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Abstract:

Getting a child diagnosed with cancer is an extremely challenging process for families. With the stress and change
in care during this process, the family's recovery continues significantly.In this study, it was aimed to examine the
relationship between stress levels, caregiving burden and family functioning of families with children diagnosed
with cancer. The study was designed in a quantitative research model and was conducted using the relational
survey method. The population of the study consisted of families of children diagnosed in hospitals with pediatric
oncology and/or hematology clinics in Turkey and Cyprus. The research data were collected from parents with
children diagnosed with cancer, and 140 participants (131 women, 9 men) between the ages of 24-52 were included
in the study. Socio-Demographic Information Form, Caregiving Burden Scale, Perceived Stress Scale and Family
Assessment Scale were applied to the participants to collect the research data. As a result of the study, statistically
significant differences were found between the "Burden of Caregiving Scale" scores of the parents according to
gender, education level, employment status and income level. Similarly, statistically significant differences were
found between the overall scores of the "Perceived Stress Scale™ and the scores of perception of inadequate self-
efficacy and perception of stress/discomfort in the scale according to the negative impact on the relationship with
the spouse. In this context, it may be recommended to provide support programs and counseling services to reduce
the stress levels of families with children with cancer, to provide support and guidance to parents accompanying
hospitalized children, and to re-evaluate state policies for caregivers of children with chronic diseases.
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Bir gocugun kanser tanisi almasi, aileleri igin son derece zorlayici bir siirectir. Bu siiregte, yasanan stresin ve bakim
yiikliniin artmastyla birlikte aile iglevselligi de 6nemli 6l¢iide etkilenir. Bu aragtirmada kanser tanisi almig gocugu
olan ailelerin stres diizeyleri, bakim verme yiikii ve aile islevselligi arasindaki iliskinin incelenmesi amaglanmustir.
Arastirma nicel arastirma modelinde tasarlanmis olup, iliskisel tarama yontemi kullanilarak gergeklestirilmistir.
Arastirmanin evrenini Tiirkiye ve Kibris’taki pediatrik onkoloji ve/veya hematoloji klinigi bulunan hastanelerde
tan1 almig cocuklarin aileleri olusturmaktadir. Arastirma verileri, kanser tanisi almis ¢ocugu olan ebeveynler
iizerinden toplanmis olup, calismaya 24-52 yas araliginda 140 (131 kadin, 9 erkek) katilimer dahil edilmistir.
Arastirma verilerini toplamak igin katilimcilara Sosyo-Demografik Bilgi Formu, Bakim Verme Yiikii Olgegi,
Algilan Stres Olgegi ve Aile Degerlendirme Olgegi uygulanmistir. Arastirma sonucunda, ebeveynlerin cinsiyet,
ogrenim durumu, c¢alisma durumu ve gelir diizeyine gore "Bakim Verme Yiikii Olgegi" puanlari arasinda
istatistiksel agidan anlamli farklar tespit edilmistir. Ayrica, esle olan iliskiyi olumsuz etkileme durumuna gore,
"Algilanan Stres Olgegi" genelinden ve dlgekteki yetersiz 6zyeterlik algis1 ve stres/rahatsizlik algis1 puanlari
arasinda istatistiksel agidan anlamli farklar saptanmistir. Bu baglamda, kanserli ¢ocugu olan ailelerin stres
diizeylerini azaltmaya yonelik destek programlart ve damismanlik hizmetleri saglanmasi, hastanede yatan
cocuklara refakat eden ebeveynlere destek ve rehberlik sunulmasi ve devlet politikalarmin siiregen hastaliga sahip

cocuklarin bakim verenleri i¢in tekrardan degerlendirilmesi 6nerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Cocukluk ¢agi kanserleri, Stres, Bakim verme yiikii, Aile iglevselligi.

Giris

Stres bireyin varolan dengesini bozan, bas etme
kabiliyetini zorlayan ya da asan uyarict olaylara verdigi
belli ve belirsiz tepki seklidir (Gerring ve Zimbardo 2014).
Stres diizeyi, kanser tanist almig bir ¢ocugun ailesi i¢in
onemlidir (Kim ve ark., 2020). Kanserle miicadele siireci,
aile tyelerinin duygusal durumlarmi ve davranislarini
etkileyebilir (Lopez ve ark., 2021). Yiiksek stres diizeyi,
aile Tyelerinin kanserle miicadele etme konusunda
zorluklar yagamasina neden olabilir. Kanser tanisi almis
bir c¢ocugun ailesinin stres seviyesi, ¢ocugun tedavi
stirecinde yasanan belirsizlikler, duygusal zorluklar ve
yasam tarzinda kokli degisiklikler gibi faktorlerden
etkilenebilir. Bu durum, aile tiyelerinin giinliik yagsamlarini
etkileyerek, aile igi iliskilerde ve aile islevselliginde
sorunlara yol agabilir (Klasnja ve ark., 2023). Poder ve
arkadaglar1 (2008), kanser tedavisi goéren c¢ocuklarin
ebeveynleri arasinda travma sonrasi stres bozuklugunu
(TSSB) arastirdiklart ¢aligmalarinda annelerin babalara
gore daha yiiksek diizeyde potansiyel akut stres bozuklugu
ve TSSB semptomlar bildirdiklerini belirlemistir. Ayrica
travma sonrast stres semptomlarinin, ¢cocugun hastaligmin
teshisinden sonra zamanla azalan bir egilim gosterdigi
bildirilmistir. Yildiz ve arkadaslar1 (2016) tarafindan
yapilan bir diger ¢calismada, kanserli hastalara bakim veren
aile liyelerinin yiiksek diizeyde stres yasadigi, bu durumun
yasamlarini  olumsuz ydnde etkiledigi ve yasam
kalitelerinin diisiik oldugu saptanmustir.

Bakim verme yiikii, cocugun tedavi siireci boyunca ailenin
karg1 karsiya kaldigi gesitli sorumluluklart igerir. Bu
sorumluluklar arasinda tedavi planinin  ydnetimi,
beslenmenin saglanmasi, bakimin saglanmasi,
sterilizasyon siireglerinin takibi ve psikolojik destek yer
almaktadir. Aileler, ¢ocuklarinin saghk durumunu
yakindan takip etmek, tedavi planlarmi diizenlemek,
doktor kontrollerine gotiirmek, ilaglarii diizenli olarak
vermek ve psikolojik destek saglamak gibi bir dizi gorevle
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kars1 karsiya kalmaktadir. Bu nedenle, ebeveynler zaman
zaman diger sorumluluklarmi yerine getirmekte
zorlanabilmekte ve ¢ocuklarmin ihtiyaglarina cevap
verebilmek i¢in yasamlarinda 6nemli degisiklikler yapmak
zorunda kalabilmektedir. Ayrica bakim yiikii ailenin
duygusal ve psikolojik saghigint da etkileyebilmektedir.
Bakim verme yiikiindeki artisin bakim verenlerin kaygi ve
depresyon diizeylerini arttirdig1 bildirilmistir (Unsar ve
ark., 2021). Bakim verenlerin sagladiklart bakimin
yogunlugu, kanser tedavisinin maliyeti ve zorlugu
nedeniyle diger bakim verenlere gore daha fazla finansal
yiik getirdigi tespit edilmistir (Bradley, 2019). Bakim
verme siiresinin bakim yiikii izerinde etkili oldugu, bakim
yiikii agisindan daha kisa siireli bakim verenlerin daha az
risk tagidig1 belirlenmistir (Orak ve Sezgin, 2015). Alahan
ve arkadaglar1 (2015) bir onceki c¢alismayi destekler
nitelikte daha uzun siire bakim vermenin bakim verenlerin
tizerinde daha fazla yiik olusturdugunu bildirmistir Ayrica
diisiik sosyo-ekonomik diizeye sahip olmanin, ¢ocugun
hastaliginin kronik olmasi ve ¢ocugun yatarak tedavi
gormesi gibi durumlarm, bakim siireci ve ihtiyaglar
sebebiyle ailelerde daha yogun bakim verme yiikii
yasattig1 saptanmustir (Tascioglu ve ark., 2017).

Aile islevselligi, aile tiyelerinin ihtiyaglarini kargilama,
iletisim kurma, problem ¢6zme, duygusal destek saglama,
degerleri aktarma, degisime uyum saglama, rollerin
paylasimi ve genel refahi gibi saglikli sekilde isleyen bir
aile sistemini ifade eder (McCreary ve Dancy, 2004;
Walsh, 2012). Hastalik aile bireyleri iizerinde duygusal bir
yik olusturur. Siiregen hastaliga sahip ¢ocugu olan
annelerin duygularmin incelendigi arastirmada hastalikla
ilgili duygularin ve gereksinimlerin esler ve cocuklar
arasinda paylasildig: belirlenmistir (Karakavak ve Cirak.,
2006). Cocukluk c¢ag1 kanserinin ebeveyn iliskileri
tizerindeki etkisinin incelendigi ¢alima sonucunda,
ebeveynlerin iliskilerinde,  iletisimlerinde,  stres
diizeylerinde ve rollerinde hem olumlu hem de olumsuz
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degisiklikler oldugu rapor edilmistir (Da Silva, Jacob ve
Nascimento, 2010).

Caligmalar pediatrik kanser teshisinin ve bakim verme
yiikiiniin aileler {izerinde yiiksek stres olusturdugunu,
ebeveyn, ¢ift iliskisi ve aile isleyisini etkileyerek pratik ve
duygusal zorluklar yagsamalarina yol agtigini gostermistir.
Lewandowska'nin (2021) caligmasi kanser teshisi konmusg
¢ocuklarin ailelerine odaklanmis ve bu durumun aile
dinamiklerini ve ailelerin ihtiyaglarini nasil etkiledigini
incelemistir.  Aragtirma, kanserin aile iliskilerinde
dengesizlikler yarattigin1 ve mali zorluklari beraberinde
getirdigini  ortaya koymustur. Bununla  birlikte,
literatiirdeki ¢aligmalar, hasta bir cocuga bakmanin, anne
ve babanin profesyonel yasamlarinda degisikliklere yol
actigini ve bunun da ailenin yasam standardini diisiirerek
diger aile iiyelerinin de bazi fedakarliklar yapmasini
gerektirdigini gostermistir (Van Schoors ve ark., 2017;
Bakula ve ark., 2019). Ote yandan, siire¢ boyunca yasanan
asir1 stres ve algilanan yiikiin artisinin, aile liyeleri igin
fiziksel ve psikolojik riskleri de beraberinde getirdigi
bildirilmistir (Wozniak ve 1zycki, 2014). Ancak, kanserle
miicadele eden ailelerin stres diizeyi, bakim verme yiiki
ve aile islevselligi gibi faktorlerin etkisi hakkinda yeterli
aragtrma bulunmamaktadir. Dolayisiyla bu ¢alisma,
literatiirdeki bu boslugu doldurmay1 hedefleyerek, kanser
tanist almis ¢ocugu olan ailelerin deneyimledigi stres
diizeyini, bakim verme yiikiinii ve aile islevselligini daha
iyi anlamay1 hedeflemektedir. Ayrica, farkli degiskenlerin

Tablo 1. Ebeveynlerin Sosyo-Demografik Ozellikleri
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(cinsiyet, 6grenim durumu, ¢alisma durumu, hasta bireye
refakat etme durumu vb.) bu siiregleri nasil etkiledigini de
inceleyerek, bu zorlu siireci daha etkili bir sekilde yonetme
konusunda katki saglamay1 amaglamaktadir.

Yontem

Arastirma Modeli

Kanser tanisi almis ¢ocugu olan ailelerin stres diizeyleri,
bakim verme yiikii ve aile islevselligi arasindaki iligkininin
incelenmesi amaciyla iliskisel tarama modelinde
tasarlanmusgtir.

Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini Tiirkiye ve Kibris’taki pediatrik
onkoloji ve/veya hematoloji klinigi bulunan hastanelerde
tan1 almis ¢ocuklarmn aileleri olugturmaktadir. Arastirma
orneklemi amagsal Ornekleme yontemi kullanilarak
olusturulmustur; bu yontem olasilikli olmayan drnekleme
yontemlerinden biridir. Goniillii katilimeilar kanser tanisi
almis ¢ocugu olan 25-52 yas arasi 140 ebeveynden
olusmaktadir. Katilimeilarin %93,6 (131 kisi) Kadin, %6,4
(9 kisi) erkek ebeveynden olugmustur. Arastirma verileri
yliz yiize ve ¢evrimigi anket yontemiyle toplanmustir.
Mart-Nisan 2023, 2 aylik zaman siirecinde veri toplama
stireci tamamlanmis, anketlerin doldurulmasi yaklagik 20-
25 dakika stirmiigtiir Yiiz yiize anket ¢aligmasinda 250
anket dagitilmis geri doniisli yapilan 80 anket, ¢evrimigi
doniis yapilan anketlerden kontrol edildikten sonra 60
anket veri havuzuna dahil edilmistir.

Say1 (n) Yiizde (%)
Yas grubu
30 yas ve alt1 36 25,71
31-40 yas 68 48,57
41 yas ve tistil 36 25,71
Dogum yeri
Tiirkiye 120 85,71
KKTC 20 14,29
Cinsiyet
Kadin 131 93,57
Erkek 9 6,43
Medeni hal
Evli 124 88,57
Bosanmig/Dul 16 11,43
Ogrenim durumu
ilkogretim 20 14,29
Lise 74 52,86
Lisans/Lisansiistii 46 32,86
Calisma durumu
Calismayan 100 71,43
Calisan 40 28,57
Gelir diizeyi
Alt 21 15,00

Ozkan, C., Tasgioglu, G., & Soyler, H. C. (2024).
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Orta

Ust

Sosyal giivence

Var

Yok

Cocuk sayis1

Bir

iki

Ug ve iistii

Herhangi bir kronik hastahk
Var

Yok

Bakmakla yiikiimlii oldugu baska biri
Var

Yok
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108 77,14
11 7,86

139 99,29
1 0,71

63 45,00
50 35,71
27 19,29
28 20,00
112 80,00
67 47,86
73 52,14

Tablo 1.’de ebeveynlerin sosyo-demografik 6zelliklerine
gore dagilimi verilmis olup, %25,71’inin 30 yas ve alt,
%48,57’sinin 31- 40 yas ve %25,71’inin 41 yas ve {istii yas
grubunda, %385,71’inin Tiirkiye ve %14,29’unun KKTC
dogumlu, 9%93,57’sinin kadm, %88,57’sinin evli,
%14,29’unun ilk6gretim mezunu, %52,86’smin lise,
%32,86’smin  lisans/lisansiistii mezunu, %71,43’{iniin
calisan, %15,0’inin alt ve %77,14 {iniin {ist gelir grubunda,
%99,29’unun sosyal giivencesinin oldugu belirlenmistir.
Ebeveynlerin = %45,0’inin  bir,  %35,71’inin  iki,
%19,29 unun ii¢ ve iistii sayida gocugunun oldugu, %80,0
herhangi bir kronik hastaliginin olmadigi, %%47,86’sinin
bakmakla yiikiimlii oldugu baska birinin oldugu
belirlenmistir.

Veri Toplama Araclari

Calismada, Katilimei Bilgi Formu, Aydimnlatiimis Goniilli
Onam Formu, Sosyo-Demografik Bilgi Formu, Algilan
Stres Olgegi (ASO), Bakim Verme Yiikii Olcegi (BVYO)
ve Aile Degerlendirme Olgegi (ADO) kullamlmistir.

Katihmar Bilgi Formu

Aragtirmaci tarafindan hazirlanan; arastirma
caligmalarinda potansiyel katilimcilara ¢alisma hakkinda
ayrintili bilgi vermek ve bireyleri arastirmaya katilimla
ilgili amag, prosediirler, riskler, faydalar ve haklar
hakkinda detaylica bilgilendirme amaciyla kullanilir.

Aydinlatilmis Goniillii Onam Formu

Bu form, caligmaya goniilli olarak katilan bireylere,
¢alismanin amaci, yontemi, siireci, potansiyel riskleri,
gizlilik onlemleri ve veri koruma ydntemleri hakkinda
ayrintili bilgi sunmaktadir. Ayn1 zamanda, katilimeilarin
sorularmi veya olast sikdyetlerini iletebilecekleri kisi
(arastirmact) veya kurulusun iletisim  bilgilerini
icermektedir. Katilimeilar, bu formu imzalayarak
caligmaya  goniilli  olarak  katildiklarmi  beyan
etmektedirler.

Sosyodemografik Bilgi Formu

Arastirmact  tarafindan  olusturulan  sosyodemografik
ozellikler bilgi formunun kullanim amaci ¢aligmaya
katilan bireyler hakkinda detayli bilgiye erisebilmektir.
Uygulanan anket ve 6lgekleri daha iyi degerlendirebilmek
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icin aragtirmaci tarafindan hazirlanan; yas, cinsiyet,
medeni durum, gelir diizeyi, aile yapis1 gibi sorular1 igeren
bir formdur.

Algilanan Stres Olcegi

Cohen ve ark. (1983) tarafindan gelistirilen ve Eskin ve
ark. (2013) tarafindan Tiirk¢eye uyarlanan dlgek on dort
maddeden olusmaktadir. On dért maddelik formun yani
sira on ve dort maddelik kisa formlar1 da bulunmaktadir.
Olgek, iki faktorden olusmaktadir. Ik faktor, yetersiz
Ozyeterlik algisidir ve bireyin kendi yeteneklerine ve
kaynaklarina olan giivensizligini yansitmaktadir. Ikinci
faktor ise stres/rahatsizlik algisidir ve bireyin stres, endise
veya rahatsizlik hissiyatin1 yansitmaktadir (Eskin ve ark.,
2013). Olgek, kisilerin hayatlarindaki bazi durumlar
stresli algilama seviyesini Olgmeyi amaglamaktadir.
Cevaplamast “Higbir zaman (0)” ile “Cok sik (4)”
araliginda olan 5°1i Likert tipi olgekteki maddelerin 7
tanesi tersten puanlanmaktadir. Olgegin puan aralif
madde sayisina gore degismektedir. On dort maddelik
formda o6l¢egin puan araligi 0 ile 56 arasinda iken on
maddelik formda 0 ile 40 ve dort maddelik formda 0 ile 16
puan aralig1 bulunmaktadir. Olgekten alinan toplam puan
kisinin stres seviyesini gostermektedir ve yiiksek puan
alinmasi kiginin stres algisinin  yiiksek oldugunu
belirmektedir. Olgegin orijinali igin yapilan ¢alismalar
gegerli ve gilivenilir (0.84 — 0.86) bir dl¢ek oldugunu ortaya
koymaktadir. Olgegin Tiirkge uyarlamasinda ise ig tutarlik
katsayist 0.84 ve test-tekrar-test giivenirligi 0.87 oldugu
belirtilmektedir (Eskin ve ark., 2013).

Bakim Verme Yiikii Olgegi

Olgek, Zarit ve ark. tarafindan 1980 yilinda bakim ihtiyaci
olan bireylere bakmakla yiikiimlii olan kisilerin stres
diizeylerini degerlendirmek icin gelistirilmistir. Olgek
arastirmact tarafindan sorularak uygulanabildigi gibi
kisilerde sorulari kendileri yamitlayabilirler. Toplam 22
sorudan olusan likert tipi bir 6lgektir (Zarit ve Zarit 1990).
I¢ tutarhlik katsayist 0.87 ile 0.94 araliginda, test-tekrar
test giivenilirligi ise 0.71 olarak saptanmustir. Olgekten
minumu 0, maximum 88 puan alinabilmektedir (Zarit ve
Zarit 1990). Olgegin Tiirkce uyarlamasi Inci ve Erdem
tarafindan yapilmistir (inci ve Erdem 2008). Tiirk¢e
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uyarlamasinda ise i¢ tutarlilik katsayisi 0.95, test-tekrar
test giivenilirligi ise 0.90 olarak saptanmustir.

Aile Degerlendirme Olcegi

Aile Degerlendirme Olgegi (ADO), Epstein ve ark. (1983)
tarafindan gelistirilen bir arag olup, ailelerin islevselligini
degerlendirmek i¢in kullanilan bir 6lgektir. Bu 6z-
degerlendirme anketi, aile iginde iletisim, problem ¢6zme,
roller ve sorumluluklar, duygusal tepkiler ve genel olarak
aile icindeki memnuniyet gibi ¢esitli boyutlar1 &lger
(Epstein ve ark., 1983). Aile Degerlendirme Olgegi'in alt
boyutlar1 problem ¢6zme, iletisim, roller, duygusal tepki
verebilme, gereken ilgiyi gosterme, davranis kontrolii ve
genel islevler olarak siralanmaktadir. Asil formun alfa
katsayist yedi boyutta da 0.72 ile 0.92 arasinda
degismektedir. Alt boyutlardaki 06gelerin %40'indan
fazlasi yanitlanmadiginda ortalama puan
hesaplanamamakta ve  yamitlar  gecersiz  kabul
edilmektedir. Olgegin Tiirkce versiyonunda Cronbach alfa
degeri .38 ile .86 arasinda degigmektedir. Tiirkceye
uyarlamasi Bulut (1990) tarafindan yapilan ve 12 yasmn
iizerindeki biitiin aile fertlerine uygulanabilen olgegin
puanlamasi  1.00-4.00 arasinda degismektedir (1.00
saglikli 4.00 sagliksiz) (Bulut, 1990).

Verilerin Toplanmasi
Veri toplama siirecine baglamadan 6nce Yakin Dogu

Universitesi Insani  Arastrmalar Etik  Kurulu’na
basvurularak 02.03.2023 tarihinde Etik Kurul Izni
alinmigtir (YDU/SB/2023/1470) ve sonrasinda

aragtirmaya baslanmigtir.

Arastirma siirecinde Tiirkiye’de Adana ilinde Cukurova
Universitesi Balcali Hastanesi Pediatrik Onkoloji Servisi
ve Kuzey Kibris Tirk Cumhuriyeti Dr. Burhan
Nalbantoglu Devlet Hastanesi Pediatrik Onkoloji
Servisinden veri toplamak amaciyla ilgili kurumlardan
aragtirma izini almmistir. Ancak veri toplama siireci 6
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Subat Kahramanmaras depreminden hemen sonraki siireci
kapsadigindan beklenen katilimei sayisina
ulagilamamigtir.

Arastirmada yer alan katilimcilara aragtirmanin amaci,
gizliligi, aragtirma verilerinin yalnizca bilimsel amaglar
icin kullanilacagi, aragtirmanin herhangi bir agamasinda
rahatsizlik duyarlarsa cekilebilecekleri ve isterlerse
anketlerinin ¢alisma dig1 birakilacagi hakkinda bilgi
verilerek, yazilt onamlart alimmigtir. Caligma verileri bir
yandan yiiz yiize anket uygulamasi ile her iki kurumun
pediatrik onkoloji servislerinden veriler toplanmaya
calisilirken, diger taraftan ¢ocukluk ¢agi kanseri hastast
olan ailelerin  kullandiklar1 platformlar iizerinden
cevrimi¢i toplanmaya baslanmistir. Yiizyiize anket
calismasinda 250 anket dagitilmis ancak geri doniisii
yapilan 80 anket degerlendirme kapsamina alinmistir.
Cevrimigi doniis yapilan anketler degerlendirildikten
sonra da 60 anket veri havuzuna dahil edilmistir.

Verilerin istatiksel Analizi

Arastirmanin verilerin Sosyal Bilimler icin Istatistik Paket
Programu (SPSS) 27.0 ile analiz edilmistir. Aragtirmaya
dahil olan ebeveynlerin Bakim Verme Yiikii Olgegi,
Algilanan Stres Olgegi ve Aile Degerlendirme Olgegi
yanitlarinin - normalligi i¢cin Cronbach Alfa testi
uygulanmig ve hesaplanan alfa katsayilar1 Bakim Verme
Yiikii Olgegi igin 0,611, Algilanan Stres Olgegi icin 0,795
ve Aile Degerlendirme Olgegi icin 0,804 bulunmustur.

Ebeveynlerin ve hasta g¢ocuklarmm sosyo-demografik
Ozelliklerine gore dagilimlart frekans analizleriyle
incelenmistir. Ebeveynlerin Bakim Verme Yiikii Olcegi,
Algilanan Stres Olgegi ve Aile Degerlendirme Olgegi
puanlari igin tanimlayici istatistikler verilmistir.

Bulgular

Tablo 2. Ebeveynlerin Cinsiyetine gére Bakim Verme Yiikii Olgegi ve Algilanan Stres Olgegi Puanlar1 Karsilastirmalari

Cinsiyet N x S M S.0. z p
Bakim Verme Kadm 131 2864 585 28 7264 2387 0017
Yiikii Olgegi Erkek 9 2533 865 25 39,39 ' '
Vetersiz Kadmn 131 148 308 15 7137 o088 052
Ozyeterlik algist Erkek 9 1389 306 14 5789 ' '
e meomom oo
3‘.% ::g;lan Stres Kadmn 131 318 524 33 7115 o7 0.469
Erkek 9 3033 557 32 61,06
*p<0,05

Arastirma kapsamindaki ebeveynlerin cinsiyetine gore
Bakim Verme Yiikii Olcegi ve Algilanan Stres Olgegi
puanlart karsilagtirmalar1 i¢in Mann-Whitney U
kullanilmis ve bulgular Tablo 2.’de gosterilmistir

Tablo 2. incelendiginde ebeveynlerin cinsiyetine gore
Bakim Verme Yiikii Olcegi algisindan aldiklari
puanlarin arasinda istatistiki agidan manidar fark vardir

Ozkan, C., Tasgioglu, G., & Soyler, H. C. (2024).

(p>0,05). Kadmlarin Bakim Verme Yiikii Olcegi
puanlar erkeklerden daha yiiksek bulunmustur.

Ebeveynlerin cinsiyetine gore Algilanan Stres Olcegi
genelinden ve yetersiz Ozyeterlik algisi ve stres /
rahatsizlik algisindan aldiklar1 puanlarin  arasinda
istatistiki agidan anlamli bir fark yoktur (p>0,05).
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Tablo 3. Ebeveynlerin Ogrenim Durumuna gére Bakim Verme Yiikii Olcegi ve Algilanan Stres Olgegi Puanlari

Karsilagtirmalari
Ogrenim
n x s M S.0. X2 p Fark
durumu
Tkogretim® 20 25,35 6,32 245 49,60 6,674 0,036* 1<3
Bakim Verme Lise? 74 2812 415 28 72,07
Yiikii Olgegi
Lisans/Lisansiistii® 46 30,26 786 28 77,07
. Ukégretim 20 14,50 256 14 65,15 0,853 0,653
Yetersiz
Ozyeterlik Lise 74 14,99 287 15 73,32
algist Lisans/Lisansiisti 46 14,50 3,59 14,5 68,28
Ukégretim 20 16,75 240 165 66,33 0,257 0,879
Stres/
rahatsizlik Lise 74 17,07 231 18 71,39
algist Lisans/Lisansiisti 46 16,96 3,19 18 70,88
[kdgretim 20 31,25 430 315 63,75 0,758 0,685
Algilanan
Stres Lise 74 32,05 474 33 72,58
Slcesi
Olgegi Lisans/Lisansiisti 46 3146 6,39 33 70,09
*p<0,05
Tablo 3.’de ebeveynlerin 6grenim durumuna goére Bakim Olgegi puanlari  Lisans/Lisansiisti ~ mezunlarmdan
Verme Yiikii Olgegi ve Algilanan Stres Olgegi puanlart diisiiktiir.

karsilastirmalart Kruskal-Wallis H

gosterilmistir.

icin sonuglari
Aragtirmadaki  ebeveynlerin  6grenim  durumuna  gére
Bakim Verme Yiikii Olgegi algisindan aldiklar1 puanlarin
arasinda istatistiki agidan manidar fark vardir(p>0,05).
Ilkdgretim mezunu olan ebeveynlerin Bakim Verme Yiiki

Aragtirmaya dahil edilen ebeveynlerin 6grenim durumuna
gore Algilanan Stres Olgegi genelinden ve yetersiz
Ozyeterlik algis1 ve stres/rahatsizlik algisindan aldiklart
puanlarin arasinda istatistiki agidan anlamli bir fark

olmadig: belirlenmistir (p>0,05).

Tablo 4. Ebeveynlerin Calisma Durumuna gore Bakim Verme Yiikii Olgegi ve Algilanan Stres Olgegi Puanlari

Karsilagtirmalari
Cahisma
N x S M S.0. Z p
durumu
Bakim Verme Caligmayan 100 27,46 4,47 27 66,17
P N -2,007 0,045*
Yiikii Olcegi Calisan 40 30,85 8,54 29 81,34
Yetersiz Calismayan 100 15,04 2,67 15 73,51
! . -1,393 0,164
Ozyeterlik algis Calisan 40 1405 386 14 62,99
Stres/rahatsizlik Calismayan 100 17,12 214 o e -0,382 0,702
algisi Caligan 40 16,65 3,57 18 68,45
Alsl St Calismayan 100 32,16 4,34 33 72,66
Algt fl.nan res -0,997 0,319
Olgegi Calisan 40 30,70 701 325 6511
*p<0,05
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Tablo 4.’de arastirmanin Orneklemine dahil edilen
ebeveynlerin ¢alisma durumuna gore Bakim Verme Yiiki
Olgegi ve Algilanan Stres Olgegi puanlar karsilastirmalart
icin Mann-Whitney U testi bulgularina yer verilmistir.

Ebeveynlerin ¢alisma durumuna gére Bakim Verme Yiikii
Olgegi algisindan aldiklart puanlarin arasinda istatistiki
acidan manidar fark oldugu gériilmistiir(p>0,05). Calisan
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ebeveynlerin Bakim Verme Yiikii Olgegi puanlar
caligmayanlara gore daha yiiksektir.

Ebeveynlerin dgrenim durumuna goére Algilanan Stres
Olgegi genelinden ve yetersiz oOzyeterlik algist ve
stres/rahatsizlik algisindan aldiklart puanlarin arasinda
istatistiki agidan manidar fark yoktur (p>0,05).

Tablo 5. Ebeveynlerin Hasta Olan Cocuga Refakat Etmenin Esle Olan Iliskiyi Olumsuz Etkileme Durumuna gore Bakim
Verme Yiikii Olgegi ve Algilanan Stres Olcegi Puanlari Karsilastirmalar

Olumsuz .
n X S M S.0. Zz p
etkileme
Bakim Verme Evet 32 28,31 745 2 04,08 1,023 0,306
Yiikii Olgegi Hayir 108 2846 566 28 7240 ' '
Vetersi Evet 32 1359 259 14 53,83
vetersiz. -2,661 0,008*
Ozyeterlik algisi Hayir 108 1510 314 155 7544
N Evet 32 1572 239 16 50,38
res/ranatsizii
-32 1*
. 3,230 0,00
Hayir 108 17,36 2,58 18 76,46
Algilanan Stres Evet 32 29,31 44 295 1994 3,274 0,001*
Olgegi Hayir 108 3246 528 335 76,59
*p<0,05

Ebeveynlerin hasta olan ¢ocuga refakat etmenin esle olan
iliskiyi olumsuz etkileme durumuna gére Bakim Verme
Yiikii Olgegi ve Algilanan Stres Olgegi puanlar
karsilastirmalar1 i¢in Mann-Whitney U testi bulgularina
Tablo 5.’de yer verilmistir.

Ebeveynlerin hasta olan ¢ocuga refakat etmenin esle olan
iliskiyi olumsuz etkileme durumuna gore Bakim Verme
Yiikii Olgegi puanlarn arasinda istatistiki olarak anlaml
fark yoktur (p>0,05).

Ebeveynlerin hasta olan ¢ocuga refakat etmenin esle olan
iliskiyi olumsuz etkileme durumuna goére Algilanan Stres
Olgegi genelinden ve dlgekteki yetersiz 6zyeterlik algisi ve
stres/rahatsizlik algist puanlart arasinda istatistiki agidan
onemli fark vardir (p<0,05). Hasta olan ¢ocuga refakat
etmenin esle olan iliskiyi olumsuz etkiledigini ifade eden
ebeveynlerin  Algilanan Stres Olgegi genelinden ve
Olgekteki yetersiz Ozyeterlik algist ve stres/rahatsizlik
algis1 puanlar1 daha distiktiir.

Tablo 6.’da aragtirmaya dahil olan ebeveynlerin Bakim
Verme Yiikii Olgegi ve Algilanan Stres Olgegi Puanlari ile
Aile Degerlendirme Olgegi  puanlart  arasindaki
korelasyonlar i¢in Spearman testi uygulanmustir.

Ozkan, C., Tasgioglu, G., & Soyler, H. C. (2024).

Tablo 6. incelendiginde, ebeveynlerin Bakim Verme Yiiki
Olgegi puanlar ile Algilanan Stres Olgegi genelinden ve
Olcekteki stres/rahatsizlik algis1 puanlart  arasinda
istatistiki agidan manidar ve pozitif yonde korelasyonlarin
oldugu saptanmustir (p<0,05). Ebeveynlerin Bakim Verme
Yiikii Olgegi puanlart ile Algilanan Stres Olgegindeki
yetersiz Ozyeterlilik algisi puanlarinin arasinda istatistiki
acidan manidar korelasyon olmadig1 goriillmiistiir.

Aragtirmaya dahil edilen ebeveynlerin Bakim Verme
Yiikii Olgegi puanlari ile Aile Degerlendirme Olgegi
genelinden ve alt boyutlarindan aldiklar1 puanlarin
arasinda istatistiki agidan manidar korelasyon olmadigi
saptanmistir (p>0,05).

Ebeveynlerin Algilanan Stres Olgegi genelinden aldiklari
puanlar ile Aile Degerlendirme Olcegindeki iletisimden
aldiklart puanlarin arasinda istatistiki agidan manidar ve
pozitif korelasyonlarin oldugu belirlenmistir (p<0,05).
Ebeveynlerin Algilanan Stres Olgegi genelinden aldiklar
puanlar ile Aile Degerlendirme Olgegi toplamindan ve
problem ¢6zmeden, roller, duygusal tepki verebilmeden,
davranig kontroliinden ve genel islevlerden aldiklar
puanlarin arasinda istatistiki agindan anlamli korelasyon
olmadig: belirlenmistir.
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Tablo 6. Ebeveynlerin Bakim Verme Yiikii Olgegi ve Algilanan Stres Olgegi Puanlari ile Aile Degerlendirme Olgegi Puanlari

Arasindaki Korelasyon

1
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 2
1. Bakim Verme rho 1
Yiikii Olgegi p
2. Yetersiz rho 0155 1
Ozyeterlik algist  p 0,067
3. Stres/rahatsizhk rho 0226 0,638 1
Algist p 0,007*  0,000*
4. Algilanan Stres rho 0,186 0931 0864 1
Olgegi p 0,027* 0,000  0,000*
} rho -0,040 0,073 0084 0109 1
5. Problem Cozme
p 0,639 0,389 0326 0,200
S rho 0,034 0,132 -0072 0,068 0491 1
6. Iletisim
P 0,687 0,120 0395 0,425 0,000*
rho -0,080 0,076  -0,099 0,000 -0,036 0,366 1
7. Roller
p 0,349 0,374 0243 0996 0673 0,000% .
8. Duygusal tepki rho 0,062 0,113 -0,039 0,067 0090 0204 0053 1
Verebilme p 0,463 0,183 0643 0435 028 0,015* 0,531
9. Gereken ilgiyi rho -0,099 0,163 -0,074 0083 0192 0563 0617 0225 1
Gosterme p 0,245 0,055 0386 0331 0,023 0,000+ 0,000% 0,008*
10. Davranis rho -0,096 0,057 -0,140 -0,015 0216 0,537 0549 0,132 0642 1
Kontrolii p 0,259 0501 0,100 0,863 0,010 0,000+ 0,000+ 0,21  0,000%
. rho -0,020 0,146 0060 00148 0660 0,626 0189 008 0373 0551 1
11. Genel Islevler
0,817 0,086 0483 0,080 0,000 0,000« 0,025* 0,318 0,000* 0,000%
12. Aile rho -0,066 0,132 -0,047 0083 0584 0,772 0570 0341 0747 0728 0,704 1
Degerlendirme
PN 0,437 0,120 0585 0,330 0,000+ 0,000+ 0,000+ 0,000~ 0,000% 0,000% 0,000%
Olgegi
p<0,05
Tartisma 2015; Ozdemir, Akgiin Sahin ve Kiigiik, 2009). Ayrica

Bu aragtirmada kadinlarin bakim verme yiikii diizeylerinin
erkelerden daha yiiksek oldugu bulunmustur. Aragtirma
sonucu literatiirle uyumlu olarak hasta ¢ocuklarin
bakiminin daha ¢ok anne tarafindan iistlendigini bildiren
caligmalarla tutarlilik g6stermistir (Riana ve ark., 2005;
Agkaya, Alahan, Aylaz ve Yetis, 2015). Ulkemizde kanser
tanis1 almig gocuga bakim genellikle anneden beklenirken
babalarin  yalmizca  gerektiginde bakim  vermesi
beklenmekte (Ay ve Akyar, 2020), bakim verme yiikiinii
annelerin istleniyor olmasi, bu zorlu siiregten annelerin
daha fazla etkilendigini gostermistir (Ghufran ve ark.,
2014).

Caligmada lkdgretim mezunu olan ebeveynlerin bakim
verme yiikii puanlarmin lise mezunlarindan daha diisiik
oldugu tespit edilmistir. Literatiirde aragtirma sonucunun
tersi yonde ilkokul mezunu olan ebeveynlerin bakim yiikii
puanlarinin diger ebeveynlere kiyasla daha yiiksek
oldugunu bildiren ¢aligmalar oldugu gézlenmistir (Agkaya
Alahan, Aylaz ve Yetig, 2015; Orak ve Sezgin 2015).
Arastirma bulgularinin diger ¢aligmalardan farkli olmasi,
katilimcilarin ¢gogunun lise ve {istii egitim diizeyine sahip
olmasi, diisiik egitim diizeyinin ¢alismada daha az temsil
edilmis olmasi ve egitim diizeyi yiiksek aile bireylerinin
saglik profesyonelleriyle tedavi siirecini yonetmekte daha
fazla rol almalarindan kaynaklanmis olabilir.

Aragtirmamizda literatiirle uyumlu olarak ¢alisan
ebeveynlerin bakim verme yiiklerinin ¢alismayanlara gore
daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (Kobos ve Imelia,

Ozkan, C., Tasgioglu, G., & Soyler, H. ¢ N. (2024).

Ozdemir, Akgiin Sahin ve Kiigiik (2009) hem galisan ve
hem de bakim veren yiikiinii alan annelerin, artan bakim
yiikii nedeniyle profesyonel hayattan cekildiklerini bu
durumunda daha fazla bakim yiikii almalarina yol agtigini
tespit etmistir. Arastirma sonucumuz ¢alisan ebeveynlerin
hem profesyonel is yasaminin gerekliliklerini yerine
getirmek hem de hasta ¢ocuklarina bakim vermeyle ilgili
artan sorumluluklar arasinda denge kurmakta zorluk
yasadiklarini diistindiirmistiir.

Calismada hasta olan ¢ocuga refakat etmenin esle olan
iliskiyi olumsuz etkiledigini ifade eden ebeveynlerin,
algilanan stres diizeyi, algilanan stres dzyeterlik algis1 ve
algilanan stres rahatsizlik algisiin daha diisiik oldugu
tespit edilmigtir. Literatiir incelendiginde Ekinci ve Uysal
(2023)’1n es destegi ile annelerin algiladiklar stres diizeyi
arasindaki negatif yonlii anlamli iligkiyi tespit ettigi
calisma bulgularin1 desteklerken, diger arastirmacilar
iliskilerde bakim verme yiikii dolayisiyla ile ici
dinamiklerin etkilendigine, diger ¢ocuk ve evle ilgili
sorumluluklara yeterince zaman ayirtlamamasinin esle
olan iliskilerde gerginlige yol agtigini gostermistir (Beser
ve Oz, 2003; Akyar, 2006; Karabuga, 2009; Kalav, 2011).
Calisma bulgumuz annelerin hastanede refakat¢i olarak
kalmanin esle olan iliskiyi olumsuz etkiledigini
belirtmelerine kargm, cocuklarmm bakiminin dogru
yapildigina dair saglik profesyonellerinden destek ve onay
aliyor olmalarmin, Ozyeterlik algilart diisiik olmasina
karsin, algilanan stres algist ve stres rahatsizlik algisinin
diismesine yol agmis olabilecegini diisiindiirmiistiir.

144



Aragtirma sonucunda ebeveynlerin bakim verme yiikii
artikga, algilanan stres diizeyi ve algilanan stres rahatsizlik
algisiin art181, ebeveynlerin bakim verme yiikii azaldikga,
algilanan stres diizeyi ve algilanan stres rahatsizlik
algisinin azaldig1 gozlenmistir. Akgiin Sahin, Polat ve
Ergiiney (2009)’in kanserli hastalara bakim veren
bireylerde, bakim verme yiikiindeki azalmanin yasamis
olduklart stresin azalmasina ve yagam kalitelerinde artiga
yol actigini tespit ettigi caligma arastirma sonucumuzu
desteklerken,  bakim veren bireylerin bakim verme
yiikiiniin sikliginin artmasinin hasta, bakim veren birincil
kisi ve ailenin diger bireyleri i¢in 6nemli bir stresor
oldugunu ortaya koymustur (Sherwood ve ark., 2005;
Hacialioglu ve ark., 2010). Bulgu, ebeveynlerin bakim
verme yiikiiniin, algilanan stres diizeyi ve stres/rahatsizlik
algis1 tlizerinde Onemli bir etkiye sahip oldugunu
gostermektedir.

Calismanin diger 6nemli bir sonucu da ebeveynlerin
algilanan stres diizeylerindeki artigin aile i¢i iletisimi
artigini, ebeveynlerin algilanan stres diizeyinde azalmanin
aile i¢i iletisimi azalttigimi gdstermis olmasidir. Wiener,
Battles, Zadeh, Pelletier, Arruda-Colli ve Muriel’in (2016)
yapmis olduklar1 arasgtirma ebeveynlerin iliskilerinde
hastaligin teshisi ve niiksetmesinin en stresli zaman
noktasi oldugu, hastaneye yatislar ve niiksetmenin iliski
tizerinde en stresli, tan1 aninin birbirlerine duygusal olarak
en ¢ok bagli hissettikleri, tedavinin basinda ve sonunda ise
duygusal olarak en az baglh hissettikleri zaman olarak
bildirmistir. Lavee ve May-Dan (2003) ise yapmis
olduklar1 ¢aligmada hastaligin ebeveynlerin iligkisinde
olumlu degisiklikler yarattigi, catisma ¢dzme becerisi ve
kisilerarasi giiveni arttirdig, iliskide daha fazla esneklik ve
daha uyumlu destege yol agtigini gostermistir. Bir cocugun
kanser teshisi, ¢ift, ebeveyn ve aile yasamimi derinden
etkileyecek pratik ve duygusal zorluklar yasatir. Hastalik
tanis1 almak aile yagaminda bir krize yol agarak olagan
yasam dengesini bozabilir. Hastalik ve tedavi siirecinin
yaratti1 stresin yOnetilememesi aile islevselligi, aile
birligi, aile ici iletisim ve gilinliik yasam rutininin
siirdiiriilmesinde zorluklar yaratabilir. Arastirma sonucu
literatiirle uyumlu olmakla birlikte hasta ¢ocugu olan
ebeveynlerin algiladiklar1 stresin artmasiyla, aile igi
iletisimi artirarak bas etmeye calistiklarini
diistindiirmistiir.

Bu arastirma kesitsel iligkisel tarama caligmasi olup
Kanser Tanist Almig Cocugu Olan Ailelerin Stres
Diizeyleri, Bakim Verme Yiikii ve Aile Islevselligi
Arasindaki Iliskininin Degerlendirilmesi amaglamistir. Bu
aragtirmanin  bulgulari, kadin olmak, digik egitim
diizeyine sahip olmak ve calisan ebeveyn olmanin daha
yiksek bakim verme yikiiyle iliskili oldugunu
gOstermistir. Arastirmanin  drneklemi, ¢ocukluk ¢ag1
kanseri hastasi olan ¢ocuklara genellikle annelerin bakim
vermesi nedeniyle kadinlardan olusmustur. Bakim veren
yiikiiniin diger paydasi olan babalardan olusan 6rneklemle
yapilacak c¢aligmalar ilgili literatiire katki saglayabilir.
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Klinik uygulamada hastalik siirecinin ¢ocuk ve diger aile
bireyleri {lizerinde yaratacagi krizin etkileri bir sistem
dahilinde biitiin aileyi etkiledigi diisiiniildiiginde aile
islevselligini arttirmaya yonelik etkilesim, is birligi ve
rollerin paylasimina yonelik yapilacak miidahaleler
hastalik siirecine uyumun gelistirilmesinde ve bakim
verme yiikiiniin paylasilmasinda etkili olabilir. Ayrica
hasta ¢ocuga bakim vermenin esle olan iligkiyi olumsuz
etkiledigini bildiren katilimcilarin algilanan stres diizeyi
ve Ozyeterlilik ve stres rahatsizlik algismin daha diisik
olmas1 aragtirmacilar tarafindan tikkenmislik belirtileri
olarak yorumlanmistir. Bir aile iiyesindeki degisimin diger
aile {yelerini de etkiledigi diisiiniildiigiinde aileyi
gliclendirmek i¢in ¢ift alt sistemine yapilacak miidahaleler
eslerin birbirine karst duygusal duyarlilik, ilgi gosterme,
iletisim kurma ve problem ¢ozebilme becerileri arttirmaya
yonelik olabilir. Arastirmada elde edilen bir diger 6nemli
bulgu, aile iglevselliginin gostergelerinden biri olan aile i¢i
iletisimin, algilanan stres arttik¢a arttig1, algilanan stres
azaldikca distiiglidiir. Pediatrik kanser tanisiyla birlikte
hastalik ve tedaviye uyum siirecinde aile i¢i iletigim artiyor
olabilir. Aile i¢i iletisimin hastalik siirecinin hangi
donemlerde artma ya da azalma gosterdiginin
arastirtlmasinin ~ yaninda, ayrica aile islevselligini
etkileyecek diger degiskenler olarak algilanan sosyal
destek tiirleri, basa ¢ikma stratejileri, yasam doyumu,
evlilik doyumu, evlilik uyumu ve c¢atisma yoOnetim
becerileri gibi farkli degiskenlerin rolii arastirilabilir.
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