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OZET

Yiiksek Lisans Tezi

BAKmnVERHjLERHqGOZﬁYLE(anD49PANDENH$NDEENGELLi
BIREYLERIN YASADIGI ZORLUKLAR

Meltem Nur AYDIN

Karabiik Universitesi
Lisansiistii Egitim Enstitiisii

Hemsirelik Bilimi Anabilim Dah

Tez Danismani:
Dr. Ogr. Uyesi Giilean KAR SEN
Kasim 2022, 67 sayfa

Bu c¢alisma pandemi doneminde engelli bireylerin hijyen saglama, sosyal hayati
sinirlama, ilaca ve tedaviye ulasma, ekonomik durum, anksiyete gibi konularda
yasadig1 zorluklart bakim vericilerin goziiyle belirleyip, ¢6ziim Onerileri sunmak
amaciyla tanimlayici olarak Karabiik ilindeki 6zel egitim merkezlerinde yapilmistir.
Aragtirma evrenini Aylin Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi'nden bakim alan 405
engelli bireyin bakim vericileri, Safranbolu Ozel Egitim ve Rehabilitasyon
Merkezi'nden bakim alan 250 engelli bireyin bakim vericileri toplam 655 bakim verici
olusturmustur. Ayrica drneklem se¢ilmemistir. Temmuz 2021-Eyliil 2021 déneminde
kurumlara diizenli gelen ve c¢alismaya katilmayr kabul eden 172 engelli birey
bulunmaktadir. Arastirma siirecinde tedavi almak igin gelemeyen engelli bireyler ve
arastirmaya katilmayi kabul etmeyen bireyler arastirmaya dahil edilmemistir. Veriler
literatiir dogrultusunda engel tiirii, engelli bireyin yas1 ve ne kadar siire tedavi
alamadigi 6n planda tutularak COVID-19 pandemisinde yasadigi zorluklar 6 gruba
(Izolasyon+maske+mesafe, tedavi, ulasim, hijyen, aile diizeni, davrams degisikligi)

ayrilmig, pandemi siirecinde yasadiklar1 sorunlara dair Onerileri varsa agiklamalari
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istenen 1 acik uglu soru toplamda 25 soru ile sorgulanmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde Ki Kare Testi kullanilmigtir. Bakim vericiler engelli bireylerin
%95,9’unun pandemi siirecinde evde kalmada zorluk yasadigini, %64 iiniin bakim i¢in
ekstra bireye ihtiya¢ duydugunu, %68,6’simin  maske takmada zorlandigini,
%73,8’inin sosyal mesafeye uyamadigini, %79,1 inin tibbi tedaviye ulasmada zorluk
yasadigini, %84,3’linlin engel durumunda gerileme oldugunu ifade etti. Tedavi
alamama siiresi 6-9 ay olanlarda tedavi almadig siirecte engel durumunda gerileme
olanlarin orani tedavi alamama siiresi 3-6 ay olanlardan istatistiksel olarak anlaml
derecede daha fazla bulundu. (p<0,05) Bu veriler dogrultusunda tibbi tedaviye ulasim
konusunda engelli bireylere evde saglik hizmetlerinin artirtlmasi, olasi bir yeniden
kisitlama durumunda stres ve korkularin azaltilmasi i¢in engelli bireylerin ve bakim
vericilerinin hazirlanmasi, psikolojik ve sosyal desteklerin yaninda, ev i¢i egzersiz
oOnerileri, ¢evre diizenlemeleri, evde saglikli beslenme gibi konularda da fizyoterapist

ve ergoterapist, diyetisyen destegi 6nerilmektedir.

AnahtarSézciikler : Pandemi, engelli birey, bakim vericiler.

Bilim Kodu : 1032



ABSTRACT

M. Sc. Thesis

THE CHALLENGES OF PEOPLE WITH DISABILITIES IN THE COVID-19
PANDEMIC FROM THE EYES OF CARE PROVIDERS

Meltem Nur Aydin

Karabiik University
Institute of Graduate Programs

Department Of Nursing Sciences

Thesis Advisor:
Dr. Ogr. Uyesi Giilcan KAR SEN
November 2022,67 pages

This study was carried out descriptively in special education centers in the province of
Karabiik in order to determine the difficulties experienced by the disabled individuals
in terms of hygiene, limiting social life, accessing drugs and treatment, economic
situation, anxiety during the pandemic period, and to offer solutions. The research
population consisted of the caregivers of 405 disabled individuals receiving care from
Aylin Special Education and Rehabilitation Center, and the caregivers of 250 disabled
individuals receiving care from Safranbolu Special Education and Rehabilitation
Center, a total of 655 caregivers. Also, no sample was selected. There are 172 disabled
individuals who come to the institutions regularly between July 2021 and September
2021 and agree to participate in the study. Disabled individuals who could not come
to receive treatment during the research process and individuals who did not agree to
participate in the study were not included in the study. The data were divided into 6

groups (isolation + mask + distance, treatment, transportation, hygiene, family order,
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behavior change) in the direction of the literature, by considering the type of disability,
age of the disabled person and how long they could not receive treatment, and the
difficulties they experienced during the pandemic process. 1 open-ended question,
which was asked to explain if there were any suggestions about the problems, was
questioned with a total of 25 questions. Chi-square test was used to evaluate the data.
Caregivers stated that 95.9% of disabled individuals had difficulty in staying at home
during the pandemic, 64% needed an extra person for care, 68.6% had difficulty in
wearing a mask, 73.8% could not comply with social distance, 79% stated that ,1 of
them had difficulty in accessing medical treatment, and 84.3% of them had regression
in their disability. The rate of those who did not receive treatment for 6-9 months and
who had regression in disability during the period of not receiving treatment was found
to be statistically significantly higher than those who did not receive treatment for 3-6
months. (p<0.05) In line with these data, in order to increase home health services for
disabled individuals in terms of access to medical treatment, to reduce stress and fears
in case of a possible re-limitation, to prepare disabled individuals and their caregivers,
in addition to psychological and social supports, in-home exercise recommendations,
environmental Physiotherapist, occupational therapist, dietitian support is also
recommended for issues such as health care regulations and healthy eating at home.
Key Word  : Pandemic, disabled person, caregivers.

Science Code : 1032
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BOLUM 1

GIRIS

1.1.AMAC VE KAPSAM

Koronaviriis Hastaligi 2019 (COVID-19) 2019 Aralik aymnda, Cin'in Wuhan
bolgesindeki canli hayvan pazarinda ortaya cikmistir (Zhu vd, 2020). COVID-19
enfeksiyonu tipik olarak ates, kuru oksiiriik, yorgunluk ve tat-koku kaybi ile kendini
gostermektedir. Enfekte olan bazi hastalarda belirtilerin hafif olmasi veya semptom
gostermemesi Sebebiyle hastalik kiiresel olarak hizla yayilmistir. Bu nedenle COVID-19
yalnizca Cin’i degil tiim diinyay1 etkilemistir (Wu, McGoogan, 2019; Lu, Stratton, Tang,
2020; Tayaben, Younas, 2020). Diinyay1 etkileyen bu hastalik Tiirkiye’de de etkilerini
hizli sekilde gostermis, ekonomik ve sosyal hayati durma noktasina getirmistir. Bu
salgin hastalik insanlarin giinliik yasam sekillerini, is hayatlarini, aliskanliklarin
biiyiik oranda farklilastirmistir. COVID-19'a kars1 alinan siki tedbirlerle salginin yikici
etkileri azaltilmaya c¢alisilmistir. Salgin kronik hastaliga sahip, kadn, yasl, ¢ocuk,
engelli, issiz gibi dezavantajli birey ve gruplari ciddi derecede etkilemis, yasamlarinda
riskler olusturmustur. Engelli bireyler diinya niifusunun %15’ini olusturmaktadir
(Diinya Saglik Orgiitii [DSO],2011). Ulkemizde veri tabaninda kayitli olan engelli
bireylerin sayist 2.533.209, agir engelli bireyler ise 777.569 olarak belirtilmektedir.
Engelli bireylerin 1.111.254’ kronik hastaliga sahiptir (Aile, Calisma ve Sosyal
Hizmetler Bakanlig1,2020).

COVID-19'un yayilmaya basladiginda bu duruma ilk zamanlarda iilkeler hazirliksiz
yakalanmustir. Salgina kars1 alinacak tedbirler konusunda iilke idarecileri, toplum ve

bireyler ciddi sikintilar yasamistir. COVID-19 salgini ulagimi, isletmeleri, lojistik ve
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daha pek ¢ok hizmeti felce ugratmistir. Yardimci cihazlar, zamaninda ilag tedavisi ,
malzeme ve hizmetler saglanamamistir. Bu sikintilar engelliler i¢in durumu daha da
kotilestirmistir. COVID-19 Krizi sasirtict ve dngoriilemez oldugu igin, engelliler de
dahil olmak iizere pek ¢ok kisi hazirliksiz yakalanmis ve bu kadar dezavantajli bireye
yeterli malzeme bulunamamistir. Ek olarak, 6zellikle engelli kisileri hedefleyen birgok
hizmet saglayici kurulus (vakiflar, 6zel merkezler vb) kapatilmistir. (Fei Qi, Luanjiao
Hu,2020.)

COVID-19 siireci boyunca engelli bireyler savunmasizdir. Engelli bireylerin durumu
enfeksiyon gecirmekten korunma, saglik sorunlari, yeni kosullara uyum saglama ve
sosyal acidan dezavantajlar igermektedir (Courtenay, Perera,2020). Amerikan
Hastalik Korunma ve Kontrol Merkezleri (American Centers for Disease Prevention
and Control), engelli bireylerin kronik hastaliklara yakalanma ihtimalinin engelsiz
bireylere gore daha fazla oldugunu belirtmektedir (C6l, Baysan,2021; Kendzerska,
Zhu, Gershon, Edwards, Peixoto, Robillard,2021). Engelli bireyler bazi riskleri almak
durumunda kalmaktadir. Bunlara, tedbirleri anlamada ve uygulamada sorun
yasamalar1 ve bakim gereksinimlerinden dolay1 temasi azaltamamalar1 6rnek olarak
gosterilebilir. Ayrica; pandemi donemi, engelli bireylerin 6zel egitimlerine devam
edememesine neden olmakta ve gelisimlerini olumsuz yonde etkilemektedir. Engelli
bireylerin bir rutin igerisinde olmasi gerekmektedir. Pandemi siirecinde yasanan
sorunlar bu rutine engel olmakta, bu yiizden engelli bireyler COVID-19'un
sonuglarindan daha fazla etkilenmektedir (Toseeb, Asbury, Code, Fox ve Deniz, 2020;
Twardzik, Williams ve Meshesha, 2021).

Bu ¢alisma bakim vericiler goziiyle COVID-19 pandemisinde engelli bireylerin
yasadig1 zorluklar belirlemek tizere tanimlayici olarak yapilmistir.

Arastirmada asagidaki sorulara cevap aranmistir.

1. Engelli bireylerin COVID-19’a kars1 alinacak 6nlemlere karsi uyum zorluklari

nelerdir?
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COVID-19 siireci engellerine yonelik malzeme ve tedaviye ulasimda zorluk
olusturmus mudur?

COVID-19 engelli bireylerin davranislarinda degisiklik olusturmus mudur?
Engellilerin COVID-19 pandemisinde yasadig: giigliileri yas, engel tiirii gibi

sosyo-demografik ozellikleri etkiler mi?
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BOLUM 2

GENEL BiLGILER

2.1. COVID-19

Tarih boyunca insanlarin salgin hastaliklarla miicadele ettigi donemler olmustur.
Aralik 2019 tarihinde Wuhan’da baslayip kisa siirede tiim diinyayi etkisi altina alan ve
11 Mart'ta Diinya Saglik Orgiitii tarafindan salgin olarak ilan edilen COVID-19 da
salgin hastaliklardan biri olarak tarihte yerini almistir (Bozkurt, 2020; Trust & Whalen,
2020, Zhu vd, 2020). Diinyay1 etkisi altina alan bu hastalik Tiirkiye’de de etkilerini
hizli sekilde gostermistir. (Karcioglu, 2020; Tekindal ve Ozlem, 2021). Insanlarm
giinliik hayatlarindaki yasam bigimlerini hizl1 bir sekilde bozmustur (Peker ve Cengiz,
2021, Alnazly vd., 2021). Bu ani ve riskli degisim siirecinde de bireyler yogun stres
altinda kalmig, sosyo-ekonomik kayiplar yasamis buna bagli ciddi travmalar
gecirmeye baslamistir (Rajkumar, 2020; Wilson vd., 2021). Salgina kars1 getirilen siki
tedbirlerle salgmin yikict etkileri kirilmaya ¢aligilmigtir. Salgimin yayilma riskinin
yiiksek oldugu aligveris merkezleri, egitim kurumlari, toplu tasima araglari gibi sosyal
ortamlarda ¢esitli kisitlamalar ile yeni uygulamalar getirilmistir. Bu kapsamda “yeni
normal yasam” olarak adlandirilan bir yasam bi¢imi hizla devreye sokulmustur. Yeni
normal yasam tedbirleri arasinda sosyal hayattan izole edilmis giinliik yasam, is ve
egitimde uzaktan yiirlitme siireci bulunmaktadir (Ayata, Camur, 2020). Salginla
miicadele i¢in getirilen siki tedbir ile kisitlamalar kadin, yasli, engelli, issiz, ¢ocuk gibi
dezavantajli gruplar i¢in daha fazla risk tasiyan ne olacagi tahmin edilemez bir siirece

dontismistiir. (Thelwall, Levitt, 2020).

Ulkemizde, ilk vakalar 11 Mart 2020 tarihinde ortaya ¢ikmustir. ilk 6liim verileri 65
yas ustii, kronik hastaligi olan bireylere aittir (Kara, Alsancak, 2020). Koronaviriisiin,

yasa bagl farkli etkilere sebep oldugu anlasilmaktadir. Ileri yastaki (60+ yas)

16



bireylerin, koronaviriise yakalanma riski ve olim riskinin daha fazla oldugu
belirlenmistir (Wilson vd., 2021). Yaslilik donemi beraberinde yaslh bireylere sosyal,
ekonomik psikolojik ve saglik problemleri de getirir (Arslan, Karagiil, 2020; Cascella
vd.,2020). COVID-19'un yagh bireylere etki etmesindeki en biiyiik neden kronik
rahatsizligi olan bu bireylerin enfeksiyona agik olmalar1 ve viriise yakalananlarin
iyilesme oranlarinin daha diisiik olmasidir (Aylaz,2020; Zhavoronkov, 2020; Liu
vd.,2020). DSO verileri; Avrupa’da COVID-19'un neden oldugu 6liimlerin %95’inin
60 yas ve istiindeki bireyler oldugunu belirtmektedir (United Nation, 2020). Yash
bireylerin ciddi sekilde tehdit altinda olmasi sebebiyle tiim diinyada tedbirler
alinmigtir. Ulkemizde de bu kapsamda Igisleri Bakanlhgi tarafindan yayinlanan
genelge ile gece yarisindan itibaren 65 yas iistii bireyler i¢in sokaga ¢ikma yasagi
getirilerek yashi bireyler izole edilmislerdir (Tiirkiye Cumhuriyeti Igisleri
Bakanli$1,2020). Izolasyonda yash bireylerin tam bir iyilik hali icinde yasamlarina
devam etmesi 6nemlidir. Giinliik yasam aktivitelerinin 6zelligi, yaslilarin genel saglik
durumunu etkilemektedir (Yilmaz ve Akyazic1,2020). Ozellikle yash bireylerin
zihinlerini aktif tutacak uygulamalarla yasli birey desteklenmelidir (Aylaz,2020).
Yasl bireylerin var olan hastaliklar1 kontrol altinda tutulmali, ilaglarii diizenli
kullanmaya tesvik edilmelidirler. Yash bakim evlerinde yasayan bireyler
enfeksiyonlara kars1 daha savunmasizdir. Bu sebeple ziyaretgilerin kisitlanmasi
gerekir. Bakicilarin COVID-19 belirtilerini diizenli olarak izlemesi o6nemlidir
(Klanidhi vd.,2021).

COVID-19 ile enfekte kisiler, asemptomatikten kritik hastalia kadar genis bir
spektruma sahiptir. Yapilan sistematik derleme ve meta-analiz ¢alismalarinda
COVID-19 hastaliginin ciddiyeti ve oOliimlerin, kronik hastalik varliginda arttig
gosterilmistir. COVID-19’un kotii prognoz gostermesinde en etkili kronik hastaliklar
kardiyovaskiiler hastalik, diabetes mellitus, hipertansiyon, kronik bobrek hastaligi,
kronik obstruktif akciger hastaliklar1 ve obezitedir (C6l ve Baysan, 2021). Salgin
yonetimi 1yi yapilmazsa, yetersiz ekonomik durum, kisitlamaya bagl stres gelisimi,

kronik durumlarin agirlasmasi s6z konusu olabilir. Kronik hastalik tanilart gecikir,
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hastalarin izlem ve tedavileri aksayabilir (Kluge vd., 2020). Risk faktorlerinin artarak

kronik hastaliklarin agirlasmasi aym1 zamanda, COVID-19 olanlarda hastaligin
ciddiyetini daha da artabilir (Horton, 2020).

Kanser hastalari, radyoterapi, kemoterapi ve cerrahi gibi tedavilerin yarattig
immiinsupresyon sebebiyle enfeksiyonlara yatkin olurlar. Bu nedenle COVID-19
acisindan yiiksek riskli gruptadirlar (Dai vd., 2020). Wuhan Universitesi Kanser
Tedavi Merkezi’ne bagvuran 1524 kanser hastasinin verisinin incelendigi bir
calismada, genel popiilasyon ile karsilastirildiginda kanser hastalarinda COVID-19’a
yakalanma riskinin iki kat daha fazla oldugu bildirilmistir (Yu vd.,2020). Kanser
hastalarinin, toplumdaki diger bireylere kiyasla enfeksiyon riskinin daha yiiksek
oldugu, enfeksiyonlari daha siddetli gegirdikleri gesitli caligmalarda gosterilmistir
(Liang vd.,2020; Urake¢i, Kalkan, Ebing, 2021). Kanser hastalarinda COVID-19
siddetli gectigi i¢in asilamada Oncelikli gruplar arasina yerlestirilmislerdir. Ulusal
Kapsamli Kanser Ag1, kanser tedavisi gdren, gorecek olan ve son alt1 ay i¢inde kanser
tedavisi goren kisilerin en kisa zamanda as1 yaptirmaya oncelik vermelerini tavsiye

etmektedir (Internet erisimi:NCC.).

Pandemi siirecinde yasanan sorunlar karsisinda giiglilkler yasayan dezavantajli
gruplardan birisi de engellilerdir (Thelwall, Levitt, 2020). Engelli bireyler yasllara
benzer sorunlarla karsilagsmis, bunun yaninda kendilerine 6zgli sorunlarla da
karsilasmuslardir. Ozellikle rehabilite edilen, tedavi géren, egitim, bakim ve sosyal
destek alan engelli bireyler pandemi siirecinde bu tiir desteklerden mahrum kalmistir.
COVID-19 salgin1 destek hizmetlerine ihtiyact olan engelli bireylerin hizmet
almalarina salginin en basgindan itibaren engel olmustur. Bu hizmetlerin kesintiye
ugramasi engellileri ve yakin c¢evrelerini kaygi, stres, korku gibi travmalara
stiriiklemistir. Engelli bireyler salgin siirecinde yeni sorunlarla da bas etmeye mecbur

kalmislardir (Kalag vd., 2020).

18



2.2. COVID-19'DA ENGELLiIi BIREYLERE YONELIK HEMSIRELIK
YAKLASIMLARI

Engellilik ¢cok yonlii ve dinamik bir anlam ifade etmektedir. Diinya Saglik Orgiitiine
(DSO) gore kisilerin hareketlerini ve duyularmi etkileyen fiziksel ve zihinsel

durumlar, engellilik tanimini olusturmaktadir (WHO, 2011).

COVID-19'un toplumlar tizerinde 6nemli 6l¢iide etkileri oldu. Bu etkilere karsi engelli
bireyler, savunmasiz bir grup olarak tanimlandi (Thelwall, Levitt, 2020). Bu durumdan
engelli bireyler kadar engelli bireylerin bakim verenleri de olumsuz yonde etkilendi
(Courtenay, Perera, 2020). Bakim vericiler, pandemi siirecinde izlenecek yol
konusunda bilgi ve beceri yoniinden eksik kaldilar (Twardzik, Williams, Meshesha,
2021). Engelli bireyler, yeni kosullara uyum saglamada, enfeksiyondan korunmada ve
sosyal yasama aligmada zorlanmislardir (Courtenay, Perera, 2020). Engelli bireyler
destek amacli baska kisilerle temas etmeye ihtiya¢ duymaktadir. Ancak COVID-19
stirecinde izolasyon ve sosyal mesafe 6nlemleri alinmis, bu durum engelli bireyler ve
bakim vericileri i¢in olduk¢a zorluk yaratmistir (Twardzik, Williams, Meshesha,
2021).

Salginin yayilmasini dnlemek amaciyla birgok hiikiimet kati dnlemler almistir. Bu
Onlemler arasinda ebeveynler ve cocuklarin evde kalmasi da yer almaktadir. Bu
onlemler norogelisimsel bozukluklar sebebiyle 6zel ihtiyaclara sahip ¢ocuklar ve
bakim vericileri igin zor olabilmektedir. Bu ¢ocuklar genellikle evde 6zel terapistler
veya 6zel egitim merkezleri ile haftada birkag¢ saat 6zel egitim almaktadirlar. Ancak
pandemi doneminde, alinan tedbirler nedeniyle, bakim vericiler ve engelli bireyler
terapistleri tarafindan fiziksel olarak desteklenememislerdir (Drogomyretska vd.,
2020). Ulkemizde de bu tedbirler kapsaminda 16.03.2020- 15.06.2020 tarihleri
arasinda Ozel egitim kurumlar1 3 ay kapali kalmistir. Bakim vericilerin sosyal
desteginin de azalmis olmasi, siireci yOnetmelerini olumsuz yonde etkilemistir

(Narzisi, 2020). Engelli birey ve bakim vericilerin aldigi destegin COVID- 19
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onlemleri kapsaminda azalmasi, hastalik belirtilerinde de degisiklik olmasina neden

olmustur (Kose vd., 2021).

Engelli bireyler iginde bulunduklart durumun getirdigi zorluklarin yaninda diger
bireylere gore bircok alanda sorun yasamaktadir. Engelli bireyin yasadigi bu sorunlar;
bagimsiz hareket edememe, kisithilik, saglik hizmetine erisim, iletisim, ulagim, egitim
seviyesinin  dlisiik  olmasi, kaynaklarin  yetersizligi, yoksulluk, saglik
profesyonellerinin olumsuz tutum ve davranislari, yeterli hizmet ve bakim1 alamama
gibi genis bir ¢er¢evededir (Gibson ve O'Connor, 2010). Yasanilan bu sorunlar engelli
bireylerin fizyolojik ve psikolojik problemlerinin artmasina (beden imaji, beden algisi,
benlik saygisit ile ilgili degisimler), ikincil ve tgiinciil saglik sorunlarinin ortaya
¢ikmasina, ileri diizeyde saglik hizmetine daha fazla ihtiya¢ duymalarina ve hatta
yagsamlarini tehdit etmeye neden olabilmektedir. Bu sebeple engelli bireylerin saglik
hizmeti ve bakima erisebilmeleri i¢in ¢oziim yollarinin olusturulmasi gereklidir

(Harison vd.,2020; Senghor vd.,2017; Topaloglu vd.,2021).

Hemgireler niifus diizeyinde hizmetlerde ve birgok toplum sagligi programinda kKilit
rol oynamaktadir (Nayna Schwerdtle vd, 2020). Tarihsel bakildiginda halk saglig:
hemsireleri, bulasict hastaliklarin yonetiminde rol almislardir. Ancak 20. yiizyilda,
bulasict hastaligin tehlikeleri azalmis, halk sagiligi hemsiresinin rolleri de bulasici
olmayan hastaliklar {izerinde yogunlasmistir (Cheng ve MeiChang, 2006). COVID-19
salgin1 ile hemsirelerin bulasici hastaliklarin tespiti, takibi ve tedavisindeki rolleri
artmaya baglamistir (Purpa, 2020). Hemsireler, COVID-19 pandemisi ile ilgili
toplumun ihtiyaglarini degerlendirerek, vaka takibi yaparak, bireysel ve toplum egitimi
ile hastaligin yayilimmi azaltabilmektedir (Yildizdal vd., 2021). Bu dénemde
hemsireler, temel hijyen uygulamalar1 ve enfeksiyonun 6nlenmesi tedbirlerini igeren
egitim materyallerinin gelistirilmesi ve sunulmasini saglamaktadir. Hemsireler, sosyal
medyay1 kullanarak salginin yayiliminin kontrol altinda tutulmasi i¢in toplumun
farkindaligini arttirabilir. Hemsireler acil durum olusturacak tehlikelerin etkisini

onlemek veya azaltmak i¢in yerel uzman destegi saglamaktadir (Purpa, 2020).
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Tiim saglik profesyonellerinin oldugu gibi hemsirelerin de engelli bireylere saglik
hizmeti verirken dikkat etmesi gerekenler; anlayish, hosgoriilii ve saygili davranmasi,
engelli bireye kendini ifade etmesi i¢in zaman tanimasi, terapdtik iletisim becerilerini
kullanmak, engel tiiriine ve diizeyine gore bakim vermek, bilgiyi engelli bireyin
anlayabilecegi sekilde agiklayabilmek, bakim sirasinda ortamin fiziksel kosullarina
dikkat etmek (ses, 151k vb), engelli bireyin isteklerine saygi duymasi, bakim verirken
engelli bireylerin ruhsal siireglerini dikkate almak, mahremiyete 6zen gostermek, ekip
calismasi yapmasi ve engelli bireylerle bakimi konusunda isbirligi yapmak olmalidir

(Adam vd.,2020; McCormick vd., 2020; Mac-Seing vd.,2020; Cangol vd., 2013).
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BOLUM 3

GEREC VE YONTEM

3.1. ARASTIRMANIN TiPi

Bu calisma pandemi doneminde engelli bireylerin hijyen saglama, sosyal hayati
sinirlama, ilaca ve tedaviye ulasma, ekonomik durum, anksiyete gibi konularda
yasadig1 zorluklar1 bakim vericilerin goziiyle belirleyip, ¢oziim Onerileri sunmak

amaciyla tanimlayici olarak gergeklestirilmistir.

3.2.  ARASTIRMANIN YERI VE TARIHI

Aragtirma Karabiik Aylin Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi ve Safranbolu Ozel
Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi'nde Temmuz 2021-Eyliil 2021 tarihleri arasinda
gergeklestirilmistir.

Ozel egitim okulunun amaci; 14/6/1973 tarihli ve 1739 sayili Milli Egitim Temel
Kanununda belirtilen Tiirk Milli Egitiminin genel amag¢ ve temel ilkeleri

dogrultusunda, (Degisik ibare:RG-24/5/2013-28656) engelli bireylerin;

1) Ilgi, istek, yeterlilik ve yetenekleri dogrultusunda, genel ve mesleki egitim gérme
haklarini kullanabilmelerini,

2) Toplum i¢indeki rollerini gergeklestiren, baskalari ile iyi iliskiler kurabilen, is birligi
icinde ¢alisabilen, ¢cevresine uyum saglayabilen, liretici bireyler olarak yetismelerini,
3) Ogrenciyi merkez alan bir yaklasimla hazirlanan programlarla; zihinsel, fiziksel,
isitsel, gorsel, sosyal, duygusal, dil ve konusma gii¢liigii ve davranis problemlerini
azaltmak, 6z bakim, bagimsiz yasam ve islevsel akademik becerilerini gelistirmek,

kendi kendilerine yeterli bir duruma gelmelerini ve topluma uyumlarini,
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4) Uygun egitim programlar1 ile 6zel yontem, personel, ara¢ ve gere¢ kullanarak;
ilgileri, gereksinimleri, yetenekleri ve yeterlilikleri dogrultusunda tist 6grenime, is ve

meslek alanlarina ve hayata hazirlanmalarini, saglamaktir.

3.3.  ARASTIRMANIN EVREN ORNEKLEMIi

Aragtirma evrenini Aylin Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi'nden bakim alan 405
engelli bireyin bakim vericisi, Safranbolu Ozel Egitim ve Rehabilitasyon
Merkezi'nden bakim alan 250 engelli bireyin bakim vericisi olmak iizere toplam 655
bakim verici olugturmaktadir. Karabiik’te en fazla engelli bireye sahip olan iki merkez
olduklarindan bu merkezler se¢ilmistir. Evrenin tamamina ulasilmasi hedeflenmis,
ayrica Orneklem belirlenmemistir. Temmuz 2021-Eylil 2021 déneminde kurumlara
diizenli gelen ve calismaya katilmay1 kabul eden 172 engelli bireyin bakim vericisi ile
arastirma tamamlanmistir (evrenin %27°s1). Arastirma siirecinde tedavi almak igin
gelemeyen engelli bireyler ve arastirmaya katilmayr kabul etmeyen bireyler

arastirmaya dahil edilmemistir.

3.4. VERI TOPLAMA ARACLARI

Aragtirmaci tarafindan literatiir dogrultusunda hazirlanan (Bozkurt, 2020; Trust &
Whalen, 2020;Yao, Chen, Xu,2020) veri toplama formunda engel tiirii, engelli bireyin
yas1 ve ne kadar siire tedavi alamadigi 6n planda tutularak COVID-19 pandemisinde
yasadig1 zorluklar 6 gruba(izolasyon+maske+mesafe, tedavi, ulasim, hijyen, aile
diizeni, davranis degisikligi) ayrilmis, pandemi siirecinde yasadiklar1 sorunlara dair
Onerileri varsa agiklamalar1 istenen 1 agik uglu soru toplamda 25 soru ile veriler

toplanmustir.
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3.5. VERILERIN TOPLANMASI

Pandemi siirecindeki sosyal mesafe Onlemleri geregi, calisma verileri gerekli
izolasyon Onlemleri alinarak yiiz yiize goriisme teknigi ile arastirmaci tarafindan
kurumlara gidilerek toplanmistir. Uygun hijyen, maske ve mesafe kosullari
saglanmstir. Anket doldurma siiresi ortalama 5 dk siirmistiir. Elde edilen veriler, daha

sonra istatistik analiz programina aktarilmistir.

3.6. VERILERIN ANALIZINDE KULLANILAN YONTEMLER

Analizler bilgisayar ortaminda yapilmistir. Calisma verileri degerlendirilirken
kategorik degiskenler igin sikliklar (say1, yiizde)verilmistir. Iki bagimsiz kategorik
degisken arasindaki iliskiler Ki Kare analizi ile incelenmistir. Analizlerde istatistiksel

anlamlilik diizeyi p<0,05' dir.

3.7.  ARASTIRMANIN ETiK YONU

Etik kurul izninin (EK:1 E-24084) alinmasiyla kurumlarda ¢alisma yapmak igin il
Milli Egitim Miidiirliginden ve engelli bakim merkezi yoneticilerinden yazili izin
alinmigtir.(EK:2 Say1: 41555) Arastirmaya katilan katilimcilarin goniilliligi esas
alinarak, arastirma konusu ile ilgili agiklama yapilmis ve bilgilendirilmis yazili
onamlart (EK:3) alinmistir. Goniillii olarak katilmak istemeyenler arastirmaya dahil

edilmemistir.
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3.8.  ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI
Aragtirmada elde edilen veriler engelli bireylerin bakim vericilerinin bize
aktardiklariyla sinirlidir. Evrenin %27’si ile ¢alisma yapilmistir. Sebebi ¢izelgede

belirtilmistir.

Cizelge 3.1. Orneklem belirleme

Kurumlarda bulunan toplam engelli birey | 655

sayi1sl

Aragtirma  yapilan donemde  kuruma | 360

gelemeyen engelli birey sayisi

Arastirmaya katilmay1 kabul etmeyen engelli | 123

bireyin bakim verici sayisi

Calismaya katilan bakim verici sayis1 172

25



BOLUM 4

BULGULAR

Pandemi doneminde engelli bireylerin hijyen saglama, sosyal hayati sinirlama, ilaca
ve tedaviye ulasma, ekonomik durum, anksiyete gibi konularda yasadigi zorluklari
bakim vericilerin goziiyle belirleyip, ¢oziim oOnerileri sunmak amaciyla yapilan

calismanin bulgulart sunulmustur.

Engellilerin %44,2’sinin engel tiirii zihinsel iken %55,8’inin bedenseldir. Engellilerin
%74,4’4 7-20 yas grubunda iken %25,6’s1 20 ve iizeri yas grubundadir. Bakim
vericilerin %98,8’inin engelli bireye yakinlik derecesi 1.derece iken %1,2’sinin
2.derecedir. Engelli bireylerin %59,3’{iniin pandemi siirecinde tedavi alamadig siire
3-6 ay iken %40,7’sinin ise 6-9 aydir (Cizelge 4.1).

Cizelge 4.1. Engelli Bireylerin Tanitict Ozelliklerinin Dagilim1 (N=172)

n %
Engel Tiirii
Zihinsel 76 44,2
Bedensel 96 55,8
Engelli Bireyin Yas
7-20 Yas 128 74,4
20 Yas Uzeri 44 25,6
Yakinhk Derecesi
1.Derece (anne-baba) 170 98,8
2.Derece (teyze, amca) 2 1,2
Pandemi Siirecinde Tedavi Alinamayan Siire
3-6 Ay 102 59,3
6-9 Ay 70 40,7
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Bakim vericilerin ifadelerine gore; engelli bireylerin %95,9’unun pandemi siirecinde
evde kalmada zorluk yasadigi, %64’ tiniin bakim igin ekstra bireye ihtiyag duydugu,
%68,6’sinin - maske takmada zorlandigi, %73,8’inin sosyal mesafeye uyamadigi,
%79,1°1inin tibbi tedaviye ulagsmada zorluk yasadigi, %84,3’iiniin engel durumunda
gerileme oldugu belirlendi. Bakim vericiler engelli bireylerin %12,8’inin evde
egitimine katki saglayacak aktivitelerde bulunuldugunu, %21,5’inin rehabilitasyon
merkezine gidebildigini, tamamimin aile sagligi merkezinden destek alamadigini,
%22,1°inin rehabilitasyon merkezinden destek alabildigini, %70,3liniin toplu tasima
kullandigini, %68,6’smin pandemi siirecinde tedavi aldigr kuruma giderken sorun
yasadigini, tamaminin engelli bakim kurumunun hizmetinin siirekliliginin devam
ettigini, %89,5’inin hijyen kurallarina uymada zorlandigini, %93 {intin el hijyenini
sagladigini, %91,3"inlin sosyal alanlarda temas 6nlemi aldigini, %79,1’inin hijyen
hatirlatmalarina sik ihtiya¢ duydugunu belirtti. Bakim vericilerin %80,2’si ekonomik
olarak zorluk yasadigini, %74,4°i aile bireylerinden kaynakli ¢atisma yasadigini,
%77,3’1 engelli bireyden kaynakli ¢atisma yasadigini ifade etti. Bakim vericilerin
%79,7’s1 pandemi doneminde engelli bireyin stres diizeyinde artis oldugunu, %79,1°1
ofke diizeyinde artis oldugunu, %3,5°1 psikolojik destege ihtiya¢ duydugunu bildirdi
(Cizelge 4.2).
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Cizelge 4.2. Bakim Vericilerin Pandemi Siirecinde Engelli Bireylerin Yasadigi
Giigliikler ile Ilgili Gériislerinin Dagilimi

Evet Hayir
E n % n %
Z g Evde kalmada zorluk 165 95,9 7 41
z 4 Bakim igin ekstra birey ihtiyaci 110 64,0 62 36,0
2% Maske takmada zorlanma 118 68,6 54 314
=2  gsosyal mesafeye uyamama 127 73,8 45 26,2
Tibbi tedaviye ulasmada zorluk yasama 136 79,1 36 20,9
_ Engel durumunda gerileme olma 145 84,3 27 15,7
%z Evde egitimine katki  saglayacak 22 12,8 150 87,2
E aktivitelerde bulunma
Rehabilitasyon merkezine gitme 37 215 135 78,5
Aile sagligi merkezinden destek alma 0 0,0 172 100,0
Rehabilitasyon merkezinden destek alma 38 22,1 134 77,9
£ Toplu tasima kullanma 121 703 51 29,7
é Engelli bakim kurumuna ulagim sorunu 118 68,6 54 31,4
Engelli bakim  kurumunun servis 172 100,0 0 0,0
hizmetinin siirekliligi
z Hijyen kurallarina uymada zorluk 154 89,5 18 10,5
g El hijyeni saglama 160 93,0 12 7,0
= Sosyal alanlarda temas 6nlemi alma 157 91,3 15 8,7
Hijyen hatirlatmalarina ihtiya¢ duyma 136 79,1 36 20,9
% Ekonomik zorluk yagama 138 80,2 34 19,8
= Aile bireylerinin engelli bireyle gatismas1 128 74,4 44 25,6
= Engelli  bireyin ailedeki  bireylerle 133 77,3 39 22,7
< catismasi
&
>~
E ‘EE §tresinin artmasi 137 79,7 35 20,3
2 22 Ofkesinin artmast 136 79,1 36 20,9
; :;E Psikolojik destege ihtiyag duymasi 6 3,5 166 96,5
=Aae
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Cizelge incelendiginde bakim vericilerin ifadelerine gore bireylerin engel tiiri ile
bakim i¢in ekstra bireye ihtiya¢ duyma, maske takmada zorlanma ve sosyal mesafeye
uyamama durumlari istatistiksel olarak karsilastirildiginda zihinsel engellilerin gii¢liik
yasama orani bedensel engellilere gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha
fazladir (p<0,001; p<0,001; p= 0,006). Engel tiirii ile evde kalmada zorluk, engelli
bireyin ailedeki bireylerle ¢atismasi, stresinin artmasi, 6fkesinin artmasi ifadelerine
verilen cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki bulunmaktadir (p=0,021,;
p=0,013; p=0,013; p=0,021). Buna gore zihinsel engellilerde evde kalmada zorluk
yasayanlarin orani bedensel engellilerin oranindan istatistiksel olarak anlamli derecede
daha fazladir. Engelli bireyin ailedeki bireylerle ¢atisma, stresinde ve 6fkesinde artis
orani bedensel engellilerde zihinsel engellilerden istatistiksel olarak anlamli derecede
daha fazladir (Cizelge 4.3).
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Cizelge 4.3. Engel Tiirii Ile Engelli Bireylerin Yasadig1 Giicliikler Arasindaki

[liskilerin Incelenmesi

Engel Tiirii
Zihinsel Bedensel b G p
n % n %

Evde kalmada zorluk El\gtlr 706 18%0 879 972”37 5,288 0,021*
Bakim i¢in ekstra birey ihtiyact El\a/g/tlr ?g ;i? 22 i;é 13,279 <0,001*
Maske takmada zorlanma El\gtlr ?g ?32 2? i;? 12,910 <0,001*
Sosyal mesafeye uyamama El\gtlr 6133 ?gg gg gii 7,585 0,006*
}T;l;:;n atedaviye ulasmada zorluk El\alsl’[lr i? Z:i IZ; ?8:3 0,170 0,680
Engel durumunda gerileme olma El\glr 697 ??g zg %g 1,530 0,216
E ok ks i S W s o
Evc_le_ egitimine katki saglayacak Evet 8 10,5 14 14,6 0.626 0429
aktivitelerde bulunma Hayir 68 89,5 82 85,4 ! '
Rehabilitasyon merkezine gitme EI‘;‘;tlr ég 52; %3 égg 0381 0537
il i £ 9208 oy o
Toplu tagima kullanma EI\;;Er gg gg:; gg ;8:3 0,024 0,876
El hijyeni saglama El‘ﬁr 751 963;1 879 972"37 0,033 0,855
il(?rsgal alanlarda temas Onlemi El\a/s/tlr 679 9901,28 888 981]:37 0,041 0,840
dHJJyyﬁe; hatirlatmalarna  ihtiyag El\gi,tr gg ;2:; ?2 fg:? 2386 0122
Hijyen kurallarina uymada zorluk EI\;;tlr 751 96315' ?g ?g:g 2,195 0,138
A S ol et B oy ®e o oom
5;?;£;S?|reyln ailedeki bireylerle El\gtlr 2421 g?g % fgg 6,158 0,013*
Ekonomik zorluk yasama El\e/:/tlr gg ;2:; ?Z ?i:g 3,682 0,055
Psikolojik destege ihtiyag duymas El‘;f/tlr 724 927'?4 942 945?8 0,297 0,586
Stresinin artmasi El\a@tlr gg ;é:; ?2 ig:g 6,211 0,013*
Ofkesinin artmasi EI\;iltr gg ;é:; ?i ?451:2 5,288 0,021*

*:p<0,05
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Cizelge incelendiginde bakim vericilerin ifadelerine gore yas ile hijyen
hatirlatmalarina ihtiyag duyma ve ekonomik zorluk yasama durumlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli iligki bulunmaktadir (p<0,001). Buna goére 7-20 yas
grubunda hijyen hatirlatmalarina ihtiyag duyan ve ekonomik zorluk yasayanlarin orani
20 yas lizeri yas grubundan istatistiksel olarak anlamli derecede daha fazladir. Yas ile
evde kalmada zorluk, aile bireylerinin engelli bireyle ¢atismasi, engelli bireyin
ailedeki bireylerle gatismasi, stresinin artmasi, 6fkesinin artmasi ifadelerine verilen
cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski bulunmaktadir (p<0,001). 7-20 yas
grubunda olanlarda pandemi déneminde evde kalmada zorluk, engelli bireyin ailedeki
bireylerle ¢atismasi, aile bireylerinin engelli bireyle gatismasi, stresinin ve 6fkesinin
artmasi ifadelerinin orani yas grubu 20 yas tizeri olanlarin oranindan istatistiksel olarak

anlamli derecede daha fazladir (Cizelge 4.4).
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Cizelge 4.4. Yas Ile Engelli Bireylerin Yasadig1 Giigliikler Arasindaki iliskilerin

Incelenmesi

Yas
7-20 Yas 20 Yas Uzeri X2 p
n % n %
Evet 127 99,2 38 86,4
Hay1r 1 0,8 6 13,6

Evde kalmada zorluk 13,860 <0,001*

mivaer " Haw o 389 1o g4 0003 0990
Maske takmada zorlanma El\gir i ggg ié ;gg 0,094 0,759
Sosyal mesafeye uyamama EI\:;tlr gg ;g’g ig Z; 0,038 0,846
]ssgg(iz}lefcl:l(rrzlilz\lf(l?gl(elrde EI‘:;tH 11171 éé? 359 éé:g 0,108 0,742
ulunma

gI'J\’i(irr:]aeblIltasyon merkezine El\gitlr 12071 %é ég ;3; 0,052 0,820
e e B 252910 21 o oo
e i Gt T T WY aom s
Elr;ggl durumunda gerileme El\gtlr 12026 ?32 359 ?ii 0,839 0,360
R I A
Toplu tasima kullanma EI\;;tlr gg ;8:? % ;8:2 0,000 0,986
EI hijyeni saglama El‘gtlr 19 973,60 " 963’52 0002 0962
ilonigal alanlarda temas 6nlemi EI\;iltlr 11126 99(?,46 431 96?%2 0,269 0,604
?Ji/ynir; hatirlatmalarina ihtiyag EI\SIH 11171 ?g:; ig 22:3 17,689  <0,001*
Iz—f)lffﬁﬁ? lfuralla-rll-la uymadaT EI\;G;IH 11153 ?i? 431 9631232 0,839 0,360
e ot el Bt e 20230 issw cooun
Eir;g}e/:!:rle g:tllrserz:;lr;l cleden El\z/sztlr 11099 ?2:; gg 2;1:2 17,499 <0,001*

Evet 113 88,3 25 56,8
Hay1r 15 11,7 19 43,2
Psikolojik destege ihtiyag Evet 3 2,3 3 6,8
duymasi Hayrr 125 97,7 41 93,2
Evet 113 88,3 24 54,5
Hay1r 15 11,7 20 455
Evet 112 87,5 24 54,5
Hayir 16 12,5 20 455

Ekonomik zorluk yasama 20,438 <0,001*

1,947 0,163

Stresinin artmasi 22,992 <0,001*

Ofkesinin artmasi

*:p<0,05

21,487 <0,001*
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Cizelge incelendiginde bakim vericilerin ifadelerine gore tedavi alamama siiresi ile
evde engelli bireyin egitimine katki saglayacak aktivitelerde bulunma, pandemi
doneminde rehabilitasyon merkezine gidis, hijyen hatirlatmalarina ihtiyag duyma,
ekonomik zorluk yasama, engelli bireyin ailedeki bireylerle ¢atismasi, stresinin ve
Ofkesinin artmasi ifadelerine verilen cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki
bulunmaktadir (p=0,001; p=0,002; p=0,005; p=0,001; p=0,023; p=0,003; p=0,005).
Buna gore tedavi alamama siiresi 3-6 ay olan kisilerde evde engelli bireyin egitimine
katk1 saglayacak aktivitelerde bulunma, pandemi déneminde rehabilitasyon merkezine
gidis, hijyen hatirlatmalarina ihtiya¢ duyma, ekonomik olarak zorluk, engelli bireyin
ailedeki bireylerle ¢atigsmasi, engelli bireyin stresinin ve 6fkesinin artmasi ifadelerinin
orani tedavi alamama siiresi 6-9 ay olanlarin oranindan istatistiksel olarak anlamli
derecede daha fazladir. Tedavi alamama siiresi ile tedavi almadig siirecte engel
durumunda gerileme olma ifadesine verilen cevaplar arasinda istatistiksel olarak
anlamli iligski bulunmaktadir (p<0,001). Tedavi alamama siiresi 6-9 ay olanlarda tedavi
almadig siirecte engel durumunda gerileme olanlarin orani tedavi alamama siiresi 3-6

ay olanlardan istatistiksel olarak anlamli derecede daha fazladir (Cizelge 4.5).
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Cizelge 4.5. Tedavi Alamama Siiresi ile Engelli Bireylerin Yasadigi Giigliikler

Arasidaki liskilerin incelenmesi

Tedavi Alamama Siiresi
3-6 Ay 6-9 Ay X? p
n % n %
Evet 99 97,1 66 94,3

Evde kalmada zorluk Hayir 3 2.9 4 5.7 0,818 0,444
51?11(;;21 icin ekstra birey EI\:;'[H gg g%; 1212 gz; 0.159 0,600
orlma w34 533 0 gup 0% 0809
wamema | w27 65 15 57 0012 0812
orlkyasama - Hawr 22 216 14 oo 0062 0804

Evde egitimine katki

saglayacak aktivitelerde Evet 20 19.6 2 2,9

*
Hayrr 82 80,4 68 97,1 10,442 0,001

bulunma

Rehabilitasyon Evet 30 29,4 7 10,0 *
merkezine gitme Hayr 72 706 63 900 2204 0002
Rehabilitasyon

merkezinden destek Evet 30 29.4 8 114 7,800 0,005*

alma Hayir 72 70,6 62 88,6
Engel durumda gerileme Evet 77 75,5 68 97,1

14,707 <0,001*

olma Hayrr 25 245 2 2,9

el b 8 &1 28 o o
Toplu tagima kullanma II?I\elliftlr ;S ;é:i gg g?:g 0,179 0,672
bt 8 8 80 4 o
El hijyeni saglama E\;eytlr % 93%1 682 fii 3605 0,071
A S B R
el I R
N I AT
b ol £ 8ot 4 1w oo
i Bt £ B 680 iy o
Stresinin artmasi IE{‘;‘;tlr ?g g? ‘212 g?g 8,940  0,003*
Ofkesinin artmast IE{‘;‘;tlr ?2 fgg ‘212 g?g 7,861  0,005*
zeszlslt(gglglillljtiyag duymasi IE{\:::r 1?)0 928,?O 56 954:,73 Lr3r 0,187
*:n<0,05
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Cizelge incelendiginde bakim vericilerin ifadelerine gore tibbi tedaviye ulagsmada
zorluk yasama ile tedavi almadigi siiregte engel durumunda gerileme olma, evde
egitimine katki saglayacak aktivitelerde bulunma, rehabilitasyon merkezine gidis,
rehabilitasyon merkezinden destek alma, toplu tasima kullanma, engelli bakim
kurumuna ulasim sorunu, hijyen hatirlatmalarina ihtiyag duyma ve ekonomik zorluk
yasama ifadelerine verilen cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli iligKi
bulunmaktadir (p<0,001, p<0,001, p<0,001, p<0,001, p<0,001, p=0,007, p<0,001,
p<0,001). Buna gore tibbi tedaviye ulasmada zorluk yasayanlarda tedavi almadigi
stirecte engel durumunda gerileme olma, toplu tasima kullanma, engelli bakim
Kurumuna ulagim sorunu, hijyen hatirlatmalarina ihtiya¢ duyma ve ekonomik zorluk
yasayanlarin oran1 tibbi tedaviye ulagsmada zorluk yasamayanlarin oranindan
istatistiksel olarak anlamli derecede daha fazladir. Tibbi tedaviye ulagsmada zorluk
yasamayanlarda evde egitimine katki saglayacak aktivitelerde bulunma, rehabilitasyon
merkezine gidis, rehabilitasyon merkezinden destek alma orani tibbi tedaviye
ulagsmada zorluk yasayanlarin oranindan istatistiksel olarak anlamli derecede daha
fazladir. Tibbi tedaviye ulagsmada zorluk yagama durumu ile stres ve 6fkesinin artmasi,
aile bireylerinin engelli bireyle ¢atigmasi, engelli bireyin ailedeki bireylerle ¢atigmasi
ifadelerine verilen cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski bulunmaktadir
(p=0,002, p<0,001, p=0,004, p<0,001). Buna gore tibbi tedaviye ulasmada zorluk
yasayanlarda engelli bireyin stres ve 6fkesinin artmasi, aile bireylerinin engelli bireyle
catismast engelli bireyin ailedeki bireylerle catisma orani ilag ve tibbi tedaviye
ulagsmada zorluk yasamayanlarin oranindan istatistiksel olarak anlamli derecede daha

fazladir (Cizelge 4.6).
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Cizelge 4.6. Tibbi Tedaviye Ulagsmada Zorluk Yasama ile Engelli Bireylerin Yasadigi

Giicliikler Arasindaki liskilerin Incelenmesi

Tibbi Tedaviye Ulagsmada

Zorluk
Evet Hayir
2
n % n % X P

Evet 131 96,3 34 94,4
Evde kalmada zorluk Hayir 5 3.7 5 5.6 0,257 0,638

. L Evet 90 66,2 20 55,6
Bakim i¢in ekstra birey ihtiyaci Hayir 46 338 16 444 1,393 0,238

Evet 92 67,6 26 72,2
Maske takmada zorlanma Hayir 44 324 10 278 0,277 0,599
Sosyal mesafeye uyamama Evet 102 50 25 69.4 0,455 0,500

Hay1r 34 25,0 11 30,6
Evet 132 97,1 13 36,1

Engel durumunda gerileme olma 79,901 <0,001*

Hay1r 4 29 23 63,9
Evde egitimine katki saglayacak Evet 5 3,7 17 47,2 .
aktivitelerde bulunma Hayrr 131 96,3 19 52,8 48,389 <0,001

Evet 19 14,0 18 50,0
Hayir 117 86,0 18 50,0

Rehabilitasyon merkezinden Evet 20 14,7 18 50,0
destek alma Hayrr 116 85,3 18 50,0

Evet 107 78,7 14 38,9
Hayir 29 21,3 22 61,1

Engelli bakim kurumuna ulasim Evet 100 73,5 18 50,0

Rehabilitasyon merkezine gitme 21,885 <0,001*

20,601 <0,001*

Toplu tagima kullanma 21,603 <0,001*

sorunu Hayr 36 265 18 500 17 0007
Iz—gjrm? kurallarma  uymada EI\;(;JIIH 11260 ?ig 324 951‘:,51 1171 0,370
El hijyeni saglama EI‘;;IH 11206 972,’46 324 9;’64 0,000 1,000
ilonigal alanlarda temas onlemi EI\;iltlr 11242 28; 315 927,’82 2,020 0,200
dHuljyyn(zg hatirlatmalarina ihtiyag EI\;;tlr 12115 ?g:i ié ii? 11830 <0,001*

Evet 116 85,3 22 61,1

*
Hayrr 20 147 14 389 10469 <0001

Ekonomik zorluk yasama

Psikolojik  destege  ihtiyag Evet 6 4.4 0 0,0
duymasi Hayir 130 95,6 36 100,0 1,646 0,346
Stresinin artmasi Evet 115 84,6 22 61,1 9,656 0,002*

Hay1r 21 15,4 14 38,9

Evet 115 84,6 21 58,3
Hay1r 21 15,4 15 41,7

Aile bireylerinin engelli bireyle Evet 108 79,4 20 55,6

Ofkesinin artmasi 11,830 <0,001*

catigmasi Hayir 28 20,6 16 44 4 8,510 0,004
Engelli bireyin ailedeki Evet 113 83,1 20 55,6 .
bireylerle ¢atismasi Hayir 23 16,9 16 44,4 12,307 <0,001
*:p<0,05
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BOLUM 5

TARTISMA

Gliniimiizde diinyay1 etkisi altina alan COVID-19, cok sayida sakatliklara, can
kaybina, ekonomik kayiplara, sosyal hayatin durma noktasina gelmesine neden
olmustur. Bu durum toplumun her kesiminde ayni etkiyi yaratmamus, direngsiz gruplar
bu siiregten daha ¢ok etkilenmislerdir. Normal sartlarda genele kiyasla daha kotii
yasam kosullarinda yasayan engelli bireylerin pandemi siirecinden de diger
bireylerden daha fazla etkilendigi diisiiniilebilir. COVID-19 siirecinde kisitlamalar
nedeniyle engelli bireyler 6zel ihtiyaglarini gidermede sorunlar yasamaktadirlar.
Engelli bireylerin tibbi takip ve tedavi, rehabilitasyon gibi engelli olmayan bireylerden
farkli ihtiyaglart bulunmaktadir (Y1ldirim,2022). Bu ¢alisma bakim vericiler goziiyle
COVID-19 pandemisinde engelli bireylerin yasadigi zorluklar1 belirlemeye yonelik
olup c¢alismadan elde edilen bulgular asagidaki basliklar dogrultusunda tartigilmastir.

5.1. Engelli Bireylerin Yasadig1 Giicliiklerin Tartigilmast

5.2. Engel Tiirii ile Engelli Bireylerin Yasadig1 Giigliikler Arasindaki Iligkilere Ait
Bulgularin Tartigiimasi

5.3. Yas ile Engelli Bireylerin Yasadig1 Giigliikler Arasindaki Iliskilere Ait Bulgularin
Tartisilmast

5.4. Tedavi Alamadig1 Siire ile Engelli Bireylerin Yasadig Giicliikler Arasindaki
lliskilere Ait Bulgularin Tartisilmasi

5.5. Tibbi Tedaviye Ulasmada Zorluk Yasama ile Engelli Bireylerin Yasadigi
Giigliikler Arasindaki Iliskilere Ait Bulgularin Tartisiimasi
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5.1. ENGELLI BIiREYLERIN YASADIGI GUCLUKLERIN
TARTISILMASI

Calismamizi 6 baglikta (izolasyon-maske-mesafe, tedavi, ulasim, hijyen, aile diizeni,
pandemi doneminde davranis degisikligi) inceledigimizde bakim vericilerin
ifadelerine gore COVID-19 doneminde yasanan giicliiklerde engelli bireylerin
zorlandig1 ve ciddi derecede olumsuz etkilendigi goriilmektedir. Izolasyon-maske-
mesafe kurallarina uymada bireylerin engel durumlar1 geregi zorlanma orani1 daha
fazladir. Yapilan bir ¢calismada ebeveynlerin beyanlar1 arasinda pandemi doneminde
kendileri ve diger aile bireyleriyle ilgili kaygilarin yaninda engelli bireyleri hastaliktan
korumak igin ayrica ¢aba harcamak, saglik, egitim ve rehabilitasyon hizmetlerine
ulasamamak gibi zorluklar goriilmektedir (Cox vd., 2020). Giinlik yasam
aktivitelerinde yardima ihtiya¢ duyan engelli birey icin, temasi sinirlandirmak oldukca
zorlayicidir (Valles vd., 2020). Bakim vericilerin %79,1'i engelli bireyin tedavisine
ulagmada zorluk yasadigini, %84,3"i engelli yakinlarinin engel durumunda gerileme
oldugunu belirtmislerdir. Yapilan ¢alismalar fiziksel hareketin veya rehabilitasyonun
azalmasinin yeni gereksinimlere yol acabildigini, mevcut olanlari daha da
kotiilestirebildigini  gostermektedir (Jesus vd., 2021; Majnardi vd., 2021).
Caligmamizda bakim vericilerin %87,2'si evde engelli bireyin egitimine katki
saglayacak aktivitede bulunamadigini belirtmistir. Engelli bakim kurumuna ulasgimda
bakim vericilerin tamami kurumun destek hizmetlerinin devam ettigini belirtirken
%68,6's1 rehabilitasyon merkezine ulasimda sorun yasagidigini ifade etmistir. Engelli
bireylerin servislerin dolu olusu ve buna bagli mecburi temas edilmesinden dolay1
zorlandiklan diisiniilmektedir. Kurumlar her ne kadar az kisi ile ulasim saglamaya
caligsa da tam basar1 elde edilememistir. Bakim vericilerin %89,5'i engelli yakinlarinin
hijyen kurallarina uymada zorlandigini, %79,1' hijyen kurallarini sik sik hatirlatmaya
ihtiya¢ duydugunu ifade etmistir. Buna ragmen engelli bireylerin %93'"i el hijyenini
saglamig, %91,3'i de sosyal alanlarda temas onlemi almistir. Buradan bakim
vericilerin engelli bireylerin hijyenine 6nem verdigi anlagilmaktadir. Pandemi

stirecinde hem aile bireylerinden kaynakli(%74,4) hem de engelli bireyden kaynakl
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(%77,3) ¢atismalar olmustur. Uzungayir ve Ilhan’mn (2020) calismasinda karantina
stiresince ¢ocuklarin ebeveynlerinin yasadiklar1 kaygidan olumsuz etkilendigi
belirtilmistir (Redquest vd., 2021). Bakim vericilerin ifadelerine goére engelli
bireylerin %79,1'inin 6fkesi artmis, %79,7'sinin stresi artmistir. %96,5'1 psikolojik
destege ihtiya¢ olmadigini belirtmesine ragmen engelli bireylerdeki stres ve dtkedeki
arttis hem bakim vericilerin hem de engelli bireylerin psikolojik destege ihtiyaci

oldugunu gosterebilir.

52. ENGEL TURU ILE ENGELLI BIREYLERIN YASADIGI
GUCLUKLER ARASINDAKiI ILISKILERE AiT BULGULARIN
TARTISILMASI

Calismamizdan elde edilen verilere gore zihinsel engelli bireylerin evde kalmada
zorluk yasama orani bedensel engellilerden daha fazladir. Zihinsel engelli bireyler
icinde bulunulan durumu tam anlamiyla algilayamadigindan kurallara uymada zorluk
yastyor. Norogelisimsel bozuklugu olan bireylerin ¢ogu, gilinliik rutinlerinin degisme
sebebini anlayamaz. Bu durum da 6nemli sikintilara neden olabilir (Redquest vd.,
2021). Yine ayn1 sebepten dolayi zihinsel engelli bireye sahip ebeveynler bakim igin
ekstra bireye ihtiya¢ duymus, disart ¢ikislarda engelli bireye maske taktirmada ve
sosyal mesafe kurallarina uymalarini saglamakta zorluk yasamistir. Ailedeki bireylerle
catisma, stres ve dfke artis1 bedensel engelli bireylerde zihinsel engelli bireylere gore
anlamli derecede daha fazladir. Bunun sebebinin ise aile bireylerinin de kaygi ve
stresinin ¢ok olmast bunu engelli bireyle birbirine karsilikli yansitmasi oldugu
diisiiniilmektedir. Ingiltere’de yapilan bir ¢aligmada bakim vericilerin engelli
bireylerden daha fazla stres yasadigi gosterilmistir. COVID-19 aile bireylerinin
zihinsel sagligini etkileyerek, anksiyetelerinin artmasina neden olmustur (Asbury vd.,
2020). Bununla birlikte bakim vericiler engelli bireylerin pandemi durumunu
anlayamamasindan ve kurallara uymada sikinti yagamasindan endigse duymaktadir
(Redquest vd., 2021; Rose vd., 2020). Rehabilitasyon merkezine gidis ve

rehabilitasyon merkezinden destek almada engel tiri ile anlamli bir fark
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bulunamamistir. Engelli bireylerin tamami bu donemde rehabilitasyon merkezine

gidememistir.

53. YAS ILE ENGELLi BIREYLERIN YASADIGI GUCLUKLER
ARASINDAKI ILISKILERE AiT BULGULARIN TARTISILMASI

Calisma verilerine gore 7-20 yas grubunda olanlarda hijyen hatirlatmalarina ihtiyag
duyma, evde kalmada zorluk, aile bireyleri kaynakli ve engelli birey kaynakli ¢atisma,
engelli bireyin stres ve 6fke artig1 20 yas ve lizeri gruba gore istatistiksel olarak anlamli
derecede daha fazladir. 7-20 yas grubu cocukluk ve ergenlik dénemine denk
geldiginden bu yaglardaki bireylerle iletisim daha zor olmaktadir. Cocuklarin
korkmasinda yasa bagli olan pek ¢ok degisken mevcuttur. Korku yasamin ilk yillarinda
daha ¢ok goriilmektedir. Cocuklarin 6grendikleri ¢ogaldikca, anlayamadiklari anlagilir
olduke¢a korkularda azalma goriilmektedir (Bakircioglu, 2002). Cocuklarda hir¢inlik,
bagirma, nedensiz aglama gibi davranig sorunlari ortaya g¢ikmaktadir. Abdullah
(2020); Dunleavy, (2020) tarafindan yapilan arastirmada bireysel siddet egilimleri
olanlarda 6fke nobetleri ve bagirma acgisindan benzerlik gostermektedir. Ruhsal
gerginligini ve kizginlhigini ifade etmesine izin verilmeyen ¢ocuklar birikmis 6fkelerini
uzun slire tagtyamazlar. Bir olay1 bahane ederek birikmis sikintilarini 6fke patlamasi
seklinde gosterirler. Bu bastirilmis duygularin temelinde dogal g¢evresinden uzak
tutulmasi, c¢ocuklarin arkadaslart ile olan paylasimlarin oldugu diisiinilmektedir

(Addullah, 2020;Dunleavy, 2020; Galvin, 2020; Ramchandani, 2020).

5.4. TEDAVI ALAMADIGI SURE IiLE ENGELLIi BIiREYLERIN
YASADIGI GUCLUKLER ARASINDAKI ILISKILERE AIT BULGULARIN
TARTISILMASI

Calisma verilerine gore tedavi alamama siiresi arttikca engelli bireyin mevcut
durumundaki gerilemenin arttig1 belirlenmistir. Rehabilitasyon hizmetleri uzun siire

verilememistir. Bir siire sonra ise ¢ok kisa siireli ve doniistimlii olarak saglanabilmistir.
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Bu sebeple bakim vericiler engelli bireylerin gelisimlerinin duracagindan ya da
azalacagindan endise duymuslardir (Mbazzi vd., 2020). COVID-19 salgininin
ilanindan itibaren saglik hizmetleri sisteminin giinliik taleplere yanit verme kapasitesi
zayiflamistir. Engelli bireyler i¢in yardimci cihaz, arag, malzeme ve hizmetin
saglanmasi bu durumdan etkilenmistir (Goggin & Ellis, 2020; Jalali vd., 2020). Ayrica
saglik hizmetleri ile ilgili diizenlemelerle ilgili kritik bilgilerin eksikligi de 6n plana
¢ikmaktadir (Lee & Kim, 2020). Engelli bireylerin diizenli tedavi ve egitim almasi ¢ok
onemlidir. 3-6 ay tedavi alamayanlarda bireyin evde egitimine katki saglayacak
aktivitelerde bulunma orani 6-9 ay tedavi alamayanlara gore anlamli derecede daha
fazladir. Bu durumda bir siire sonra bakim vericilerin engelli bireylere katki
saglayamadigini, yetersiz kaldigin1 gdstermektedir. Bakim vericiler normalde diizenli
bir sekilde engelli bireyleri disar1 ¢ikardiklarin1 ve bunun onlar1 rahatlattigini ancak
pandemi doneminde bunu yapamadiklari igin engelli bireylerin enerjilerini
atamadigini belirtmislerdir. Buna bagh olarak artan bakim sorumluluklari nedeniyle
profesyonel destege ihtiyag duyduklarini ifade etmislerdir. COVID-19 salgini1 engelli
bireylerin ve ailelerinin toplumsal yasama katilim firsatlarini kisitlamigtir (Valles vd.,
2020). Ozel egitim ve rehabilitasyon hizmetlerine ara verilmesi engelli bireyin
ogretmenleri ve arkadaglaryla iletisimini de koparmustir. Kisitlamalar nedeniyle
ithtiya¢ duyulan miidahalelere erisim kesintiye ugramistir. Bu sebeple bakim vericiler
evde egitim konusunda bilinglendirilerek engelli bireylerin gelisimi desteklenmelidir
(Mbazzi vd., 2020). Tedavi alamama siiresi 3-6 ay olan engelli bireylerin aile ici
catisma, stres ve Ofke artig oran1 6-9 ay siire ile tedavi alamayanlara gore anlamli
derecede daha fazladir. Uzun siire tedavi alamayanlarda bu tiir olumsuz davranislarin
artmas1 beklenirken verilere gore tam tersi belirlenmistir. Bunun sebebinin ise belirli
zaman sonra toplum olarak COVID-19 ile miicadele etmeye alistigimiz ve durumu
kabullendigimiz gibi aile bireylerinin de engelli bireyle olan bu siireci nasil
yonetecegini 0grenmesinden kaynakli oldugu diisliniilmektedir. Tedavi alamama
stiresi ile izolasyon-maske-mesafe kurallarina uymada bakim vericilerin ifadelerine
gore engelli bireylerde anlamli bir fark olmamistir. Bu da gosteriyor ki engelli

bireylerin evde kalmada zorluk yasamasi, maske takmada zorlanmasi ve sosyal
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mesafeye uymamasi pandemi siireci boyunca bakim vericileri zorlayan davraniglar
olmustur. Bakim vericiler engelli bireylerin psikolojik destege ihtiya¢ duymadigini
belirtmis olsa da hem bakim vericilerin hem de engelli bireylerin psikolojik destege
ihtiyaci vardi. Yapilan bir caligmada bakim vericilerin pandemi déneminde 6zel egitim
Ogretmenlerinin yaninda fizyoterapist ve ¢ocuk psikiyatristi gibi uzman destegine
ihtiya¢ duyduklar1 gortlmustir (Yildirim-Parlak vd., 2022) . Ayn1 zamanda bakim
vericilerin aldiklar1 destek ile birlikte stres diizeylerinin azaldigini tespit eden

calismalar bulunmaktadir (Lehman ve Irvin, 1996; Kaya, 2019).

5.5. TIBBi TEDAVIYE ULASMADA ZORLUK YASAMA iLE ENGELLI
BIREYLERIN YASADIGI GUCLUKLER ARASINDAKI iLiSKIiLERE AIT
BULGULARIN TARTISILMASI

Calisma verilerine gore tibbi tedaviye ulasmada zorluk yasayanlarda engel durumunda
gerileme, engelli bakim kurumuna ulagim sorunu, ekonomik zorluk yasama, hijyen
hatirlatmalarina ihtiyag duyma, toplu tagima kullanma orani tibbi tedaviye ulagimda
zorluk yasamayanlara gore daha anlamlidir. Ekonomik olarak zorluk yasayanlarin
tedaviye ulagsmada daha fazla zorluk yasadigi goézlemlenmistir. Bununla birlikte
engelli bireyin stres ve Ofkesinde artig, aile i¢i catismalarda artis oldugu verilerde
mevcuttur. Tibbi tedaviye ulagsmada zorluk yasamayanlarda evde egitime katki
saglayacak aktivitelerde bulunma, rehabilitasyon merkezinden destek alma ve
rehabilitasyon merkezine gidis orani istatistiksel olarak anlamli derecede fazla
bulunmustur. Tedaviye ulasim oldukg¢a engelli bireye katki saglamanin daha kolay
oldugu goriilmektedir. Caligmalara gore giinlik rutinlere bagli olan bazi1 engelli
bireylerin kisitlamalar siiresince egitim ve terapi hizmetlerini alamamasi1 nedeniyle
problemli davraniglarinin arttigi belirtilmektedir (Cox vd., 2020). Kisitlamalarin
sosyal hayat1 etkilemesi, rutinleri uygulayamama ve salgin hastalifin riskleri
bireylerin yasamini olumsuz yonde etkilemektedir (Shakespeare vd., 2021). Ayrica,
engelli bireyler hastaligi kendileri i¢in daha tehlikeli hale getiren saglik kosullarina

sahiptir. Bu nedenle saglik hizmetlerine ulasamama, onlar1 daha savunmasiz hale
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getirmektedir. Birlesmis Milletler, saglik hizmetinin gelistirilmesi ve engelli bireylerin
bu hizmetin erisiminin Oniindeki engellerin ortadan kaldirilmasi gibi Onlemler
onermektedir (Birlesmis Milletler, 2020). Tedaviye ulasan engelli birey ve bakim
vericilerinde psikolojik destege ihtiyagc duyma oraninin anlamli olmamasi olagan
bulunmaktadir. Tedavi aldig1 siirece engelli birey de bakim vericiler de daha huzurlu
olmaktadir. Engelli bireylerin ¢ogunin kontrollii sosyal hayata gegildiginde, koruyucu
saglik Onlemlerini alarak, 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezlerine gittigi
goriilmiistiir. Ozellikle dzel egitime ihtiyag duyan engelli bireylerin bakim vericileri
genelde okulu bir kurtulus olarak gérmektedir (Kalag vd., 2020). Bu nedenle pandemi
doneminde o6zel egitim ihtiyact olan bireylerin ailelerinin  desteklenmesi
gerekmektedir. Birlesik Krallik iilkelerinde yapilan bir anket ¢aligmasinda bazi bakim
vericiler uzaktan bir profesyonel danismanlik hizmeti kurmanin memnuniyetle

karsilanacagini belirtmistir (Toseeb vd., 2020).
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BOLUM 6

SONUCLAR VE ONERILER

6.1. SONUCLAR

Bakim vericilerin goziiyle COVID-19 pandemisinde engelli bireylerin yasadigi
zorluklart belirlemek amaciyla yapilmis olan bu ¢alismada elde edilen sonuglar su

sekildedir: Calismaya katilan 172 bakim vericinin;

1. Bireylerin %44,2’si zihinsel engelli, %55,8’1 bedensel engellidir.

2. Bakim vericiler engelli bireylerin %95,9’unun pandemi siirecinde evde
kalmada zorluk yasadigini, %64’tiniin bakim icin ekstra bireye ihtiyag
duydugunu, %68,6’sinin  maske takmada zorlandigini, %73,8’inin sosyal
mesafeye uyamadigini, %79,1 inin tibbi tedaviye ulagsmada zorluk yasadigini,

%384,3’liniin engel durumunda gerileme oldugunu ifade etti.

3. Engelli bireylerin %89,5’inin hijyen kurallarina uymada zorlandigina,
%93 liniin el hijyenini sagladigina, %91,3"liniin sosyal alanlarda temas onlemi
aldigina, %79,1’inin hijyen hatirlatmalarina sik ihtiya¢ duyduguna bakim

vericilerin ifadelerine gore ulasildi.

4. Bakim vericilerin %80,2’si ekonomik olarak zorluk yasadigini, engelli
bireylerin %74,4’tniin aile bireylerinden kaynakli catisma yasadigini,
%77,3 tintin engelli bireyden kaynakli ¢catisma yasadigini, %79,7’si pandemi
doneminde engelli bireyin stres diizeyinde artis oldugunu, %79,1°’1 6fke

diizeyinde artis oldugunu belirtti.

44



Engel tiirii ile bakim i¢in ekstra bireye ihtiya¢ duyma, maske takmada zorlanma
ve sosyal mesafeye uyamama, evde kalmada zorluk durumlar istatistiksel
olarak karsilagtirildiginda zihinsel engellilerin giigliik yasama orani1 bedensel

engellilere gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha fazladir.

7-20 yas grubunda olanlarda pandemi doneminde evde kalmada zorluk, engelli
bireyin ailedeki bireylerle ¢catigsmasi, aile bireylerinin engelli bireyle ¢catigmast,
stresinin ve Ofkesinin artmasi ifadelerinin orani yas grubu 20 yas {lizeri

olanlarin oranindan istatistiksel olarak anlamli derecede daha fazladir.

Tedavi alamama siiresi 6-9 ay olanlarda tedavi almadigi siiregte engel
durumunda gerileme olanlarin orani tedavi alamama siiresi 3-6 ay olanlardan

istatistiksel olarak anlamli derecede daha fazladir.

Tedavi alamama siiresi 3-6 ay olan kisilerde evde engelli bireyin egitimine
katk1 saglayacak aktivitelerde bulunma, pandemi doneminde rehabilitasyon
merkezine gidis, hijyen hatirlatmalarina ihtiya¢c duyma, ekonomik olarak
zorluk, engelli bireyin ailedeki bireylerle ¢atigmasi, engelli bireyin stresinin ve
Ofkesinin artmasi ifadelerinin orani tedavi alamama siiresi 6-9 ay olanlarin

oranindan istatistiksel olarak anlamli derecede daha fazladir.

T1ibbi tedaviye ulagsmada zorluk yasayanlarda engelli bireyin stres ve 6fkesinin
artmasi, aile bireylerinin engelli bireyle ¢atismasi engelli bireyin ailedeki
bireylerle ¢atigma orani ilag ve tibbi tedaviye ulasmada zorluk yasamayanlarin

oranindan istatistiksel olarak anlamli derecede daha fazladir.
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6.2. ONERILER

COVID-19 pandemisinde engelli bireylerin yasadigi giicliikleri belirlemeye dair

yapilan bu ¢alisma sonucu elde edilen bulgulara dayanarak;

1. Engelli bireylerle ¢alisan profesyoneller pandemi siirecini degerlendirerek

olas1 bir durum i¢in yonlendirici ve kolaylastirici roller iistlenebilirler.

2. Engelli ve Yasli Hizmetleri Genel Miidirliigi’niin engel tiirlerine gore
hazirladig: rehberden ve DSO'niin 6nerilerinden yararlanarak bakim vericiler
engelli  bireylerle  evde  yapabilecekleri  aktiviteler ~ konusunda

yonlendirilmelidir.

3. Olast bir yeniden kisitlama durumunda stres ve korkularin azaltilmasi i¢in

engelli bireylerin ve bakim vericilerinin hazirlanmasi gerekmektedir.

4. Ozel egitim merkezi personelleri ¢ocuklarin 3 aylik kapanma dénemi
sonrasindaki durumunu dikkate alarak olasi bir kisitlama sirasinda bakim

vericilere ¢6ziim Onerileri sunacak miidahaleleri planlamaya hazir olmalidir.

5. Psikolojik ve sosyal desteklerin yaninda, ev i¢i egzersiz Onerileri, ¢evre
diizenlemeleri, evde saglikli beslenme gibi konularda da fizyoterapist ve

ergoterapist, diyetisyen destegi onerilmektedir.

6. Pandemi siirecinin daha saglikli yiiriitiilebilmesi igin engelli bireylere yonelik
psikolojik destek hizmetleri verilebilir.

7. Aile Saghigit Merkezlerimin daha hassas davranip tedavi almada zorluk
yasanan bu donemde engelli birey ve bakim vericilerinin her sorusuna yanit

vermeleri saglanabilir.
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GONULLU KATILIM FORMU

Karabiik Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemgirelik Bilimi Anabilim dal
ogrencisi Meltem Nur Kinay ve Dr. Ogr. Uyesi Giilcan Kar Sen 'Bakim vericilerin
goziiyle COVID-19 pandemisinde engelli bireylerin yasadigi zorluklar' isimli
arastirma yapmak istiyoruz. Amacimiz pandemi ddneminde engelli bireylerin
yasadigt  zorluklar1  belirleyip, ¢Oziim  Onerileri  sunmaktir.Calismamizda
katilimcilardan verilen anketleri objektif bir sekilde doldurmalar1 beklenmektedir.
Anket doldurma siiresi yaklasik 5 dakikadir. Sorunun cevabi size gore hangi segenekte
dogru olarak diisiiniirseniz bos kutucuga (X) isareti koymaniz yeterlidir. Formlar
tizerinde kimliginizle ilgili hi¢bir bilgi belirtilmeyecektir. Toplanan bilgiler yalnizca
aragtirma amact icin kullanilacak ve gizli kalacaktir. Katilim goniillii olarak

saglanacaktir ve katilimcilar anket doldurma sirasinda vazgegme hakkina sahiptirler.

Meltem Nur Aydin
KBU Saglik Bilimleri Enstitiisii

Calismanin amaci konusunda bilgilendirildim ve ¢aligmaya goniillii katilmay1 kabul

ediyorum.

Adi-Soyadi

Imza
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Tiim sorular1 engelli bireyin gosterdigi davranislart goz oniine alarak cevaplayiniz.

1-Engel Tiirii:

1. () Zihinsel Engelli

2. () Gorme Engelli

3. () Fiziksel Engelli

4. () lIsitme Engelli

5. () Spastik Engelli

6. () Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu
7. () Yaygm Gelisimsel Bozukluk

8. () Dil Ve Konugma Bozuklugu

9. () Ozgiil Ogrenme Giigliigii

2- Engelli bireyin yas:

1-

()0-6 yas 2-( )7-13yas 3- ( )14-20yas 4- ( )20-26 yas 5- ( )26
yas ve lizeri

3-Engelli bireye yakinhk dereceniz:

1-
2-
3-

() Birinci derece akraba (Anne-Baba-Kardes)
() Ikinci derece akraba (Teyze-Dayi-Amca-Hala- Biiyiikanne-Biiyiikbaba)
( ) Bakici ( Akrabalik derecesi bulunmayan)

4-Pandemi siirecinde ne kadar siire tedavi alamadiniz?

1
2
3-
4-
5

()0-3ay
( )3-6ay
()6-9ay
( )9 ay ve daha ¢ok
( ) Halen
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IZOLASYON+MASKE+MESAFE

Pandemi doneminde evde durmakta zorluk yasadi mi1? Evet Hayir
Evde kaldig1 donemde engelli bireyin bakimi i¢in ekstra bir bireye | Evet Hayir
ihtiya¢ duyuldu mu?

Mecburi durumlarda disartya ¢gikarken maske takmada zorlandi m1? | Evet Hayir
Disariya ¢iktiginda sosyal mesafenin asildigi durumlar oldu mu? Evet Hayir
TEDAVI

Pandemi siirecinde ilag ve tibbi tedaviye ulasmada zorluk yasadi m1? | Evet Hayir
Tedavi almadig siirecte mevcut durumunda gerileme oldu mu? Evet Hayir
Tedavi almadig1 siiregte evde engelli bireyin egitimine katki | Evet Hayir
saglayacak aktivitelerde bulundunuz mu?

Pandemi doneminde rehabilitasyon merkezine gidebildi mi? Evet Hayir
Pandemi siirecinde engelli bireyin tedavisi icin aile hekimi/aile | Evet Hayir
saglig1 hemsiresinden destek alabildiniz mi?

Pandemi siirecinde engelli bireyin tedavisi i¢in rehabilitasyon | Evet Hayir
merkezinden destek alabildiniz mi?

ULASIM

Disari ¢ikislarda toplu tasima kullanmak zorunda kaldiniz m1 ? Evet Hayir
Pandemi stirecinde tedavi aldiginiz kuruma giderken sorun yasadiniz | Evet Hayir
mi1?

Pandemi siirecinde tedavi aldigimiz kurumda servis veya diger | Evet Hayir
araclarla ulagim hizmeti devam etti mi?

HIJYEN

Pandemi siirecinde engelli birey hijyen kurallarina uymada zorluk | Evet Hayir
yasadi m1?

Ev disinda ¢evre temasi oldugunda el hijyenini sagladi m1? Evet Hayir
Zorunlu durumlarda sosyal alanlara temas ederken onlem ald1 mi1? Evet Hayir
Hijyen konusunda sik hatirlatmalara ihtiya¢ duydu mu? Evet Hayir
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AILE DUZENI

Pandemi siirecinde engelli bireyin ihtiyaglarini kargilamada ekonomik | Evet Hayir
olarak zorluk yasadiniz m1?

Ailedeki bireyler engelli bireyle catisma yasadi m1? Evet Hayir
Engelli birey ailedeki bireylerle ¢atisma yasadi mi? Evet Hayir
DAVRANIS DEGISIKLIGI

Pandemi siireci oncesi ve sonrasini degerlendirdiginizde engelli | Evet Hayir
bireyin stres diizeyinde artis oldu mu?

Pandemi siireci Oncesi ve sonrasini degerlendirdiginizde engelli | Evet Hayir
bireyin dfkesinde artis oldu mu?

Pandemi siirecinde engelli birey i¢in psikolojik destek aldiniz mi? | Evet Hayir
(Online veya diger)

ONERI

Pandemi siirecinde alinan tedbirler engelli bireyler icin yeterli miydi? | Evet Hayir

Pandemi doneminde engelli bireylerin karsilastigi zorluklar i¢in ¢6zliim Onerilerinizi yaziniz.

(Engelli bireylerin fikirleri de eklenmeli.)

Pandemi doneminde yasadiginiz baska zorluk oldu mu? Ag¢iklar misiniz?

Sekil Ek A.3. Gontlli Katilim Formu
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BAKIM VERICILERIN GOZUYLE COVID-19 PANDEMISINDE
ENGELLI BIREYLERIN YASADIGI ZORLUKLAR

ORPINALLIK RAPORU

% 1 6 %1 6 %1 %3

BENZERLIK ENDEKSI INTERNET KAYNAKLAR!  YAYINLAR OGRENCI ODEVLERI
BIRINCIL KAYNAKLAR

dergipark.org.tr %6

Internet Kaynag

kongre.akademikiletisim.com 2
Internet Kaynag %

.

www.ozelmaviegitim.com.tr
g %2

Internet Kaynag

u

jag.journalagent.com
Jag.) g %1

Internet Kaynagi

HH

hacettepehemsirelikdergisi.org %1

Internet Kaynag

dspace.kocaeli.edu.tr:8080 1
%

Internet Kaynag

2l

acikerisim.karabuk.edu.tr:8080 %1

Internet Kaynag

&

www.researchgate.net 1
%

Internet Kaynagi

H

ikbilim.yok.gov.t
acikbilim.yok.gov.tr <%1

Internet Kaynag

[

Sekil Ek A.4. Orijinallik Raporu
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