ve erkek dokiorlarin, egitilebilir Z.Y. ¢ocugu olan an- -
nelerle kadin doktorlarn tutum 8lgegi puan ortalamalarn arasindaki [arklarin

.05 diizeyinde anlamh oldugu gérilmiistir.

"Aile Uzerindeki Eikisi” all 8lgegi icin yapilan tek yonlii varyans analizi
sonucunda .01 diizeyinde gruplar arasindaki farklarin anlamh oldugu sap-

tanmistir. l

Uygulanan Tukey lesti sonuclarma gore egitilebilir ve dgretilebilir Z.Y.
cocugu olan anne ve babalzir ile kadin ve erkek doktorlarin tutum élcegi top-
lam puan ortalamalarn arasindaki {arklarin .05 diizeyinde anlamli oldugu

gorilmaustir.

"Toplumdaki Yerleri" all dl¢egi icin yapilan tek yonlii varyans analizi so-
nucunda .05 diizeyinde gruplar arasindaki farklarin anlamh oldugu sap-

tanmuslir,

Uygulanan Tukey tesli sonuglarina gore egililebilir ve dgretilebilir Z.Y.
cocugu olan anne ve babalar ile kadin doktorlarin tutum 8lgegi toplam puan

ortalamalar arasindaki farklarn 05 diizeyinde anlaml oldugu goértilmistir.
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“Yasamlarmin Kalitesi" alt 6l¢egi icin yapilan tek ydnlii varyans analizi
sonucunda .05 diizeyinde gruplar arasindaki farklarin anlamh oldugu sap-

tanmuslir.

Uygulanan Tukey testi sonuglarina gore .05 diizeyinde anlamh derece-

de farkl iki gruba rastlanamarmstir,

"Bagimsizlik Haklan" all dl¢efi i¢in yapilan tek yénlii varyans analizi so-
nucunda .05 di’xzeyinde gruplar arasmdaki farklarin- anlamli olmad:ig:

gortlmuisliir.

Cizelge 24, Cizelge 25 ve Cizelge 26'da, anne ve babalar ile cocuk dok-
torlarinin, zihinsel yetersiz bireylere ydnelik tutumlarina sirasiyla, énce bir
biitlin olarak ve daha sonra cinsiyet [akidrii ele alinarak, ti¢lincii olarak da
anne ve babalarim ¢ocuklarinin zihinsel yelersizlik derecesi, dikkate alinarak
yapilan karsilastirmalarda, anne ve babalarnn "Bagimsizhik Haklari" all olgegi
disinda, tutum élgeginin biitiiniinde ve "Aile Uzerindeki Etkisi", "’I‘oplurhda-
ki Yerleri” "Yasamlarinin Kalitesi" alt ¢lgeklerinden ald.lklarl tutum puan or-
talamalaranim, cocuk doktorlarinin puan ortalamalanndan anlamh diizeyde _

daha ytiksek oldugu saptanmstir.

Pueschel, Montere ve Erickson'un (1986) Down Sendromlu cocuklarin
ylizlerine estelik ameliyal uygulanmasma iligkin olarak, anne-babalarin ve
doktorlarm tutumlarim belirlemeye yonelik ¢alismalarinin sonugclarina gore,
anne-babalarnin %28'i doklorlarin ise %63'lt ¢ocuklarin yiiz yapilarinn
onlarin sosyal gelismelerini olumsuz etkileyecegini diistinmektedir. Anne-
babalarin %85'i ¢ocuklarinin toplum tarafindan iyl bir sekilde kabul edil-
digini dusiOniirken, doklorlarin %4'tG boyle diistinmektedirler. Nursey ve ar-

kadaslarimin (1990) doklorlarin (degisik branslardan) ve zihinsel yelersiz
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¢ocugu olan anne-babalarin zihinsel yetersizligi olan bireylere yénelik tutum-
larina iliskin yaptiklar: ¢alismada, anne-babalarin, zihinsel yetersiz bireylere

yonelik olarak pek ¢ok alanda doktorlardan daha olumlu tutuma sahip olduk-

lar goriilmuistiir,

Yukalmda belirtilen arastirmalarin sonugclan da, bu arastirmada kul-
lanilan tutum 6l¢eginin ve deneklerin simrhiliklan c¢ergevesinde ortaya
cikan, tutum 6lgeginin biitiint ve "Aile Uzerindeki Etkisi," "Toplumdaki Yer-
leri”, "Yasamlarimin Kalitesi" alt dl¢ceklerinde anne ve babalarin cocuk dok-
torlarina gore, zihinsel yetersizligi olan bireylere y6nelik olarak, anlaml de-

recede daha olumlu tuluma sahip olduklar: sonucunu destekler nitelikiedir.

Nursey ve arkadaslart (1990) tarafindan yapilan c¢alismanin, bu
arastirmada ortaya ¢ikan sonuclari detekler nitelikte olmasi, uyarlama
calismas: sonucunda arastirmamizda da kullamilan tutum 6l¢eginin

gecerliginin yiiksek oldugu konusunda bir veri olarak diistintilebilir.

Arastirma sonuclarina goére "Bagimsizhik Haklan" alt él¢geginde anne-
babalar ile doktorlarin alt él¢ek toplam puan ortalamalarl arasmda anlamh
bir lark olmadif goriilmiistiir. Bu durum anne ve babalarin bir yandan
cocuklarimin gelecekie olabildigince bagimsiz yasayabilmeleri i¢in miimkiin
olan herseyin yapilmasin istemelerine ragmen, olagan yasam kosullarinda
bu bireylerin karsilasabilecekleri risk faktorlerininde olduk¢a yogun olmasi

sebebiyle daha koruyucu bir goriige sahip olmalarindan kaynaklanabilir.

Doktorlarin ve anne-babalarin birbirlerinden beklentileri, rolleri ve
kisisel ilgileri farklichir. Uzman kisiler ile anne-babalarin bakis acilarindaki
farklilik pek cok alanda tutumlarn farkl olmasiyla sonuglanmaktadir ve bu

ortak bir ilelisimi basarma konusunda engel yaratmaktadir (Nursey, 1990).
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Zihinsel yetersizligi olan ¢ocukla bir arada yasayan anne ve babalarin
¢ocugun yapip yapamadiklarna iliskin pek ¢ok olumsuz deneyimleri oldugu
kadar olumlu deneyimleri de vardir. Bir uzman olarak zihinsel yelersiz
cocukla ilgilenen doktorlarin bu konudaki goézlem \;e deneyimleri smmirhdir
ve ¢ogu kez yetersizligin bildirildigi ilk goriisme, hastalik durumlan gibi ye-
tersizligi olan bireye iliskin olumsuz yasantilan vardir. Bu durumun tutumlar-
da farkhliga yol actifn diistiniilebilir. Tutumlardaki bu farklihklar
tanmimlanmaz ve degistirilmesi i¢in gerekli ¢aligmalar yapilmazsa bu durum

zihinsel yelersiz ¢ocuk agisindan problemler ortaya ¢ikaracaktir.

Dokiorlarin aileye hilgl verici olmasmda zihinsel yetersizlige yonelik (u- -
{fumlan dnem kazanmakiadir. Bu konudaki olumsuz {utumlar teshisin anne-
babalara ge¢ bildirilmesine sebep olmaktacir. Doktorlar anne babalar: sires
icine sokacagimi diistinditikleri bu durumu hemen belirtmeme yolunu
secmekiedirler (Quine Pahl, 1986). Bu da anne baba ve ¢ocuk agisindan
alinabilecek 6nlemlerin gecikmesine neden olmaktadir. Doktorlarin yeter-
sizlik konusundaki kendi olumsuz algilarini anne babalara da
yansitabilecekleri ve anne baba tulumlarim olumsuz yénde etkileyebilecekle-

.ri de diistiniilebilir.

Doklorlar hem anne-babalara hem de yetersizligi olan insanlara yardimu
meslek olarak secen Kkisiler olduklarindan tutumlarindaki farklihklar:

tammmak ve olumsuzluklan gidermeye ¢alismak onlarin goérevlerindendir.

Doktorlarin 6zel egitim konusundaki her seyi bilmeleri beklenemez
ancak, genel olarak bu cocuklara verilebilecek hizmetler konusunda ozel
eéitim alanindaki gelismeler ve var olan imkanlar, ailelerin yetersizligi olan
cocitklarint kabul diizeyleri konularinda bilgi sahibi olmalar, aileye yapacak-

lar1 ilk rehberlik konusunda 6nemli goriilmektedir. Bu konuda yapilacak
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erken leshis, erken miidahale ve egilim, en kisa zaman i¢inde bu konuda

mesale alinmasma yardime: olacaklir.

Bu amagla tip 6grencilerine verilen egitimde bu konunun ele alinmasi
ve zihinsel yelersizligin yalmzca lipik bir libbi problem olarak gortilmemesi,
anne-babalarla iletisim, rehberlik ve egilim boyutlarimin da belli 6l¢tilerde

ele alinmas, ilgili yaymnlarin takip edilmesi énemli gortilmektedir.



BOLUM 1v

OZET, SONUCLAR ve ONERILER

Ozet ve Sonuclar

Bu aragtirmanin amaci, ¢ocuk doktorlan ile zihinsel yetersizligi olan
¢ocuga sahip anne ve babalarin, zihinsel yetersizligi olan bireylere ydnelik

tutumlarinda anlamh bir farkin bulunup bulunmadigim arastirmaktir,

Arastirma betiméel bir ¢alismadir. Arastirma grubunu Ankara ili bele-
diye smmurlan i¢inde bulunan 2 6gretilebilir ¢ocuklar‘ okulu ve 1 egitilebilir
cocuklar is okuluna devam eden 21 yasin altinda zihinsel yetersiz ¢ocuga
sahip 103 anne ve 101 baba ile Ankara ili belediye smrlar i¢inde bulanan
bir devlet ve bir {iniversite hastanesinde gorev yapan 86 ¢ocuk doktoru

olusturmustur.

Bu ¢alismada Nursey ve arkadaslari, (1988) tarafindan gelistirilen "Zi-
" hinsel Yetersiz Bireylere Yénelik Tutum Olgegi'nin Tiirkce'ye uyarlama

calismasi yapims ve aragtirma gurubuna uygulanmstir.

Veriler aragtirma modeline uygun olarak c¢ift yénli t testi ve varyans
(ANOVA) analizi metodlanyla ¢dztimlenmistir. Yapilan varyans analizi sonu-
cunda gruplararas: gozlenen farkin hangi grup ortalamalan arasindaki fark-

tan kaynaklandigini bulmak i¢in TUKEY testi uygulanmistir.

' Arastirma amacina uygun olarak toplanan veriler belirtilen istatistiksel
‘ybntemlerle analiz edildiginde: 1 (a) zihinsel yetersiz ¢ocuga sahip anne ve
babalarin, zihinsel yetersiz bireylere yodnelik tutumlarinda anlamli bir

farklilik gériilmemistir. Daha sonra zihinsel yetersiz ¢ocuga sahip anne-baba
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tutumlart bazi1 demografik faktérler ele ahnarak incelenmis ve (b)
cocuklarinin zihinsel yetersizlik derecesine gore, (c) cocuklarimn cinsiyeti-
ne gore, (d) ¢ocuklarinin yaslarina gore, (€) anne-babalarin yaglarna gore, (f)
énne-babalarm egitim diizeylerine goére, anlamli bir farklihk olmadifr sap-

tanmustir.

2- Cocuk doktorlarmmin zihinsel yetersiz bireylere yoénelik tutumlarn
bazi1 demografik faktérler ele alinarak incelenmis ve (a) Cinsiyeterine gore,
(b) - yaslanna gére, (¢) invanlarina goére, (d) calisma yillarina gére, (e) bir yil
- iginde karsilastiklan zihinsel yetersiz vak'a sayisina gére anlamh bir farklihk

olmadig: saptanmstir.

3- (a) Cocuk doktorlar: ile zihinsel yetersiz ¢ocuga sahip anne baba-
larin, zihinsel yetersizlii olan bireylere yénelik tutumlarinda, anne-
babalarin tutum élgeginin biitiiniinden ve "Aile Uzerindeki Etkisi", "’l‘oplum-.
daki Yerleri", "Yasamlarmin Kalitesi" alt dlgeklerinde, cocuk doktorlarina
gore anlamh diizeyde daha olumlu tutuma sahip olduklari saptanmstir.
"Bagimsizlik Haklan" alt 8l¢eginde ise anne-babalar ile ¢ocuk doktorlarinin
tutumlan arasinda anlaml bir farkhilik gériilmemistir. Zihinsel yetersiz bi-
reylere ybi'lelik tutumlar, Z.Y. ¢ocuga sahip anne ve babalar ile ¢cocuk doktor-
larinin (b) cinsiyet faktorii, (¢) anne ve babalarin ¢ocuklarinin zihinsel yetér-
sizlik derecesi de ele alinarak incelenmis, "Bagimsizhk Haklarn" alt
dl¢ceginde anne ve babalar ile ¢ocuk doktorlannin tutumlan arasinda fark bu-
lunamamustir, Tutum 6lceginin biitiini ve "Aile Uzerindeki Etkis‘i", "Toplum-
dakli Yerleri", "Yasamlarinin Kalitesi" 6lt dlceklerinde ise, anne ve babalarin
¢ocuk doktorlarna gére anlaml dtizeyde daha olumlu tutuma sahip olduklan

saplanmustir.
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Oneriler
Uygulamaya lliskin Oneriler

1- Zihinsel yetersiz ¢ocuklara yénelik teshis ve rehberlik calismalarinin
ilk halkasini olusturan doktorlar tarafindan ailelere yapilacak fehberlik
miimkiin oldugunca erken yasta baslamalidir.

2- Doktorlar tarafindan anne-babalara ¢ocuklarimin gelisimine iligskin
ayrintili bilgiler verilerek, gercekei goriis ve bek]en‘tilere sahip olmalarmna
yardimc: olunmalidir,

3- Ozel egitim alaminda yapilan calismalar ve gelismeler konusunda '
cesitli iletigim araclanyla doktorlar haberdar edilmelidir.

4- Doktorlar ve zihinsel yetersizlik konusuyla ilgili uzman kisiler bu bi-
reylere yapilabilecek tibbi ve egitsel yardimlar konusunda étkili bir goriis
aligverisi icinde bulunmalidir..

5- Doktorlar ve zihinsel yetersizlik konusuyla ilgili diger uzmanlar ve
zihinsel yetersiz ¢ocuga sahip ailelerin, gortis alisverisinde bulunabilecekle-
ri, seminer ve toplantllér ditizenlenmelidir.

6- Tip Ogrencilerinin egitim programlarinda 06zel egitime muhtacg

cocuklar: ve ailelerini tanimaya yonelik derslere yer verilmelidir.
Yeni Arastirmalara Yénelik Oneriler

1- Doktorlann zihinsel yetersiz bireylere yonelik tutumlarn ve anne-
babalarla olan iletisim 6rtintiilerini ele alan, "iletigim model;" olusturularak
daha genis ¢aph ve uygulamali arastirmalar yapilmahdir.

2- Tip Ogrencilerinin ve doktorlarin zihinsel yetersiz bireylere ydnelik
anne-baba tutumlarim tammalarina ve kendi tutumlanmn degistirilmesine
yénelik uygulamah arastirmalar yapilmalidir.

3- thinsel yetersiz bireylere yénelik tutumlar1 8l¢gme ara¢larimn

gelistirilmesi stirdtriilmelidir.



SUMMARY
Dindar, Nesrin, M.A.

A Comparative Study of
Pediatricians' and Mothers-Fathers'
Atljtude;s to People With
Mental Handicaps, 1995
Supervisor: Prof. Dr. Latife Biyikli

The study was conducted for the purpose of investigating the possible
differences belween pediatricians', mothers' and fathers' (who had mentally

handicapped child) alliludes loward mentally handicapped people.

The sample group consisling ol 103 mothers and 101 fathers who had
mentally handicapped children aged under 21. These children atlended
two trainable and one educatible mentally handicap schools in Ankara in
1993-1994 academic year. The other group consisted of 86 pedialricians

who worked al one governnient hospilal and one university hospifal in

Ankara.

. "Alliludes to People with Mental Handicaps Scale” developed by

Nursey el al (1988) was adapted to Turkish and used in this research.

The findings were lesled through t-tests, ANOVA and TUKEY

statistical techniques.
The findings of this study indicated that, there were;

1. No significant dillerences belween mothers' and fathers' attiludes to
people with mental handicaps. Mothers' and [athers' attitudes were

compared according to (a) degree of their child's mental handicap, (b) their
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child's gender, (c) their child's age, (d) parents' ages, and (e) parents’
educalional background. There were no signilicant differences in parents'’
. attitudes toward mentally handicapped individuals when compared on the '

basis of the above demographic variables.

2. Atlitudes ol pedialricians to people with menfal handicaps were
compared according lo (a) pediatlricians' gender, (b) pediatricians' title, (c)
pediairicians' experience, énd (d) number of mentally handicapped
children they worked with in one year..There were no significant
differences in pediatricians' alliludes toward mentally handicapped people

when compared on the basis of the above demographic variables.

3. (a) There was a significanl difference betlween pediairicians’ and
mother's and falhers' aitiludes loward mentally handicapped people.
Mothers' and fathers' atlitudes were found more positive than pediatricians'
on the total scale and "Elfect on Family", "Place in Society”, and "Quality of"

Lile" subscales.

Pedialricans', mothers' and [fathers' altiludes toward mentally
handicapped individuals were compared according to their (b} gender and
(c) degree’ of their child is handicap. There were no significant differences
between pediatricians’' and parents' atlitudes on "Independence” subscale.
Mothers' and fathers' attitudes were found more positive than that of

doctors' on the toial scéle and the other three subscales.
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EK-1

Saym Anne ve Babalar

Bu ankette, siz anne ve babalann zthinsel engelli bireylere iliskin duygu ve
dasiincelerinizt 8grenmek istiyoruz. Zihinsel engelll bireylerin yeteneklerinde
genis farklihklar olmas: sebebiyle, genel bir sekilde cevap vermek miimkiin ola-
mayacagindan, baz sorular hafif, orta, agir derecede zihinsel engelli bireyler igin
ticer kez sorulmustur. Hafif, orta ve afir derecede zihinsel engellilik
tamimmlamalarnindan herkesin benzer seyleri anlamalir énemlidir. Bir sizin, zihin-
sel engelli bireylerl asagida gdsterildigi gibi genel olarak ii¢ grupta diistinmenizi is-
tiyoruz.

Agir Derecede Zihinsel Engelliler: Bunlar, ¢ok agir derecede engelli olup,
birgok seyl ¢ok az veya hi¢ anlayamazlar. Zihinsel engellerinden dolayi, hemen
herseyl yapmak i¢in siirekli yardima ihtiya¢ duyarlar. Ogrenmede ¢ok biiytik zor-
luklan vardir.

Orta Derecede Zihinsel Engelliler: Bunlar, diger iki grubun arasinda olup,
simirlh anlama ve dgrenme kapasitesine sahiptirier. Bir¢ok seyi yapmak ve
6grenmek i¢in yardmma ihtiya¢ duyarlar.

Hafif Derecede Zihinsel Engelliler: Bunlar, ¢evrelerinde olup bitenlerin
¢ogunu anlayabilirler ve ¢ok az ya da hig¢ yardim gerekmeden bircok seyi yapabilir-
ler.

Litlen ciimleleri mimkan oldugu kadar i¢tenlikle yanitlaymiz ve hi¢ soruyu
yamitlamadan birakmaymiz. Her ciumlenin karsisinda “"¢ok katiliyorum”,
"katiliyorum”, "kararsizim”, "katilmiyorum”, "hi¢ katilmuyorum” seklinde
bosluklar vardir. Bes bosluktan, sizin i¢in en uygun olam isaretleyiniz.

Anketi doldurmadan 8nce asagidaki sorulari cevaplamamz gerekmektedir.
Yardmmlarmiz icin ¢ok tesekkiir ederim.

Yiiksek Lisans Ogrencisi
Nesrin Dindar

1. Cinstyetiniz .................. Erkek () Kadm ( )

2. YaSmZ ....ovuevrenennenan S .

3. Egitim durumunuz........... flkokul ( ) Ortaokul ( ) Lise ( ) Yitksekokul ve tistii ( )

4. CaliSIyor MUSUNUZ? .....ccereeerreereres Evet () Hayrr ( )

5. MeSlefiniz .....c..cvueerieiiiciiiciniirceiie e erettenneens

6. Ka¢ cocugunuz var? .............. Cinsiyeti Yas1

7. Zihinsel engelli gocugunuzun cinslyeli ............... Yast ..oeenee. Kag yildir egitim
EOTTAYOI? ....ovieiinvineennns

8. Baska dziinlii cocufunuz var mr? Cinsiyeti Yast Ozirii

ssecsessrenserce sessascene ssscensncen
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Saymn Doktorlar

Bu ankette, siz anne ve babalann zihinsel engelll bireylere iliskin duygu ve
diistincelerinizi 8grenmek istiyoruz. Zihinsel engelli bireylerin yeteneklerinde
genis farklihklar olmas: sebebiyle, genel bir sekilde cevap vermek mimkiin ola-
mayacagindan, bazi sorular hafif, orta, agir derecede zihinsel engelli bireyler i¢cin
tcer kez sorulmustur. Hafif, orta ve afir derecede zihinsel engellilik
tanmmlamalarindan herkesin benzer seyleri anlamalir 6nemlidir. Bir sizin, zihin-
sel engelll bireylert asagida gbsterildigi gibi genel olarak 1i¢ grupta diisinmeniz{ is-
tiyoruz.

Agir Derecede Zihinsel Engelliler: Bunlar, ¢ok agir derécede engelli olup,
bircok seyi ¢ok az veya hi¢ anlayamazlar. Zihinsel engellerinden dolay:, hemen
herseyl yapmak icin stirekli yardima ihtiya¢ duyarlar. Ogrenmede ¢ok biiyiik zor-
luklan vardir. ‘

Orta Derecede Zihinsel Engelliler: Bunlar, diger iki grubun arasinda olup,
simrhh anlama ve dfrenme. kapasitesine sahiptirler. Bir¢cok seyl yapmak ve
Ogrenmek i¢in yardmma ihtiya¢ duyarlar.

Hafif Derecede Zihinsel Engelliler: Bunlar, ¢evrelerinde olup bitenlerin
cofunu anlayabilirler ve ¢cok az ya da hi¢ yardim gerekmeden bircok seyl yapabilir-
ler. .

Litfen cimleleri miimkiin oldugu kadar ictenlikle yamtlaymiz ve hi¢ soruyu
yamitlamadan birakmaymmz. Her ciimlenin karsisinda “"cok katiliyorum®,
"katiliyorum”, "kararsizim”, "katilmiyorum"”, “hi¢ katilmiyorum" seklinde °
bosluklar vardir. Bes bosluktan, sizin i¢gin en uygun olan: igaretleyiniz.

Anketi doldurmadan 8nce asafidaki sorulan cevaplamanz gerekmektedir.
. Yardmmlanniz i¢cin ¢ok tesekkiir ederim.

Yiiksek Lisans Ogrencisi
Nesrin Dindar

1 Cinsiyetiniz ........ccoecouee Erkek () Kadm ()

2 YaSINIZ cevueeeriennnnneeenneanens '

3 Bransinz .......cccccveveinnecnnincennenens

4 Asst. Dr. () UzmanDr. () Yrd. Dog. Dr. () Do¢. Dr. { ) Prof. Dr. ()
5 Bir y1l i¢inde karsilastifiniz zihinsel engelli vak'a sayisi 1-10 () 10-30 ()

31 ve yukansi ( )
Meslekte Kacinct yilimiz w.....oeeievnienieneennes
7.  Ozhirli cocuunuz var mu? Erkek () Kadm ( )
Cevabmy evet ise Cinstyeti Yast Oziirii

e

.....................................

......................................
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Cok

Zihinsel engelli bireylerle birlikic olmanin, insanlarin
¢ofunluyfunun olumlu yonlerini ortaya ¢ikardifim
hissediyorum.

Agir derecede zihinsel engelli bireylerin de kendile-
rine 6zgii bir kigilikleri oldugunu diigiintiyorum.

Hafif derecede zihinsel engelli bireylerin de kendile-
rine 6zgii bir kisilikleri oldugunu diigiintiyorum.

Orta derecede zihinsel engelli yetiskinlerin ¢ogunlugu-
nun, eger isterlerse, cinsel iligki kurmalarnna 1zin
verilmesi gerektigine inantyorum.

Bence, zihinsel engelli bireylenin ¢ogunlugunun hayatlan
yasanmaya deger degildir.

Afir derecede zihinsel engelli bireylerin, ¢cocuk sahibi
olmalannin énlenmesinin, ¢ok iyi olacagini diigtiniiyorum.

Agir derecede zihingel engelli bireylerin ¢ogunlugunun,
korunmali igyerlerinde yararli isler yapabileceklerin: diigii-
nilyorum.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, normal insanlar
gibi, duygulan yagayabilme kapasitesine sahip olduklanna
inantyorum.

Bence, zihinsel engelli bireylerin cogunlugu, diger insan-
lart mutlu edebilirler.

Hafif derecedezihinsel engelli yetigkinlerin ¢ofunlugu-
nun eferisterlerse cinsel iligki kurmalanna izin verilmesi
gerektifine inamyorum.

. Zihinsel engelli gocuga sahip olmanin, pek ¢ok anne-baba-

nin yasamlannda, amaglarina 6zel bir hassasiyet getirdigine
inantyorum.

. Zihinsel engelli bir ¢ocuga sahip olmanin gogu allenm sosyal

yasamin simrladifin: diigtiniiyorum.

. Hafif derecede zihinsel engelli bireylerin qoéunlugunun,
yardimla normal bir yagam siirdiirebileceklerine inantyorum.

Orta derecede zihinsel engelli bir gocuga sahip olmanin,
pek ¢ok aile i¢in ¢ok kotii bir sey oldugunu hissediyorum.

. Agir derecede zihinsel engelli bir ocuga sahip olmamn,

pek ¢ok aile i¢in, ¢ok kétii bir sey oldugunu hissediyorum.

Zihinsel engelli bir gocuga sahip olmanmn pek ¢ok anne-
baba i¢in olumlu yani da olduguna inamyorum.

Bence, zihinsel engelli bireylerin ¢ogu adina, kararlan bir
bagkasinin vermesi en iyisidir.

. Orta derecede zihinsel engelli bireylerin de kendilerine

ozgii bir kigilikleri oldugunu diigiinilyorum.

Hi
‘Kathyorum Kathiyorum Karmarsizim  Katilmiyorum Kain]mxyorurr
O @) O O )
) O @] 0)- O
0 O 0 0 O
0 0 0 0 O
O O O O 0
O O O O O
Q) O O O O
Q) @) O Q) O
O @) @) O @)
Q) O O 0 O
O QO O O 0
O O @) O O
O O O O O
O O O O 0
O ) O O O
0) @) O O 0
@) O O @) O
O O O O O
O O O O

Zihinsel engelli ¢ocuklann gogunlugunun, kardeglerine
yiik olduklanna inamyorum .

0
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Cok Hig
Kattiyorum Kathyorum Karemsizm  Katlmiyorum  Kaulmiyorum

Hafif derecede zihinsel engelli birgocuga sahipolmamn, () O @) O @)
pek ¢ok aile igin ¢ok kotii bir ey oldugunu hissediyorum.
Zihinsel engelli bireylerin ¢cogunlugunun, genellikle mutsuz () O ) ) O
olduguna inaniyorum. ,
Zihinsel engell bireylerin gogunlugunun, sadece kendileri O) ) O @) )
isterlerse, kisirlagtinlmalan gerektigini diigiiniiyorum.
Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun komsulan ve ken- O) () O (@] O)
dilerini taniyan kigiler tarafindan kolay kabul edildiklerine
Inanryorum.

. Agir derecede zihinscl engelli bireylerin ¢ogunlugunun, 0) @) O) ) 0)
yardimla normal bir yagam siirdiirebileceklerine inaniyorum.

. Bence, zihinsel engelli yetiskinlerin ¢ogunlugunun, kendi O O O O O
gelecekleri hakkinda karar vermeleri beklenemez.
Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, topluma fazla () () ) ) )
katkida bulunmadiklanni diigiintiyorum. .
Cogu anne-babanin zihinsel engelli ¢ocuklarini, normal @) ‘ @) ) O O)
¢ocuklan kadar sevmelerinin miimkiin oldugunu diigii-
niiyorum.

. Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, yabanci kisiler O O 0 O O
tarafindan kolay kabul edildiklerini diigtiniiyorum.

. Hafif derecede zihinsel engelli bireylerin ¢cogunlugunun, @] O O) ) O
korunmalr igyerlerinde yararl igler yapabileceklerini diigii- .
niiyorum.

. GoBuanne-baba i¢in orta derecede zihinsel engelli bir O) ) @) ) ()

cocuga sahip olmanin, yeni dogmus bir bebege sahip ol-
maktan daha zor bir durum oldugunu hissediyorum.

. Agir derecede zihinsel engelli yetigkinlerin ¢ogunlugu-. O O O O) O)
nun, efer isterlerse, cinsel iligki kurmalarina izin verilmesi
gerektifine inanryorum.

. Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun toplum iginde O O O ) O
utandina seyler yaptiklarini dijgtiniiyorum.

. Orta derecede zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, ) ) ) (Y O
korunmali igyerleninde yararh igler yapabileceklenni
diistinliyorum.

. Zihinsel engelli bireylerin gogunlugunun, nerede yagsayacak- () ' O O ) O
lan konusunda, kendilerinin karar almalarina izin verilmesi
gerektifine inamyorum.

. Zihinsel engelli cocuklann ¢ogunlugunun, cesaretlendirme O) O O) ) )
ve yakin ilgiile, baglangigta beklenenden daha fazla sey
yapabileceklerineinaniyorum.

.. Zihinsel engelli bireylerin ¢ogu ile ilgi ¢ekici bir konusma O) O) O O @)
siirdiirmenin imkansiz oldugunu diigiiniiyorum. . ~

. Zihinsel engelli bireylerin cogunlugunu gérmenin hos bir O O O O ( )
sey olmadigini hissediyorum.
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Cok ) Hig
Kathyorum Katltyorum Kararsizim  Katlmiyorum  Katilmiyorum
. Zihinsel engelli bireylerin gofunlugunun, tuhaf goriindiikle- () O 0 O O
rimi diigiiniiyorum.
. Zihinsei engelli bireyllerin ¢ounlugunun, normal insanlar O) O ) O O
kadar degerli olduklarim diigiinliyorum.
. Zihinsel engelli bireylerin gogunlugunun bagimsiz birsekilde () O 0 O O
yakin arkadaglik iliskileri kuramayacaklanni diigiintiyorum.
. Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, hi¢ bir zaman, ta ) O O O )
mamen bagimsiz olarak yasayamayacaklanna inaniyorum.
. Zihinsel engelli bireylerin cofunlugunun yagamlanndabirgok () O) ) ) )
sey elde edebileceklerini diigiintiyorum. ‘ .
. Hafif derecedezihinsel engelli bireylenin ¢ogunlugunun, O O ) O O
cocuk sahibi olmalannin 6nlenmesinin ¢ok iyi olacagim
diisiiniiyorum.
.. Orta derecede zthinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, O) ) O) O) O)
cocuk sahibi olmalaninin 6nlenmesinin ¢ok 1y1 olacagim
diigiinliyorum.
.. Bence, zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, hi¢ dog- O O) ) O) O)

mamig olmalan daha iyi olurdu.

. Cogu anne-baba i¢in, agir derecede zihinsel engelli bir ) O) O) O O)
¢ocuga sahip olmamn, yeni dofmug bir bebege sahip
olmaktan daha zor bir durum oldugunu hissediyorum.

. Cogu anne-baba igin, zihinsel engelli bir gocuga sahipolma- () O @) O 0)
nin getirdigi olumlu ydnlerin, olumsuz yonlerinden daha
a@ir bastigini diigiiniiyorum.

. Cogu anne-baba i¢in, hafif derecede zihinsel engelli bir O) O QO) O @)
¢ocuga sahip olmanin, yeni dofmus bir bebe ge sahip ol-
maktan daha zor bir durum oldugunu hissediyorum.

. Orta derecede zihinsel engelli bireylerin ¢cogunlugunun, O O O @) @)
yardimla, normal bir yagam siirdiirebileceklerine inaniyorum.
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"AfLE UZERINDEKIi ETKISI"

Agir derecede zihinsel engelli bir ¢ocuga sahip olmanin, pek c¢ok
aile i¢in, ¢ok kétii bir sey oldugunu hissediyorum.

Cogu, anne-baba i¢in, agir derecede zihinsel engelli bir ¢cocuga
sahip olmanin, yeni dogmus bir bebege sahip olmaktan daha zor
bir durum oldugunu hissediyorum.

Cogu anne-baba i¢in orta derecede zihinsel engelli bir ¢ocuga
sahip olmanin, yeni dogmus bir bebege sahip olmaktan daha zor
bir durum oldugunu hissediyorum.

Orta derecede zihinsel engelli bir ¢ocuga sahip olmamn, pek ¢cok
aile i¢in ¢ok kotii bir sey oldugunu hissediyorum.

Cogu anne-baba i¢in, hafif derecede zehinsel engelli bir cocuga
sahip olmanin, yeni dogmus bir bebege sahip olmaktan daha zor
bir durum oldugunu hissediyorum.

Hafif derecede zihinsel engelli bir ¢ocuga sahip olmanin, pek ¢ok
aile i¢in ¢ok kétii bir sey oldugunu hissediyorum.

Zihinsel engelli ¢cocuga sahip olmanin, pek ¢ok anne-babanin
yasamlarinda, amac¢larina 6zel bir hassasiyet getirdigine
inaniyorum.

Zihinsel engelli bir ¢ocuga sahip olmamn pek ¢cok anne-baba igin
olumlu yam da olduguna inamyorum.

Cogu anne-baba i¢in, zihinsel engelli bir ¢ocuga sahip olmann ge-
tirdigi olumlu yonlerin, olumsuz ydnlerinden daha agir bastifim
diistintiyorum:.

Cogu anne-babanin zihinsel engelli ¢cocuklarmi, normal ¢ocuklar:
kadar sevmelerinin mtimkiin oldugunu dtistiniiyorum.

Zihinsel engelll ¢ocuklarin ¢ogunlugunun, kardeslerine yiik olduk-
larna inaniyorum.

Zihinsel engelli bir ¢ocuga sahip olmanin g¢ogu’ ailenin sosyal
yasamuni sirurladifin diigtiniiyyorum.
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"TOPLUMDAKI YERLERI"

Bence, zihinsel engelli bireylerin Qogunlugu, diger insanlan mutlu

edebilirler.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunu goérmenin hos bir sey
olmadigimi hissediyorum.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, topluma fazla katkida bu-
lunmadiklarm dagtiniyorum:.

Hafif derecede zihinsel engelll bireylerin ¢ogunlugunun, korunmali
isyerlerinde yararl isler yapabileceklerini diigstintiyorum.

Orta derecede zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, korunmali
isyerlerinde yararl igler yapabileceklerini dtigiintiyorum.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, tuhaf gbrﬁndﬁkleﬁni
diaistintiyorum.

Zihinsel engelli bireylerin Qogunluguﬁun, yabanci kigiler tarafindan

kolay kabul edildiklerini diigiiniiyorum,

Agir derecede zihinsel engelli bireylerin ¢ofunlufunun, korunmali
isyerlerinde yararl igler yapabilceklerini diigtiniiyorum.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogu ile ilgi c¢ekici bir konusma
stirdtirmenin imkansiz oldugunu diistiniiyorum. ~

Zihinsel engélli bireylerin ¢ogunlugunun komsular: ve kendilerini
tamyan kigiler tarafindan kolay kabul edildiklerine inaniyorum:. ‘

Zihinsel engelli bireylerle birlikte olmanin, insanlarin
cogunlugunun olumlu ydnlerini ortaya ¢ikardigim hissediyorum.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, normal insanlar kadar
degerli olduklarnm diigtintiyorum.
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"YASAMLARININ KALITESI"

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun yasamlarinda birgok sey
elde edebileceklerini diistintiyorum.

Orta derecede zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, yardimla,
normal bir yasam stirdtirebileceklerine inamyorum.

Bence, zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, hi¢ dogmamis ol-
malar1 daha iyi olurdu.

Hafif derecede zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, yardimla
normal bir yagam stirdfirebileceklireni inaniyorum.

Apir derecede zihinsel engelli bireylerin de kendilerine 6zgti bir
kisilikleri oldugunu diigtintiyorum.

Bence, zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun hayatlar
yasanmaya deger degildir.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, normal insanlar gibi,
duygularn yasayabilme kapasitesine sahip olduklarina inanyorum.

Orta derecede, zihinsel engelli bireylerin de kendilerine 6zgti bir
kisilikleri oldugunu diistinityorum.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun bagimsiz bir gsekilde yakin

arkadaslik iligkileri kuramayacaklarim diistiniiyorum.

Agir derecede, zihinsel engelli bireylerin ¢ofunlugunun, yardimla
normal bir yasam stirdtirebileceklerine inamyorum.

Hafif derecede zihinsel engelli bireylerin de kendilerine 6zgii bir
kisilikleri oldugunu diistintiyorum:.

Zihinsel engelli ¢ocuklarin ¢ogunlugunun, korunmali igyerlerinde
yararl igler yapabilceklerini diigtintiyorum.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, genellikle mutsuz
olduguna inamyorum.
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"BAGIMSIZLIK HAKLART"

Hafif derecede zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, ¢ocuk sa-
hibi olmalarimn dnlenmesinin ¢ok iyl olacagim diigtiniiyorum.

Bence zihinsel engelli yetigkinlerin ¢ogunlugunun, kendi gelecek-
lert hakkinda karar vermeleri beklenemez.

Hafif derecede zihinsel engelli yetiskinlerin cogunlugunun eger is-
terlerse cinsel iliski kurmalarina izin verilmesi gerektigine
inaniyorum,

Orta derecede zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, ¢ocuk sa-
hibi olmalarimn énlenmesinin ¢ok iyi olacagim diigtiniiyorum.

Orta derecede zihinsel engelli yetiskinlerin ¢ogunlugunun, eger is-
terlerse, cinsel iliski kurmalarina izin verilmesi gerektigine
inamyorum. '

Apir derecede zihinsel engelli yetigkinlerin ¢ogunlugunun, eger is-
terlerse, cinsel iliski kurmalarina izin verilmesi gerektigine
inamyorum.

Bence, zihinsel engelli bireylerin ¢ogu adina, kararlari bir
baskasinin vermesi en iyisidir.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, nerede yasayacaklar: ko-
nusunda, kendilerinin karar almalarma izin verilmesi gerektigine
inamyorum.

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun, hi¢ bir zaman, tamamen

bagunsiz olarak yasayamayacaklanna inaryorum.

Agir derecede zihinsel engelli bireylerin, ¢ocuk sahibi olmalarinn
dnlenmesinin, ¢ok iyi olacagim diigiiniiyorum. )

Zihinsel engelli bireylerin ¢ogunlugunun,- sadece kendileri ister-
lerse, kasirlagtirilmalan gerektigini diigtiniiyorum.

7.0, YUKSEWUERETIH KURULL
DOKUMANTAS 0N MERKEZ!




