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OZET

Amag: Tek tarafli ve ¢ift tarafli isitme cihazi kullanan ¢ocuk hastalarin ailelerinin yasam kalitesini degerlendirmek

Gere¢ ve Yontem: Calismaya isitme cihazi kullanan 121 ¢ocugun ebeveynleri dahil edilmistir. Katilimcilara Mf07-01, Caligmasi Yasam
Kalitesi (Sf36) Formu ve Beach Center Aile Yasam Kalitesi Olgegi (BCAYKO) uygulannustir.

Bulgular: Calismaya alinan katilimeilarin 69°u kadin iken 52’si ise erkektir. Katilimcilarin yas ortalamasi 37,54 + 5,63 idi. 17 kisi
ilkokul, 24 kisi ortaokul, 63 kisi lise, 17 kisi iiniversite mezunu idi. Calismamizda katilimcilardan cihaz bakim ve ayarlamasinda zorluk
yasayanlarin Yasam Kalitesi 6legi ve BCYKO alt boyutlar1 olan duygusal yeterlilik, finansal / fiziksel / materyal yeterlilik degiskenlerinden
aldiklar1 puanlar istatiksel olarak anlaml derecede diisiik bulunmugtur (p<0,05).

Sonug: Ailelerin ve ¢ocuklarin cihaz bakim ve ayarlamasinda zorluk yasamalari ebeveynlerin finansal, fiziksel yeterliliklerini ve yagsam
kalitesini olumsuz etkilerken; ¢ocuklara verilen 6zel egitimin aile etkilesimini, kaynastirma egitiminin de yetersizlige iliskin destegi olumlu
etkiledigi gozlenmistir.

Anahtar Sozciikler: Yasam Kalitesi, Aile, igitme Kaybu, isitme cihaz
EVALUATION OF THE QUALITY OF LIFE OF THE FAMILIES OF CHILDREN USING HEARING AID

SUMMARY

Objective: To evaluate the quality of life of the families of pediatric patients using unilateral and bilateral hearing aids.

Materials and Methods: Parents of 121 children who used hearing aids were included in the study. The Mf07-01, Study Quality of Life
(P36) Form and the Beach Center Family Quality of Life Scale (BCAYKO) were administered to the participants.

Results: While 69 of the participants included in the study were female, 52 were male. The mean age of the participants was 37.54 +
5.63. 17 persons were primary school graduates, 24 persons were secondary school graduates, 63 persons were high school graduates, and 17
persons were university graduates. In our study, the scores of the participants who had difficulties in device maintenance and adjustment on
the Quality of Life Scale and the emotional competence, financial / physical / material adequacy variables, which are the sub-dimensions of
BCILC, were found to be statistically significantly lower. (p<0.05)

Conclusion: While the difficulties of families and children in device maintenance and adjustment negatively affect the financial,
physicaladequacy, andquality of life of the parents; It has been observed that special educations given to children has a positive effect on
family interaction, and inclusive education has a positive effect on support for disability.

Keywords: Quality of Life, family, hearing loss, hearing aid

GIRIS iligkilerini ve psikolojik durumlarin1 da 6nemli
derecede etkilemektedir(Lin & Niparko, 2006).
Bazi isitme kayiplar1 tedavi edilirken bazilar
tedavi edilememektedir. Tedavi edilemeyen
isitme kayiplar isitme cihazi ile ses amplifiye
edilerek konusmay1 anlama becerisi
artirtlmaktadir (Lieu et al., 2020)

Isitme cihazi kullanan cocuklarda
saglanan erken isitsel rehabilitasyon, ¢ocuklarin
sozli ~ dil  becerilerini  6nemli  Ol¢iide
gelistirmelerini ve isitme diinyasina entegre

Cocuklarda goriilen isitme kaybi sozlii
dili biiylik olglide etkiler ve dil kazanim
olmayan c¢ocukta Ogrenme problemleri ortaya
cikmaktadir. Bu yiizdende davranigsal ve sosyal
yonden olumsuz gelismeler olmaktadir (Perez-
Mora et al., 2012). Isitme kaybi, toplumun her
kesiminde go6zlenebilirken kisilerin  yasam
kalitelerini, iletisim becerilerini, sosyal
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iki durumda da isitme engelli ¢ocuklarin
ebeveynleri 6nemli bir yere sahiptir.(Spahn et al.,
2003) Ayrica, c¢ok sayida calisma, c¢ocuklarin
bilateral isitme cihazllarindan, bilateral kokelar
implantlardan ve bimodal stimiilasyondan
(Koklear implant ve kontralateral Isitme Cihazi)
ozellikle  giriiltiilii =~ ortamlarda  ve  ses
lokalizasyonunda konugma tanimay1 becerilerini
arttirdigin1  gostermektedir.(Ching et al., 2006;
Firszt et al., 2008) Fakat, daha Onceki
calismalarin ¢ogu, oncelikle bu tedavilerin klinik
etkinligini 6lgmeye odaklanmistir ve bu nedenle
sonuglari, isitme cihazi kullanan ve koklear
implantlt ¢ocuklarin ve ailelerinin yasamlari
iizerindeki etkilerinin sadece kiigiik bir kismina
deginilmektedir. Tedavi basarisinin
degerlendirilmesi, yalnizca konusma algisi ve
konusma becerisini degil, ayn1 zamanda isitsel
dil, isitsel egitim becerilerindeki ve yasam
kalitesindeki ~ subkejtif ~ degisiklikleri  de
icermektedir (Kelsay & Tyler, 1996).

Irk, etnik, kiiltiirel veya sosyal ge¢cmisi ne
olursa olsun hicbir aile, ¢ocuklarinin igitme
kaybi gibi bir engele sahip olma olasiligina karsi
bagisik degildir. Cocuguna Isitme kaybi tanisi
konulan her aile kag¢inilmaz bir sekilde oncelikle
sok yasar ve evlilik iligkisi, aile i¢i sosyallesme
ve normal aile rutinleri dahil olmak iizere aile
yasaminin ¢esitli alanlarinda olumsuz etkileri
olmaktadir.(Greeft & Van der Walt, 2010; Wood
Jackson & Turnbull, 2004) On yillardir toplumda
ailelerin total isitme kayipl veya isitme giicliigii
¢eken bir ¢ocugun varligina uyum saglamakta
zorlandiklar1 yoniindeydi.(Luckner & Velaski,
2004) Bu ailelerin iiziintii, depresyon ve
duygusal karmasa yasadiklar1 bildirilmektedir.
Ancak daha yakin zamanlarda yapilan
arastirmalara bakildiginda, total isitme kaybi ve
isitme kayipli ¢ocuklari olan ailelerin karsilastigi
bircok zorluga ragmen, bazi ailelerin daha iyi
basa ¢iktig1 gosterilmektedir (Hartshorne, 2002).
Bu nedenle, bu aileleri uyum saglama ve direncli
olma konusunda giiclendiren temel aile
stireglerinin ve niteliklerinin ne oldugu sorusu
ortaya ¢ikmaktadir. Isitme kayipli ¢ocuga sahip
olan ebeveynler bu durumdan daha etkili bir
sekilde basa ¢ikmalari i¢in stresten uzak ve bu
durumun giiclii yo6nlerine vurgu yaparak bir
adaptasyon stireci gelistirmelidir.

Literatiirde yapilan caligmalarda
genellikle isitime cihaz1 veya koklear implant
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kullanan cocuklarda tedavi basarisini
degerlendiren ¢alismalar yer almaktadir. Isitme
cihaz1 kullanan c¢ocuklarin ailelerinin yasam
kalitesini degerlendiren ¢ok az sayida c¢aligma
bulunmaktadir (Ahlert & Greeff, 2012; Perez-
Mora et al., 2012; Spahn et al., 2003). Bu yiizden
calismamizda tek tarafli ve ¢ift tarafli isitme
cihazi kullanan c¢ocuk hastalarin ailelerinin
yasam kalitesinin degerlendirilmesi
amagclanmustir.

HASTALAR VE YONTEM

Ekim 2020 / Ocak 2021 tarihleri arasinda
Doga Isitme Merkezi, Darende Hulusi Efendi
Devlet Hastanesi ve Doga Isitme Engelliler
Rehabilitasyon Merkezine gelen isitme cihazi
kullanan 121 cocugun aileleri ¢aligmaya dahil
edilmistir. Orneklem Biiyiikliigii %80 giic ve %5
hata payr ile 54 birey olarak hesaplanmistir.
Calismaya dahil edilen ailelere degerlendirme
formu doldurtularak demografik (yas, cinsiyet,
calisma  durumu) ve  klinik  bilgileri
kaydedilmistir. Ayrica hastalara ¢aligmanin
kapsami ve amaci aciklanmis, bireylerden yazili
onam almmistir. Caligmaya alinan bireyler
arasinda cinsiyet, sosyoekonomik ve
sosyokiiltiirel ~diizey farki  gozetilmemistir.
Katilimcilara ait demografik bilgiler Tablo 1 de
sunulmustur. ~ Cocugunun, isitme  cihazi
kullaniyor olmasi ve ailenin goniilli olmasi
caligmaya dahil etme  kriterleri  olarak
belirlenmistir. koklear implant kullanan, ek
fiziksel, mental ve her ikisinden bir engeli
bulunan c¢ocuklarin aileleri ¢alismaya dahil
edilmemistir.

Kullanilan Anketler

Beach Center Aile Yasam Kalitesi
Olcegi (BCAYKO): Gelisimsel yetersizligi olan
bireylerin aile yasam kalitesinin belirlenmesi i¢in
toplam 25 soru olmak {izere Aile ici etkilesimi (6
soru), Ebeveynlik (6 soru), Duygusal Yeterlilik
(4 soru), Finansal/ Fiziksel/ Materyal Yeterlilik
(5 soru), Engelli Bireye Destek (4 soru) olmak
iizere toplam 5 alt alanin degerlendirildigi ve
besli likert tipi cevaplardan olusan bir Olgektir.
Engelli bireylerin memnuniyet ve 0nem algisi
temelinde aile igindeki yasam kalitesinin
Ol¢iilmesi amaglanmustir. Likert tip bir 6lgek olan
BCAYKO 'de her bir soru i¢in 1'den 5'e kadar
puanlama yapilmistir. Olgekte alinabilecek en
yliksek puan 125 (25x5) puan, en diisiik puan ise
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25 (25x1) puandir. Arastirmamizda hesaplamalar
toplam puan iizerinden yapilmstir. Altl
maddeden (1., 10., 11., 12., 7. ve 9. maddeler)
olusan ilk faktdr, "Aile Ici Etkilesim", iic
maddeden (3., 4. ve 13. maddeler) olusan ikinci
faktor "Duygusal lyilik Durumu", alti maddeden
(19., 8., 2., 18., 14.ve 5. maddeler) olusan
tictincii faktor "ebeveynlik", dort maddeden (6.,
16., 15. ve 20. maddeler) olusan dordiincii faktor
"Fiziksel/ Maddi Iyilik Durumu", bes maddeden
(21., 22., 23., 24., 25. maddeler) olusan besinci
faktor, "Engelli Bireye Destek" olarak
isimlendirilmis.(Meral & Cavkaytar, 2013)
Olgekleri kisilerin  kendilerinin ~ doldurmasi
istendi.  Kendisi  dolduramayan  kisilere
arastirmaci tarafindan destek saglandi.

Mf07-01 Calhismas1 Yasam Kalitesi
(Sf36) Formu: SF-36 kisa, kolay uygulanabilir
olmakla Dbirlikte ve genis agili  Ol¢iim
saglayabilmektedir. 36 maddeden olusan olcek 8
alt  bashgr  degerlendirmektedir;  fiziksel
fonksiyon (10 madde), mental saglik (5 madde),
sagligin genel algilanmasi (5 madde), fiziksel
fonksiyonlara bagli rol kisitliliklar1 (4 madde),
sosyal fonksiyon (2 madde), emosyonel
sorunlara bagli rol kisithliklar1 (3 madde),
enerji/vitalite (4 madde) ve agr1 (2 madde). Son
4 hafta goz Oniline alinarak doldurulmasi
istenmektedir. 4. ve 5. maddeler 36 evet/hayir
biciminde yanitlanirken diger maddeler likert tipi
cevaplanmaktadir. Her bir alt dlgek i¢in ayr1 ayri
toplam puan vermektedir. 0 ile 100 arasinda
degerlendirilme yapilirken yiiksek puanlar iyi
saglhigr diisik puanlar koti saghg ifade
etmektedir. Tiirkgeye 1999 yilinda Kogyigit ve
arkadaslar tarafindan uyarlanmis olup cronbach
alpha normal (0.70 ve fizeri) degeri 0.73-0.76
olarak bulunmustur (Kocyigit, 1999). Ailelerin
anketleri doldurmalari istenmistir
dolduramayanlara arastirmaci tarafindan destek
verilmistir.

BULGULAR
Demografik Bulgular

Katilimcilarin SF36 Yasam kalitesi 6l¢cegi
ve Aile Yasam Kalitesi (Beach Center) 6lcegi ve
bu o6lgegin alt boyutlar1 olan aile etkilesimi,
ebeveynlik, duygusal yeterlilik, finansal / fiziksel
/ materyal yeterlilik, yetersizlige iligkin destek
degiskenlerinden alinan puanlart ile
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katilimcilarin ~ yaglari,  cinsiyetleri,  egitim
durumlart meslek gruplart ve gelir diizeyleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
saptanmadi (p>0,05).

Yasam Kalitesi (SF36) ve Aile Yasam
Kalitesi (Beach Center) Ol¢eklerinden Alinan
Puanlarin Cocugun Ozel Egitim Almasi
Durumuna Gore Karsilastirilmasi

SF36 Yasam kalitesi olcegi ve Aile
Yagsam Kalitesi (Beach Center) odlgegi ve bu
Olcegin alt boyutlar1 olan aile etkilesimi,
ebeveynlik, duygusal yeterlilik, finansal / fiziksel
/ materyal yeterlilik, yetersizlige iliskin destek
degiskenlerinden alinan puanlar agisindan
katilimcilarin - ¢ocuklarinin  6zel egitim alip
almamalarina gore fark gosterip gostermedigi
"Mann Whitney Testi" kullanilarak analiz edildi.
Sonuglar asagidaki tabloda verildi.

SF36 Yasam kalitesi Olgegi ve Aile
Yasam Kalitesi (Beach Center) olcegi alt
boyutlar1 olan aile etkilesimi, ebeveynlik,
duygusal yeterlilik, finansal / fiziksel / materyal
yeterlilik, yetersizlige iliskin destek
degiskenlerinden = alinan  puanlara  gore
katilimcilarinin - ¢ocuklarinin  6zel egitim alip
almamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml
farklilik saptanmadi. Aile Yasam Kalitesi (Beach
Center) Olgeginden alman puanlara gore
katilimcilarinin - ¢ocuklarinin  6zel egitim alip
almamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml
farklilik bulundu (p<0,05).

Yasam Kalitesi (SF36) ve Aile Yasam
Kalitesi (Beach Center) Olceklerinden Alnan
Puanlarin  Cocugun Kaynastirma Egitimi
Almasi Durumuna Gore Karsilastirilmasi

SF36 Yasam kalitesi oOlgegi ve Aile
Yagsam Kalitesi (Beach Center) o6lgegi ve bu
Olcegin alt boyutlar1 olan aile etkilesimi,
ebeveynlik, duygusal yeterlilik, finansal / fiziksel
/ materyal yeterlilik, yetersizlige iliskin destek
degiskenlerinden alinan puanlar agisindan
katilmcilarin ¢ocuklarinin kaynastirma egitimi
alip  almamalarina  gére  fark  gOsterip
gostermedigi "Mann Whitney Testi" kullanilarak
analiz edildi. Sonugclar asagidaki tabloda verildi.

SF36 Yasam kalitesi oOlcegi ve Aile
Yagsam Kalitesi (Beach Center) odlgegi ve bu
Olcegin alt boyutlar1 olan aile etkilesimi,
ebeveynlik, duygusal yeterlilik, finansal / fiziksel
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/ materyal yeterlilik, yetersizlige iliskin destek
degiskenlerinden  alman  puanlara  gore
katilimcilarinin ¢ocuklarinin kaynastirma egitimi
alip almamalar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml farklilik saptanmadi. Aile Yasam Kalitesi
(Beach Center) dlgegi yetersizlige iliskin destek
alt  boyutundan alman  puanlara  gore
katilimcilarinin ¢ocuklarinin kaynastirma egitimi
alip almamalar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilik bulundu (p<0,05).

Yasam Kalitesi (SF36) ve Aile Yasam
Kalitesi (Beach Center) Ol¢eklerinden Alinan
Puanlarin Cihaz Bakiminda Zorluk Olmasi
Durumuna Gore Karsilastirilmasi

SF36 Yasam kalitesi Olcegi ve Aile
Yasam Kalitesi (Beach Center) 0Olgegi ve bu
Olcegin alt boyutlar1 olan aile etkilesimi,
ebeveynlik, duygusal yeterlilik, finansal / fiziksel
/ materyal yeterlilik, yetersizlige iliskin destek
degiskenlerinden alinan puanlar agisindan
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katilimcilarin cihaz bakim ve ayarlamasinda
zorluk yasaylp yasamamalarina gore fark
gosterip gostermedigi "Mann Whitney Testi"
kullanilarak analiz edildi.

Aile Yasam Kalitesi (Beach Center)
Olcegi ve bu Olgegin alt boyutlar1 olan aile
etkilesimi, ebeveynlik, yetersizlige iligkin destek
degiskenlerinden alman  puanlara  gore
katilimcilarin  cihaz bakim ve ayarlamasinda
zorluk  yasaylp  yasamamalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmadi.
SF36 Yasam kalitesi 6l¢cegi, Aile Yagam Kalitesi
(Beach Center) 6lcegi alt boyutlar1 olan duygusal
yeterlilik, finansal / fiziksel / materyal yeterlilik
degiskenlerinden  alinan  puanlara  gore
katilimcilarin cihaz bakim ve ayarlamasinda

zorluk  yasaylp  yasamamalar1  arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklihik bulundu
(p<0,05, Tablo 4).

Tablo 1: Katilimcilara ait demografik bilgiler.

Gruplar Say1 Yiizde (%)
Cinsiyet Kadin 69 57,0
Erkek 52 43,0
Medeni Durum Bekar 3 2,5
Evli 114 94,2
Diger 4 33
Egitim Durumu Ilkokul 17 14,0
Ortaokul 24 19,8
Lise 63 52,1
Universite 17 14,0
Meslek Kamu 17 14,0
Ev Hanimu 64 52,9
Emekli 1 0,8
Ciftci 3 2,5
Esnaf 11 9,1
Diger 25 20,7
Cocuk Sayis1 1 17 14,0
2 47 38,8
3 43 35,5
4 ve lizeri 14 11,6
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Ort £ ss Medyan Enk-Enb
Yas 37,54 + 5,63 38 25-53
Gelir 3582,81 +1782,37 25 2000-12000
00
Cihaz Kullanim Yih 6,83 +£4,11 6 1-14

\' E'rl Ve

Tablo 2: Yasam Kalitesi (SF36) ve Aile Yasam Kalitesi (Beach Center) Olgeklerinden Alinan Puanlarin Cocugun Ozel Egitim Almasi

Durumuna Gore Karsilastirilmasi.

Ozel Egitim Ort + ss p
Degeri
Yasam Kalitesi Evet 98 98,5+ 6,77 0,850
Hayir 23 98,96 = 7,44
Aile Etkilesimi Evet 98 23,96 £ 4,43 0,047*
Hayir 23 25,87 +2,72
Ebeveynlik Evet 98 23,6 +4,69 0,237
Hay1r 23 2491 +£3,53
Duygusal Yeterlilik Evet 98 15,15+ 3,07 0,068
Hay1r 23 16,52 + 2,61
Finansal, Fiziksel, Evet 98 19,94 + 4,14 0,247
Materyal Yeterlilik Hayir 23 20,96 +3.5
Engelli Bireye Evet 98 15,65 + 3,1 0,120
lliskin Destek Hay1r 23 16,65 + 3,14
Aile Yasam Kalitesi Evet 98 98,31 £16,9 0,047*
(Beach Center) Hayir 23 104,91 =
13,91
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Tablo 3: Yasam Kalitesi (SF36) ve Aile Yasam Kalitesi (Beach Center) Olgeklerinden Alman Puanlarin Cocugun Kaynastirma Egitimi
Almasi Durumuna Goére Karsilastirilmasi

Kaynastir n Ort + s p Degeri
maEgitimi
Yasam Kalitesi Evet 98,01 + 0,186
68 6,19
Hayir 99,32 +
53 7,65
Aile Etkilesimi Evet 23,71 + 0,127
68 4,76
Hayir 25,11 £
53 3,29
Ebeveynlik Evet 23,25+ 0,119
68 4,97
Hayir 24,62 +
53 3,75
Duygusal Yeterlilik Evet 15,13 0,586
68 3,33
Hay1r 15,77 £
53 2,58
Finansal, Fiziksel, Evet 19,57 + 0,101
Materyal 68 431
Yeterlilik
Hay1r 20,85 +
53 3,55
)(etersizlige Evet 15,38 0,034*
HliskinDestek 68 3,12
Hay1r 16,43 +
53 3,04
Aile Yasam Evet 97,04 + 0,148
Kalitesi(Beach 68 18,24
Center)
Hay1r 102,79 +
53 13,52
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Tablo 4: Yasam Kalitesi (SF36) ve Aile Yasam Kalitesi (Beach Center) Olgeklerinden Alinan Puanlarin Cihaz Bakiminda Zorluk

Olmast Durumuna Goére Karsilastirilmasi

Cih n Ort £ss p
az Degeri
Bak
m

Yasam Kalitesi Evet 33 96,45 + 7,04 0,031*
Hayir 88 99,39+ 6,67

Aile Etkilesimi Evet 33 25,21 +£2,67 0,399
Hayir 88 23,99 + 4,64

Ebeveynlik Evet 33 24,97 £2,21 0,300
Hayir 88 23,43+ 5,06

Duygusal Yeterlilik Evet 33 16,33 £2,23 0,046*
Hayir 88 15,07 + 3,22

Finansal, Fiziksel, Evet 33 21,61 + 3,09 0,018*

Materyal

Yeterlilik Hayir 88 19,58 £ 4,21

Yetersizlige Evet 33 16,24 + 2,46 0,702

iliskinDestek
Hay1r 88 15,69 + 3,33

Aile Yasam Evet 33 104,36 + 10,12 0,109

Kalitesi(Beach

Center) Hay1r 88 97,76 £

18,09
TARTISMA gosterdi. Ozel egitim alan isitme engelli

Bu calismada, isitme cihazi kullanan
cocuklarin ve ebeveynlerinin bildirilen yasam
kalitelerinin; 6zel egitim alma, kaynastirma
egitimi ve cihaz kullanim zorlugu gibi belirli
durumlarla iliskili oldugu bulunmustur.

Calismamizda Aile Yasam Kalitesi
(Beach Centre) Olgeginde ve 6lgegin alt alam
aile etkilesiminden alinan puanlara gore;
cocuklar1 6zel egitim almayan ebeveynlerin
genel yasam Kkaliteleri ve aile etkilesimleri,

isitme engelli c¢ocuklar1 6zel egitim alan
ebeveynleri genel yasam kaliteleri ve aile
etkilesimlerinden = daha  fazla  etkilendigi

goriilmiistiir. Chen ve ark. ° isitme kaybinin ruh
saglig1 lizerindeki etkisini arastirdi. Hepsi ani
SNHL ile kabul edilen 147 katilimciy1 ise aldilar.
Yaklasik 1 yillik bir takipten sonra mental sikinti
derecesini  Olgtiiler. Ayrica mental sikinti,
tinnitus ve isitme iyilesmesi arasindaki iligkiyi de
Olctiiler. Elde ettikleri sonuglar, isitme kaybinda
rehabilitasyon egitimi alanlarin 6nemli Olglide
daha az depresyon belirtileri bildirdigini
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bireylerin, sosyal problemelerle basa c¢ikmada
daha basarili oldugu sonucuna varilmistir.
Ayrica, rehabilitasyona gitmeyen veya dogru
rehabilitasyon egitimi almayanlarin, daha fazla
yikict kisisel iligkiler, yikici aktiviteler ve daha
fazla depresif duygu ve diisiince bildirdikleri 6ne
stiriilmiistiir .

Calismamizdan farkli olarak Chen ve ark.
caligmalarinda isitme engelli bireyleri dogrudan
orneklem grubu olarak se¢miglerdir. Bizim
calismamizda isitme engelli pediatrik grubun
ebevynlerinin yasam kalitesi degerlendirilmistir.
Fakat giincel ¢alismamizda isitme engelli cocugu
Ozel egitim almayan ebeveynlerinin yasam
kalitelerinin diistik, sosyal etkilesimleri (aile
etkilesimleri)'nin  diisiik  gdzlenmesi  Chen
(2013)'iin  ¢aligmasiyla  benzerdir.  Mason
(2007)'ye '® gore isitme engelli ¢ocugun Szel
egitim almamasi ve akranlariyla benzer sosyal
siireglerden gecerek egitim alamamasi onu ve
ailesinin ruhsal yonden olumsuz etkileyecegini
ileri siirmiistiir. Heine ve Browning '’, bakicilara
ve danisanlara iletisim kopuklugunun iistesinden
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gelmek icin stratejiler saglayan iyilestirilmis
rehabilitasyon programlarinin, igitme kaybinin
etkisiyle basa ¢ikmada cok onemli oldugunu
eklemektedir. Stewart (2000) '™ in isitme kayiph
cocugun cihazlandirma ve rehabilitasyon Oncesi
ve sonrast yasam kalitesini prospektif olarak
degerlendirdigi calismasinda ; katilimcilarin
isitme esiklerindeki ve iletisim becerilerinin
gelismesi kisiler arasi iligkileri gelistirip daha
basarili sosyal yasam kalitesine sebep oldugu

sonucu c¢ikarilmistir.  Giincel ¢alismamizda
isitme kayipli c¢ocuklarin ailelerinin yasam
kalitesi ve kisiler arasi iletisim becerileri,

cocuklarinin  6zel egitim  almamalarindan
olumsuz etkilenmistir. Bu yoOniiyle Stewart
(2000)'in ' calismasiyla benzerdir. Steward'in 18
calismasinda yetiskin popiilasyonun sosyal iligki
gelisim diizeyinin yasam kalitesi {izerindeki
etkisinin incelenmesi yOniiyle bizim
calismamizdan farklidir. Farkli 6rneklem grubu
secerek yasam kalitesi iizerine arastirma yapsak
da, Stewart (2000)'in '™in calismasiyla benzer
sonuca ulastik. Buna gore dogru isitme cihazi
kullanimi ve rehabilitasyon egitimi igitme kayipl
bireyin/cocugun ve ailesinin yasam kalitesinin
olumlu yonde etkiledigidir. Bu olumlu etkinin
cocugun ileriki yasaminda ortaya ¢ikabilecek
O0grenme giicliigi, sosyal izolasyon
problemlerinin ortadan kaldirilmasina yardime1
olabilecegi belirtilmistir.

Calismamizda aile yasam kalitesi (Beach
Centre) Olgegi yetersizlige iliskin destek alt

boyutundan alinan puanlarda kaynastirma
egitimine dahil olamayanlarin kendilerini daha
yetersiz  gordigii  bulunmustur. Dizdarevic

(2020) "in &zel egitim gereksinimi olan
cocuklarin ailelerinin yasam kalitesi {iizerine
yaptig1 arastirmaya gore gelisimsel bozuklugu
olan ¢ocuklarin ailelerinin yasam kalitesini
ebeveynlerin yast ve is statlisii etkilemesinde
herhangi bir farklilik bulunmamis fakat ozel
egitimde arktan gruplariyla esit sartlarda egitim
almalar1 (kaynastirma egitimi) g¢ocuklarin ve
ailelerin hayat kalitelerini olumlu yonde
etkilendigi bulunmustur. Dizdarevic (2020) "'in
calismast gilincel c¢alismamizla bu yoniiyle
benzemektedir. Bizim ¢alismamizda Dizdarevic
(2020) "in calismasindan farkli olarak isitme
engelli ¢ocuklarin ebeveynleri 6rneklem grubu
olarak secilmistir. Fakat Dizdarevic (2020) 'in
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caligmasinda Orneklem grubu olarak gelisimsel
bozuklugu olan ¢ocuklarin aileleri calismaya
dahil edilmistir.

Literatiirde yapilan aile aragtirmalari;
Cerden ve ark. (2012) **nin astim hastalig1 olan
¢ocuklarm ebeveynlerinin, Tayler (2011) *"in
epilepsili olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin, Arafa
ve ark. (2008) *nin kalp hastaligi olan
cocuklarin ebeveynlerinin ve White-Koning ve
ark. (2008) *" serebral palsili ¢ocuklarin
ebeveynlerinin  yasam kalitelerini  etkileyen
durumlar {izerine yapilmistir. Isitme cihaz
kullanan ¢ocuklarin ailelerinin yasam kalitesi ile
ilgili detayli bir arastirmaya rastlanmadi. Ek
engelli ¢ocuklarin ailelerinin yasam kaliteleri
iizerine yapilan ¢aligmalar 6zel egitimin gozde
arastirma konularmdan biri olmustur . Ek
engelli ve gelisimsel bozuklugu olan ¢ocuklarin
ailelerin yasam kaliteleri {izerine yapilan
¢alismalarda ***?®?7 herhangi bir engeli olan
cocugun ebeveyni psikolojik olarak kendilerini
diger ailelere gore yetersiz gormektedirler. Bu
yetersizligin  6zel egitim, kaynastirma gibi
cocugun sosyal esitligini destekleyici ¢oziimler
ile giderilebilecegi Onerilmistir. Calismamizda
kaynastirma egitimi almayan engelli ¢ocuklarin
ebeveynlerinin kendilerini yetersiz gormeleri
sonucu literatiirle uyumlu bulunmustur.

Calismamizda isitme cihaz kullanim
zorlugunun ailelerin yasam kalitesi iizerine
olumsuz etkileri oldugu gozlenmistir. Cihaz
kullaniminda Kkarsilasilan zorluklarin isitme
cihazi kullanan c¢ocuklarin ailelerinin yasam
kalitesini olumsuz etkilemesini birden ¢ok sebebi
oldugunu diisiinmekteyiz. ilk Brodie (2018) **in
cihaz kullananlarda rehabilitasyonun yasam
kalitesi lizerine yaptigi derlemede isitme cihazi
kullanicillarinin ~ yasam  kalitelerinin ~ cerrahi
miidahale edilen gruba (koklear implant, yari
implante edilebilir cihazler vs.) gore daha diisiik
oldugu belirtilmistir. Bu da tedavi sonrasi
gelisimin yavas olmasi ve cihaz kalitesinin diisiik
olmasi gibi kullanicilarin yeterli fayda gormesini
engelleyici faktorlere baglanmistir. Cocuklarin
yasam kalitelerinin bozulmasindan otomatik
olarak ailelerin de yasam kalitesinin bozulmasi
beklenen bir durumdur. Calismamiz bu yoniiyle
Brodie  (2018)  *™in  yaptigi literatiir
taramasindaki calismalarla uyumludur. Ikinci
olarak, onerilen cihazin kalitesi, ¢ocugun biligsel
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diizeyine ailelerin sosyo-Kkiiltiirel diizeyine gore
adapte edilememesi, cihaz kullanimini zor bir
siire¢c haline getirip yasam kalitesini olumsuz

etkileyebilmekte oldugunu diisiiniiyoruz.
Literatiirde igitme cihazi kullanmanin,
kullanicilarin = ve sosyal c¢evrelerinin yasam

kalitelerini degerlendiren ¢aligmalar 29303 qq

cihazin dogru olarak kullanilmasinin, cihaz
kullanicisinin  ve sosyal c¢evresinin yasam
kalitesini ve sosyal iletisimini olumlu ydnde
etkileyecegi sonucuna varilmistir. Calismamizda
cihaz kullanim zorluklar1 yasayan ebeveynlerin
yasam kalitesinin olumsuz etkilenmesinin birkag

sebep ile aciklanabilir. Oncelikle
cihazlandirmayr yapan klinisyen (Odyolog,
Odyometrist vs.) cthaz  takibini  dogru

yapilmasindaki aksakliklar olabilir. Diger bir
sebep ise dogru cihazlandirilan ve takibi yapilan
cocugun ebeveynlerinin cihaz bakimi, cihazin
yararliliginin takibi gibi dogrudan ebeveynleri
ilgilendiren cihaz  kullanim  talimatlarinda
ithmalkar davranmasi olabilir. Bu da cihazin
cocuga sagladigi yarar1 azaltmasi, ¢ocugun
yasam kalitesini ve dolayisiyla ailesinin yasam
kalitesini olumsuz etkileyebilecegi sonucunu
cikarmamiza neden olmaktadir.

Sonug¢ olarak, isitme cihaz1 kullanan
cocuklarin ebeveynlerinin yasam kalitelerini
anlamli 6l¢lide olumlu etkileyen birkag faktdre
baglayabiliriz; ¢ocugun o0Ozel egitim alarak
kaynagtirma egitimi almalar aile etkilesimi ve
cocugun sosyal gelisim alanlarim1 destekleme
konusunda degerlidir. Ayrica cihaz kullanim
zorlugunun ebeveynlerin yasam kalitelerini
olumsuz etkiledigi, bu sorunun ¢oziimii igin;
Odyoloji alaninda c¢alisanlara ve c¢ocugun
bakimindan  sorumlu ebeveynlere  Onemli
gorevlerin diistiigli sonucuna vardik. Gelecekteki
calismalar i¢in "cihaz kullanim zorlugu" ve "6zel
egitim alma" gibi bireyin yasam kalitesini
etkileyen durumlarin ¢oziimiine yonelik (Orn.
Yasam kalitesini arttiran O6zel egitimler veya
cihaz  kullanim  zorluguyla basa ¢ikma
yontemleri) caligmalar 6neriyoruz.
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