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OZET

Prematiire Bebeklerin Gelisimleri ile Ebeveynlerin Dayamkhlik ve Bilingli Farkindalik
Diizeyleri ile Iliskili Faktorlerin Incelenmesi

Gelisimsel risk etmenlerinden biri olan prematiirelikte, bebegin saglikli biiyiime ve gelismesi icin dogumdan
itibaren uygun destegi saglayabilmek oldukca 6nemlidir. Bu siiregte, ebeveynlerden ¢ocuklarinin gelisimlerine
yonelik nitelikli bilgilere sahip olarak uygun destegi saglamalar1 beklenirken ebeveynler cesitli giicliiklerle karst
karsiya kalabilirler. Bu giicliiklere kars1 verilen tepkiler ebeveynlerin bilingli farkindaliklar1 ve dayanikliliklar: ile
iliskili olabilmektedir. Bu baglamda, ebeveynlerin gereksinim duyduklari durumlarin prematiire bebeklerinin
erken donemde gelisimlerine olan etkisini belirlemenin, risk etmenlerini azaltabilmede etkili olabilecegi
disiiniilmektedir. Bu kapsamda, prematiire bebeklerin gelisimleri ile ebeveynlerin dayaniklilik ve bilingli
farkindalik diizeyleri ile iliskili faktorlerin incelenerek Onleyici ¢alismalara katki saglayabilmek amaglanmustir.
Aragtirmanin c¢aligma grubuna, caligmaya katilmak i¢in yazili onam veren goniillii ebeveynler ve 0-24 aylik
prematiire bebekleri dahil edilmistir. Veri toplama araci olarak Genel Bilgi Formu, Fribog vd. tarafindan
gelistirilen ve Basim ve Cetin tarafindan Tiirkceye uyarlanan ‘Yetiskinler icin Psikolojik Dayaniklihk Olcegi’,
McCaffrey vd. tarafindan gelistirilen ve Gordesli vd. tarafindan Tiirk¢eye uyarlanan ‘Ebeveynlikte Bilingli
Farkindalik Olgegi’ ve Nancy Bayley tarafindan gelistirilen ‘BAYLEY-III’ kullamlmustir. Iliskisel tarama
modeliyle gerceklestirilen ¢alismanin verileri uygun analiz yontemleri kullanilarak analiz edilmistir. Caligma
bulgularinda toplam ‘Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik Olgegi’ puanlarmin bebegin cinsiyetine gére degisim
gdstermedigine, ‘Yetiskinler igin Psikolojik Dayaniklilik Olgegi’ ‘Kendilik Algisi’ alt boyutunda ilde yasayan
ebeveynlerde ilgcede yasayanlara gore anlaml farklilik olduguna ulasilmistir. ‘Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik
Olgegi’ ‘Cocukla Anda Olma’ alt boyutu puanimin genis ailelerde daha yiiksek oldugu ve ‘Bilingli Disiplin’ alt
boyutunda ise ¢ekirdek ailelerde daha yiiksek oldugu goriilerek anlamlh farklilik bulunmustur. Yetigkinler i¢in
Psikolojik Dayaniklilik Olgegi alt boyutlarindan ‘Gelecek Algist® alt boyutunda 28 hafta altinda gebelik siiresi
olan ebeveynlerin aritmetik ortalamasinin diger gruplara gore anlamli sekilde diisiik oldugu goriilmiis, ‘Sosyal
Kaynaklar’ alt boyutunda ise 19-24 aylik olan bebeklerin aritmetik ortalamasi 0-6 aylik olan ¢ocuklarin aritmetik
ortalamasina gore yliksek oldugu goriilmiigtiir. Calisma sonucunda yasamin ilk yillarindan itibaren preterm
bebeklerin gelisimlerinin degerlendirilmesi ve izlenmesi risk tasiyan belirlenmesine yardimci olacagi ve onlara
saglikli bir gelecek sunulmasimna imkan taniyacagmin Onemi vurgulanmis, ebeveynlere yonelik farkindalik
egitimlerin artirilmasi ve multidisipliner ¢aligma kosullarinin saglanmasi 6nerilmistir.

Anahtar Kelimler: Bilingli Farkindalik, Dayaniklilik, Ebeveynlik, Prematiirite
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SUMMARY

Investigation of Factors Associated with Development, Growth, Resilience and
Conscious Awareness Levels of Premature

Prematurity, one of the developmental risk factors, is crucial for the healthy growth and development
of infants. During this process, while parents are expected to provide appropriate support by
possessing qualified information about their children's development, they may face various
challenges. Responses to these challenges may be related to parents' conscious awareness and
resilience. In this context, determining the impact of parents' needs on the early development of
premature infants is thought to be effective in reducing risk factors. In this context, it was aimed to
contribute to preventive studies by examining factors associated with the development of premature
infants and parents' resilience and conscious awareness levels. The study group included volunteer
parents who gave written consent to participate in the study and premature infants aged 0-24 months.
The data collection tools were a General Information Form, the 'Psychological Resilience Scale for
Adults' developed by Fribog et al. and adapted into Turkish by Basim and Cetin, the 'Psychological
Resilience Scale for Adults' developed by McCaffrey et al. and adapted into Turkish by Gordesli et al.
The ‘Parenting Mindfulness Scale’ adapted into Turkish by and the ‘BAYLEY-III’ developed by
Nancy Bayley were used. The data of the study, which was conducted with the relational screening
model, were analyzed using appropriate analysis methods. The study findings showed that the total
‘Parenting Mindfulness Scale’ scores did not vary according to the gender of the baby, and that there
was a significant difference in the ‘Self-Perception’ sub-dimension of the ‘Psychological Resilience
Scale for Adults’ between parents living in the city compared to those living in the district. The
‘Parenting Mindfulness Scale’ ‘Being in the Moment with the Child’ sub-dimension score was higher
in extended families, and the ‘Conscious Discipline’ sub-dimension was higher in nuclear families,
and a significant difference was found. In the "Perception of the Future" subscale of the Adult
Resilience Scale, the arithmetic mean of parents with a pregnancy of less than 28 weeks was found to
be significantly lower than in other groups. In the "Social Resources" subscale, the arithmetic mean of
babies aged 19-24 months was found to be higher than that of children aged 0-6 months. The study
emphasized the importance of assessing and monitoring the development of preterm babies from the
first years of life, helping to identify those at risk and providing them with a healthy future. It also
recommended that awareness training be increased for parents and that multidisciplinary working
conditions be provided.

Keywords: Mindfulness, Parenting, Prematurity, Resilience
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1. GIRIS

Cesitli acilardan dezavantajli olan ailelerde, cocuklarin sagligi ve gelisimlerine
yonelik risklerin daha fazla oldugu bilinmekte ve bu risklerin etkileri de yasam boyu
stirmektedir. Bu nedenle, bircok iilkede bu gruptaki aileler ve ¢ocuklari i¢in ebeveynlere
yonelik destek sistemleri gelistirilmekte ve uygulanmaktadir. Bu uygulamalarin bir 6rnegi
olan Isve¢’te dezavantajli bolgelerde, cocuk sagligia yonelik hizmetler ve sosyal hizmetler
is birligi icinde olumlu ebeveynligi giiclendirmek, aileleri ilgili hizmetlere yonlendirmek,
gerekli ihtiyaclart erken tespit etmek ve ailenin ihtiyacina uygun psikososyal destek
saglanmak amacglanmaktadir. Bu destek sayesinde, erken gocukluk doneminde Onlenebilir
nedenlere bagli mortalitenin azalma gosterdigi sonuglarina ulagilmistir (Olds vd., 2014). Bu
alanda diger bir 6rnek olan Cin’de yapilan bir ¢calismada, destek programindan iki yil sonra
anne ve babalarda depresyonun %9 oraninda azaldigi, beslenme diizeylerinin %10,4
oraninda iyilestigi, siddet iceren disiplinde de %6,2 oraninda azalma oldugu ve evlerinde de
cocuk kitaplarina sahip olma miktarinda %12,2’lik bir artis tespit edilmistir (Shi vd., 2018).
Prematiire bebeklerde dogumsal risk etmenlerinin yan1 sira annelerde goriilen depresyon gibi
psikososyal riskler de ¢ogu zaman bu tabloya eslik etmektedir (Akin ve Ertem, 2017).
Kolombiya’da anneler ve sifir-24 aylik ¢ocuklara yonelik yapilan bir ¢alismada, ¢cocuklarin
gelisimini destekleyen bakimda annenin 6z kaynaklarinin etkisinin oldugu belirtilmistir
(Urke vd., 2018). Annenin etkisine deginen baska bir ¢aligmada ise Meksika’nin kirsal
kesiminde, annesinde depresif belirtilerin fazla oldugu cocuklarin diger ¢ocuklara gore daha
fazla davranis sorunlari ortaya ¢ikardig1 saptanmistir (Flynn, 2017). Fernandes vd. (2022) ise
ebeveynlik stresinin, dogum sonrasindaki donemde annelerdeki kaygi ve depresif
semptomlari, bebegin mizacina dair algilari1 ve ebeveynlikte bilingli farkindaliklar
arasindaki iligki lizerinde durmuslardir. Ebeveynlik stresinin, dogum sonrasi dénemde
annelerin kaygi ve depresif semptomlari ile ebeveynlikte farkindalik becerileri arasinda araci
bir rol oynadigini sdyleyerek ebeveynlerde mevcut olan stresin, ¢ocugun mizacinin zor
cocuk olarak algilamasina etki ettigini ifade etmislerdir. Gray vd., (2018), ebeveynlerin
prematiire bebeklerin motor becerileri, dil gelisimi, biligsel yetenekleri ve sosyal
etkilesimleri {izerinde olumlu etkiler sagladigin1 bulmuslardir. Prematiire dogumun, bebekler
tizerinde gesitli olumsuz etkileri olabilecegini ancak, ebeveyn destekleri ile bu etkilerin en

aza indirilebilecegini ifade etmislerdir.



Yukarida ¢aligsmalarda da goriildiigii gibi prematiire ¢ocuklarin gelisimlerinin etkili bir
sekilde desteklenmesinde ebeveynlere énemli rol diismektedir. Ebeveyn katilimina, hassas
grup olan prematiire bebekler yogun ihtiyag duymaktadir. Ancak bu destek saglanirken
ebeveynlerin hem psikolojik agidan dayanikli olmalari hem de ebeveynlige yonelik bilingli
farkindalik diizeylerinin iyi olmas1 gdzden kagirilmamalidir. Diinya Saglhik Orgiitii (DSO),
prematiire bebeklerin bakimima yonelik verdigi onerilerde egitim, danismanlik, taburculuk
gibi konularin yanm sira aile katilimi ve aile destegiyle ilgili konularin da ele alinmasi
gerektigine dikkat ¢cekmistir. Aile katilimi ve aile destegi gibi konularin ele alinmamasinin,

yasam boyu siirecek olan kotii sonuglara yol acabilecegini ifade etmistir (WHO, 2021).

Beyin gelisimin yasamin ilk iki yilinda ¢ok hizli bir sekilde oldugu bilinmektedir.
Bebekler diinyaya geldikleri zaman, beyinlerinde her bir néronda 2500 sinaptik baglanti
oldugu bilinirken bu say1, ¢evreden alinan uyaranlarin da etkisiyle hizli artis gostermektedir
(Akdag, 2015; Kuhl, 2010). Bilimsel veriler cercevesinde yagamin en kritik zamanlarindan
biri olarak kabul edilen bu donemde, beyin hiicrelerinde olusan baglantilar Gnem
kazanmaktadir. Bu dénemde olusabilecek olumsuz durumlar, gelisimsel gecikme ve risk
durumunu artirabilir (Bayoglu, 2018; Sola ve Diken, 2008). Bu nedenle, sifir-iki yasta
gelisim oldukca onemli olmakla birlikte prematiire bebeklerin gelisimsel riskleri s6z konusu
oldugunda, bu doneme ayrica bir 6nem dismektedir. Bu galisma beyin geligsiminin hizla
ilerledigi, prematiire ailelerinin dogru destek ve bilgiye en c¢ok ihtiya¢ duyduklari,
diizeltilmis yasa gore gelisimsel degerlendirme ve izlemin yapildigi ilk 24 ay prematiire
bebekler ve ebeveynleri ile sinirli olarak gergeklestirilmistir. Ebeveynlerin dayanikliliklar: ve
bilingli farkindaliklarinin 6nemi, c¢ocuklarinin gelisimine olan katkisi disiiniilerek bu
calismada, prematiire bebeklerin gelisimleri ile ebeveynlerin dayaniklilik ve bilingli
farkindalik diizeyleri ile iligkili faktorlerin incelenmesi, arastirmanin Onemini ve
Ozgilinliglinii yansitmaktadir. Bu kapsamda yapilmasi planlanan ¢alismanin, literatiire Gnemli
katki saglayacagi ve bulgular neticesinde getirilecek ¢oziim yollar1 ve Onerilerin prematiire

bebekler ve aileleri ile ¢calisan uzmanlar/profesyoneller i¢in 6nemli olacag diistintilmektedir.

1.1. Prematiire Dogum

Prematiire dogum da son yillarda dikkat ¢cekmekte ve prematiire doguma yonelik
nedenler, onlemler ve tibbi izlem siiregleri ile ilgili ¢alismalar da 6nem kazanmaktadir.
Prematiire dogum, 37. gestasyon haftasin1 tamamlayamadan gergeklesen dogum olarak
tanimlanmaktadir. Prematiire dogum asir1 prematiire, cok prematiire ve ge¢ prematiire olarak
¢ ayr1 kategoride siniflandiriimaktadir. 28. gestasyon haftasindan 6nce dogan bebekler asirt

prematiire, 28-32 gestasyon hafta aras1 dogan bebekler ¢ok prematiire, 32-37 gestasyon hafta



arast dogan bebekler ise ge¢ prematiire olarak adlandirilmaktadir (Durualp, 2020; WHO,
2023).

1.1.1. Prematiire Dogumun Sikhg

Tim diinyada ve Tiirkiye’de her yil ¢cok sayida prematiire bebegin diinyaya geldigi
(T.C. Saglik Bakanligi, 2023), diinya genelinde prematiire dogum oraninda bir 6nceki yila
gore artis oldugu goriilmektedir (Hamilton vd., 2006; Lawn vd., 2014). Diinya Saglik Orgiitii
verilerinde 2010 ve 2020 yillar1 arasinda 152 milyondan fazla bebegin prematiire olarak
diinyaya geldigine yer verilmis, 2020 yilinda diinyaya gelen her 10 bebekten birinin (13.4
milyon) prematiire oldugu, bu oranin iilkelere gore % 4-16 arasinda degisebildigi ifade
edilmistir (WHO, 2023). Tiirkiye’de ise prematiire dogum oranin 2022 yili verilerine gore
%12.9 oldugu ve 129.557 bebegin hayata erken baslandigi goriilmektedir (T.C. Saghk
Bakanligi, 2023).

1.1.2. Prematiire Dogumun Nedenleri

Prematiire dogumun nedenleri arasinda gebelik siirecine bagli komplikasyonlar,
enfeksiyonlar, anksiyete, uterus yapisina yonelik anomaliler ve onceki dogum oykiisii gibi
faktorler yer alabilmektedir (AAP, 2020). Ayrica yardimci iireme tekniklerinin yayginlagmasi
ile cogul gebeliklerin artmasi (Shinwell, 2002), dogum oncesinde ve yenidogan yogun bakim
kosullarinda iyilesmeler (Tamaru vd., 2011) de prematiire bebeklerin dogum oranlarindaki
artisin nedeni olarak diisiiniilmektedir (Pekcici vd., 2016). Genel olarak prematiire doguma
neden oldugu bilinen diger risk faktorleri ise demografik, jinekolojik ve gebelik ile ilgili

olarak ii¢ gruba ayrilmaktadir.

Demografik faktorler; erken ya da ileri anne yasi, etnik kdken, madde (sigara,

uyusturucu vb.) kullanimi, anne stresidir (Durualp, 2020; Pinto vd., 2019; Vogel vd.,2018).

Jinekolojik risk faktorleri; 6nceki gebelik ile arasindaki siirenin kisa (6-12 ay) olmasi,
onceki gebelikte de erken dogum &ykdisiiniin varligi, yardimer lireme teknigi ile hamilelik,
serviks kisaligi, uterustaki anomaliler, plasenta ile ilgili durumlardir (Cobo vd., 2020; Vogel

vd., 2018).

Gebelik ile iligkili faktorler; rahimde kanamalar, ¢ogul gebelik, fetal malfarmasyonlar,
maternal ve intra amniyotik enfeksiyonlar, preeklampsi gibi durumlardir (Durualp, 2017

Ferreira vd., 2023; George, 2005).



1.1.3. Prematiire Dogumun Riskleri

Prematiire dogum bebeklerin dogum agirliklari, organ gelisimleri ve genel saglik
durumlari tizerinde 6nemli etkilere neden olabilmekte ve viicutlarinin heniiz tam gelismemis
olmasi nedeniyle cesitli saglik sorunlarina karsi risk tasiyabilmektedir (AAP, 2020).
Tirkiye’nin 2021 yili gelistiren bakim karnesinde erken cocukluk gelisimine ydnelik
risklerin %12’lik kismini prematiire dogumun olusturduguna yer verilmistir (Buccini vd.,
2021). Miadinda dogan bebeklere gore saglik ve gelisimsel zorluklar bakimindan daha fazla
risk altinda olabilen prematiirelerin gelisimine yonelik Amerikan Pediatri Akademisi (AAP,
2020; WHO, 2021) 6nemli noktalar oldugunu belirtmistir, bunlardan birincisi prematiire
bebeklerin fiziksel gelisimidir ve fiziksel gelisim dogum haftasina bagl olarak degisir. Daha
erken dogan bebekler genellikle daha diisiik dogum agirligi ve daha fazla saglik sorununa
sahip olabilir. Fiziksel gelisim siiregleri dogum agirligr ve biiyiime hizim1 igermektedir.
Dogum agirlign bakimindan prematiire bebeklerin genellikle 2500 gramdan daha az,
mikroprematiire olan bebeklerin ise genellikle 1500 gramdan az dogmaktadir. Biiylime
hizlar1 bakimindan ise prematiire bebeklerin genellikle daha yavas biiyiidiikleri ve diizenli bir
takiple desteklemeyi i¢in beslenme stratejileri uygulanmaktadir, 6zellikle ilk aylarda kilo
alimlar1 ve boy uzamalarmin yakindan izlenmesi Onerilmektedir (AAP, 2020). Prematiire
bebeklerin izlem sonuglarini inceleyen pek ¢ok calisma, dogum agirhigi ve gebelik haftasi
diisiik olanlarda gelisimsel sorunlarin da daha fazla oldugunu vurgulamistir (Pascal vd.,

2018).

Onemli noktalardan ikinci ise prematiire bebeklerin norogelisimsel gelisimidir.
Prematiire bebekler, norogelisimsel sorunlara karsi daha fazla riski tasiyabilir. Bu durumlar
ise biligsel yetenekler, dil gelisimi ile ilgili sorunlar, 6grenme glicliigii, dikkat eksikligi ve
davranigsal sorunlar gibi durumlari icermektedir. Norogelisimsel agidan 6nemli noktalar biri
ise duyusal gelisimdir, ¢iinkii prematiire bebeklerin, gérme ve isitme gibi duyularinin
gelisimi zamanla olmakta bu nedenle de dogumdan sonraki siirecte, 151k ve ses gibi
uyaricilara hassas olabilmektedirler. Norogelisimsel agidan 6nemli noktalar biri de hareket
gelisimidir, prematiire bebeklerin hareket becerileri, zamaninda dogmus bebeklere gore daha
yavas geligir. Donme, oturma, emekleme ve yiirlime gibi hareket becerilerin gelisimi,

prematiire bebekler i¢in zaman alabilmektedir.

Deginilen 6nemli noktalardan igiinciisii ise prematiire bebeklerin psikososyal
gelisimidir. Burada ebeveynlerin roli dikkat ¢ekmektedir, ebeveynlerin prematiire bebeklerle
olan iligkileri, bebegin hem ruhsal hem sosyal gelisimini etkileyebildigi bilinmektedir.

Psikososyal gelisim baglaminda ebeveyn katilimlar1 ve erken miidahale programlar1 énemli



unsurlardir. Ebeveyn katilimi, ebeveynlerin bebeklerinin bakim siirecine aktif olarak
katilimlar1 olarak agiklanir, prematiire bebegin baglanma ve giiven duygusu olusturmasinda
ebeveyn katilimi kritik 6neme sahiptir. Ebeveyn desteginin olmasi, bebeklerin duygusal ve
sosyal gelisimlerinde olumlu ydnde etkiye sahiptir. Psikososyal gelisimin unsurlarmdan
erken midahale programlari ise prematiire bebeklerin gelisimlerini desteklemek igin
uygulanmali fizyoterapi, konusma terapisi, duyu terapisi gibi ¢esitli pek ¢ok ilgili alanda

yardim saglayabilmelidir.

Deginilen O©nemli noktalardan dordiinclisii ise prematiire bebeklerin saglik
sorunlaridir; prematiire doguma bagli, solunum sikintisi sendromu (RDS) gibi solunum
problemleri ortaya ¢ikabilmekte, bagisiklik sistemleri tam gelismediginden, enfeksiyonlara
kars1 savunmasiz olabilmekte, intraserebral kanama (IVH) gibi beyinle ilgili olan sorunlara

daha egilimli olabilmektedirler.

1.1.4. Prematiire Bebeklerde Gelisim

Prematiire dogumun gelisimsel gecikmeler bakimindan énemli bir risk etmeni (Cejas
vd., 2015) oldugu bilinmekte ve prematiirite sayisinda gorilen artis da goz Oniine
alimdiginda, bu durum prematiirelerin gelisimlerine dikkat c¢ekilmesi gerektigini
disiindirmektedir. Boylelikle prematiirelerin izlemleri de ayri bir onem kazanmaktadir.
Yiiksek riskli bebeklerin diizeltilmis yaklasik ¢, alti, dokuz, 12, 18 aylarinda, ardindan da
her y1l ve okul ¢aginda olmak {izere hem standart hem de gecerliligi olan aracglar kullanilarak
alanda deneyimli olan uzmanlar tarafindan degerlendirilmelerinin gerektigi Onerilmistir
(Brady vd., 2019). Bu izlemler sayesinde ¢ocugun gelisimini olumsuz yonde etkileyen
gelisimsel risk etmenleri (cocuk, aile ya da toplum ile ilgili), gelisim iizerinde etkiye sahip

olan duyarl bakim gibi pek ¢ok etmen (Richter vd., 2016) belirlenebilmektedir.

Gelisimsel izlem siirecinde, belirlenen risk etmenlerinin yam sira gelisimi
desteklemeye yonelik koruyucu etmenler belirlenerek uygun gelisimsel destek saglanip
belirlenen risk etmenlerini azaltmaya yardimci olunmaktadir. Koruyucu etmenler, risk
etmenlerinin etkisini azaltarak gelisimi olumlu ydnden etkileyen etmenler olarak
acgiklanmaktadir. Koruyucu etmenler sayesinde mevcut olan risk etmenlerine karsin olumlu
ozellikler gelistirilebilir, bu durum dayaniklilik (resilience) olarak adlandirilir (Akin ve
Ertem, 2017). Dayaniklilik, zorluklar oldugunda olumlu yonde adaptasyonu kapsayan
dinamik bir siirectir. Diger bir ifadeyle dayaniklilik, belirli temel bir durumdan ziyade bir
uyum siireci olarak goriilmekte ve stresli durumlar ile basa ¢ikmanin Gngoriiciisii olarak

kabul edilmektedir (Rossman, 2021). Prematiire dogumun sonuglari oldukca biiyiik



farkliliklar gosterebilir, ¢gocugun yasina gore beklenen basar1 diizeylerine ve davranigsal
acgidan uyuma ulasan ¢ocuklar dayanikli olarak nitelendirilir (Taylor vd., 2021). Bu baglamda
prematiire bebeklerin, pek cok biyolojik riskle dogduklar1 ve gelisimsel sorunlarin goriilme
olasiliklariin da yiiksek oldugu bilindiginden, ev ortamlarinda uygun sekilde desteklenmesi
ek onem tagimaktadir. Amerikan Pediatri Akademisi (APA), bebeklerin ve ¢ocuklarin tibbi
bakimlarinin kapsamli, aile merkezli, koordine edilmis, sefkatli, kiiltiirel yonden de etkili
olmas1 gerekliligini belirtmektedir (Instutute for Patient and Family Centered Care, 2024).
Bu nedenle prematiirelere etkin ve dogru destek saglanmast siirecinde aile merkezli yaklasim

uygulanmasi olduk¢a 6nemlidir.

Prematiire Bebeklerde Bilissel Gelisim:

Biligsel gelisim ¢evreyi algilama, 6grenme, problem ¢6zme, hafiza, dikkat, dil ve akil
yiiriitme gibi zihinsel siireclerini gelistirme siirecidir (Piaget, 1972). Bu gelisim siireci,
dogumdan itibaren baglar ve yasam boyunca devam eder; bireyin ¢evresine uyum saglamasi
ve karmasik diisiinsel beceriler kazanabilmesi i¢in de temel olusturur (Papalia ve Martorell,
2021). Biligsel gelisim, cocukluk doneminde gozlemlenen oyun, dil ve etkilesim
davraniglartyla kendini gosterirken, okul donemiyle birlikte daha soyut diisiinme, mantiksal
akil yiirtitme ve problem ¢6zme becerilerinde belirginlesir (Berk, 2018). Bu siirecte pek ¢ok
faktor rol oynar dolayisiyla hem biyolojik hem de c¢evresel etkenlerin sonucu olarak

sekillenmektedir (Vygotsky, 1978).

Preterm dogan bebeklerde, major motor bozukluklar olmaksizin goriilen biligsel
giicliikler, en yaygin norogelisimsel sorunlar arasinda yer almaktadir (Khwaja ve Volpe,
2008). Serebellum, hipokampus ve corpus callosum bolgelerinde hacim kaybi ile biligsel
fonksiyonlarda (Arhan vd., 2017), zayif duyusal islemleme nedeni ile dikkatte daginiklik, dil
becerileri, gorsel ve uzamsal beceriler gibi alanlarda giicliikler ortaya cikabilmektedir
(Cabral vd., 2016). Arastirmalar, gebelik haftasi ve dogum agirliginin biligsel islevler
iizerinde belirleyici etkisi oldugunu (Bhutta vd., 2002), erken dogumun biligsel gelisim
iizerinde olumsuz etkiler yarattig1 belirtmektedir (Dogangiin vd., 2022). Veriler, bu iligkiyi
somut olarak ortaya koymaktadir: Gebeligin 22-26. haftasinda dogan pretermlerde bilissel
sorunlarin goriilme sikligi %37-47 iken, 27-32. haftada doganlarda bu oran 9%23-30
arasinda degismektedir. Ayrica, dogum agirligi <1000 gram olan preterm bebeklerde bilissel
giicliiklerin siklig1 %34-37 olarak bildirilmistir (Field vd., 2008; Vohr, 2014). Bu bulgular,

erken dogum ve diisik dogum agirligmin biligsel gelisim iizerindeki olumsuz etkilerini



vurgulamakta ve preterm bebeklerde uzun donem takip ve miidahalelerin dnemini ortaya

koymaktadir.
Prematiire Bebeklerde Hareket Gelisimi:

Hareket gelisimi, bireyin dogumdan itibaren ¢evresiyle etkilesim kurabilmesini
saglayan hareket becerilerinin ortaya ¢ikisi, diizenlenmesi ve olgunlagsmasini igeren siireg
olarak tanimlanmaktadir (Papalia ve Martorell, 2021). Bu siire¢, merkezi sinir sistemi, kas
yapisi ve duyu organlarinin esgiidiimii ile ger¢eklesmekte ve hem istemli hem de istemsiz
hareketleri kapsamaktadir (Berk, 2018). Bu gelisim alanin kaba hareket (yiiriime, kosma,
ziplama vb. biiyiik kas gruplarini iceren) ve ince hareket (yazi yazma, nesneleri kavrama vb.
kiigiik kas gruplarini iceren) olmak iizere iki temel boyutta ele alinmaktadir (Gallahue ve

Ozmun, 2014).

Prematiire dogum ile, merkezi sinir sisteminin yapisal ve fonksiyonel olgunlagmasinin
gestasyon siiresinden Once sonlanmasi nedeniyle hareket gelisimde riskler artmaktadir
(Apaydin ve Altualan, 2025). Noroduyusal gelisimin 6nemli bir kismi gebeligin son 16-20
haftasinda tamamlanmaktadir. Bu nedenle prematiire dogum, rahimde gerceklesmesi gereken
tipik duyusal sistem olgunlagsmasini sekteye ugratarak, duyusal girdinin islenmesinde
giiclikler yasanmasia yol acabilmektedir (Mitchell vd, 2015). Duyusal islemleme
becerilerindeki yetersizlikler, prematiire bebeklerde hem ince hem de kaba motor gelisimde
gecikmelerin yan1 sira denge ve koordinasyon sorunlartyla iliskilendirilmektedir (Cabral vd,
2016). Ozellikle <32 hafta ve c¢ok diisiik dogum agirligi, hareket alaninda gecikme,
gelisimsel koordinasyon bozuklugu ve serebral palsi riskinin artmasiyla iligkili oldugu ifade

edilmektedir (Li vd., 2022).

Prematiire bebeklerde govde kontrolii, term bebeklere gore genellikle geriden
gelebilmektedir. Bu durum, goévdedeki fleksiyon ve ekstansiyon kaslari arasindaki
dengesizlik veya diislik kas tonusu ile agiklanmaktadir. Diizeltilmis yas dikkate alindiginda
ilk 18 aylik donemde kaslar arasindaki dengesizlik nedeniyle hareket becerilerde gecikmeler
gozlenebilmektedir (Pin vd., 2018). Kas dengesi ve kas tonusu, oturma, donme, uzanma ve
postiiral kontrol gibi gelisimin temel yapitaglarimi olusturan hareket becerilerin
kazanilmasinda kritik oneme sahiptir. GOovde kontroliindeki gecikmeler, bu becerilerin
kazanimin1 dogrudan etkileyerek genel hareket gelisimi yavaslatabilir (Pin vd., 2018).
Segmental govde kontrolii, bebeklerde genellikle ii¢ ila dokuz aylik donem arasinda gelisim
gostermektedir. Bas kontrolii, gdvde kontroliiniin ilk gostergelerinden biri olup, yaklasik ii¢

aylik donemde tamamlanmaktadir. Oturma becerisi ise dort ila besinci aylarda ortaya c¢ikar



ve bas ile {ist gdvde kontrolii, bagimsiz oturma i¢in temel hazirligi saglar. Bagimsiz oturma
ise genellikle altinci ila dokuzuncu aylarda kazanilmaktadir (Kutlutiirk Yikilmaz vd., 2024).
Bebegin oturma becerisi, ulagilan ilk dikey pozisyon olmasi ve bebegin bakicilar ile
cevresindeki nesnelerle etkilesimini artirmasi nedeniyle kritik bir doniim noktasidir. Bu
beceri, yalnizca emekleme ve ylirlime gibi sonraki gelisim agsamalarinin kazanilmasi igin
degil, ayn1 zamanda biligssel ve sosyal davraniglarin gelisimi i¢in de Onem tagimaktadir
(Kyvelidou vd., 2018). Bebeklerin hareket gelisimlerindeki ilerleme diger gelisim alanlar1 ile
karsilikl1 etkilesim igerisindedir; bu nedenle bu alandaki saglikli ilerleme, genel gelisimin
onemli bir pargasi olarak kabul edilmektedir (Papalia ve Martorell, 2021). Aile merkezli ve
ebeveynlerin uyguladigi giinliik hareket gelisimini destekleme programlarinin (parent-guided
interventions) erken donemde hareket gelisimlerini destekledigine dair kanitlar artmaya

devam etmektedir (Silveira, 2024)

Prematiire Bebeklerde Dil Gelisimi:

Dil gelisimi, bireylerin cevreleriyle etkili iletisim kurma, diisiincelerini ifade etme ve
cevrelerini anlama becerilerini kazandiklar1 karmasik bir siirectir. Bu siireg, yalnizca kelime
dagarcigimin artistyla sinirlt olmayip, ayni zamanda sesler, kelime yapilari, climle kurma
becerisi, anlamli konusma ve sosyal iletisim kurallarinin 6grenilmesini de igerir (Owens,
2020). Dil gelisimi, hem alic1 dil (anlama) hem de ifade edici dil (konusma, yazma) olmak
tizere iki ana bilesenden olusur (Bates, 1995). Dil gelisimi, biyolojik, ¢evresel ve sosyal
faktorlerden etkilenir. Beyin ve sinir sistemi gelisimi, genetik yatkinlik, ebeveyn ve c¢evre
etkilesimi, oyun ve sosyal etkilesimler dil becerilerinin kazanilmasinda kritik rol oynar

(Kuhl, 2004; Mountford, 2022; Vygotsky,1978).

Heniiz anne karnindaki bebekler, yaklagik 27. haftadan itibaren dis diinyadaki sesleri
duymaya baglar (Hartley vd., 2012). Arastirmalar, fetiislerin sesleri dogum Oncesinde
Ogrenebilecegini gdostermektedir (Huotilainen vd., 2013). Yapilan bir ¢aligmada, hamilelik
sirasinda bebeklere dinletilen kelimelere dogum sonrasinda bebeklerin daha gliglii tepkiler
verdigi bulunmus (Huotilainen vd., 2013), benzer sekilde, bebeklerin anne karninda
duyduklar1 miizigi dogumdan sonra tantyabildikleri saptanmistir (Levitin, 2008). Bu
bulgular, dil gelisiminin anne karninda basladigin1 ve fetiislerin dogum 6ncesinde dile acik

oldugunu gostermektedir (Gerken ve Quam, 2017).

Preterm dogan bebeklerde ise dil gelisimi, erken dogumun noérogelisimsel etkileri
nedeniyle siklikla olumsuz etkilenmektedir. Bu bebekler, anlamada ve ifade etmede, sozciik

hazinesi ve sozclik bulmada, artikiilasyonda ve akici konusmada genellikle diisiik



performans gostermektedir (Vohr 2014). Bu durum, preterm dogumun beyin yapisinda yol
actigi gelisimsel farkliliklarla iligskilendirilmektedir (Vandomeal, 2019). Erken gebelik
haftasinda dogan ve diisiik dogum agirligma sahip bebeklerde bu olumsuz etkiler daha
belirgin olmakta, sozciik dagarcigi, dil kullanimi ve konusma akiciligi gibi becerilerde
gecikmelere yol agmaktadir (Brignoni Pérez vd., 2021; Coughlan, 2024). Boylece hem
anlama hem de kendilerini ifade etme becerilende zorluklar ve giinliik iletisim becerilerinde
sinirlamalar goriilebilmektedir. Erken donemde yapilan miidahaleler ve dil gelisimini
destekleyici programlar dilsel becerilerini gelistirmede dnemli bir rol oynamaktadir (JuriSova
vd., 2025). Bu nedenle preterm dogumun, ¢ocuklarin uzun vadeli dil gelisimi ve iletisim

becerileri iizerinde kritik bir risk faktorii oldugu diistiniilmektedir.

1.2. Psikolojik Dayamkhihk

Psikolojik dayaniklilik terimi, esneklik ve karsilagilan etkinin ardindan eski haline
hemen donebilen anlamima gelen “resiliens” kokiinden gelmektedir (Greene, 2002).
Psikolojik dayaniklilik (resilience), bireyin stres, kriz, travma, tehdit veya diger dnemli stres
etmenleri karsisinda uyum saglayarak, islevselligini siirdiirebilme ve gelismeye devam
edebilme kapasitesidir (APA, 2023). Giiniimiizde 6zellikle pandemi sonrasi donemde, sosyal
ve ekonomik belirsizlikler, dogal afetler ve ruh sagligi sorunlar1 psikolojik dayanikliligi hem
birey hem de toplum diizeyinde 6nemli hale getirmistir. Dayanikliligin gelistirilmesi; ruh
sagligmin korunmasi, 6grenme siireclerinin desteklenmesi ve sosyal iligkilerin giiclenmesi

agisindan kritik bir 6neme sahiptir (Ungar, 2021).

Psikolojik dayaniklilik, sadece bir travma sonrasi toparlanma siireci degil, ayni
zamanda zorlayict yasam olaylarindan 6grenme, anlam ¢ikarma ve kisisel gelisim elde etme
stirecidir (Fletcher ve Sarkar, 2022). Bu siireg; esneklik, umut, 6z-yeterlik, problem ¢6zme
becerisi, duygusal diizenleme ve sosyal destek gibi ¢ok boyutlu becerilere dayanir (Smith
vd., 2012). Stresle basa cikma, cesitli biyolojik ve sosyal faktorler ile kisilige yonelik
faktorler psikolojik dayamikliligi desteklemektedir. Psikolojik dayamklilik, bireyin
karsilastigi yasam gergeklerini algilayarak anlamlandirmasi ve bu siirecte de dgrenme ile

gelisimi igeren bir olgudur (Masten vd., 1990).

1.2.1. Psikolojik Dayamkhih@: Etkileyen Faktorler

Risk faktorleri, bireylerin stresli durumlar karsisinda kirilganlik gostermesine ve
psikolojik dayaniklilik diizeyinin azalmasina yol agan unsurlar olarak tanimlanmaktadir. Bu
faktorler; genetik yatkinliklar, bireysel psikolojik 6zellikler ve sosyal g¢evredeki olumsuz

kosullar gibi ¢esitli alanlarda ortaya ¢ikabilmektedir (Rutter, 2012).



Cizelge 1.1. Psikolojik dayaniklilig: etkileyen faktorler

Bireysel Faktorler Cevresel Faktorler Genetik Faktorler

e Basa ¢ikma stratejileri e Ailesel fonksiyonlar

e Benlik algisi * Duygusal destek o
Psikolojik o Duygusal zeka e Ebeveyn-cocuk iliskisi . B.1y010_]l.1'( ozellikler

Dayanikhih@1 o fgsel motivasyon e Ekonomik durum o FlZy(?lOJ ik
Etkilfyen e Kayg e Okul ve is ortami OZ"elhkl.‘?r o
Faktorler . O far’km dalik e Sosyal destek e Norolojik dzellikler
e Toplumsal dayanigma ve
izolasyon
Bireysel Faktorler:

Psikolojik dayaniklilig1 etkileyen cesitli faktdrler bulunmaktadir. Bu faktorlerden ilki
bireysel faktorlerdir ve bunlar 6z farkindalik, duygusal zeka, benlik algis1 ve igsel
motivasyondur (AAP, 2023). Diistik benlik saygisi, olumsuz benlik algisi, yiiksek diizeyde
kaygi ve yetersiz basa ¢ikma stratejileri, psikolojik dayanikliligi zayiflatan 6nemli bireysel
faktorler arasinda yer almaktadir. Ayrica, cocukluk doneminde yasanan travmalarin
yetigkinlik doneminde dayaniklilik diizeyini olumsuz etkiledigi bilinmektedir (Shonkoff,
2012). Bu tiir bireysel oOzellikler, stresle basa ¢ikma kapasitesini azaltarak psikolojik
kirilganlig: artirmaktadir.

Cevresel Faktorler:

Bu baglamda sosyal g¢evreye iliskin risk faktorleri arasinda ailesel faktorler yer
almaktadir, bunlar ebeveyn-cocuk iliskisi, giivenli baglanma, tutarli disiplin ve duygusal
destektir (Ungar, 2023). Psikolojik dayaniklilig: etkileyen faktdrlerden bir digeri ise ¢evresel
faktorlerdir ve sosyal destek, okul ve is ortami, ekonomik giivenlik, toplumsal dayanisma
olarak belirtilmektedir (WHO, 2022). Sosyal ¢evreye iliskin risk faktorleri arasinda aile ici
siddet, yetersiz sosyal destek, ekonomik zorluklar ve toplumsal izolasyon yer almaktadir.
Ozellikle erken yasam donemlerinde karsilasilan olumsuz sosyal etkilesimlerin birey
iizerinde kalici etkiler birakma olasilig1 literatiirde siklikla vurgulanmaktadir (Masten ve
Wright, 2015). Sosyal ¢evredeki bu tiir olumsuzluklar, bireyin hem psikolojik hem de sosyal
dayaniklilik kaynaklarini zayiflatabilmektedir.

Genetik Faktorler:

Risk faktorleri arasinda yer alan genetik yatkinliklar, bireyin dogustan getirdigi
norolojik ve fizyolojik oOzellikler aracilifiyla psikolojik dayaniklilik diizeyinde etkili
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olabilmektedir. Bazi bireylerde asir1 diizeyde kortizol gibi stres hormonlarimin salgilaniyor
olmas stresle basa ¢ikma becerilerini olumsuz yonde etkileyebildigi gibi (Charney, 2004) bu
tir biyolojik Ozellikler, bireyin stres karsisindaki kirilganhigimi artirarak dayaniklilik

kapasitesini de sinirlandirmaktadir.

1.2.2. Psikolojik Dayaniklihga Yonelik Goriisler

Psikolojik dayanikliliga yonelik goriislerden biri olan koruyucu faktorler modeline
gore, dayaniklilig1 artiran koruyucu unsurlarin (sosyal destek, mizah, 6z-yeterlik) bireyin risk
faktorleriyle basa cikmasini kolaylastirdigi savunulmaktadir (Fletcher ve Sarkar, 2013).
Koruyucu faktorler, bireyin stres ve travma gibi olumsuz yasam olaylar1 karsisinda
dayanikliligini artiran ve psikolojik iyilesme siirecini destekleyen unsurlar olarak
tanimlanmaktadir (Luthar, 2015). Sosyal destek, bireyin zorlu yasam kosullariyla basa ¢ikma
siirecinde en etkili koruyucu faktorlerden biri olarak kabul edilmektedir (Ozbay vd., 2007).
Saglam bir egitim veya calisma ortami, giivenli yasam kosullar1 ve kolay erisilebilir saglik
hizmetleri gibi cevresel kaynaklar, bireyin dayanikliligimi destekleyen temel gevresel

koruyucu unsurlar olarak kabul edilmektedir (Masten, 2014).

Pozitif psikoloji yaklagimi ise bireyin giiglii yonlerini temel alarak psikolojik
dayanikliligi bir gelisim firsati olarak tanmimlar (Smith vd., 2012). Bireysel dayaniklilig
giiclendiren baslica koruyucu faktorler arasinda 6z yeterliligin yiliksek olmasi, olumlu benlik
algisi, etkili baga ¢ikma mekanizmalari, problem ¢dzme becerileri ve duygusal diizenleme

yetenekleri bulunmaktadir (Bonanno, 2012).

Ekolojik yaklasimda ise dayanikliligin birey, aile, okul ve toplum gibi ¢oklu sistemler
icinde sekillendigini savunur (Ungar, 2021). Risk faktorlerinin bulunmasi bireyin
kirilganligini artirabilirken, giiclii koruyucu faktorler ise karsilagilan gligliiklerle basa ¢ikma
kapasitesini giiclendirmektedir (Masten ve Cicchetti, 2016).

1.2.3. Ebeveynlikte Psikolojik Dayamklihgin Onemi

Yapilan arastirmalarda yliksek psikolojik dayanikliliga sahip bireylerin, depresyon,
kaygi, stres ve tiikenmiglik gibi olumsuz ruhsal durumlara karsi daha korunakli oldugu
(WHO, 2022), psikolojik iyilik halleri, yasam doyumlar1 ve genel mutluluk diizeyleri daha
yiiksek oldugu goriilmektedir (Smith vd., 2012). Yiiksek psikolojik dayanikliligin sinav
kaygisini azalttig1, akademik basariy: artirdig1 (Fletcher ve Sarkar, 2013), is yasaminda ise
liderlik becerileri, stresle basa c¢ikma yetileri ve is tatminleri daha da yiikselttigi

bildirilmektedir (APA, 2023). Afetler, hastaliklar veya kisisel kayiplar gibi travmatik
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deneyimlerde psikolojik diizeyin dikkat g¢eken bir nokta olmaktadir ¢iinkii bu gibi
durumlardan sonra psikolojik dayaniklilik, bireyin normal islevine donebilmesini ve hatta bu
stirecten giliclenerek c¢ikabilmesini saglamaktadir (Ungar, 2021). Ayrica psikolojik
dayanikliligin stres yonetimi iizerindeki giiclii etkisi de vurgulanmis, dayanikliligi yiiksek
bireylerde depresyon ve anksiyete oranlarinin daha disiik oldugu goriilmiistiir (Smith vd.,

2012).

Arastirmalarda goriildiigii iizere psikolojik dayanikliligin yasamin pek ¢ok alaninda
bireylere olumlu etkileri vardir ve durum da ebeveynlikte ayr1 bir dnem kazanmaktadir.
Ciinkii ebeveynler, karsilastiklar1 giicliiklerle bag edebilmede yetersiz kaldiklarinda olumsuz
tutum ve davranig gosterebilir, bu durum da ¢ocuklarmi etkileyebilir. Ancak ebeveynlerin
cocuklarimin gelisimleri i¢in gereken ve dogru destegi saglayabilmek i¢in kendilerine yonelik
ozyeterlilik algisina sahip olmalar1 (Isik ve Demircioglu, 2020), psikolojik a¢idan saglikli
olmasi beklenmektedir (Bogels vd., 2014). Bu durumda da ebeveynlerin psikolojik
dayanikliklarini giiclendirmek dikkat ¢ekmektedir. Calismalar, psikolojik dayanikliligin
sonradan da 6grenilebilir kisisel bir 6zellik oldugunu gostermektedir (Beardslee vd., 1998).
Bu nedenle diisiik psikolojik dayanikliklar1 olan ebeveynler uygun destek ile
giiclendirilebilmektedir. Bunu gergeklestirebilmek icin ise mevcut olan ebeveynlik
becerilerini destek olup glincelleyerek gereksinim duyduklari alanlar i¢in destek saglanmasi
bunun icin &nemli bir isleve sahiptir (Istk ve Demircioglu, 2020). Oz-sefkat egitimi ve
pozitif psikoloji temelli miidahale programlar1 ile psikolojik dayamikliligr artirilip,
desteklenmeli (Ungar, 2021), bu gibi desteklerin erken dénemlerde ebeveynlere ulagsmasi ile
de olugabilecek risklerin dnlenebilmesine katki saglanabilinecegi diisiiniilmektedir (Isik ve

Demircioglu, 2020).

1.3. Bilingli Farkindahk

Bilingli farkindalik, bireyin dikkatini kasitli olarak anin deneyimlerine yonlendirmesi
ve yasadigi deneyimi degistirmeye ya da yargilamaya ¢aligmadan kabul etmesi siireci olarak
tanimlanmaktadir. Jon Kabat Zinn, bilingli farkindaligr “su ana, kasitli olarak ve yargisiz bir
bicimde odaklanma” siireci seklinde agiklamaktadir. Bu tanim, bireyin zihnini ge¢mise
iligkin pismanliklar veya gelecege dair kaygilar yerine, mevcut anda yasanan duygu, diisiince

ve bedensel deneyimlere yonlendirmesini ifade etmektedir (Kabat Zinn, 1994).

Bilingli farkindalik, bireyin dikkat ve farkindalik diizeyini siirekli olarak siirdiirmesini,
deneyimleri yargilamadan gézlemlemesini ve yasamin farkli alanlarinda bilingli farkindalik

uygulamalarimi gelistirmesini icermektedir. Bilingli farkindaligi bireyin duygu, diigiince ve
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davraniglari stirekli fark etmesi ve bu farkindaligi bilingli olarak siirdiirmesi olarak
tanmimlanmis, bunun psikolojik iyi olus ve 6z-farkindalik ilizerinde 6nemli etkileri oldugunu

vurgulanmistir (Brown ve Ryan, 2003).

Shapiro vd. (2006) bilingli farkindaligin ii¢ temel bilesen iizerinden isledigini
belirtmektedir. Bunlar niyet, dikkat ve tutumdur. Niyet, farkindalik gelistirmeye yonelik
bilingli karari; dikkat, mevcut ana odaklanmayi; tutum ise deneyimlere yargisiz ve

kabullenici bir sekilde yaklagsmayi ifade etmektedir (Shapiro vd., 2006).

Koszycki vd. (2010) de benzer bicimde bilingli farkindaligin ii¢ temel bilesenden

olustugunu ifade etmektedir:

1. Niyet, bireyin bilingli olarak farkindalik gelistirme kararini almasini,
2. Dikkat, kisinin mevcut ana odaklanmasini ve deneyimlerin farkinda olmasini,
3. Tutum ise yasanan deneyimlere kars1 yargisiz, kabullenici ve sefkatli bir yaklasim

sergilemeyi ifade etmektedir.

Bu ii¢ bilesen, bilingli farkindaligin psikolojik iyi olus, stresle basa ¢ikma ve duygusal
diizenleme siirecleri iizerindeki etkilerini aciklayan temel mekanizmalar olarak
degerlendirilmektedir. Bilingli farkindalik uygulamalari, bu bilesenler araciligiyla bireylerin
stresle basa ¢ikma kapasitesini artirmakta, duygusal tepkilerini diizenlemelerine yardimci

olmakta ve genel psikolojik iyilik halini desteklemektedir (Koszycki vd., 2007).

1.3.1. Bilin¢li Farkindahk Alt Boyutlari

Bilingli farkindalik, psikolojik siirecleri daha saglikli yonetmek ve bireysel
farkindalig1 gelistirmek amaciyla farkli boyutlar {izerinden incelenmektedir. Bu boyutlar,
dikkatin diizenlenmesi, duygusal farkindalik, yargisiz kabul ve 0z-sefkat olarak One

¢ikmaktadir.

Dikkatin Diizenlenmesi:

Bu boyut, bireyin dikkatini bilingli olarak mevcut ana odaklamasi ve bu odagi
siirdiirmesini ifade etmektedir. Dikkatin diizenlenmesi, kisinin diisiincelerini ve dikkat
dagitict unsurlar1 fark ederek kontrol etmesini ve zihinsel esnekligini gelistirmesini

saglamaktadir (Brown ve Ryan, 2003).
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Duygusal Farkindahk:

Duygusal farkindalik, bireyin kendi duygularini, diisiincelerini ve bedensel tepkilerini
fark etmesi ve bunlar1 yargilamadan kabul etmesi siirecidir. Bu durum, duygusal tepkilerin

daha bilingli ve saglikli bir sekilde diizenlenmesine olanak tanimaktadir (Shapiro vd., 2006).

Yargisiz Kabul:

Bu boyut, deneyimlerin iyi veya kotii olarak etiketlenmeden gozlemlenmesini
kapsamaktadir. Yargisiz kabul, bireyin olumsuz duygu ve disiincelerle basa ¢ikmasina
yardime1 olmakta, psikolojik dayanikliligi ve igsel farkindaligi artirmaktadir (Kabat Zinn,
1994).

Oz-Sefkat:

Oz-sefkat, bireyin kendine anlayis ve hosgorii ile yaklasmasini, hatalarmi dogal bir
siirec olarak kabul etmesini ifade etmektedir. Bu yaklasim, bireyin kendine ydnelik
elestirilerini azaltarak psikolojik iyi olusu destekleyen Onemli bir bilesen olarak

degerlendirilmektedir (Neff, 2003).

Bu alt boyutlar bir araya geldiginde bilingli farkindalik i¢in temel mekanizmalar

olusmaktadir.

Bilingli farkindalik, egitim, psikoloji, saglik ve ebeveynlik gibi farkli alanlarda
uygulanmaktadir. Farkindalik temelli miidahaleler; stres yonetimi, psikolojik iyilik hali,
davranigsal ve duygusal diizenleme becerilerinin gelistirilmesi ve kigiler arasi iligkilerin
giiclendirilmesi gibi konularda etkili bulunmustur (Brown ve Ryan, 2003; Kabat Zinn, 1994).
Bu ¢ercevede bilingli farkindalik, yalnizca zihnin odaklanmasi siireci degil, ayn1 zamanda
bireyin kendi icsel deneyimlerine kars1 sefkatli, kabullenici ve yargisiz bir tutum
gelistirmesini de kapsayan biitiinciil bir psikolojik yaklasim olarak degerlendirilmektedir.
Giliniimiizde bilingli farkindalik egitim, psikoloji, saglik ve ebeveynlik gibi pek c¢ok farkl
alanda uygulanmakta olup, kisilerin psikolojik direnglerini artirma, stres yoOnetimi
becerilerini ilerletme ve kisiler arasi iligkilerini giiclendirme konularinda da etkili bir yontem

olarak kabul edilmektedir.

1.3.2. Ebeveynlikte Bilin¢li Farkindahk

Ebeveynlik siireci, ¢ocuklarin fiziksel, duygusal ve sosyal gelisimlerinde kritik bir rol
oynar. Bu siirecte ebeveynlerin farkindalik diizeyi, ¢ocuklarin saglikli gelisimi ve aile igi

iligkilerin niteligi agisindan biiyiik 6nem tasir. Son yillarda 6zellikle psikolojik yaklagimlar
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arasinda yer alan bilingli farkindalik, ebeveynlikte etkili bir yontem olarak one ¢ikmistir

(APA, 2023; Kabat Zinn, 1990).

Farkindalik, ¢cagdas bat1 psikolojisinde su anda meydana gelen deneyimlere yargisiz
bir farkindalik getirmenin psikolojik bir siireci olarak tanmimlanmaktadir (Kabat Zinn, 2015).
Farkindaligin ebeveynlige uygulanmas1 ise ilk kez Kabat Zinn (1997) tarafindan
tanimlanmugtir. Bilingli farkindalik, bireyin o anki deneyimlerini yargilamadan, kabul ederek
ve dikkatini kasitli sekilde simdiki zamana odaklayarak fark etme siirecidir (Kabat Zinn,
1990). Ebeveynin her an ¢ocugunun ihtiyaglarinin farkinda olmasi i¢in, ¢ocukla her ana ve
etkilesime yargisiz, tepkisiz bir dikkat gostermesi de farkindalikli ebeveynlik, olarak tanimi
yapilmigtir. Bu tanimdan yola ¢ikarak da Duncan vd. (2009) bes boyuttan olusan bilingli
ebeveynlik modeli gelistirmislerdir. Belirlenen bes boyut; cocugu tiim dikkatiyle dinlemek,
kendini ve g¢ocugu herhangi bir yargilama yapmadan kabul etmek, kendini ve ¢ocugu
duygusal olarak fark etmek, ebeveynlikte 6z diizenleme yapmak ve kendine ve ¢cocuga sefkat
gostermek olarak belirlenmistir. Bilingli farkindalikli ebeveynler ¢cocuklarini degerlendirmek
ya da onlarla etkilesim kurmak icin kullandiklar1 otomatik ve yardimci olmayacak
yontemleri azaltirlar, boylece de daha olumlu ebeveyn-¢ocuk iliskileri ortaya ¢ikar (Dumas,

2005; Duncan vd., 2009).

Duyarlt bakimin saglanabilmesinde ebeveynlerde bilingli farkindalik dikkat
¢ekmektedir. Bilingli farkindalik, dikkatli bicimde farkindalik getirmenin bir uygulamasi
olarak bilinir (Goldstein, 2016). Ebeveynlerin ¢ocuklarini yargilamadan onlar1 dinlemeyi
ogrenmeleri, onlarla gegirdikleri ana yonelik farkindaliklarini artirmalari ve ¢ocuklarina karsi
olusabilecek olumsuz tepkilerini azaltmalari, ebeveynlikte bilingli farkindalik olarak
tamimlanmaktadir (Kabat Zinn, 1997). Bunun yam sira ebeveynlikte bilingli farkindaligin
tanimi, ¢ocugun benzersiz olan dogasi, duygular1 ve gereksinimleri hakkinda daha fazla
farkindalik sahibi olmay1; hazir olma ve biitiin dikkatiyle dinleme becerisini; iyi ya da koti
olsa da her seyi her zaman oldugu gibi tanima ve kabul etmeyi; kisinin kendine yonelik olan
tepkilerini tanimasini ve tiim agiklik ve nezaket ile daha uygun olan yamiti vermeyi
Ogrenmeyi iceren ve gelismeye devam eden bir siire¢ olarak acgiklanmaktadir (Bogels ve

Restifo, 2013).

1.3.3. Ebeveynlikte Bilincli Farkindahigin Onemi

Ebeveynlikte bilingli farkindalik yaklasimi, ¢ocukla olan tiim etkilesimlerde ¢ocugu
dikkatle ve isteyerek dinlemek, ¢ocugu yargilamadan kabul etmek, tim durumlari ana

odaklanmig sekilde degerlendirmek, duygusal veya anlik olumsuz tepkileri en aza indirerek,
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uygun olan davranisi sergilemek ve hem ebeveynin kendisine hem de ¢ocuguna sevgi ile
yaklagmasi ile ilgilidir (Duncan vd., 2009). Bilingli farkindalik diizeyi yiiksek olan
ebeveynler, ¢ocugunu daha dikkatle dinleyebilir hem kendini hem ¢ocugunu yargilayici
olmadan kabul edebilir, kendisi ve ¢ocuguna yonelik duygusal farkindaliginin, 6zsefkatinin
yiiksek olma ihtimali de artar (Arict Ozcan vd., 2019). Bilingli farkindalik uygulamalarinin
ebeveynlerde stresin azalmasi, 6fke kontrolii, empati yeteneginin artmasi ve ebeveyn-¢ocuk
iliskisinin giliclenmesi gibi olumlu etkileri oldugu yapilan arastirmalarla desteklenmistir
(Bogels ve Restifo, 2014). Bu yaklasim, ebeveynlerin otomatik ve tepkisel davranislarini
azaltarak, daha dengeli ve bilingli ebeveynlik tarzi gelistirmelerine olanak saglar (Duncan
vd., 2009). Polat ve Yaman (2023) yaptiklar1 calismada, ebeveynlikteki bilingli farkindaligin
cocuklarda sosyal yetkinlik ve annelerde anksiyete/ice doniik olma puanlarini anlamli bir
diizeyde yordadigi sonucuna ulagilmistir. Isik ve Demircioglu (2020) tarafindan yapilan bir
calismada ebeveynlere yonelik gelistirilmis olan bir program uygulanmig ve bunun
ebeveynlerin bilingli farkindaliklarina, yetkinlik algilar1 ve iletisim diizeylerine, ¢ocuklarin
da davranig problemlerine olumlu yonde etki ettigi, etkilerin de kalict oldugu sonucuna
ulagtlmistir. Ebeveynlerin bilingli farkindalik becerileri, ¢ocuklarin duygusal regiilasyon
becerilerinin gelisimine katkida bulunur. Cocuklar, ebeveynlerinden gelen tutarli ve sakin
tepkiler sayesinde kendilerini giivende hisseder ve stresle daha saglikli baga ¢ikmay1 6grenir
(Jones vd., 2011). Ayrica, ebeveynlerin bilingli farkindaligi, ¢cocuklarda dikkat ve sosyal
becerilerin gelisimini de destekler (Coatsworth vd., 2010). Yapilan ¢alismalarda ebeveynlikte
bilingli farkindaliga yonelik uygulamalarin ebeveynler {izerinde ¢ok boyutlu olumlu etkiler
yarattigi goriilmektedir. Bu miidahalelerin, ebeveynlerin farkindalik diizeylerini artirdigi,
dikkat becerilerinin gelisimini destekledigi (Loe vd., 2024), aile islevlerini giiglendirdigi
(Coatsworth vd., 2010) ve ebeveyn stresini azalttigi ortaya konmustur (Catano vd., 2024;
Cengiz ve Kilig, 2025; Cheung vd., 2025; Lo vd., 2024). Ayrica, bilingli farkindalik temelli
programlarin ebeveynlerde titkenmiglik belirtilerini azaltarak (Bayot vd., 2024; Nguyen vd.,
2023) ebeveyn-cocuk iliskilerinin niteligini giiclendirmede etkili olabilecegi 6nerilmektedir.
Bu baglamda ebeveynlikte bilingli farkindalik hem ebeveynlerin hem de c¢ocuklarin
psikolojik iyi olusunu artiran etkili bir yaklasim olarak kabul gormekte ve Onem
kazanmaktadir. Aile igi iletigim ve iligkilerin kalitesini yiikseltmek i¢in bilingli farkindalik
temelli programlarin yayginlastirilmas: onemlidir (APA, 2023). Okullarda, saglikli yasam
merkezlerinde, medya araglarinda ve ¢evrim ici platformlarda ebeveynlere yonelik
farkindalik olusturma ve destekleme caligmalar1 sistematik bigimde yiiriitiilmelidir. Bu tiir

girisimler araciligiyla ebeveynlikte bilingli farkindalik uygulamalarinin yayginlastiriimas,
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ebeveynlerin psikolojik iyi oluslarini giigclendirmeye ve ebeveyn-¢ocuk iligkilerinin niteligini

artirmaya katki saglayacaktir.

1.4. Aile Merkezli Yaklasim

Aile merkezli yaklagimin temel amaci, bireyler ve ailelerin sagligin1 ve iyilik halini
gelistirebilmektir. Aile merkezli bitiinciil yaklasim ile saglik sonuglarini iyilestirme
memnuniyeti artirma ve kaynaklarin daha akillica kullanilmasi saglanir (AAP, 2003). Aile
merkezli biitiinclil yaklagim felsefesi icerisinde biiylime ve gelisimin degerlendirilmesi,
taramalar, ebeveynlik ve psikososyal sorunlar hakkinda ebeveynlere danigmanlik dahil
birinci basamak saglik hizmetlerinin saglanmasi yer almaktadir. Uzmanlarin tim ¢ocuklar
icin saglik hizmetlerinin etkililigi, verimliligini artirmaya galisarak her ¢ocuk i¢in biitlinciil
bir yaklasima ¢aba gostermelidir (Instutute for Patient and Family Centered Care, 2024).
Aile merkezli yaklagim, gelisimsel riskli olan gocuklara uygun hizmet sunulmasinin temel
tas1 olarak kabul edilmektedir. Aile merkezli yapilan erken miidahale hizmetleri sayesinde
ebeveynlerin etkin olmalari, 1iyilik halleri, memnuniyetleri, ¢ocuklarimin bakimina
katilimlarinda tesvik edilmeleri boylelikle, gelisimsel riskleri ve gecikmeleri olan ¢ocuklarin
hem gelisimsel hem de islevsel sonuglarin iyilestirilmesinde olumlu etkileri goriilmektedir

(Durualp, 2015; Mohanty vd., 2018).

Yapilan arastirmalar incelendiginde, saglik sisteminde ev ortamindaki mevcut
uyaranlarin da degerlendirilmesi ve gelisim siirecinde destek saglanmasinin cocuklarin
gelisimine pozitif yonde katki sagladigin1 gostermektedir (Engle vd., 2014; Eras vd., 2011;
Ertem, 2012). Cocuklarin erken donemde, hizla sekillenmekte olan beyin gelisimlerini
destekleyebilmek icin uygun bir ortam saglanmasi gerekir. Cocuklarin gelisimlerini
destekleyebilecek uygun uyaranlar ile sefkatli ve duyarli bir bakim saglanamadiginda uyaran
eksikligi ortaya ¢ikmaktadir (Richter, 2004). Gelismekte olan iilkelerden elde edilen veriler
incelendiginde, bu iilkelerde yasayan bes yasindan kiiciik 200 milyon ¢ocugun gelisimsel
potansiyeline ulagamamasin O6nemli nedeninin, uygun bakim ve Ogrenme firsati
saglanamamasi oldugu goriilmektedir (Black vd., 2017). Engle vd. (2007), gelismekte olan
iilkelerdeki ¢ocukluk cagina yonelik gelisimsel riskler ve sorunlara dikkat ¢ekerek erken
¢ocukluk doneminde, imkan olan her ortamda ¢ocuklarin gelisimlerinin desteklenmesini,
ailelerin ¢ocuklarinin uyaran ihtiyaglarina duyarli olmalarini ve bu destegi dogru bir sekilde

yapabilmeleri i¢in gerekli programlar ve girisimler yapilmasi gerektigini agiklamislardir.

Buradan da yola c¢ikilarak prematiire bebekler gelisimlerine en Onemli katkiyi

saglayabilecek olan ebeveynlerinden ayr1 diisiiniilemez. Bu baglamda, aile merkezli
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yaklagimin aktif bir sekilde uygulanabilmesi i¢in ebeveynlere 6nemli rol diismektedir. Ancak
ebeveynler prematiire bebeklerin bakiminda artan sorumluluklar ve gelecege dair
belirsizlikler nedeniyle (Shaw, 2023) veya farkli psikososyal etmenler nedeniyle cesitli
sorunlar ile karsilagabilirler. Bu baglamda da ebeveynlerin mevcut sorunlara karsi olan
becerileri yani dayanikliliklart ve bilingli farkindalik durumlart dikkat ¢eken nokta olarak
onem kazanir. Cilinkii ebeveynlerin ¢ocuklarimin bakimini iistlenirken kendi bakimini da
ihmal etmeden ¢ocuklarina bakabilmek, saglikli ebeveynlik acisindan 6nemli bir 6n kosul

olarak sayilabilmektedir (Bogels vd., 2014).

1.5. Prematiire Bebekler, Ebeveynlerde Dayamkhlk ve Bilin¢li Farkindalik ile
Ilgili Yapilan Arastirmalar

Diinyada ve Tiirkiye’de prematiire bebekler, bilingli farkindalik ve dayaniklilik
konular ile ilgili ¢aligmalar yapilmaktadir. Alan yazinda prematiire bebeklerin gelisimsel
durumlar1 ile ebeveyn dayaniklilik ve ebeveyn bilingli farkindalik diizeyleri arasindaki
iligkiye yonelik calismalar incelenmistir. Bu konularin ayr1 ayri ele alindig1 calismalarin
oldugu, ancak birlikte ele alindig1 calismalara gerek duyuldugu goriilmektedir. Tiirkiye’de ve

diinyada bu konular ile ilgili yapilan arastirmalar asagida 6zetlenerek aktarilmaistir.

1.5.1. Prematiire Bebeklerin Gelisimleri ile Ilgili Tiirkiye’de ve Diinyada
Yapilmis Arastirmalar

Prematiirelerin gelisimsel, davranigsal, duygusal oOzellikleri belirlemek ve bu
ozellikleri etkileyen etmenleri arastirmak igin yapilan bir caligmaya, 43 prematiire bebek
(1500 gr ve alt1 15, 1501-2500 gr 28 tane) 37 term bebek, 48-66 aylik iken dahil edilmistir.
Sonug¢ olarak ¢ok diisik dogum agriligina sahip grubun, dil-biligsel alanda puanlarimnin
anlaml1 diizeyde diisiik olduguna ulasilmistir. Dil-biligsel gelisim puanlarinin diisiik dogum
agriligi grubunda %14.3, kontrol grubunda %?2.7 oldugu goriilmesine ragmen istatistiksel

olarak anlamli bulunmamustir (Ozbek, 2002).

Bir baska arastirmada dogum agriligi 1500 gr’in altindaki 117 bebek ii¢ yasindayken
degerlendirilmis ve bu bebeklerin %87’sinde norolojik ydonden muayenelerinin normal
oldugu, %73’iniin Denver II Gelisimsel Tarama Testi sonuglarinin yasina gére normal
oldugu saptanmistir. Ancak Denver II Gelisimsel Tarama Testi sonuglarinda en ¢ok da dil

gelisimi alaninda (%23,1) gecikme oldugu saptanmustir (Oz Géger, 2006).

Ankara’da bir hastanede yapilan ¢aligmaya hastanenin yenidogan kliniginde yatarak
izlenen ve taburculuk sonrasinda da izlenemleri devam eden bebekler dahil edilmistir.

Bebekler ¢ok diisiik dogum agirlikli, diizeltilmis 12-18 aylarinda gelisimsel olarak
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degerlendirilerek bu sonuglarin belirlenmesinin amaclandiglr ¢aligmaya 199 bebek dahil
edilmistir. Bebekler taburcu olduktan sonra belirli araliklarla degerlendirilmistir. Gelisimsel
degerlendirme sonuglarina gore de uygun gelisimsel destekler verilmistir. Gelisimsel
sonuglarin iyi oldugu goriilmiis ve sonuglarinin iyi olmasinin da bagarili bir yenidogan yogun
bakim kosullar1 sunulmasi, iyi bir izlem yapilmasi, yeterli diizeyde gelisimsel destek
saglanmas1 ve sorunlarin erkenden fark edilip yonlendirmelerin yapilmis olmasina baglh

olabilecegi diisiiniilmiistiir (Eras vd., 2011).

Hem prematiire hem term olan bebeklerin dil gelisimlerini incelemek ve annelerin
bebeklerinin dil gelisimini desteklemelerine ve bu konuda nasil uygulamalar yaptiklarina
yonelik goriislerini belirlemek amaciyla yapilan ¢alismaya 12-24 aylik orta ve sinirda olan
36 prematiire bebek ile 36 term bebek dahil edilmistir. Calisma sonucunda, prematiire dogan
bebeklerle zamaninda dogan (term) bebeklerin dil gelisim diizeyleri arasinda anlaml1 bir fark
tespit edilmemistir. Annelerin goriislerinde ise oyun oynamanin dil gelisimini desteklemekte

en Onemli etkinlik olarak gordiikleri sonucuna ulasilmistir (Bolatbas, 2017).

Dogum agiliklar1 1000 gram ve/veya altinda olan, ii¢-bes yasindaki ¢ocuklara yapilan
bir ¢alisma da ise, Uluslararasi Islevsellik Siniflamasi iceriginde belirlemis olan anlardaki
sorunlarla kars1 karsiya olma oranlariin arastirilarak gereken hizmetlerin belirlenmesinin
amaglanmigtir. %12.1’inin  giinlik yasam becerilerine katilim, %19’unun sosyallesme
islevselligi, %20.6’sinin iletisim islevselligi, %29.3’linlin hareket islevselliginde sorun
yasadiklarina ulagilmistir. Yalmizca ii¢ olguda belirgin diizeyde yasi ile uyumsuz olan
davranis sorunlarina rastlanmistir. Hareket islevselliginin; 6z bakim, ev yasami, sosyallesme,
oyun ve bos zaman etkinliklerine katilim ile 6grenme ve problem ¢ézme islevlerini anlaml

sekilde etkiledigi tespit edilmistir (Uysal ve Kavuncuoglu, 2021).

Dort ile 18 ay arasindaki donemde her gruptan 16 bebek olmak iizere erken ve geg
prematiire ile term bebek duyusal fonksiyonlari agisindan incelendigi bir ¢alisma yapilmustir.
Erken prematiire bebeklerde dokunsal derin basinca tepki ve okiiler-motor kontrol
parametrelerinde anlamli farklar saptanmistir; ancak uyumsal motor fonksiyonlar, gorsel-
dokunsal entegrasyon ve vestibiiler uyarana verilen tepkilerde anlamli fark bulunmadigi

sonucuna ulagilmistir (Tath vd., 2023).

Cok diisik dogum agirligi olan ve <32 hafta dogmus ¢ocuklar ve kontrol grubunun
dahil edildigi 10 yillik bir meta analiz ¢aligmasinda, ortalama olarak bes yaslarindaki
degerlendirmede cocuklarin matematikle ilgili, okumaya yonelik, dikkat gibi becerilerde

yetersizlik mevcut oldugu goriiliirken prematiire olan ¢ocuklarda ise artikiilasyon sorunlari
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mevcut oldugu ve sozel becerilerinin anlaml diizeyde diisiik oldugu sonucuna ulasilmistir

(Aarnoudse Moens vd., 2009).

Prematiire dogumun cocuklarin gelisiminde nasil bir rol oynadigim anlasildiginda
dogru miidahaleler ve desteklerin saglanabilecegi vurgulanan bir ¢alismada, prematiire
dogumun getirdigi zorluklarin istesinden gelinmesi ve prematiire bebeklerin saglikli bir

sekilde biiytimelerin izlem ve destek ile miimkiin olacagi vurgulanmistir (Lepage vd., 2014).

Prematiire bebeklerde ndrogelisimsel bozukluklarin yayginligimi degerlendirmek ve
erken miidahale stratejilerinin riskleri oOnlemedeki etkinligini incelemek ic¢in yapilan
calismada prematiire dogan bebeklerin nérogelisimsel gelisimlerinin izlenmesinin ve erken
miidahale programlarinin uygulanmasinin biiyiik 6nem tasidigi vurgulanmistir. Ayrica erken
miidahale programlar1 uygulanirken ebeveynlere yonelik olan egitimlerin miidahaleleri daha
etkili hale getirilebilecegi diisliniilmiis bu nedenle ebeveyn katilimini1 6nermislerdir (Mughal

ve Majeed, 2020).

ABD’deki yenidogan yogun bakim iinitelerinde yatan prematiire bebekler icin "Aile
Entegre Bakimi" (FIC) ile "Aile Merkezli Bakim" (FCC) modellerinin bebeklerin saglik
sonuclarina olan etkileri karsilagtirmak icin ¢alisma yapilmistir. Bu calisma sonucunda,
ebeveyn katilimin prematiire bebeklerin saglik sonuglari lizerinde olumlu etkiler sagladigi
ortaya koyulmustur. Bu calisma ebeveynlerin bakim siirecindeki etkinliginin bebeklere
faydali olabilecegini gostermistir ve ebeveyn katiliminin artirilmasinin - 6nemini

vurgulanmistir (Franck vd., 2022).

Gebeligin  28. haftasindan oOnce dogmus olan asir1 prematire bebeklerin
ebeveynlerinin, bebeklerinin saglik sonuglari ile ilgili hangi konular1 6nemsediklerini ve bu
sonuglarin bebekler ve aileler i¢in nasil bir anlam tasidigin1 anlamay1 amaclayan nitel bir
calisma yapilmistir. Calisma Kanada’daki ¢esitli hastanelerde ebeveynlerle roportaj yapilarak
gerceklestirilmistir.  Ebeveynlerin  bebeklerinin  saglik durumuna yoénelik endiseleri,
beklentileri ve 6nem verdikleri saglik sonucglarini belirlemeye calismistir. Ebeveynlerinin
bebeklerinin yasam kalitesi, ndrogelisim ve bagimsiz yasam becerileri gibi uzun vadeli

sonuglara biiyiik 6nem verdikleri sonucuna ulagilmigtir (Jaworski vd., 2022).

Prematiire dogumun ¢ocuklarin nodrogelisimsel ve ruh saghigt sonuglarmin
ebeveynlerinin psikososyal sagligina olan etkilerini analiz etmek amaciyla yapilan ¢aligmada
cocuklarda norogelisimsel sorunlarin mevcut, anksiyete ve depresyon goriilme olasiligimin

yiiksek oldugu, ebeveynlerde ise bu durumun 6nemli bir stres kaynagi oldugu bu nedenle
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ebeveynlerde kaygi, depresyon ve tiikkenmisglik belirtilerine yol agabilecegini belirtmislerdir

(Shaw vd., 2023).

Yapilan bir derleme calismasinda prematiire bebeklerin gelisimlerini desteklemeye
yonelik diinyaya geldikten itibaren ilk 12 ay igerisinde erken miidahale programlarina
baslanmasinin bebeklerin biligsel gelisim ve hareket gelisimi alaninda gelisimlerini olumlu

yonde etkiledigini gdstermistir (Orton vd., 2024).

Prematiire bebeklerin hem bireysel hem ailelerine hem de topluma yansimakta olan
problemlerinin 6nemli bir boyutunun, alinacak olan tedbirlerle ve uygun miidahaleler
sayesinde Onlenebilir oldugu bilinen 6nemli bir gercektir (T.C. Saglik Bakanligi, 2023).
Davraniglarin sekillenmesi ve edinilmesinde olduk¢a 6nemli etkileri olan erken ¢ocukluk
déneminde gocuklarin en biiylik etkilesim alanlar1 olan ebeveynlerinden edinmis olduklari
yasamin ilerleyen yillarinda ¢ocuklara eslik etmektedir (Deniz vd., 2017). Ancak prematiire
bebeklerin aileleri, ¢esitli sorunlarla basa ¢ikmak durumunda kalabilmektedir (T.C. Saglik
Bakanligi, 2023). Alan yazin incelenerek yapilan kapsamli incelemelerden yola ¢ikarak
ebeveynlerin psikolojik dayaniklilik ve bilingli farkindaliklari 6nem kazanmaktadir. Bu
kapsamda gelisimin hizla ilerledigi, gelisimsel desteg§in ayr1 bir 6nem kazandigi,
prematiirelerin heniiz yaslarinin diizeltilerek hesaplandigi ilk iki yasta prematiire ¢ocuklarin
gelisimleri ile ebeveynlerin psikolojik dayaniklilik ve bilingli farkindaliklar1 iligkisini

inceleyerek alana katki saglanmasi diigtiniilmiistiir.

1.5.2. Ebeveynlerde Dayamkhhk ile ilgili Tiirkiye’de ve Diinyada Yapilmis
Arastirmalar

Saricam ve Kiiciik (2015) farkli gelisim durumlarinda ¢ocugu olan ebeveynlerin
psikolojik saglamlik diizeylerini karsilastirmak i¢in yaptiklar1 ¢aligmada, biligsel alanda
yetersizligi olan ¢ocuga sahip ebeveynlerin psikolojik saglamlik diizeylerinin yas1 ile uyumlu

gelisim gosteren ¢cocuga sahip ebeveynlerinkinden diisiik ¢iktig1 sonucuna ulagmustir.

Yapilan bir ¢aligmada iig-alt1 yas araligindaki g¢ocuklarin sosyal yetkinlikleri ve
davranis 6zellikleri ile ebeveynlerinin psikolojik iyi olus ve psikolojik dayaniklilik diizeyleri
arasinda anlamli bir iligski oldugu ortaya konmustur. Egitim durumu ve gelir diizeylerine
ebeveynlerin psikolojik iyi olus diizeylerinde anlamli bir farklilik gériilmezken, psikolojik
dayaniklilik diizeylerinde anlamli diizeyde bir farklilik oldugu sonucuna ulasilmustir.
Cocuklardaki sosyal yetkinlik ve davranislarin cinsiyet, ebeveynin herhangi bir hastalig1 olup
olmama durumu, annenin egitimi, ailenin gelirine gore anlamlilik gdstermedigi ancak

babanin egitimine gore anlamh diizeyde farklilhik goriildiigii elde edilen bir diger sonug
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olmustur (Kindiroglu, 2018). Bu ¢aligmanin sonucuna benzer sekilde psikolojik dayaniklilik
ile ilgili Atarbay (2017) ve Agirkan (2017) yapmus olduklar1 farkli ¢caligmalarda, ailenin gelir
diizeyi yiikselirken psikolojik dayaniklilik diizeyinin de yiikseldigini ifade etmislerdir.

Damran Akyildirim (2017) tarafindan yapilmis bir calismada, psikolojik nedenlerle
tedavi géren bireylerin, tedavi gérmeyen bireylere kiyasla daha diisiik diizeyde psikolojik

saglamlik puani sergiledikleri belirlenmistir.

Inal (2022) yaptig1 galismada, ¢ocuklar1 yas1 ile uyumlu gelisim gdsteren ebeveynlerin
dayanikliliklar1 ve yilmazlik diizeylerinin anlamli bir sekilde daha yiiksek oldugunu elde
etmistir. Bu sonuca benzer sekilde, ¢ocuklart yasi ile uyumlu gelisim gosteren ebeveynlerin
yasam doyumlarinin da 6nemli diizeyde yiiksek oldugu elde edilmistir. Bunlarin yani sira
psikolojik dayaniklilik ve yilmazlik arasindaki iliskinin, ¢ocuklar1 6zel gereksinimli olan
ebeveynlerde ¢ocuklari yasi ile uyumlu gelisim gosteren ebeveynlere gore daha giiclii oldugu

belirlenmistir.

Van'da 2022 yilinda yapilan nitel bir ¢alismada, YYBU'de bebekleri bulunan 10
annenin duygular1 ve diislinceleri incelenmistir. Annelerin dayaniklilik kaynaklari arasinda

inang ve cevresel destegin one ¢iktig1 goriilmiistiir (Atici ve Mukba, 2022).

Finlandiya'da yiiriitiilen bir ¢aligmada, alt1 yil boyunca 1388 anne ve 657 babayi takip
ederek, ebeveyn dayanikliliginin zamanla nasil degistigini ve stresli yagsam olaylariyla iligkisi
incelenmis. Calisma, hamilelik donemindeki dayaniklilik seviyesinin alt1 y1l sonra da biiyiik
Olclide korundugunu ve dayanikliligin yiiksek olmasmin depresyon ve anksiyete

semptomlarini azalttigini ortaya koymustur (Mondolin vd., 2024).

Otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin dayanikliligimi etkileyen faktorleri incelendigi bir
makalede ebeveynlerin biligsel degerlendirmeleri, kontrol ve sosyal destegin ebeveyn

dayanikliligini artiran dnemli unsurlar oldugu belirlenmistir (Hsiao,2024).

Yenidogan yogun bakim iinitesinde (YYBU) prematiire bebekleri bulunan ebeveynler
iizerinde yapilan bir calismada 45 ebeveyn dahil edilmistir. Yiiksek dayamkliliga sahip
ebeveynlerin daha diisiik depresyon ve anksiyete skorlarina sahip oldugunu gostermistir. Bu
bulgu ile YYBU gibi stresli ortamlarda ebeveyn dayamiklili§min énemini vurgulanmustir

(Okito vd., 2022).

ABD'de pandemi doneminde yapilan bir arastirmada, yliksek dayaniklilia sahip

ebeveynlerin depresyon ve stres seviyelerinin daha diisiik oldugu ve c¢ocuklariyla daha
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saglikli iliskiler kurduklarini ortaya koyulmustur. Ozellikle babalarin depresyon
semptomlarinin, ¢ocuklariyla olan iliskilerini daha fazla etkiledigi gézlemlenmistir (Russel

vd., 2022).

Cin'de yapilan nitel bir arastirma, kanser hastast ¢ocuklarin ebeveynlerinin
dayaniklilik deneyimlerini incelenmis sonug¢ olarak ebeveynlerin olumlu tutumlar
gelistirmeleri, sosyal destek almalarni ve =zorluklarla basa ¢ikma becerilerinin

dayanikliliklarim artiran faktorler oldugu belirlenmistir (Habibpour vd., 2019).

1.5.3. Ebeveyn Bilin¢li Farkindahg ile ilgili Tiirkiye’de ve Diinyada Yapilmis
Arastirmalar

Bes-alt1 yas ¢ocuklarin ebeveynleri ile yapilan bir ¢calismada da bilingli farkindalikli
ebeveynlik ile cocuklarinda mevcut olan liderlik becerileri arasinda yiiksek bir iligki
goriilmiistiir. Bir diger sonug¢ olarak da ebeveynlerdeki bilingli farkindalik becerilerinin
cocuklardaki liderlik becerilerinin de yordayicisi oldugu sonucuna ulasilmistir (Ayaz ve

Polat, 2021).

Erken cocukluk dénemindeki c¢ocuklarin psikolojik dayanikliliklari ile baba-¢ocuk
iligkisi arasindaki iligkiyi ve babalarin baba-cocuk iliskisi ile ebeveynlikte farkindalik
diizeyleri arasindaki iligkiyi incelendigi calismaya, bes-alt1 yas grubu cocuklar ve babalari
katilmistir. Babalarin yaslarinin, egitim durumlarini, hafta sonu calisip-calismamalarinin
cocuklarinin psikolojik dayanikliliklar1 ile arasinda giiglii bir korelasyon oldugu
bulunmustur. Baba-gocuk iliskisi ve ¢ocuklarin psikolojik dayanikliliklar: incelendiginde de
yalnizca baba-gocuk baglanma diizeyi ile arasinda iliski oldugu sonucu elde edilmistir.
Degiskenlerden biri olan ¢ocuk sayisi ve gilinlik calisma saatinin bu duruma bir etkisi

olmadigina ulasilmistir (Sezgin, 2022).

Babalarin bilingli farkindaliklarina yonelik bir arastirma kapsaminda, ii¢c-18 yas
araliginda ¢ocugu bulunan 406 baba dahil edilmistir. Arastirma sonuglarina gore, babalarin
bilingli farkindalik ebeveynlik puanlar1 ile benimsedikleri klasik ebeveynlik tutumlari,
cocuklari, esleri ve kendi ebeveynleriyle olan iligkilerini tanimlama bi¢imleri arasinda
anlamli farkliliklar bulunmustur. Ayrica, ¢ocuklarinin i¢inde bulundugu gelisimsel donemi,
esleriyle ortak ebeveynlik iliskilerini tanimlama sekilleri, ¢ocuklariyla aktif bir zaman
gecirme ve sosyal etkinliklere katilma durumlari ile ebeveynlige yonelik egitim alma durumu
da bireyler arasinda anlamli diizeyde farkliliklara yol actig1 goriilmiistiir (Biitlin Ayhan ve

Karatas, 2023).
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Bir baska ¢aligmada ise annelerin ebeveynlikte bilingli farkindalik diizeylerinin hangi
faktorlerden etkilendigini belirlemek amaglanmistir. Bu ¢alismaya okul 6ncesi donemdeki
¢ocuga sahip olan 242 anne dahil edilmistir. Sonug¢ olarak annenin, g¢ocugun yanlig
davranigina verdigi tepki, ozyeterlilik iizerinde en belirleyici degisken olarak belirlenmistir.
Cocugun yanlis davranigina karst sakin kalip iletisim kurmaya calisan annelerde,
ebeveynlikte bilingli farkindalik diizeyinin yiiksek oldugu goriilmiis ve ciddi saglik sorunlar
gecirmemis ve ¢ocugunun yanlis olan davranisinda sakin bir tutumla yaklagmayi deniyorsa
annelerin ebeveyn Ozyeterlik diizeyleri daha yiiksek olarak belirlenmistir. Bir diger alt boyut
olan ¢ocuguyla anda olma durumunu etkileyen en 6nemli degisken olarak annenin egitim
diizeyinin oOne c¢iktig1, ortaokul ile iizeri mezun annelerin sakince iletisim kurma
yaklasiminin, ¢ocuklari ile anda olma diizeyini artirdigina ulasilmistir. Cocuklara ait kisisel
degiskenlerin, ise bu durumda anlamli bir etkisinin bulunmadig1 belirlenmistir (Cakir vd.,

2023).

Tiirkiye’de ¢ocuk gelisimi konusunda annelerin bilgisini belirlemek i¢in yapilan
calismaya 1055 sayida anne ile ii¢ yas ve altinda olan c¢ocuklar1 dahil edilmistir. Yapilan
calisma sonucunda annelerin ¢ocuklarinin gelisimsel beceri ve etkinliklerinin biiyiik bir
cogunlugunu beklenen ay araligimi iistiinde yapabileceklerini diisiindiikleri elde edilmistir.
Bu sonucun yani sira annelerin gormesi, sesler ¢ikarmasi, giilimsemesi gibi beceriler ve
beyin geligimi ile ilgili becerilerin yagsamin ilk aylarindan itibaren bagladigini bilmediklerine
ulagilmistir. Bu aragtirma sonucunda annelerin gelisim asamalarina yonelik sorulara yalnizca

%10 dogru yanit verdikleri saptanmistir (Ertem vd., 2007).

Ebeveynlerin bilingli farkindalik diizeylerinin okul Oncesi ¢ocuklarm davranig
problemleriyle iliskisini ve bu iligkide evlilik doyumu ile ortak ebeveynligin aracilik roliinii
incelemek icin calisma yapilmistir. Bu c¢alisma sonucunda yiliksek diizeyde ebeveyn
farkindaliginin daha yiiksek evlilik doyumu ve daha iyi ortak ebeveynlik ile iliskili oldugunu
ve bu durumun da g¢ocuklarin davranig problemlerini azalttigini goriilmiistiir (Quan vd.,

2023).

Ornekleme alinan 3448 cbeveynle gergeklestirilen bir arastirma, ebeveyn
farkindaliginin okul dncesi gocuklardaki davranis problemlerini azaltmada etkili oldugunu ve
bu etkinin evlilik doyumu ve ortak ebeveynlik araciligiyla gergeklestigini gostermistir (Quan
vd., 2023)

Ebeveynligin degerlendirilmesine yonelik ii¢-17 yas arasindaki cocuklarm 449

ebeveyninin katildig1 genis capli bir arastirmada ebeveynlerin bireysel olarak farkindalik
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diizeylerindeki artisin ortak ebeveynlik kalitesini artirdigimi gostermis boylelikle bireysel
diizeyde farkindalik artiginin, 6zellikle ortak ebeveynlik ve ebeveyn-gocuk etkilesimlerindeki
iyilestirmeler yoluyla aile sistemi i¢inde anlamli degisimi tesvik edebilecegini one siirmiistiir

(DiMarzio vd., 2022).

Ebeveynlik boyunca stres karsisinda olan ebeveynlerin 6z bakimi son derece 6nemli
oldugundan yola c¢ikilarak yapilan bir ¢alismada ebeveynlere yonelik 21 giinliikk ¢evrimigi
bilingli farkindalik temelli bir miidahale uygulanmistir. Sonuglar da bu miidahalenin
ebeveynlerin kisisel refahi, kaygi ve bilingli farkindalik diizeyleri iizerinde faydali

olabilecegini gostermistir (Cheung vd., 2022).

Ebeveynlerin bilingli farkindalik hakkinda bilgi edinmeye yonelik inanglarini ve
ilgilerini, saglik hizmeti saglayicilar1 da dahil olmak iizere ve demografik gecmislere gore
farkliliklar ile degerlendirmek i¢in ABD’de Ekim 2018'de sifir-18 yas arasi ¢ocuklari olan
ebeveynlerle ulusal bir kesitsel anket uygulanmistir. Bu calisma ile pek ¢ok ebeveynin
bilingli farkindaligin ebeveynlikte faydali olabilecegine inandig1 ve bilingli farkindaligin
cocuklarmin saglikli olmasina nasil yardimci olabilecegini 6grenmekle de ilgilendigini
gostermistir. Mevcut bulgularin aileleri farkindalik uygulamalar1 hakkinda egitmek i¢in bir

firsat oldugu diisiiniilmiistiir (Mathur vd., 2021).

Ebeveyn stresinin gengler i¢in olumsuz sonuglarla iligkilendirildiginden yola ¢ikilarak
ozellikle ergenlik doneminde bu durumun daha yiiksek olabilecegi diisiiniilmiis ve randomize
kontrollii bir ¢alisma yapilmistir. Ebeveyn odakli bir farkindalik miidahalesi olan Ebeveynlik
Farkindaligi miidahalesinin, ergenlerin asir1 stresli olan ebeveynleri igin etkileri
incelenmistir. Yiiksek stres bildiren 12-17 yaslarindaki ergenler ve 83 anne, rastgele Ebeveyn
Farkindaligi miidahalesine veya minimal miidahaleli Ebeveyn Egitimi kontrol grubuna
almmustir. Miidahaleden 6nce ve sonra annelerin farkindalik, stres, ebeveynlik stresi, bilingli
farkindalikli ebeveynlik ve ebeveyn-ergen iliski kalitesi hakkinda bilgiler alinmigtir. Sonug
olarak ebeveynlik odakli farkindalik miidahalesinin annelerin stresini azalttigi, ebeveynlik
davraniglari iyilestirdigi ve anne-ergen iligkisini giiclendirdigi bulunmustur. Elde edilen
bulgular ile ebeveyn odakli farkindalik egitiminin asir1 stresli olan ebeveynler igin

uygulanabilir bir miidahale yontemi olabilecegi desteklenmistir (Chaplin, 2021).

Cocuklarin bireysel ve sosyal bakimdan karar alma siirecleri iizerinde ebeveynlikte
bilin¢li farkindaligin yordayici etkisinin olup olmadigimi incelemek icin yapilan bir
calismada ¢aligmaya Hollanda'dan 63 anne-gocuk katilmistir. Bu ¢alismanin, kendi kendine

bildirilen anne bilin¢li ebeveynligi ve c¢ocuklarda gdzlemlenen karar alma davranisi
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arasindaki iligkiyi arastiran ilk ¢aligma oldugu belirtilmistir. Sonug¢ olarak da ebeveynlikte
bilingli farkindaligin ¢ocuklarin prososyal karar verme davranmiglarini olumlu yo6nde

etkileyebilecegini goriilmiistiir (Wong vd., 2019).

Yapilan bagka bir ¢alismada ise ebeveynlikte bilingli farkindaligin genglik davranis
sorunlariin (6rnegin saldirganlik veya madde kullanimi) azalmasi ile iliskili oldugunu ve
ebeveynlikte bilingli farkindaligin faaliyetlerinin standart ebeveyn egitimine saglayabilecegi

katkilara dair kanitlar sunulmustur (Coatsworth vd., 2018).

Cocuk ruh saglig: klinigine sevk edilen 70 ¢ocugun yetmis ebeveynine sekiz haftalik
ebeveynlikte bilingli farkindalik egitimi verilerek yapilan bir ¢alismada yapilan sonuglar
incelendiginde hem ¢ocuklarin hem de ebeveynlerin psikopatolojisinde 6nemli bir azalma
goriilmiistiir. Bu calisma, ebeveynlikte bilingli farkindalik egitiminin ebeveynlerin kendileri
ve dolayli olarak da psikopatolojileri olan cocuklar1 i¢in etkili oldugunu gostermistir.
Ebeveynlikte bilingli farkindalifin artmasinin, ancak genel farkindaligin artmasini degil,
cocuk psikopatolojisini 6ngordiigii sonucu bulundugundan, genel farkindalik egitimi yerine
ebeveynlikte bilingli farkindalik egitimi tercih edilen bir egitim gibi goriindiigi
diisiiniilmiistiir (Meppelink vd., 2016).

Alan yazin incelendiginde calismalarda ebeveyn dayanikliligi farkli baglamlarda
incelenmistir. Ebeveynlerin depresyon ve anksiyete diizeyleri (Mondolin vd., 2024), Otizmli
ve kanserli ¢ocuklarin ebeveynlerini konu alan aragtirmalar (Habibpour vd., 2019; Hsiao,
2024) goriilmiistiir. YYBU’nde ve pandemi doneminde yapilan calismalara da rastlanmistir
(Okito vd., 2022; Russel vd., 2022). Prematiire dogum ile ilgili yapilan g¢aligmalarda
cocuklarm biligsel, norogelisimsel ve psikososyal gelisimi lizerindeki etkileri incelenmistir.
Aragtirmalarda prematiire ¢ocuklarin matematik, okuma, dikkat ve sodzel becerilerinde
yetersizlikler yasadigi gorilmiis, erken miidahale programlarinin ve ebeveyn katiliminin
cocuklarin biligsel ve motor gelisimini destekledigi ve saglik sonuglarini iyilestirdigi
belirlenmistir (Aarnoudse Moens vd., 2009; Franck vd., 2022; Mughal ve Majeed, 2020;
Orton vd., 2024). Ayrica ¢aligmalar, prematiire dogumun ebeveynlerde kaygi, depresyon ve
titkenmislik riskini artirdigini ve ebeveynlerin psikolojik dayaniklilik ile bilingli farkindalik
diizeylerinin desteklenmesinin ¢ocuklarin gelisimini olumlu yonde etkiledigini ortaya
koymustur (Jaworski vd., 2022; T.C. Saghik Bakanligi, 2023; Shaw vd., 2023) Yapilan
caligmalarda goriildiigli iizere bilingli ebeveynlik yaklasimi, ebeveynlerin stres diizeylerini
azaltmakta ve Ofke ile kaygi gibi duygusal tepkilerle daha saglikli bir bi¢cimde basa

cikmalarina katki saglamaktadir. Bu yaklasim, ayn1 zamanda ebeveynlik tiikenmisliginin
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onlenmesine yardimci olmakta ve ebeveynlerin ¢ocuklariyla etkilesimlerinde daha tutarls,
sakin ve yapict bir tutum gelistirmelerini desteklemektedir. Bilingli ebeveynlik, ebeveynin
psikolojik iyi olusunu giiglendirirken, ¢ocuklarin duygusal ve sosyal gelisim siireglerine de

olumlu etkiler sunan 6énemli bir uygulama olarak degerlendirilmektedir (Bogels vd., 2010).

Literatlirde, yetigkinlerde psikolojik dayaniklilik diizeylerinin yetiskinlige yonelik
¢esitli durumlarla olan iliskisine yonelik galismalar yapildigi goriilmiistiir (Bektas ve Ozben,
2016; Celik vd., 2017; Topgu, 2017; Uzunbacak vd., 2023). Yetiskinlerde psikolojik
dayaniklilik ve ¢ocuk gelisimine yonelik etkisinin siirli konular ile calisildigi, siklikla
cocuklar1 6zel gereksinimli olan ebeveynler ile yapilan caligsmalara rastlandigi dikkat
cekmistir (Aktan ve Onder, 2018; Bekdas, 2022; Bozdemir, 2023; inal, 2022; Merig, 2020).
Ebeveyn bilingli farkindalik diizeyleri ile yapilan c¢alismalar incelendiginde ise yetiskinlige
yonelik konular ve siklikla ¢ocuklarin davranis sorunlari, sosyal becerileri ilgili ¢calismalar
yapildigi, yas grubu olarak okul 6ncesi donem ve daha biiyiik ¢ocuklarin 6rnekleme alindigt
goriilmiistiir (Akduman ve Cakir, 2023; Ayaz ve Polat, 2021, Keskin, 2019; Oztiirk, 2022;
Parmaksiz, 2020). Bunun yan1 sira yetiskinlerde psikolojik dayaniklilik, ebeveynlikte bilingli
farkindalik ve prematiireligin gelisim ile iliski oldugu c¢alismalarin da genellikle ii¢-alt1 yas
ve daha biiylik yaslara yonelik oldugu dikkat ¢eken bir diger nokta olmustur. Prematiire
dogan bebeklerde ileri yaslarda olusabilecek olan dil, biligsel ve hareket gelisimlerindeki
problemleri g6z oniinde bulundurularak erken dénemde degerlendirmek ve uygun destegi
saglayabilmek onemlidir (Hadders Algra vd., 2020). Mevcut arastirma kapsaminda ise
prematiire bebeklerin ilk 24 aydaki gelisimsel durumlari ile ebeveynlerin dayaniklilik ve
bilingli farkindalik diizeyleri ile iligkili faktorlerin incelenmesi amaglanmigtir. Temel amag

dogrultusunda;
*Ebeveynlerin psikolojik dayaniklilik diizeylerini ve iligkili faktorleri belirlemek,
*Ebeveynlerin bilingli farkindalik diizeylerini ve iligkili faktorleri belirlemek,

*Prematiire dogan bebeklerin alici-ifade edici dil, biligsel, ince-kaba hareket

alanlarinda gelisimsel durumlarin1 degerlendirmek ve iligkili faktorleri belirlemek,
*Bu degerlendirme sonuglarindan yola ¢ikilarak aralarindaki iligkileri incelemek,

*Ebeveynlerin bilingli farkindaliklarinin bebeklerin gelisimini yordayip yordamadigini

incelemek,
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*Ebeveylerin  psikolojik  dayamikliliklarinin = bebeklerin  gelisimini  yordayip

yordamadigini incelemek,

*Ebeveynlerin bilingli farkindaliklarinin  psikolojik dayanikliliklarim — yordayip

yordamadigini incelemek amaglanmustir.

1.6. Tanimlar

Prematiire dogum: Prematiire dogum, gebeligin 37. gestasyon haftasini

tamamlayamadan gerceklesen dogum olarak tanimlanmaktadir (WHO, 2023).

Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik: Ebeveynlerin, ¢cocuklarinin neye ihtiya¢ duydugunu
zamaninda ve dogru bi¢imde kavramasi, bu ihtiyaglar1 karsilamasi ve ebeveyn olarak
yasadiklar1 deneyimlerin farkinda olmalarini saglamak i¢in 6nemli goriilen bir beceri olarak

tanimlanmaktadir (Duncan vd., 2009).

Psikolojik dayaniklilik: Psikolojik dayaniklilik, karsi karsiya kalinan gergekler
karsisinda algilanarak fark edilen, 6grenilen ve gelisimsel siire¢ igeren bir olgudur (Masten

vd., 1990).
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2. GEREC VE YONTEM

Aragtirmanin modeli, ¢alisma grubu, veri toplama yontemi, veri toplama araglari,
arastirmanin siurliliklar, etik yonii ve verilerin analizine ait bilgilere yer verilerek

aciklamalara bu boliimde yer verilmistir.

2.1. Arastirmanin Modeli

Prematiire bebeklerin gelisimleri ile ebeveynlerin dayaniklilik ve bilingli farkindalik
diizeyleri ile iligkili faktorlerin incelenmesi amaciyla planlanan bu arastirma, iligkisel tarama
deseninde nicel bir arastirmadir. iliskisel tarama deseni, iki ya da daha fazla sayida degisken
arasindaki iliski ile bu degiskenlerin birlikte olan degisiminin diizeyini belirleyebilmek
amaciyla kullanilmakta olan bir desendir (Karasar, 2005). Bu yontem, degiskenler arasindaki
iligkilerin varligini, yoniini ve niteligini ortaya koymak i¢in kullanilan arastirma
desenlerinden biridir (Biiylikoztiirk vd., 2016). Bu kapsamda bebeklerin gelisim diizeyi ile
ebeveynlerin dayaniklilik ve bilingli farkindaliklar1 arasindaki iligki iliskisel tarama yontemi

ile incelenmistir.

Bu arastirmada bagimli degiskenler ebeveynlerin psikolojik dayaniklilik diizeyleri,
bilingli farkindalik diizeyleri ve bebeklerin gelisimsel durumlaridir. Gelisimsel durum
kapsaminda alic1 dil, ifade edici dil, biligsel gelisim, ince ve kaba hareket gelisimleri dikkate
almmistir. Arastirmanin bagimsiz degiskenlerini ise ebeveynlerin demografik o6zellikleri
(cinsiyet, yas, egitim diizeyi, yasanilan yer, ekonomik diizey algisi), gebelik durumuna
(gebelik plani, sayis1 vb.) ve ¢ocuga iliskin ozellikler (cinsiyet, yas, dogum haftasi, dogum

agirligi, kuvoz dykiisii vb.) olusturmaktadir.

2.2. Arastirmanin Calisma Grubu

Arastirmaya, bir sehir hastanesinin (izmir Sehir Hastanesi) Yenidogan, Sosyal Pediatri
ve Gelisimsel Pediatri Bilim Dallarinda izlenen Cocuk Gelisimi Birimine gelisimsel izlem
icin yoOnlendirilen ve prematiire bebek olmalar1 nedeniyle izlenmekte olan bebeklerden,
ebeveynlerinin onam verdigi sifir-24 ay araliginda olan prematiire bebekler ile calismaya
katilmaya goniillii ebeveynleri dahil edilmistir. Arastirmanin ¢alisma grubunu belirlemek
amaciyla G*Power 3.1 ile gii¢ analizi yapilmis ve 0.5 etki boyutunda bir farkin p=0.05
diizeyinde %95 gii¢ i¢in 80 sayis1 bulunmustur. Bu kapsamda arastirmaya veri kaybi olacagi

disiincesi ile artis yapilarak 86 ebeveyn ve bebek alinmistir. Prematiire bebekler sifir-alti,

29



yedi-12, 13-18, 19-24 aylar olmak {izere dort gruba ayrilarak her gruptan en az 20 olgu
olacak bigimde arastirmaya dahil edilmistir. Buna gore; sifir-alti aylik 20, yedi-12 aylik 20,
13-18 aylik 26, 19-24 aylik 20 olmak iizere 86 prematiire bebek ve 86 ebeveynle aragtirma
gerceklestirilmistir.

Prematiire bebek ve ebeveynlerinin arastirmaya dahil edilme kriterleri asagidaki gibi

belirlenmistir;

*Bebeklerin dogum haftasinin 37 haftadan dnce olmasi,

*Bebeklerin diizeltilmis yasinin sifir-24 ay araliginda olmasi,

*Yenidogan, Sosyal Pediatri ve Gelisimsel Pediatri Bilim Dallarinin herhangi birinde

izleniyor ve Cocuk Gelisimi Birimine yonlendirilmis olmast,

*Ebeveynlerin Tiirkge bilmesi,

*Ebeveynlerin arastirmaya katilim igin goniillii olmasi ve onam vermesidir.

Cizelge 2.1.”de aragtirmaya alinan ebeveynlere ait demografik bilgiler yer almaktadir.

Cizelge 2.1. Arastirmaya alinan ebeveynlere ait demografik bilgiler (n=86)

Ozellik Kategori n %

Baba 29 33,7

Ebeveyn Anne 57 66,3

20-25 10 11,6

26-30 34 39,5

Ebeveynin Yasi 31-35 19 22,1
36-40 12 14,0

41 ve ustii 11 12,8

Ortaokul ve alt1 21 24,4

Ebeveyn Ogrenim Diizeyi Lise 25 29,1
Universite ve tistii 40 46,5

Ilge 12 14,0

Yasanilan Yer il 74 £6.0

o e s Cekirdek 82 95,3

Aile Tipi Genis 4 47

Diisiik 26 30,2

Ekonomik Diizey Algisi Orta 59 68,6
Yiiksek 1 1,2

Cizelge 2.1.e gore, arastirmaya katilan ebeveynlerin ¢ogunlugu annelerden (%66.,3)

olugmaktadir, ebeveynlerin en biiylik kismu {iniversite ve iistii egitime sahiptir (%46,5) ve 26-
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30 yas grubundadir (%39,5). Arastirmada ebeveynlerin ¢ogunlugu il merkezinde yasamakta
(%86), ekonomik durumu orta olarak algilamakta (%68,6) ve c¢ekirdek aileye sahiptir
(%95.3).

Cizelge 2.2.°de “Gebelik durumuna ait bilgiler” yer almaktadir

Cizelge 2.2. Gebelik durumuna ait bilgiler (n=86)

Ozellik Kategori n %
Spontan 39 453
Gebelik Plam Planl 43 50
Tiip Bebek (IVF) 4 4,7
1 59 68,6
Toplam Gebelik Sayis1 2 16 18,6
3 ve lizeri 11 12,8
I Tek 60 69,8
Gebelik Tipi ikiz 2% 302

Cizelge 2.2. incelendiginde, arastirmaya katilan ebeveynlerin yarisinin prematiire
bebeklerine iliskin gebeliklerin planli olarak gergeklesti§i (n=43), ebeveynlerin
cogunlugunun ilk bebekleri (n=59) ve tekil gebeliktir (n=60).

Cizelge 2.3.’te arastirmaya alinan prematiire bebeklere ait bilgiler yer almaktadir.

Cizelge 2.3. Arastirmaya alinan prematiire bebeklere ait bilgiler (n=86)

Ozellik Kategori n %
. Kiz 35 40,7
Cinsiyet Erkek 51 59,3

<28 hafta 9 10,5

Gestasyon Haftasi 28-32 hafta 39 453
33-37 hafta 38 442
<1000 g 16 18,6
Dogum Agirh: 1001-1500 g 18 20,9
1501-2500 g 35 40,7
>2501 g 17 19,8
Kuvoz ve/veya Yenidogan Var 64 74,4
Yogun Bakim Oykiisii Yok 22 25,6
0-6 ay 20 233
7-12 ay 26 30,2

Bebek Yast (Ay) 13-18 ay 20 233
19-24 ay 20 233

Cizelge 2.3. incelendiginde calismaya 86 bebek katilmistir. Bebeklerin yarisindan
cogu (%59,3) erkek ve %40,7’si kiz bebektir.
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Aragtirmaya katilan bebeklerin 6nemli bir kismimin 28-32 hafta (n=39) ve 33-37
(n=38) hafta arasinda dogdugu belirlenmistir. Arastirmaya alinan bebeklerin ¢ogunlugun
1501-2500 gram araliginda dogdugu (n=35), biiyliik bir ¢ogunlugunda (%74,4) kuvoz
ve/veya YYBU’nde bakima ihtiyac1 oldugu, bebeklerin %30,2’sinin yedi-12 aylik oldugu
saptanmistir (Cizelge 2.3.)

2.3. Veri Toplama Araglari

Aragtirmada kullanilan veri toplama araclar1 asagida agiklanmistir:

2.3.1. Genel Bilgi Formu

Genel Bilgi Formu (Ek-4), bebege ve ebeveynlere ait bilgileri icermektedir. Bebege
ait; gestasyon haftasi, cinsiyet, dogum sayisi, dogum agirligi, planli bir gebelik olup
olmadig1, taburculuk siiresi, kuvoz bakimi ve servis izlemi, operasyon gerekip gerekmedigi,
hastane izlemlerin oldugu bdliimler gibi bilgileri igermektedir. Ebeveynlere ait; ¢alismaya
katilan ebeveynin cinsiyeti, yasi, 6grenim diizeyi, aile tipi, yasadig1 yer, maddi gelir vb.

bilgileri icermektedir.

2.3.2. Bebekler ve Yiiriimeye Baslayan Cocuklar icin Gelisimsel Degerlendirme
Arac1 (BAYLEY-III)

Nancy Bayley tarafindan gelistirilmistir (Bayley, 2006). BAYLEY-IIl igin
standardizasyon calismasi 16 giin-43 aylik 15 giinliik yas araligindaki 1700 g¢ocuk ile
yapilmigtir. Diizeltilmis yas1 sifir-42 ayda olan ¢ocuklar i¢in kullanilmaktadir. Dil, biligsel,
hareket gelisim alanlarina yonelik maddeleri igcermektedir. Bilissel alanda oyun, yenilige
dikkat, aligkanlik, hafiza, problem ¢6zme vb. beceriler degerlendirilir. Dil alan1 ise alic1 ve
ifade edici dil olarak iki boliimden olusur jestler dahil olmak iizere alici ve ifade edici dil
becerileri degerlendirilir. Hareket alani, kaba ve ince hareket olarak iki ayri bdliimden
olugmaktadir. Cocugun yapabildigi maddeler ve yapamadigi maddeler kodlanmaktadir.
Aracin kendine ait materyal seti vardir ve bu set gelisimsel degerlendirme yapilmasini saglar.
Arag igerisindeki yonergeler, takip edilerek uzman tarafindan gocuk ile birebir uygulanir,
uygulama siiresi 12 aydan kiigiik cocuklar i¢in 50 dakika, 13 aydan biiyiik ¢ocuklar igin ise
90 dakikaya kadar siirebilmektedir.

2.3.3. Yetiskinler icin Psikolojik Dayamkhiik Ol¢egi (YPDO)

Bu olgek Fribog vd. (2005) tarafindan gelistirilmistir. Basim ve Cetin (2011)
tarafindan gegerlik giivenirligi yapilarak Tiirkgeye uyarlanmugtir. Olgek yapisal stil, gelecek

algisi, aile uyumu, kendilik algisi, sosyal yeterlilik ve sosyal kaynaklar olmak {izere alti
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boyut ve 33 madde igermektedir. 1,3,4,8,11,12,13,14,15,16,23,24,25,27,31,33 numarali
maddeler ters sorulari igerir. Olgekten en diisiik 33, en yiiksek 165 puan almmaktadur.
Olgegin alt boyutlarinda, i¢ tutarlilik katsayilarinm 0.66 ile 0.81 arasinda degiskenlik
gosterdigi, test-tekrar test glivenilirliklerinin de 0.68 ile 0.81 arasinda degistigi bulunmusg
olup, 6lgegin toplam Cronbach Alfa katsayisinin 0.86 oldugu hesaplanmustir. Olgiit bagiml
gecerliginde Sosyal Karsilastirma Olgegi ve Psikolojik Dayaniklilik Olgegi’nin p<0.01
diizeyinde anlamli oldugu pozitif yonlii bir iliski, Kontrol Odagi Olgegi ile negatif yonlii bir
iliski elde edilmistir (Basim ve Cetin, 2011).

2.3.4. Ebeveynlikte Bilincli Farkindahk Olgegi (EBFO)

EBFO, McCaffrey vd. (2017) tarafindan gelistirilmistir. Gordesli vd. (2018) tarafindan
Tiirkgeye gegerlik giivenirlik galigmalar1 yapilarak uyarlanmstir. Olgegin 6zgiin formu 28
maddeden, Tirkceye uyarlanmig sekli 24 maddeden olusmakta, cocukla anda olma ve
ebeveyn Ozyeterliligi olmak iizere iki alt Slcekten olusmaktadir. Olgek dortlii likert tipi
derecelendirme iizerinden yanitlandirilir. Olgekten toplam 24-96 arasinda puan alinabilir.
Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi, alt 6l¢eklerden g¢ocukla anda olma igin 0.73, ebeveyn
ozyeterliligi i¢in 0.87 bulunmustur. Olgegin toplam i¢in Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayist
ise 0.87’dir (Gordesli vd., 2018).

2.4. Veri Toplama Yontemi

Arastirma i¢in etik kurul onay1 alindiktan sonra gerekli kurum izinleri tamamlanarak
sehir hastanesinin Cocuk Gelisimi Biriminde, prematiire bebek olmalari nedeniyle izlenen
bebeklerden 0-24 ay araliginda olan bebekler belirlenmistir. Arastirmaya dahil edilme
kriterlerlerine uygun olan bebeklerin ebeveynlerine, yapilacak calisma hakkinda bilgi
verilmis ve “Aydinlatilmis Onam Formu (Ek-6)” ile yazili onamlar alinmistir. Arastirmaya
dahil edilen bebeklerin ebeveynlerinin, randevulu olarak klinik ortamda veri toplama
araclarini doldurmalari istenmistir, uygulanan Ol¢ekler ebeveylere yoneliktir. Bebeklerin
gelisimsel degerlendirmeleri ise arastirmaci tarafindan randevulu olarak BAYLEY-III ile
klinik ortamda yapilmistir. Gelisimsel degerlendirmenin klinik ortamda, belirlenen randevu
saatinde, ebeveynler esliginde yapilmasina dikkate edilmistir. Ayrica gelisimsel
degerlendirmenin uygun sonug verebilmesi i¢in bebeklerin uykusunu aldiklari, karmlarmin
tok oldugu ve akut hastalik doneminde olmadiklar1 bir zamanda randevu olusturulmasina

dikkat edilmistir. Veriler, Mart 2025-May1s 2025 tarihleri arasinda elde edilmistir.
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2.5. Arastirmanin Simirhhiklar

Bu aragtirmanin {zmir ilinde ve belli bir zaman araliginda gerceklesmis olmasi,
arastirmanin en Onemli smirliligini teskil etmektedir. Ayrica veri toplama araglarinin
ebeveynlerin 6z bildirimine dayali olmasi, zaman i¢inde katilimcilarin algisinin
degisebileceginden otiirii, diger bir smurliliktir. Ancak prematiire bebeklerin gelisimsel

degerlendirmeleri uzman ¢ocuk gelisimci tarafindan yapilmustir.

2.6. Arastirmanin Etik Yonii

Ankara Universitesi Saghk Bilimleri Bilimsel Arastirmalar ve Yayin Etigi Kurulu'nun
06.01.2025 tarihli toplantisinda alinin 01/47 sayili etik kurul karari (Ek-1), Izmir Sehir
Hastanesinin 27.02.2025 tarihli E-14472790-799-269606060 sayil1 bilimsel ¢alisma 6n izin
uygunlugu (Ek-2) ve Izmir Valiligi Il Saghik Miidiirliigiiniin 26.03.2025 tarihli E-42056799-
619-272129975 sayili 20 numarali bilimsel arastirma izin karar1 (Ek-3) ile arastirma igin
gerekli etik onay siireci tamamlanmistir. Arastirmada kullanilan 6lgme araglarma iliskin

gerekli izinler (Ek-5) alinmistir.

2.7. Veri Analizi

Aragtirma kapsaminda elde edilen veriler, SPSS 27.0 istatistik paket programi
kullanilarak analiz yapilmistir. Arastirma dahilinde elde edilen demografik Ozelliklere ait
tanimlayici istatistikler frekans ve yiizde (%) degerleri ile verilmis, ortalama, medyan,
standart sapma, minimum ve maksimum degerler ile 6zetlenmistir. Ebeveyn ve bebeklerin
sosyodemografik oOzelliklerinin dagilimi i¢in betimsel analizler gerceklestirilmistir.
Ebeveynlerin vermis olduklar1 cevaplarin normal dagilima uygunlugunu belirlemek
amaciyla, ¢alisma grubunun biiyiikliigiiniin 50’nin {izerinde olmas1 nedeniyle Kolmogorov-
Smirnov testi sonuglari ile birlikte c¢arpiklik ve basiklik degerleri incelenmistir

(Biiytikoztiirk, 2013). Normallik analiz sonuglar1 asagidaki ¢izelgede belirtilmistir.
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Cizelge 2.4. Normallik analiz sonuglar1

Ortalama

Olgekler Alt Boyutlar (X) Carpikhik Basikhik p
Biligsel 2,85 -1,67 0,51 .000
BA‘;{JIEY' Dil 3,98 -1,72 0,60 .000
Hareket 3,53 -1,42 2,10 .000
Yapisal Stil 12,14 -0,10 -0,27 .012
Yetiskinler Gelecek Algist 16,99 -0,78 0,34 000
Igin Aile Uyumu 25,71 -0,89 1,28 064
Psikolojik —
Dayamklilik Kendilik Algist 18,12 0,55 1,14 .000
Olgegi Sosyal Kaynaklar 27,20 -0,64 0,13 .013
Toplam 125,59 -0,51 0,37 .200
Ebeveynlikte U2 Anda 39.22 0,54 045 000
Bilingli ma
Far"kmdallk Bilingli Disiplin 4438 -0,38 -0,13 .004
Olgegi Toplam 83,60 0,08 -0,89 085

Cizelge 2.4.’te BAYLEY-III, YPDO ve alt boyutlar1 ile EBFO ve alt boyutlarina ait
normallik analiz test sonuglari goriilmektedir. Bu kapsamda p degerleri incelendiginde
BAYLEY-III’iin normal dagilm gostermedigi, benzer sekilde YPDO alt boyutlarmdan
‘Gelecek Algisr’, ‘Sosyal Kaynaklar’ da normal dagilimin olmadigi, EBFO alt boyutlarindan
da ‘Cocukla Anda Olma’ ve ‘Bilingli Disiplin’ alt boyutlarinda normal dagilimin olmadigi
goriilmektedir (p<.05). Ancak giincel literatiirde p degerleri kadar anlamli olan bir diger
degerin carpiklik ve basiklik degerleri oldugu, bu degerlerin -3 ile +3 arasinda olmasinin
normal dagilimin saglandigina yonelik ifadeler bulunmaktadir (George ve Mallery, 2019).
Bu kapsamda carpiklik ve basiklik degerleri incelendiginde, degerlerin -3 ile +3 arasinda
oldugu goriilmektedir. Bu bilgiler dogrultusunda tiim analizlerde birliktelik saglanmasi1 adina
dagilimin normal dagilim gosterdigi  belirlenmistir. Asagida istatistiksel analizler

agiklanmugtir.

*Bebegin cinsiyeti, arastirmaya katilan ebeveynin cinsiyeti, yasanilan yer, aile tipi,
gebelik tiiri, kuvozde kalma durumuna gére BAYLEY- III biligsel, dil ve hareket gelisim
alanlar1 ile Yetiskinler i¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgegi ve alt boyutlari ile Ebeveynlikte
Bilingli Farkindalik Olgegi ve alt boyutlar1 arasinda anlamli farklilk olup olmadigim

belirlemek i¢in bagimsiz drneklemler t testi sonuglari,

*Arastirmaya katilan ebeveynin egitimi, yasi, gebeligin planli olma durumu, gelir

durumu, gebelik sayisi, gebelik siiresi, dogum agirligi, bebegin yasina gére BAYLEY-III
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bilissel, dil ve hareket gelisim alanlar1 ile YPDO ve alt boyutlar1 ile EBFO ve alt boyutlart
arasinda anlamli farklilik olup olmadigini belirlemek icin ANOVA ve anlamli farklilik ¢iktigt
durumlarda anlamli farkliligin hangi alt gruplardan kaynaklandigim1 belirlemek igin

Bonferrroni test sonuglari,

*Bebegin gelisim diizeyi ile psikolojik dayaniklilik ve bilingli farkindalik arasinda

anlamlt1 iligki olup olmadigini belirlemek i¢in Pearson korelasyon analiz sonuglari,

*Psikolojik dayaniklilik ile bilingli farkindalik arasinda anlamli farklilik olup

olmadigini belirlemek i¢in Pearson korelasyon analiz sonuglari,

*Bebegin gelisim diizeyini bilingli farkindalik ve psikolojik dayaniklilik

degiskenlerinin yordayip yordamadigini belirlemek i¢in regresyon analizi sonuglari,

*Bilin¢li farkindalik diizeyi ile psikolojik dayaniklilik degiskenlerinin yordama

iligkisini ortaya koymak amaciyla regresyon analizi sonuglar1 incelenmistir.

Tiim analizlerde anlamlilik diizeyi p <.05 olarak kabul edilmis, sonuglar %95 giiven
araliginda raporlanmistir. Bulgular, alan yazin c¢ergevesinde tartisilmis ve Oneriler
sunulmustur. Arastirmanin sonuglart ilgili literatiir ve mevcut bilgiler dogrultusunda

incelenip edilip yorumlanmis, ardindan oneriler gelistirilmistir.
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3. BULGULAR

Bu béliimde arastirmadan elde edilen bulgulara ait bilgilere yer verilmistir.

Cizelge 3.4.’te ‘aragtirmaya alinan prematiire bebeklerin cinsiyetine gére BAYLEY-
111, YPDO, EBFO ve alt boyutlarma ait ortalamalar ile bagimsiz érneklem t testi sonuglari

yer almaktadir.’

Cizelge 3.1. Aragtirmaya alinan prematiire bebeklerin cinsiyetine gore BAYLEY-III, Yetigkinler i¢in
Psikolojik Dayamklilik Olgegi, Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik Olgegi ve alt boyutlarma ait
ortalamalar ile bagimsiz drneklem t testi sonuglar1 (n=86)

Olcek Alt boyut Cinsiyet n Ortalama ss df t P
o Kiz 35 2,89 0,68
Biligsel Erkek 51 2.82 0.59 84 0,45 .65
. Kiz 35 4,03 0,45
BAYLEY-III Dil Erkek 51 3.94 0.68 84 0,67 51
Kiz 35 3,46 0,82 i
Hareket Erkek 51 3.59 0.78 84 0,75 45
Yapisal Kiz 35 11,91 2,89 )
stil Erkek 51 12,29 3,30 84 0,55 46
Gelecek Kiz 35 17,26 2,48
algist Erkek 51 16,80 2,72 b 0,79 ST
Yetiskinler icin Aile Kiz 35 26,08 2,39
Psikolojik uyumu Erkek 51 25,45 3,71 84089 43
D Khilik ili
ayamiki Kendilik Kiz 35 18,31 2,84 34 0,53 38
Olgegi algisi Erkek 51 17,98 2,93
Sosyal Kiz 35 27,26 4,37
kaynaklar Erkek 51 27,16 4,15 84 0,11 60
Kiz 35 126,11 5,82
Toplam Erkek 51 12523 869 o4 052 9l
Cocukla Kiz 35 39,43 1,97
anda olma Erkek 51 39,08 2,32 84 0,73 60
Ebeveynlikte R
T A I I T
Farkindahk Olcegi : ’
Toplam Kz 35 83,63 406 o4 045 96

Erkek 51 83,59 4,05

Cizelge 3.1.te goriildiigii gibi prematiire bebeklerin cinsiyetine gére BAYLEY-III,
YPDO ve EBFO alt boyutlar1 arasinda anlamli farklilik bulunmamaktadir (p>.05). Bir baska
ifadeyle prematiire bebeklerin cinsiyetlerine gore gelisim diizeyleri birbirine yakindir.
Ebeveynlerin farkindalik ve dayanmiklilik durumlar ise prematiire bebegin cinsiyetine goére

degismemektedir.
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Cizelge 3.2.’te ‘aragtirmaya alinan prematiire bebeklerin ebeveynlerin cinsiyetine

gére BAYLEY-III, YPDO, EBFO ve alt boyutlarma ait ortalamalar ve bagimsiz érneklem t

testi sonuglar1 yer almaktadir.

Cizelge 3.2. Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin ebeveynlerin cinsiyetine gére BAYLEY-III,
Yetiskinler i¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgegi, Ebeveynlikte Bilingli Farkindahik Olgegi ve alt
boyutlarina ait ortalamalar ile bagimsiz drneklem t testi sonuglar1 (n=86)

Olcek Alt boyut Cinsiyet n  Ortalama  ss df t p
.. Kadin 57 2,84 0,68
Bilissel Erkek 29 2.86 0.52 84 -0,14 .89
. Kadin 57 3,93 0,49
BAYLEY-III Dil Erkek 29 407 0.73 84  -1,03 31
Kadin 57 3,53 0,89 i
Hareket Erkek 29 3.55 0.57 84 0,14 .89
Yapisal Kadin 57 12,23 3,31
stil Erkek 20 1196 277 o4 037 7l
Gelecek Kadin 57 16,98 2,73 )
algisi Erkek 29 17,00 2,42 84 003 .98
Yetiskinler i¢in Aile Kadin 37 25,95 3,38 84 0,95 34
Psikolojik uyumu Erkek 29 25,25 2,95 ’ ’
Dayamkhhik Kendilik Kadin 57 18,23 3,18
Olgegi algisi Erkek 29 17,90 2,21 84050 62
Sosyal Kadin 57 26,81 4,60 )
kaynaklar Erkek 29 27,96 3,28 84 L2l .23
Kadin 57 125,05 7,71
Toplam Erkek 20 12665 748 o4 092 .36
Cocukla Kadin 57 39,46 2,24 ’4 141 16
Ebeveynlikte anda olma Erkek 29 38,76 2,03 ’ ’
Bilingli Bilingli Kadin 57 44,47 3,50 R4 035 73
Farkindahik disiplin Erkek 29 4421 3,04 ’ )
Olgegi Kadmn 57 83,93 401
Toplam Erkek 29 8296 407 o4 105 .30

Cizelge 3.2.e gore, arastirmaya alinan ebeveynin cinsiyetine gore BAYLEY-III ve alt

boyutlari, YPDO ve alt boyutlar1 ile EBFO ve alt boyutlar1 arasinda anlamli farklilik yoktur

(p>.05). Bir baska deyisle, ebeveynlerin cinsiyetleri ile bebeklerinin gelisim diizeyleri,

ebeveynlerin bilingli farkindalik ve dayaniklilik durumlar1 benzer 6zellikler gostermektedir.

Cizelge 3.3.’de ‘aragtirmaya aliman prematiire bebeklerin yasadiklar1 yere gore

BAYLEY-III, YPDO, EBFO ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile bagimsiz érneklem t testi

sonuglar1’ yer almaktadir.
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Cizelge 3.3. Arastirmaya alinan ebeveynlerin yasadiklar1 yere gore BAYLEY-III, Yetiskinler igin
Psikolojik Dayaniklilk Olgegi, Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik Olgegi ve alt boyutlara ait

ortalamalar ile bagimsiz drneklem t testi sonuglar1 (n=86)

Yasanilan

Olcek Alt boyut ver X ss df t p
Bilissel Hfle ;ﬁ %2 82 84 -059 56
BAYLEY-III Dil Hfle ;‘2‘ ‘31:8(7) 8:28 84 0,14 .88
Harcket 0 12 Vo8 8% 84 <135 .18
e e R w
el W B My 5
wgern Mo T e 30 o on
A T
S e T omR e a0
Toplam  '§¢ 12 Dig Tm M 025 80
Ebeveynlikte afl;(;):l(l)lfrlga Hﬁe ;421 ggﬁ; é:gg 84 0,05 96
Bilingli Bilingli lige 2 4567 28 o . s
Far._kmdallk disiplin 11 74 44,17 3,38 i
Pl Toplam Hﬁe ;i nggg iﬁ(z) 84 122 23

Arastirmaya katilan ebeveynlerin yasadiklar1 yere gore YPDO ‘Kendilik Algist® alt

boyutunda anlamli bir farklilik bulunmustur [t (84) = -2,14; p<.05]. Ebeveynlerin yasadiklari

yere gore BAYLEY-III ve alt boyutlar1 ile EBFO ve alt boyutlar1 arasindaki farklilik ise

anlamli degildir (p>.05). ‘Kendilik Algis1’ alt boyutunda ilde yasayan ebeveynlerin aritmetik

ortalamasi (x=18,38), ilcede yasayan ebeveynlerin aritmetik ortalamasma (x=16,50)

yiiksektir. Yani ilde yasayan ebeveynler daha fazla kendilik algisina sahiptir (Cizelge 3.6.).

Cizelge 3.4.’de ‘arastirmaya alinan prematiire bebeklerin aile tipine gére BAYLEY-

111, YPDO, EBFO ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile bagimsiz 6rneklem t testi sonuglar1®

goriilmektedir.
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Cizelge 3.4. Arastirmaya alinan ebeveynlerin aile tipine gore BAYLEY-III, Yetiskinler i¢in Psikolojik
Dayaniklilik Olgegi, Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile
bagimsiz 6rneklem t testi sonuglari (n=86)

Olcek Alt boyut  Aile tipi n X ss df t p
. Cekirdek 82 2,85 0,59
Bilissel Genis 4 2,75 126 84 0,32 75
i . Cekirdek 82 3,98 0,60 )
BAYLEY- III Dil Genis 4 4.00 0.00 84 0,08 .94
Cekirdek 82 3,56 0,79
Hareket Genis 4 3.00 0.82 84 1,39 .17
Yapisal Cekirdek 82 12,19 3,11
stil Genis 4 100 374 84 074 46
Gelecek Cekirdek 82 17,00 2,63
algisi Genis 4 16,75 2,75 84 0.18 85
Yetiskinler icin Aile Ceklrdek 82 25,73 3, 18 84 0929 77
Psikolojik uyumu Genis 4 25,25 4,92
Dayanikhihk Kendilik  Cekirdek 82 18,15 2,94
Olgegi algis Genis 4 17,50 1,29 84 0.44 66
Sosyal Cekirdek 82 27,19 4,27 i
kaynaklar  Genis 4 2725 350 o4 025 98
Cekirdek 32 125,60 7,79
Toplam = nis 4 12550 351 o4 002 98
Cocukla Ceklr(.iek 82 39,16 2,21 34 1120 01
Ebeveynlikte anda olma Genis 4 40,50 0,58
Bilincli Bilingli Cekirdek 82 44,56 3,24 %4 298 02
Farkindahik disiplin Genis 4 40,75 3,68 ’ ‘
Olgegi Cekirdek 82 83,72 4,05
Toplam Genis 4 81.25 3.30 84 1,20 23

Cizelge 3.4.’te goriildiigii lizere ebeveynlerin aile tipine gére EBFO ‘Cocukla Anda
Olma’ alt boyutunda [t(84(=-1,20; p<.05] ve ‘Bilingli Disiplin’ alt boyutunda [t(84)=2,28;
p<.05] anlamli farklilik mevcuttur. Aile tipine gére BAYLEY-III ile YPDO ve alt boyutlart

ile EBFO arasinda anlamli farklihik bulunamamistir. EBFO alt boyutlarindan ‘Cocukla Anda

Olma’ alt boyutunda genis aile yapisina sahip olan ebeveynlerin aritmetik ortalamasi

(x=40,50), c¢ekirdek aile yapisina sahip olan ebeveynlerin aritmetik ortalamasindan

(x=39,16) yiiksektir. Yani genis aile yapisina sahip olan aileler ¢ocuklariyla daha fazla anda

kalabilmektedir. ‘Bilingli Disiplin’ alt boyutunda ise ¢ekirdek aile yapisina sahip olan

ebeveynlerin aritmetik ortalamasi (x=44,56), genis aile yapisina sahip olan ebeveynlerin

aritmetik ortalamasina (x=40,75) gore daha yiiksektir. Yani ¢ekirdek aile yapisina sahip olan

ebeveynler daha fazla bilingli disiplin uygulamaktadir.
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Cizelge 3.5.te ‘arastirmaya alinan prematiire bebeklerin gebelik ¢esidine gore
BAYLEY-III, YPDO, EBFO ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile bagimsiz drneklem t testi

sonuglar1’ yer almaktadir.

Cizelge 3.5. Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin gebelik ¢esidine gére BAYLEY-III, Yetiskinler
i¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgegi, Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik Olgegi ve alt boyutlarina ait
ortalamalar ile bagimsiz drneklem t testi sonuglart (n=86)

Olcek Altb. %e;);gik n X ss df t p
Biligscl ITlf’ll; gg ggg 8223 84 035 .73
BAYLEY-III Dil ;l;cll; gg 31(9)?5 8:22 84 -103 31
Hieket o 00 35 gne 8 032 T
R
e e
YelnerlSn  uma Dk 36 s Jao M 0B
e e s o6 1ae 213 M 016 &
cymoar Ik 26 2611 413 84 L% .12
Toplam ITS; gg }éggg 2;8 84 0,60 .55
phevermikte _andaoima  lke 26 3wsl  ps M LIS 33
Forkmdaik  dipin ki 26 442 s S 03 7
R

Aragtirmaya alinan prematiire bebeklerin gebelik cesidine gore BAYLEY-III ve alt
boyutlart ile YPDO ve alt boyutlar1 ve EBFO ve alt boyutlar1 arasindaki farklilik anlaml
degildir (p>.05) (Cizelge 3.5.).

‘Aragtirmaya alinan prematiire bebeklerin kuvézde kalma durumlarina gére BAYLEY -
11, YPDO, EBFO ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile bagimsiz érneklem t testi sonuglar1®
Cizelge 3.6.’da yer almaktadir.
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Cizelge 3.6. Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin kuvozde kalma durumlarina gére BAYLEY -1,
Yetiskinler i¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgegi, Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik Olgegi ve alt
boyutlarina ait ortalamalar ile bagimsiz 6rneklem t testi sonuglar1 (n=86)

Olcek Alt boyut Kl:lavltz:e X ss df t p
Biligsel ;’glr( g‘z‘ ;gg 83; 84 106 .29
BAYLEY-III Dil Ny o i:gg 8:2% 84 098 .83
Hareket oo 2‘2‘ 32(5) 8:;2 84 024 81
T Ve % e a8 L8 00
Gl Yok 3 iy os M 078 a4
Yegkdmrisin | N Yok 22 s 2m M 1
R
kol vodl 2 da6os  dean M LM 15
Tophm Yl 50 aes o 84 065 %
R T
Farkmdaik  dspin Yok 22 a4si yss B 02679
e

Aragtirmaya alinan prematiire bebeklerin kuvozde kalma durumlarina gére BAYLEY -

I ve alt boyutlar;, YPDO ve alt boyutlar1 ile EBFO ve alt boyutlar1 arasinda anlamli

farklilik olmadig (p>.05) Cizelge 3.6.’da goriilmektedir.

Cizelge 3.7., 3.8. ve 3.9.’de ‘arastirmaya alinan ebeveynlerin 6grenim diizeyine gore

BAYLEY-III ve alt boyutlari, YPDO ve alt boyutlari, EBFO ve alt boyutlarma ait

ortalamalar ve ANOVA test sonuglar1’ yer almaktadir.
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Cizelge 3.7. Aragtirmaya alinan ebeveynlerin 6grenim diizeyine gére BAYLEY-III ve alt boyutlarina

ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglari (n=86)

Betimsel Sonuclar

ANOVA Sonuclar

Kareler Kareler

Olcek  Alt B. Egitim n X ss Grup T. Ort. df F p
Ortaokul ve altt 21 2,67 0,66  Gruplar 1,39 0,70 2

Bilissel Lise 25 2,80 0,76 arasl 1,83 .17
$ Universite ve 40 2,98 0,48 Gruplari¢i 31,64 0,38 83
istii Toplam 33,03 85
Ortaokul ve altt 21 4,00 0,45  Gruplar 0,11 0,06 2

BAYLEY- Dil ) Lise 25 3,92 0,76 arasi 0,16 .85
111 Universite ve 40 4,00 0,55 Gruplarigi 29,84 0,36 83
istl Toplam 29,95 85
Ortaokul ve altt 21 3,33 0,86  Gruplar 1,19 0,60 2

Harcket Lise 25 3,56 0,87 arasi 0,95 .39
Universite ve 40 3,63 0,70 Gruplari¢i 52,20 0,63 83
listii Toplam 53,39 85

Cizelge 3.8. Arastirmaya alinan ebeveynlerin dgrenim diizeyine gore Yetiskinler Igin Psikolojik

Dayaniklilik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglar1 (n=86)

Betimsel Sonuclar

ANOVA Sonuglan

Kareler Kareler

Olg¢ek Alt B. Egitim n X ss Grup T. Ort. df F p
Ortaokul ve alt1 21 11,48 3,91 Gruplar 13,35 6,67 2
Yapisal Lise 25 12,52 2,96  arasi 0,68 .51
stil Universite ve 40 12,25 2,79 Gruplari¢i 818,98 9,87 83
st Toplam 832,33 85
Ortaokul ve altt 21 17,14 2,37 Gruplar 5,40 2,70 2
Gelecek Lise 25 17,28 2,21  arasi 0,39 .68
algisi Universite ve 40 16,72 2,99 Gruplarigi 577,59 7,00 83
usti Toplam 582,99 85
Ortaokul ve alt1 21 26,86 3,66 Gruplar 42,52 21,26 2
L. Aile Lise 25 25,72 2,92 arasi 2,07 .13
Yetigkinler vy Universite ve 40 25,10 3,11 Gruplarici 851,21 10,26 83
Jem istii Toplam 893,73 85
Psikolojik
Dayaniklilik B Ortaokgl vealtt 21 17,81 2,36 Gruplar 5,26 2,63 2
(")lg:egi Kendilik ) 'Lls? 25 17,96 2,46 arast 0,31 .73
algist Universite ve 40 18,37 3,37 Gruplari¢i 699,57 843 83
ustii Toplam 704,84 85
Ortaokul ve alt1 21 2595 4,60 Gruplar 43,67 21,84 2
Sosyal Lise 25 27,48 4,51 arasi 1,23 .30
kaynaklar Universite ve 40 27,67 3,78 Gruplarici 1467,97 17,69 83
ustii Toplam 1511,64 85
Ortaokul ve alti 21 124,71 8,92 Gruplar 92,57 46,28 2
Toplam - .Lis§ 25 127,20 6,82 arast 0,79 .46
Universite ve 40 125,05 7,42 Gruplar i¢i 4856,19 58,51 83
ustii Toplam 4948,76 85
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Cizelge 3.9. Arastirmaya alinan ebeveynlerin Ogrenim diizeyine gore Ebeveynlikte Bilingli
Farkindalik Olgegi ve alt boyutlarima ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglari (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonugclari
Olcek Alt B. Egitim n X §§ Grup Ka;eler K:l)r:tler df F p
Cocukla Ortaokgl vealtt 21 39,24 2,14 Gruplar 9,98 500 2
anda ) .Llse.: 25 38,72 2,54 ara51. . 1,05 .35
olma Universite ve 40 39,52 1,95 Gruplarici 394,82 4,76 83
iistl Toplam 404,80 85
Ebeveynlikte Ortaokul ve alt1 21 4524 272 Gruplar 49,79 2490 2
Bilincli Bilingli Lise 25 44,96 3,25 arasi 2,30 .11
Farkindahk disiplin Universite ve 40 43,57 3,57 Gruplarici 898,54 10,83 83
Olgegi iistii Toplam 948,34 85
Ortaokul ve alt1 21 84,48 4,06 Gruplar 26,28 13,14 2
Toplam - ‘LiS? 25 83,68 4,43 arast 0,80 .45
Universite ve 40 83,10 3,77 Gruplari¢i 1356,28 16,34 83
listii Toplam 1382,56 85

Cizelge 3.7., 3.8. ve 3.9.da goriildiigii gibi arastirmaya alinan ebeveynlerin 6grenim

diizeyine gore BAYLEY-III ve alt boyutlar;, YPDO ve alt boyutlar1 ve EBFO ve alt boyutlari

arasinda anlaml farklilik yoktur (p>.05).

‘Arastirmaya alman ebeveynlerin yasma gore BAYLEY-III ve alt boyutlar1 ile YPDO

ve alt boyutlar1 ve EBFO ve alt boyutlarina ait ortalamalar ve ANOVA test sonuclar1’ Cizelge

3.10., 3.11. ve 3.12.”de yer almaktadir.

Cizelge 3.10. Arastirmaya alinan ebeveynlerin yasina gére BAYLEY-III ve alt boyutlarina ait

ortalamalar ile ANOVA test sonuglari (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonuclari
Olcek Alt B. Yas n X ss Grup Ka;eler K‘El)r:tler df F p
20-25 10 2,50 0,85 Gruplar 2,20 0,55 4
26-30 34 294 0,65 arasi 1,44 23
Biligsel ~ 31-35 19 2,89 0,57 Gruplari¢i 30,84 0,38 81
36-40 12 2,67 0,65 Toplam 33,03 85
41veusti 11 3,00 0,00
20-25 10 4,10 0,32 Gruplar 0,65 0,16 4
26-30 34 397 0,52 arasi 0,45 .77
BA‘;{}EY- Dil 31-35 19 3,84 0,83 Gruplarigi 29,31 0,36 81
36-40 12 4,00 0,60 Toplam 29,95 85
41veiisti 11 4,09 0,54
20-25 10 320 0,92 Gruplar 224 0,56 4
26-30 34 3,59 0,89 arasi 0,89 .47
Hareket 31-35 19 3,68 0,48 Gruplarigi 51,15 0,63 81
36-40 12 3,33 0,98 Toplam 53,39 85
41 vetisti 11 3,64 0,50
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Cizelge 3.11. Arastirmaya alinan ebeveynlerin yasina gore Yetiskinler i¢in Psikolojik Dayaniklilik
Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglar1 (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonuclan
Olcek Alt B. Yas n X ss  Grup Ka;eler K;l)rretler df F p
20-25 10 13,60 3,72 Gruplar 51,62 1291 4
Yapisal 26-30 34 12,44 275 arast 1,34 .26
til 31-35 19 11,16 3,00 Gruplari¢i 780,70 9,64 81
36-40 12 11,33 4,42 Toplam 832,33 85
41 vetusti 11 12,45 1,69
20-25 10 16,90 3,57 Gruplar 22,43 5,61 4
Gelecek 26-30 34 17,26 2,40 arast 0,81 .52
algist 31-35 19 17,21 2,78 Gruplarigi 560,56 6,92 81
36-40 12 15,75 2,45 Toplam 582,99 85
41 veisti 11 17,18 2723
20-25 10 25,20 5,45 Gruplar 64,56 16,14 4
Aile 26-30 34 2588 2,89 arast 81 1,58 .19
Yetiskinler uyumu 31-35 19 25,05 2,20 Gruplarigi 829,17 10,24
icin 36-40 12 27,58 2,54 Toplam 893,73 85
Psikoloiik 41 vetusti 11 24,73 3,58
Dasylanlkilllk 20-25 10 19,50 2,99 Gruplar 55,33 13,83 4
Olcegi Kendilik 26-30 34 18,56 3,14 arast 1,72 .15
.. 31-35 19 17,79 2,59 Gruplarigi 649,50 8,02 81
36-40 12 17,58 2,39 Toplam 704,84 85
41 veiusti 11 16,64 242
20-25 10 27,00 4,71 Gruplar 132,28 33,07 4
Sosyal 26-30 34 26,73 4,28 arast 1,94 .11
kaynaklar 31-35 19 28,47 3,61 Gruplarigi 1379,35 17,03 81
36-40 12 25,00 4,26 Toplam 1511,64 85
41 veisti 11 29,00 3,74
20-25 10 126,60 9,62 Gruplar 265,87 6647 4
26-30 34 126,38 6,17  arasi 1,15 .34
Toplam  31-35 19 125,42 9,55 Gruplari¢i 4682,89 57,7 81
36-40 12 121,42 6,71 Toplam 4948,76 85
41 veusti 11 127,09 6,76

Cizelge 3.12. Arastirmaya alinan ebeveynlerin yasina gore Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik Olgegi
ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglar1 (n=86)

Betimsel Sonuclar

ANOVA Sonuglan

X

Kareler Kareler

Olcek Alt B. Yas n ss  Grup T or. 4 F p
20-25 10 39,80 2,48 Gruplar 35,63 8,91 4
Cocukla 26-30 34 3941 1,94 arasi 1,95 .11
anda 31-35 19 38,05 2,20 Gruplarigi 369,18 4,56 81
olma 36-40 12 39,83 2,21 Toplam 404,80 85
41 vedtsti 11 3945 2,21
Ebeveynlikte 20-25 10 43,90 3,25 Gruplar 28,43 7,11 4
Bilincli Bilingli 26-30 34 44,56 341 arast 0,63 .64
Farkindahk disiplin 31-35 19 4447 3,02 Gruplari¢i 919,91 11,36 81
(")lg:egi 36-40 12 4525 4,04 Toplam 948,34 85
41 vetisti 11 43,18 3,34
20-25 10 83,70 4,22 Gruplar 63,29 1582 4
26-30 34 83,97 3,82 arasi 0,97 .43
Toplam  31-35 19 82,53 3,99 Gruplari¢i 1319,27 16,29 81
36-40 12 85,08 4,98 Toplam 1382,56 85
41 vetsti 11 82,64 3,44
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Aragtirmada ebeveynlerin yagma gore BAYLEY-III ve alt boyutlar1 ile YPDO ve alt
boyutlart ve EBFO ve alt boyutlar1 arasinda anlamli farklilik olmadigi Cizelge 3.10., 3.11. ve
3.12°de goriilmektedir (p>.05).

Cizelge 3.13., 3.14. ve 3.15’te ‘gebeligin planlanma durumuna gére BAYLEY-III,
YPDO, EBFO ve alt boyutlaria ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglar1’ yer almaktadir.

Cizelge 3.13. Arastirmaya alinan ebeveynlerin gebeliklerinin planli olma durumuna gére BAYLEY-
111, ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglar1 (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonugclari
Olcek  AltB. Plan n X  ss Grup Ka;eler K’g:tler df F p

Planli 43 2,77 0,72 Gruplar aras1 0,59 0,30 2
Biligsel Spontan 39 292 0,53 Gruplarigci 32,44 0,39 83 0,76 .47
IVF 4 3,00 0,00 Toplam 33,03 85
Planli 43 391 0,75 Gruplararasi 0,81 0,40 2
BAYLEY-III Dil Spontan 39 4,08 0,35 Gruplari¢i 29,15 0,35 83 1,15 .32
IVF 4 375 0,50 Toplam 29,95 85
Planli 43 3,47 0,96 Gruplararasi 0,51 0,26 2
Hareket Spontan 39 3,59 0,59 Gruplari¢i 52,88 0,64 83 0,40 .67
IVF 4 375 0,50 Toplam 53,39 85

Cizelge 3.14. Aragtirmaya alinan ebeveynlerin gebeliklerinin planli olma durumuna gore Psikolojik
Dayaniklilik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglar1 (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonuglari
Olcek AltB. Plan n X ss Grup Ka;eler K‘El)r:tler df F p

Planli 43 12,16 3,29 Gruplar arast 0,11 0,05 2

Yaslzi‘fal Spontan 39 12,13 2,97 Gruplarici 83222 10,03 83 0,01 .99
IVF 4 12,00 3,74 Toplam 832,33 85

Gelecek Planli 43 17,16 2,59 Gruplar aras 19,15 9,57 2

algist Spontan 39 16,61 2,72 Gruplarici 563,84 6,79 83 1,41 .25

IVF 4 18,75 0,50 Toplam 582,99 85

Planli 43 26,30 3,25 Gruplar aras1 30,32 15,16 2

Spontan 39 25,10 3,18 Gruplarici 863,41 10,40 83 1,46 .24
IVF 4 2525 3,40 Toplam 893,73 85

Planli 43 17,81 3,09 Gruplar aras1 20,14 10,07 2

Spontan 39 18,59 2,58 Gruplari¢i 684,70 825 83 1,22 .30
IVF 4 16,75 3,20 Toplam 704,84 85

Planli 43 27,30 4,63 Gruplar aras1 13,05 6,52 2

Spontan 39 26,92 3,93 Gruplari¢i 1498,59 18,05 83 0,36 .70
IVF 4 28,75 1,89 Toplam  1511,64 85

Planli 43 126,49 7,35 Gruplararas1 117,04 58,52 2

Toplam Spontan 39 124,36 7,92 Gruplari¢i 4831,72 58,21 83 1,01 .37

IVF 4 128,00 7,61 Toplam  4948,76 85

Yetiskinler Aile
icin uyumu
Psikolojik
Dayamkhhk Kendilik

Olcegi algisi

Sosyal
kaynaklar
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Cizelge 3.15. Arastirmaya alinan ebeveynlerin gebeliklerinin planlt olma durumuna gére Ebeveynlikte
Bilingli Farkindalik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglar1 (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonuglari
Olgek AltB. Plan n X ss Grup Ka;eler K:(l)r:tler af F p

Cocukla Planli 43 39,00 2,28 Gruplar aras1 7,08 3,54 2
anda Spontan 39 39,36 2,10 Gruplarigi 397,72 4,79 83 0,74 .48
olma IVF 4 40,25 2,06 Toplam 404,80 85

Planli 43 4439 3,30 Gruplar aras1 15,56 7,78 2
Spontan 39 44,18 3,46 Gruplarici 932,77 11,24 83 0,69 .50
IVF 4 46,25 2,63 Toplam 948,34 85

Planli 43 83,39 4,21 Gruplar aras1 35,59 17,79 2
Toplam Spontan 39 83,54 3,94 Gruplari¢gi 1346,97 16,23 83 1,10 .34
IVF 4 86,50 1,91 Toplam  1382,56 85

Ebeveyn
Bilingli Bilingli
Farkindalik disiplin
Olgegi

Cizelge 3.13., 3.14. ve 3.15’te goriildiigii gibi gebeligin planlanma durumuna gore
BAYLEY-III ve alt boyutlar1 ile YPDO ve alt boyutlar1 ve EBFO ve alt boyutlar1 arasinda
anlamli farklilik bulunmamaistir (p>.05).

Cizelge 3.16.’de ‘ekonomik gelir durumu algilarina gére BAYLEY-III ve alt boyutlari,
YPDO ve alt boyutlar1 ile EBFO ve alt boyutlarina ait ortalamalar ve ANOVA test sonuglar1’

goriilmektedir.

Cizelge 3.16. Arastirmaya alinan ebeveynlerin ekonomik gelir durumu algilarina gére BAYLEY-III,
ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglari1 (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonuclari
Olcek  AltB. Gelir n X ss Grup Ka;eler Ki‘)r:tler df F p

Disik 26 2,69 0,68 Gruplararast 0,92 0,46 2
Biligsel Orta 59 292 0,60 Gruplarigi 32,11 0,39 83 1,19 .31
Yiksek 1 3,00 - Toplam 33,03 85

Disik 26 4,04 0,44 Gruplararast 0,14 0,07 2
Dil Orta 59 395 0,65 Gruplarigi 29,81 0,36 83 0,20 .82
Yiksek 1 4,00 - Toplam 29,95 85

Digik 26 3,35 0,94 Gruplararast 1,71 0,86 2
Hareket Orta 59 3,63 0,72 Gruplari¢ci 51,68 0,62 83 1,38 .26
Yiksek 1 3,00 - Toplam 53,39 85

BAYLEY-
11
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Cizelge 3.17. Arastirmaya alinan ebeveynlerin ekonomik gelir durumu algilarina gore Yetiskinler i¢in
Psikolojik Dayaniklilik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglari (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonugclari
Olgek AltB. Gelir n X ss Grup Ka;eler K&(l)rl?tler df F p

Diigik 26 11,85 3,66 Gruplar arasi 3,28 1,64 2
Orta 59 12,27 292 Gruplarici 829,05 999 83 0,16 .85
Yiksek 1 12,00 - Toplam 832,33 85

Yapisal
stil

Diigik 26 17,04 2,46 Gruplar aras1 4,30 2,15 2
Orta 59 16,93 2,71 Gruplarigi 578,69 6,97 83 0,31 .74
Yiksek 1 19,00 - Toplam 582,99 85

Gelecek
algist

Diigik 26 26,42 3,51 Gruplararast 40,50 20,25 2

Yetiskinler  Aile o0 50 953 306 Gruplarici 85323 1028 83 1,97 .15

ps-lli,lﬁ,--k YT yiksek 130,00 Toplam 893,73 85
Davambihk Kendific Dusik 26 1811 240 Gruplararast 9,88 494 2
o Orta 59 18,17 3,08 Gruplarici 694,96 837 83 0,59 .56
Olgegi algist

Yiksek 1 15,00 - Toplam 704,84 85

Diusik 26 26,19 4,59 Gruplar aras1 39,57 19,78 2
Orta 59 27,61 4,03 Gruplarici 1472,07 17,74 83 1,11 .33
Yiksek 1 29,00 Toplam 1511,64 85

Sosyal
kaynaklar

Disik 26 124,77 8,47 Gruplar aras1 91,19 45,60 2
Toplam Orta 59 125,81 7,27 Gruplarigi 4857,56 58,52 83 0,78 .46
Yiksek 1 134,00 - Toplam  4948,76 85

Cizelge 3.18. Arastirmaya aliman ebeveynlerin ekonomik gelir durumu algilarina gére Ebeveynlikte
Bilingli Farkindalik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglart (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonuglan
Olcek AltB. Gelir n X ss Grup Kareler Kareler .. p p
T. Ort.
Cocukla Diisik 26 39,31 2,24 Gruplar aras1 0,31 0,16 2
Orta 59 39,19 2,19 Gruplarigi 404,49 4,87 83 0,03 .97
anda olma

Yiksek 1 3922 - Toplam 404,80 85
Dugik 26 45,27 2,18 Gruplar aras1 33,29 16,64 2
Orta 59 44,03 2,89 Gruplarigi 915,05 11,02 83 1,24 .29

Ebeveynlikte
Bilingli Bilingli
Farkindahk disiplin

Olgegi Yiksek 1 42,00 3,49  Toplam 948,34 85
Digik 26 84,58 - Gruplar aras1 40,08 20,04 2

Toplam Orta 59 83,22 - Gruplari¢i  1342,48 83 1,24 .29
Yiksek 1 81,00 - Toplam  1382,56 16,17 85

Cizelgelerde de goriildiigii gibi ekonomik gelir durumu algilarina gére BAYLEY-III
ve alt boyutlar ile YPDO ve alt boyutlar1 ve EBFO ve alt boyutlar1 arasinda anlaml1 farklilik
bulunmamustir (p>.05) (Cizelge 3.16., 3.17., 3.18.).

Cizelge 3.19., 3.20. ve 3.21."de ‘gebelik sayisina gore BAYLEY-III, YPDO, EBFO ve
alt boyutlarina ait ortalamalar ve ANOVA test sonuglar1’ yer almaktadir.
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Cizelge 3.19. Arastirmaya alinan ebeveynlerin gebelik sayisina Gére BAYLEY-III ve alt boyutlarina
ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglari (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonugclan
- Gebelik S Kareler Kareler
Olgek Alt B. say1st n X SS Grup T Ort. df F p

1 59 2,88 0,56 Gruplararast 1,11 0,56 2
Bilissel 2 16 2,63 0,88 Gruplari¢i 31,92 0,38 83 145 .24

3veiizeri 11 3,00 0,45 Toplam 33,03 85
1 59 3,95 0,68 Gruplararast 0,45 022 2

BA‘LLIEY' Dil 2 16 413 034 Gruplarici 2951 036 83 0,63 .54
3veiizeri 11 3,91 0,30 Toplam 29,95 85

1 59 3,58 0,70 Gruplar arast 1,81 0,90 2
Hareket 2 16 3,25 1,12 Gruplarigi 51,59 0,62 83 145 .24
3vetlizeri 11 3,73 0,65 Toplam 53,39 85

Cizelge 3.20. Arastirmaya alman ebeveynlerin gebelik sayisina gore Yetigkinler i¢in Psikolojik
Dayaniklilik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA Test Sonuglar1 (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonuglar
- Gebelik S Kareler Kareler
Olcek Alt B. safisi n X ss Grup T. Ort. df F p
Yapisal 1 59 12,10 2,88 Gruplararasi 1,27 0,63 2
sI:il 2 16 12,06 4,11 Gruplarici 831,05 10,01 83 0,06 .94

3vetlizeri 11 12,45 3,11 Toplam 832,33 85

1 59 17,12 2,69 Gruplar aras1 4,82 2,41 2
2 16 16,50 2,78 Gruplarigi 578,17 6,97 83 0,35 .71
3veiizeri 11 17,00 2,05 Toplam 582,99 85

Gelecek
algisi

1 59 25,85 2,82 Gruplararast 3,63 1,81 2
16 25,37 3,98 Gruplarigi 890,10 10,72 83 0,17 .84
3velizeri 11 2545 4,37 Toplam 893,73 85

Yetiskinler Aile
icin uyumu

Psikolojik
Dayamkhhk Kendilik
Olcegi algist

59 17,86 3,01 Gruplararasi 36,54 1827 2
16 17,87 2,78 Gruplarigi 668,30 8,05 83 2,27 .11
3vetizeri 11 19,82 1,66 Toplam 704,84 85

1 59 27,39 4,02 Gruplararas1 43,53 21,77 2
2 16 25,81 4,69 Gruplarigi 1468,11 17,69 83 1,23 .30
3veiizeri 11 27,20 4,47 Toplam  1511,64 85

Sosyal
kaynaklar

1 59 125,74 7,90 Gruplar aras1 134,72 67,36 2
Toplam 2 16 123,44 5,05 Gruplarici 4814,03 58,00 83 1,16 .32
3veiizeri 11 127,91 8,99 Toplam  4948.,76 85

Cizelge 3.21. Arastirmaya alinan ebeveynlerin gebelik sayisina gore Ebeveyn Bilingli Farkindalik
Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglar1 (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonugclari
2 Gebelik S Kareler Kareler
Ol¢ek Alt B. sayist n X ss Grup T. Ort. df F p
Cocukla 1 59 39,20 2,19 Gruplar arast 2,70 1,35 2
16 39,00 2,39 Gruplarigi 402,10 4,84 83 0,28 .76
anda olma

3vetzeri 11 39,64 191 Toplam 404,80 85
59 4422 3,61 Gruplararas1 48,58 24,29 2
16 43,69 2,44 Gruplarigi 899,75 10,84 83 2,24 .11
3vetizeri 11 46,27 2733 Toplam 948,34 85
1 59 83,42 4,22 Gruplar arast 73,80 36,90 2
Toplam 2 16 82,69 3,72 Gruplarigi 1308,75 15,77 83 2,34 .10
3veizeri 11 8591 2,59 Toplam  1382,56 85

Ebeveynlikte
Bilincli Bilingli
Farkindahk disiplin
Olcegi

49



Cizelgelerde de goriildiigii gibi gebelik sayisina gore BAYLEY-III ve alt boyutlar ile
YPDO ve alt boyutlar1 ve EBFO ve alt boyutlar1 arasinda anlamli farklilik bulunmamistir
(p>.05) (Cizelge 3.19., 3.20. ve 3.21.).

Cizelge 3.22°de “gebelik siiresine gére BAYLEY-III, YPDO, EBFO ve alt boyutlarina

ait ortalamalar ve ANOVA test sonuglar1’ yer almaktadir.

Cizelge 3.22. Arastirmaya alinan ebeveynlerin gebelik siiresine géore BAYLEY-III, Yetigkinler igin
Bilingli Farkindalik Olgegi, Ebeveyn Farkindalik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA
test sonuglart (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonugclari
- Gebelik S Kareler Kareler A.
Ol¢cek Alt B. Haftass ™ X ss Grup T Ort. df F p Fark

<28 9 2,89 0,33 Gruplararasi1 0,24 0,12 2
Biligsel 28-32 39 290 0,55 Gruplari¢i 32,79 0,39 83 0,30 .74
33-37 38 2,79 0,74 Toplam 33,03 85

<28 9 4,11 0,33 Gruplararas1 0,51 026 2
Dil 28-32 39 4,03 0,67 Gruplarici 29,44 0,35 83 0,72 .49
33-37 38 3,89 0,56 Toplam 29,95 85

BAYLEY-
I

<28 9 3,67 0,50 Gruplar aras1 0,18 0,09 2
Hareket 28-32 39 3,51 0,68 Gruplarici 53,22 0,64 83 0,14 .87
33-37 38 3,53 095 Toplam 53,39 85

<28 9 12,33 2,87 Gruplar aras1 3,25 1,63 2

Y"‘slzillsal 28-32 39 12,31 2,64 Gruplarici 829,07 9,99 83 0,16 .85
33-37 38 11,92 3,67 Toplam 832,33 85
Gelecek <28 9 14,78 4,12 Gruplar arasi 4948 24,74 2 1-2
g 2532 39 1718 2,14 Gruplarici 533,51 643 83 385 .02 13
33-37 38 17,31 246 Toplam 582,99 85
. . <28 9 25,55 2,60 Gruplar arast 14,15 7,07 2
Yetigkinler  Aile 03, 39 5531 3568 Gruplarici 879,58 10,60 83 0,67 .52
Ps“‘gﬁ)jik UM 333738 26,16 2,90 Toplam 893,73 85
Dayamkhlik Kendilik <28 9 19,67 4,12 Gruplar arast 31,07 1554 2
Oleegi dgst 233239 1823 225 Gruplarici 673,76 8,12 83 191 .15
33-37 38 17,63 3,05 Toplam 704,84 85
Sosyal <28 9 26,78 4,89 Gruplar arast 7436 37,18 2
kaynaklar 2832 39 28.20 367 Gruplarici 143728 1732 83 2,15 .12
33-37 38 26,26 445 Toplam 151164 85
<28 9 121,33 9,37 Gruplararast 440,30 220,15 2 1-2
Toplam  28-32 39 127,90 7,73 Gruplarici 450846 54,32 83 4,05 .02
33-37 38 12424 644 Toplam 494876 85

Cocukla <28 9 39,55 2,35 Gruplararast 3,61 1,80 2
anda 28-32 39 39,36 1,81 Gruplari¢i 401,20 4,83 83 0,37 .69
olma 33-37 38 39,00 2,50  Toplam 404,80 85

Ebeveyn
Bilingli Bilingli
Farkindalik disiplin

<28 9 45,00 3,32 Gruplar aras1 3,85 1,93 2
28-32 39 44,33 3,39 Gruplari¢i 944,48 11,38 83 0,17 .84
33-37 38 44,29 3,37  Toplam 948,34 85

Olgegi <28 9 84,55 5,00 Gruplararast 1221 6,11 2
Toplam  28-32 39 83,69 3,43 Gruplarici 137035 16,51 83 0,37 .69

33-37 38 83,29 4,42  Toplam  1382,56 85
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Cizelge 3.22.°de goriildiigii gibi gebelik siiresine gére YPDO alt boyutlarindan
Gelecek Algist alt boyutunda [F=3,85; p<.05] ve toplam 0l¢ekte [F=4,05; p<.05] anlamli
farklihk bulunmustur. Gebelik siiresine gére BAYLEY- III alt boyutlar1 ile EBFO’nde alt
boyutlar agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farkliliga rastlanmamistir. Farkliligin hangi
alt grubun etkisiyle olustugunu belirlemek iizere Bonferroni testi uygulanmistir. ‘Gelecek
Algist’ alt boyutunda 28 hafta altinda gebelik siiresi olan ebeveynlerin aritmetik ortalamasi
(x=14,78), gebelik siiresi 28-32 hafta olan ebeveynlerin aritmetik ortalamasina (x=17,18) ve
gebelik siiresi 33-37 hafta olan ebeveynlerin aritmetik ortalamasina (x=17,31) gore diistiktiir.
Yani gebelik siiresi 28 hafta alt1 olan ebeveynlerin gelecek algilarinin daha diisiik oldugu
goriilmiigtiir. Toplam Olcekte ise gebelik siiresi 28-32 hafta olan ebeveynlerin aritmetik
ortalamas1 (x=127,90), gebelik siiresi 28 hafta alt1 olan ebeveynlerin aritmetik ortalamasina
(x=121,33) yiiksektir. Yani gebelik siiresi 28-32 hafta olan ebeveynlerin psikolojik
dayanikliliklar yiiksektir.

Cizelge 3.23. 3.24 ve 3.25.te ‘arastirmaya alinan prematiire bebeklerin dogum
agirhgma gore BAYLEY-III, YPDO, EBFO ve alt boyutuna ait ortalamalar ve ANOVA test

sonuclar1’ yer almaktadir.

Cizelge 3.23. Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin dogum agirliklarina gére BAYLEY-III ve alt
boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglar1 (n=86)

Betimsel Sonuglar ANOVA Sonuglari
Dogum
Olcek AltB. Agirhgi  n X ss  Grup Kareler Kareler . p
T. Ort.
(gr)
<1000 16 3,13 0,34 Gruplar 1,63 0,54 3
Bilissel 1001-1500 18 2,83 0,51 arasi 1,42 24
1501-2500 35 2,74 0,74 Gruplari¢i 31,41 0,38 82
>2501 17 2,82 0,64 Toplam 33,03 85
<1000 16 4,00 0,36 Gruplar 0,49 0,16 3
BAYLEY Dil 1001-1500 18 4,11 0,68  arasi 0,46 .71
-III 1501-2500 35 391 0,66 Gruplarici 29,46 0,36 82
>2501 17 3,94 0,56 Toplam 29,95 85
<1000 16 3,75 0,58 Gruplar 1,48 0,49 3
Hareket 1001-1500 18 3,61 0,61 arasi 0,78 .51
1501-2500 35 3,40 0,91 Gruplari¢i 51,91 0,63 82
>2501 17 3,53 0,87 Toplam 53,39 85
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Cizelge 3.24. Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin dogum agirliklarina gore Yetigkinler igin
Psikolojik Dayaniklilik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglari (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonugclari
-- D? gmfl S Kareler Kareler A.
Olcek Alt B. Ag(;l)lgl n X ss Grup T. Ort. df F p Fark
<1000 16 12,50 3,58 Gruplar 3,60 1,20 3
Yapisal 1001-1500 18 12,11 2,76 arasi 0,12 .95
stil 1501-2500 35 11,94 2,77 Gruplari¢i 828,72 10,11 82
>2501 17 12,23 391 Toplam 832,33 85
<1000 16 17,00 2,10 Gruplar 20,20 6,73 3
Gelecek 1001-1500 18 17,61 2,20 arasi 0,98 .41
algist  1501-2500 35 17,08 2,44 Gruplari¢i 562,78 6,86 82
>2501 17 16,12 3,64 Toplam 582,99 85
<1000 16 24,00 3,56 Gruplar 105,45 35,15 3 1-3
Yetiskinler Aile  1001-1500 18 24,72 3,30 arasi 3,66 .02
.. uyumu  1501-2500 35 26,71 2,84 Gruplarigi 788,28 9,61 82
Psﬂ‘(‘f‘o‘l‘:}jik >2501 17 26,29 2,93 Toplam 893,73 85
Dayaniklilik N <1000 16 18,69 3,40 Gruplar 16,88 5,63 3
Olcegi Kendilik 1001-1500 18 18,33 1,88 arasit 0,67 .57
algist  1501-2500 35 17,60 2,53 Gruplarici 687,95 8,39 82
>2501 17 18,41 3,84 Toplam 704,84 85
<1000 16 24,81 5,52 Gruplar 116,88 38,96 3
Sosyal 1001-1500 18 27,78 4,28 arasi 2,29 .08
kaynaklar 1501-2500 35 27,51 3,96 Gruplarici 1394,76 17,01 82
>2501 17 28,18 2,40 Toplam 1511,64 85
<1000 16 122,62 5,99 Gruplar 19538 65,12 3
Toplam 1001-1500 18 127,17 8,78 arasi 1,12 .34
1501-2500 35 125,80 7,88 Gruplarigi 4753,38 58,00 82
>2501 17 126,29 7,03 Toplam 4948,76 85

Cizelge 3.25. Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin dogum agirliklarina gore Ebeveyn Bilingli
Farkindalik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglari (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonuclart
Dogum
Olcek Alt B. Agirthgt n X s Grup Kareler Kareler df F p
() T. Ort.
Cocukla <1000 16 39,75 1,44 Gruplar 6,20 2,07 3
anda 1001-1500 18 39,00 2,54 arast 0,42 .73
olma 1501-2500 35 39,20 2,05 Gruplarigi 398,60 4,86 82
>2501 17 39,00 2,67 Toplam 404,80 85
Ebeveynlikte <1000 16 44,87 4,11 Gruplar 81,28 27,09 3
Bilingli Bilingli  1001-1500 18 42,55 2,41 arasi 2,56 .06
Farkindalik disiplin 1501-2500 35 45,08 3,19 Gruplari¢i 867,05 10,57 82
Olcegi >2501 17 44,41 324 Toplam 948,34 85
<1000 16 84,62 4,24 Gruplar 109,10 36,37 3
Toplam 1001-1500 18 81,55 3,01 arast 2,34 .08
1501-2500 35 84,28 3,93 Gruplarici 1273,45 15,53 82
>2501 17 83,41 4,50 Toplam 1382,56 85

Cizelge 3.23., 3.34 ve 3.25’te goriildiigii prematiire bebegin dogum agirligina gore

YPDO alt boyutlarindan ‘Aile Uyumu’ alt boyutunda anlamli farklilik bulunmustur [F=3,66;
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p<.05]. Prematiire bebegin dogum agirhigma gére BAYLEY-III ve alt boyutlar1 ile EBFO ve
alt boyutlar1 arasinda anlamli farklilik bulunamamustir (p>.05). Elde edilen anlamli
farkliligin hangi alt gruptan kaynaklandigimi1 saptamak amaciyla Bonferroni testi sonuglar
incelenmistir. ‘Aile Uyumu’ alt boyutunda dogum agirligi 1000 gram ve alt1 olan prematiire
bebeklerin ebeveynlerinin aritmetik ortalamasi (x=24,00), 1501-2500 gram olan bebeklerin
ebeynlerinin aritmetik ortalamasindan (x=26,71) diisiiktiir. Bu bulgu dogum agirhig1r 1501—
2500 gram araliginda olan prematiire bebeklerin ebeveynlerinin daha yiiksek uyum diizeyine

sahip oldugunu gostermektedir.

Cizelge 3.26., 3.27. ve 3.28.’de ‘aragtirmaya alinan prematiire bebegin yasina gore
BAYLEY-III ve alt boyutlar1 ile YPDO ve alt boyutlar1 ve EBFO ve alt boyutlarna ait
ortalamalar ve ANOVA test sonuclar1’ yer almaktadir.

Cizelge 3.26. Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin yaslar1 ile BAYLEY-III ve alt boyutlarina ait
ortalamalar ile ANOVA test sonuglar1 (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonuclar
Olgek Alt B. B‘;l{’:sgl‘“ n X ss  Grup Ka;‘fler K?)r:tl.er df F p
0-6ay 20 2,75 0,79 Gruplar 1,28 043 3 .
Bilissel 7-12ay 26 3,00 0,49 arasi 1,11 35
13-18 ay 20 2,90 0,55 Gruplari¢i 31,75 0,39 82
19-24ay 20 2,70 0,66 Toplam 33,03 85
0-6ay 20 3,85 0,49 Gruplar 1,67 0,56 3
BAYLEY- Dil 7-12ay 26 3,85 0,78 arasi 1,61 .19
I 13-18 ay 20 4,10 0,45 Gruplari¢i 28,28 0,34 82
19-24 ay 20 4,15 0,49 Toplam 29,95 85
0-6ay 20 3,50 0,89 Gruplar 0,34 0,11 3
Harcket 7-12ay 26 3,62 0,64 arast 0,18 91
13-18 ay 20 3,55 0,69 Gruplarici 53,05 0,65 82
19-24 ay 20 3,45 1,00 Toplam 53,39 85
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Cizelge 3.27. Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin yaslar1 ile Yetiskinler icin Psikolojik
Dayaniklilik Olgegi ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglari (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonugclari
> Bebegin S Kareler Kareler A.
Olcek Alt B. Yasgl X ss  Grup T op A Fop oo
0-6ay 20 11,65 3,34 Gruplar 6,74 2,25 3
Yapisal 7-12ay 26 12,19 2,50 arasl 0,22 .88
stil 13-18 ay 20 12,40 3,54 Gruplarigi 825,59 10,07 82
19-24 ay 20 12,30 3,39 Toplam 832,33 85
0-6ay 20 16,95 2,39 Gruplar 5,85 1,95 3
Gelecek 7-12ay 26 17,19 2,64 arasl 0,28 .84
algist  13-18 ay 20 16,55 2,62 Gruplari¢i 577,14 7,04 82
19-24 ay 20 17,20 2,93 Toplam 582,99 85
0-6ay 20 25,20 3,32 Gruplar 40,62 13,54 3
Yetiskinler Aile 7-12ay 26 26,73 2,72 arast 1,30 .28
icin uyumu 13-18 ay 20 25,10 3,38 Gruplarigi 853,11 10,40 82
Psikolojik 19-24 ay 20 25,50 3,56 Toplam 893,73 85
Dayaniklilik B 0-6ay 20 17,85 3,45 Gruplar 16,58 553 3
Olgegi Kendilik 7-12ay 26 17,61 2,40 arast 0,66 .58
algist1  13-18 ay 20 18,65 2,56 Gruplarici 688,25 8,39 82
19-24 ay 20 18,50 3,19 Toplam 704,84 85
0-6ay 20 24,90 3,93 Gruplar 160,28 53,43 3 324 03 14
Sosyal 7-12ay 26 27,96 4,54 arasi
kaynaklar 13-18 ay 20 27,10 4,37 Gruplarici 1351,36 16,48 82
19-24 ay 20 28,60 3,07 Toplam 1511,64 85
0-6 ay 20 122,55 6,68 Gruplar 338,02 112,67 3
Toplam 7-12 ay 26 126,81 7,08 arasi 2,00 .12
13-18 ay 20 124,80 7,90 Gruplarigi 4610,74 56,23 82
19-24 ay 20 127,85 8,34 Toplam 4948,76 85

Cizelge 3.28. Aragtirmaya aliman prematiire bebeklerin yaslar1 ile Ebeveyn Bilingli Farkindalik Olgegi
ve alt boyutlarina ait ortalamalar ile ANOVA test sonuglari (n=86)

Betimsel Sonuclar ANOVA Sonugclari
Olgek  AltB. B‘;'{’:Sgl‘“ X ss  Grup Ka;‘_”ler Ki‘)r:tl.er afd F p
Cocukla 0-6ay 20 3835 2,43 Gruplar 26,70 7,57 3
anda 7-12ay 26 39,38 2,25 arast 1,62 .19
olma 13-18 ay 20 39,80 1,44 Gruplarici 382,10 4,66 82
19-24 ay 20 39,30 2,34 Toplam 404,80 85
Ebeveynlikte 0-6ay 20 44,40 3,39 Gruplar 15,19 506 3
Bilingli Bilingli 7-12ay 26 44,00 3,51 arast 0,44 .72
Farkindahk disiplin 13-18 ay 20 44,15 3,50 Gruplarig¢i 933,15 11,38 82
Olcegi 19-24 ay 20 45,10 3,02 Toplam 948,34 85
0-6ay 20 82,75 4,34 Gruplar 30,90 10,30 3
Toplam 7-12ay 26 83,38 3,92 arasi 0,62 .60
13-18 ay 20 83,95 3,70 Gruplarigi 1351,65 16,48 82
19-24 ay 20 84,40 428 Toplam 1382,56 85

Cizelgelerde de goriildiigii gibi bebegin yasina gére YPDO alt boyutlarindan ‘Sosyal

Kaynaklar’ alt boyutunda anlamli farklilik bulunmustur [F=3,24; p<.05]. Ancak bebegin

yasina gdre BAYLEY-III ve EBFO alt boyutlar agisindan bakildiginda istatistiksel olarak
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anlaml bir farklilik saptanmamustir (p>.05). Gruplar arasindaki anlamli farkliligin hangi alt
gruptan  kaynaklandigim1  ortaya koymak amaciyla Bonferroni testi sonuglari
degerlendirilmistir. ‘Sosyal Kaynaklar’ alt boyutunda 19-24 aylik olan bebeklerin aritmetik
ortalamasi (x=28,60), sifir-alt1 aylik olan g¢ocuklarin aritmetik ortalamasina (x=24,90) gore
yiiksektir. Yani 19-24 aylik olan bebekler daha fazla oranda sosyal kaynaga sahiptir (Cizelge
3.26.,3.27.,3.28.).

Cizelge 3.29.°da ‘prematiire bebegin BAYLEY-III ve alt boyutlarindan almis
olduklar1 puanlar ile YPDO ve alt boyutlar1 arasindaki korelasyon analiz sonuglar1’ yer

almaktadir.

Cizelge 3.29. Aragtirmaya alman prematiire bebegin BAYLEY-III ve Yetiskinler i¢in Psikolojik
Dayaniklilik Olgegi alt boyutlari arasindaki Pearson Korelasyon Analizi sonuglar

Yetiskinler icin Psikolojik Dayamkhhk Olcegi

BAY Yapisal stil Gelecek algis1  Aile uyumu Kendilik algis1 Sosyal kaynaklar Toplam
Bilissel r=0,11 r=-0,13 =0,08 r=0,13 r=0,09 =0,08
p=92 p=23 p=48 p=22 p=42 p=.49

Dpil r=-0,09 r=-0,08 r=-0,13 r=0,10 r=-0,13 =-0,10
p=43 p=44 p=25 p=34 p=22 p=38

Hareket r=0,05 r=-0,14 r=-0,05 r=0,14 r=0,13 r=0,06
p=.65 p=.65 p=.63 p=.19 p=22 p=61

Cizelge 3.29.°da goriildiigii gibi prematiire bebeklerin BAYLEY-III ve alt
boyutlarindan almis olduklar1 puanlar ile YPDO ve alt boyutlar1 arasinda anlamli bir iliski
yoktur (p>.05). Bir baska ifadeyle, ebeveynlerin psikolojik dayaniklilik diizeylerinin

bebeklerinin gelisimleri ile bir iliskisi bulunmamaktadir.

Cizelge 3.30.’da ‘prematiire bebeklerin BAYLEY-III ve alt boyutlarindan almis
olduklar1 puanlar ile EBFO ve alt boyutlarina ait Pearson Korelasyon Analizi sonuglar1’ yer

almaktadir.

Cizelge 3.30. Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin BAYLEY-III ve alt boyutlarindan almis
olduklart puanlar ile Ebeveyn Bilingli Farkindalik Olgegi ve alt boyutlari arasindaki Pearson
Korelasyon Analizi sonuglari

Ebeveyn Bilincli Farkindalik Olcegi

BAYLEY Cocukla anda olma Bilingli disiplin Toplam
Bilissel =0,08 =0,14 =0,15
p=.48 p=21 p=.16
Dil r=0,15 r=-0,04 r=0,05
p=.17 p=.73 p=.65
r=0,04 r=0,26 r=0,24
Hareket p=T72 p=.02 p=.03
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Cizelgede 3.30.’da goriildiigii gibi BAYLEY-III Hareket alt boyutu ile EBFO™nin
‘Bilingli Disiplin’ alt boyutunda pozitif yonde zayif (r=0,26; p<.05) ve Olgek toplaminda
pozitif yonde zayif (r=0,24; p<.05) bir iliski bulunmustur. Bebegin BAYLEY-III Olcegi’nin
biligsel ve dil gelisim alanlar1 ile EBFO ve alt boyutlar1 arasinda ise anlamli bir iliski
olmadigr goriilmektedir (p>.05). BAYLEY-III hareket gelisim alaninda bebegi desteklenen
ebeveynlerin daha bilingli disiplin uyguladiklart goriiliirken, ebeveynlerin bebeklerine

bilingli olarak yaklagmalari durumunda bebegin hareket yeteneginin arttigi sdylenebilir.

Cizelge 3.31.°da “YPDO ve alt boyutlar1 ile EBFO ve alt boyutlar1 arasindaki

Pearson Korelasyon Analizi sonuglar1’ yer almaktadir.

Cizelge 3.31. Aragtirmaya alman ebeveynlerin Yetiskinler i¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgegi ve
Ebeveyn Farkindalik Olgegi alt boyutlar1 arasindaki Pearson Korelasyon Analizi sonuglari

Ebeveyn Yetiskinler icin Psikolojik Dayamikhihk Olcegi
Bilincli . -
Farkindahk Yapisal stil oelecely Allg Keggi Sosyal Toplam
Olcesi algisi uyumu algisi kaynaklar
ceg
Cocukla r=0,16 r=-0,02 r=-0,03 r=0,14 r=-0,08 r=-0,05
anda olma p=.13 p=.82 p=.80 p=.20 p=48 p=.65
Bilingcli r=0,06 r=0,02 r=0,11 =-0,03 r=0,12 =0,06
Disiplin p=96 p=.85 p=.31 p=.75 p=.26 p=.57
Toplam r=0,09 r=0,04 =0,08 r=0,05 =0,06 r=0,02
p=39 p=.97 p=48 p=.68 p=.59 p=.83

YPDO ve alt boyutlar: ile EBFO ve alt boyutlar: arasinda anlamli iligki
bulunmamistir. Bir baska ifadeyle ebeveynlerin psikolojik dayanikliliklar1 farkindalik
diizeylerinden etkilenmemektedir (Cizelge 3.31.).

‘Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin BAYLEY-III ve alt boyutlarindan aldiklar
puanlarin YPDO tarafindan yordanip yordanmadigma iliskin ¢oklu regresyon analizi

sonuglar’ Cizelge 3.32.”de yer almaktadir.
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Cizelge 3.32. Arastirmaya alman prematiire bebeklerin BAYLEY-III ve alt boyutlarindan aldiklar
puanlarin Yetiskinler igin Psikolojik Dayamklilik Olgegi tarafindan yordayip yordamadigina iliskin
coklu regresyon analiz sonuglar1

Degisken B Stﬁ:&?t B T p ikilir KismiR
Sabit 127,90 7,41 - 17,25 .000 - -
Bilissel 0,90 1,99 0,07 0,45 .652 0,08 0,05
Dil -1,14 1,42 -0,09 -0,81 423 -0,09 -0,01
Hareket -0,09 1,57 -0,01 -0,06 955 0,06 -0,06

R=0,12 R’=0,01
F(}sgg): 0,38 p:0,77

Cizelge 3.32.’deki ikili ve kismi korelasyonlar incelendiginde, bilissel gelisim alani
ile psikolojik dayaniklilik arasinda pozitif ve zayif yonde bir iliskinin oldugu goériilmektedir
(r=.08). Ancak diger degiskenler kontrol edildiginde iki degisken arasindaki korelasyon
r=.12dir. Dil gelisim alani ile psikolojik dayaniklilik arasinda negatif yonde zayif bir iliski
bulunmakta (r=-.09), ancak diger degiskenlerin etkisi kontrol edildiginde ise korelasyon
degeri r=-.01 oldugu goriilmektedir. Hareket gelisim alani ile psikolojik dayaniklilik arasinda
pozitif yonde zayif bir iliski bulunmaktadir (r=.06). Diger degiskenler kontrol altinda

tutuldugunda ise korelasyonun negatif ve zayif diizeyde (r=-.06) oldugu goriilmektedir.

BAYLEY-III ve alt boyutlar1 ile YPDO puanlar1 arasinda ise anlaml bir iliski
bulunmamaktadir. R=0,12, R2=0,01; p>.05. Adi1 gecen ii¢ degisken YPDO’deki toplam

varyansin %0,01’ini agiklamaktadir.

Standardize edilmis regresyon katsayisina gore (B) gore, yordayici degiskenlerin
psikolojik dayaniklilik iizerindeki dnem siras1 ‘dil gelisim alan1’, ‘hareket gelisim alani’ ve
‘biligsel gelisim alamidir’. Regresyon katsayisimin anlamliligina gore t-testi sonuglari
incelendiginde ise {i¢ gelisim alanmmin da psikolojik dayaniklilik iizerinde Onemli bir

yordayict olmadigi goriilmektedir.

Cizelge 3.33.’te ‘prematiire bebeklerin BAYLEY-III ve alt boyutlarindan aldiklari
puanlarin EBFO tarafindan yordanip yordanmadigina iliskin coklu regresyon analizi

sonuglar1’ yer almaktadir.
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Cizelge 3.33. Arastirmaya alinan prematiire bebeklerin BAYLEY-III ve alt boyutlarina ait puanlarin
Ebeveyn Bilingli Farkindalik Olgegi tarafindan yordamip yordanmadigina iliskin goklu regresyon
analizi sonuglar1

Degisken B Stﬁ:;i;rt B T p ikili r Kismi R
Sabit 77,24 3,82 - 20,23 .000 - -
Bilissel -0,27 1,02 -0,04 -0,27 791 0,15 -0,03
Dil 0,54 0,73 0,08 0,74 460 0,05 0,08
Hareket 1,41 0,81 0,28 1,75 .084 0,24 0,19

R=0,25 R?=0,06
F(j,)gz): 1,84 p=0,15

Cizelge 3.33.’teki ikili ve kismi korelasyonlar incelendiginde, biligsel gelisim alani ile
bilingli farkindalik diizeyi arasinda pozitif ve zayif yonde bir iligkinin oldugu goriillmektedir
(r=.15). Ancak mevcut diger degiskenler kontrol edildiginde ise iki degisken arasindaki
korelasyon r=.25 olarak hesaplanmistir. Dil gelisim alani ile bilingli farkindalik arasinda
pozitif yonde zayif bir iliski bulunmakta (r=.05), ancak diger degiskenler kontrol edildiginde
korelasyon degeri r=.08 oldugu goriilmektedir. Hareket gelisim alani ile bilingli farindalik
arasinda pozitif yonde zayif bir iligki bulunmaktadir (r=.24). Diger degiskenler kontrol

altinda tutuldugunda ise korelasyonun pozitif ve zayif diizeyde (r=.19) oldugu goriilmektedir.

BAYLEY-III ve alt boyutlari ile bilingli farkindalik puanlar1 arasinda ise anlamli bir
iligki bulunmamaktadir. R=0,25, R2=0,06; p>.05. Ad1 gegen {i¢ degisken bilingli farkindalik

Olcegindeki toplam varyansin %0,06’sin1 agiklamaktadir.

Standardize edilmis regresyon katsayisina gore (B) gore, yordayici degiskenlerin
bilingli farkindalik tizerindeki 6nem siras1 biligsel gelisim alani, dil gelisim alan1 ve hareket
gelisim alamidir. Regresyon katsayisinin anlamliligina gore t-testi sonuglari incelendiginde
ise ii¢ gelisim alaninin da bilingli farkindalik iizerinde 6nemli bir yordayici olmadigi

goriilmektedir.

Cizelge 3.34.’de ‘EBFO i¢in YPDO yordanip yordanmadigina iliskin goklu regresyon

analizi sonuclar1’ goriilmektedir.
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Cizelge 3.34. Arastirmaya alinan ebeveynlerin Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik Olgegini Yetigkinler
igin Psikolojik Dayaniklilik Olgeginin yordayip yordamadigina iliskin ¢oklu regresyon analizi
sonuglari

Standart

Degisken B Hata, B T p ikilir KismiR
Sabit 82,03 7,25 - 11,31 .000 - -
Yetiskinlerde
Psikolojik
Daxamk{lllk 0,01 0,06 0,02 0,22 .828 0,02 0,02
Olgegi
R=0,02 R*=0,01

F(1,g4): 0,05 p:0,83

Cizelge 3.34.’deki ikili ve kismi korelasyonlar incelendiginde, bilingli farkindalik ile
psikolojik dayaniklilik diizeyi arasinda pozitif ve zayif yonde bir iliskinin oldugu
goriilmektedir (r=.02).

EBFO ile YPDO puanlari arasinda ise anlamli bir iliski bulunmamaktadir. R=0,02,
R2=0,01; p>.05.
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4. TARTISMA

Aragtirmadan elde edilen bulgular alan yazinda yer alan ulusal ve uluslararasi

calismalarla birlikte degerlendirilerek bu boliimde sunulmustur.

Mevut arastirmadan elde edilen bulgularda ebeveynlerin cinsiyetlerine gore
bebeklerinin gelisim diizeyleri, ebeveynlerin bilingli farkindalik ve dayaniklilik durumlarinin
farklilik gostermedigi goriilmiistiir. Yansitici ebeveynlik yaklagima gore, ebeveynin ¢ocugun
igsel diinyasina yonelik farkindalik gelistirmesi, onun davraniglarini yalnizca digsal tepkiler
iizerinden degil, igsel deneyimleri baglaminda degerlendirmesini miimkiin kilar. Boylece
ebeveyn ile c¢ocuk arasinda daha bilingli, empatik ve duyarli bir iligki bi¢imi gelisir.
Ebeveynin zihinsel yansitma kapasitesinin artmasi, hem ¢ocugun duygusal ihtiya¢larinin
daha saghikli karsilanmasini  hem de gilivenli baglanmanin  desteklenmesini
kolaylastirmaktadir, bdylelikle de ebeveyn daha bilingli ve farkindaligi yiiksek iligki
kurabilmektedir (Fonagy vd., 2002). Mevcut calisma da o6zellikle toplam EBFO puam
bakimindan kadinlarin erkeklere kiyasla anlamli olmasa da daha yiiksek puanlar aldigi
goriilmiistiir. Bu durumu annelerin bebeklerine yonelik farkindalik bilinci konusunda daha
bilgili olduklarin1 diigiindiirebilir. Bir aragtirmada, anne-bebek mizacina bagli farkindalik
diizeyi ile bilingli ebeveynligin, anne-bebek arasindaki fizyolojik ve davranigsal uyum
iizerindeki rolil incelenmis, ayrica ebeveynlik deneyimine 6zgii olmayan, genel farkindalik
temelli bir miidahalenin, bebek dokuz aylikken anne-bebek uyumu ve anne refahi {izerindeki
etkileri degerlendirilmistir. Bulgular, iic aylik bebeklerle gerceklestirilen yiiz yiize
etkilesimlerde annelerin sahip oldugu farkindalik diizeyinin, anne-bebek arasindaki
fizyolojik ve davranigsal uyum ile anlamli bi¢imde iliskili oldugunu ortaya koymustur.
Dokuzuncu ay itibartyla da annelerin farkindalikli ebeveynlik davraniglarinda artis, stres
diizeylerinde ise azalma gozlenmistir (Passaquindici vd., 2024). Annelerin farkindalik
diizeyinin yalnizca bireysel ruhsal dengeyi degil, ayn1 zamanda anne-bebek etkilesimlerinin
niteligini ve ¢ocugun gelisimsel siireglerini dogrudan etkiledigini ortaya koymaktadir. Alan
yazindaki benzer ¢alismalarla Ortiisen sekilde, farkindaligi yiiksek annelerin bebeklerinin
duygusal ihtiyaclarin1 daha kolay fark ettikleri, anin i¢inde kalarak daha duyarli tepkiler
verdikleri ve bunun da giivenli baglanma siirecini destekledigi anlasilmaktadir. Elde edilen
veriler, ebeveyn farkindaligimi artirmaya yonelik yapilan miidahalelerin, annelerin stres
diizeylerini azalttigimi ve ebeveynlik davraniglarinda goézle goriilir olumlu degisimler

sagladigin1 gostermektedir. Bu durum, farkindalikli ebeveynlik yaklagiminin, yalnizca
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davranigsal diizeyde degil; ayn1 zamanda fizyolojik ve duygusal diizeyde de anne-bebek
iligkisine olumlu katkilar sundugunu diisiindiirmektedir. Ayrica, gebelikten itibaren baslayan
farkindalik temelli uygulamalarin, annenin psikolojik dayanikliligini artirarak dogum sonrasi
doneme daha saglikli bir gegis yapmasini sagladigi ve bu siiregte bebegin de daha diizenli bir
duygusal gelisim siireci yasadigi goriilmektedir. Dolayisiyla farkindaligin hem annelik
deneyiminin niteligini artiran hem de bebek gelisimine katki saglayan ¢ok boyutlu bir
degisken oldugu sdylenebilir (Hsing Chen ve Chen, 2023; Laurent vd., 2023; Potharst vd.,
2019; Zeegers vd., 2017).

Ebeveynlerin yasadiklar1 yere gore goére BAYLEY-III, EBFO ve alt boyutlar
arasindaki farkliligin anlamli olmadigi mevcut arastirmada elde edilmistir. Ancak kent
merkezlerinde yasayan ebeveynlerle kiyaslandiginda, ilce gibi daha az yogun yerlesim
bolgelerinde yasayan ebeveynlerin cocuklariyla bilingli farkindalik puan ortalamalarin
kismen daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu veri yasam ortaminin sundugu psikososyal
kosullari, ebeveyn farkindaligii dolayl olarak bigimlendirdigini diisiindiirebilir. Ozellikle
biiyiik sehirlerde artan kalabalik, trafik, giiriiltii gibi etkenlerin, ebeveynlerin anda kalma ve
cocuklarmin ihtiyaglarii1 dikkatle takip etme kapasitesini olumsuz etkileyebilecegi
anlasilmaktadir. Biiyiiksehirlerde negatif etmenlerin ailelerinin ¢ocuklar ile etkilesimde
azalmaya sebep oldugu, ilgelerde ise daha sakin yasam tarzi sayesinde ebeveynlerin farkinda
ve bilingli bir yaklasim benimseyebilmelerini destekleyici ortam sunuldugu disiiniilebilir.
Farkli bir ¢aligmada San Francisco Bay ile kirsal Pacific Northwest bolgelerindeki anneler
gbzlemlenmis, sehir anneleri kirsal annelere oranla cocuklarina karsi oyun oynama
etkilesimlerinde daha fazla duyarlilik ve senkronizasyon gosterdigi goriilmiistiir (Neumann,
2020). Bu durum, sadece yerlesim tipi degil; yerlesimin sosyoekonomik kosullari, cesitli
erigilebilirlik gibi faktorlerin de ebeveyn farkindaligimi etkiledigini gostermektedir. Birlesik
Krallik ve Tiirkiye orneklemiyle yapilan bir aragtirmada ebeveynin psikolojik sikinti
diizeyinin sosyal destek kaynaklariyla azaldigina, sosyal destegin ebeveyn farkindalik
stirecinde Oonemli bir dolayli belirleyici olduguna ulasilmistir (Acet ve Oliver, 2024). Bu
baglamda, ilge ya da daha kiiclik kentlesme diizeyi bulunan yerlerde gii¢lii sosyal iliski ag1,
kirillgan olmayan tempo, dogaya ve topluluk destegine erisim gibi avantajlarinin,
ebeveynlerde daha fazla anda kalma, duyarlilik ve yargilayici olmayan tutum gelistirmeyi
kolaylastirdig1 diisiiniilmektedir (Acet ve Oliver, 2023; Neumann vd., 2020). Dolayistyla,
biiyliksehir yagsaminin yiiksek stres diizeyi ve zamana bagli baskilarinin aksine, daha sakin ve
destekleyici ilge yerlesimleri ebeveynin bilingli farkindalik kapasitesini olumlu yénde
etkileyebilmektedir. Bu durum, ebeveyn-cocuk etkilesimlerinde duyarhilik, tutarlilik ve

empati gibi bilesenlerin giliclenmesini saglayarak ¢ocuk gelisimi acisindan koruyucu ve
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destekleyici bir rol oynayabilir. YPDO’nin ‘Kendilik Algist’ alt boyutunda ise ilde yasayan
ebeveynlerin aritmetik ortalamasi ilgede yasayan ebeveynlerin aritmetik ortalamasina gore
daha yiiksek oldugu elde edilmis, yani ilde yasayan ebeveynler daha fazla kendilik algisina
sahip olduguna ulagilmistir. Kendilik algisi, bireyin kendi 6zellikleri, degerleri, becerileri ve
toplumsal rollerine yonelik degerlendirmelerinden olusan benlik anlayigidir. Bu algi hem
kisinin i¢sel farkindaligindan hem de sosyal ¢evresinden aldigi geri bildirimlerden etkilenir.
Olumlu bir kendilik algisi, bireyin psikolojik iyi olusunu ve ¢evresiyle saglikli iliskiler
kurmasin1 desteklerken; olumsuz bir kendilik algisi, 6zgilivenin zayiflamasina ve uyum
giicliiklerine yol acabilmektedir (Harter, 2012; Rosenberg, 1979). Mevcut calismada ilde
yasayan ebeveynlerin EPDO alt boyutlarindan kendilik algisina daha fazla sahip oldugu elde
edilmistir. Ozellikle kent ortamlarinda ebeveynlerin farkli bakis acilaryla karsilasarak
kendilerine yonelik farkindalik gelistirmelerine zemin hazirlanmaktadir (Harter, 2012).
Nitekim yapilan caligmalar, bireyin yasadigi cevrenin sosyal ve Kkiiltiirel 6zelliklerinin
kendilik algisimi etkiledigini ortaya koymaktadir. Sehirde yasayan bireylerin daha genis
sosyal kaynaklara ve kisisel gelisim imkanlarina sahip olmalari, onlarin benlik algilarini

olumlu yonde desteklemektedir (Demirtas ve Yildiz, 2020; Harter, 2012; Rosenberg, 1979).

EBFO’niin ‘Cocukla Anda Olma’ alt boyutunda ise genis aile yapisina sahip olan
ebeveynlerin aritmetik ortalamasimin daha yiiksek oldugu elde edilmis, genis aile yapisina
sahip olan ebeveynlerin gocuklariyla daha fazla anda kalabildigi sonucuna ulasilmigtir.
Cocukla anda olma, ebeveynin ¢ocuguyla etkilesimleri sirasinda zihinsel ve duygusal olarak
o ana odaklanmasi, ge¢cmis veya gelecekteki diisiincelerden siyrilarak mevcut deneyime tam
bir farkindalikla katilmasi durumudur (Bogels ve Restifo, 2013; Duncan vd., 2009;).
Ebeveynlikte bilingli farkindalik diizeyini olusturan temel bilesenlerden biri olan “anda
olma” becerisi ile “bilingli disiplin” anlayis1 arasindaki gii¢lii pozitif iligkinin, literatiirde
desteklenen ve beklenen bir durum oldugu goriilmektedir. Ebeveynin ¢ocugun ihtiyaglarini o
anda fark edebilmesi ve bu farkindalikla tutarli, yapici bir disiplin yaklasimi benimsemesi;
hem ebeveynin 6z-diizenleme kapasitesini artirmakta hem de ¢ocukla kurulan iligkinin
niteligini giiclendirmektedir. Nitekim farkindalik temelli ebeveynlik miidahalelerinde, anda
kalma, duygusal farkindalik ve yargilayici olmayan tutum gibi becerilerin gelisimiyle
birlikte, ebeveynlerin stres diizeylerinde anlamli diisiis, disiplin yaklasimlarinda ise daha
sabirli ve duyarh tepkiler gozlemlenmistir (Duncan vd., 2009; Potharst vd., 2019). Bilingli
disiplin yaklagimlarinin uygulandigi ¢aligmalarda da benzer sekilde, ebeveynlerin sosyal-
duygusal yeterliliklerinde artis ve davramigsal diizenlemede gelisim oldugu goriilmiistiir
(Bailey vd., 2019). Mevcut calismada genis aile yapisina sahip olan aileler ¢ocuklariyla daha

fazla anda kalabildigi elde edilmistir. Genis aile yapisinin ebeveynlik siirecine sundugu
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katkilardan biri, ¢ocuk bakim sorumluluklarinin yalmizca anne ve babaya yiliklenmemesi,
aksine aile tiyeleri arasinda paylasilmasidir. Bu durum, ebeveynlerin ¢ocuklariyla kurduklari
iliskide daha sakin, dengeli ve farkindaliga dayali bir etkilesim gelistirmelerine zemin
hazirlamaktadir (Kagitgibasi, 2007). Ozellikle biiyiik ebeveynlerin ve diger aile bireylerinin
bakim siirecine aktif bicimde katilmasi, ebeveynlerin iizerindeki yogun sorumluluklari
hafifleterek onlarm g¢ocuklariyla nitelikli zaman gecirme olasiliklarinm1 artirmakta ve anda
kalma becerilerini giiclendirmektedir (Cakir ve Demir, 2020). Bu baglamda, genis ailelerin
sundugu destekleyici yapi, ebeveynlerin giinliik yagamin stresinden uzaklasarak ¢ocukla olan
etkilesimlerine daha fazla odaklanmalarint miimkiin kilmaktadir. Nitekim biiyiikanne ve
biiylikbaba gibi aile {iyelerinin koruyucu ve destekleyici rolleri, ebeveynlerin yiiklerini
azaltarak ebeveyn-cocuk iliskisinde daha derin bir duygusal bagin kurulmasina katki
saglamaktadir (Sener ve Erdem, 2019). Farkli kiiltiirlerde gergeklestirilen arastirmalar, genis
aile yapisiin ebeveynlik siirecine sundugu katkilar1 ortaya koymaktadir. Weisner (2014),
genis aile ortaminda ebeveynlerin ¢cocuklariyla daha sakin, duyarli ve anda kalmaya yonelik
etkilesimler sergilediklerini belirtmektedir. Bu durum, ebeveynlerin yalniz kalmadan, aile
iiyelerinden aldiklar1 destek sayesinde cocuklarina daha bilingli ve dengeli bir sekilde
yaklasabilmeleri ile agiklanabilir. Benzer bicimde, Hogan ve Tudge (2005), genis ailelerin
sagladigi ¢coklu bakim kaynaklarinin ebeveyn-gocuk iliskilerinde farkindaligi artirdigini ve
bu sayede ebeveynlerin ¢ocuklarinin ihtiyaglarina daha duyarli yanit verebildiklerini ifade
etmektedir. Ayrica, Baumrind (2013) demokratik ve bilingli disiplin anlayisinin ebeveynlerin
cocuklartyla kurduklart yakin iliski ve aile i¢indeki sorumluluk paylasimiyla giiglendigini
vurgulamaktadir. Bu veriler, genis aile yapisinin yalnizca bakim destegi sunmakla kalmayip,

ayn1 zamanda ebeveynlik tutumlarimi tagidigi noktayr géstermektedir.

Mevcut arastirma da elde edilen bir diger veri ise EBFO’niin ‘Bilingli Disiplin’ alt
boyutunda, c¢ekirdek aile yapisina sahip olan ebeveynler daha fazla bilingli disiplin
uyguladigi olmustur. Bilingli disiplin, yetiskinlerin (ebeveynler, bakim verenler vb.)
oncelikle kendi duygularini tanima ve yoOnetme becerilerini gelistirmelerini, ardindan da
cocuklara bu becerileri model olarak Ogretmelerini hedefler. Bu yaklasim sayesinde,
cocuklarin duygularimi tanimalarina, diizenlemelerine ve sosyal beceriler gelistirmelerine
yardime1 olunur. Aynit zamanda hem ev ortaminda hem smif i¢i ortamda giivenli, bagl ve
problem ¢ozmeye odakli bir atmosfer olusturulmasini amagclar (Bailey, 2001). Bilingli
disiplin ile ilgili elde elden bir sonug aile yapisi ile ilgili olmustur. Yani cekirdek aile
yapisina sahip olan ailelerin genis aile yapisina sahip olan ailelere gore daha fazla oranda
bilingli disiplin uygulamaktadir. Bu durum, ¢ekirdek ailelerde ebeveynlerin ¢ocuk yetistirme

stirecinde daha fazla sorumluluk {istlenmeleri ve karar alma siireglerinde bagimsiz hareket
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etmeleri ile agiklanabilir (Yavuzer, 2019). Genis aile yapilarinda ise ebeveynlik rolii,
biiyiikler veya diger aile iiyeleri tarafindan paylasildigindan disiplin yaklasimlarinda
tutarsizliklarin yasanabildigi ifade edilmektedir (K&se ve Yilmaz, 2021). Alanyazin da bu
bulgulari destekler niteliktedir. Ornegin, Darling ve Steinberg (1993) ebeveynlik stillerinin,
ailenin yapist ve Kkiiltiirel 6zellikleriyle yakindan iliskili oldugunu, c¢ekirdek ailelerde
ebeveynlerin disiplin uygulamalarinda daha bilingli ve yapilandirilmig yaklagimlar
sergilediklerini belirtmistir. Benzer sekilde, Baumrind (2013) demokratik ve bilingli disiplin
anlayisinin, ebeveynlerin g¢ocuklartyla kurduklart yakin iliski ve sorumluluk paylagimi ile
giiclendigini vurgulamaktadir. Dolayisiyla, cekirdek aile yapisinin ebeveynlerin bilingli
disiplin uygulamalarin1 kolaylastirdigi, genis aile yapisinda ise ¢oklu otorite ve geleneksel
yaklasimlarin bilingli disiplinin uygulanmasini zorlastirabilecegi sdylenebilir. Bu durum, aile
yapisinin ebeveynlik tutumlarini ve disiplin stratejilerini sekillendirmede énemli bir degisken
oldugunu ortaya koymaktadir (Baumrind, 2013; Darling ve Steinberg, 1993; Kose ve
Yilmaz, 2021; Yavuzer, 2019;). Aile yapisinin ebeveynlik davranisi iizerindeki etkisini
anlamlandirmak acisindan bu durum dikkat cekicidir. ileriki calismalarda yol gosterici

olabilir.

Prematiire bebeklerin gebelik tiiriine gore BAYLEY-III, YPDO, EBFO ve alt boyutlart
arasindaki farklilik incelendiginde anlamli bir sonuca ulasilamamistir. Ancak arastirma
bulgularia gore bilingli disiplin alt boyutunda ¢ocugu ikiz olmayan aileler, ¢cocugu ikiz olan
ailelere kiyasla daha yiiksek puanlar elde etmistir. Bu sonug, tek cocuklu ailelerde
ebeveynlerin dikkati tek bir bireye yoOnlendirebilmelerine bagli olarak disiplin
uygulamalarinda daha tutarli, yapilandirilmis ve farkindalikli  davranabileceklerini
disiindirmektedir. Literatiirde, ikiz ¢ocuk sahip olmanin ebeveynlerde daha yiiksek stres,
kaygi ve zaman basinci yarattigl; bunun da ebeveynin 6z diizenleme ve yansitici farkindalik
becerilerini sinirladigi bildirilmektedir (Nishihara vd., 2006; Noy, 2014). Dolayisiyla, tek
cocuklu ailelerde uygulanan bilingli disiplin stratejilerinde daha yiiksek puan alinmasi,
ebeveynin anda kalma ve yapici disiplin yaklagimim siirdiirebilmesinde bir yordayici olabilir.
Ikizlerin bireysel ihtiyaglarii ve aralarmdaki dinamikleri dikkate alan bir disiplin stratejisi
gelistirmek g¢ocuklarin gelisimleri ve saglikli bir aile ortami olusturmak icin oldukga
onemlidir. Ancak ikiz cocuklarin ebeveynligi hem fiziksel hem de duygusal agidan zor
olabilir. Bu durumda da ebeveynler, ikizlerin iligkilerini ve bireysel ihtiyacglarin1 yonetmekte
zorlanabilirler bu da disiplin uygulamalarmi etkileyebilir.  Ikizler arasinda disiplin
uygulamalar1 yapilirken ebeveynlerin siireci dikkatli ve adil bir sekilde yonetmesi

gerekmektedir.
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Degiskenler arasindaki bebeklerin kuvozde kalma durumlarn ile bagimh degiskenler
arasinda anlamli bir iligki goriilmemistir. Bunun nedeninin, aragtirmanin yapildigi ¢aligma
grubunda kuvoz siirecinde ebeveyn-bebek etkilesimine dikkat edilmesinden kaynaklandigi
diistiniilebilir. Ancak kuvoz deneyimi, ebeveynler i¢in yogun stres, kaygi ve belirsizlik
yaratan bir siirectir. Bu siireg, ebeveynlerin psikolojik dayanikliligini zorlayabilmekte, ancak
aynt zamanda bazi ebeveynlerin uyum saglama kapasitelerini giiclendirebilmektedir.
Dayaniklilig: yiiksek ebeveynler, stresle daha etkili baga ¢ikabilmekte ve bebegin bakimina
daha aktif katilim gosterebilmektedir (Holditch Davis ve Miles, 2000). Kuvoz dykiisii nedeni
ile bebekler ailelerinden ayr1 kalmakta bu durum da ebeveyn ile kurulan temas:
azaltabilmektedir. Oysaki ebeveynlerin erken donemde bebekle kurdugu temas (kanguru
bakimi, ten tene temas vb.), gelisimsel olumsuzluklar1 (Boundy vd., 2016) ve anne kaygisini
azaltmakta ve bakim deneyimini de iyilestirmektedir (Landry vd., 2022). Bu tiir uygulamalar
hem ebeveynin anda kalmasini saglamakta hem de iletisim/baglanmay1 destekleyerek
(Landry vd., 2022) kaygi-odakli dikkattense bebege yonelik dikkati artirmaktadir (Ginsberg
vd., 2023). Dolayisiyla kuvozde kalma deneyimi, ebeveynler icin hem risk hem de
dayaniklilig1 giiclendirici bir faktor olabilmektedir. Kuvoz deneyimi ebeveynlerde psikolojik
yiikii artirirken, c¢ocuklarin saglikli gelisimi i¢in ebeveyn destegine ihtiyag duydugu
unutulmamalidir; bu nedenle bakim hizmetleri sunulurken hem bakim kalitesini artirict hem
de ebeveyn-bebek etkilesimini destekleyici uygulamalara oOncelik verilmeli ve klinik

ortamlar bu uygulamalara uygun sekilde diizenlenmelidir.

Anne-babanin egitimi, yast ve gelir durumunun c¢ocugun gelisimi, ebeveynin
psikolojik dayanikliligi ve bilingli farkindalik diizeyleri arasinda iligkiler olusturabilecegi
diisiiniilmiigse de anlamli bir farklilik elde edilmemistir, bu durumun galisma grubunun
homojenliginden kaynaklandig1 diisiiniilebilir. Ebeveynlerin egitim diizeyi, bilgi ve beceri
kazanimi yoluyla c¢ocuklarin bilissel, sosyal ve duygusal gelisimini desteklerken, yiiksek
egitim diizeyi aynm1 zamanda ebeveynlerin stresle basa c¢ikma ve bilingli farkindalik
becerilerini artirmaktadir (Pan vd, 2025). Gelir durumu ise aile kaynaklarmi ve ortam
kosullarim1 dogrudan etkiledigi i¢in, diisiik gelirli ailelerde stres diizeylerinin artmasi ve
psikolojik dayanikliligin azalmasi olasidir; bu durum dolayli olarak c¢ocuklarin gelisimsel
firsatlarin1 da kisitlayabilir (Polat ve Yaman, 2023). Ayrica, bilingli farkindaliga yonelik
uygulamalar, ebeveynlerin duygusal diizenleme kapasitesini artirarak ¢ocukla etkilesimde
daha tutarli, duyarli ve giivenli bir baglanma ortami olusturmalarina yardimei olur (Treves
vd., 2023). Bu baglamda, anne-babanin demografik ve psikososyal 6zellikleri ile bilingli

farkindalik ve dayaniklilik diizeyleri, cocugun gelisimi iizerinde birbirini destekleyen bir
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etkilesim mekanizmasi yaratmakta ve cocuk gelisimi i¢in biitiinciil yaklagimin Onemini

ortaya koymaktadir.

Gebeligin planlanma durumuna gore degiskenler arasinda mevcut ¢alismada anlaml
farklilik elde edilmemistir. Bu durum daha heterojen ve genis bir ¢alisma grubu ile farkli
sonuglar ortaya c¢ikarabilir. Planli gebelikler, ebeveynlerin gelecege yonelik hazirliklarini
artirarak, stresle basa ¢ikma becerilerini ve duygusal dayamikliliklarim giliglendirebilir (Pan,
2025). Buna karsin, plansiz gebelikler, 6zellikle anne adaylari igin stres, kaygi ve depresyon
risklerini artirabilir; bu durum, ebeveynlerin bilingli farkindalik diizeylerini olumsuz

etkileyebilir (Polat ve Yaman, 2023).

Gebelik sayisina gore degiskenler arasinda anlamli bir fark elde edilmemistir. Mevcut
arastirmanin bulgusunu destekleyici nitelikte Kindiroglu ve Ekici (2019) ebeveynlerin
psikolojik iyi olus ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin sahip olunan ¢ocuk sayisina gore
anlamlt bir farklilik gostermedigi bulmuslardir. Ailedeki cocuk sayisi ile ilgili yapilan
arastirmalarda farkliliklar da goriilmektedir. Daha fazla sayida ¢ocuga sahip ebeveynlerin,
artan sorumluluklar ve kaynaklarin smirliligt nedeniyle daha yiiksek stres seviyeleri
yasayabilecegini (Algarvio vd., 2019) ve bu durumun ebeveyn psikolojik dayanikliligin
olumsuz etkileyebilecegini gosteren caligsmalar olmasina karsin, ailedeki g¢ocuk sayisinin
artmasinin, ebeveynlerin psikolojik dayanikliligini artirabilecegi de one siirmektedir (Cetin,
2019). Bu goriiste aile igindeki giiglii baglar, destekleyici iliskiler ve birlikte gegirilen kaliteli
zamanin, ebeveynlerin stresle basa ¢ikma yeteneklerini giiclendirerek dayanikliliklarini
artirdign belirtilmektedir (Aivalioti ve Pezirkianidis, 2020). Mevcut literatiirde dogrudan
evdeki ¢ocuk sayisinin ebeveyn bilingli farkindalik diizeyini nasil etkiledigine dair
karsilastirmali bir ¢alisma sayist ¢ok sinirlidir. Cocuk gelisimine yonelik ise ailedeki ¢ocuk
sayist ve dogum sirasi onemli degiskenler arasinda yer almaktadir. Cok c¢ocuklu ailelerde
yetisen ¢ocuklarin kardes etkilesimleri sayesinde sosyal beceriler ve paylasma
davraniglarinda o6ne ¢iktiklar1 belirtilmektedir (Downey, 2001). Dogum sirasinin da
gelisimsel farkliliklar yarattigi; ilk cocuklarin daha yiiksek akademik motivasyon ve
sorumluluk duygusu sergiledigi (Gupta, 2017), ortanca ¢ocuklarin daha giiclii sosyal uyum
becerileri gelistirdigi, kiigiik cocuklarmn ise ebeveynlerin daha esnek tutumlarindan
faydalanarak daha bagimsiz ve yaratici 6zellikler kazandiklar ifade edilmektedir (Eckstein
ve Kaufman, 2012). Japonya’da yiiriitiilen bir ¢alisma ise son dogan ¢ocuklarin daha yiiksek
psikolojik dayaniklilik ve mutluluk diizeyine sahip oldugunu, ilk ¢ocuklarin ise daha fazla
akademik kaygi yasadigini ortaya koymaktadir (Fukuya vd., 2021). Ttim bu bulgular, ¢ocuk

sayis1 ve dogum sirasimin yalnizca biyolojik bir olgu olarak degil, ayn1 zamanda ebeveyn
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tutumlari, kardes dinamikleri ve kiiltiirel baglamlarla da sekillenen ¢ok boyutlu siirecler

oldugunu gostermektedir.

Psikolojik dayaniklilig: yiiksek bireylerin, stresli yagsam olaylari karsisinda psikolojik
iyi olus diizeyleri (Tugade ve Fredrickson, 2004) ve olumlu duygulara odaklanma
becerilerinin daha yiiksek oldugu (Fredrickson vd.,2003), mesleki titkenmisliklerinin azaldigi
ve is doyumunda artis oldugu (Labrague, 2021), bagisiklik sistemlerinin daha giiclii
olduguna (Yamazaki, 2024) yonelik pek cok calisma vardir. Tiim bunlarin yani sira
psikolojik olarak dayanikli bireyler yalnizca kendilerinde olumlu duygular gelistirmekle
kalmaz, ayni zamanda yakin cevrelerine (yasamin erken donemlerinde bakim verenler,
sonraki yillarda arkadaslar vd.) karsi da olumlu duygular ortaya ¢ikarmada yeteneklidirler;
bu durumda da zorluklara kars1 basa ¢ikma siirecinde yardime1 olacak destekleyici bir sosyal
ag olusturulmasini saglar (Demos, 1989; Kumpfer, 1999). Arastirma bulgulari, YPDO niin
‘Gelecek Algist’ alt boyutunda gebelik siiresine bagli anlamli farkliliklar oldugunu ortaya
koymaktadir. Ozellikle gebelik siiresi 28 hafta altinda olan ebeveynlerin aritmetik
ortalamalarinin, 28-32 hafta ve 33-37 hafta olan ebeveynlere kiyasla daha diisiik oldugu
goriilmiistiir. Bu durum, erken dogum riski yiiksek olan ebeveynlerin gelecege yonelik umut
ve giliven duygularinin olumsuz etkilenebilecegini gostermektedir (Miles vd., 2007).
Prematiire dogum, ebeveynlerde belirsizlik, kaygi ve stres diizeylerini artirmakta, bu da
gelecege yonelik planlama ve beklentileri olumsuz etkileyebilmektedir (Treyvaud vd., 2012).
Calisma bulgusuna benzer sekilde farkli bir calismada da prematiire bebek sahibi olan
ebeveynlerin psikolojik dayaniklilik ve gelecek algisinin, term bebek sahibi ebeveynlere gore
daha diisiik oldugu bildirilmistir (Ozkan vd., 2018). Bu bulgular, erken dogum deneyiminin
ebeveynlerin psikolojik siireclerini ve gelecege yonelik algilarii etkileyen 6nemli bir risk
faktorii oldugunu gostermektedir. Arastirma bulgular;, YPDO toplam puami agisindan,
gebelik siiresi 28-32 hafta olan ebeveynlerin, gebelik siiresi 28 hafta altinda olan ebeveynlere
gore daha yiiksek psikolojik dayaniklilik sergilediklerini gostermektedir. Bu durum, erken
dogum riski daha yiliksek olan ebeveynlerin stres ve belirsizlik diizeylerinin artmasiyla
aciklanabilir. Gebelik siiresinin biraz daha uzun olmasi, ebeveynlerin dogum oncesi hazirlik
yapabilmelerine ve basa ¢ikma stratejilerini gelistirebilmelerine imkan tantyarak psikolojik
dayanikliligi artirmaktadir. Literatiirde de benzer sekilde, prematiire dogum riski arttikga
ebeveynlerde kaygi ve stres diizeylerinin yiikseldigi, buna bagli olarak psikolojik
dayaniklilik ve uyum siireclerinin olumsuz etkilendigi belirtilmektedir (Miles vd.,2007; Wu
vd., 2022). Tiim bunlar géz Oniinde bulunduruldugunda hem anne hem babanin benzer
sekilde yiiksek psikolojik dayaniklilik sonucu elde etmesinin ¢ocuklarin gelisimleri i¢in

olumlu olacag1 diisiiniilmektedir. Ebeveynlerden her birinin psikolojik dayanikliliginin

67



yiiksek olmasi; yani stres ve zorluklar karsisinda duygusal dengeyi koruyabilmesi, kendine
doniik sefkat gelistirebilmesi ve duygularini diizenleme becerisine sahip olmasi, ¢ocuklarin
gelisimi agisindan ¢ok boyutlu katkilar sunmaktadir. Maternal ve paternal esneklik,
cocuklarin biligsel, sosyal ve duygusal becerilerinin giiclenmesine zemin hazirlamakta;
ebeveynlerin ¢ocuklarina karsi daha duyarl, tutarli ve destekleyici tutumlar sergilemelerini
saglamaktadir (Baker vd., 2017; Cabrera vd., 2021). Ayrica hem anne hem babada goriilen
yiiksek psikolojik dayaniklilik, aile yapisinda pozitif etkilesim dongiisti olusturarak ¢ocukta
duygusal dayaniklilik ve giivenli baglanmay1 desteklemektedir (Feldman, 2023). Psikolojik
dayaniklilik, bireyin igsel kaynaklarmi ve c¢evresel destek sistemlerini etkili bigcimde
kullanarak yasamin zorluklarina karst uyum saglayabilmesini miimkiin kilar. Ailelerde
bilingli ebeveynlik uygulamalar1 yoluyla dayanikliligin gelistirilmesi miimkiindiir. Ayrica,
sosyal politikalar araciligtyla dezavantajl bireyler i¢in destekleyici ¢evrelerin olusturulmast,
toplumsal diizeyde ruh sagligmi giiclendirecek onemli bir adimdir (Ungar, 2023; WHO,
2022). Zhang vd. (2025) pozitif psikolojik miidahalenin, prematiire bebek sahibi
ebeveynlerin psikolojik dayanikliliklarini artirmada etkili oldugunu belirtmektedir. Bu tiir
miidahalelerin, ebeveynlerin gelecege yonelik umut ve giiven duygularini giiclendirdigi ifade

edilmektedir.

Prematiire bebegin dogum agirligmma gére BAYLEY-III ve EBFO alt boyutlar
arasinda anlaml1 farklihk bulunmamasina karsmn arastirma bulgular;, YPDO ‘Aile Uyumu’
alt boyutunda, dogum agirligi 1000 gram ve alt1 olan prematiire bebeklerin ebeveynlerinin
aritmetik ortalamalarin, dogum agirligi 1501-2500 gram olan bebeklerin ebeveynlerine
kiyasla daha diisiik oldugunu gostermektedir. Bu durum, dogum agirhiginin arttikga
ebeveynlerin aile i¢ci uyum diizeylerinin de arttigini gostermektedir. Bu bulgu, prematiire
dogumun ebeveynlerin psikolojik dayaniklilik ve aile uyumu fiizerinde olumsuz etkiler
yaratabilecegini diisliindiirmektedir. Ayrica, Wu vd. (2022), prematiire bebek sahibi
ebeveynlerin psikolojik dayaniklilik diizeylerinin, ebeveynlik rollerine uyumlarini etkileyen
onemli bir faktér oldugunu vurgulamaktadir. Bu bulgu, dogum agirligimin ebeveynlerin
psikolojik dayaniklilik ve aile uyumu iizerinde 6nemli bir etkisi oldugunu gostermektedir.
Dolayisiyla prematiire bebek sahibi ebeveynlere yonelik psikolojik destek programlarinin

onlarin psikolojik dayanikliliklarini artirmaya yonelik stratejiler igermesi dnemlidir.

Aragtirma bulgularia gére YPDO’niin ‘Sosyal Kaynaklar’ alt boyutunda 19-24 aylik
olan bebeklerin ebeveynlerinin aritmetik ortalamalarinin, sifir-alt1 aylik olan bebeklerin
ebeveynlerinin ortalamalarina gére daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Bu sonug, bebeklerin

yaslan ilerledik¢e sosyal cevreyle daha fazla etkilesim kurmalar1 ve ebeveynlerin de bu
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siiregte farkli sosyal destek kaynaklarma yonelmeleri ile agiklanabilir. Erken doénemde
ebeveynler daha ¢ok temel bakim ihtiyaglarma odaklanirken, ¢ocugun gelisimsel siiregte
sosyal iletisiminin artmas1 ebeveynlerin cevresel destek arayisim ve sosyal kaynak
kullanimmni da giiclendirmektedir (Yildiz ve Demir, 2021). Ornegin McConnell ve
Breitkreuz (2017), ebeveynlerin ¢ocuklar1 biiylidiikce sosyal destek aglarinmi daha aktif
kullandiklarin1 ve sosyal kaynaklara erigsimlerinin arttigini belirtmektedir. Benzer bi¢cimde
Taylor ve Conger (2017), ¢ocuklarin yaginin ilerlemesinin ebeveynlerin sosyal iligkilerini,
toplumsal katilimini ve destek mekanizmalarin1 dogrudan etkileyen bir faktoér oldugunu
ortaya koymustur. Dolayisiyla, ¢ocuklarin yasinin ilerlemesiyle birlikte ebeveynlerin hem
sosyal etkilesimlerinin hem de sosyal destek kaynaklarini kullanma diizeylerinin arttigi,
bunun da ailelerin psikolojik dayaniklilik ve uyum siireclerini olumlu yonde etkiledigi
sOylenebilir.

Prematiire bebeklerin ebeveynlerin psikolojik dayaniklilik diizeylerinin bebeklerinin
gelisimleri ile bir iliskisi anlamli bir iliski olmadig1 elde edilse de ebeveynlerin psikolojik
dayanikliligini, ¢ocuklarin gelisim siireclerini dogrudan ve/veya dolayli bicimde etkileyen
onemli bir degisken oldugu hem koruyucu hem de gelistirici bir rol iistlendigi
diistiniilmektedir. Ebeveynlerin dayanikliliklarinin yiliksek olmasinin ¢ocuklarm duygusal,
sosyal ve biligsel gelisimlerine de olumlu sekilde yansidigi belirtilmektedir (Bethell vd.,
2019). Yapilan calismalarda ozellikle ebeveynlerin psikolojik saglamliginin, ¢ocuklarin
duygu diizenleme becerilerinin gelisimini destekledigi ve sosyal uyumlarini kolaylastirdigi
(Mesman vd., 2021), sosyal yeterliklerinde belirleyici oldugu (Kindiroglu ve Ekici, 2019),
dikkat ve kaygi diizeylerini Ongordiigii (Hafizoglu ve Kog, 2023) bilgileri
degerlendirildiginde  ¢ocugun diger gelisim alanlarina da katki  saglayacagi

yadsinamamaktadir.

Prematiire bebeklerin hareket gelisimlerine yonelik yapilan uluslararasi arastirmalar,
erken yaslarda cesitli gelisimsel zorluklarla karsilasabilecegini gostermektedir. Mevcut
aragtirmada da elde edilen bulgularin dagilimi, diger gelisim alanlarma kiyasla hareket
gelisimi alaninda daha genis bir varyasyon oldugunu gostermistir. 18-24 aylik olan 96
prematiire bebegin BAYLEY-III ile degerlendirildigi bir ¢calismada da %33,3"liniin hareket
gelisim alaninda gecikme tespit edilmistir (Biilbiil vd., 2020). 2011 ile 2020 yillar1 arasinda
belirlenen 146 cok diisiik dogum agirhigma sahip preterm bebekle yapilan calismada
cocuklar BAYLEY- III ve Wechsler Cocuklar icin Zeka Olgegi 1V ile alti, 12, 24 ve 60
aylikken degerlendirilmistir. Sonu¢ olarak alti aylikken BAYLEY-III hareket gelisim
skorunun, bes yasindaki Tam Olgekli Zeka Katsayisindaki (FSIQ) varyansin %26'si1 tahmin
ettigine ulagilmistir (Chen vd., 2025). Brezilya’da yapilan benzer bir ¢alismada da yasamin
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ilk yilindaki motor gelisimin, prematiire bebegin ii¢ yasindaki biligsel ve dilsel durumlarini
Oongoriip ongormedigi arastirilmistir. Dort, sekiz, 12 ve 36 aylikken BAYLEY-III ile
gelisimsel degerlendirmeleri yapilmis ve sonug olarak dil gelisimi ile ilgili problemler igin
12. ay puanlar, biligsel gelisim ile ilgili problemler igin ise sekizinci ay puanlar1 dikkate
alindiginda yeterli duyarlilik ve 6zgiilliik oldugu goriilmiistiir (Panceri vd., 2022). Bu durum
erken gelisimsel degerlendirme ve erken miidahaleler ile uygun bakim yaklasimlar

saglanmasinin 6nemini hatirlatmaktadir.

BAYLEY-L, II, Il versiyonlar1 kullanilarak, 12 ve 24 aylik preterm bebeklerin
biligsel ve hareket gelisimi {izerinde yapilan 21 calismanin incelendigi bir meta analiz
calismasinda, yenidogan yogun bakim iinitelerinde uygulanan gelisimsel bakimin, 12
aylikken biligsel ve hareket gelisimine olumlu etkisi oldugu, ancak bu etkinin 24 ayda
azaldig1 gdézlemlenmistir (Soleimani vd., 2020). Burada ebeveynlerin ve ¢evrenin etkisinin
giindeme geldigi diisliniilebilir. Prematiire bebekler, 6zellikle yasamin ilk yillarinda hareket
gelisimi agisindan risk altindadir. Ancak erken tani, diizenli gelisimsel takip ve uygun
miidahalelerle bu riskler azaltilabilir. Hareket gelisimi alaninda degerlendirmeler, biligsel ve
dil gelisimi gibi diger alanlardaki potansiyel risklerin erken tespiti i¢in de 6nemli olmaktadir.
Bu noktada da prematiire bebeklerin gelisimini desteklemek i¢in multidisipliner yaklagimlar

ve aile katiliminin 6nemi vurgulanmaktadir.

BAYLEY- III hareket alt boyutu ile EBFO’niin ‘Bilingli Disiplin’ alt boyutunda ve
Olcek toplaminda pozitif yonde zayif bir iliski bulunmustur. Mevcut ¢alismadan elde edilen
veri BAYLEY- III hareket gelisim alaninda, ebeveynlerin bebeklerine destek sagladiklarinda
daha bilingli disiplin uyguladiklarin1 gostermektedir. Ebeveynlerin bilingli ve farkindalikli
bir yaklagim sergilemeleri, cocugun hareket gelisimini olumlu yonde etkilemektedir. Bu
durum, ebeveynlerin ¢ocukla etkilesimlerinde aktif rol almasinin ve gelisimsel yonden uygun
uyaranlar saglamasinin, bebeklerin hareket becerilerini artirdigiyla iliskilendirilebilir
(Karahan vd., 2020). Bu bulguyu destekler nitelikte Feldman (2019) da ebeveynlerin
cocuklarma duyarli ve bilingli yaklagimlarmin, bebeklerin hareket ve biligsel gelisiminde
belirleyici oldugunu vurgulamaktadir. Ayrica, Tamis LeMonda vd. (2021), ebeveynlerin
cocugun hareket ve kesif becerilerini destekleyen etkilesimlerinin, hareket gelisimi
hizlandirdigint ve c¢ocuklarin c¢evreyle daha etkin bir sekilde etkilesim kurmalari
sagladigin1  belirtmistir. Bu durum ebeveynlerin bilingli disiplin ve destekleyici

etkilesimlerinin, bebeklerin hareket gelisimi {izerinde 6nemini ortaya koymaktadir.

70



Literatiirde ozellikle ebeveynlerin stresle basa ¢ikma ve duygusal diizenleme
becerilerini artiran  bilingli  farkindalik  uygulamalarinin, psikolojik  dayaniklilig1
giiclendirmede etkili oldugu gdsteren calismalar mevcuttur. Ornegin, Cengiz ve Kilig (2025)
tarafindan yapilan bir caligmada, otizmli c¢ocuklarin ebeveynlerine uygulanan bilingli
farkindalik temelli 6z-sefkat egitiminin, ebeveynlerin stres diizeylerini azaltirken psikolojik
dayanikliliklarm artirdigi gozlemlenmistir. Benzer sekilde, Zhang vd., (2023) tarafindan
gerceklestirilen bir meta-analiz, kisilik 6zelligi olarak bilingli farkindaligin yiiksek oldugu
bireylerin daha yiiksek psikolojik dayanikliliga sahip olduklarini ortaya koymustur. Ayrica,
Laakso vd. (2023), sekiz haftalik bir miidahale programinin, ebeveynlerin bilingli farkindalik
diizeylerini artirarak duygusal 1iyilik hallerini ve ebeveynlik giiclerini olumlu ydnde
etkiledigini bildirmistir. Bu bulgular, bilingli farkindalik uygulamalarinin ebeveynlerin
psikolojik dayanikliliklarini giiclendirmede 6nemli bir ara¢ oldugunu gosterse de mevcut
calismada ebeveynlerin psikolojik dayanikliliklarin bilingli farkindalik diizeylerinden

etkilenmedigi elde edilmistir.

Aragtirma bulgulari, standartlagtirilmis regresyon katsayilart (B) dikkate alindiginda,
yordayict degiskenlerin psikolojik dayaniklilik {izerindeki 6nem sirasinin dil gelisim alani,
hareket gelisim alanm ve bilissel geligim alam seklinde oldugunu gostermektedir. Bu sonug,
ebeveynlerin ¢ocuklarinin dil becerilerini desteklemesinin psikolojik dayaniklilik {izerinde
en giclii etkiye sahip oldugunu ortaya koymaktadir. Dil gelisimi, ebeveyn ile c¢ocuk
arasindaki etkilesimi ve iletisim kalitesini artirarak ebeveynin 6z-yeterlik ve basa ¢ikma
algismi giiclendirmekte, dolayisiyla psikolojik dayanikliligi olumlu yonde etkilemektedir
(Karahan vd., 2020). Hareket gelisim alan1 da psikolojik dayaniklilik iizerinde énemli bir rol
oynamaktadir. Ebeveynlerin ¢ocuklarinin hareket becerilerini desteklemesi hem c¢ocukla
etkilesimi artirmakta hem de ebeveynin kendini yeterli hissetmesini saglayarak dayaniklilik
diizeyini yiikseltmektedir (Tamis LeMonda vd., 2021). Biligsel gelisim alan1 ise psikolojik
dayanikliligi daha diisiik derecede etkileyen bir degisken olarak one c¢ikmakta, ancak
cocugun problem ¢ozme ve Sgrenme becerilerini destekleyen ebeveyn tutumlari dolayli
olarak ebeveynin stresle basa ¢ikma kapasitesine katki saglamaktadir (Feldman, 2019). Bu
bulgular, ebeveynlerin ¢ocuk gelisim alanlarma verdikleri 6nemin psikolojik dayaniklilik

diizeylerini farkl: sekillerde etkiledigini diigiindiirebilir.

Ikili ve kismi korelasyonlar bakimindan arastirma bulgular1 incelendiginde, bilingli
farkindalik ile psikolojik dayaniklilik diizeyi arasinda pozitif ve zayif yonde bir iliskinin
oldugu (r=.02) bilgisi elde edilmistir. Bu bulgular, bireylerin psikolojik saglamlik

diizeylerinin bilingli ebeveynlik tutumlariyla anlamli bir iliski gostermedigini ortaya
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koymaktadir. Ancak ebeveynlikte bilingli farkindalik programlari, ebeveynlerin stresle basa
¢ikma becerilerini artirmayi ve aile i¢i etkilesimleri iyilestirmeyi hedefler (Bogels ve Restifo,
2013), bu durumun aslinda dayamiklilik ile iligkili oldugu diisiiniilmektedir. Ciinki
dayaniklilik diizeyi arttik¢a bireyin zor durumlarla basa ¢ikmasi kolaylasmakta bu durumda

aile i¢i iliskilere olumlu olarak yansimaktadir.
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5. SONUC VE ONERILER

Yapilan arastirmada mevcut verilerde bilingli farkindalik ve psikolojik dayaniklilik ile
cocugun gelisim diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski bulunup bulunmadig:
degerlendirilmek istense de regresyon analizinin yapilmasi anlamli sonuglar
iretmeyeceginden bu degiskenlerin gelisimi yordamasi degerlendirilememistir. Sonraki
calismalarda calisma grubu genis tutularak ve/veya farkl sehirler, farkli bolgelerden ¢alisma
gruplart dahil edilerek daha genis capli bir ¢aligma grubu ile bir degiskenin digerini yordayip

yordamadigini degerlendirilebilir.

Yasamin ilk yilinda preterm bebeklerin gelisimlerinin degerlendirilmesi ve izlenmesi
risk tasiyan preterm c¢ocuklarin belirlenmesine yardimci olur. Daha diisiik norogelisimsel
sonuclar gosterme egiliminde olan bebeklerin erken donemde itibaren belirlemek, gerekli
yonlendirmeler ile erken degerlendirmeler yapabilmeyi ve erken miidahale ihtiyaclari
karigilabilmeyi saglar. Boylece c¢ocuklarin ilerleyen yillarda yasabilecegi gelisimsel

zorluklar1 6nlemek i¢in 6nemli bir adim atilmig olur.

Farkindalig1 yiiksek ebeveynler, cocuklarinin ihtiyaglarini daha duyarli bicimde
algilayabilmekte, tepkilerini daha bilingli sekilde diizenleyebilmekte ve ¢ocuklartyla daha
saglikli iligkiler kurabilmektedir. Bu durum, c¢ocuklarin duygusal giivenligini artirmakta;
sosyal, bilissel ve davramigsal gelisimlerini olumlu yonde etkilemektedir. Ozellikle anda
kalma, empatik dinleme ve yargilamadan kabul gibi farkindalik temelli tutumlarin,
cocuklarin gelisimlerinde gli¢lendirici bir rol oynadigi diisiiniilmektedir. Sonu¢ olarak,
ebeveyn farkindaligi hem bireysel ebeveynlik tutumlarini hem de ¢ocugun gelisimsel

biitiinliigiinii destekleyen 6nemli bir unsur olarak degerlendirilmektedir.

Hem annenin hem babanin yiiksek psikolojik dayaniklilik gdstermesi; ebeveynlik
islevselligini artirmakta, anne ve babanmin sicak, duyarli ve tutarli iletisim modelleri
olusturmasina imkan tanimakta; dolayisiyla ¢ocugun hem duygusal dayanikliliginin hem de
giivenli baglanma ve gelisim siirecinin giliclenmesine katkida bulunabilmektedir. Sonug
olarak, her iki ebeveynin psikolojik olarak esnek ve direngli olmasi, ¢ocuklarin gelisimine

yonelik uzun vadeli koruyucu bir faktor olarak ele alinmalidir.

73



Mevcut aragtirmadan elde edilen bilgiler dogrultusunda oneriler siralanmustir:

e Uzmanlar tarafindan prematiire bebekler gibi risk grubundaki bebeklerin aileleri
icin ebeveynlikte bilingli farkindalig1 bilgilendirici ve destekleyici ¢aligmalar
yapilmasi 6nerilebilir.

e Prematiire bebeklerle galisan uzmanlarin multidisipliner yaklagimi benimsemesi
Onerilebilir.

e Dogumdan itibaren her ¢ocugun gelisiminin ¢ocuk gelisimi uzmanlari tarafindan
degerlendirilmesi ve izlenmesine yonelik politikalar gelistirilmesi 6nerilebilir.

e Bu arastirma, sifir-24 aylik olan 86 prematiire bebek ile smrhdir. ileriki
arastirmalarda c¢alisma grubu sayisinin artmasi ve/veya farkli sehirler, farkl
bolgelerden calisma gruplart dahil edilerek daha genis capli bir caligsma grubu ile
iligkiler degerlendirilebilir.

e Mevcut aragtirma nicel olarak gerceklestirilmistir, nitel c¢alismalar ile

desteklenmesi Onerilebilir.
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Karar Tarihi : 06.01.2025
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Karar Sayis1 1 47

47- Universitemiz Saghk Bilimleri Fakiiltesi Ogretim iiyelerinden Prof. Dr. Ender
DURUALP’ in danismanhiiim yaptigi, Betiil YAGBASAN' 1n "Prematiire Bebeklerin Geligimleri
ile Ebeveynlerin Dayaniklilik ve Bilingli Farkindahk Diizeyleri ile fligkili Faktérlerin Incelenmesi”
baghkli yitksek lisans tezi ile ilgili “Insan Uzerinde Yapilan Klinik Disi Aragtirmalar Basvuru
Formu" Etik Kurulumuzca incelendi.

Yapilan goriismeler ve incelemeler sonucunda Prof. Dr. Ender DURUALP’ in
damgmanhifint yaptig1, Betiil YAGBASAN’ 1n "Prematiire Bebeklerin Gelisimleri ile Ebeveynlerin
Dayaniklihk ve Bilingli Farkindalik Diizeyleri ile Iliskili Faktorlerin Incelenmesi” baghkli yiiksek
lisans tezi ile ilgili aragtirma protokoliine uyulmas: ve etik onay tarihinden itibaren gegerli olmast
kosuluyla uygulanmasinin etik agidan uygun olduguna oy birligi ile karar verildi.
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planlanan “Prematiire bebeklerin geligimleri ile ebeveynlerin dayanmkhihik ve bilingli farkindalik duzeyleri ile
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Inovasyon Birimi'ne bagvuru yapilmas: gerekmektedir.
Geregini bilgilerinize rica ederim.
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Ek-4. Olgek izinleri

Yetigkinler icin Psikolojik Dayanmikhlik Olcegi

& Yanitla € Tamiantyanitla  — let (52

BY
_ 15.11.2024 Cum 13:31
Merhaba,
Ankara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Cocuk Gelisimi Yiilksek Lisans dgrencisiyim.
'Prematiire Bebeklerin Gelisimleri ile Ebeveynlerin Dayaniklilik ve Bilingli Farkindalik Diizeyleri ile iliskili Faktorlerin
incelenmesi' baslikli tez calismamda Yetiskinler igin Psikolojik Dayanikliik Olgegi'ni kullanmak istiyorum. izninizle
olgegi kullanmak ve tam formu ile puanlamasina ulagsmak istiyorum.
Saygilanimla..
Betil Yagbasan
€\ Yanitla  llet
YETISKINLER ICIN PSIKOLOJIK DAYANIKLILIK OLCEGI ~
P24 w4 psikolo...akale.pdf o4 psikolo...notu.pdf = Psikolo...Igedi.doc
S &K oo
NB

15.11.2024 Cum 14:17

K Bayrak eklenmis

2 psikolojik dayanikhlik alcegi_... ., 2 psikolojik dayaniklilik élcegi ...
= 2s2k8 = teake

% 3 ekin (542 KB) tiimiinii gdster < Tdmiinii OneDrive'a kaydet Tam Ekleri Kaydet

Degerli Betul Yagbasan,

Mesajinizi bu adresimden yanithyorum. Olgegi calismalaninizda kullanabilirsiniz. Olgegin yer aldigi makaleyi,
makalenin sonunda yer alan dlgegin word ortamindaki halini ve degerlendirme esaslarini igeren bilgi notunu ekte
gonderiyorum. Calismalarinizda kolayliklar dilerim.

Prof. Dr. H. Nejat Basim

Baskent Universitesi Iklisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi Isletme Balimii
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Ebeveynlikte Bilingli Farkindalk Olcegini
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Merhaba Sayin Yagbasan,

Olcegi calismalarinizda kullanabilirsiniz. Olgek ve puanlama bilgileri ektedir.

Basarilar dilerim.

NOT: Olgegin webde birkag strimi var ve bazilan maddi hata iceriyor. Sizden ricam &lcegin ekteki halini kullanmaniz
yoninde. Diizeltme icin dergi ile yazisma halindeyiz. Bilginize.

k 15 Kas 2024 Cum, 13:30 tarihinde sunu yazdr:

Merhaba,

Ankara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiis(i Cocuk Gelisimi Yiiksek Lisans égrencisiyim.

'Prematiire Bebeklerin Gelisimleri ile Ebeveynlerin Dayaniklilik ve Bilingli Farkindalik Diizeyleri ite iliskili
Faktérierin incelenmesi’ baslikl tez galismamda Ebeveynlikte Bilingli Farkindalik Olgegini izninizle kullanmak

istiyorum.
Saygilarimla..

Betll Yagbasan
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Ek-5. Genel Bilgi Formu

Calismaya katilan Bebege ait bilgiler

Dogum Haftasi:

Dogum Agirlig:

Gebelik Sayisi/Siralamasi:

Gebeligin Planli/Plansiz:

Kiivoz Bakimi:

Yenidogan Yogun Bakim Unitesi:

Yenidogan Servis izlemi:

Dogum Sonras1 Operasyon Oykiisii:

Izlemde Oldugu Béliimler:

Calismaya katilan ebeveyne ait bilgiler

Cinsiyeti: Aile tipi:

Cekirdek Aile/ Tek ebeveyn/ Genis Aile
Yas1: Yasadig yer:

[l/ilge/kasaba/kdy
Ogrenim diizeyi: Maddi gelir:

Yiiksek/Orta/Diisiik

99



Ek-6. Aydinlatilmis Onam Formu

Arastirmanin Adi: Prematiire Bebeklerin Gelisimleri ile Ebeveynlerin Dayaniklilik ve Bilingli
Farkindalik Diizeyleri ile iliskili Faktorlerin Incelenmesi

“Saymn goniillii, Ankara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Cocuk Gelisimi Béliimii Prof. Dr.
Ender Durualp damigmanliginda, yiiksek lisans tezi kapsaminda prematiire bebeklerin gelisimleri ile
ebeveynlerin dayaniklilik ve bilingli farkindalik diizeyleri ile iligkili faktorlerin incelenmek amaciyla
sahsim tarafindan bir calisma yiiriitiilmektedir. Bu aragtirmaya katilmaya davet edilmektesiniz. Bu
aragtirmada yer almay1 kabul etmeden Once, arastirmanin ne amagla yapilmak istendigini anlamaniz
ve kararinizi bu bilgilendirme gergevesinde Ozgiirce vermeniz gerekmektedir. Asagidaki bilgileri
litfen dikkatlice okuyunuz, sorulariniz olursa sorunuz ve agik yanitlar isteyiniz.”’

Bu arastirmaya katilma kosullart ¢ocugunuzun prematiire olmasi, diizeltilmis yasinin 0-24 aylik
olmast ve calismaya katilmaya goniilli olmanizdir. Calismaya 80 bebek ve 80 ebeveyn dahil
edilecektir. Calisma kapsaminda ¢ocugunuzun saglik izleminde herhangi bir degisiklik olmayacaktir.
Arastirmaya katilmay1 kabul etmeniz durumunda gocugunuzun gelisimsel durumu degerlendirilecek
ve sizden, size yoneltilecek ve yaklasik 15dk siirecek sorularin tamamini, igtenlikle ve dogru olarak
yanitlamaniz istenecektir.

Arastirmaya katilmaniz halinde herhangi bir risk durumu mevcut degildir. Cocugunuzun/yasal
temsilcisi oldugunuz bireyin ismi ve arastirma bilgileri gizli tutulacaktir. Isterseniz arastirmaya
katilmay1 kabul etmeyebilirsiniz. Aragtirmaya katilmayr kabul etmemeniz ya da arastirmaniz
durumunda herhangi bir olumsuz sonugla karsi karsiya kalmayacaksiniz. Yapilacak arastirma iicretsiz
olup, size herhangi bir iicret 6demesi yapilmayacak, sizden veya baghi bulundugunuz sigorta
kurumundan higbir ticret talep edilmeyecektir.

“Bu arastirmada yer almak tiimiiyle sizin isteginize baglidir. Arastirmada yer almay1 reddedebilirsiniz
ya da basladiktan sonra yarida birakabilirsiniz. Bu arastirmanin sonuglart bilimsel amaglarla
kullanilacaktir. Arastirmadan c¢ekilmeniz ya da arasgtirmaci tarafindan aragtirmadan ¢ikarilmaniz
halinde, sizle ilgili veriler kullanilmayacaktir. Sizden elde edilen tiim bilgiler gizli tutulacak, arastirma
yayinlandiginda da varsa kimlik bilgilerinizin gizliligi korunacaktir.”

“Yukarida yer alan ve arastirmaya baslanmadan 6nce goniillillere verilmesi gereken bilgileri igeren
metni okudum (ya da sozlii olarak dinledim). Eksik kaldigimi diisiindiigiim konularda sorularimi
arastirmacilara sordum ve doyurucu yanitlar aldim. Yazili ve sozlii olarak tarafima sunulan tiim
aciklamalar1 ayrintilariyla anladigim kanisindayim. Calismaya katilmayr isteyip istemedigim
konusunda karar vermem i¢in yeterince zaman tanindi. Bu kosullar altinda, arastirma kapsaminda elde
edilen sahsima ait bilgilerin bilimsel amagclarla kullanilmasini, gizlilik kurallarina uyulmak kaydiyla
sunulmasini ve yaymlanmasini, higbir baski ve zorlama altinda kalmaksizin, kendi 6zgiir irademle
kabul ettigimi beyan ederim.”

Imza/Tarih Imza/Tarih
Goniilliiniin adi/soyadi Aragtirmacinin Adi Soyadi: Betiil Yagbasan
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