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Değerli okurlar, kıymetli bilim insanları,

Büyük bir heyecan ve gururla Uluslararası Hakemli Akademik Spor Sağlık ve Tıp Bilimleri Dergisi'nin 
50. sayısını sizlerle paylaşıyoruz. Bu sayı, spor sağlığı ve tıp bilimleri alanındaki yenilikçi araştırmaları, 
derinlemesine analizleri ve sektördeki son gelişmeleri kapsamlı bir şekilde ele almaktadır.

Bu sayının odak noktası, spor bilimleri ve tıp alanında multidisipliner yaklaşımların önemini 
vurgulamaktadır. Araştırmacılarımız, bu sayımızda kadın cinsel sağlığı, halk sağlığı açısından kronik 
çocuk hastalıkları, kalp sağlığı, covid-19 pandemisinin halk sağlı hemşireliği açısından akut ve kronik 
bakım uygulamalarına yönelik zorluklar ve ortopedik engelli sporcuların öz yeterliliklerine yönelik beş 
farklı çalışmaya yer vermiş bulunmaktayız. Bu çeşitlilik, sağlık ile spor alanımızın sürekli evrilen ve 
dinamik bir yapıya sahip olduğunu göstermektedir.

Okuyucularımıza, bu sayının her bir sayfasında yeni bilgiler, ilham verici fikirler ve alanımızdaki son 
gelişmeleri sunmayı umuyoruz. Sporcu sağlığı ve tıp bilimleri alanında çalışan herkese bu sayının değerli 
bir kaynak olacağını düşünüyoruz.

Sayımızın hazırlanmasında emeği geçen tüm yazarlara, hakemlere ve editörlere teşekkür ederiz. Siz 
değerli okuyucularımızın da görüş ve önerilerini dikkatle izleyerek ve bu alandaki bilgi birikimimizi 
sürekli geliştirmeyi hedefliyoruz.

Sağlık ve sporun birleştiği bu heyecan verici yolculukta bizi yalnız bırakmadığınız için teşekkür ederiz.

Saygılarımla,

(Dergimizde etik kurul raporu gerektiren her türlü çalışmada yazar(lar) editörlüğe ve derginin 
sistemine yayın yüklerken gerekli etik kurul rapor bilgilerini girmekle yükümlüdür. Hiçbir koşul ve 
şartlardaoluşan ya da oluşacak bir sorunda  problemde dergimiz, yayın kurulu, imtiyaz sahibi, yazı 
işleri, hakem vebilim kurulları sorumluluk kabul etmez. Yazar(lar) bu bilgiyi dergiye yazılı olarak 
vermekle yükümlüdür.Bu konuda tüm sorumluluk yazar(lar) a aittir).

Prof. Dr. Çetin YAMAN
Baş Editör

EDİTÖR'DEN
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Basın Yayın Kanunun “5187” gereğince basılı eserler yoluyla işlenen fiillerden doğan maddi ve 
manevizarar m-13-14 kapsamında dergimizde yayınlanan yayınların içeriği ve hukuki sorumluluğu 
tek taraflıolarak yazar(lar) a aittir. Dergimiz, yönetim, hakem, editör, bilim ve imtiyaz sahibi bu 
yükümlülüklerikabul etmez. Dergimizde bilimsel içerikli, literatüre katkı yapan, bilimsel anlamda 
değer ifade eden çalışmalar kabul edilir ve yayınlanır. Bunun dışında siyasi, politik, hukuki ve ticari 
içerikli fikri sınai haklarkanununa aykırılık içeren yayınlara yer verilmez. Olası bir olumsuzluk 
durumunda yazar(lar) doğabilecekher türlü maddi ve manevi zararı peşinen kabul etmiş ve 
yüklenmiştir. Bu nedenle ikinci üçüncü ve diğerşahıs ile kurumlar konusunda dergimiz yönetimi ve 
kurulları hiçbir sorumluluğu kabul etmez. Bu yöndedergimiz ve kurulları üzerinde bir hukuki yaptırım 
uygulanması söz konusu olamaz. Eserlerin içeriği vemevcut durumu yazar(lar) ait olup dergimiz bu 
yayınların sadece yayınlanması ve literatüre kazandırılmasıaşamasında görev üstlenmiştir. Tüm 
okuyucu, kamuoyu ve takipçilerine ilanen duyurulur.

EDİTÖR'DEN
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Dear readers, precious scholars,

With great excitement and pride, we share with you the 50th issue of the International Refereed Academic 
Journal of Sports Health and Medical Sciences. This issue comprehensively covers innovative research, in-
depth analysis and the latest developments in the field of sports health and medical sciences.

The focus of this issue emphasizes the importance of multidisciplinary approaches in sports sciences and 
medicine. In this issue, our researchers have included five different studies on women's sexual health, 
chronic pediatric diseases in terms of public health, heart health, challenges to acute and chronic care 
practices of the COVID-19 pandemic in terms of public health nursing, and self-efficacy of athletes with 
orthopedic disabilities. This diversity shows that our field of health and sports has a constantly evolving 
and dynamic structure.

We hope to provide our readers with new information, inspiring ideas and the latest developments in our 
field on each page of this issue. We believe that this issue will be a valuable resource for everyone working 
in the field of athlete health and medical sciences.

We would like to thank all the authors, reviewers and editors who contributed to the preparation of this 
issue. We aim to continuously improve our knowledge in this field by carefully following the opinions and 
suggestions of our esteemed readers.

Thank you for not leaving us alone in this exciting journey where health and sports are combined.

Best regards,

(In any kind of study requiring ethical board report in our journal, author(s) is/are obliged to enter 
the data of necessary ethical board report while uploading their publication in editorship and journal 
system. Our journal, publication board, grant holder, editorial office, referee and science boards do 
not undertake any responsibility for a problem to occur under any circumstances and conditions. 
Author(s) is/are obliged to give this information to journal in written. All liability in this issue belongs 
to author(s).

FROM THE EDITOR

Prof. Dr. Çetin YAMAN
Chief Editor
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As per the “5187” of Press Law, material and emotional damage arising from the actions via published 
works, the content and legal responsibility of the publications published in our journal within the 
scope of m-13-14 unilaterally belong to author(s). Our journal, executive board, referees, editor, 
science board and publisher don’t accept these obligations. The scientifically valuable papers with 
scientific content which contribute to literature are accepted and published in our journal. Apart 
from this, the papers with political, legal and commercial content which are against the intellectual 
property rights are not accepted. in case of a possible negative situation, author(s) is/are regarded 
as accepting and undertaking all kinds of possible material and emotional damage beforehand. 
Therefore, our journal’s management and other boards don’t accept any responsibility regarding the 
second, third and other persons and institutions under any condition. in this sense, a legal sanction on 
our journal and its boards is out of question. The content and the current status of the papers belong 
to author(s) and our journal only takes part in the publication of these papers and contribution to 
literature. Respectfully announced to all readers, public and followers by publication.

FROM THE EDITOR
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ERKEK KONDOMU VE GERİ ÇEKME YÖNTEMİNİN KADIN CİNSEL YAŞAMINA ETKİSİ1

THE EFFECT OF MALE CONDOM  AND WITHDRAWAL METHODS ON
WOMAN’S SEXUAL LIFE

Hatice BENLİCAN1, Nevin AKDOLUN BALKAYA2
1Adnan Menderes Üniversitesi Uygulama ve Araştırma Hastanesi, Aydın / Türkye

2Muğla Sıtkı Koçman Üniversitesi, Sağlık Bilimleri Fakültesi, Muğla / Türkiye
ORCID NO: 0000-0002-4878-409X1, 0000-0003-2374-15412

Öz: Amaç: Araştırmanın amacı, erkek kondomu ve geri çekme 
yönteminin kadın cinsel yaşamına etkisini belirlemektir.

Yöntem: Kesitsel ve analitik özellikteki çalışma, Aydın il mer-
kezindeki 2 ve 12 No’lu Aile Sağlığı Merkezleri (ASM)’nde erkek 
kondomu ve geri çekme yöntemi ile korunan 15-49 yaş grubu 
evli kadınlarda (N= 518, K: %58.1, GÇ: %41.8) yapılmıştır. Ve-
riler, ev ziyareti sırasında Tanıtıcı Bilgi Formu ve Kadın Cinsel 
Fonksiyon Sorgulama İndeksi (KCFSİ) kullanılarak öz bildirime 
dayalı toplanmıştır. Verilerin değerlendirilmesinde tanımlayıcı 
istatistikler, Ki-Kare, Mann Whitney U, Kruskall Wallis H ve çok-
lu regresyon analizi kullanılmış ve hata payı p<0.05 alınmıştır.

Bulgular: Ortalama 34.97±6.49 yaşında olan kadınların yön-
teme özel danışmanlık alma oranları geri çekme yönteminde 
düşüktür (GÇ: %13.4 vs K: %23.3, p<0.05). Geri çekmeyi kulla-
nanlarda memnuniyet ve cinsel istek, kondomu kullananlarda 
ise iyi cinsel yaşam algısı daha yüksektir (p<0.05). Katılımcıla-
rın %38’inde KCFSİ skoru 29.78±5.73’tür. Cinsel disfonksiyon 
kondomda %35.9, geri çekmede %41 oranındadır. Kondomda 
cinsel doyum dışında kalan alanlarda cinsel disfonksiyon daha 
azdır (p<0.05). Cinsel disfonksiyonu kadınların haftalık cinsel 
ilişki sayısı, kullandığı yöntem ve kendisini cinsel açıdan tanım-
laması pozitif, cinsel yaşamla ilgili sorun varlığı ve yöntem kul-
lanım süresi ise negatif etkilemektedir. Bu değişkenler kadın 
cinsel disfonsiyonunun %20.1’ini, şu an kullanılan yöntem ise 
%1.1’ini açıklamaktadır (p<0.05).

Sonuç: Erkek kondomu ve geri çekme yöntemi kadın cinsel ya-
şamını etkilemekte ve geri çekme cinsel disfonksiyon oranını 
artırmaktadır. Bu nedenle çiftlere erkeğe ait kontraseptiflerin 
cinsel yaşama etkileri konusunda farkındalık eğitimleri düzen-
lenmeli, aile planlaması hizmetleri cinsel danışmanlığı da içer-
meli ve evlilik öncesinden başlatılarak sürekliliği sağlanmalıdır.

Anahtar Kelimeler: Erkek Kondomu, Geri Çekme, Kadın, Cin-
sel Disfonksiyon

Abstract: Aim: The aim of the study is to determine the effect 
of male condom and withdrawal method on women's sexual 
life.

Method: A cross-sectional and analytical study was conduct-
ed among married women aged 15-49 who were protected 
by condom and withdrawal method in Family Health Centers 
(FHCs) No. 2 and 12 in Aydın city center (N= 518, C: 58.1%, 
WD: % 41.8). Data were collected in women's homes by self-re-
porting method using the Data Collection Form and the Female 
Sexual Function Index (FSFI). Descriptive statistics, Chi-Square, 
Mann Whitney U, Kruskall Wallis H and multiple regression 
analysis were used to evaluate the data, and p<0.05 was con-
sidered as significant.

Results: Among women with an average age of 34.97±6.49, the 
rate of those receiving method-specific counseling was lower 
for withdrwal method (13.4% vs 23.3%, p<0.05). Satisfaction 
and sexual desire are higher in those who use withdrawal, and 
the perception of a good sexual life is higher in those who use 
condoms (p<0.05). 38% of the participants have a FSFI score of 
29.78±5.73. Sexual dysfunction is 35.9% for condom and 41% 
for withdrawal. With condom, there is less sexual dysfunction 
in dimensions other than sexual satisfaction (p<0.05). The 
number of times a week one had sexual intercourse, the meth-
od used and the woman's sexual evaluation of herself have a 
positive effect on her sexual functions, while having problems 
with sexual life and the duration of using the method have a 
negative effect. These variables explain 20.1% of female sex-
ual disfunction, and the currently used method explains 1.1% 
(p<0.05).

Conclusion: Male condom and withdrawal method affect 
women's sexual life and sexual dysfunction increases with 
withdrawal method. For this reason, awareness training should 
be organized for couples about the effects of male contracep-
tives on sexual life, family planning services should include sex-
ual counseling, and its continuity should be ensured by starting 
before marriage.

Keywords: Male Condom, Withdrawal, Woman, Sexual Dys-
function

Doi: 10.17363/SSTB.2023/ABCD89/.50.1 / ss. 1-23 - pp. 1-23

1  Sorumlu Yazar, Corresponding Author: Nevin AKDOLUN BALKAYA, Muğla Sıtkı Koçman Üniversitesi, Sağlık Bilimleri Fakültesi, Muğla / Türkiye, nakdolunbalkaya@mu.edu.tr, Geliş Tarihi 
/ Received: 09.02.2023, Kabul Tarihi / Accepted: 21.12.2023, Makalenin Türü: Type of Article: (Araştırma – Uygulama; Research - Application) Çıkar Çatışması, Yok – Conflict of Interest, 
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GİRİŞ	

Cinsellik, iyilik halinin temel bir bileşenidir ve 
kadnlarn yaşam kalitesini belirlemede 
önemli bir yere sahiptir. Cinsel sağlk, "cinsel 
yaşamn bedensel, ruhsal, zihinsel ve sosyal 
açdan bir bütün olarak ele alnmas yoluyla 
kişilik, iletişim ve sevginin olumlu yönde 
zenginleşmesi ve güçlenmesi” olarak 
tanmlanmakta ve holistik sağlk anlayş ve 
yaşam kalitesinin önemli bir bölümünü 
oluşturmaktadr (Pieters vd., 2018). Cinsel 
işlev, nörolojik, endokrin ve vasküler sistem 
kadar aile, sosyal ilişkiler ve dini inançlar gibi 
psikososyal faktörler tarafndan etkilenen 
karmaşk bir süreçtir (McCool-Myers vd., 
2018). Cinsel Disfonksiyon (CD) ise cinsel 
aktiviteden zevk alnmasn engelleyen cinsel 
tepki döngüsünün en az bir bileşeninin (arzu, 
uyarlma, kayganlk, orgazm, doyum ve ağr) 
yokluğu olarak tanmlanr (Boozalis vd., 
2016). Dünyada kadnlarn en az %41'i, 
(McCool-Myers vd., 2018), Türkiye'de ise 
%16-45.5'i cinsel disfonksiyon yaşamaktadr 
(Akaln & Bostanc, 2022; Aşkn vd., 2019; 
Gölbaş vd., 2017). Cinsel disfonksiyon 
üzerinde oldukça önemli bir etkiye sahip 
faktörlerden birisi kontraseptif kullanmdr 
(Huang vd., 2020).  
Kontraseptif gereksinimlere bütüncül 
yaklaşm, bireyin üreme ve cinsel sağlk 
ihtiyaçlarn birlikte ele almay gerektirir 
(Caruso vd., 2022). Kadn üreme ve cinsel 
sağlğnnn en önemli bileşenlerinden biri 
olan kontraseptif yöntem kullanm, 
istenmeyen gebelikleri önleyerek üreme 
riskinden uzak, tatmin edici bir cinsel yaşam 
olanağ sağlar. Birey/çiftin kendileri için en 
uygun kontaseptif yöntemi seçmeleri, 

kullanlan yöntemin etkinliğini artrmann 
yannda cinsel yaşamlarna da olumlu etki 
yaratr (Caruso vd., 2022; Gürbüz vd., 2020). 
Aksine doğum kontrol yöntemlerinin yanlş 
kullanlmas veya kullanlmamas üreme 
çağndaki kadnlarda istenmeyen gebeliklere 
yol açar. Bununla birlikte, kontrasepsiyon 
kullanm kadn cinsel işlevini hem olumlu 
hem de olumsuz yönde etkileyebilir (Caruso 
vd., 2022; Gürbüz vd., 2020; Rahman, 2018; 
Shahin vd., 2021). Bir kontraseptif yöntemin 
kadn cinsel işlevi üzerindeki olas etkileri, 
yöntem seçimlerini etkileyebilir (Caruso vd., 
2022; Gabera & Salama, 2021; Malmborga vd., 
2020). Ek olarak, cinsel tatminsizlik 
kontraseptif kullanmnn kesilmesine de yol 
açabilir (Cardona vd., 2022; Rahmana vd., 
2010). Özellikle modern Aile Planlamas (AP) 
yöntemlerini kullanan kadnlarn, geleneksel 
aile planlamas yöntemlerini kullananlara 
göre daha iyi cinsel sağlğa sahip olduklar 
belirtilmektedir (Egelioğlu vd., 2016). 
Kadnlarn AP yöntemi olarak çoğunlukla geri 
çekme (%38.5) ve kondomu (%37.4) 
kullandğ ve AP yöntemlerini çoğunlukla 
güvenli olmas nedeniyle tercih ettikleri 
(%64.3), ayrca modern yöntem kullanan, 
yönteme eşiyle birlikte karar veren ve 
kullandğ yöntemden kendisi ve eşi memnun 
olanlarn daha iyi cinsel yaşama sahip olduğu 
belirtilmektedir (Akaln & Bostanc 2022; 
Egelioğlu Çetişli vd., 2016).  
Erkeğin kullandğ modern yöntemlerden 
kondom ve geleneksel yöntemlerden Geri 
Çekme (GÇ) yöntemi kadnlarn cinsel 
yaşamn farkl şekilde etkileyebilmektedir. 
Cinsel yolla bulaşan enfeksiyonlar ile 
istenmeyen gebeliklerden korunmada ve 
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güvenli cinsel yaşamn sürdürülmesinde en 
etkili modern yöntemlerden olan kondom 
dünyada ve ülkemizde 2. srada kullanlan ve 
erkeğin katlmn sağlayan yöntemlerden 
biridir (HÜNEE, 2019; United Nations, 2022). 
Kondomun eşlerin cinsel yaşamlarna etkileri 
tartşmaldr (Caruso vd., 2022; Younis vd., 
2019). İran’da kondom kullanclarnn GÇ’ye 
göre orgazm ve tatmin alanlar ile cinsel işlev 
fonksiyonlarnn daha iyi olduğu saptanmştr 
(Tadayon vd., 2016). Erkeklere ait modern 
yöntemlerin bireylerin cinsel doyumunu 
artrdğ, bununla birlikte kondom 
kullananlarda cinsel doyumun azaldğ, ancak 
kondomu eşiyle birlikte seçen erkeklerin 
daha yüksek cinsel doyuma sahip olduklar 
belirtilmektedir (İnfal Kesim vd., 2021). Daha 
çok erkek tercihi ve kontrolüne bağl ve 
eşlerin her ikisinin uyumunu gerektiren GÇ 
yöntemi ise gelişmekte olan ülkelerde 
kullanlmaktadr (Çakmak vd., 2021; Gavas 
&İnal, 2019; Nguyen vd., 2020; United 
Nations, 2022). Dünyada evli çiftler GÇ 
yöntemini diğer geleneksel yöntemlerle 
birlikte %8 orannda kullanmakta (United 
Nations, 2022), ülkemizde ise %20.4-42.8 
orannda ilk srada kullanlmaktadr (Demir 
vd., 2021, HÜNEE, 2019). Üreme çağndaki 
kadnlarn %30.5’inin GÇ yöntemini eşi 
nedeni ile kullandğ, bunlarn %34’ünün 
olumsuz etkileri nedeniyle braktğ ve 
%17’sinin yöntemi kullanrken gebe kaldğ 
belirlenmiştir (Çakmak vd., 2021; HÜNEE, 
2019). Cinsel ilişkiyi plato faznda kesmesi, 
cinsel doyumsuzluk ile gerginlik yaratmas ve 
gebelik endişesini artrmas nedeniyle GÇ 
cinselliği olumsuz etkileyebilmektedir 
(Asadisarvestani & Khoo, 2018; Buldurucu ve 
Yazc, 2015; Tadayon vd., 2016). Oskay & 

Dişsiz (2016), GÇ’yi tercih eden kadnlarn 
cinsel yaşamlarnn olumsuz etkilenmediğini 
saptamşlardr. GÇ yöntemini kullanan 
kadnlarn gebe kalma korkusu nedeniyle en 
yüksek CD oranna sahip olduklar 
bildirilmiştir (Şahin vd., 2021). Buna karşn 
Shahin vd. (2021) kontrasepsiyon 
kullanmayanlarn %53’ünde iyi cinsel 
fonksiyon saptamşlardr. 
Kadnlarn cinsel yaşam kalitesinin 
artrlmas amacyla AP danşmanlk 
hizmetlerine cinsel sağlğn da entegre 
edilmesi gerekmektedir (Akaln & Bostanc, 
2022). AP ve özellikle cinselliğin rahatça 
konuşulamamas ve tabu olmas, ayrca 
kontraseptif yöntemlerin cinsel fonksiyona 
etkilerinin kadnlar ve sağlk personeli 
tarafndan tartşlmamas, danşmanlkda 
kontraseptiflerin cinsel yaşama etkileri 
hakknda bilgi verilmesini ve tercihlerin buna 
göre yaplmasn engelleyebilmektedir (Bilgin 
& Kömürcü 2016; Kaplan & Zeyneloğlu, 2018; 
Oskay & Dissiz, 2017; Turhan & Akcan, 2022). 
Ülkemizde kadnlarn önemli bir bölümünün 
CD yaşamas, modern yöntemlerin bir yl 
içinde braklmas, GÇ’nin ülkemizde 1., Ege 
Bölgesi’nde 2. srada kullanlmas, yine Ege 
Bölgesi’nde 1. srada kondomun tercih 
edilmesi (HÜNEE, 2019), kullanlan 
yöntemlerin cinselliğe etkileri konusunda ilgi 
uyandrmaktadr. Ayrca, ulusal ve 
uluslararas literatürde GÇ ve kondom 
kullanan kadnlarda CD belirlenmesine 
yönelik çalşmalarn da snrl olduğu dikkati 
çekmektedir.  
AMAÇ	

Araştrma, erkek kondomu ve GÇ’nin kadn 
CD’sine etkisini belirlemek amcyla 
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yaplmştr. Çalşmadan elde edilen 
sonuçlarn, erkek kontrasepsiyonunun kadn 
cinsel sağlğna olan etkilerinin belirlenerek 
kadn cinsel sağlğnn geliştirilmesine 
yönelik girişimlerde bulunulmasna katk 
sağlayacağ düşünülmektedir. 
YÖNTEM 
Araştrmann	Tipi		

Çalşma kesitsel özelliktedir.  
Araştrmann	Evren	ve	Örneklemi	

Çalşmann evrenine, Aydn il merkezindeki 
iki ve 12 No’lu ASM’de kondom ve GÇ ile 
korunan 15-49 yaş grubu 834 evli kadn 
alnmştr. Evrenin tamam örnekleme 
alnmştr. Ancak örneklem alma kriterlerine 
uymayan (46 kadn), ev ziyaretinde 
ulaşlmayan (80 kadn), araştrmaya gönüllü 
olmayan (186 kadn) ve formlar eksik 
dolduran (4 kadn) örneklemden çkarlmş 
ve örneklem 518 kadn (Kondom: 301, GÇ: 
217) oluşmuştur.  
Veri	Toplama	Araçlar	

Veriler, literatür doğrultusunda hazrlanan 
Tantc Bilgi Formu ve güvenirlik ve geçerliği 
Ayseçkin Ylmaz ve Yldz Erylmaz (2004) 
tarafndan yaplan Kadn Cinsel Fonksiyon 
Sorgulama İndeksi (KCFSİ-CFİ) ile 
toplanmştr. 
Tantc Bilgi Formu’nda kadnlarn 
sosyodemografik, kontraseptif ve cinsel 
yaşam özellikleri ile kondom ve GÇ’nin cinsel 
yaşama etkilerine yönelik düşüncelerini 
içeren sorular bulunmaktadr.  
KCFSİ-CFİ, son dört hafta için cinsel yaşam 
değerlendiren dokuz sorudan oluşmaktadr. 

İndeks anket şeklindedir ve katlmclar 
tarafndan doldurulmaktadr. İndekse verilen 
yantlar beşli likert ile değerlendirilmektedir 
(1: neredeyse hiç ya da hiç, 5: hemen hemen 
her zaman ya da her zaman). Son 1 ay içinde 
cinsel ilişkisi olmayanlara “0” puan 
verilmektedir. Erol vd. (2002) kesme 
noktasn 30 olarak bildirmiş ve 30 puann 
altn CD olarak değerlendirilmiştir. Ölçeğin 
cinsel ilişki sklğ/libido, cinsel doyum ve 
cinsel ilişkide rahatszlk alt boyutlar 
bulunmaktadr.  Cinsel doyumdan 3-15 puan, 
cinsel ilişki sklğ/libidodan 3-20 puan ve 
cinsel ilişkide rahatszlkdan 0-10 puan 
alnmaktadr. Cinsel doyum 6., 7. ve 8. sorular, 
cinsel ilişki sklğ/libido 3., 4., 5. ve 9. sorular 
ve cinsel ilişkide rahatszlk 1. ve 2. sorularla 
değerlendirilmektedir. Ölçeğin iç tutarllk 
katsays 0.82 olarak bildirilmiştir. Bu 
araştrmada kadnlarn KCFSİ-CFİ 
Croncbach’s Alpha değerleri toplam ölçek için 
0.81, cinsel doyum için 0.76, cinsel ilişki 
sklğ/libido için 0.89 ve cinsel ilişkide 
rahatszlk için 0.94 bulunmuştur. 	
Verilerin	Toplanmas	

Veriler, araştrmac tarafndan ev ziyareti 
yaplarak toplanmştr. Kadnlara araştrma 
hakknda bilgi verildikten sonra 
özbildirimlerine göre formlar doldurmalar 
istenmiştir. Formlar, yaklaşk 15-20 dakikada 
doldurulmuş ve anlaşlmayan noktalarda 
açklama yaplmştr. 
Verilerin	Değerlendirilmesi	

Verilerinin dağlm Kolmogrov Smirnov 
analizi ile değerlendirilmiş ve KCFSİ-CFİ ve alt 
boyutlarnn normal dağlmadğ görülmüştür 
(p<0.05). Çalşmada iki grup 
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karşlaştrmalarnda Mann Whitney U testi, 
ikiden fazla grup karşlaştrmalarnda ise 
Kruskall Wallis H analizi kullanlmştr. 
Farkllk yaratan grubu belirlemek için 
Bonferroni Düzeltmeli Mann Whitney U testi 
kullanlmştr. Bağmsz değişkenlerin KCFSİ-
CFİ’ye etkileri stepwise tipi çoklu regresyon 
analizi ile test edilmiştir. Hata pay p<0.05 
alnmştr. 
Etik	Boyut	

Araştrma öncesinde Aydn İl sağlk 
Müdürlüğü’nden resmi izin ve Adnan 
Menderes Üniversitesi Tp Fakültesi 
Girişimsel Olmayan Klinik Araştrmalar Etik 

Kurulu’ndan etik onay alnmştr (Protokol 
No: 2011/016, Tarih: 11.07.2011) Kondom ve 
GÇ ile korunan kadnlara araştrmann amac 
ve kapsam hakknda bilgi verilmiş ve 
araştrmaya gönüllü olan katlmclardan 
sözlü ve yazl onam alnarak veriler 
toplanmştr.  
BULGULAR	

Örneklemdeki kadnlarn sosyodemografik 
özelikleri benzerdir (p>0.05). Küretaj olan 
kadn oran kondomda daha fazla 
bulunmuştur (%18.6~%11.5, p=0.037) 
(Tablo 1).  

Tablo	1.	Kadnlarn Sosyodemografik Özellikleri 
	
Tantc	Özellikler	

Kondom	(n=301)	 GÇ	(n=217)	 Toplam	(n=518)	
n	 %	 n	 %	 n	 %	

Yaş	
≤ 30 yaş   90 29.9   57 26.3 147 28.4 
≥ 31 yaş 211 70.1 160 73.7 371 71.6 

p=0.376b 
Eğitim	Durumu	
≤ Ortaokul 127 42.2   89 41.0 216 41.7 
≥  Lise 174 57.8 128 59.0 302 58.3 

p=0.857b 
Çalşma	Durumu		

Çalşan  103 34.2   72 33.2 175 33.8 
Çalşmayan (Ev hanm) 198 65.8 145 66.8 343 66.2 

p=0.851  
En	Uzun	Süre	Yaşanan	Yer	

Köy, ilçe, kasaba  97 32.2   61 28.1 158 30.5 
Şehir 204 67.8 156 71.9 360 69.5 

p=0.334b 
Ekonomik	Durum		

Gelir giderden az 118 39.2   78 35.9 196 37.8 
Gelir gidere denk* 183 60.8 139 64.1 322 62.2 

p=0.464b  
Aile	Yaps	

Çekirdek 242 80.4 186 85.7 428 82.6 
Geniş  49 16.3   26 12.0 75 14.5 
Parçalanmş 10 3.3    5 2.3 15 2.9 

X2=2.491, p=0.288a 
Evlenme	Şekli		
İsteyerek 138 45.8   92 42.4 230 44.4 
Görücü usulü 163 54.2 125 57.6 288 55.6 

p=0.474b 
Evlilik	Süresi	
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1-10 yl 140 46.5 85 39.2 225 43.4 
11 -20 yl 116 38.5 84 38.7 200 38.6 
≥ 21 45 15.0 48 22.1 93 18.0 

X2=5.176, p=0.075a 
Çocuk		

Hayr 18 6.0   19 8.8 37 7.1 
Evet 283 94.0 198 91.2 481 92.9 

p=0.232b 
Çocuk	Says		

1  113 39.9   79 39.9 192 39.9 
≥ 2 170 60.1 119 60.1 289 60.1 

p=1.000b 
	
Kürtaj	

Olan 56 18.6   25 11.5 81 15.6 
Olmayan 245 81.4 192 88.5 437 84.4 

p=0.037b	
* GÇ grubunda gelirinin giderinden fazla olduğunu belirten üç kadn bu gruba dahil edilmiştir. 
a Pearson Ki-Kare, b	Fisher kesin Ki-Kare 
Kadnlarn yöntemi kullanma süresi, yönteme 
karar veren kişi, yöntemle ilgili danşmanlk 
alma ve yöntemden memnuniyet durumu 
dşndaki kontraseptif kullanm özellikleri 
benzerdir (p>0.05). Yöntemi 10 yldr 
kullananlarn oran kondomda daha fazladr 
(Kondom: %79.4, GÇ: %66.4, p= 0.001). 

Kadnlar yöntemi eşleriyle birlikte seçmiş 
(%61.2; K: %56.1, GÇ: %68.2) (p=0.021), 
ancak kullandğ yönteme ilişkin %19.1’i (K: 
%23.3, GÇ: %13.4, p=0.005) danşmanlk 
almş ve bunlarn da %46.5’i danşmanlğ 
yönteme başladktan sonra almştr. GÇ’yi 
kullanlarda yöntemden memnuniyet oran 
biraz yüksek (K: %93.7, GÇ: %97.7, p=0.035) 
bulunmuştur (Tablo 2). 

Tablo	2.	Kadnlarn Kontraseptif Yöntemlere İlişkin Özellikleri 
Kontraseptif	
Yöntemlere	İlişkin	
Özellikler	

Kondom	(n=301)	 GÇ	(n=217)	 Toplam	(n=518)	
n	 %	 n	 %	 n	 %	

Yöntemi	Kullanma	Süresi		
1-10 yl 239 79.4 144 66.4 383 73.9 
11-25 yl 62 20.6 73 33.6 135 26.1 

p=0.001b	
Yöntemi	Seçme	Nedeni*	

Güvenilir ve etkili 199 66.1 89 41.0 288 55.6 
Yan etkisi yok 151 50.2 132 60.8 283 54.6 
Kullanm kolay 74 24.6 103 47.5 177 34.2 
Ucuz 31 10.3 3 1.4 34 6.2 
Cinsel ilişkiyi olumsuz 
etkilemiyor 

 
29 

 
9.6 

 
10 

 
4.6 

 
39 

 
7.5 

Eşim istiyor 21 7.0 11 5.1 32 6.2 
Dini açdan uygun  6 2.0 5 2.3 11 2.1 

Yöntemi	Kullanma	zaman	
Cinsel ilişkiye 
girmeden hemen önce 

 
227 

 
75.4 

	
‐	

	
‐	

 
227 

 
43.8 

Boşalma öncesi ve 
yumurtlama 
döneminde 

 
71 

 
23.6 

	
‐	

	
‐	

 
71 

 
13.7 
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Yumurtlama 
döneminde 

 
3 

 
1.0 

 
- 

 
- 

 
3 

 
58.1 

Boşalma öncesi ‐	 ‐	 211 97.2 211 40.7 
Yumurtlama dönemi 
dşnda 

	
‐	

	
‐	

 
6 

 
2.8 

 
6 

 
1.2 

Yöntemi	Temin	Ettiği	Yer	
ASM 153 50.8 - - 153 50.8 
Doğumevi 13 4.3 - - 13 4.3 
Market  58 19.3 - - 58 19.3 
Eczane  77 25.6 - - 77 25.6 

Yönteme	Karar	Veren	Kişi		
Kendisi  23 7.6 12 5.5 35 6.8 
Eşi 109 36.2 57 26.3 166 32.0 
Eşi ile birlikte 169 56.1 148 68.2 317 61.2 

X2=7.719,	p=0.021a	
Danşmanlk	

Alan 70 23.3 29 13.4 99 19.1 
Almayan 231 76.7 188 86.6 419 80.9 

p=0.005b	
Danşmanlk	Alma	
Zaman	

(n=70) (n=29) (n=99) 
Yönteme başlamadan 
önce 

 
36 

 
51.4 

 
17 

 
58.6 

 
53 

 
53.5 

Yönteme başladktan 
sonra 

 
34 

 
48.6 

 
12 

 
41.4 

 
46 

 
46.5 

p=0.658b 
Yönteme	Bağl	Sorun	

Yaşayan 35 11.6 33 15.2 68 13.1 
Yaşamayan 266 88.4 184 84.8 450 86.9 

p=0.238b 
Yönteme	Bağl	Yaşanan	
Sorun	

(n=35) (n=33) (n=68) 
Gebelik 33 94.3 33 100.0 66 97.0 
Boşalma, sertleşme 
sorunu 

 
2 

 
5.7 

 
- 

 
- 

 
2 

 
3.0 

Yöntemden	Memnuniyet	
Memnun 282 93.7 212 97.7 494 95.4 
Memnun değil 19 6.3 5 2.3 24 4.6 

p=0.035b	
Yöntemden	Memnun	
Olmama	Nedeni 

(n=19) (n=5) (n= 24) 
Güvenilir değil, gebelik 
korkusu 

 
11 

 
57.9 

 
5 

 
100.0 

 
16 

 
66.6 

Rahat değil 7 36.8 - - 7 29.2 
Ses yapyor 1 5.3 - - 1 4.2 

Yöntem	Değiştirme	Düşüncesi	
Hayr 249 82.7 189 87.1 438 84.5 
Evet 14 4.7 4  1.8 18 3.5 
Kararsz 38 12.6 24 11.1 62 12.0 

X2=3.404, p=0.182a 
* Birden fazla cevap verilmiştir. 
a Pearson Ki-Kare, b Fisher kesin Ki-Kare 
Kadnlarn cinsel yaşamlarn ve kendilerini 
değerlendirmeleri ile cinsel konularda eşiyle 

konuşma dşnda kalan diğer cinsel yaşam 
özellikleri benzerdir (p>0.05). Kadnlarn 
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%67.4’ü cinsel yaşamlarn iyi bulmaktadr. 
Cinsel yaşamlarn orta ve kötü bulanlar 
GÇ’de (%16.0-29.9), iyi (%71.8-61.3) ve çok 
iyi (%11.3-8.8.) bulanlar kondomda daha 
fazla saptanmştr (p=0.002). Kendisini 
negatif olarak değerlendiren kadnlar GÇ’de 
(%6-15.2), normal olarak değerlendirenler 

ise kondomda daha fazla bulunmuştur 
(p=0.000). Cinsel konularda eşiyle konuşan 
kadn oran GÇ’yi tercih edenlerde daha 
fazladr (%79.7-87.6, p=0.024). Kadnlar çok 
az (%9.5) cinsel yaşamla ilgili sorun yaşamş 
ve bunlarn %28.6’s profesyonel yardm 
almşlardr (Tablo 3). 

Tablo	3.	Kadnlarn Cinsel Yaşamlarna İlişkin Özellikleri	
Cinsel	Yaşama	İlişkin	
Özellikler	

Kondom	(n=301)	 GÇ	(n=217)	 Toplam	(n=518)	
n	 %	 n	 %	 n	 %	

İlk	Cinsel	İlişki	Yaş		
15-19 yaş 80 26.6 54 24.9 134 25.9 
20-24 yaş 148 49.2 112 51.6 260 50.2 
≥ 25 yaş 73 24.2 51 23.5 124 23.9 

X2=0.319, p=0.852a 
Haftalk	Cinsel	İlişki	Says	

1-2 kez 150 50.0 130 59.9 280 54.2 
2-3 kez 81 27.0 48 22.1 129 25.0 
≥ 3 kez 69 23.0 39 18.0 109 20.8 

X2=5.008, p=0.082a 
Cinsel	Yaşam	Algs	

Orta ve kötü 51 16.9 65 29.9 116 22.4 
İyi 216 71.8 133 61.3 349 67.4 
Çok iyi 34 11.3 19 8.8 53 10.2 

X2=12.378,	p=0.002a	
Kendini	Değerlendirme		

Çekici 227 75.4 161 74.2 388 74.9 
Negatif (itici, isteksiz, 
soğuk, çirkin) 

 
18 

 
6.0 

 
33 

 
15.2 

 
51 

 
9.8 

Normal 56 18.6 23 10.6 79 15.3 
X2=16.229,	p=0.000a	

Eşin	Değerlendirmesi		
Çekici  237 78.7 180 82.9 417 80.5 
Negatif (itici, isteksiz, 
soğuk, çirkin) 

 
12 

 
4.0 

 
16 

 
7.4 

 
28 

 
5.4 

Normal   45 15.0 21 9.7 66 12.7 
Fikir belirtmeyen 7 2.3 0 0.0 7 1.4 

İstemeden	Cinsel	İlişki	
Yaşayan 112 37.2 77 35.5 189 36.5 
Yaşamayan 189 62.8 140 64.5 329 63.5 

p=0.712b 
Cinsel	Konularda	Eşle	Konuşma 

Konuşan  240 79.7 190 87.6 430 83.0 
Konuşamayan 61 20.3 27 12.4 88 17.0 

p=0.024b 
Cinsel	Yaşamla	İlgili	Sorun	

Yaşayan 27 9.0 22 10.1 49 9.5 
Yaşamayan 274 91.0 195 89.9 469 90.5 

p=0.652b 
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Yaşanan	Cinsel	
Sorun*	

(n=27) (n=22) (n=49) 
İlişkiye girememe 14 51.9 7 31.8 21 42.9 
Eşinin hasta olmas 4 14.8 4 18.2 8 16.3 
Soğukluk 3 11.1 2 9.1 5 10.2 
Kaslma 2 7.4 4 18.2 6 12.2 
Doğum sonras 
sendromu 

 
4 

 
14.8 

 
5 

 
22.7 

 
9 

 
18.4 

Yaşanan	Cinsel	Soruna	Yönelik																																																																																																																																					
Profesyonel	Yardm	
 (n= 27) (n=22) (n=49) 

Alan 9 33.3 5 22.7 14 28.6 
Almayan 18 66.7 17 77.3 35 71.4 

p=0.530b 
a	Pearson Ki-Kare, b	Fisher kesin Ki-Kare 
Kadnlarn KCFSİ-CFİ puan ortalamas 
kondomda 30.35±5.32, GÇ’de 29.01±6.18’dir 
(p=0.026). Benzer şekilde kondom kullanan 
kadnlarn cinsel ilişki sklğ/libido 
(p=0.007), cinsel doyum (p>0.05) ve cinsel 

ilişkide rahatszlk (p= 0.000) puanlar GÇ’yi 
kullananlarda daha fazladr. Kullanlan 
yöntem cinsel doyumu etkilememiştir 
(p>0.05) (Tablo 4). 

Tablo	4.	Kadnlarn Kullandklar Kontraseptif Yöntemlere Göre KCFSİ-CFİ Puan Ortalamalar	

* Mann Whitney U testi 
Erkek kondomu ve GÇ yönteminin kadn KCFSİ-CFİ’sini %1.1 orannda etkilediği saptanmştr 
(p<0.05, Tablo 5). 
Tablo	5.	Kondom ve Geri Çekme Yönteminin Kadn KCFSİ-CFİ’sine Etkisine Yönelik Regresyon 

Analizi	

Model	Özeti  
Model	 R	 R2	 Düzeltilmiş	R2	 Standart	Hata	

1	 .115 .013 .011 5.699 
ANOVA  

Model	 Kareler	
Toplam	 sd.	 Kareler	

Ortalamas	 F	 p	

1 Regresyon	     225.749 1 225.749 6.950 .009 
Artklar	 16759.461 516   32.480   

Yöntem	
Cinsel	İlişki	
Sklğ/Libido	 Cinsel	Doyum	 Cinsel	İlişkide	

Rahatszlk	 KCFSİ‐CFİ	

𝐗𝐗� � ��	 𝐗𝐗� � ��	 𝐗𝐗� � ��	 𝐗𝐗� � ��	
Kondom (n=301) 10.47 ± 2.14 8.99 ± 1.65 6.73 ± 1.55 30.35 ± 5.32 
GÇ (n=217)   9.80 ± 2.52 8.82 ± 1.73 6.36 ± 1.79 29.01 ± 6.18 
Test	
p	

F=	28121.50	
p=0.007*	

F=30521.00 
p=0.196* 

F=26887.50	
p=0.000*	

F=28921.00	
p=0.026*	
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Toplam	 16985.209 517    
Katsaylar 

Model	
Standardize	Olmayanlar	 Standardize	

Olanlar	 t	 p	

B	 Standard	
Hata	 Beta	 	 	

1	
Sabit	Terim	 31.688 .762  41.562 .000 
Kullanlan	
Yöntem	

-1.338 .508 -.115 -2.636 .009 

 
Haftalk cinsel ilişki says, kadnlarn cinsel 
açdan kendilerini tanmlama şekli, cinsel 
yaşamla ilgili sorun varlğ, kullandğ yöntem 
ve kullanm süresi kadn KCFSİ-CFİ’sini 
%20.1 orannda etkilemektedir (p<0.05). 
Kadn KCFSİ-CFİ’sini haftalk cinsel ilişki 

says, kullandğ yöntem ve kadnn cinsel 
olarak kendisini tanmlamas pozitif, cinsel 
yaşamla ilgili sorun varlğ ve yöntem 
kullanm süresi ise negatif etkilemektedir 
(Tablo 6). 

Tablo	6.	Kadn KCFSİ-CFİ’sini En Fazla Etkileyen Faktörlere Yönelik Regresyon Modeli 

Model	Özeti  
Model	 R	 R2	 Düzeltilmiş	R2	 Standart	Hata	

1	 .458 .209 .201 5.002 
ANOVA  

Model	 Kareler	
Toplam	 Sd.	 Kareler	Ortalamas	 F	 p	

1	

Regresyon	 3143.127 5 628.625 25.120 .000 
Artklar	 11861.733 474 25.025   
Toplam	 15004.860 479    

Katsaylar	

 
Model	

Standardize	Olmayanlar	 Standardize	Olanlar	 	
t	

	
p	

B	 Standart	
Hata	 Beta	

1	

Sabit	Terim	 35.147 1.321  26.610 .000 
Kendini	 cinsel	
açdan	tanmlama	

-.676 .129 -.222 -5.256 .000 

Haftalk	 cinsel	 ilişki	
says	

.630 .126 .209 4.997 .000 

Cinsel	sorun	yaşama	 -3.725 .799 -.194 -4.661 .000 
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Yöntemi	 kullanma	
süresi	

-.113 .042 -.113 -2.702 .007 

Şu	 anda	 kullanlan	
yöntem	

-1.198 .477 -.106 -2.513 .012 

	

TARTIŞMA	 
Bu çalşmada kadnlarn kondomu güvenilir-
etkili ve yan etkisinin olmamas, GÇ’yi ise yan 
etkisinin bulunmamas ve kolay kullanlmas 
nedeniyle tercih ettikleri, çoğunun her iki 
yönteme bağl sorun yaşamadğ ve 
kondomun en fazla ASM ve eczaneden temin 
edildiği görülmüştür. Yönteme özel 
danşmanlk alma oranlar kondomda daha 
fazla olmakla birlikte, kondomun yanlş 
zamanda kullanldğ ve küretaj oranlarnn 
da daha fazla olduğu saptanmştr. Yöntemi 
uzun süre kullanan, yöntemi eşiyle birlikte 
seçen ve yöntemden memnun olanlarn oran 
GÇ’de daha fazla bulunmuştur. Bu konudaki 
literatür incelendiğinde kontraseptif yöntem 
kullanmnn son on ylda önemli ölçüde 
arttğ, ancak yöntemi brakma ve 
kullanmdaki boşluklarn yaygn bir sorun 
olmaya devam ettiği dikkati çekmektedir 
(Canning & Karra, 2023; Coulson vd., 2023; 
Wood vd., 2020). Global olarak 
kontrasepsiyon prevelansnn %48, 
karşlanan kontraseptif yöntem talebinin 
%79, halen karşlanamayan AP 
gereksiniminin ise %12.2 olduğu ve düşük-
orta gelirli ülkelerde orann 15-49 yaş grubu 
kadnlarda %24’e yükseldiği bildirilmektedir 
(Canning & Karra, 2023; Coulson vd., 2023). 
Modern yöntem kullanm gelişmiş ülkelerde 
oldukça yüksektir. Bu çalşmada olduğu gibi 
kondom kullanm kolaylğ, yan etkisinin 
azlğ, kolay bulunmas, cinsel yolla bulaşan 

enfeksiyonlara ve kansere karş 
korumasndan dolay tercih edilen bir 
yöntemdir. Çalşma sonuçlarn 
destekleyecek şekilde genel olarak krsal ve 
yoksul bölgelerdeki çoğu kadnn kondoma 
ilişkin bilgi, uygulama ve tutumlarnn 
yetersiz olduğu, istenmeyen AP prevelansnn 
Ürdün gibi ülkelerde %7.1’e yükseldiği ve 
bunun yaklaşk yarsnn kondom, GÇ ve 
cinsel perhiz ile ilişkili olduğu 
bildirilmektedir (Andrade vd., 2015; Canning 
& Karra, 2023; Moreira vd., 2019). GÇ 
yöntemi ise genellikle gençler, erkekler ve 
düşük-orta gelirli ülkelerde geçmişten 
günümüze tercih edilmektedir. Ülkemizde 
modern yöntem kullanm %48.9’a 
yükselmekle birlikte, geleneksel yöntem 
kullanm (%20.9) ile GÇ kullanm orannn 
(%20.4) pek fazla değişmediği, hatta 
karşlanamayan AP gereksiniminin %11.6 
düzeyine yükseldiği belirtilmektedir (HÜNEE, 
2019). Araştrmalara göre GÇ’nin ilk sralarda 
tercih edildiği, (%9.1-%61.3), kondom 
kullanmnn ise %13.2-47.3 arasnda 
değiştiği (Ertekin Pnar vd., 2019; Gavas ve 
İnal, 2019), kondomun Bat’da %21, Ege’de 
%21.4, GÇ’nin ise Bat’da %19.6, Ege’de 
%18.8 orannda tercih edildiği 
bildirilmektedir (HÜNEE, 2019). Akaln & 
Bostanc (2022), kadnlarn AP yöntemi 
olarak çoğunlukla GÇ (%38.5) ve kondomu 
(%37.4) kullandklarn ve kontraseptif 
yöntemleri daha çok güvenli olmas (%64,3) 
nedeniyle seçtikleni belirlemişlerdir. Ertekin 
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Pnar vd. (2019) kadnlarn %35.2’isinin 
kondom kullandğn, ancak %22’sinin 
yönteme bağl sorun ve %30.1’inin yöntemle 
ilgili yan etki yaşadğn saptamşlardr. 
Gölbaş vd. (2017)’ye göre kadnlarn 
%48.2’sinin yöntemi ksa süre kullandğ, 
%90.3’ünün kullanlan yöntemle ilgili bir 
şikayet bildirmediği ve %94.6’snn 
kullandklar yöntemin cinsel yaşamlarn 
etkilemediği bildirilmiştir. Çakmak vd. 
(2021), kadnlarn %30.5’inin GÇ’yi eşinden 
dolay kullandğn, bunlarn %34’ünün GÇ’yi 
olumsuz özellikleri nedeniyle braktğn ve 
%17’sinin yöntemi kullanrken gebe kaldğn 
saptamşlardr. Kadnlarn düşük 
kontraseptif yöntem bilgisine sahip olduklar 
ve AP yöntemlerini etkin kullanmadklar 
(Gavas & İnal, 2019), bu nedenle 12 aylk 
dönemde en fazla braklan yöntemlerin GÇ ve 
kondom olduğu ve yöntem başarszlğnn 2. 
önemli brakma nedeni olduğu bilinen bir 
gerçektir. Kondom en fazla eczene ve 
market/dükkandan temin edilmekte olup 
(HÜNEE, 2019), yöntem kararn genellikle 
erkekler vermektedir (Buldurucu & Yazc, 
2015; HÜNEE, 2019). Etkili bir AP 
danşmanlğ sonras modern ve kantlanmş 
bir gebelik önleyici yönteme geçme oran 
%73.8 olarak bulunmuştur (Demir vd., 2021). 
Bu çalşmadaki kadnlarn kullandklar AP 
yöntemlerini seçme nedenlerinin literatürle 
benzerlik gösterdiği, kondom ve GÇ kullanm 
oranlar ile memnuniyet oranlarnn yüksek 
olduğu, ancak GÇ’de daha fazla olmak üzere 
yöntemler hakknda yeterli danşmanlk 
almadklar ve kondomu yanlş kullandklar 
görülmektedir. Bat’daki bir il merkezinde 
bulunan kadnlarda yaplan bu çalşmada 
GÇ’nin yüksek oranda tercih edilmesi ve 

düşük danşmanlk oranlar önemlidir ve ülke 
durumunu yanstan bir bulgu olarak 
değerlendirilebilir.  
Bu çalşmada kondom ve GÇ’yi kullanan 
kadnlarn cinsel yaşam özelliklerinin genel 
olarak benzer olduğu, yarsnn ilk cinsel 
ilişkiyi 20-24 yaşlarnda deneyimlediği, 
yardan fazlasnn cinsel yaşamlarn iyi 
olarak değerlendirdikleri, çok aznn cinsel 
yaşamyla ilgili sorun yaşadğ ve sorunlar 
için düşük oranda profesyonel yardm 
aldklar görülmüştür. Ayrca kendisini 
negatif olarak değerlendiren, cinsel 
konularda eşiyle konuşan ve cinsel 
yaşamlarn orta ve kötü bulanlarn oran 
GÇ’de, kendisini normal ve cinsel açdan iyi-
çok iyi hissedenlerin oran da kondomda daha 
fazla bulunmuştur.  Kadnlar yöntemleri 
brakmann veya durdurmann nedeni olarak 
yan etkilerini gösterse de kontrasepiyonun 
kadn cinsel deneyimini nasl etkilediği 
hakkndaki bilgi snrldr (Wood vd., 2020). 
Literatürde kontraseptif kullanm ile CD 
arasnda bir korelasyon olmadğ 
(Hamadiyan vd., 2016), bildirilse de 
kontraseptif yöntemlerin yan etkilerine bağl 
cinsel yaşamn etkilendiği (Ertekin Pnar vd., 
2019), cinsel sağlkla ilgili endişeleri olan 
kadnlar için mevcut kontrasepsiyonun 
gözden geçirilmesi gerektiği ve 
kontrasepsiyon kullanlmamasnn cinsel 
işlev bozukluğu ve doyumsuzlukla 
ilişkilendirildiği (Casey vd., 2016) ileri 
sürülmektedir. Modern ve geleneksel 
yöntemler özelliklerine ve bireysel-kültürel 
faktörlere bağl olarak kadn CD’sini farkl 
şekilde etkileyebilmektedir (Caruso vd., 
2022; Gallo vd., 2022; Gürbüz vd., 2020; 
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Egelioğlu Cetişli vd., 2016; Oskay & Dişsiz, 
2016; Rahman, 2018). Modern yöntemleri 
tercih eden kadnlarn cinsel sağlklarnn 
daha iyi olduğu (Egelioğlu Cetişli vd., 2016) ve 
CD’ye karş koruyucu bir faktör olduğu (Aşkn 
vd., 2019) belirtilmektedir. Akaln & Bostanc 
(2022) modern yöntem kullanan, yöntemi 
eşiyle birlikte seçen ve kendisi/eşi seçtiği 
yöntemden memnun olan kadnlarn FSFI 
skorlarn daha iyi saptamşlardr. Bu 
çalşmada da kadnlarn büyük bir 
bölümünün yöntemden bağmsz olarak 
cinsel yaşamlarn iyi olarak 
değerlendirmeleri, düşük oranda cinsel sorun 
yaşamalar ve buna bağl az oranda 
profesyonel yardm almalar olumlu olarak 
değerlendirilebilir. Ancak kendisini negatif ve 
cinsel yaşamn orta-kötü değerlendiren 
kadnlarn GÇ’de daha fazla olmas, 
literatürde belirtildiği gibi GÇ’nin cinsel 
yaşam üzerine olumsuz etkilerini destekler 
özelliktedir. Diğer yandan cinsel konularda 
eşiyle konuşan kadn orannn GÇ’de yüksek 
olmas, örneklemdeki kadnlarn eğitim 
düzeylerinin nisbeten yüksek olmas 
nedeniyle GÇ’ye bağl yaşadklar sorunlar 
daha çok konuştuklarn düşündürmektedir. 
Buna karşn çalşmadaki kadnlarn 
literatürden farkl olarak düşük oranda cinsel 
sorun bildirmeleri ve 1/4’inden fazlasnn 
profesyonel yardm almas önemlidir ve 
kültürel olarak kadnlarn cinsel sorunlar 
rahat konuşamamalar ile ilişkili olabilir. Elde 
edilen bu sonuç, kadnlarn desteklenmeleri 
durumunda cinsel sorunlarn daha rahat dile 
getirilebileceğini düşündürmektedir.  
Bu araştrmada kondom kullananlara göre GÇ 
ile korunan kadnlarn KCFSİ-CFİ, cinsel ilişki 

sklğ/libido ve cinsel ilişkide rahatszlk 
puanlarnn anlaml olarak daha düşük, cinsel 
doyum puanlarnn ise benzer olduğu 
bulunmuştur. Benzer şekilde kondom ve GÇ 
kullanm ile kadn cinsel işlevi arasnda 
korelasyon bulunduğu ve erkek kondomu 
kullananlarda GÇ’ye göre kadn cinsel işlevi 
ve doyumunun daha yüksek olduğu 
saptanmştr (Tadayon vd., 2016). Gürbüz vd. 
(2020) kondom kullanan kadnlarn diğer 
yöntemleri kullananlara göre istek, 
lubrikasyon ve ağr ile cinsel işlev puanlarnn 
daha yüksek olduğunu saptamşlardr. İnfal 
Kesim vd. (2017), kondom kullananlarn 
diğer yöntemleri tercih edenlere göre cinsel 
doyumlarnn daha yüksek olduğunu ve 
kondomu eşiyle birlikte tercih eden 
erkeklerin cinsel doyumunun daha yüksek 
olduğunu bulmuşlardr. Buna karşn Younis 
vd. (2019) kadnlarn çoğunun erkek 
kondomundan hoşlanmadğn, kondoma 
bağl tatmin edici olmayan seks, kaymş 
kondom, vajinal kuruluk ve ağr gibi yaygn 
cinsel yan etkilerinin olduğunu 
bildirmişlerdir. Araştrma sonuçlaryla 
benzer şekilde Şahin vd. (2021) GÇ ile 
korunan kadnlarn yüksek CD oranlarnn 
özellikle istek, lubrikasyon, orgazm ve ağr alt 
boyutlarnda olduğunu saptamşlardr. 
Kaplan & Zeyneloğlu (2019), GÇ ile korunan 
kadnlarn cinsel doyumlarnn düşük 
olduğunu bildirmişlerdir. Bu araştrmadan 
farkl olarak Oskay & Dişsiz (2016), GÇ ile 
korunan kadnlarn cinsel yaşantlarnn 
negatif olarak etkilenmediğini 
saptamşlardr. Gölbaş vd. (2017) de 
kullanlan yöntemlere göre CD’nin farkllk 
gösterdiğini, ancak GÇ’nin CD’yi 
etkilemediğini saptamşlardr. Shahin vd. 



14

Ekim / Kasım / Aralık Yıl: 2023 Sayı: 50 Sonbahar Dönemi October / November / December Year: 2023 Number: 50 Autumn Term 

ISSN Print: 2147-1711 Online: 2149-8508

 
 

(2021) de kontrasepsiyon kullanmayanlarn 
yarsndan fazlasnda iyi cinsel fonksiyon 
saptamşlardr. Bu çalşmada literatürde 
belirtildiği gibi GÇ yöntemini kullanan 
kadnlar en çok cinsel ilişki sklğ/libido ve 
cinsel ilişkide rahatszlk alt ölçeklerinde 
sorun yaşamşlardr. Örneklemi oluşturan 
katlmclar kullandklar yöntemin cinsel 
yaşamlarn etkilemediğini ve GÇ’ye bağl 
cinsel isteklerinin arttğn bildirmelerine 
rağmen, standart ölçme arac olan KCFSİ-CFİ 
ile yaplan değerlendirmede GÇ’nin sadece 
cinsel doyum alannda soruna neden olmadğ 
görülmüştür. Bu sonuç, cinsel yaşamn 
değerlendirilmesinde objektif ölçme arac 
kullanmnn önemini ortaya koymaktadr. 
Çünkü, tabu olmas nedeniyle kadnlar 
cinselliğe yönelik yaşadklar sorunlar 
rahatça ifade edememektedir (Maasoumi vd., 
2023; Turhan & Akcan, 2022). Bu nedenle AP 
kliniklerinde yöntemlerin cinselliğe 
etkilerinin irdelenmesi önemli olacaktr. Bu 
çalşmada cinsel yaşamn %22.4 orannda 
orta-kötü olarak değerlendirilmesi, cinsel 
yaşamla ilgili sorun yaşayan kadnlarn 
önemli bir bölümünün ilişkiye girememe gibi 
bir sorunu belirtmeleri ve yöntemi 
kullanmadan önce danşmanlk almamalar 
bunun gerekliliğini göstermesi açsndan 
önemlidir. Kontrasepsiyonun kadnlarn 
cinsel yaşamlar, kontraseptif karar verme ve 
yöntem devamllğna etkileri konusundaki 
çalşmalar azdr ve sağlk personelinin kadn 
ilişkilerini ve kadn merkeze alan konraseptif 
danşmanlğ benimsemeleri (Wood vd., 
2020) ve cinsel eğitime erişimlerini 
sağlamalar (McCool-Myers vd., 2018; 
Maasoumi vd., 2023) gerekmektedir. 

Bu çalşmada kadn CD’si %20.1 orannda 
haftalk cinsel ilişki says, kadnn kendisini 
cinsel açdan değerlendirme şekli, cinsel 
yaşama yönelik sorun varlğ, kullandğ 
yöntem ve kullanm süresinden etkilendiği, 
kondom ve GÇ yönteminden ise %1.1 
orannda etkilendiği bulunmuştur. Bu 
çalşmada olduğu gibi CD her yaştaki kadnda 
skça görülmekte ve birey/çiftin yaşam 
kaliteleri ile cinsel fonksiyonlarn olumsuz 
etkilemektedir. Ayn zamanda tüm ailenin ve 
toplumun ruhsal durumunu da 
etkilemektedir (Khajehei vd., 2015). Kadn 
CD’si gün geçtikçe artş göstermesine, 
özgüven eksikliği, emosyonel stres ve kişisel 
ilişkilerde bozulmaya yol açmasna karşn, 
kadnlar ve sağlk profesyonelleri tarafndan 
görmezden gelinen, tbbi bir sorun olarak 
görülmeyen, tedavisi olduğu düşünülmeyen 
önemli bir sağlk sorunudur ve biyo-psiko-
sosyal birçok faktörden etkilenmektedir 
(Bekmezci & Meram 2020; Ibine vd., 2020; 
Ozan vd., 2021; Turhan & Akcan 2022; Ylmaz 
vd., 2019). Kadnlarn %29.6-70.9 oannda CD 
yaşadğ ve sosyodemografik, tbbi, obstetrik, 
cinsel ve kontraseptif özellikler gibi çeşitli 
faktörlerden etkilendiği saptanmştr (Aşkn 
vd., 2019; Bayoğlu Tekin vd., 2014; Butt vd., 
2019; Klç, 2019; Mamuk vd., 2023; McCool-
Myers vd., 2018). Özellikle kontraseptif 
kullanm KCFSİ-CFİ puanlarn artrmaktadr 
(Bayoğlu Tekin vd., 2014). İran’da farkl 
kontraseptif yöntem kullanan kadnlar 
arasnda CD’nin en az kondomda görüldüğü 
saptanmştr (Fataneh vd., 2013). Bu 
araştrmann sonuçlar, kontraseptif 
yöntemlerin cinsel yaşama etkisi olduğunu 
ileri süren çalşmalar destekler özelliktedir. 
Kadnlarn 1/5’inin sorunu olan CD’yi çeşitli 
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faktörlerin etkilemesi, bunun yannda 
kondom ve GÇ’nin azda olsa kadn CD’sini 
etkilemesi, kadn CD’sinin bütüncül olarak 
değerlendirilmesi gerektiğini 
göstermektedir. Sonuçlar, birçok kültürde 
evrensel bir sorun olan kadn CD’sinin çok 
boyutlu olduğu ve erkek yöntemi olan 
kondom ve GÇ’den etkilendiği bilgisini 
desteklemektedir.  
SONUÇ	 
Bu çalşmada erkek kondomu ve özellikle GÇ 
yönteminin kadn cinsel disfonksiyonunda 
etkili olduğu, kullanlan yöntemin kadn 
CD’sini pozitif, yöntemi kullanma süresinin 
ise negatif etkilediği saptanmştr. Bu nedenle 
erkeğe ait kontraseptif yöntem kullanan 
kadnlarn cinsel yaşamlarnn ölçek 
kullanlarak değerlendirilmesi, erkeğe ait 
kontraseptif yöntemlerin kadn cinsel 
yaşamna etkileri konusunda farkndalk 
eğitimleri düzenlenmesi, aile planlamas 
danşmanlk hizmeti içinde cinsel 
danşmanlğn da verilmesi ve evlilik 
öncesinden başlatlarak sürekliliğinin 
sağlanmas önerilir. 
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EXTENDED	ABSTRACT	

Introduction:	 Sexuality is an important 
component of well-being and has an 
important place in determining women's 
quality of life. Sexual health constitutes an 
important and positive dimension of an 
individual's holistic health and quality of life. 
Sexual dysfunction is the absence of at least 
one component of the sexual response cycle 
(desire, arousal, lubrication, orgasm, 
satisfaction, and pain). Sexual function is 
affected by many factors. One of these is the 
contraceptive method used. The use of 
modern contraceptive methods for sexual 
dysfunction is a protective precaution, while 
self-decision on the contraceptive method is a 
risk factor. A holistic approach to 
contraceptive needs requires addressing the 
individual's reproductive and sexual health 
needs together. Condom, one of the modern 
methods used by men, and withdrawal, one of 
the traditional methods, can affect women's 
sexual life differently, positively or negatively. 
The fact that family planning and especially 
sexuality cannot be talked about freely and is 
a taboo, as well as the neglect of the effects of 
contraceptive methods on sexual function by 
women and healthcare professionals 
eliminates the opportunity for couples to be 
told about the effects of contraceptives on 
sexual life during training and counseling and 
for individuals to make their choices 
accordingly. In our country, the fact that 
women experience sexual dysfunction at a 
significant rate, that despite the increase in 
the use of modern methods, a significant 
portion leaves them in a short period of time 
such as 12 months, and that withdrawal, 

which is one of the traditional methods, is one 
of the most used methods in our country, 
brings to mind the question of how the 
methods used affect sexuality. Studies on 
determining sexual function in women using 
condoms and withdrawal are limited in the 
literature. Aim:	The study was conducted to 
determine the effect of condom, one of the 
modern methods used by men, and 
withdrawal, one of the traditional methods, 
on women's sexual life.	 Method:	 A cross-
sectional study was conducted on married 
women aged 15-49 who were protected by 
condom or withdrawal method (N = 518, 
Condom: 58.1%, Withdrawal: 41.8%) in 
Family Health Centers (FHCs) No. 2 and 12 in 
Aydn city center. To collect the data, the Data 
Collection Form prepared in line with the 
literature and the Female Sexual Function 
Index (FSFI), whose reliability and validity 
were established by Ayseçkin Ylmaz and 
Yldz Erylmaz in 2004, were used. Data were 
collected by the researcher by visiting women 
at their homes via self-reporting method. 
Before data collection, official permission was 
obtained from Aydn Provincial Health 
Directorate and Ethics Committee approval 
was obtained from Adnan Menderes 
University Faculty of Medicine Non-
Interventional Clinical Research Ethics 
Committee. Women protected by condom and 
withdrawal method and their contact 
information were determined from the 15-49 
years old Married Women Form, with the 
verbal consent of the family physicians 
working in FHCs No. 2 and 12. Then, women 
were visited at their homes, informed about 
the study, and data were collected by 
obtaining verbal and written consent from 
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the women who agreed to participate in the 
study. Descriptive statistics, Chi-Square, 
Mann Whitney U, Kruskall Wallis H and 
multiple regression analysis were used to 
evaluate the data and p<0.05 was accepted as 
significant. Results:	 58.3% of the women, 
with an average age of 34.97±6.49, have high 
school education or above. Sociodemographic 
characteristics of participants protected by 
male condom and withdrawal were similar 
(p>0.05). The rate of curettage among those 
using condoms was higher than those using 
the withdrawal method (p<0.05). Other 
contraceptive use characteristics of the 
women, except the duration of using the 
method, the person who decided on the 
method, receiving counseling about the 
method, and satisfaction with the method, 
were similar (p>0.05). 73.9% of women have 
been protected by male contraceptive 
methods for 1-10 years (Condom: 79.4%, 
Withdrawal: 66.4%, p = 0.001). It has been 
reported that condoms are preferred because 
they are reliable and effective (66.1%) and 
have no side effects (59.2%), while 
withdrawal is preferred because it has no side 
effect (60.8%) and ease of use (47.5%). And, 
male condom are preferred mostly just before 
sexual intercourse (75.4%), while 
withdrawal is used before ejaculation 
(97.2%). 61.2% of the women (Condom: 
56.1%, Withdrawal: 68.2%) decided on the 
method together with their husbands (p = 
0.021), but only 19.1% (23.3-13.4%, p = 
0.005) received counseling regarding the 
method they used, whereas 46.5% stated that 
they received counseling after starting the 
method. Women's evaluations of their sexual 
lives and themselves and their sexual life 

characteristics other than talking to their 
spouses about sexual matters are similar 
(p>0.05). 67.4% of women evaluated their 
sexual lives as good. Those who evaluated 
their sexual life as fair or poor were more 
likely to be in withdrawal group (16.0-
29.9%), while those who evaluated their 
sexual life as good (71.8-61.3%) and very 
good (11.3-8.8%) were more likely to be 
using condoms (p=0.002). The rate of women 
talking to their husbands about sexual 
matters is higher in the withdrawal method 
(79.7-87.6%, p=0.024). Very few of the 
women (9.5%) had problems with their 
sexual lives and 28.6% of them received 
professional help for their problems. The 
mean FSFI score of women was 30.35±5.32 in 
condom and 29.01±6.18 in withdrawal 
(p=0.026). The FSFI score of 38% of women is 
29.78±5.73. Sexual dysfunction is 35.9% for 
condom and 41% for withdrawal. In condom 
users, sexual intercourse frequency/libido 
(10.47±2.14, p=0.007) and sexual discomfort 
(6.73±1.55, p= 0.000) scores are higher than 
those using withdrawal. There is no 
significant difference between methods used 
and the scores obtained from the sexual 
satisfaction subscale (p>0.05). It seems that 
the number of times a week the woman has 
intercourse, how the woman defines herself 
sexually, having problems with sexual life, the 
method used and the duration of using the 
method are the most important factors 
affecting females FSFI. The number of sexual 
intercourses per week, the method used and 
the woman's sexual evaluation of herself have 
a positive effect on her sexual functions, while 
having problems with sexual life and the 
duration of using the method have a negative 
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effect. These variables explain 20.1% of 
female sexual function (p<0.05). It was found 
that the contraceptive methods used by men 
explained only 1.1% of female FSFI (p<0.05). 
Conclusion: Male condom and withdrawal 
methods affect women's sexual life, and the 
withdrawal method increases the rate of 
sexual dysfunction. For this reason, 
awareness training should be organized for 
couples about the effects of male condom and 
withdrawal methods on sexual life, sexual 
counseling should be integrated into family 
planning services, and its continuity should 
be ensured by starting before marriage. 
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Öz: Amaç: Pandemi döneminde, Halk Sağlığı Hemşireleri 
(HSH)’nin akut ve kronik dönemde, topluma bakım verirken 
yaşadıkları zorlukları ve farklı bakım uygulama yöntemlerini 
belirlemektir.

Yöntem: Araştırma nitel tanımlayıcı tasarım tipinde Ocak-Şu-
bat 2022 tarihleri arasında gerçekleştirildi. Nitel araştırma 
yöntemi olarak fenomenolojik yaklaşım kullanıldı. İstanbul aile 
sağlığı merkezlerinde çalışan 21 halk sağlığı hemşiresi örnek-
lemi oluşturdu. Yarı yapılandırılmış görüşme formu ve sosyo-
demografik özellikleri içeren tanıtıcı bilgi formu ile veriler elde 
edildi. Görüşmeler kayıt altına alındı. Nitel verilerin analizinde 
Malterud’un analiz yöntemi kullanıldı.

Bulgular: HSH’nin akut ve kronik dönemde yaşadıkları zor-
luklar ve bakım uygulamaları “Psikososyal durum, tedbirler/
önlemler, zorluklar ve çözüm yöntemler” başlıkları altında dört 
ana tema belirlendi. Bu ana temalar altında ki 13 alt tema, akut 
ve kronik döneme özgü farklılaştığı görüldü. Çalışmaya katılan 
HSH’nin yaş ortalaması 37.8 yıl olup, çalışma yılı ortalaması 
16.3’tü. 

Sonuç: HSH pandeminin akut döneminde önyargılarla, korku-
larla, belirsizlik nedeniyle psikolojik açıdan negatif etkilenmiş, 
kronik dönemde ise halkın saldırganlığı, tahammülsüzlüğü, aşı 
karşıtlığı ile karşı karşıya kalmışlardır. Bakım uygulamalarında 
akut dönemde, telefonla izlem, uzaktan süreç yönetimi, halkı 
ikna etme zorlukları ön plandayken, kronik dönemde halkın 
uzun dönemli ortaya çıkan sağlık sorunları ve bunlara yönelik 
eğitim, rehberlik ve danışmanlık hizmetleri öncelik kazanmış-
tır.

Anahtar Kelimeler: Halk Sağlığı Hemşiresi, Covid-19, Pande-
mi, Zorluklar, Bakım Uygulamaları

Abstract: Aim: This study aimed to determine the challenges 
experienced by Public Health Nurses (PHN) in delivering care 
to society during the acute and chronic periods of the pandem-
ic and different care application methods.

Method: This qualitative and descriptive study was conducted 
between January and February 2022. Phenomenological ap-
proach was used as a qualitative research method. The sample 
of the study consisted of 21 public health nurses working in 
family health centers. Data were obtained with a semi-struc-
tured interview form and descriptive information form con-
taining sociodemographic characteristics. The interviews were 
recorded. Malterud's analysis method used in qualitative data 
analysis.

Results: Four main themes were identified as "psychosocial 
situation, measures/precautions, difficulties, and solution 
methods" regarding care practices and challenges experienced 
by PHN during acute and chronic periods of a pandemic. Thir-
teen sub-themes under these main themes were differentiated 
according to acute and chronic periods. The mean age, and du-
ration of working of PHNs participating in the study was 37.8 
and 16.3 years, respectively. 

Conclusion: PHNs were negatively affected psychologically 
due to prejudices, fears, and uncertainty during the acute pe-
riod of the pandemic, and in the chronic period, they faced ag-
gressive, impatient, and anti-vax attitudes of the public. While 
during the acute period, telephone monitoring, telemedicine 
management, and difficulties in persuading the public were 
at the forefront of care practices, education, guidance, and 
counseling services for long-term health problems of people 
became a priority in the chronic period.
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INTRODUCTION 
Studies conducted during the pandemic 
reported challenges such as prejudice against 
individuals diagnosed with COVID-19 and 
healthcare professionals, concern of 
healthcare professionals about transmitting 
the disease to their families and relatives, 
experiencing high levels of workload and 
burnout among public health nurses (PHNs) 
as well as others, and struggle due to lack of 
protective equipment and material (Labrague 
& De Los Santos, 2021).   
Theoretical	Framework	

Primary health care services were been the 
first point of contact for people reluctant to 
seek hospital care during the acute phase of 
the pandemic. The institutions that provide 
primary health services in our country are 
family health centers. Nurses working in 
family health centers work to protect and 
improve health. Nurses provide services such 
as immunization, infectious diseases, 
maternal and child health, school health, 
health education in chronic diseases, family 
planning and screening programs. During the 
pandemic period, problems regarding the 
readiness of Family Health Centers, one of 
these services, have emerged. Problems 
regarding readiness were reported in a study 
as lack of knowledge relating to the referral 
chain of COVID-19 and lack of personal 
protective equipment of primary healthcare 
professionals, applying of people diagnosed 
with COVID-19 to family health centers for 
getting medical reports, dissembling of 
COVID-19 diagnosis by individuals working in 
the service sector, and misperception of 

information about disease by the society 
leading to chaotic environment (Güler et al., 
2020). 
Considering self-isolation measures and 
institutional conditions, PHNs provided 
services such as follow-up of patients with 
COVID-19, symptom management, 
surveillance, and COVID-19 vaccination 
during the acute period in addition to 
maternal and infant health services, and 
home follow-up for elderly patients (Belita et 
al., 2022; Edmonds et al., 2020; Sumikawa et 
al., 2021; Morales-García et al., 2022). The 
delivery type of some services in primary 
healthcare such as home visits, health 
screening, health education, and counseling 
has changed during this period (Woodhouse 
et al., 2022). 
Evaluation of the problems experienced 
during the pandemic period revealed 
different challenges depending on the acute 
or chronic period. Although the acute period 
was complex and uncomfortable for most 
individuals, there was also evidence of health 
complications that could affect individuals in 
the chronic period (Turale, 2021). In the 
chronic period, PHNs will serve the 
community in caring for chronic health 
problems and in managing the reflections of 
health and social care requirements left aside 
for many conditions. In addition, patients and 
their families affected by COVID-19 may need 
long-term support at home (Kennedy, 2020). 
Therefore, ongoing health system 
requirements for rehabilitation services and 
community care in the future are on the 
agenda (Turale, 2021).  
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OBJECTIVE	

No study was found in the literature that 
compared the challenges of the acute and 
chronic periods of the pandemic. This study 
was conducted to investigate the challenges 
thoroughly experienced by PHNs in 
delivering care to society during the acute 
and chronic period of the pandemic and 
different care application methods  
Research	Questions	 

1. What are the challenges experienced by PHNs 
during the acute and chronic period of the 
pandemic?  

2. How did care priorities of PHNs change 
during acute and chronic periods of the 
pandemic?  
METHODS		

Study	Design	

This is a qualitative and descriptive research. 
The qualitative study type was chosen to 
reveal in depth the problems experienced in 
the acute and chronic periods of the pandemic 
process. Phenomenological approach was 
used as a qualitative research method. Data 
were collected between January and 
February 2022. The first case of COVID-19 in 

Turkey was seen in March 2020, and the next 
6 months were defined as the acute period. 
The time interval in which the study was 
conducted was stated as the chronic period, 
approximately two years later, in February 
2022.  
Participants	

The sample of the study consisted of 21 out of 
187 nurses working in 43 different Family 
Health Centers (FHCs), affiliated to the XXX 
District Health Directorate, in the province of 
Istanbul, volunteering to participate in the 
study, working in primary health care 
services during the Covid-19 pandemic 
(between 2019-2022). The interviews were 
terminated when data saturation was 
reached. The sample was selected from 
nurses working as family health nurses in 43 
FHCs. The sample consisted of nurses 
working in 18 FHCs who agreed to participate 
in the study. 
Data	 Collection	 Tools:	 In this study, data 
were collected by face-to-face interviews 
with a semi-structured in-depth interview 
form (Table 1) created by the researchers and 
a descriptive form questioning the socio-
demographic characteristics of the 
individuals.  

Table	1.	Semi-Structured Questions		
Within	 the	 first	 6	 months	 of	 the	
pandemic:		
1) How did you deliver primary health 
care services to the community?  
2) What were the challenges you 
experienced providing healthcare to 
the community?  
3) What problems did you observe in 
society?  

About	two	years	after	the	beginning	of	the	pandemic,	in	
other	words,	right	now,	along	with	the	widespread	use	
of	Covid	vaccines:		
1) What changes have you experienced in the 
provision of primary health care services to the 
community?  
2) What were the challenges you experienced 
providing health care services to the community?  
3) What problems did you observe in society?    
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4) Which solutions did you offer to 
these problems that you observed in 
society?  

4) Which solutions did you offer to these problems 
that you observed in society?  

 
Procedure		

The data of the study were collected 
individually, face to face, in a separate room 
in the FHCs where the participant nurses 
worked, when they were available. The 
interviews were audio-recorded and lasted 
between 20-45 minutes. The interviews were 
conducted under the guidance of the semi-
structured interview form, and flexibility was 
also provided to the related topics expressed 
by the participants. 
The first author had previously attended a 
qualitative research course and was trained 
in interview techniques by supervisors. The 
authors of this research have a Ph.D. degree in 
public health nursing, and one of the authors 
is also a specialist in community health 
nursing, working in the field. All authors 
participated in all stages of the research 
including interviewing, coding, categorizing, 
and interpreting the findings. An interview 
guide was provided for data collection during 
the interview sessions by reviewing the 
relevant literature and consulting the 
supervisors.   
Data	Analysis		

Thematic analysis was performed for the 
qualitative data manually by Malterud's 
method. Quantitative data (demographic 
characteristics) were analyzed by the excel 
program as percentages and averages. The 
audio recordings of the interviews with the 

participants were transcribed verbatim in 
text format. Three different researchers 
coded these texts according to research 
purposes. The resulting codes were classified 
by the researchers, and titles of themes and 
sub-themes were determined. Analyzes and 
evaluations were made within the scope of 
these titles.  
RESULTS	

The mean age of the nurses participating in 
the study was 37.8 years, and the average 
working duration was 16.3 years. All the 
participants were women. Of the nurses, 
80.9% (N=17) were married and had 
undergraduate or higher education. Almost 
half of the nurses (47.6%, N=10) had two or 
more children. The rate of those living with an 
elderly person at home during the pandemic 
was only 9.5% (N=2). Most of the nurses 
(57.1%, N=12) had been infected with COVID-
19 and 38% (N=8) were vaccinated 3 times.  
Nurses were mostly (57.1%) vaccinated with 
mixed use of CoronaVac and BioNTech 
vaccines (Table 2).  
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“Psychosocial	 Condition”	 in	 the	 Acute	
Period	

Emotions	 of	 public	 health	 nurses	 and	 the	
community: Public health nurses (PHNs) 
stated that they were negatively affected in 
terms of psychology during the acute period 
of the pandemic. The reasons for this 
situation were reported as a prejudiced 
approach of the public towards the healthcare 
professionals and holding healthcare 
professionals and their families at a distance 
due to prejudice, lack of institutional support, 
discrimination, fear of the unknown, anxiety 
experienced due to inattentive behavior of 
people presenting to FHCs without wearing 
protective equipment, sadness due to the loss 
of patients, whom they were responsible for 
the follow-up, and experiencing psychological 
challenges supporting people by phone. In 
addition, it was stated that when PHNs were 
diagnosed with COVID-19, they were worried 
about infecting their families or the public, 
and they had psychological difficulties due to 
isolating themselves in the same house or 
different places.  
Public health nurses observed that while 
some of the people experienced anxiety, fear, 
a sense of uncertainty, and fear of death in the 
acute period of the pandemic, some of them 
were neglectful and had disbelief in the 
disease.  
“Measures/Precautions”	During	the	Acute	
Period		

Equipment	supply:	During the acute period, 
it was reported that while there was a 
shortage of supplies (masks, gloves, 

protective equipment) in some FHCs, it was 
not experienced in some FHCs. However, it 
was stated that equipment was mostly 
provided by healthcare professionals with 
individual expenditures and efforts, and 
solution methods were found by them also.  
Planning	 of	 physical	 space/time: It was 
stated that patients presenting to FHC during 
the acute period were welcomed in a separate 
room, in which the body temperature of 
patients was checked and complaints were 
questioned. It was told that appointment was 
given to patients to extend the time gap 
between physical examinations for preparing 
the room for the next patient such as airing 
the room out, disinfection of surfaces, and 
changing stretcher cover. Precautions were 
taken, such as vaccinating pregnant women 
and babies early in the morning, before the 
arrival of other patients, triaging in some 
FHCs, checking patients in the garden if the 
weather is nice, or creating a separate section 
in FHCs for evaluation.  
“Challenges”	During	the	Acute	Period		 
Changes	in	working	schedule: The workload 
was reported to increase due to follow-up of 
COVID+ patients and individuals over the age 
of 65 by telephone call, and doing the work of 
the sick staff, in addition to routine 
preventive healthcare services, during the 
pandemic period. It was said that the working 
hours were often longer, and the work-
private life balance was lost.  
It was stated that health education, one of the 
most important tasks of primary healthcare 
services, was performed by giving brochures 
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or follow-up by phone, and individuals were 
directed to other units of the district health 
directorate in cases where screening or home 
healthcare services were required. 	
Communication	with	the	community: One of 
the most challenging issues for PHNs was the 
difficulty of persuading the public. It was 
stated that it was very difficult to persuade 
families about immunization services and 
pregnancy follow-up, which should be 
continued in the acute period. Dealing with 
the public's perception of healthcare 
professionals as the source of transmission of 
the disease, and their reactions and 
prejudices in this aspect were expressed by 
participants.   
“Solution	 Methods”	 during	 the	 Acute	
Period		

Changing	 care	 methods	 were following 
patients up through phone, writing 
prescriptions on the phone, freedom to buy 
medications directly from the pharmacy, and 
health education, and counseling services by 
phone. 
Priority	 of	 services: In the acute period, 
prioritized services in FHC included infant 
vaccinations, pregnant postpartum follow-up, 
remote telephone monitoring of COVID-19 
patients, IM injections of antibiotics, large 
wound dressings referred by the hospital, and 
optional home visits.  
“Psychosocial	 Condition”	 in	 the	 Chronic	
Period 
Changing	 characteristics	 and	 burnout: It 
was stated that in the chronic period, public 

reactions against healthcare professionals 
included intolerance, boredom, aggression, 
distrust, and waiting for special attention and 
service. It was stated that aggression and 
intolerance increased excessively in society, 
and the number of white code 
announcements increased. In addition, it was 
expressed that telephone monitoring and 
close attention were expected during the 
chronic period, just like in the acute period 
resulting in crossing the respect line between 
the patient and the healthcare worker.  
P8:	"…	even	the	respect	between	patient‐nurse	
or	 patient‐doctor	 was	 destroyed.	 Now	 the	
patient	 calls	me	 up	 disregardfully	 and	 says,	
"give	 me	 the	 doctor,	 he	 will	 prescribe	 my	
medication."	Because	they	got	used	to	it.	Early	
days,	 this	 was	 necessary,	 but	 our	 relations	
began	to	break	down.	Patients	say	"Call	me	2‐3	
days	 before	 appointment.	 I	 can't	 come	
immediately	after	your	call."	 It	 is	your	child's	
vaccination,	 you	 need	 to	 follow	 up,	 and	 we	
arranged	an	appointment.	We	remind	you	just	
to	make	things	easier.	We	had	a	very	difficult	
time	those	days.	Its	effects	continue	presently.	
We	continue	to	be	challenged.	I	have	observed	
that	we	announced	code	white	more	frequently	
in	 this	 period,	 within	 the	 last	 2	 years.	 The	
offensiveness	 of	 people	 against	 us	 has	
increased	much	more."	

“Measures/Precautions”	During	the	
Chronic	Period		

Getting	 familiar	with	 the	condition:	 It was 
stated that two years after the pandemic, 
people were not afraid of the covid-19, they 
got used to the condition, and they had 
overreacted when they saw an individual 
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exposed to a COVID-19 patient in FHC during 
the first days, in contrast to chronic period. I 
was told that regular working hours came 
back. The healthcare workers continued to 
wear masks.  
“Challenges”	During	the	Chronic	Period		

Anti‐vaxxers: Participants reported that, 
especially in this period, an anti-vaccination 
movement occurred due to distrust. It was 
said that this was not only against the COVID-
19 vaccine but also against childhood 
immunization. The news on the media was 
cited as the reason for distrust. It was stated 
that another group expected special attention 
and service for being vaccinated against 
COVID-19 at home.   
P17:	 "Even	 during	 routine	 vaccination,	 "Will	
you	vaccinate	my	child	for	covid?"	The	sense	of	
trust	in	people	began	to	break.	Unfortunately,	
the	news	 in	the	media	had	a	great	 impact	on	
this.	In	other	words,	you	should	be	very	careful	
while	 saying	a	word.	We	are	 talking	about	a	
nation	 with	 a	 very	 large	 population	 here.	
People	also	say,	"A	great	professor	is	on	TV	and	
gives	information	about	it.	So,	should	we	trust	
him,	or	a	nurse	at	FHC?"	There	are	 question	
marks."	

Financial	issues: It was stated that during the 
pandemic period, the population that 
participants were responsible for follow up 
experienced many layoffs resulting in 
increased financial issues. The PHNs were 
reported to direct those people experiencing 
financial issues to local authorities to get help.  
P12:	 "Families	 have	 had	 financial	 problems,	
and	 truly,	 there	have	been	many	unemployed	

people…You	know,	people	 I	never	expected	to	
come	 and	 ask	 shyly.	 "If	 somebody	 donates	
something,	will	you	give	it	to	me?"	Even	if	it	is	
a	 children's	 book,	 for	 example,	 some	 people	
need	 it.	With	 unemployment,	 the	 number	 of	
those	people	increased."		

“Solution	 Methods”	 During	 the	 Chronic	
Period		

During the later period of the pandemic, the 
number of follow-ups via telephone 
decreased. It was reported that the first doses 
of COVID-19 vaccination programs were 
handled as a priority in healthcare and the 
workload increased during those days. The 
number of home visits remained lower and 
continued to be optional. It was stated that 
pregnant women and children were followed 
up routinely during working hours.  
Health	 status	 of	 the	 society: The PHNs 
reported that obesity rates and psychological 
problems increased in society due to 
sedentary life and staying at home, and cough 
and fatigue remained among the long-term 
complications after COVID-19 increasing 
chronic diseases.  
P20:	 “Obesity	and	 chronic	disease	 rates	have	
increased,	 from	 our	 children	 to	 the	 elderly.	 I	
think	 they	were	also	affected	psychologically.	
Psychologically,	 nervousness	 has	 increased.	
Children	have	tended	to	technology;	they	have	
started	to	become	much	angrier,	and	so	have	
my	child."		

Education,	 counseling,	 and	 guidance: 
Counseling and guidance provided by PHNs 
included topics such as weight loss, nutrition, 
technology addiction, and breast self-
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examination. It was stated that the main duty 
of PHNs was to protect and improve health, 
but they could not do this properly due to 
time constraints.  
DISCUSSION	

In this section, the care practices of public 
health nurses during the acute and chronic 
periods of the pandemic process and the 
challenges they faced are discussed 
comparatively in the light of the literature. 
Sub-themes such as psychological condition, 
measures/precautions, challenges, and 
solution methods under the main themes 
differ depending on the period. The results 
were discussed based on the main topics.  
Psycho‐social	 condition: While studies 
showed that approximately 22-27% of 
healthcare professionals experienced anxiety 
at abnormal levels due to the virus (Leng et 
al., 2021; Gupta et al., 2021), the PHN group 
was reported to experience the highest-level 
incidence ranging from 25.5% to 92% 
(Chorwe-Sungani, 2020). The anxiety 
experienced by PHNs is due to the uncertainty 
about the disease, the fear of transmission, 
people coming to examination without 
wearing protective equipment, and not 
knowing who has COVID-19, or has contacted 
a COVID patient (wu et al., 2020). The causes 
of anxiety in our study findings were similar 
to the literature during the acute period 
(Labrague & De Los Santos, 2021).    
The fact of being stigmatized as healthcare 
workers during the	acute	period was another 
factor of anxiety that psychologically 
damaged the PHNs. In a study conducted in 

Indonesia, it was determined that patients 
were exposed to stigmatization, and 
discrimination during isolation (Aungsuroch 
et al., 2020). It has been reported that during 
the	chronic	period, the disease was accepted 
as a condition that could happen to anyone, 
and desensitization was observed. In a meta-
analysis involving 18,935 nurses, it was found 
that the general prevalence of emotional 
exhaustion was 34.1% and depersonalization 
was 12.6% (Galanis et al., 2021).   
Changing personal characteristics and 
exhaustion were reported to occur in people 
during the chronic period. In a study 
conducted with nurses working in hospitals 
in China, it was stated that nurses worked 
under challenging conditions such as 
increased workload, wearing protective 
equipment during work, and fear of being 
infected or infecting others, while in our study 
PHNs reported psychological burnout during 
that period left its mark on them.  
Measures/Precautions: In the	acute	period, 
the supply of protective equipment was a 
problem in Turkey as well as in other 
countries (Ahmadidarrehsima et al., 2022), 
but such a problem was not mentioned during 
the	chronic	period. In the study of Akbar et al., 
using a form containing questions about 
COVID-19, it was reported that measures 
such as optimizing the services in the building 
where healthcare was provided (Akbar et al., 
2022). It was stated that in the	chronic	period, 
people got used to the disease process, and 
abandoned wearing masks, the fear of disease 
left behind and it was perceived as a flu-like 
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disease (Olateju et al., 2022; Priyadharishini 
et al., 2022).   
Challenges: Individuals in society were 
reported to perceive FHCs as healthcare 
institutions with lower risk in terms of 
COVID-19, particularly during the	 acute	
period. It was reported in the study of 
Labrague et al., that the new protocols 
regarding COVID-19 the increasing patient-
nurse ratio, increased fear of virus 
transmission led to effective management of 
patients infected with COVID-19 (Güler et al., 
2020).   
During the	 acute	 period, the number of 
patients to be followed up by telephone per 
day increased over time. The PHNs stated that 
they sometimes had difficulty in answering 
the questions of the public, especially in the 
follow-up of patients with symptoms. In a 
study, it was determined that only 10.8% of 
community health nurses had sufficient 
knowledge about COVID-19 (Priyadharishini 
et al., 2022). Similarly, nurses in Ghana were 
prepared to struggle with COVID-19 by 
training on infection control and prevention, 
and case management, using demonstrations 
and simulations (Iddrisu et al., 2021). In this 
study, it was stated that although the PHNs 
received education from the Ministry of 
Health, it was not enough. Telephone follow-
up tasks of PHNs had exceeded working hours 
(evening hours, weekends, etc.) during the 
acute period due to an excessive workload. In 
the literature, the process has been managed 
with telehealth services, a web-based system, 
and patient-centered virtual care models 
(Woodhouse et al., 2022; Zhang et al., 2022; 

Yoshioka-Maeda,2021). PHNs should be 
supported by different professional groups 
(especially psychologists) and different care 
models. 
Home visits were made in line with the needs 
and demands of the family during	 the	acute	
and	 chronic	 periods. In a study, the 
unwillingness of families against home visits 
was reported (Phelan et al., 2018). Although 
neonatal and postpartum evaluations were 
performed on telephone follow-up, it is 
unclear whether telephone follow-up would 
be useful for the PHNs in identifying people at 
risk of postpartum depression or child 
maltreatment (Isaka et al., 2021). The use of 
the home visit service has been interrupted 
during the pandemic. 
During the	acute	and	chronic	periods, not only 
the workload but also communication with 
the public challenged the PHNs. The	 acute	
periods PHNs expressed the necessity of 
maintaining the vaccination program as a 
priority service and defined not being able to 
reach women for basic issues such as family 
planning, health education, and screening 
programs as a "missed opportunity". More 
prominent within the chronic	period was the 
concept of the anti-vaccination movement. In 
a study conducted with nurses working in the 
field of public health, it was reported that 
PHNs had positive attitudes and encouraging 
practices related to COVID-19 (Zafar et al., 
2020). As a different approach, in a study, it 
was stated that to prevent vaccine rejection, 
healthcare professionals received special 
training against vaccine rejection, persuaded 
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individuals in the home environment, and 
offered vaccination services (Murphy, 2021).   
In the first dose of vaccination, especially the 
sanctions of the government were at the 
forefront. When the literature was searched, 
safety concerns, uncertainty about potential 
side effects, misinformation, perception of the 
conspiracy theory, medical racism, or distrust 
towards government and health institutions 
were considered as reasons for the hesitancy 
of people against vaccines (Morales-García et 
al., 2022; Harris et al., 2022). In one study, 
only 44% of French people seemed willing to 
get vaccinated against Covid-19. These rates 
were 65% in Germany, 70% in Italy, 81% in 
the United Kingdom, and 91% in China. In the 
same study, the distrust towards foreign 
pharmaceutical laboratories due to the very 
rapid development of vaccines was explained 
(Bajos et al., 2022). It has also been 
demonstrated that the factors of intention to 
be vaccinated, namely the attitude towards 
the pandemic, the risk perception, and the 
perceived benefits of the vaccine, had positive 
effects on the public's intention to get 
vaccinated against COVID-19. On the other 
hand, the cost and unavailability of the 
vaccine also had negative effects. In addition, 
it has been stated that sufficient data on the 
safety and possible adverse effects of 
additional doses of the COVID-19 vaccine 
were not available, and the ideal time to apply 
in different situations was not known (García-
Botella et al., 2022).  
One of the difficult conditions of the pandemic 
was the economic situation. The financial 
problems that started during the acute	period 

continued to increase in the chronic	period as 
well. In the literature, it has been reported 
that Covid-19 caused a supply and demand 
crisis, the economics came to a shutdown 
point strongly affecting business life and 
threatening employment and the financial 
support of the government was insufficient 
(Balci & Çetin, 2020; Nakiboğlu & Işk, 2020). 
This economic uncertainty undoubtedly 
affects both individuals and their health. 
Solution	Methods: In the literature, within the 
scope of scientific research carried out to 
deliver healthcare services to families during 
the pandemic period, it was found that PHNs 
followed up with patients by telephone 
(Sumikawa et al., 2021; Akbar et al., 2022), 
telemedicine practices were increased and 
video-based virtual home visits were 
performed (Çulfa et al., 2021).  In addition, in 
some countries, pharmacists were able to 
provide remote patient monitoring services 
by telephone under government-defined 
practice and the indirect supervision of the 
provider (Woodhouse et al., 2022).  
In this study, symptom follow-up of COVID-19 
patients via telephone during the acute	
period, and immunization services for Covid 
19 infection during the chronic	period were 
performed, on conditions that prioritized 
immunization services and maternal and 
infant health follow-ups in both periods. In 
the study of Edmonds et al., maternal health 
care serving more than 38,000 highest-risk 
mothers in 41 states has been postponed due 
to diverting nursing workforce to COVID-19 
patient care. As a result, it was predicted that 
the negative social impact of COVID-19 would 
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be increased due to the harm caused by high-
risk families in terms of maternal and infant 
deaths, intimate personal violence, child 
abuse and neglect, mental health, and 
substance abuse (Edmonds et al., 2020).  
In the chronic	 period, many changes have 
occurred in the habits and lifestyles of 
individuals during long periods of staying at 
home during the pandemic. Therefore, the 
frequency of chronic diseases has increased 
because of decreased physical activity, and 
psychological factors such as fear and stress 
(Çulfa et al., 2021). In the literature, an 
increase in the death rate of patients with 
dementia, circulatory diseases, and diabetes, 
among other causes, in addition to COVID-19-
related deaths since February 1, 2020, was 
reported (Hacker et al., 2021). Although these 
excess deaths were not mostly related to 
COVID-19, there has been a significant 
increase in the number of people dying at 
home. In addition, the long-term effects of 
COVID-19 were also discussed from a 
systemic perspective (Bowers et al., 2021; 
Higgins et al., 2021).  The PHNs expressed the 
need for health education and consultancy 
services for these increasing health problems.  
CONCLUSION	

In this study, care practices and challenges 
experienced by the PHNs during the acute	and	
chronic	 periods	 of the pandemic were 
explained. The PHNs were negatively affected 
by time course in terms of psychosocial 
condition and had to cope with fears and 
prejudices during the acute	 period. In the 
chronic	period, this time course left a mark. In 
society, fear, anxiety, and neglectfulness were 

observed within the acute period, and 
although the process became accustomed, 
aggression and impatience increased during 
the chronic period.  
In the acute	period, different measures were 
taken in institutions, and during the chronic	
period, most of these measures were 
abolished and routine working schedule was 
introduced again. The main challenges 
experienced within the acute	 period were 
persuading the public to come to the 
institution for preventive services and the 
work intensity of follow-up on the phone. In 
the chronic	 period, the anti-vaccination 
movement and excessive workload due to 
COVID-19 vaccination were at the forefront. 
In both periods, the PHNs experienced 
challenges due to increasing workload in 
addition to basic preventive services. Home 
visits were optional in both periods. The 
solution methods were follow-up of people by 
telephone due to social isolation, managing 
remote health services, and prioritizing 
health services in the acute	period, and during 
the chronic	period, changing health problems 
of the public, and education, counseling, and 
guidance were at the forefront. In case of any 
epidemic in the future, priorities should be 
determined in planning health services, 
taking into account the areas where nurses 
have difficulty. 
LIMITATIONS	

The findings of this study may not be 
generalizable to nurses in other countries. 
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ORTOPEDİK ENGELLİ SPORCULARDA ZİHİNSEL DAYANIKLILIK İLE ÖZ YETERLİK 
ARASINDAKİ İLİŞKİNİN İNCELENMESİ1

INVESTIGATION OF THE RELATIONSHIP BETWEEN MENTAL STRENGTH AND 
SELF-EFFICACY IN ORTHOPEDIC DISABLED ATHLETES
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¹Fırat üniversitesi. Sağlık Bilimleri Enstitüsü (Yüksek Lisans Öğrencisi), Elazığ / Türkiye 
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Öz: Amaç: Ortopedik engelli sporcuların performanslarını ar-
tırmak ve yaşadıkları zorluklarla başa çıkmalarına yardımcı 
olmak amacıyla psikolojik faktörlerin de önemi büyüktür. Bu 
noktada zihinsel dayanıklılık ve öz yeterlilik gibi kavramlar, 
sporcuların psikolojik açıdan nasıl etkilendiklerini anlamamızı 
sağlar. Bu araştırmanın amacı, ortopedik engelli sporcuların zi-
hinsel dayanıklılık ile öz yeterlik düzeyleri arasındaki ilişkinin 
incelenmesidir. Çalışmamıza aktif spor hayatını sürdüren ve 
gönüllü olarak katılan Türkiye geneli Ampute Futbol Takımları 
sporcuları ve Oturarak Voleybol Takımları sporcuları (88 Erkek 
sporcu ve 14 Kadın sporcu olmak üzere toplam 102 sporcu) ka-
tılmıştır.

Yöntem: Bu araştırmada, araştırmanın amacı doğrultusunda 
araştırmacı tarafından oluşturulan bilgiler, yedi soruluk (cinsi-
yet, yaş, engel durumu, spor branşı, spor yapma yılı, sporculuk 
seviyesi, eğitim durumu) Kişisel Bilgi Formu, Zihinsel Dayanık-
lılık Ölçeği ve Öz Yeterlik Ölçeği ile elde edilmiştir. Elde edilen 
verilerin analizinde istatistik programı kullanılmış, verilerin 
dağılımları ve ikili grup karşılaştırmalarında Mann Whitney-U 
testi, ikiden fazla grupların karşılaştırılmasında ise Kruskall 
Wallis H testinden yararlanılmıştır. 

Bulgular: Araştırmamızın sonuçlarına göre; sporcuların spor-
cu seviyesi değişkenine göre öz yeterlik düzeyinde anlamlılık 
bulunmuştur (p<0.05). Sporcuların sporcu seviyesi değişkeni-
ne göre zihinsel dayanıklılık düzeylerinde ise anlamlı bir fark-
lılık tespit edilmemiştir (p>0.05). Spor yapma yılı değişkenine 
göre öz yeterlik düzeylerinde anlamlı bir farklılık tespit edil-
miştir (p<0.05). Zihinsel dayanıklılık düzeylerinde anlamlı bir 
farklılık tespit edilmemiştir (p>0.05).

Sonuç: Ortopedik engelli sporcuların öz yeterlik ile zihinsel 
dayanıklılık düzeyleri arasında orta derecede olumlu bir ilişki 
saptanmış ve aralarındaki ilişkilerinin istatistiksel olarak an-
lamlı olduğu bulunmuştur.

Anahtar Kelimeler: Ortopedik Engelli, Öz Yeterlik, Zihinsel Da-
yanıklılık

Abstract: Aim: Psychological factors are also of great impor-
tance in order to increase the performance of orthopedically 
disabled athletes and help them cope with the difficulties they 
experience. At this point, concepts such as mental toughness 
and self-efficacy allow us to understand how athletes are af-
fected psychologically. The purpose of this study is to examine 
the relationship between mental endurance and self-efficacy 
levels of orthopedically disabled athletes. Athletes from Am-
putee Football Teams and Sitting Volleyball Teams (88 male 
athletes and 14 female athletes in total of 102 athletes) partic-
ipated in our study.

Method: In this research, was obtained by Personal Informa-
tion Form, Mental Endurance Scale and Self-Efficacy Scale, the 
information created by the researcher in line with the purpose 
of the research, seven questions (gender, age, disability, sports 
branch, year of doing sports, level of sportsmanship, education 
level), Personal Information Form, Mental Endurance Scale and 
Self-Efficacy Scale was obtained with  In the analysis of the data 
obtained, a statistical program was used, the Mann Whitney-U 
test was used in the distribution of the data and pairwise group 
comparisons, and the Kruskall Wallis H test was used in the 
comparison of more than two groups.

Results: According to the results of our research; A significant 
difference was found in the self-efficacy level of the athletes ac-
cording to the athlete level variable (p <0.05). No significant 
difference was detected in the mental endurance levels of the 
athletes according to the athlete level variable (p>0.05). A sig-
nificant difference was detected in self-efficacy levels according 
to the variable of years of doing sports (p<0.05). No significant 
difference was detected in mental toughness levels (p>0.05).

Conclusion: As a results of research, a moderately positive re-
lationship was found between the self-efficacy and mental en-
durance levels of orthopedically disabled athletes, and the rela-
tionship between them was found to be statistically significant.

Keywords: Orthopedic Disability, Self-Efficacy, Mental Endur-
ance
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GİRİŞ	

Her türlü sportif etkinlikler sosyal bir 
deneyimdir. Bu etkinliklere katlan bireyler 
fiziksel ve sosyal gelişimlerine katk sağlarlar 
(Akçalar, 2007). Sporun engelliler için de 
faydas oldukça önemlidir ve engelliler spor 
yaparak kendilerini daha rahat ifade eder, 
toplumla kaynaşmalar sağlanr, paylaşma 
duygular gelişir ve kendilerine olan 
güvenleri artar (Özdinç, 2005). Toplumlarn 
inançlar, değerleri engel ve engellik 
kavramlarna olan bakş açlarnn 
belirlenmesinde önemli etken olmuştur 
(Sönmez, 2018).  
Kişi yaşam boyunca, cinsiyet, yaş, kişisel, 
sosyal ve kültürel gibi birçok nedene bağl 
olarak yapmas gereken baz rolleri 
eksiklikleri yüzünden gerçekleştirememesi 
gibi engellerle karşlaşabilmektedir. 
Engellilik, ağr dereceli, uzun süreli olan fakat 
rehabilitasyon yeteneği bulunan bedensel, 
duyusal, zihinsel hasarlarn olduğu, yaşam 
zorluklarna neden olan ve kişide davranş 
değişiklikleri oluşturan bir durumdur 
(Doğduay, 2013). Doğuştan veya sonradan 
meydana gelen kaza ya da hastalğa bağl 
olarak birtakm fonksiyonlarn çeşitli 
derecelerde kaybeden bireylere engelli 
denmektedir (Mutlu, 2015). Spor engellileri 
sosyal yönden geliştirir. Spor sayesinde 
engelli bireyler kendilerini daha iyi tanr, 
değişimlere rahatlkla ayak uydurur, önüne 
çkan frsatlar değerlendirir (Şentürk, 2017). 
Spor engellilerin fiziksel, duygusal 
gelişimlerini destekler ve toplumda sağlkl 
ilişkiler kurmasn sağlar. Sağlkl bireylere 
önerilen sporun engelli bireyler tarafndan da 
yaplabileceği konusu ihmal edilmiştir. 
Engelli bireylerin eğitiminde, insanlarla 

iletişim kurmalarnda, toplumda yer 
edinmelerinde oyun ve sporun etkisi çoktur 
(Duman ve ark., 2011). Kişi sağlkl bir hayata 
ve sağlkl bir ruh haline sahipse, iç 
çatşmalardan ve bilinçaltnda yer alan kayg, 
endişe gibi bireyi rahatsz eden olumsuz 
duygulardan uzaksa, sağlkl ahlaki 
davranşlarda bulunuyorsa hayat boyunca 
başary yakalamas kaçnlmazdr ve bu 
durumdan kişiliği ve ruh sağlğ olumlu 
etkilenir (Mumcu, 2011).  
Bandura 1997 ylnda öz yeterlik kavramn 
öne sürmüştür. İlk başlarda davranş 
değiştirme kuram içerisinde yer almştr. 
Sonradan da sosyal bilişsel kuramn içinde 
yer almştr (Türedi ve ark., 2013). Sosyal 
bilişsel kurama göre öz yeterlik, bireyin 
davranşlarn düzenleyen ve denetleyen 
unsurlardan biridir. Sosyal bilişsel kuramda 
öz yeterlik kavram temel bir kavram olup, 
bireyin yapmas gereken becerileri 
yapabilmesi için kendilerine güven duymalar 
gerektiğini vurgular (Azar, 2010). Öz yeterlik, 
sporcularn kendilerini engelleyecek olumsuz 
duygular kontrol eder (Cherry, 2005). Öz 
yeterliği yüksek olan sporcularn çalşma 
disiplini ve başarmak için yeni yollar 
aranmas sportif başarlarn önemli derecede 
etkiler (Horzum ve Çakr, 2009).  
Spor psikoloğu James Loehr 1986 ylnda 
yarşmalarda ideal performans sürekli 
olarak devam ettirebilmek için zihinsel 
dayankllğn gerekli olduğu düşüncesini 
ortaya koymuş ve zihinsel dayankllk 
kavramndan ilk olarak bahsetmiştir (Loehr, 
1986). Zihinsel dayankllk, olumsuzluklara 
rağmen toparlanabilmek ve eski duruma 
dönebilmek için pozitif bir psikolojik 
kapasitedir (Altntaş, 2015; Luthans, 2002). 
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Zihinsel dayankllk kavramnn sporda 
ortaya çkmasn ve bu alanda önemli 
çalşmalara konu olmas zihinsel 
dayankllğn güçlü gelişim deneyimleriyle 
bağlantl olmasndan kaynakldr (Jones ve 
Parker, 2013). 	
AMAÇ	

Bu çalşmada Türkiye Ampute Futbol 
takmlar sporcularnn ve Oturarak Voleybol 
takmlar sporcularnn zihinsel dayankllk 
ve öz yeterlik düzeyleri arasndaki ilişkinin 
incelenmesi amaçlanmştr.	
MATERYAL	VE	METOT	

Çalşmamzda ilişkisel tarama modeli 
kullanlmştr. Araştrmann evrenini Türkiye 
Ampute Futbol Takmlar sporcular ve 
Oturarak Voleybol Takmlar sporcular 
oluşturmaktadr. Örneklemi ise aktif olarak 
spor yaşantsna devam eden ve çalşmamza 
gönüllü olarak katlan Türkiye Ampute Futbol 
Takmlar sporcular ve Oturarak Voleybol 
Takmlar sporcular (88 Erkek sporcu ve 14 
Kadn sporcu olmak üzere toplamda 102 
sporcu) oluşturmuştur. Zihinsel Dayankllk 
Ölçeği (ZDÖ), Öz Yeterlik Ölçeği (ÖYÖ) ve 
araştrmac tarafndan oluşturulan Kişisel 
Bilgi Formu kullanlmştr (Madrigal ve ark., 
2013). ZDÖ Erdoğan tarafndan Türkçeye 
uyarlanmştr (Erdoğan, 2016). Bireylerin 
kendi kapasitelerine olan inanc ölçmek için 
Riggs ve ark., tarafndan geliştirilen ölçek 
kullanlmştr (Riggs ve ark., 1994). ÖYÖ Öcel 
tarafndan Türkçeye uyarlanmştr (Öcel, 
2002).  
Verilerin	Toplanmas	

Araştrmada kullanlan ölçeklerde ve 
araştrmac tarafndan oluşturulan sorularda 

verileri elde etmek için içinde bulunduğumuz 
pandemi süreci dolaysyla çevrimiçi anket 
uygulamalarndan, sosyal medya iletişim 
kanallarndan ve mail yönteminden 
yararlanlmştr. Sporculara, araştrmann 
bilimsel bir amaç niteliği taşdğ 
cevaplamada objektif olmalar gerektiği, 
doğru bilgi vermelerinin önemli olduğu yazl 
olarak açklanmştr. 
Kullanlan	Analiz	Yöntemi	

Verilerin analizinde SPSS 22.0 istatistik 
program kullanlmştr. Çalşmada kullanlan 
ZDÖ ve ÖYÖ için verilen yantlarn tutarllğ 
Cronbach alpha (α) ile incelenmiştir. Bu iki 
ölçeğe ait toplam puan dağlm ve toplamda 
elde edilen puanlarn değişkenlere göre 
normal dağlp dağlmadğ kontrol edilmiştir. 
Verilerin normalliğinde aritmetik ortalama, ± 
standart sapma, ortanca(min max), skewness, 
kurtosis değerleri incelenmiş ayrca 
Kolmogorov-Smirnov testi ve grafikler 
incelenerek değerlendirilmiştir. Tüm 
değerler ve grafikler incelendiğinde verilerin 
değişkenlere göre normal dağlmadğ tespit 
edilmiştir. Verilerin dağlmlar ve gruplarn 
dengeli olup olmamasna bağl olarak ikili 
grup karşlaştrmalarnda Mann Whitney-U 
testi, ikiden fazla gruplarn 
karşlaştrlmasnda ise Kruskall Wallis H 
testi kullanlmştr. Kruskall Wallis H testi 
sonuçlar dikkate alnarak, gerek 
görüldüğünde Bonferroni düzeltmeli Mann 
Whitney-U testi kullanlmştr. Zihinsel 
Dayankllk ve Öz Yeterlilik toplam puanlar 
arasndaki ilişki ise Spearman’s Rho katsays 
ile değerlendirilmiştir. 
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BULGULAR	

Tablo	1.	Sporcularn Cinsiyet Özellikleri 
 Yaş  
 15-18 19-21 22-25 26-29 30 ve üstü Toplam 
Cinsiyet	 N	 N	 N	 N	 N	 N	

Erkek 4 9 24 21 30 88 
Kadn 5 2 0 3 4 14 

Toplam 9 11 24 24 34 102 
Tablo 1’de sporcularn cinsiyet değişkenine göre zihinsel dayankllk ile öz yeterlik düzeylerine 
ait bulgular yer almaktadr. 

Tablo	2.	Araştrmaya Katlan Sporcularn Engel Durumu	
Engel	Durumu	 N	 %	
Alt uzuv kayb 44 43.1 
Üst uzuv kayb 14 13.7 

Kol-bacak (Üst- Alt uzuv 
Kombinasyonu) 6 5.9 

Bacaklarda ve kollarda felç 
olma hali 7 6.9 

Bacak boyu ksalğ 12 11.8 
Serebral Palsi 5 4.9 

Diğer 14 13.7 
Toplam	 102	 100.0	

 
Tablo 2’de sporcularn engel durumu değişkenine göre bulgular yer almaktadr. 
Tablo	3.	Araştrmaya Katlan Sporcularn Branş Dağlmlar 

Spor	Branş	 N	 %	
Ampute Futbol 57 55.9 

Oturarak Voleybol 45 44.1 
Toplam	 102	 100.0	

 
Tablo 3’de sporcularn branş dağlmlarna ait bulgular yer almaktadr. 

Tablo	4.	Araştrmaya Katlan Sporcularn, Sporcu Seviye Dağlmlar	
 Sporcu	Seviyesi	 	

 Süper	Lig	 			1.Lig	 			2.Lig	 Toplam	
Cinsiyet	

Erkek 
 

48 
 

33 
 

7 
 

88 
Kadn 5 8 1 14 
Toplam	 53	 41	 8	 102	

Tablo 4’de sporcularn sporcu seviye dağlmlarna ait bulgular yer almaktadr. 
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Tablo	5.	Cinsiyet Değişkenine Göre Mann Whitney-U Testi Sonuçlar	

  Cinsiyet X	± SS	 Min-Max 
Mann 

Whitney 
U 

Sra Ort. Z P 

Zihinsel 
Dayankllk 

Kadn  
4.13±.473 1.27-5.00 529.5 

57.68  
-0.904 0.366 Erkek 50.52 

Öz Yeterlik 
Kadn  

3.39±.562 2.40-5.00 448.0 
63.50 

-1.66 0.096 Erkek 49.59 
P<0.05 

Tablo 5’de sporcularn cinsiyet değişkenine 
göre zihinsel dayankllk ile öz yeterlik 
düzeylerine ait bulgular yer almaktadr. 
Cinsiyet değişkenine göre zihinsel 
dayankllk düzeylerinde ve öz yeterlik 
düzeylerinde anlaml bir farkllk 
bulunmamştr (p>0.05). 
Cinsiyet	 Eşitliği: Bu sonuçlar, ortopedik 
engelli sporcular arasnda cinsiyetin zihinsel 
dayankllk ve öz yeterlik düzeyleri 
üzerindeki etkisinin snrl olduğunu 
göstermektedir. Yani, bu grup içinde erkek ve 
kadn sporcularn psikolojik açdan benzer 
düzeylerde olduğu söylenebilir. 
Cinsiyet	 Rolü	 ve	 Algs: Sonuçlar, cinsiyet 
rolleri ve toplumsal cinsiyet algsnn 

ortopedik engelli sporcularn zihinsel 
dayankllk ve öz yeterlik düzeylerine 
etkisinin snrl olduğunu göstermektedir. Bu 
da cinsiyet stereotiplerinin bu konuda etkili 
olmadğn düşündürebilir. 
Diğer	Faktörlerin	Etkisi:	Cinsiyet dşndaki 
faktörler, örneğin yaş, spor deneyimi, engel 
türü gibi, zihinsel dayankllk ve öz yeterlik 
düzeylerini etkileyebilir. Bu faktörlerin 
araştrma sonuçlarna etkisi de göz önünde 
bulundurulmaldr. 
Araştrmann	 Snrlamalar: Araştrmann 
örneklem büyüklüğü, kullanlan ölçüm 
araçlar veya veri toplama yöntemi gibi 
snrlamalar da dikkate almak önemlidir. Bu 
faktörler sonuçlar etkilemektedir. 

Tablo	6.	Sporcu Seviyesi Değişkeni Açsndan Kruskal Wallis H Testi Sonuçlar	

  Sporcu 
Seviyesi N X	± SS	 Sra 

Ortalamas X² P   İkili 
Karş. 

 Süper Lig 53 3.40±.541 53.65    

Öz Yeterlik 1. Lig 41 3.30±.606 44.50 7.122 .028 2-3* 
 2. Lig 8 3.72±.328 73.13    
 Toplam 102 3.39±.562     
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 Süper Lig 53 4.13±.531 53.24   

 Zihinsel 
Dayankllk 1. Lig 41 4.09±.387 47.70 1.668 .434 

 2. Lig 8 4.32±.475 59.50   
 Toplam	 102	 4.13±.473	 	   

P<0.05 
Tablo 6’da sporcularn öz yeterlik ve zihinsel 
dayankllk düzeylerinin, sporcu seviyesi 
değişkeni açsndan sonuçlar Kruskal Wallis 
H testinde görülmektedir. Sonuçlara göre; 
sporcularn sporcu seviyesi değişkenine göre 
öz yeterlik düzeyinde anlamllk bulunmuştur 
(p<0.05). Sporcularn sporcu seviyesi 
değişkenine göre zihinsel dayankllk 
düzeylerinde ise anlaml bir farkllk tespit 
edilmemiştir (p>0.05). Bu işlemlerden sonra 
Kruskal Wallis H testi sonras sporcu seviyesi 
değişkenine göre öz yeterlik düzeyinde 
belirlenen anlaml farkllğn gruplar aras 
değerini belirlemek amac ile ikili 
karşlaştrmalarda tercih edilen Bonferroni 
düzeltmeli Mann Whitney-U testi 
uygulanmştr. Analiz sonuçlarna göre: 1. Lig 
ile 2. Lig sporcu seviyeleri arasnda 2. Lig 
lehine anlaml bir farkllk olduğu 
saptanmştr (p=.032). 
Öz	 Yeterlik	 Düzeyindeki	 Anlamllk	
(p<0.05): Sporcularn sporcu seviyesi 
değişkenine göre öz yeterlik düzeyinde 
anlaml bir farkllk tespit edilmiştir (p<0.05). 
Bu sonuç, sporcu seviyesinin öz yeterlik 
düzeyleri üzerinde etkili olduğunu 
göstermektedir. Bu durum, farkl sporcu 
seviyelerinin psikolojik faktörler açsndan da 
birbirinden ayrşabileceğini işaret edebilir. 

Zihinsel	 Dayankllk	 Düzeyindeki	
Anlamllk	 (p>0.05): Sporcularn sporcu 
seviyesi değişkenine göre zihinsel 
dayankllk düzeylerinde anlaml bir farkllk 
tespit edilmemiştir (p>0.05). Bu sonuç, 
sporcu seviyesinin zihinsel dayankllk 
düzeyleri üzerinde belirgin bir etkisinin 
olmadğn göstermektedir. 
Bonferroni	 Düzeltmeli	 Mann	 Whitney‐U	
Testi	 Sonuçlar: Öz yeterlik düzeylerinde 
saptanan anlaml farkllğn hangi sporcu 
seviyeleri arasnda olduğunu belirlemek için 
Bonferroni düzeltmeli Mann Whitney-U testi 
uygulanmştr. Bu analiz sonucunda, 1. Lig ile 
2. Lig sporcu seviyeleri arasnda anlaml bir 
farkllk olduğu saptanmştr (p=0.032). Bu, 2. 
Lig sporcularnn öz yeterlik düzeylerinin 1. 
Lig sporcularna göre daha yüksek olduğunu 
göstermektedir. 
 Sonuç olarak, bu istatistiksel analizler, 
sporcu seviyesinin ortopedik engelli 
sporcularn öz yeterlik düzeyleri üzerinde 
etkili olduğunu gösterirken, zihinsel 
dayankllk düzeyleri açsndan anlaml bir 
farkllk tespit edilmediğini ortaya 
koymaktadr. Ayrca, Bonferroni düzeltmeli 
Mann Whitney-U testi sonucuna göre, 2. Lig 
sporcularnn öz yeterlik düzeylerinin 1. Lig 
sporcularna göre daha yüksek olduğu 
belirlenmiştir. 
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Tablo	7.	Yaş Değişkeni Açsndan Kruskal Wallis H Testi Sonuçlar	
 Yaş N X	± SS Sra 

Ortalamas 
X² P İkili 

Karş. 
 
 

Öz Yeterlik 
15-18 9 3.43±.691 51.44  

 
21.019 

 
 

.000 
 
 

3-5* 
4-5* 

19-21 11 3.27±.517 45.18 
22-25 24 3.14±.393 39.38 
26-29 24 3.20±.476 40.98 

30-üstü 34 3.72±.563 69.54 
Toplam 102 3.39±.562  

 
 

Zihinsel 
Dayankllk 

15-18 9 4.08±.397 45.83  
 

8.598 
 
 

.072 
 

19-21 11 3.83±.902 42.77 
22-25 24 4.00±.098 46.50 
26-29 24 4.11±.376 46.77 

30-üstü 34 4.34±.455 62.69 
Toplam	 102	 4.13±.473	  

P<0.05 
Tablo 7’de sporcularn öz yeterlik ve zihinsel 
dayankllk düzeylerinin, yaş değişkeni 
açsndan bulgulara ait sonuçlar Kruskal 
Wallis H testinde görülmektedir. Sonuçlara 
göre; sporcularn yaş değişkenine göre öz 
yeterlik düzeylerinde anlaml bir farkllk 
tespit edilmiştir (p<0.05). Sporcularn yaş 
değişkenine göre zihinsel dayankllk 
düzeylerinde de anlaml bir farkllk tespit 
edilmemiştir (p>0.05). Kruskal Wallis H testi 
sonras yaş değişkenine göre öz yeterlik 
düzeyinde anlaml farkllğn hangi yaş 
aralklarndan olduğu Bonferroni düzeltmeli 
Mann Whitney-U testi ile belirlenmiştir. 
Analiz sonuçlarna göre 22-25 yaş aralğ ile 
30 ve üstü yaş aralğnda olan grup arasnda 
(p= .001),  
26-29 yaş aralğ ile 30 ve üstü yaş aralğnda 
olan grup arasnda (p=.002) her iki analiz 
sonucunda da 30 ve üstü yaş aralğnda olan 
grup lehine anlaml bir farkllk olduğu 
saptanmştr. 
Öz	 Yeterlik	 Düzeyindeki	 Anlamllk	
(p<0.05): Sporcularn yaş değişkenine göre 

öz yeterlik düzeylerinde anlaml bir farkllk 
tespit edilmiştir (p<0.05). Bu sonuç, 
sporcularn yaşlarna bağl olarak öz yeterlik 
düzeylerinin değiştiğini göstermektedir. 
Yaşn artmasyla birlikte öz yeterlik 
düzeylerinin de arttğ yorumu yaplabilir. 
Zihinsel	 Dayankllk	 Düzeyindeki	
Anlamllk	 (p>0.05): Sporcularn yaş 
değişkenine göre zihinsel dayankllk 
düzeylerinde anlaml bir farkllk tespit 
edilmemiştir (p>0.05). Bu sonuç, sporcularn 
yaşlarnn zihinsel dayankllk düzeyleri 
üzerinde belirgin bir etkisi olmadğn 
göstermektedir. 
Bonferroni	 Düzeltmeli	 Mann	 Whitney‐U	
Testi	 Sonuçlar: Öz yeterlik düzeylerinde 
saptanan anlaml farkllğn hangi yaş 
aralklarndan kaynaklandğn belirlemek 
için Bonferroni düzeltmeli Mann Whitney-U 
testi uygulanmştr. Bu analiz sonucunda, 22-
25 yaş aralğ ile 30 ve üstü yaş aralğndaki 
gruplar arasnda (p=0.001) ve 26-29 yaş 
aralğ ile 30 ve üstü yaş aralğndaki gruplar 
arasnda (p=0.002) anlaml bir farkllk 
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olduğu saptanmştr. Bu sonuçlar, 30 yaş ve 
üstü sporcularn öz yeterlik düzeylerinin 22-
25 yaş ve 26-29 yaş aralklarndaki 
sporculardan daha yüksek olduğunu 
göstermektedir. 
Bu analizler, yaşn ortopedik engelli 
sporcularn öz yeterlik düzeyleri üzerinde 

etkili olduğunu gösterirken, zihinsel 
dayankllk düzeyleri açsndan yaşn anlaml 
bir farkllk yaratmadğn ortaya 
koymaktadr. 30 yaş ve üstü sporcularn öz 
yeterlik düzeylerinin daha yüksek olmas, 
yaşn bu psikolojik faktör üzerindeki olumlu 
etkisini gösterdiğini düşündürebilir. 

Tablo	8.	Eğitim Durumu Değişkeni Açsndan Kruskal Wallis H Testi Sonuçlar	
 Eğitim Durumu N X	± SS Sra 

Ort. 
X² P 

 
 
 

Öz Yeterlik 

İlkokul 4 3.40±.616 54.38  
 
 

9.647 

 
 
 

.086 
Ortaokul 4 3.70±.244 72.88 

Lise 44 3.52±.628 57.43 
Ön Lisans 13 3.06±.403 33.31 

Lisans 36 3.32±.503 48.31 
Yüksek Lisans 1 3.10±. 45.00 

Toplam 102 3.39±.562  
 
 
 

Zihinsel 
Dayankllk 

İlkokul 4 4.54±.603 71.38  
 
 

5.268 

 
 
 

.384 
Ortaokul 4 4.04±.117 51.88 

Lise 44 4.16±.616 54.10 
Ön Lisans 13 4.03±.214 46.85 

Lisans 36 4.07±.311 46.85 
Yüksek Lisans 1 4.63±. 84.00 
Toplam	 102	 4.13±.473	  

P<0.05 
Tablo 8’ de sporcularn öz yeterlik ve zihinsel 
dayankllk düzeylerinin, Eğitim durumu 
değişkeni açsndan bulgulara ait sonuçlar 
Kruskal Wallis H testinde görülmektedir. 
Sonuçlara göre, sporcularn eğitim durumu 
değişkenine göre öz yeterlik ve zihinsel 
dayankllk düzeylerinde anlaml bir farkllk 
bulunmamştr (p>0.05).  
Öz	 Yeterlik	 ve	 Zihinsel	 Dayankllk	
Düzeyindeki	 Anlamllk	 (p>0.05): 
Sporcularn eğitim durumu değişkenine göre 
öz yeterlik ve zihinsel dayankllk 
düzeylerinde anlaml bir farkllk 
tespit edilmemiştir (p>0.05). Bu sonuçlar, 
sporcularn eğitim düzeylerinin öz yeterlik ve 

zihinsel dayankllk düzeylerini 
etkilemediğini göstermektedir. 
Bu analizler, sporcularn eğitim durumu 
değişkenine göre öz yeterlik ve zihinsel 
dayankllk düzeyleri arasnda istatistiksel 
olarak anlaml bir ilişkinin olmadğn 
göstermektedir. Bu sonuçlar, eğitim 
düzeyinin bu psikolojik faktörler üzerinde 
belirgin bir etkisinin olmadğn 
düşündürebilir. Ancak, bu sonuçlar genelde 
incelenen verilere dayanlarak elde edildiği 
için, daha fazla araştrma yapmak ve farkl 
örneklem gruplaryla teyit etmek önemlidir. 
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Tablo	9.	Spor Yapma Yl Değişkeni Açsndan Kruskal Wallis H Testi Sonuçlar	
 Spor 

Yapma 
Yl 

N X	± SS Sra 
Ort. 

X² P İkili 
Karş. 

 
 

Öz Yeterlik 
1-3 yl 36 3.27±.586 44.01  

 
15.382 

 
 

.002 
 
 

1-4* 
2-4* 

4-6 yl 39 3.25±.427 46.13 
7-9 yl 12 3.64±.674 61.46 

10-üstü 
yl 

15 3.82±.484 75.47 
Toplam 102 3.39±.562  

 
 

Zihinsel 
Dayankllk 

1-3 yl 36 4.12±.389 48.06  
 

5.123 
 
 

.163 
 

4-6 yl 39 4.05±.593 48.92 
7-9 yl 12 4.14±.318 51.96 

10-üstü 
yl 

15 4.33±.372 66.10 
Toplam	 102	 4.13±.473	  

P<0.05 
Tablo 9’ da sporcularn spor yapma yl 
değişkenine göre farkllaşp farkllaşmadğna 
dair sonuçlar Kruskal Wallis H testi ile 
belirlenmiştir. Sonuçlara göre spor yapma yl 
değişkenine göre öz yeterlik düzeylerinde 
anlaml bir farkllk tespit edilmiştir (p<0.05). 
Zihinsel dayankllk düzeylerinde anlaml bir 
farkllk tespit edilmemiştir (p>0.05). Bu 
işlemden sonra Kruskal Wallis H testi sonras 
öz yeterlik düzeylerinde belirlenen anlaml 
farkllğn hangi gruplardan kaynaklandğn 
belirlemek için Bonferroni düzeltmeli Mann 
Whitney-U testi uygulanmştr. Analiz 
sonuçlarna göre: Öz yeterlik düzeylerinde 
spor yapma yl 1-3 yl ve spor yapma yl 10 
ve üstü yl gruplar arasnda 10 ve daha üstü 
yl lehine anlaml bir farkllk tespit edilmiştir 
(p=.003). Spor yapma yl 4-6 yl ve 10 ve daha 
üstü yl gruplar arasnda 10 ve daha üstü yl 
lehine anlaml bir farkllk tespit edilmiştir 
(p=.005). 
Öz	 Yeterlik	 Düzeyindeki	 Anlamllk	
(p<0.05): Sporcularn spor yapma yl 
değişkenine göre öz yeterlik düzeylerinde 

anlaml bir farkllk tespit edilmiştir (p<0.05). 
Bu sonuçlar, sporcularn spor yapma 
yllarnn öz yeterlik düzeylerini etkilediğini 
göstermektedir. Yani, spor yapma yllarnn 
artmasyla birlikte sporcularn öz yeterlik 
düzeylerinde değişimler gözlenebilir. 
Zihinsel	 Dayankllk	 Düzeyindeki	
Anlamllk	 (p>0.05): Sporcularn spor 
yapma yl değişkenine göre zihinsel 
dayankllk düzeylerinde anlaml bir farkllk 
tespit edilmemiştir (p>0.05). Bu sonuçlar, 
sporcularn spor yapma yllarnn zihinsel 
dayankllk düzeylerini etkilemediğini 
göstermektedir. 
Bonferroni	 Düzeltmeli	 Mann	 Whitney‐U	
Testi	 Sonuçlar: Öz yeterlik düzeylerinde 
saptanan anlaml farkllğn hangi gruplardan 
kaynaklandğn belirlemek için Bonferroni 
düzeltmeli Mann Whitney-U testi 
uygulanmştr. Bu analiz sonucunda, spor 
yapma yl 1-3 yl ve spor yapma yl 10 ve 
üstü yl gruplar arasnda (p=0.003) ve spor 
yapma yl 4-6 yl ve 10 ve üstü yl gruplar 
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arasnda (p=0.005) anlaml bir farkllk 
olduğu saptanmştr. Bu sonuçlar, sporcularn 
spor yapma yllarnn artmasyla birlikte öz 
yeterlik düzeylerinde artş olduğunu 
göstermektedir. 

Sporcularn spor yapma yl değişkenine göre 
öz yeterlik düzeylerinde anlaml bir farkllk 
olduğu, ancak zihinsel dayankllk 
düzeylerinde böyle bir farkllk tespit 
edilmediği görülmektedir. Bu, sporcularn 
deneyim kazandkça öz yeterliklerinin 
artabileceğini gösteriyor olabilir. 

Tablo	10.	Sporcularn Öz Yeterlik Düzeyleri ve Zihinsel Dayankllk Düzeyleri Arasndaki 
İlişkiye Yönelik Korelasyon Katsays Değerleri	

 
 
 
 
Spearman’s rho 

   
Öz Yeterlik 

Zihinsel 
Dayankllk 

 
Öz Yeterlik 

r 1 .333 
p . .001 
N 102 102 

 
Zihinsel 

Dayankllk 
r .333 1 
p .001 . 
N 102 102 

P<0.01 
Tablo 10’ da Spearman’s Rho korelasyon 
katsays değerleri görülmektedir. Elde 
verilere göre, sporcularn öz yeterlik ile 
zihinsel dayankllk düzeyleri arasnda orta 
derecede bir ilişki olduğu ve aralarndaki 
ilişkilerinin istatistiksel olarak anlaml 
olduğu saptanmştr (p<0.01). 
"Spearman’s Rho" korelasyon katsays, iki 
sral (ordinal) değişken arasndaki ilişkiyi 
ölçen bir istatistiksel metriktir. Bu sonuçlar, 
sporcularn öz yeterlik ve zihinsel 
dayankllk düzeyleri arasnda negatif veya 
pozitif bir ilişkinin olduğunu gösterirken, bu 
ilişkinin orta derecede olduğunu ifade ediyor. 
Örneğin, eğer ilişki pozitif ise, sporcularn öz 
yeterlik düzeyleri arttkça zihinsel 
dayankllk düzeylerinin de arttğ 
söylenebilir. Benzer şekilde, negatif bir ilişki 
durumunda öz yeterlik düzeyleri arttkça 

zihinsel dayankllk düzeyleri azalyor 
olabilir. 
Sonuçlarn istatistiksel olarak anlaml olduğu 
belirtiliyor, bu da öz yeterlik ile zihinsel 
dayankllk arasndaki ilişkinin rastgele bir 
varyasyon sonucu olmadğn gösteriyor. 
Ancak, korelasyon analizleri yalnzca iki 
değişken arasndaki ilişkinin gücünü ve 
yönünü ölçer; neden-sonuç ilişkilerini 
doğrudan kantlamaz. Bu nedenle, ilgili 
alandaki diğer faktörleri ve olas etkileri de 
dikkate alarak sonuçlar yorumlamak 
önemlidir. 
TARTIŞMA	

Araştrmamzda, sporcularn zihinsel 
dayankllk ve öz yeterlik düzeylerinin baz 
demografik değişkenler (cinsiyet, yaş, engel 
durumu, spor branş, spor yapma yl, sporcu 
seviyesi, eğitim durumu) bakmndan 
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bulgular yorumlanarak literatür temelli 
tartşlmştr. 
Araştrmamza 88 erkek-14 kadn toplamda 
102 sporcu katlmştr. Branşa göre 57 kişi 
ampute futbol, 45 kişi oturarak voleybol 
oynamaktadr. Sporcu seviyesi değişkeni 
açsndan süper ligde 48 erkek-5 kadn 
toplamda 53 kişi, 1. ligde 33 erkek-8 kadn 
toplamda 41 kişi, 2. ligde 7 erkek-1 kadn 
toplamda 8 kişi oynamaktadr.   
Araştrmaya katlan sporcularn öz yeterlik ve 
zihinsel dayankllk düzeylerinin, cinsiyet 
değişkeni açsndan farkllaşp 
farkllaşmadğna dair sonuçlar Mann 
Whitney U testi ile değerlendirilmiştir. 
Cinsiyet değişkeni açsndan kadn ve erkek 
sporcularn öz yeterlilik düzeyleri arasnda 
istatiksel olarak anlaml bir farkllk tespit 
edilmemiştir. Güreşçilere yönelik yaplan bir 
çalşmada öz yeterlik boyutunda cinsiyet 
değişkenine göre istatistiksel olarak anlaml 
fark tespit edilmemiştir (Yldrm, 2019). 
Bozkurt (2014) okul sporlarna katlan 
öğrencileri ile yaptğ çalşmasnda 
öğrencilerin öz yeterlik alglarnda cinsiyet 
değişkeni açsndan anlaml bir fark tespit 
etmemiştir (Bozkurt, 2014). Şengül (2021) 
orta öğretim öğrencilerine yönelik 
araştrmasnda araştrmamzn bulgular 
aksine cinsiyet değişkeni açsndan öz 
yeterlilik düzeylerinde kz ve erkek 
öğrenciler arasnda anlaml farkllklar tespit 
etmiştir (Şengül, 2021). 
Cinsiyet değişkeni açsndan katlmclarmz 
bünyesinde zihinsel dayankllk 
düzeylerinde istatistiksel olarak anlaml bir 
fark tespit edilmemiştir. 315 sporcu ile 
yaplan bir çalşmada cinsiyet farkllğnn 

zihinsel dayankllk üzerinde etkili olmadğ 
vurgulamştr (Yldz, 2017). Bocce 1. Lig, 2. 
Lig ve 3. Liginde mücadele eden sporcularnn 
cinsiyet değişkenine göre zihinsel 
dayankllk düzeylerinde erkekler lehine 
anlaml bir farkllk bulunmuştur (Demir, 
2021).  
Araştrmaya katlan sporcularn öz yeterlik ve 
zihinsel dayankllk düzeylerinin, sporcu 
seviyesi değişkeni açsndan farkllaşp 
farkllaşmadğna dair sonuçlar Kruskal 
Wallis H testi ile değerlendirilmiştir. 
Bulgulara göre sporcularn sporcu seviyesi 
değişkenine göre öz yeterlik düzeyinde 
anlaml bir farkllk tespit edilmiştir. Tespit 
edilen bu anlaml farkllğn hangi gruplar 
arasnda olduğunu belirlemek amac ile 
Bonferroni düzeltmeli Mann Whitney-U testi 
uygulanmştr. 1. Lig ile 2. Lig sporcu 
seviyeleri arasnda 2. Lig lehine anlaml 
farkllk olduğu saptanmştr. Ertoğan (2017) 
sakatlk geçirmiş sporcularn lig seviyeleri 
açsndan öz-yeterlik alglarnda anlaml 
farkllk bulmuştur (Ertoğan, 2017). 315 
sporcu ile yaplan çalşmada çalşmamzn 
aksine, sporcularn sporcu seviyesi ile öz 
yeterlik alglarnda anlaml bir farkllk tespit 
edilmemiştir (Yldz, 2017). 
Sporcularn sporcu seviyesi değişkenine göre 
zihinsel dayankllk düzeylerinde ise anlaml 
bir farkllk tespit edilmemiştir. Yazc (2016) 
basketbol oyuncular üzerine yaptğ 
araştrmasnda, lig kategorisine göre 
oyuncular arasnda zihinsel dayankllk 
düzeyleri açsndan anlaml bir farkllk tespit 
etmemiştir (Yazc, 2016). Sporcularn 
zihinsel dayankllk düzeyleri ile sporda 
mücadele ve tehdit alg düzeylerinin engelli-
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engelli olmayan sporcularda karşlaştrlmas 
adl çalşmada sporda zihinsel dayankllk ile 
milli sporcu olup/olmamasna göre anlaml 
bir fark olduğu tespit edilmiştir (Şar, 2021).  
Sporcularn öz yeterlik ve zihinsel 
dayankllk düzeylerinin, yaş değişkeni 
açsndan farkllaşp farkllaşmadğna dair 
sonuçlar Kruskal Wallis H testiyle elde 
edilmiştir. Sporcularn yaş değişkenine göre 
öz yeterlik düzeylerinde anlaml bir farkllk 
tespit edilmiştir. Tespit edilen anlaml 
farkllğn hangi gruplar arasnda olduğunu 
belirlemek amac ile Bonferroni düzeltmeli 
Mann Whitney-U testi uygulanmştr. 22-25 
yaş aralğ ile 30 ve üstü yaş aralğnda olan 
grup ve 26-29 yaş aralğ ile 30 ve üstü yaş 
aralğnda olan grup arasnda 30 ve üstü yaş 
arasnda olan grup lehine anlaml bir farkllk 
olduğu saptanmştr. Göbel (2018) işitme 
engelliler üzerine yaptğ çalşmasnda dans 
etkinliklerinin öz yeterlik-öz güven- sosyal 
beceriye etkisini incelemiş olup elde edilen 
sonuçlara göre işitme engelli bireylerin 
yaşlarna göre öz yeterlik düzeylerinde 
anlaml bir fark bulmuştur (Göbel, 2018). 
Michael ve Zidan (2018) işitme engelli 
öğrencilerin yaş değişkenine göre öz yeterlik 
alglarnn değiştiğini belirlemiştir (Michael 
ve Zidan, 2018). Ertoğan (2017) çalşmamzn 
sonuçlarnn aksine sakatlk geçirmiş 
sporcularn spor yaşlar açsndan öz-yeterlik 
inanc, sürekli sportif kendine güven, 
durumluk sportif kendine güven ve stresle 
başa çkabilme alt boyutlarnda anlaml fark 
tespit etmemiştir (Ertoğan, 2017). 
Sporcularn yaş değişkenine göre zihinsel 
dayankllk düzeylerinde anlaml bir farkllk 
tespit edilmemiştir. İslam (2021) profesyonel 

futbolcularn psikolojik becerileri ve zihinsel 
dayankllklarna göre cesaretleri adl 
çalşmasnda sporda zihinsel dayankllk 
envanteri puanlarnn yaş değişkenine göre 
ölçeğin “Kontrol” alt boyutunda anlaml bir 
fark tespit ederken diğer alt boyutlarda 
anlaml bir fark tespit etmemiştir (İslam, 
2021).  
Sporcularn öz yeterlik ve zihinsel 
dayankllk düzeylerinin, eğitim durumu 
değişkeni açsndan farkllaşp 
farkllaşmadğna dair sonuçlar Kruskal 
Wallis H testi ile tespit edilmiştir. Sporcularn 
eğitim durumu değişkenine göre öz yeterlik 
ve zihinsel dayankllk düzeylerinde anlaml 
bir farkllk tespit edilmemiştir. Yldz (2017) 
çalşmasnda eğitim durumu değişkenine 
göre öz yeterlik alglarnda anlaml bir 
farkllk tespit etmemiştir (Yldz, 2017). 
Fisher ve Hood (1987), araştrmamzn 
sonuçlar aksine zihinsel dayankllğn bir 
başka artrcsnn eğitim olduğunu 
vurgulamştr (Fisher ve Hood, 1987). 
Araştrmaya katlan sporcularn öz yeterlik ve 
zihinsel dayankllk düzeylerinin sporcularn 
spor yapma yl değişkenine göre farkllaşp 
farkllaşmadğna dair sonuçlar Kruskal 
Wallis H testi ile değerlendirilmiştir. 
Sporcularn spor yapma yl değişkenine göre 
öz yeterlik düzeylerinde anlaml bir farkllk 
tespit edilmiştir. Belirlenen anlaml farkllğn 
hangi gruplardan kaynaklandğn belirlemek 
amac ile Bonferroni düzeltmeli Mann 
Whitney-U testi uygulanmştr. Buna göre öz 
yeterlik düzeylerinde spor yapma yl 10 ve 
üstü yl olan sporcularn, spor yapma yl 1-3 
ve 4-6 yl olan sporculara göre daha yüksek 
seviyede olduğu saptanmştr. Acuner (2012) 
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ise farkl danslar yapan bireyleri ele aldğ 
çalşmasnda spor yaş ile öz yeterlik düzeyi 
arasnda anlaml bir farkllk saptamamştr 
(Acuner, 2012). 
Sporcularn spor yapma yl değişkenine göre 
zihinsel dayankllk düzeylerinde anlaml bir 
farkllk tespit edilmemiştir. Aklveren (2017) 
sporcularn deneyim düzeyi ile zihinsel 
dayankllk düzeylerinin farkllaşmadğ, 
millilik değişkenine göre zihinsel 
dayankllğn farkllaştğn bulmuştur 
(Aklveren, 2017). 
Spearman’s Rho korelasyon katsays 
değerler incelendiğinde, sporcularn öz 
yeterlik ile zihinsel dayankllk düzeyleri 
arasnda orta derecede pozitif yönlü bir ilişki 
olduğu ve aralarndaki ilişkilerinin 
istatistiksel olarak anlaml olduğu 
saptanmştr. İlgili alanyazn incelemeleri 
sonucunda; Ghazarians (2012), 9-15 yaş 
aralğndaki örnekleminde, zihinsel 
dayankllk ile öz yeterlik düzeyleri arasnda 
kuvvetli pozitif bir korelasyon saptamştr 
(Ghazarians, 2012). Ghazarians (2012)’a göre 
fiziksel aktivite srasnda öz yeterlik ve 
zihinsel dayankllğn güçlü bir ilişki 
içerisinde olduğu açktr. Nichols ve ark., 
(2011) yapmş olduklar çalşmada zihinsel 
dayankllk ile öz yeterlik arasnda saptadğ 
pozitif yönlü ilişki de bulgularmzla 
paralellik göstermektedir (Nichols ve ark., 
2011). 
SONUÇ		

Özellikle düşünce kontrolü ile dayankllk öz-
yeterliği ve olumlu etki arasndaki anlaml 
ilişkilerin bulunmas, bireylerin olumlu 
duygular geliştirmesi açsndan önem 

taşmaktadr. Ampute sporcularla ilgili 
yaplan araştrmalar, engelli sporcularn da 
sporda başarl olduklarn ve özgüven, benlik 
saygs vb. duygular gelişmelerine yardmc 
olduğunu göstermektedir. Sonuç olarak, 
ortopedik engelli sporcularn öz yeterlik ile 
zihinsel dayankllk düzeyleri arasnda 
belirlenen orta derecede olumlu ilişki ve 
aralarndaki ilişkilerinin istatistiksel olarak 
anlaml olmas bu sporculara ilgili gelecek 
çalşmalara şk tutacaktr. 
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EXENTED	ABSTRACT	

Introduction:	 Exercising for disabled 
individuals can provide many physical, 
mental and emotional benefits. It has been 
observed that especially orthopedically 
disabled individuals can improve their quality 
of life and increase their self-confidence by 
doing sports. In addition to helping disabled 
individuals improve their physical abilities, 
sports activities can also be effective in 
increasing their mental resilience and 
strengthening their sense of self-efficacy. 
Therefore, it is important to examine the 
relationship between mental toughness and 
self-efficacy in orthopedically disabled 
athletes. The benefits of sports for the 
disabled are also very important, and 
disabled people express themselves more 
easily by doing sports, they are integrated 
with society, their sense of sharing develops, 
and their self-confidence increases (Özdinç, 
2005). The beliefs and values of societies have 
been an important factor in determining their 
perspectives on the concepts of disability and 
disability (Sönmez, 2018). Throughout his 
life, a person may encounter obstacles such as 
not being able to perform some of the roles 
that he needs to perform due to many reasons 
such as gender, age, personal, social, and 
cultural reasons. Disability is a condition that 
causes severe, long-term physical, sensory, 
and mental damage, causes life difficulties, 
and creates behavioral changes in the person 
(Doğduay, 2013). Individuals who have lost 
some of their functions at various degrees due 
to an accident or disease that occurs at birth 
or later are called disabled (Mutlu, 2015). 
Sports develop disabled people socially. 

Thanks to sports, people with disabilities get 
to know themselves better, adapt easily to 
changes, and take advantage of the 
opportunities that come their way (Şentürk, 
2017). Sports support the physical and 
emotional development of disabled people 
and enable them to establish healthy 
relationships in society. It has been neglected 
that the sport recommended to healthy 
individuals can also be done by disabled 
individuals. Games and sports have a great 
impact on the education of people with 
disabilities, their communication with people, 
and their place in society (Duman et al., 
2011). If a person has a healthy life and a 
healthy mood, is free from internal conflicts 
and negative emotions such as anxiety and 
worry in his subconscious, if he has healthy 
moral behaviors, it is inevitable that he will 
achieve success throughout his life, and this 
situation will positively affect his personality 
and mental health (Mumcu, 2011). Bandura 
introduced the concept of self-efficacy in 
1997. It was originally included in the 
behavior modification theory. It was later 
included in social cognitive theory (Türedi et 
al., 2013). According to the social cognitive 
theory, self-efficacy is one of the elements 
that regulate and control the behavior of the 
individual. In social cognitive theory, the 
concept of self-efficacy is a basic concept, 
emphasizing that individuals need to have 
confidence in themselves to be able to do the 
skills they need to do (Azar, 2010). Self-
efficacy controls the negative emotions that 
will hinder the athletes themselves (Cherry, 
2005). The work discipline of athletes with 
high self-efficacy and the search for new ways 
to succeed affect their sportive success 
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significantly (Horzum & Çakr, 2009). Sports 
psychologist James Loehr put forward the 
idea that mental toughness is necessary in 
order to maintain the ideal performance 
continuously in competitions and mentioned 
the concept of mental toughness for the first 
time (Loehr, 1986). Mental resilience is a 
positive psychological capacity to recover 
despite adversity and to return to the old 
state (Altntaş, 2015; Luthans, 2002). The 
emergence of the concept of mental 
toughness in sports and the fact that it is the 
subject of important studies in this field is due 
to the fact that mental toughness is associated 
with strong developmental experiences 
(Jones & Parker, 2013).	Mental	Toughness	
and	Self‐Efficacy: Mental toughness refers to 
how an individual cope in the face of stress, 
pressure, challenges and failures. Athletes 
with disabilities are likely to face such 
challenges and therefore mental toughness 
can be an influential factor on their sports 
performance. Self-efficacy refers to an 
individual's belief in achieving a particular 
task. Disabled athletes' sense of self-efficacy 
has an important role in their ability to 
perform sports and their capacity to 
overcome obstacles. Importance	 of	 the	
Relationship	 and	 Purpose: Examining the 
relationship between mental toughness and 
self-efficacy in orthopedically disabled 
athletes can help us understand the effects of 
these two factors on sports performance and 
quality of life. It can also help us understand 
the factors that need to be taken into account 
when determining the psychological support 
needs of disabled athletes and designing 
sports programs. Aim: In this study, it was 
aimed to examine the relationship between 

the mental endurance and self-efficacy levels 
of the athletes of Amputee Football teams and 
Sitting Volleyball teams in Turkey. Method: 
Relational screening model was used in our 
study. The athletes of Amputee Football 
Teams and Sitting Volleyball Teams (88 male 
athletes and 14 female athletes in total 102 
athletes) in Turkey, who actively continue 
their sports life, voluntarily participated in 
our study. Mental Resilience Scale (ZES), Self-
Efficacy Scale (SES), and Personal 
Information Form created by the researcher 
were used (Madrigal et al., 2013). This scale 
was adapted into Turkish by Erdoğan 
(Erdoğan, 2016). The scale developed by 
Riggs et al. (Riggs et al., 1994) was used to 
measure individuals' belief in their own 
capacity. This scale was adapted into Turkish 
by Öcel (Öcel, 2002). Due to the pandemic 
process, we are in, online survey software, 
social media communication channels, and 
mail methods were used to obtain data in the 
scales used in the research and in the 
questions created by the researcher. It was 
explained to the athletes in writing that the 
research has a scientific purpose, that they 
should be objective in answering, and that it 
is important for them to provide accurate 
information. A statistics program was used in 
the analysis of the data. The consistency of the 
answers given for the ZES and SQS used in the 
study was examined with Cronbach alpha (α). 
It was checked whether the total score 
distribution of these two scales and the total 
scores obtained were normally distributed 
according to the variables. The arithmetic 
mean, ± standard deviation, median (min 
max), skewness, kurtosis values in the 
normality of the data were examined and 
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evaluated by examining the Kolmogorov-
Smirnov test and graphics. When all values 
and graphs were examined, it was 
determined that the data were not normally 
distributed according to the variables. 
Depending on the distribution of the data and 
whether the groups are balanced or not, the 
Mann Whitney-U test was used for pairwise 
group comparisons and the Kruskall Wallis H 
test for comparing more than two groups. 
Considering Kruskall Wallis H test results, 
Mann Whitney-U test with Bonferroni 
correction was used when necessary. The 
relationship between the Mental Endurance 
and Self-Efficacy total scores was evaluated 
with Spearman's Rho coefficient. Findings	
and	 Results: There was no significant 
difference in mental toughness and self-
efficacy levels according to gender variable 
(p>0.05). Significance was found in the self-
efficacy level of the athletes according to the 
athlete's level variable (p<0.05). A significant 
difference was not found in the mental 
endurance levels of the athletes according to 
the athlete level variable (p>0.05). After these 
procedures, the Bonferroni corrected Mann 
Whitney-U test, which is preferred in 
pairwise comparisons, was applied in order 
to determine the intergroup value of the 
significant difference determined in the self-
efficacy level according to the variable of 
athlete's level after the Kruskal Wallis H test. 
According to the results of the analysis: It was 
determined that there was a significant 
difference between the 1st League and 2nd 
League athlete levels in favor of the 2nd 
League (p=.032). A significant difference was 
found in the self-efficacy levels of the athletes 
according to the age variable (p<0.05). No 

significant difference was found in the mental 
endurance levels of the athletes according to 
the age variable (p>0.05). After the Kruskal 
Wallis H test, the age ranges in which there 
was a significant difference in the level of self-
efficacy according to the age variable were 
determined by the Bonferroni corrected 
Mann Whitney-U test. According to the 
results of the analysis: Between the age range 
of 22-25 and the group aged 30 and over (p= 
.001), between the age range of 26-29 and the 
group aged 30 and over (p=.002) It was 
determined that there was a significant 
difference in favor of the group aged 30 and 
over. There was no significant difference in 
the self-efficacy and mental toughness levels 
of the athletes according to the variable of 
educational status (p>0.05). A significant 
difference was found in self-efficacy levels 
according to the variable of years of doing 
sports (p<0.05). No significant difference was 
found in mental toughness levels (p>0.05). 
According to the results of the analysis: A 
significant difference was found in the self-
efficacy levels between the groups with 1-3 
years of doing sports and groups of 10 years 
or more in favor of 10 years or more (p=.003). 
A significant difference was found between 
the groups of 4-6 years and 10 years or more 
years of doing sports in favor of 10 years and 
more (p=.005). According to the available 
data, it was determined that there was a 
moderate relationship between the self-
efficacy and mental toughness levels of the 
athletes, and the relationship between them 
was statistically significant (p<0.01). The 
results of the study show the relationship 
between mental toughness and self-efficacy 
in orthopedically disabled athletes. The 
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nature and strength of this relationship may 
enable us to understand the factors that 
influence the sports performance of athletes 
with disabilities. This information can help 
design psychological support programs and 
sports programs for disabled athletes more 
effectively. As a result, examining the 
relationship between mental toughness and 
self-efficacy of orthopedically disabled 
athletes can provide positive effects at both 
individual and social levels. This research can 
be an important step to enrich the sports 
experience of disabled individuals and 
contribute to them living a healthier and 
more satisfying life. 
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Öz: Kronik hastalık, görülme sıklığı gün geçtikçe artan, tıbbi 
bakım gerektiren, çocukları bedensel, psikososyal ve akademik 
olarak etkileyen bir durumdur. Dünyada dört çocuktan biri kro-
nik hastalıklardan etkilenirken, tüm çocuk popülasyonuna ba-
kıldığında bu oranın %10-30 arasında olduğu görülmektedir. 
Türkiye de son dönemde kronik hastalık ile takip edilen çocuk 
sayısında artış gözlenmektedir. Kronik hastalık ile takip edilen 
18 yaş altı çocukların %10-20 (yaklaşık 700.000) arasında ol-
duğu bildirilmektedir. 

Amaç: Bu derleme, çocukluk döneminde görülen kronik hasta-
lıkların çocukları ve ebeveynlerini nasıl etkilediğini, bu durum-
la baş etme yöntemlerini ve halk sağlığı hemşiresinin rollerini 
literatür ışığında incelenmesi amacıyla planlanmıştır. 

Yöntem: Çalışmanın literatür taraması 15 Kasım-5 Aralık 2023 
tarihleri arasında yapılmıştır. Tarama sırasında ‘Kronik hasta-
lık’ VE ‘Ebeveyn’ VE ‘Halk sağlığı hemşireliği’ VEYA ‘Kronik has-
talık’ VE ‘Ebeveyn’ VE ‘Baş etme yöntemleri’ anahtar kelimeleri 
ve bu kelimelerin İngilizce tercümeleri kullanılarak Google 
Akademik, PubMed, Sience Direct, Ebscohost, Scopus, CINAHL 
arama motorunda taramalar yapılmıştır. 

Bulgular: Çocukluk dönemindeki kronik hastalıklar yaş grup-
larına göre; Bebeklik dönemi (0-1 yaş), oyun dönemi (1-3 yaş), 
okul öncesi dönem (3-6 yaş), okul dönemi (6-12 yaş), adölesan 
(ergenlik) dönemi (12-18 yaş) ele alınmıştır. Sonrasında kronik 
hastalığın ebeveyn üzerine etkisi ve hemşirenin rolü, kronik 
hastalığın kardeşler üzerine etkisi, çocuğun kronik hastalıkla 
baş etme yöntemleri ve yaş gruplarına göre hemşirelik bakım-
ları ele alınmıştır. 

Sonuç: Kronik hastalıklarla başa çıkmak, hem çocuklar hem de 
aileleri için zorlayıcı bir süreç olabilir. Bu nedenle, sağlık pro-
fesyonellerinin ve özellikle halk sağlığı hemşirelerinin bu aile-
lere sağladığı destek kritik öneme sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Çocuk, Kronik Hastalıklar, Ebeveyn, Baş 
Etme, Halk Sağlığı Hemşireliği

Abstract: Chronic illness is a condition with increasing preva-
lence that requires medical care and affects children physically, 
psychosocially, and academically. Globally, one in four children 
is affected by chronic illnesses, accounting for approximately 
10-30% of the total child population. In recent years, there has 
been an observed increase in the number of children moni-
tored for chronic illnesses in Turkey. It is reported that 10-20% 
(approximately 700,000) of children under the age of 18 are 
followed up for chronic illnesses. 

Aim: This compilation is designed to examine how chronic ill-
nesses in childhood affect children and their parents, coping 
mechanisms in this situation, and the roles of public health 
nurses in light of the literature. 

Method: The literature review of the study was conducted be-
tween November 15 and December 5, 2023. During the search, 
queries were performed using the keywords 'Chronic illness' 
AND 'Parent' AND 'Public health nursing' OR 'Chronic illness' 
AND 'Parent' AND 'Coping methods' along with their English 
translations on search engines such as Google Scholar, PubMed, 
Science Direct, Ebscohost, Scopus, and CINAHL. 

Results: Chronic illnesses during childhood are categorized 
based on age groups: infancy (0-1 year), toddlerhood (1-3 
years), preschool period (3-6 years), school-age period (6-12 
years), and adolescence (12-18 years). Subsequently, the im-
pact of chronic illness on parents and the role of nurses, the 
effect of chronic illness on siblings, coping mechanisms for 
children with chronic illnesses, and nursing care based on age 
groups are discussed. 

Conclusion: Coping with chronic illnesses can be a challeng-
ing process for both children and their families. Therefore, the 
support provided by healthcare professionals, especially public 
health nurses, to these families is of critical importance.

Keywords: Child, Chronic Illnesses, Parent, Coping, Public 
Health Nursing
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GİRİŞ	

Kronik hastalk, görülme sklğ gün geçtikçe 
artan, tbbi bakm gerektiren, çocuklar 
bedensel, psikososyal ve akademik olarak 
etkileyen bir durumdur. Kronik hastalğ olan 
çocuklarn günlük gereksinimleri sağlkl 
yaştlarndan farkllk gösterebilmektedir. 
Çocukluk çağ kronik hastalklar yaşam uzun 
süre etkileyebilmektedir (Çakr ve Altay, 
2021). 
Tarihsel süreç içerisinde birçok otorite 
tarafndan kronik hastalk tanmlanmaya 
çalşlmştr. 1972’ de Matson kronik hastalğ 
uzun süreli, ilerleyici ve ölüme yol açabilen, 
fiziksel ve zihinsel fonksiyon kaybnn eşlik 
ettiği bozukluk olarak tanmlamştr. 1976’ da 
Pless ve Pinkerton ise; çocuğun günlük yaşam 
aktivitelerini en az üç ay süreyle yaplmasn 
kstlayan ylda en az bir ay süreyle ya da tan 
sürecinde hastaneye yatmaya neden olan 
sağlk sorunu olarak tanmlamştr 
(Çavuşoğlu, 2015). Dünya Sağlk Örgütü’nün 
tanmna göre uzun süreli, yavaş ilerleme 
gösteren, günlük yaşam aktivitelerini 
engelleyen, uzun süren bakm ve tedavi 
gerektiren durum olarak tanmlanmaktadr 
(Kobya Bulut vd., 2023). 
 Çocuklar için yaplmş  bir diğer kronik 
hastalk tanm ise şöyledir; normal durumda 
bozulmalar ve sapmalar gösteren, geriye 
dönüşü çok zor veya hiç olmayan, kalc 
sekeller brakabilen, uzun bir rehabilitasyon 
süreci gerektiren, özel eğitimlerle 
desteklenme ihtiyac doğuran, evde veya 
hastanede hem tbbi hem de sosyal gözetim 
ve bakm ihtiyac meydana getiren, tüm aile 
bireylerini ekonomik ve ruhsal anlamda 
derinden etkileyen; uzun süreli, genetik, 

fizyolojik veya çevresel faktörlerle oluşan, 
çocuğun günlük yaşam aktivitelerinin hepsini 
etkileyen fiziksel, zihinsel, davranşsal 
kökenli tüm çocukluk çağ hastalklardr 
(DSÖ, 2022; Mariñez vd., 2022). 
Mattson, çocukluk döneminde görülen 
hastalklar şöyle snflandrmştr: 
Kromozom anomalileri nedeniyle gelişen 
hastalklar, genetik hastalklar, intrauterin 
dönemde teratojenik faktörler, perinatal 
enfeksiyon veya doğum travmas ile gelişen 
hastalklar, postnatal enfeksiyon, fiziksel 
travmalar ile ortaya çkan veya sonradan 
kazanlan hastalklardr (Kobya Bulut vd., 
2023).  
AMAÇ	

Bu derleme, çocukluk döneminde görülen 
kronik hastalklarn çocuklar ve 
ebeveynlerini nasl etkilediğini, bu durumla 
baş etme yöntemlerini ve halk sağlğ 
hemşiresinin rollerini literatür şğnda 
incelenmesi amacyla planlanmştr.  
YÖNTEM	

Çalşmann literatür taramas 15 Kasm-5 
Aralk 2023 tarihleri arasnda yaplmştr. 
Tarama srasnda ‘Kronik hastalk’ VE 
‘Ebeveyn’ VE ‘Halk sağlğ hemşireliği’ VEYA 
‘Kronik hastalk’ VE ‘Ebeveyn’ VE ‘Baş etme 
yöntemleri’ VE ‘Halk sağlğ hemşireliği 
rolleri’ anahtar kelimeleri ve bu kelimelerin 
İngilizce tercümeleri kullanlarak Google 
Akademik, PubMed Sience Direct, Ebscohost, 
Scopus, CINAHL arama motorunda taramalar 
yaplmştr.   
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LİTERATÜR	BULGULARI	

Literatür bulgular ksmnda; Dünyadaki ve 
Ülkemizdeki Durum, kronik hastalklarn 
çocuk üzerine etkileri ve hemşirenin rolü, 
bebeklik, oyun, okul öncesi, okul,  adölesan 
(ergenlik) dönemleri, kronik hastalğn 
ebeveyn üzerine etkisi, kronik hastalğn 
kardeşler üzerine etkisi, baş etme yöntemleri, 
kronik hastalklarda bakm ilkeleri alt 
başlklar ele alnmştr. 
Dünyadaki	ve	Ülkemizdeki	Durum	

Dünyada dört çocuktan biri kronik 
hastalklardan etkilenirken, tüm çocuk 
popülasyonuna bakldğnda bu orann %10-
30 arasnda olduğu görülmektedir (Çakr ve 
Kzler, 2022). 
Türkiye de son dönemde kronik hastalk ile 
takip edilen çocuk saysnda artş 
gözlenmektedir. Kronik hastalk ile takip 
edilen 18 yaş alt çocuklarn %10-20 arasnda 
olduğu bildirilmektedir. Türkiye Engelliler 
Araştrmas’ na göre Türkiye’ de kronik 
hastalk ile takip edilen çocuk saysnn 
700.000’dir (Kobya Bulut vd., 2023). 
Çocukluk döneminde görülen kronik 
hastalklar genel itibariyle; doğuştan 
anomaliler, doğuştan kalp hastalklar, kistik 
fibrozis, kronik üveit hastalğ, otizm, obezite, 
malnütrisyon, dikkat ve hiperaktivite 
bozukluğu, diyabet, epilepsi, artrit, astm, 
çocukluk çağ kanserleri, kronik böbrek 
yetmezliği, spina bifida, anemi, serebral palsi, 
hemofili gibi hastalklar olarak sralanabilir 
(Çakr ve Kzler, 2022; Kürtüncü & Topan, 
2022). 

Kronik	 Hastalklarn	 Çocuk	 Üzerine	
Etkileri		

Çocuklarn kronik hastalklarla başa çkmak 
için geliştirdiği psikolojik savunma 
mekanizmalar gerçekten karmaşk ve çeşitli 
olabilir. İncelenen durumda, inkar, regresyon 
ve karşt tepki gibi mekanizmalarn 
kullanlmas, çocuğun kendi içindeki dengeyi 
sağlama ve endişelerini giderme çabasnn bir 
yansmas olarak görülebilir (Gülseren Eren, 
2021). 
Hastalk kabullenme sürecinde yaşanan öfke 
ve ceza algs, çocuğun duygusal tepkilerinin 
doğal bir parças olarak ortaya çkabilir. Bu 
duygular, hastalğn kendisine yönelik bir 
hakszlk veya ceza olarak alglanmasndan 
kaynaklanabilir. Bu süreçte çocuğun 
kendisine, hastalğna ve çevresine olan 
tepkileri, hastalk sürecinin karmaşklğn ve 
duygusal yükünü gösterir (Çakr ve Altay, 
2021; Quach ve John, 2018). 
Çocuklarn hastalk sürecindeki 
gereksinimlerinin, yaşlarna ve gelişimsel 
dönemlerine göre değişkenlik göstermesi 
oldukça doğaldr. Örneğin, bir çocuk hastalk 
sürecinde daha fazla fiziksel destek ve bakm 
gereksinimi duyabilirken, bir diğer çocuk 
daha fazla duygusal destek ve anlayş 
arayabilir. Bu gereksinimler, çocuğun yaşna, 
hastalğn türüne ve sürecin evresine bağl 
olarak değişebilir. Bu süreçte çocuklar 
desteklemek ve anlamak, onlarn duygusal 
ihtiyaçlarna uygun bir şekilde yant vermek 
önemlidir. Empati, sabr ve anlayş, 
çocuklarn hastalk sürecini daha iyi 
yönetmelerine ve kabullenmelerine yardmc 
olabilir. Ayn zamanda, sağlk profesyonelleri 
ve aile üyeleri de çocuğun duygusal 
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ihtiyaçlarn anlamak ve desteklemek için 
önemli bir rol oynayabilir (Çakr & Kiziler, 
2022; Gülseren Eren, 2021; Kaş, 2023). 
Çocukluk dönemindeki kronik hastalklar yaş 
gruplarna göre aşağdaki şekilde ele 
alnmştr. 
Bebeklik	Dönemi	(0‐1	yaş)	

Bu dönemdeki kronik hastalklar konjenital 
hastalklar olarak ön plana çkmaktadr. 
Cerrahi müdahaleler ve uzun süreli takip 
gerektiren konjenital hastalklar bebek ve 
ebeveynin uyumu için önem arz etmektedir. 
Bebeklerde huzursuzluk, beslenme ve uyku 
problemleri görülmektedir (Kobya Bulut vd., 
2023). 
Bebeklerin kronik hastalklar nedeniyle 
ailelerinden uzak kalmalarnn ve günlük 
bakm rutinlerindeki değişikliklerin 
bebeklerin güven duygusunu olumsuz 
etkileyebileceği konusunda önemli bir 
gerçeği vurgular. Bebeklerin dünyalar, 
güvenli bir bağlanma ile şekillenir. 
Ebeveynleriyle olan güvenli ve sevgi dolu 
bağlar, duygusal ve sosyal gelişimleri için 
temel bir rol oynar. Kronik hastalk durumu, 
bebeklerin rutinlerinde değişiklikler yapmay 
gerektirebilir. Bu değişiklikler, bebeğin 
alştğ güvenli ortamda dengesizlik 
yaratabilir. Ayn zamanda, bebeğin hastaneye 
yatrlmas ve ailesinden uzak kalmas, bebek 
için kayg, korku ve güvensizlik duygularn 
tetikleyebilir (Mecek, 2019).  
Bebeğin bu süreçte ebeveynlerinden yeterli 
sevgi, ilgi ve güvenlik hissetmesi önemlidir. 
Ebeveynlerin, hastalk sürecinde de 
bebekleriyle bağlarn sürdürebilmek için 
çaba sarf etmeleri, bebeğin duygusal sağlğna 

olumlu katklarda bulunabilir (Mecek, 2019). 
Ayn zamanda bu süreçte bebek ile aile 
mümkün olduğu kadar yakn ilişki içinde 
olmas, aileye hastalk ve bakm süreci ile ilgili 
bilgi verilmesi, stresin kontrol altna alnmas 
için terapötik iletişim yöntemlerinin 
kullanlmas önemlidir (Kobya Bulut vd., 
2023). 
Oyun	Dönemi	(1‐3	Yaş)	

Oyun dönemi, çocuğun fiziksel ve duygusal 
gelişiminin en önemli aşamalarndan biridir. 
Bu dönemde çocuk, çevresini keşfetme 
arzusuyla doludur. Oyuncaklar araclğyla 
dünyay tanr, sosyal becerilerini geliştirir ve 
bağmszlk duygusu kazanr. Ancak, kronik 
hastalk gibi sağlk sorunlar, bu doğal gelişim 
sürecini olumsuz etkileyebilir, bağmszlk 
duygusunu kstlayabilir. Bu durumda da 
çocuğun benlik duygusunun gelişimi ve 
kendilerini ayr bir birey olarak görmeleri 
güçleşir. Oyun döneminde kstlanma 
nedeniyle agresif davranşlar, boşaltm 
kontrolü sağlamama, beslenme reddi gibi 
tepkiler vermektedir. Bu dönemde 
benmerkezci düşünme baskn olduğu için 
hastalk durumunun sebebi olarak kendileri 
olarak görürler (Çavuşoğlu, 2015). 
Hastaneye yatş, tan, tedavi ve bakm 
uygulamalar sebebiyle çocuk 
ebeveynlerinden uzak kaldğ için ciddi 
derecede anksiyete yaşayabilirler (Mecek, 
2019). 
Bu süreçte ebeveynlerin çocuğun bağmsz 
olarak hareket etmesini sağlayacak baz 
frsatlar geliştirmelerine yardm edilmelidir. 
Bu amaçla çocuğun günlük bakmna 
katlmasna ve kendisi ile ilgili küçük kararlar 
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vermesine izin verilebilir. Kronik hastalğ 
olan çocuğun engellenme duygularn 
azaltmak için çocuğu uyaracak aktivitelere ve 
oyuncak seçimine (yumruk atmas için yastk 
vs.) yardm edilmelidir. Enerji kstlamas 
gerekiyorsa dokunma, sakin bir sesle 
konuşma, dikkati başka yöne çekme 
teknikleri kullanlabilir (Çavuşoğlu, 2015). 
Okul	Öncesi	Dönem	(3‐6	Yaş)	

Okul öncesi dönem, çocuğun sosyal ve 
duygusal gelişiminin hzla ilerlediği bir 
aşamadr. Bu dönemde, çocuklar daha 
girişken hale gelir ve çevrelerindeki dünyay 
keşfetmeye yönelirler. Çocuklar bu dönemde 
akranlaryla etkileşimde bulunarak 
kendilerini ifade etmeyi, başkalarn anlamay 
ve empati geliştirmeyi öğrenirler. Bu süreçler, 
çocuğun özsaygsn artrrken, sorumluluk 
duygusunu geliştirmesine, problem çözme 
becerilerini ve işbirliği yapma yeteneklerini 
güçlendirmesine katkda bulunur. 
Ebeveynlerin bu dönemde çocuklarn 
destekleyerek empati, paylaşma ve sayg gibi 
değerleri öğretmeleri, çocuğun sosyal 
becerilerini güçlendirmeye yardmc olur. Bu 
süreçler, çocuğun ileriki yaşamlarnda sağlkl 
ilişkiler kurma, empati gösterme ve işbirliği 
yapma yeteneklerini geliştirmesine katkda 
bulunur (İlhan, 2017; Mecek, 2019). 
Bu dönemde kronik hastalğa sahip olmak 
çocuğun evde geçirdiği zamann artmasna ve 
sosyal etkileşimde azalmaya neden 
olmaktadr. Ailenin endişesi de sosyal 
izolasyonu tetikleyebilmektedir (Kobya Bulut 
vd., 2023). 
Kronik hastalk fonksiyonel ve bedensel 
kstllğa sebep olabileceğinden bu 

dönemdeki çocukta aşağlk duygusu 
gelişebilmekte bu duyguyu öfke davranşlar 
ile yanstabilmektedir. Ayn zamanda 
hastalğn ona verilmiş bir ceza gibi 
düşünmekte ve olumsuz benlik algs 
gelişmektedir (Kobya Bulut vd., 2023). 
Bu süreçte çocuğun gelişim potansiyeli, 
akranlar ile olan ilişkileri, bağmszlğ ve 
kendine güveni desteklenmelidir. Ebeveyn 
tavrlarnn çok kstlayc ve aşr koruyucu 
olmas engellenmeli ve bir denge 
kurulmasna yardm edilmelidir (Çavuşoğlu, 
2015). 
Okul	Dönemi	(6‐12	Yaş)	

Okul dönemi, çocuklarn aileleri ile olan 
ilişkilerini daha bağmsz bir şekilde 
deneyimlemeye başladklar ve akranlaryla 
daha sk etkileşimde bulunduklar bir 
aşamadr. Bu dönemde çocuklar, kendi 
kimliklerini geliştirmek, bağmszlklarn 
kazanmak ve akranlar tarafndan kabul 
görmek için çaba sarf ederler. Aile 
üyelerinden uzaklaşma eğilimi, çocuklarn 
büyüme sürecinin doğal bir parçasdr ve 
kendi özgün kimliklerini inşa etmeye yönelik 
bir admdr. Çocuğun akranlaryla olan 
ilişkileri, benlik algs ve genel gelişimi 
üzerinde büyük etkiye sahiptir. Ancak, 
olumsuz arkadaş deneyimleri veya toplumsal 
basklar, çocuğun benlik algsn olumsuz 
etkileyebilir (Gülseren Eren, 2021). 
Okul döneminde kronik hastalğa sahip olmak 
kstllk nedeniyle çocuğun sosyal 
etkileşimden uzak kalmasna, bir gruba dahil 
olamamasna ve beraberinde benlik 
saygsnda düşüşe neden olmaktadr. Ayrca 
bu dönemde ölüm korkusu ve bu sürece bağl 
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agresif davranşlar, öfke, tedavi reddi, iletişim 
becerilerinde problemler görülür (Çavuşoğlu, 
2015). 
Bu süreçte çocuğun bulunduğu ortamda diğer 
arkadaşlaryla vakit geçirebilmesi ve 
paylaşmda bulunabilmesi konusunda 
desteklenmesi gerekmektedir (Gülseren 
Eren, 2021). Ayrca çocuğa gereksiz 
kstlamalar konulmamal olabildiğince 
normal aktivitesine devam etmesine izin 
verilmelidir (Çavuşoğlu, 2015). 
Adölesan	(Ergenlik)	Dönemi	(12‐18	Yaş)	

Adölesan dönem, fiziksel, duygusal ve zihinsel 
açdan hzla gelişen bir evre olarak bilinir. Bu 
dönemde ergenler, soyut düşünce 
yeteneklerini geliştirirler ve genellemeler 
yapma yeteneği kazanrlar. Ancak, kronik 
hastalk tans almş ergenler için bu dönem 
oldukça zorlayc olabilir. Beden imaj ve 
bağmszlk duygusu ön plandadr ve diyet 
kstlamalar, ilaç tedavileri ve sürekli aile 
kontrolü ergenleri rahatsz edebilir. Bu 
durumda, desteklenmeyen ergenler, isyankâr 
bir tavr sergileyebilirler. Bu dönemde 
ergenlerin ve ailelerinin yönetmesi zor olan 
bir durumla karş karşya kaldğ 
unutulmamaldr (Gülseren Eren, 2021). 
Bu süreçte adölesann sadece benzer hastalğ 
olanlarla ve benzer ilgi alanlar olan 
arkadaşlaryla bir araya gelmesi sağlanmal, 
okuldaki öğretmenlerine hastalğ konusunda 
bilgi verilmeli, adölesann hastalğ ile 
yaşamay öğrenmesi desteklenmelidir. 
Adölesann bağmsz olabileceği alanlar 
belirlenmeli, kendi kendine bakm becerileri 
geliştirilmelidir. Adölesana hastalğnn 
nedeni, fiziksel görünümü, cinsel 

fonksiyonlara etkisi ve ne ölçüde bağmsz 
kalacağ konularnda bilgi verilmelidir (Sezer, 
2019). 
Kronik	Hastalğn	Ebeveyn	Üzerine	Etkisi		

Çocuğun kronik hastalk tans almas, sadece 
çocuğun değil, tüm ailenin yaşamnda derin 
değişikliklere neden olan bir süreci başlatr. 
Bu durumda, özellikle ebeveynler, yeni ve 
zorlu sorumluluklar üstlenmek zorunda 
kalrlar. Uzun süreli tedaviler, sk sk 
hastaneye yatşlar ve getirdiği snrlamalar, 
aile üyelerinde endişe, kayg ve stres gibi 
psikolojik durumlar tetikleyebilir. Bu 
süreçte, aile işlevselliğinde bozulma, 
yaşamsal kstlamalar, aile içinde rollerde 
değişiklikler ve iletişim problemleri gibi 
sorunlar ortaya çkabilir. Bu durum, ailenin 
dayankllğn snayan ve birlikte başa çkma 
stratejileri geliştirmeyi gerektiren zorlu bir 
süreçtir (Çakr ve Kzler, 2022; Sarman & 
Sarman, 2020).  
Çocuğun tedavi ve bakm sürecinde bir 
ebeveynin işten ayrlmas veya tedavinin 
maddi yükü nedeniyle ekonomik problemler 
ortaya çkabilmektedir. Ekonomik etkilerin 
yannda toplumsal stigma, bakm süreci 
nedeniyle evden ayrlamama gibi durumlar 
nedeniyle aile üyelerinin sosyal hayata 
katlm snrl olmakta ve sosyal izolasyon 
görülebilmektedir (Çavuşoğlu, 2015).  
Kronik hasta çocuklarn ebeveynleri, tipik 
ebeveynlik rollerine ek olarak "bakm 
koordinatörü, tbbi uzman, çocuklarnn 
kişisel savunucusu" gibi ek sorumluluklar 
üstlenmek zorunda kalrlar. Literatürde, 
kronik hastalğ olan çocuklarn bakmnn 
çoğunlukla anneler tarafndan üstlendiği ve 
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hastaneye götürme, rutin bakm, ilaç 
tedavilerine katlm gibi birçok görevi yerine 
getirmek zorunda kaldklar belirtilmektedir 
(Gülseren Eren, 2021). 
Kronik hastalğa sahip çocuğu olan 
ebeveynler, diğer ebeveynlere göre daha fazla 
sorumluluk üstlenirler. Bu durum, aile içinde 
iş bölümü beklentilerinin değişmesine, anne-
babalk rolleriyle ilgili hayal krklklarna ve 
çatşmalara yol açabilir. Ebeveynler, bu 
zorluklarla başa çkmak için ekstra çaba sarf 
ederler ve çocuklarnn sağlğna yönelik en 
iyi bakm sağlama sorumluluğunu 
üstlenirler. Bu durum, aile içi dinamiklerde 
önemli değişikliklere ve uyum süreçlerine yol 
açar (Çöp vd., 2016; Gülseren Eren, 2021). 
Hasta çocuk ve sağlkl kardeşler arasnda 
snr koyma ve disiplini sağlama konusundaki 
en zorlayc alanlardan biri, ebeveynlerin aşr 
düzeyde kayg yaşamasdr. Bu durum, 
ebeveynlerin hem hasta çocuklarna hem de 
diğer kardeşlerine adil ve uygun snrlar 
koymakta zorlanmalarna neden olabilir. Bu 
kayg, ebeveynlerin aşr koruyucu 
davranşlar sergilemelerine ve çocuklarnn 
ihtiyaçlarn karşlamak için snrlar 
gevşetmelerine yol açabilir. Bu durumda, 
ebeveynlerin düşük beklentiler içinde 
olmalar, snrlar sağlama ve disiplini koruma 
konusunda başarszlk yaşamalarna neden 
olabilir. Bu süreç, aile içinde dengeyi 
sağlamak ve her bir çocuğun ihtiyaçlarna 
uygun şekilde ilgilenmek için ekstra çaba 
gerektirir (Mecek, 2019; Sarman& Sarman, 
2020). 
Kronik hastalğa sahip çocuklarn 
ebeveynlerinin yaşadklar sorunlar yas 
sürecinden geçmelerine neden olurlar. Şok, 

inkar, depresyon ve kabullenme evrelerini 
içeren yas sürecinde ebeveynlerin 
desteklenmesi krizin çözülmesi ve ruhsal 
problemlerin önlenmesinde büyük önem 
taşmaktadr (Kobya Bulut vd., 2023). 
Şok	ve	İnkar	Evreleri	

Tam anlamyla ebeveynleri şoka uğratan, 
derinden sarsan, çocuklaryla ilgili tany ilk 
kez duyduklarnda meydana gelen travmatik 
ve belleklerden silinmeyecek bir andr. Her ne 
kadar ebeveynler durumu kabullenmekte 
zorlanp, inkara meyilli bir tepki verseler de 
sağlk çalşanlar inkar duygusunu asla 
desteklememelidir. İnkar doğal ve refleksif 
bir savunma mekanizmasdr. Ebeveynler 
inkarlarn desteklenmesi için yanlş tan, 
hasta karşklğ, durumun geçici veya çok 
önemli olmadğ gibi gerçeklerden uzak 
düşünceler geliştirebilirler. Bu durumda 
sağlk çalşan aileyi suçlayc ya da yarglayc 
ifadeler kullanmamaldr. Bir an önce 
durumun ciddiyeti aileye anlatlmal, gerekli 
bilgiler verilerek tedaviye uyumu arttrc 
girişimlerde bulunarak tedavi süreci 
planlanmaldr (Ak, 2021; Curtis vd., 2016; 
Gürbüz & Geçkil, 2023; Törüner & 
Büyükgönenç, 2023). 
Depresyon	(Stres,	Keder)	Evresi	

Bu dönem çocuğun ve ebeveynlerin en 
zorlandğ, yprandğ; yoğun korku, kayg ve 
stres yaşadğ dönemdir. Uyum, duygu-
durum bozukluklar ve psikolojik skntlar 
için mutlaka bütün aile bireyleri profesyonel 
yardm almaya teşvik edilmeli ve 
desteklenmelidir. Özellikle tedavi sürecinin 
seyri ile ilgili belirsizlikler veya değişiklikler, 
komplikasyonlarn gözle görülür etkileri, 
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ağrl ve rahatsz edici girişim ve 
uygulamalarn varlğ çocuğu ve ebeveynleri 
çaresiz ve güçsüz hissettirecektir. Bu 
durumda sağlk çalşan destek 
mekanizmalaryla aile üyelerine yol gösterici 
olmal, iletişim seviyelerini hem kendi 
aralarnda hem de çevreleriyle en üst düzeye 
çkarmaldr. Çocuğun ve aile üyelerinin uzun 
süreler birbirlerinden uzak kalmamalar 
sağlanmaldr. Çevrelerinde meydana gelen 
hasta çocuk kayplar, kendi hastalarndaki 
zayflamalar, tedavi için kullanlan katater vb. 
uygulamalarn izleri ve ölüm korkusu gibi 
etkenler önemli stres kaynaklardr (Graaf 
vd., 2022; İlhan, 2017). 
Kabullenme	Süreci	

Hastalğ ve hastalkla birlikte gelen 
komplikasyonlar, şikayetler, skntlar, 
kayplar; hastalğn yoğun atak dönemleri ve 
evreleri gibi aşamalar da içine alan bütün 
zamansal periyotlar kabul etmeyi ifade eder. 
Tedavi edilebilir veya iyi yönetilebilir 
hastalklar bile olsa ebeveynlerin 
çocuklarnn sahip olduğu kronik 
hastalklarn çok yüksek ihtimalle hayat boyu 
devam edeceği gerçeğini benimsemeleri 
gerekir. Yaplacak olan en önemli hemşirelik 
uygulamalar kronik hastalğn iyi anlaşlmas 
ve doğru yönetilmesinin gerekliliğinin aile 
üyelerine eğitim yoluyla anlatlmasdr. 
Ailelerin yllar içerisindeki hedeflerinin 
oluşturulmas için ilk adm hastalğn tam 
anlamyla kabul edilmesidir. Bu kabulleniş, 
çaresizlikten kaynaklanan bir kabulleniş 
olmamal aksine hastann kendine  yetmesi, 
yaşam kalitesinin yükseltilmesi ve 
psikososyal adaptasyonunu sağlamay amaç 
edinen bir yaklaşm ve hedefi içermelidir (Ak, 

2021; Güner, 2020; Kara vd., 2023; Törüner & 
Büyükgönenç, 2023). 
Ebeveynler, hastalkl bir çocukla başa çkma 
sürecinde zaman zaman zorlanabilir ve 
yetersizlik hissedebilirler. Bu hislerle baş 
etmek ve kendilerini yeterli hissetmek, 
ebeveynlerin çocuğun bakmyla ilgili doğru 
bilgilere sahip olmas, ebeveynlik becerilerini 
uygulamak konusunda kendine güveni ve 
sosyal çevrelerinden destek göreceği 
inancyla yakndan ilişkilidir (Çakr ve Kzler, 
2022). Bu unsurlar, ebeveynlerin kendilerine 
duyduğu güveni artrabilir, bu da hem aile 
içindeki dinamikleri güçlendirebilir hem de 
çocuğun sağlkl gelişimini destekler. Bu 
süreçte, doğru bilgilere erişim sağlamak, 
ebeveynlere yönelik destek gruplarna 
katlm ve sağlkl iletişim becerilerini 
geliştirme gibi admlar, ebeveynlerin bu zorlu 
süreci daha etkili bir şekilde yönetmelerine 
yardmc olabilir. 
Kronik	 Hastalğn	 Kardeşler	 Üzerine	
Etkisi	

Aileler, çocuklarn sosyalleştiği ve hayata 
hazrlandğ temel yaplar oluşturur. Bu 
sebeple, aile bütünlüğünün korunmas ve 
çocukluk çağndaki kronik hastalğa sahip 
kardeşlerin uyum sağlamas açsndan riskler 
ve koruyucu faktörler göz önünde 
bulundurulmaldr (Mecek, 2019). Aile içi 
destek, anlayş ve sağlam iletişim, çocuklarn 
sağlkl gelişimini desteklerken, kronik 
hastalkla başa çkma sürecinde de kritik bir 
rol oynar. Bu sayede çocuklar, aileleriyle 
birlikte sağlkl bir şekilde büyüyebilir ve 
hastalklaryla uyumlu bir şekilde 
yaşayabilirler (Dinleyici & Dağl, 2018). 
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Kronik hastalğa sahip olan çocuklarn 
kardeşlerinin yaşam kalitesini kronik 
hastalğn türü, şiddeti ve seyri, tan 
üzerinden geçen süre, sağlkl kardeşin 
cinsiyeti ve yaş gibi faktörler çeşitli 
derecelerde etkileyebilmektedir (Dinleyici ve 
Şahin Dağl, 2018). 
Literatürde, evde kronik hastalğ olan bir 
çocuğun bulunmasnn sağlkl kardeşlerde 
uyum sorunlarna neden olabileceğine dair 
yaplan çalşmalar bulunmaktadr. Ancak, bu 
durumun sadece olumsuz etkiler 
doğurmadğ; tanya bağl krizlerin ve devam 
eden hastaneye yatşlarn uzun vadeli 
etkilerinden ziyade hastalk yaşantsyla 
ilişkili olumlu etkilerin de olabileceği 
vurgulanmaktadr (Mecek, 2019). Bu 
noktada, aile içindeki dinamiklerin ve sağlkl 
kardeşlerin yaşadğ deneyimlerin 
karmaşklğna dikkat çekilirken, bu 
süreçlerin çocuklarn duygusal ve sosyal 
gelişimini etkilediği anlaşlmaktadr. Bu 
durumu değerlendirirken hem olumsuz hem 
de olumlu etkilerin göz önünde 
bulundurulmas, çocuklarn bu zorlu süreci 
daha iyi anlamalarna ve uyum sağlamalarna 
yardmc olabilir (Chin vd., 2020). 
Sistematik incelemeler özellikle çocukluk çağ 
kanserleri gibi kronik hastalklarda 
kardeşlerin zaman içinde olumlu tutum 
geliştirdikleri, empati, olgunluk ve bağmsz 
davranma yeteneğinin artrdğn 
göstermektedir (Amoro, 2019).   
Bunun yan sra kardeşlerde olumsuz etkiyi 
gösteren birçok çalşma da mevcuttur. Kronik 
hastalkl bir kardeşe sahip olma çocuklarda 
yetersiz baş etme becerileri ve ebeveyn 
ilişkilerinin bozulmasna neden olur 

(Çavuşoğlu, 2015). Olumsuz durumlar 
karşsnda duygusal yoğunluk ve hassasiyet 
yaşama, kronik hastalğ olan çocuğun sağlkl 
kardeşlerinde sk rastlanan bir durumdur 
(Mecek, 2019). 
Ebeveynler, genellikle hasta çocuğun 
ihtiyaçlarna odaklanrken, sağlkl 
kardeşlerin duygusal ihtiyaçlarna yeterince 
zaman ayramayabilirler. Bu durum, sağlkl 
kardeşlerin içlerine kapanmasna ve izole 
olmalarna yol açabilir, ayrca psikolojik 
problemlerle karşlaşma riskini artrabilir 
(Mecek, 2019). Kronik hastalğ olan 
çocuklarn kardeşleri sklkla yoğun endişe, 
kskançlk, yalnzlk, korku, keder, çaresizlik, 
terk edilme ve reddedilme korkusu, öfke ve 
depresyon duygular yaşarlar (Çavuşoğlu, 
2015).  
Bunlarn yan sra kardeşlerinin hastalğ 
nedeniyle ailede annenin gerçekleştirmeye 
vakit ayramadğ diğer işlerin sorumluluğu 
sağlkl kardeşlere kalabilmektedir (Mecek, 
2019). Özellikle sağlkl kardeş ergen ise 
kronik hastalğa sahip çocuğun bakm 
sorumluluğu ergene kalabilmektedir. Kronik 
hastalğ olan çocuğun kardeşinde somatik 
şikayetler de görülebilmektedir. Sağlkl 
çocuk baş ağrs, karn ağrs ve mide bulants 
gibi şikayetler dile getirir. Dşsallaştrlmş 
davranş sorunlarna saldrgan davranşlar da 
eşlik edebilir (Mariñez vd., 2022). 
Hasta kardeşlerin tedavi ya da izlem 
nedeniyle hastaneye yatrlmas durumunda, 
sağlkl kardeşler aile dostlar ya da komşular 
gibi kişilerin yanna braklabilir. Bu durum, 
sağlkl kardeşlerde güven hissinin 
kaybolmasna, sosyal açdan izole olmalarna, 
hasta kardeşleri ile olan ilişkilerinde 
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duyduklar öfke ve kzgnlğa neden olabilir 
(Mecek, 2019). Bu nedenle, ailelerin bu 
durumu duygusal ve sosyal açdan dengeli bir 
şekilde yönetmeleri ve sağlkl kardeşlere de 
destek sağlamalar önemlidir. Sağlkl 
kardeşlere sevgi, anlayş ve güven vermek, 
onlarn duygusal ihtiyaçlarn karşlayarak 
sağlkl bir gelişim sürecine katkda 
bulunabilir. 
Çocuğun	 Kronik	 Hastalkla	 Baş	 Etme	
Yöntemleri	

Kronik hastalkl çocuklarn değişik yaşam 
öyküleri vardr. Çocuklar ya konjenital 
anomali ile doğarlar ve ilk ay/yllarn 
hastanede geçirirler ya da sağlkl geçen 
yllarn ardndan kronik hastalk ortaya çkar. 
Kronik hastalk ile doğan çocuk sonradan 
kronik hastalğa sahip olan çocuğa göre 
hastalğ daha farkl yorumlar. Çünkü hastalk 
onun kimliği haline gelmiştir. Sonraki yllarda 
kronik hastalk gelişen çocuklar, kronik 
hastalğa sahip olmadan önce krizli 
durumlarla etkili baş etme yöntemleri 
geliştirme frsatna sahiptir (Çavuşoğlu, 
2015). 
Kronik hastalğa sahip çocuklar, bir dizi 
zorluğa ve duygusal karmaşklğa maruz 
kalabilirler. Bu zorluklar arasnda tedavi 
sürecinin belirsizliği, bilmedikleri tbbi 
cihazlar ve prosedürler, ağrl tedaviler, ölüm 
korkusu, yalnz kalma korkusu, dşardan 
görülen fiziksel değişiklikler, ilişkilerde 
kayp, diğer hastane çocuklarnn aclarna 
tank olma, dş çevrelerinin bilgisizliği ve 
eleştiriye maruz kalma gibi zorlayc 
durumlar yer almaktadr (Güner, 2020). Bu 
çocuklar, hem fiziksel hem de duygusal olarak 
büyük bir dayankllk gösterirken, ailelerinin 

ve sağlk profesyonellerinin destekleri 
önemlidir. Bu zorlu süreçte empati, anlayş ve 
güven, hastalğ olan çocuklarn daha iyi başa 
çkmalarna yardmc olabilir. 
Çocuğun kronik hastalk sürecinde yoğun 
kayg ve skntlarn olmas ksa vadede tbbi 
prosedürün tamamlanmasna engel 
olabilirken, uzun vadede ise tbbi tedavinin 
kullanmn caydrabilmektedir. Ayrca 
kaygya neden olan deneyimler çocuklarn 
fiziksel büyümesini, kişiliğini veya duygusal 
gelişimini de etkileyebilmektedir (Delvecchio 
vd., 2019). 
Tbbi bir durum yaşayan çocuklarda kaygy 
en aza indirmek için etkili başa çkmay teşvik 
etmek çok önemlidir. Çocuklarda başa çkma, 
benliğin (duygu, biliş, davranş ve fizyoloji) ve 
çevrenin yönlerinin stres içeren bağlamlarda 
düzenlenmesine yönelik bilinçli ve amaçl 
çabalarn bir koleksiyonu olarak 
tanmlanabilir. Başa çkma stratejileri kaygy 
azaltmada bilinçli ya da bilinçsiz olarak 
kullanlr (Delvecchio vd., 2019). 
Çocuklarn kullandklar baş etme yöntemleri 
yaşa ve gelişimsel düzeye göre değişmektedir. 
Bebeklerde baş etme yöntemleri daha çok 
motor aktiviteler üzerinde yoğunlaşr. 
Parmak emme, el-ağz aktivitesi, huzursuzluk, 
ağlama, vücudunu sallama, tandk bir kişiye 
ya da bir objeye sarlma en çok 
kullanlanlardr. 1-3 yaş ve 3-6 yaş 
dönemlerinde depresyon, öfke ve içe 
kapanma gibi baş etme yöntemleri görülür. 
Okul çağ ve adölesan dönemindeki 
çocuklarn bilişsel yetenekleri geliştiği için 
duygularn daha rahat ifade ederler, 
deneyimlerini paylaşrlar. Bu durum onlarn 
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hastalk ile daha kolay baş etmesini sağlar 
(Çavuşoğlu, 2015). 
Genel olarak kronik hastalk ile çocuğun başa 
çkma yöntemlerine bakacak olursak; 
Hastalğn gerçek olduğunu kabul etme ile 
onu inkar etme arasnda değişen davranşlar 
gösterirler. Bu zt duygular hastalk 
duygusunu geçici olarak ortadan kaldrarak 
kendisini geçici olarak diğer çocuklar gibi 
hissetmesini sağlar. Bu durum hastalk ve 
tedavi üzerinde bir miktar kontrol sağlar 
(Demiralp, 2022).  
Kendilerini sağlk personeli ile 
özdeşleştirirler. Bunun sebebi çocuğun 
doktor/hemşirenin sahip olduğu iyileştirici 
güce sahip olma isteğidir. Bu yöntem kendi 
bakm ve tedavilerini yapma yetenek ve 
isteğine sahip olanlarda görülmektedir 
(Çavuşoğlu, 2015). 
Hastalğa ilişkin duygular tartşmak yerine 
gerçekçi bilgilere yönelirler. Hastalk ile ilgili 
tbbi bilgileri, ölüm oranlar, tedavi 
yöntemlerini araştrarak, sorarak öğrenirler. 
Bu savunma mekanizmalarn kullanan 
çocuklara dürüst davranmak gerekir 
(Çavuşoğlu, 2015).  
 Oyun, çocuklar için önemli bir başa çkma 
yöntemi olarak kabul edilir. Çünkü oyun 
hastalğn etkilerini ifade etmeyi ve problem 
çözme yeteneklerini geliştirmeyi, çocuklarn 
duygularn iletmelerini ve stresli 
deneyimlerini kontrol etmelerini sağlar. Bir 
çalşmada, hastanede yatan çocuklarn, stresli 
deneyimleri yönetmek için hastanede 
yatmayan çocuklara göre daha sk oyun 
oynadklar belirtilmiştir (Delvecchio vd., 
2019).  

Oğuz Güner’in 2020’de yaptğ çalşmaya göre 
kronik hastalk durumunda korku, kriz 
durumlar, ağr, öfke, karamsarlk, hastalk 
travmas gibi problemlere yönelik çocuklara 
okunabilecek terapötik hikaye kitaplar: 
Watership Down, Avucundaki Öpücük, Farkl 
Ama Ayn, Binni The Baboon, Harry Potter, 
Aslan Kral, Öfkemle Nasl Başa Çkabilirim?, 
Uçup Giden Battaniye, Duygularyla Arkadaş 
Olan Çocuk, Hepimiz Mucizeyiz, Çok Kötü Bir 
Şey Oldu, Noa Kirpi ve Sar, Zürafann 
Benekleri (Güner, 2020) isimli kitaplardr. 
Kronik	Hastalklarda	Bakm	İlkeleri	

Kronik hastalklarda bakmda kronik 
hastalkla baş etmede önemli olmakla birlikte, 
amac çocuğun optimal sağlk seviyesine 
getirmek ve fonksiyonelliğini artrmaktr. 
Sağlk personeli birinci basamak sağlk 
hizmetlerinden başlayarak her basamakta 
hasta çocuk ve ailesine iletişime geçmekte, 
profesyonel bakm vermektedir (Kobya Bulut 
vd., 2023).  
Bebeklik	Dönemi	(0‐1	yaş)	Bakm	İlkeleri	

 Büyüme ve gelişmenin hzl olduğu 
bir dönem olduğu için bu dönemdeki 
kronik hastalklar büyüme ve gelişme 
geriliğine neden olabilirler. Bu 
nedenle boy, kilo ve baş çevresi 
ölçümleri yaplmaldr. 

 Bebek-ebeveyn ilişkisi değerlendirilip 
desteklenmelidir. Bu ilişkinin 
desteklenmesinde ebeveynin bakma 
dahil edilmesi önemlidir.  

 Bakm sürecinde hemşire bebeğe 
dokunma, sakin bir ses tonu kullanma 
ve göz temas kurma gibi terapötik 
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iletişime dikkat etmeli, ebeveyne rol 
model olmaldr. 

 Bebekte temel güven duygusunun 
gelişmesi için bakmn tutarl bir 
şekilde yaplmas sağlanmaldr. 
Bunun için bakmn mümkün olduğu 
kadar ayn hemşireler tarafndan 
verilmesi önemlidir.  

 Bebekler ebeveynlerin streslerinden 
etkilendikleri için ebeveynlere stresle 
başa çkma yöntemleri anlatlmaldr. 

 Aile üyelerine hastalk ve tedavi 
süreçleri ile ilgili eğitim verilmelidir 
(Kobya Bulut vd., 2023; Ören & Aydn, 
2020).  

Oyun	Dönemi	(1‐3	yaş)	Bakm	İlkeleri	

 Bu dönemde ve diğer yaş gruplarnda 
beslenme yetersizliği açsndan 
değerlendirilmeli, antropometrik 
ölçümlerden yararlanlmaldr 
(Kobya Bulut vd., 2023). 

 Oyun dönemi çocuğu bakma dahil 
edilmeli, bakmyla ilgili küçük 
kararlar almas sağlanmaldr 
(Çavuşoğlu, 2015).  

 Bu dönemdeki çocuklarda bakm 
verirken terapötik oyun ve terapötik 
iletişimden yararlanlmaldr.  

 Çocuğun bilişsel ve motor gelişimi 
desteklenmeli, snrllklar ve 
yapabildikleri konusunda aileye 
eğitim verilmelidir. 

 Ailenin bakm konusunda destek 
alabileceği kurum ve kuruluşlar 

hakknda yönlendirme yaplmaldr 
(Kobya Bulut vd., 2023).  

Okul	Öncesi	Dönem	(3‐6	yaş)	Bakm	İlkeleri	

 Bu dönemde de beslenme bozukluğu 
görülebileceğinden beslenmenin 
desteklenmesi sağlanmaldr (Kobya 
Bulut vd., 2023)  

 Bakm ve hastalk sürecinde 
malzemeler tantlmal, yanlş alglar 
düzeltilmelidir. 

 Terapötik oyun kullanlarak 
duygularn ifade edilmesi sağlanmal, 
hastalk süreci yaşayan akran grubu 
ile sosyal iletişime geçmesi 
desteklenmelidir. 

 Çocuk bakma dahil edilmeli, 
bakmyla ilgili seçim hakk 
tannmaldr (Çavuşoğlu, 2015). 

Okul	Dönemi	(6‐12	yaş)	Bakm	İlkeleri	

 Bu dönemde büyüme ve gelişmenin 
takibi, yeterli ve dengeli beslenmenin 
sağlanmas önemlidir. 

 Okul döneminde gelişebilecek sosyal 
izolasyonun önüne geçmek için akran 
ilişkilerinin sürdürülmesine yönelik 
girişimler yaplmaldr (Kobya Bulut 
vd., 2023). Bu dönemde hastalk 
tedavi ve bakm sürecinin sürekliliği 
açsndan ebeveynler ile birlikte okul 
ve akranlarn da bilgilendirilmesi ve 
yönlendirilmesi gereklidir. Okul 
sağlğ hemşirelerine ve öğretmenlere 
kronik hastalklar ve süreç ile ilgili 
eğitim verilmelidir (Çavuşoğlu, 2015). 
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Adölesan	 Dönemi	 (12‐18	 yaş)	 Bakm	
İlkeleri	

 Bu dönemde hemşirelik bakmnn 
yürütülmesinde adölesann 
bağmszlğnn ve fonksiyonelliğinin 
desteklenmesi gerekmektedir.  

 Kendisi ile ilgili kararlara dahil 
edilerek otonomisi desteklenmelidir.  

 Benzer hastalğ olan akran 
gruplaryla birlikte iletişim 
sağlamann yannda sağlkl gruplar 
ile de etkileşim sağlanmaldr 
(Çavuşoğlu, 2015; Neris vd., 2023). 

SONUÇ	

Bu çalşma, kronik hastalğ olan çocuklar ve 
ailelerine yönelik halk sağlğ hemşireliği 
yaklaşmn incelemekte ve çeşitli yaş 
gruplarndaki çocuklarn bakm ile ilgili 
önemli bilgiler sunmaktadr. Kronik 
hastalklarla başa çkmak, hem çocuklar hem 
de aileleri için zorlayc bir süreç olabilir. Bu 
nedenle, sağlk profesyonellerinin ve özellikle 
halk sağlğ hemşirelerinin bu ailelere 
sağladğ destek kritik öneme sahiptir. 
Sonuçlar	 Doğrultusunda	 Halk	 Sağlğ	
Hemşireliği	yaklaşmyla	Öneriler	

Eğitim	ve	Farkndalk: Kronik hastalğ olan 
çocuk ve ailelerine yönelik eğitim 
programlar düzenlenmeli ve bu ailelere 
hastalklar ve tedavi süreçleri konusunda 
doğru bilgiler verilmelidir. Bu eğitimler, 
hastalğn yönetimi, beslenme, ilaç kullanm 
ve psikososyal destek konularnda kapsaml 
olmaldr. 

Psikososyal	 Destek:	 Çocuklar ve aileleri, 
kronik hastalklarn psikososyal etkileri 
konusunda desteklenmelidir. Psikologlar ve 
sosyal hizmet uzmanlar gibi uzmanlarla 
işbirliği yaplmal ve gerektiğinde 
danşmanlk hizmetleri sunulmaldr. 
Hemşirelik	Bakm: Halk sağlğ hemşireleri, 
çocuk ve ailesine sürekli destek sağlamaldr. 
Bu, düzenli sağlk kontrolleri, ilaç yönetimi, 
beslenme danşmanlğ gibi alanlar 
içermelidir. Ayrca, hemşireler çocuklarn ve 
ailelerinin duygusal ihtiyaçlarn anlamal ve 
duygusal destek sağlamaldr. 
Okul	 ve	 Toplum	 Entegrasyonu: Kronik 
hastalğ olan çocuklarn okulda ve toplumda 
daha iyi entegre olmalarn sağlamak için 
eğitimciler, arkadaşlar ve toplum üyeleriyle 
işbirliği yaplmaldr. Farkndalk 
kampanyalar düzenlenmeli ve kronik 
hastalğ olan çocuklara karş olumsuz 
tutumlar önlemek için toplumda 
bilinçlendirme çalşmalar yaplmaldr. 
Araştrma	 ve	 Değerlendirme: Halk sağlğ 
hemşireleri, kronik hastalğ olan çocuklar ve 
aileleri üzerinde etkili olan stratejileri 
değerlendirmek için sürekli araştrma 
yapmaldr. Bu, hizmetlerin sürekli olarak 
iyileştirilmesine ve çocuklarn daha iyi 
sonuçlar elde etmelerine yardmc olabilir. 
Bu öneriler, kronik hastalğ olan çocuklar ve 
ailelerine yönelik sağlk hizmetlerini 
iyileştirmeye yönelik bir temel oluşturabilir. 
Halk sağlğ hemşireleri, bu önerilere 
dayanarak sağlk sistemlerinde ve toplumda 
önemli bir rol oynayabilirler, böylece kronik 
hastalğ olan çocuklar ve aileleri daha iyi bir 
yaşam kalitesine sahip olabilirler. 
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EXTENDED	ABSTRACT	

Introduction:	Chronic illness is a condition 
that is increasingly prevalent, requiring 
medical care and affecting children 
physically, psychosocially, and academically. 
Globally, one in four children is affected by 
chronic illnesses, accounting for 
approximately 10-30% of the entire child 
population. In recent times, there has been an 
observed increase in the number of children 
in Turkey being monitored for chronic 
illnesses, with approximately 10-20% 
(around 700,000) of children under 18 being 
affected.	Objective:	This review is designed 
to examine how chronic illnesses in childhood 
impact children and their parents, coping 
mechanisms, and the roles of public health 
nurses based on the literature.	Method:	The 
literature review for this study was 
conducted between November 15 and 
December 5, 2023. The search utilized key 
terms such as 'Chronic illness' AND 'Parent' 
AND 'Public health nursing' OR 'Chronic 
illness' AND 'Parent' AND 'Coping methods.' 
Searches were performed on Google Scholar, 
PubMed, Science Direct, Ebscohost, Scopus, 
and CINAHL using these keywords and their 
English translations.	 Literature	 Findings:	
Chronic illnesses in childhood were examined 
according to age groups: Infancy (0-1 year), 
Toddlerhood (1-3 years), Preschool (3-6 
years), School-age (6-12 years), and 
Adolescence (12-18 years). The impact of 
chronic illness on parents and the role of 
nurses, the effect on siblings, coping 
mechanisms for children dealing with chronic 
illness, and nursing care based on age groups 
were subsequently discussed. Common 
childhood chronic illnesses include 
congenital anomalies, congenital heart 
diseases, cystic fibrosis, chronic uveitis, 
autism, obesity, malnutrition, attention 
deficit hyperactivity disorder (ADHD), 
diabetes, epilepsy, arthritis, asthma, 
childhood cancers, chronic kidney failure, 
spina bifida, anemia, cerebral palsy, 
hemophilia, among others. The psychological 
defense mechanisms developed by children 
to cope with chronic illnesses can be complex 
and varied, including denial, regression, and 

oppositional reactions, reflecting the child's 
effort to maintain inner balance and alleviate 
concerns. Emotional reactions like anger and 
a sense of punishment during the acceptance 
process of the illness can be natural 
components of a child's response. The needs 
of children during the illness process can vary 
based on their age and developmental stage. 
Supporting and understanding children in 
this process, responding to their emotional 
needs appropriately, is crucial. Empathy, 
patience, and understanding can help 
children better manage and accept the illness.  
The diagnosis of chronic illness in a child 
initiates a process that brings profound 
changes not only to the child but to the entire 
family's life. In such circumstances, 
particularly parents find themselves having 
to undertake new and challenging 
responsibilities. Prolonged treatments, 
frequent hospitalizations, and the associated 
limitations can trigger psychological 
conditions such as anxiety, worry, and stress 
among family members. Throughout this 
process, issues such as disruption in family 
functionality, lifestyle constraints, changes in 
roles within the family, and communication 
problems may arise. This situation 
constitutes a challenging process that tests 
the resilience of the family and necessitates 
the development of coping strategies 
together. Parents of children with chronic 
illnesses encounter challenges that lead them 
through the stages of grief. Supporting 
parents in the grief process, which includes 
shock, denial, depression, and acceptance, 
holds significant importance in resolving the 
crisis and preventing mental health 
issues.Health professionals and family 
members also play an important role in 
understanding and supporting the emotional 
needs of the child.  Families serve as the 
foundational structures where children 
socialize and prepare for life. Therefore, in 
order to maintain family integrity and 
facilitate the adaptation of siblings with 
chronic illnesses during childhood, risks and 
protective factors should be taken into 
consideration (Mecek, 2019). Intrafamilial 
support, understanding, and effective 
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communication play a critical role not only in 
supporting the healthy development of 
children but also in the process of coping with 
chronic illness. In this way, children can grow 
up in a healthy manner alongside their 
families and live harmoniously with their 
illnesses. While coping with chronic illnesses 
is crucial in caregiving, the ultimate goal is to 
bring the child to an optimal level of health 
and enhance functionality. Healthcare 
professionals engage with children and their 
families at every level of care, starting from 
primary healthcare services. Conclusion:	
Coping with chronic illnesses can be a 
challenging process for both children and 
their families. Therefore, the support 
provided by healthcare professionals, 
especially public health nurses, is critically 
important. Following a Public Health Nursing 
approach, actions such as Education and 
Awareness campaigns, Psychosocial Support, 
Nursing Care, School and Community 
Integration, Research, and Evaluations can be 
implemented. These recommendations can 
serve as a foundation for improving health 
services for children and families dealing with 
chronic illnesses. Public health nurses, based 
on these suggestions, can play a significant 
role in healthcare systems and communities, 
contributing to an improved quality of life for 
children and families affected by chronic 
illnesses.	
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THE IMPORTANCE OF COMPLIANCE WITH DISEASE MANAGEMENT IN PATİENTS 
WITH HEART FAILURE1

KALP YETMEZLİĞİ OLAN HASTALARIN HASTALIK YÖNETİMİNE UYUMUNUN ÖNEMİ
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Öz: Bu çalışmanın amacı, görülme sıklığı ve neden olduğu mor-
talite ve morbiditeler sebebiyle kalp yetmezliği olan bireylerin 
hastalık yönetimine uyumunun önemini literatür eşliğinde or-
taya koymaktır. 

Yöntem: Kalp yetmezliği ve koroner arter hastalığın (KAH) 
tedavisi ve bakımı için hastanın uyumunun önemli olup ol-
madığını ortaya koyan araştırma ve istatistik sonuçlarına yer 
verilmiştir. 

Sonuç: Kalp rahatsızlıkları dünya çapında önde gelen ölüm ve 
sakatlık nedeni olarak kabul edilmekte olup erken ölümlerin ve 
önemli bir yeti yitiminin nedenidir ve artan sağlık harcamaları-
nın büyük bir kısmından sorumludur. Kalp yetmezliği olan has-
taların tekrar yatışlarına neden olan faktörler incelendiğinde 
fiziksel aktivitelere, diyete yönelik önerilere ve ilaç tedavisine 
uyumsuzluk görülmüştür. Oysaki hastaların tedaviye uyumları 
arttıkça iyileşme oranı da artmaktadır. Bireyin hastalığa uyum 
sürecini başlatılabilmesi için hastanın hastalık hakkında bilgi-
lendirilmesi, hastaya ait inanç ve değerlerinin önemsenmesi, 
bireyin sağlığına verdiği değeri ve bunu etkileyen faktörlerin 
değerlendirilmesi, bireyin tedavi ve bakıma katılımının sağ-
lanması gereklidir. Kalp hastalıklarının, sağlıklı beslenme ve 
yaşam tarzı değişikliği ile önlenebilen veya oluştuktan sonra 
tıbbi tedavi, beslenme tedavisi ve yaşam tarzı değişiklikleri ile 
iyileştirilebilen bir sağlık sorunu olduğu bilinmektedir. Tanı 
konulduktan sonra yaşam kalitesini sürdürmede hastanın öz 
bakımını karşılayabilmesi önemlidir. Sağlık profesyonelleri 
hastanın tedaviye uyumu konusunda sahip oldukları olumlu ve 
olumsuz inançları tanımlayarak, tedaviye ilişkin inanca odak-
lanmak suretiyle tedaviye katkıda bulunan, hastanın yaşam 
kalitesini artıran, tekrarlı yatışları ve ekonomik yükü azaltan 
farmakolojik olmayan bir yöntem olan öz bakım davranışını 
iyileştirilebilecekleri vurgulanmaktadır.

Anahtar Kelimeler: Kalp Yetmezliği, Özbakım, Hasta Uyumu, 
Yaşam Kalitesi

Abstract: Aim: This research aims to uncover the significance 
of adhering to the disease management guidelines for individ-
uals suffering from heart failure, given its high prevalence and 
the consequential morbidity and mortality rates, as supported 
by the existing literature.

Method: The article analyzed recent research studies on heart 
failure and CAD to determine the importance of patient com-
pliance in disease treatment. The results were presented with 
statistics. 

Conclusion: Throughout the world, heart diseases are widely 
recognized as the primary cause of death and disability. These 
ailments can result in premature death, significant disability, 
and a substantial increase in healthcare expenses. Upon exam-
ining the factors that lead to the readmission of heart failure 
patients, it was discovered that non-compliance with physical 
activity, dietary recommendations, and drug therapy played a 
significant role. Patients' chances of recovery increase as they 
become more compliant with their treatment. To initiate the 
adaptation process, educating patients about their illness, con-
sidering their beliefs and values, evaluating their perspective 
on their health and the factors influencing it, and encouraging 
their involvement in treatment and care are crucial. It is worth 
noting that heart disease can be prevented with healthy life-
style choices and nutrition or treated with a combination of 
medical intervention, nutritional therapy, and lifestyle changes 
post-diagnosis. Patients’ ability to afford self-care is crucial in 
maintaining a high quality of life following a diagnosis. Health 
professionals play a pivotal role in improving self-care behav-
ior, a non-pharmacological approach that supports treatment, 
enhances the patient's quality of life and reduces the likelihood 
of repeated hospitalizations and financial strain. By identifying 
positive and negative beliefs surrounding patient compliance 
with treatment and focusing on the patient's attitude towards 
their treatment, health professionals can effectively enhance 
self-care behavior.

Keywords: Heart Failure, Self-Care, Patient Compliance, Qual-
ity of Life
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INTRODUCTION		

Although science and technology have 
advanced significantly in developed 
countries, coronary artery disease (CAD) 
remains a significant cause of death. 
Atherosclerosis is the leading cause of 
cardiovascular disease-related deaths and is 
often the root cause of CAD. Inflammation is 
essential in all stages of atherosclerosis, 
which involves various molecules (Libby, 
2002). CAD occurs when coronary arteries, 
responsible for supplying blood to the heart 
muscle, narrow or become blocked entirely. 
Symptoms of CAD can vary or go unnoticed, 
but in advanced stages, it can lead to a heart 
attack, which can be fatal (Türk kalp ve damar 
cerrahisi derneği, 2020). 
CVDs are now recognized as the leading cause 
of death and disability worldwide (Mendis et 
al., 2011). Worldwide, it was estimated that 
17.7 million people died due to CVD in 2015, 
representing 31% of all global deaths. Of 
these deaths, 7.4 million were due to CAD, and 
6.7 million were due to stroke (WHO, 2017). 
92.1 million adults in the United States (US) 
have had at least one type of CVD. In the 
United States, it is estimated that by 2030, 
43.9% of the adult population will have some 
CVD. However, it was found that from 2004 to 
2014 in the USA, the death rate due to CVD 
decreased to 25.3% (Benjamin et al., 2017). 
Three-quarters of global CVD deaths occur in 
low- and middle-income countries. Of the 17 
million premature deaths (under 70 years of 
age) in 2015 from non-communicable 
diseases, 82% occurred in low- and middle-
income countries, and 37% were due to CVDs. 

This rate is almost equal in men and women 
(Roth et al., 2015). 
Cardiovascular diseases are a cause of 
premature death and significant disability in 
European communities and are responsible 
for a large portion of increased healthcare 
costs (De Backer et al., 2003). CVD is also the 
leading cause of morbidity and mortality in 
the Turkish population. The prevalence of 
CVD in group over 60 throughout Turkey was 
found to be 28%.  (Civek & Akman, 2022). 
CVDs rank first among the causes of death in 
Turkey and constituted 47.73% of all causes 
of death in 2010 (T.C. Sağlk Bakanlğ, 2010). 
The annual death rate due to CAD is 5.2 per 
thousand in male patients and 3.2 per 
thousand in female patients (Onat, 2009). It is 
ranked first in deaths worldwide (Nhunget 
al.,2020; WHO, 2020). According to the 
Turkish Statistical Institute data, diseases 
originating from the circulatory system 
ranked first among the causes of death in 
2018. 
Cardiovascular artery diseases have a 
multitude of risk factors, some of which are 
modifiable while others are not. Modifiable 
risk factors include high blood pressure, high 
blood cholesterol levels, smoking, diabetes, 
overweight or obesity, lack of physical 
activity, unhealthy diet, and stress. 
Conversely, non-modifiable risk factors 
include age (as the age progresses, the risk 
amplifies), gender (men are at higher risk), 
and family history. Therefore, it is crucial to 
manage the modifiable risk factors to reduce 
the likelihood of developing cardiovascular 
artery diseases, which are a significant cause 
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of morbidity and mortality worldwide (Hajar, 
2017).  
Heart failure is a prevalent and significant 
cardiac disorder that necessitates careful 
consideration. It is a syndrome characterized 
by a collection of signs and symptoms 
resulting from a dysfunction of the heart's 
ability to pump blood (NICE, 2018). Some 
common contributing factors to heart failure 
include coronary artery disease, 
hypertension, atrial fibrillation, valvular 
heart disease, cardiomyopathy, infection, and 
excessive alcohol consumption (Mc Donagh et 
al., 2021) 
Heart failure is a severe and potentially fatal 
condition that can be both common and 
expensive to treat. It is the leading cause of 
hospitalization and readmission among older 
adults and can often lead to more severe 
health problems than other complex organ 
failures. (Metra & Teerlink, 2017; Retrum, et 
al., 2013) Globally, it affected approximately 
40 million people in 2015, with a more than 
10% prevalence among those over 70 
(Disease and Injury Incidence and Prevalence 
Collaborators, 2016; Metra & Teerlink, 2017). 
Unfortunately, rates of heart failure are 
predicted to increase. The risk of death in the 
first year following diagnosis is 
approximately 35%, which is comparable to 
some forms of cancer, while the risk of death 
in the second year is less than 10% for those 
still alive. (Metra & Teerlink, 2017; National 
Clinical Guideline Centre, 2010.) 
Our review highlights the significance of 
complying with disease management in 
individuals with heart failure, given its high 
incidence, mortality, and morbidity rates. 

This underscores the importance of taking 
proactive measures to address the disease, 
which can have significant impacts on an 
individual's quality of life. By adhering to 
appropriate disease management strategies, 
individuals can mitigate the risks associated 
with heart failure and improve their overall 
health outcomes. 
PATIENTS'	 COMPLIANCE	 WITH	 DISEASE	
MANAGEMENT	

Heart failure is a prevalent health condition 
that places a considerable strain on the 
healthcare system (Nalbantlgil & Özbaran, 
2023; Ziaeian & Fonarow, 2016). Research 
has revealed that a mere 5% of patients 
diagnosed with heart failure survive for just 
four years, and 40% of hospitalized patients 
either die or require rehospitalization within 
a year (Omersa et al., 2016; Maggioni et al., 
2015; Mozaffarian et al., 2015). The reasons 
behind patients with heart failure being 
readmitted are frequently linked to non-
adherence to physical activity, dietary 
recommendations, and medication (Krueger 
et al.,2015; Hiçerimez, 2019).   Reports have 
indicated that non-adherence rates in HF 
patients range from 30-80% (Hiçerimez, 
2019).  
Nonetheless, it is crucial to note that the 
better patients adhere to their treatment, the 
higher the chances of recovery. To facilitate 
the process of patient adaptation, it is 
imperative to provide them with education 
regarding their diagnosis while also taking 
into consideration their personal beliefs and 
values. Additionally, it is crucial to assess the 
significance they place on their health and 
involve them actively in their treatment and 
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care. Studies have demonstrated that 
providing patient education positively 
impacts a patient's ability to cope with their 
illness, as well as their belief in their ability to 
manage it. The ultimate goal of patient 
education is to improve disease management 
by increasing the patient's knowledge about 
the illness and promoting adherence to 
medication and lifestyle changes (Süer, 
2018). To ensure the effectiveness of patient 
education, it is crucial to identify areas where 
patients struggle with compliance and tailor 
the training accordingly to address those 
specific needs.  
Heart failure can lead to symptoms that can 
impair daily life and shorten life expectancy. 
Healthcare professionals need to assess the 
patient's needs, monitor their progress, 
promote adherence to medication and diet, 
and ensure that the patient comprehends 
their condition's seriousness to manage it 
effectively. By improving their adherence to 
prescribed treatments, patients can cultivate 
healthy behaviors such as modifying their 
eating habits, adhering to their medication 
regimen, self-monitoring, and making 
lifestyle changes to manage symptoms and 
improve their quality of life while living with 
their condition (Riegel ve ark, 2012).  
The attitudes and beliefs of individuals play a 
significant role in determining healthy 
behavior and can impact the effectiveness of 
strategies aimed at reducing the risk of 
disease (Hiçerimez, 2019). Patients with a 
positive outlook and who believe they can 
control their disease are more likely to 
comply with treatment and make positive 
lifestyle changes (Karaca & Mert, 2011; Riegel 

et al., 2012). Research has shown that 
individuals with congestive heart failure who 
follow a low-sodium diet and adhere to their 
medication regimen experience fewer 
hospitalizations and readmissions (Ashour et 
al., 2020; Ponikowski et al., 2016; Wessler et 
al., 2015). 
As we know, heart disease is a severe health 
issue that can be prevented with healthy 
nutrition and lifestyle habits or treated with 
medical interventions, nutrition therapy, and 
lifestyle changes. It is essential for patients to 
be able to afford self-care to maintain their 
quality of life after a diagnosis. Kessing et al., 
(2017) discovered a strong correlation 
between self-care and quality of life. In a 
study conducted by Bayrak et al., (2019), 
examining research conducted in different 
countries, it was noted that self-care levels 
varied from inadequate to high, owing to 
differences in social structure, culture, and 
implementation of cardiac rehabilitation 
(Bayrak et al.,2019). Self-care refers to all 
activities that individuals initiate and execute 
to sustain life, health, and well-being, 
including their participation in activities 
aimed at maintaining their health (Hiçerimez, 
2019). The European Society of Cardiology 
(ESC) guideline posits that self-care is integral 
to successfully treating heart failure (HF). HF 
symptoms significantly impact functional 
capacity, general health status, morbidity, and 
prognosis (Asgar et al., 2016).  
Chronic diseases' physical and mental 
limitations and disabilities reduce an 
individual's independence, and their need for 
long-term care limits their perception of 
health and social activities, causing physical, 
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psychological, and socio-economic problems 
while diminishing their quality of life. 
Improving an individual's quality of life 
remains one of the primary goals of chronic 
disease treatment. Therefore, when creating a 
treatment plan, evaluations of the effects of 
chronic diseases on the quality of life are 
emphasized, along with the impact of chronic 
diseases on the individual. Treatment of the 
disease must also include interventions to 
increase the quality of life. In secondary 
prevention, providing appropriate drug 
treatment, along with an adequate diet, 
physical activity, and smoking cessation, is 
critical. Measuring the quality of life 
contributes to investigating the effects of 
treatment and the disease process on the 
patient's daily life, evaluating these effects 
from the patient's perspective, and 
developing an approach program that caters 
to the patient's individual needs by 
identifying their social, emotional, and 
physical needs (Duğan & Bektaş, 2020). The 
literature, however, indicates that chronic 
diseases that occur throughout life reduce life 
satisfaction by causing obstacles, strains, 
conflicts, and sudden adverse changes in 
various aspects (Yanmş & Mollaoğlu, 2021). 
The literature also indicates an inverse 
relationship between life satisfaction and the 
presence of chronic diseases (Camacho et al., 
2019). 
Managing CHF can be challenging due to the 
complex psychosocial problems it causes. 
Patients may experience loss of control and 
productivity, fear of death, uncertainties 
about the future, changes in life plans and 
goals, changes in family and social circle 

relationships, and changes in economic 
situation. To manage CHF effectively, patients 
must be informed about the disease and make 
lifestyle changes while actively participating 
and cooperating in planned care (Akbyk, 
2016).  
Positive and negative emotions can also 
significantly impact an individual's 
participation in disease management, life 
satisfaction, self-care, and overall quality of 
life. Although loneliness and life satisfaction 
are both measures of positive emotions, 
individuals' experiences of joy, satisfaction, 
pride, compassion, enthusiasm, and 
excitement are also meaningful. Similarly, 
negative emotions such as guilt, shame, 
sadness, anger, anxiety, and fear can impact 
one's overall well-being. Research has 
consistently shown that life satisfaction is 
positively associated with positive emotions 
and negatively related to negative emotions. 
Moreover, positive and negative emotions 
have been found to play a developmental and 
protective role in the relationship between 
life satisfaction and one's experiences. 
(Bakalm & Muyan Ylk, 2020; Mert & 
Kahraman (2020). It has been observed that 
one's physical and mental well-being is 
closely linked to positive emotions (Yüksel, 
2014).  Positive emotions bring about 
physical changes that positively impact health 
and overall functionality. For patients with 
heart failure, self-management is essential to 
optimize their health outcomes and quality of 
life. Healthcare providers encourage patients 
to adhere to medical regimens and monitor 
their symptoms closely. By identifying 
positive and negative beliefs about patient 
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compliance, healthcare professionals can 
improve self-care behavior. This non-
pharmacological approach contributes to 
treatment, enhances the patient's quality of 
life, and reduces hospitalizations and 
economic burdens. (Gagnon et al., 2017; Oğuz 
et al., 2010). 
CONCLUSION		

Therefore, it is crucial to prioritize 
precautions and identify risk factors in 
patients with heart conditions. This can be 
achieved by taking a holistic approach, 
considering the individual's unique 
circumstances. Encouraging active 
participation in treatment and fostering a 
sense of responsibility for one's recovery can 
lead to improved treatment compliance, 
better quality of life, stronger self-care beliefs, 
and increased life satisfaction. Providing 
patients with relevant information can also 
empower them to make informed decisions 
about their health. 
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Dergimiz 2011 yılında yayın hayatına başlamıştır. Başta spor bilimleri olmak koşulu ile sağlık bi-
limleri ve spor bilimlerinin ortak kabul ettiği alandan yayınlar kabul edilmektedir. Günümüz ko-
şullarında teknolojinin getirdiği kolaylık ve bilimsel çalışmalara duyulan ihtiyaç nedeni ile dergi-
miz bu anlamda duyulan eksikliği bir nebze olmak koşulu ile gidermeye çalışmak amacıyla yayın 
hayatına girmiştir. Dergimiz başta spor bilimleri, spor eğitimi, sporcu sağlığı, sağlık yönetimi, spor 
hekimliği, tıp tarihi ve etik, sporcu beslenmesi, spor psikolojisi, spora yönelik tıbbı ve biyolojik 
bilimler “doping” gibi bilim dallarından yayın kabul etmektedir. Ayrıca bu ana bilim anabilim dal-
larının alt bilim dallarında yapılan çalışmaları kendi alanında uzman hakemlerin değerlendirme-
si ve olumlu sonuç alan çalışmaların yayınını kabul etmektedir. Farmakoloji bilimi içerisinde yer 
alan fakat sporcu ve sporcu sağılığına yönelik çalışmalar da yine dergimizde kabul edilip değer-
lendirmeye alınmaktadır. Spor ve sporculara yönelik adli bilimler alanında yapılan çalışmalar da 
yine dergimiz bünyesinde kabul edilerek değerlendirmeye alınmaktadır. Gerçek anlamda bilimsel 
nitelik taşıyan, bilim dünyasına bilimsel anlamda hizmet edecek ve katkı sağlayacak çalışmalar ve 
bu çalışmalara ilişkin araştırma, derleme ve çeviri içerikli yayınları dergimiz kabul etmekte olup 
bünyesinde yayınlamaktadır.

Dergimiz yılda dört sayı çıkarmakta olup her bir sayı yılın üç ayında bir basılı olarak yayınlanmak-
tadır. Dergimiz çalışma prensibi doğrultusunda her alana ait çalışmaya eşit ve adil şekilde yer ver-
mektedir. Dergimize gelen çalışmalar iki ayrı alan uzmanı hakem tarafından değerlendirilmekte 
olup bu değerlendirme süresi hakemlerin iş yoğunluğu kapsamında iki aylık süreci kapsamakta-
dır. İki ayrı hakemden onay alan çalışmalar dergimizin yayın kurulu onayı ile sıraya alınarak basılı 
şekilde yayınlanmaktadır. Dergimizde yazım kuralları apa sistemine göre düzenlenmekte olup, 
örnek bir makale formatı sistemden indirilmek koşulu ile yazarlar tarafından kullanılabilmekte-
dir. Editör makamı derginin her türlü sisteminden sorumlu olup, hiçbir hakem ve yazar yükümlü-
lüğünü taşımamaktadır. Yazarlar kendi hür irade ve bilgileri doğrultusunda yayın yapma hakkına 
sahip olup yayına kabul edilip yayınlanan çalışmalar konusunda bütün yükümlülüğü kabul etmiş 
bulunmaktadır. Dergimiz yayıncı ve okuyucu arasında bir köprü vazifesi yüklenmiştir. Dergimiz ve 
yayınlar hakkında değerlendirme yapan hakemler yayınlanan yayın hakkında hukuki bir yüküm-
lülüğe sahip değildir. Her türlü yükümlülük yazarlara aittir. Dergimiz hiçbir yayın hakkında ha-
kemler üzerinde etki ve zorlayıcı bir yaptırıma sahip değildir. Hiçbir çalışma bir başka çalışmaya 
karşı öncelik hakkına sahip değildir. Her bir çalışma kendi açısından aynı koşul ve şartlara tabidir. 
Bir öncelik ve ayrıcalığı bulunmamaktadır. Hiçbir yazar değerlendirme yapan hakem hakkında bil-
gi sahibi olamaz ve hakemler üzerinde yüküm lülük oluşturamaz. Dergi yönetimi ve editör hiçbir 
çalışmanın öncelikli olduğunu belirleyemez ve hiçbir yazara öncelik veremez. Sistem her çalışma 
ve her yazar için aynı koşul ve şartlarda işletilir. Dergimizin yazım dili İngilizce’dir.

Dergimiz uluslararası nitelikte olup bu niteliklere sahip çalışmaları kabul eder. Bir başka dergiye 
herhangi bir nedenle gönderilmiş çalışmalar dergimizde yayınlanmak amacıyla kabul edilse bile 
tekzip yayınlanmak koşulu ile red edilir. Dergimize gönderilen her bir çalışmanın hakkı yazar tara 
ından dergimize verilmiştir. Yazar bunu peşinen kabul etmiştir. Bu durum ve koşullar; yayın dergi-
mizin sistemine yüklendiğinde işletilmeye başlanır. Bunun için yazarlardan özel bir beyan ve imza 
alınmaz. Oluşan veya oluşabilecek hukuki sorunlarda dergimizin hukuk danışmanları dergimiz ve 
dergimiz hakemlerini korumak adına her türlü işlemi tek taraflı olarak yapma hakkına sahiptir. 
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Our Journal introduced its publishing activities in 2011. Publications are accepted from the fields 
accepted jointly by health sciences and sports sciences, especially including sports sciences. With 
the facilities brought by technology in today’s conditions, our Journal entered into publication 
arena to meet the need for scientific studies, at least to some extent. It mainly accepts publications 
from such fields as sports sciences, sports education, sports medicine, history of medicine and 
ethics, nutrition for the athlete, athlete psychology, medical and biological sciences for sports, and 
“doping”. Moreover, it accepts studies from the sub-branches of these scientific fields which are 
evaluated and assessed positively by referees expert in their fields. Studies which are included in 
the pharmacology, but are on athletes and athlete health are also accepted and evaluated in our 
Journal. Moreover, studies which are conducted in the field of forensic sciences for sports and ath-
letes are accepted and evaluated in our Journal. Our Journal accepts and publishes studies which 
are originally scientific and will serve and contribute to the science world as well as research, 
collection and translation for these studies.

Our Journal publishes four issues every year, each of which is published as printed in the first 
quarter of the year. In line with the working principle, our Journal includes studies from all fields 
equally and fairly. Studies which come to our Journal are reviewed by two different field expert 
referees, and the time period of reviewing is two months within the scope of the workload of 
the referees. Studies approved by two referees are queued to be published as printed following 
the approval of the council of publication. Our magazine article writing rules should be prepared 
according to the examples in the journal website. Editorial office is responsible for all kinds of 
system of the Journal, no referee or author hold the responsibility of it. Authors have the right to 
publish in line with their independent will and knowledge, and they are regarded as accepted all 
the responsibility of studies which are accepted for publication and published. Our Journal serves 
as a bridge between publishers and readers. Our Journal and referees who review publications do 
not have any legal obligation for the published study. All kinds of obligations belong to authors. 
Our Journal does not have any impact and forcing sanction on referees in terms of publications. No 
study has any priority against another. Each study is subject to the same conditions and require-
ments. It does not have a priority or privilege. No author can have information about the referee 
who review and create an obligation on referees. Journal management and editor cannot decide 
that a study or author is priority. The system is operated with the same conditions and require-
ments for each study and author. Our journal writing language is English.

Our Journal is international and accepts studies with such qualities. Studies which have been sent 
to another journal for any reason are rejected even if they have been accepted to be published in 
our Journal, provided that a refutation is issued. Rights of a study which has been sent to our Jour-
nal have been given by the author to the Journal. It is regarded that the author has accepted it in 
advance. Such conditions and requirements begin to be operated once the publication is uploaded 
on our Journal’s system. No special declaration or signature is requested from authors in this re-
gard. In cases of legal problems occurring or likely to occur, legal advisors of our Journal reserve 
unilaterally the right to take all actions to protect our Journal and its referees.
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