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Oz

Bu arastirmanin amaci gérme yetersizligi olan ¢ocuk ve ergenlerin anne-babalarinin stres, basa ¢ikma
yontemleri, yasam doyumu ve tiikenmislik diizeyleri arasindaki farki incelemektir. Arastirma kapsaminda
Ankara'daki gérme engelliler okullarinda okuyan 6-18 yas arast 75 6grencinin anne-baba ciftlerine ulasilmig ve
Kisisel Bilgi Formu, Kontrol Odag1 Olgegi, Maslach Tiikenmislik Olgegi, Yasam Doyumu Olcegi ve Engelli veya
Siiregen Hastalig1 Olan Bir Cocu@a Sahip Anne Babalarin Kaygi ve Endise Diizeylerini Olgme Araci’ndan olusan
Olgek setini eksiksiz doldurmus olan 58 ebeveyn giftine ait veriler analiz edilmistir. Bulgularda gérme engelli
¢ocugu olan ebeveyn ¢iftlerinde anne-babalar arasinda, sahip olunan kontrol odagi, yagsam doyumu diizeyi, stres
diizeyi ve tiikkenmiglik diizeyi bakimindan anlamli fark gézlenmemistir. Basa ¢ikma bigimlerine bakildiginda
babalarin inkér egiliminin annelerden anlamli olarak yiiksek oldugu bulgusuna ulasilmistir. Stres kaynaklar
acisindan annelerin aileye getirecegi zorluklar ile ilgili kaygisinin babalardan anlamli olarak daha yiiksek oldugu
ve babalarin annelere gore anlamli diizeyde daha fazla mali kaygi yagadig: belirlenmistir. Bulgular incelendiginde
arastirmada ele alinan degiskenlerin cogunda anne-babalar arasinda anlamli fark olmadigi, bu bakimdan
psikoegitim grup calismalarina anne-baba giftlerinin birlikte katiliminin yararli olabilecegi diisiiniilmektedir.

Anahtar sozciikler: Gorme engeli, ebeveyn, kontrol odagi, tiikenmislik, yasam doyumu, basa ¢ikma yontemleri,
stres.
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Diinya Saglik Orgiitiiniin 2011 smiflamasina (ICD-10) gére normal gérme islevinde ortaya cikan
bozulmalar ortalama gérme engeli, agir gorme engeli ve tam gorme engeli (korliik) olmak iizere ii¢ ana grup altinda
toplanmustir. Gorme engellilik ise hem tam gorme kaybini (gérme keskinliginin 3/30'dan daha az olmast veya
gorme alanmmin 10 derecenin altina diismesi) hem de az gérme olgularim (gérme keskinliginin 6/18'den az,
3/30'dan fazla olmast veya gorme alamimin 20 derecenin altina diismesi) kapsayacak bi¢imde kullamilan bir
tanimdir. Diinyanin tamaminda 39 milyonu tam gérme kaybi ve 246 milyonu az goren olmak iizere toplam 285
milyon gérme engelli birey bulundugu disiiniilmektedir. Resnikoff ve digerleri (2004), 55 iilkeyi kapsayan
caligmalarinda 15 yasin altinda 1.368.000 gdrme engelli gocuk bulundugunu tespit etmistir. Tiirkiye Istatistik
Kurumunun (TUIK) 2002 y1l1 verileri Tiirkiye’deki 0-9 yas aras1 cocuklarin %0,33'niin ve 10-19 yas aras1 ¢ocuk-
ergenlerin %0,36'simin gorme engelli olduguna isaret etmistir. Adrese Dayali Niifus Kayit Sistemi verileri temel
alindiginda Tiirkiye’de 0-19 yas arasi1 yaklasik 87.050 gorme engelli bireyinyasamakta oldugu bilinmektedir. Hem
diinyada hem Tiirkiye'de gozlenen yayginlig1 ve sorunun yagam boyu siirerligi goz oniinde bulunduruldugunda
gorme engellilik olgusunun hem toplumsal boyutuyla hem de engelli bireyin ve yakin c¢evresinin psikolojik
gereksinimleri baglaminda bilimsel olarak ¢alisiimasinin olduk¢a 6nemli oldugu diistiniilmektedir.

Engellilik durumunun etkilerini tam olarak anlayabilmek i¢in sadece engelli bireyin kendisiyle simirli
kalmadan hem uzak hem de yakin ¢evresini dahil edecek bigimde biyopsikososyal bir bakis agis1 benimsemek
biiyiik 6nem tagimaktadir. Burada tanimlanan yakin ¢evre aile iiyeleri, akrabalari, komsulari, is veya okul
arkadaslarini, uzak ¢evre ise ayni otobiis, hastane veya okul gibi ortak kurum ve alanlar1 kullanan diger bireyleri
kapsamaktadir. Herhangi bir siiregen sorunu bulunmayan bir bebegin diinyaya gelmesi bile anne-baba i¢in uyum
yapmay1 gerektiren dnemli bir stres kaynagidir. Ote yandan siiregen bir sorunu olan bir bebegin aileye katilmast,
aile yapisinda, isleyisinde ve gorevlerinde kokli degisiklikler yapmay1 gerektirmektedir (Giines ve dig., 2005).
Ornegin, gérme yetersizligi olan cocuklarm uyarilma yoniindeki gereksinimleri, goren akranlariyla
karsilastinldiginda daha fazla olmaktadir (Ozyiirek, 1995). Engelliligin veya siiregen hastaligin tiirii ne olursa
olsun ¢ocugun yetersizlik diizeyine bagh olarak bakim gereksinimi ortaya ¢ikmaktadir (Troster, 2001). Engelli bir
bireyin aileye katilmasi; yakin ¢evreyle kurulan temaslarin sikligini ve bi¢imini, yasanilacak yerlesim yerini,
ebeveynlerin ¢alisma saatlerini ve dinlenme sikligini1 6nemli 6l¢iide etkilemektedir. Cocugunun engelli oldugunu
Ogrenen ebeveynlerin yasam amaglarint gézden gegirmesi, yapmak istedikleri birgok seyi ertelemesi veya
tamamen vazgegmek zorunda kalmasi sik gozlenen durumlardir. Cocugun dogumundan onceki aile iligkilerinin,
ortamimin ve yapisinin sagliksiz olmasi da bu zorluklari arttirmaktadir (Ozsenol, Unay, Aydin, Akin ve Gokgay,
2002). Bu ¢alisma kapsaminda, ¢ocugunda gérme yetersizligi olan ebeveynlerin yasadiklari tiikenmislik, engele
bagli stres diizeyi ve yasam doyumu gibi giigliikler ve bu giigliiklere yonelik atiflart (kontrol odagi) ve listesinden
gelme c¢abalart ele alinmistir. Ek olarak ilgili degiskenler agisindan anne-babanin deneyim diizeyleri birbiriyle
karsilastirilmistir.

Gorme Yetersizligi Olan Cocuklarin Gelisimsel Ozellikleri ve Ebeveynlerinin Yasadig Giicliikler

Herhangi bir engeli olmayan ¢ocuklar giinliik yasamda kullanilan pek ¢ok kavram ve beceriyi dogal
olarak, 6zel bir yonlendirmeye gereksinim duymadan edinebilirler. Ote yandan, gérme yetersizligi olan cocuklara
diizenli ve uygun bir bigimde 6grenme deneyimleri saglanmadiginda dogal olarak kazanmalar1 gereken bu kavram
ve becerileri kazanmakta gii¢liik yasayabilirler (Tuncer, 2003). Gérme kaybi olan bireyler isitme, dokunma ve
koklama duyulariyla ¢evreden bilgi toplarlar. Ancak bu duyularla alinan bilgiler daha sinirlidir ve siirekli degildir.
Ayrica gorme yetersizligi olan her birey diger duyularini kullanmada daha basarili olamayabilir. Bireyler bunun
icin gérme de dahil biitiin duyularindan elde edilen bilgileri yorumlama konusunda egitilmelidir (Tuncer, 2003).
T.C. Milli Egitim Bakanligi Egitimi Arastirma ve Gelistirme Dairesi Bagkanligi’nin Tirkiye ¢apinda yapmis
oldugu bir ¢alismaya gore gérme engelliler ilkogretim okullarinda sunulan egitimi 6gretmenlerin %44°i, velilerin
%72’si yeterli bulmustur. Ayn1 arastirmadaki bir diger bulguya gore ise okullarda sunulan bireysellestirilmis
egitim programini dgretmenlerin %48’1 yeterli buldugunu bildirmistir (Milli Egitim Bakanligi, 2010). Buradan
hareketle gorme yetersizligi olan ¢ocuklarin aldig: egitimin yeterliligi nedeniyle de ebeveynlerin zorluklar ve
sikintilar yasayabilecegi diistiniilmektedir.

2018, 19(1)



COCUGUNDA GORME YETERSIZLIGI OLAN ANNE VE BABALARIN CESITLI PSIKOLOJIK DEGISKENLER
ACISINDAN KARSILASTIRILMASI 81

Campbell’a (2007) gore, “...gorme engelli ¢ocuklar digerlerinin duygularini paylasma ve karsilik
vermede yasitlarina gore daha sinirlidir. Bu durum, gérme engelli ¢ocuklarin duygusal gelisimini tehlikeye
sokmaktadir." Benzer bigimde, yasamin ilk aylarinda anne ve gérme yetersizligi olan bebegi arasindaki kisilerarasi
etkilesimin gelisimi tehlikede goriinmektedir. Anne ve bebegi birbirlerinin etkinlik, duygu ve davranig dongiisii
etkilesimlerini baglatma ve siirdiirmeye yonelik girisimlerini fark etmede giigliik yasayabilmektedir (Brazelton,
Tronick, Adamson, Als ve Wise, 1975). Ebeveyn ¢ocuk etkilesimindeki bu giigliiklerin ¢ocukluk déneminde de
stirdiigiine iliskin c¢aligmalar bulunmaktadir (James ve Stojanovik, 2006). Kekelis ve Spiriz (1996) gorme
yetersizligi olan ve olmayan g¢ocuklarin anneleriyle olan sozel etkilesimlerini kargilastirmistir. Ulasilan bulgular,
gorme yetersizligi olmayan cocuklarin annelerinin g¢ocuklarina duygulari, hayalleri, olaylar hakkindaki
yorumlartyla ilgili sorular sorarken, ¢ocugunda goérme yetersizligi olan annelerin ¢ocuklarina yonelik
ogretici/didaktik (oyun esnasindaki nesnelerin isimleri, iglevleri, fiziksel 6zellikleri hakkinda) sorular sormay1
tercih ettiklerine isaret etmektedir. Karsilikli ve uyumlu etkilesim aligkanliklar1 sayesinde ¢ocuk, kendisinin ve
digerlerinin davraniglarini tahmin etmeyi 6grenmekte ve kendisi ile digerlerini amagl kisiler olarak algilamaktadir.
Bu noktada ¢cocugun gorme yetersizliginin olmasinin anneyle olan ortak dikkatte yaratilan ve paylasilan simgesel
ve sozel anlamlarda soruna yol agtig1 goriinmektedir (Loots, Devisé ve Sermijn, 2003).

Ebeveylerin yasam doyumundaki diisiis, algiladiklar stres diizeyi ve tiikenmislik diizeyi engelliligin aile
tizerindeki 6nemli etkileri arasinda sayilmaktadir. Yasam doyumu, kisinin kendi sectigi yasam kalitesi 6l¢iitlerine
gore yaptig1 genis caph ve kisisel bir degerlendirme olarak tanimlanabilir (Diener, Emmons, Larsen ve Griffin,
1985). Bireyler saglik durumu veya ekonomik olanaklari gibi pek ¢ok konuya farkli oranlarda 6nem ve deger
verebilirler. Bu nedenle, yasam doyumu olduk¢a 6znel bir kavramdir. Tiirkiye’de yapilmis ¢esitli ¢aligmalar,
engelli cocugu olan anne ve babalarin yasam doyumunun farkli boyutlarinda anlamli farklar gosterdigine isaret
etmektedir (Deniz, Dimag ve Aricak, 2009; Ende-ince ve Giidiicii-Tiifekci, 2015; Sarikaya, 2011). Tiikenmislik
sendromu ise fiziksel tiikkenme, siiregen yorgunluk, ¢aresizlik, iimitsizlik hislerine ek olarak diger insanlara yonelik
olumsuz tutumlarla belirginlesen fiziksel, duygusal ve zihinsel tiikenme durumudur (Capri, 2006). Pek ¢ok ¢aligma
tikenmigligin engelli ailelerinde sik yaganan bir durum olduguna ve annelerin babalara gore daha yogun
tikenmislik bidirdiklerine isaret etmektedir (Haugstvedt, Wentzel-Larsen, Rokne ve Graue, 2011; Jaramillo,
Moreno ve Rodriguez, 2016).

Psikolojik stresin pek ¢ok tanimi bulunmaktadir. Hobfoll’a (1989) gore stres, kaynaklarin agik kaybina
yonelik bir tehdit, kaynaklarin agik kaybi veya kaynaklara yatirnm yapmada yetersiz kalan ¢evreye kars1 verilen
tepkilerdir. Bu baglamda ebeveynlerin ellerindeki kaynaklar (psikolojik ve fiziksel hazirliklar baglaminda) engelli
bir ¢ocukla karsilaginca yetersiz kalmakta ve stresi tetiklemektedir. Ayrica engelli bir ¢gocugun diinyaya gelmis
olmasi saglikli, ileride basarili, aile i¢inde sorumluluk ve goérev alabilir bir kaynak olmasina tehdit olarak
algilanabilmektedir (Boyce, Behl, Mortensen ve Akers, 1991). Hastings’in (2003) otizmli ¢ocugu olan anne ve
babalarin stres diizeylerini karsilastirdigi ¢aligmasinda, anne ve babalar arasinda ¢ok az fark bulunmustur. Dyson'in
(1997) galigmasi da bu bulguyu destekler niteliktedir. Dell, Samuelsson, Tallborn, Fasth ve Hallberg (2006)
cocugunda seyrek goriilen hastalik (Albino, Ehlers Danlos sendroum) bulunan ebeveynlerle yapmig oldugu
calismada annelerin babalara gore anlamli olarak daha fazla duygusal ve fiziksel zorlanma bildirdigi bulgusuna
ulagmigtir. Gérme yetersizligi olan ¢ocugu (yas ortalamasi 10,6) olan ailelerle yapilmis bir ¢alismada ise ailelerin
%96,5’inin en fazla ¢ocuklarmin gelecegiyle ilgilendigi bulunmustur. Ailelerin %87,3’ti ¢ocuklarinin
gereksinimlerini karsilayabilme becerileriyle, %71'i maddi sikintilarla, %56,6’s1 ¢ocuklar1 igin en uygun bakim
hizmetini bulmakla, %56,3’i ise eslerine ve kendilerine yeterli zaman ayiramamakla ilgili sikint1 yasadigini
belirtmistir (Leyser, Heinze ve Kapperman, 1996). Ulkemizde Cavdar (2015) tarafindan yapilmis olan bir
calismada ise ¢cocugunda gorme yetersizligi olan annelerin durumluk kaygi diizeyi babalardan anlamli olarak
yiiksek bulunmugken, siirekli kaygi diizeyi agisindan anlamli bir farka ulagilmamistir. Yukarida aktarilan alanyazin
dikkate alindiginda stres, tiikenmislik ve yasam doyumunun engelli aileleri ig¢in 6nemli sorunlar oldugunu ve
ebeveynler arasinda diizey farkliliklara rastlandigini agikca gostermektedir. Ancak bu dnemli degiskenlerin
gorme yetersizligi agisindan pek fazla irdelenmedigi ise alanyazin taramasinin isaret ettigi bir diger dnemli
sonugtur.
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Anne-Babalarin Basa Cikma Yoéntemleri ve Kontrol Odaginin Rolii

Stres ve tiikenmisligin iistesinden gelme c¢abalar1 ve ebeveynlerin yasadiklar giicliiklere yonelik atiflart
(kontrol odagi) bu ¢aligma kapsaminda ele alinmasi planlanan bir diger 6nemli degiskendir. Basa ¢ikma, stresli
olayn yarattigi igsel ve/veya digsal gereksinimleri belirlemek, azaltmak veya katlanmak i¢in gosterilen biligsel ve
davranigsal ¢abalar olarak tanimlanmaktadir. Baga ¢ikmanin (1) hissedilen duyguya odaklanan diizenleme gabalari
(duygu odakli basa ¢ikma) ve (2) sikint1 yaratan sorunu yonetmeye yonelik ¢abalar (sorun odakli basa ¢ikma)
olmak iizere iki temel stratejisi oldugu sdylenebilir. Duygu odakli basa ¢ikma, bazen sonuglarin anlamlarini
degistirerek sikintili duygulart kontrol etmede kullanilmaktadir. Sorun odakli basa ¢ikma ise sikintili birey-¢evre
iligkilerini sorun ¢ozerek, tartisarak ve/veya dogrudan harekete gegerek kontrol etmede kullanilmaktadir
(Folkman, 1984). Giirbiiz (2009), istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte, siiregen bobrek yetmezligi olan
cocuklarin annelerinin Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi’nin tiim alt grup (iyimser, kendine giivenli, caresiz,
boyun egici ve sosyal destek arama) puan ortalamalarinin babalardan yiiksek oldugunu belirtmistir. Glidden,
Billings ve Jobe (2006) ise gelisimsel bozuklugu bulunan ¢ocugu olan anne ve babalarin aym basa ¢ikma
yontemlerini benzer siklikta kullandigini tespit etmistir. Cocugunda astim tanisi olan annelerin inkara bagvurma
diizeyi babalardan anlamli olarak yiiksek bulunmustur (Silva, Crespo, Carona ve Canavarro, 2015). Otizm ve diger
gelisimsel bozuklugu olan ¢ocuklarin anne-babalari arasinda ise inkara bag vurma bakimindan fark gézlenmemistir
(Wang, Michaels ve Day, 2011). Cocugunda gorme yetersizligi olan ebeveynlerin basa ¢ikma stratejilerinde ne tiir
farkliliklar olabilecegi ise heniiz ele alinmamus bir alandir.

Rotter'a gore, kontrol odagi, bireylerin durumlart degerlendirirken kullandiklar1 bir 6n beklenti veya
bilissel stratejidir. I¢ kontrol odagina sahip bireyler kendi kaderlerini kontrol edebileceklerine inanirken dis kontrol
odagina sahip bireyler tam tersine, yani kaderlerini kontrol edemeyeceklerine inanmaktadir (Morris, 2002). Bir
diger ifadeyle; yasadiklari olaylarin sonuglarinda ¢evrenin daha etkili olduguna inananlarin digsal, kendi se¢im ve
davraniglarinin etkili olduguna inananlarin igsel kontrol odagina sahip olduklar1 sdylenebilir. Ebeveyn cinsiyetinin
etkisinin aragtirtldigt bir ¢aligsmada, dort farkli kalitimsal engellilik grubundan (Down, Williams, Kirilgan X ve
Prader-Willi) birine sahip ¢ocuklarin anne-babalarinin kontrol odaginda ebeveyn cinsiyeti bakimindan anlaml
fark olmadigi bulgusuna ulasilmistir (Lanfranchi ve Vianello, 2012).

Alanyazinda farkli engel gruplarindan g¢ocuklari olan ebeveynlerin kontrol odagi, yasam doyumu,
tikenmiglik, stres kaynaklar1 ve basa ¢ikma yontemleri agisindan sikga incelendigi goriilmektedir. Ne yazik ki,
ayni durum ¢ocugunda gorme yetersizligi olan ebeveynler igin gegerli degildir. Bu durumun nedenleri tartigsma
boliimiinde de kapsamli olarak ele alinacaktir. Bu ¢alisma gercevesinde ¢ocugunda gérme yetersizligi olan anne-
babalarin tiikkenmislik, yasam doyumu, kontrol odagi, basa ¢ikma yontemleri, algilanan stres kaynaklari diizeyleri
arasinda anlamli bir fark olup olmadig1 sinanacaktir.

Yontem
Arastirma Deseni

Bu arastirma iliskisel tarama modeli ile desenlenmistir. Iliskisel tarama modelinde iki ve daha cok
sayidaki degisken arasinda birlikte degisimin varligi incelenir ve bu degisimin derecesini belirlemek amaglanir
(Karasar, 2005).

Arastirma Orneklemi

Aragtirmanin Orneklemi yukarida bahsedilen Olgiitlere uyan ve c¢alismay1 kabul eden ebeveynlerden
olugsmaktadir. Altmig ti¢ anne-baba ¢ifti arastirmaya katilmayi kabul etmis, ancak bes ¢iftin 6lgek setlerinde eksik
doldurulmus olgekler oldugundan 6rneklemden ¢ikarilmasina karar verilerek 58 ¢iftin verileri ¢oziimlenmistir.
Kisisel Bilgi Formu'ndaki sorulara verilen yanitlar sonucunda elde edilmis olan bilgilerin ortalamalari, en diisiik
ve en yiiksek degerleri ile standart sapmalar1 ve yiizde dagilimlar1 Tablo 1 ve Tablo 2’de dzetlenmistir.
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Tablo 1
Calismaya Ait Orneklemin Demografik Ozellikleri
Degisken n En diisiik En yiiksek Ort. SS
Anne yas1 57 26 52 37.39 6.28
Baba yas1 56 31 56 42.10 6.17
Ailedeki cocuk sayisi 58 1 4 2.26 0.87
Cocugun yas1 58 6 18 10.12 2.76
Cocugun gorme yetersizligi orani (yiizde olarak) 53 44 100 86.87 13.66
Yetersizligin 6grenilme yast 54 0 11 0.72 1.69
Cocugun rehabilitasyon alma siiresi (y1l) 52 0 12 3.64 3.11
Tablo 2
Calismaya Ait Orneklemin Yiizde Dagilimlar:
Degisken n %
Ilkokul 35 60
Annenin egitim durumu O_rtaokul ! 12
Lise 9 16
Universite 5 9
. Calisiyor 6 10
Annenin ¢aligma durumu Calismiyor 51 88
ilkokul 24 41
< Ortaokul 9 15
Babanin egitim durumu Lise 8 14
Universite 14 24
Calistyor 46 79
Babanin ¢alisma durumu Calismiyor 11 19
Engelli cocugun cinsiyeti Kiz 33 57
Erkek 25 43
. . . Dogustan 47 81
Engelin ortaya ¢ikis donemi Sonradan 8 14

Veri Toplama Araclari

Bu aragtirmada, ¢aligmaya katilan anne-babalarin sosyo-demografik ozelliklerini belirlemek {izere
aragtirmact tarafindan arastirmanin gereksinimlerine uygun olarak hazirlanmig olan Kisisel Bilgi Formu, kontrol
odagi icin KDO (Kontrol Odag1 Olgegi), basa ¢cikma tarzlar1 icin BCTDO (Basa Cikma Tutumlarii Degerlendirme
Olgegi), yasam doyumu diizeyi i¢in YDO (Yasam Doyumu Olgegi), tilkenmislik diizeyleri i¢in MTO (Maslach
Tiikenmislik Olgegi) ve stres diizeylerini belirlemek icin Engelli veya Siiregen Hastaligi Olan Bir Cocuga Sahip
Anne Babalarm Kayg1 ve Endise Diizeylerini Olgme Aract (KEOA) kullanilmistir.

Kisisel Bilgi Formu. Katilimci ebeveynler ve ¢ocuklari hakkinda ¢esitli sosyo-demografik bilgilere
ulasabilmek icin arastirmaci tarafindan kisa bir form hazirlanmistir. Formda ebeveynle ilgili; cinsiyet, yas, egitim
durumu, ¢aligma durumu, aylik gelir, ¢ocuk sayisi, yasanilan yerlesim birimi (kdy, ilge, sehir), gérme yetersizligi
olan ¢ocugun bakimina yardimci olan birilerinin varlifi, ¢cocugun gérme yetersizliginin ¢ocuk kag aylikken
6grenildigi gibi konular sorgulanmistir. Formun gérme yetersizligi olan ¢cocukla ilgili sorularinda ise yas, cinsiyet,
kag¢inct gocuk oldugu, gérme yetersizligi diizeyi, gébrme yetersizliginin ne zaman olustugu (dogustan, sonradan),
ne kadar zamandir rehabilitasyon hizmeti aldig1 gibi bilgiler edinilmistir.

Kontrol Odag Olgegi. Katilimcilarn kontrol odagi inancini belirlemek amactyla Dag’in (2002)
gelistirmis oldugu Kontrol Odag1 Olgegi uygulanmistir. Olgek 47 maddeden olugmaktadir ve her madde bes
dereceli (likert) dlgek olarak degerlendirilmektedir: (1) “Hi¢ uygun degil”, (2) “Pek uygun degil”, (3) “Uygun”,
(4) “Oldukg¢a uygun” ve (5) “Tamamen uygun”. Kontrol Odag1 Olgegi toplam bes alt boyuttan olusmaktadir. Alt
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boyutlarin adlari, madde sayilar1 ve i¢ tutarlilik katsayilari soyledir: “Genel i¢ kontrol inanci/kisisel kontrol” (18
madde, 0=.87), “Sansa inanma” (11 madde, 0=.79), “Cabalamanin anlamsizlig1” (10 madde, a=.76), “Kadercilik”
(3 madde, a =.74), “Adil olmayan diinya inanc1” (5 madde, 0=.61). Tiim 6l¢egin i¢ tutarlilik katsayis1 Cronbach
alfa =.92, test tekrar test giivenirlik katsayisi ise .88 olarak bulunmustur. Bu ¢alismada ise tiim 6lgek i¢ tutarlilik
katsayis1 Cronbach alfa =.87 olarak bulunmustur. Olgegin 25 maddesi diiz, 22 maddesi ise ters yonlii
puanlanmaktadir. Toplam puan 47-235 arasinda degigsmektedir. Toplam puanin yiikselmesi bireyde dissal kontrol
odaginin olduguna igaret ederken toplam puanin diismesi i¢sel kontrol odaginin olduguna isaret etmektedir. Alt
Olgeklerden 1. alt 6lgek olan “i¢ kontrol inanci” igsel kontrolii temsil ederken, diger dort alt 6l¢ek dissal kontrol
inancini temsil etmektedir.

Basa Cikma Tutumlarim Degerlendirme Ol¢egi (BCTDO-COPE). Carver, Scheier ve Weintraub
tarafindan 1989°da gelistirilmis olan 6lgek Agargiin, Besiroglu, Kiran, Ozer ve Kara (2005) tarafindan Tiirkce’ye
uyarlanmistir. Olgek 60 sorudan olusan 6zbildirim seklinde bir dlgektir ve her bir madde igin dort dereceli (likert)
bir degerlendirme bulunmaktadir: (1) “Asla bdyle bir sey yapmam.”, (2) “Cok az bdyle yaparim.”, (3) “Orta
derecede boyle yaparim.”, (4) “Cogunlukla boyle yaparim.”. Olgek 15 alt boyuttan olusmaktadir ve her alt 5lcegin
dort sorusu bulunmaktadir: Pozitif yeniden yorumlama ve gelisme, zihinsel bos verme, soruna odaklanma ve
duygular1 agiga vurma, yararli sosyal destek kullanimi, aktif basa ¢ikma, inkar, dini olarak basa ¢ikma, sakaya
vurma, davranigsal olarak bos verme, geri durma, duygusal sosyal destek kullanimi, madde kullanimi, kabullenme,
diger mesguliyetleri bastirma, plan yapma. Alt 6lgeklerden alinacak puanlardaki yiikselise bakilarak bireyin hangi
basa ¢ikma tutumunu daha sik kullandig1 hakkinda yorum yapilabilmektedir. Olgegin Cronbach alfa i¢ tutarlik
katsayis1 .79 olarak bulunmustur. Yapilan test-tekrar test giivenirligi ¢alismasinda tiim 6lgegin Pearson baginti
(korelasyon) katsayis1 .91; alt 6l¢eklerin ise .49 ile .95 araliginda oldugu tespit edilmistir. Bu ¢alismada alt 6lgekler
icin i¢ tutarlilik katsayisi .30-.93 araligindadir, tiim 6l¢ek icin de .88 olarak bulunmustur. Yazarlar 6l¢egin uzun
olmasina ragmen katilimcilar tarafindan kolay anlasildigini belirtmistir.

Yasam Doyumu Olcegi. Diener ve digerleri tarafindan 1985°te gelistirilmis olan 6lgekte, katilimcilara
bes durum sunularak yedi dereceli 6l¢ekte kendilerine uygun puanlamay1 yapmalari istenmektedir: (1) “Kesinlike
katiliyorum.”, (7) “Kesinlikle katilmiyorum.”. Olgekte en az bes, en fazla 35 toplam puan elde edilebilmektedir.
Olgegin toplam puanina gore yiiksek puanlar daha yiiksek yasam doyumuna isaret etmektedir. Olgek, Durak,
Senol-Durak ve Geng6z (2010) tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlanmis ve {iniversite 6grencisi, infaz koruma memuru*ve
yash yetiskin drneklemleriyle ayr1 ayr gecerlik ve giivenirlik hesaplamalar1 yapilmistir. Universite 6grencisi
Ornekleminde yapilmis olan calismada i¢ tutarlillk katsayisi .81 ve diizeltilmis madde toplam korelasyon
katsayilar1 .55-.63 araliginda bulunmustur. Bu ¢aligmada elde edilen i¢ tutarlilik katsayis1 .84 tiir.

Maslach Tiikenmislik Olgegi. Maslach ve Jackson (1981) tarafindan gelistirilmis olan dlgek, toplam 22
maddeden olusmaktadir. Olgek, tiikenmisligi {ic boyutta degerlendirmektedir: “Duygusal tiikenmislik” (9 madde),
“Kisisel basar1” (8 madde), “Duyarsizlasma” (5 madde). Olcek toplam puan vermemekte, sadece her alt boyuta ait
toplam puani vermektedir. Olgegin Tiirkge uyarlamas1 Ergin (1993) tarafindan yapilmis ve dlgegin 6zgiin seklinde
yedi basamakli olan yanit segenekleri Tiirk kiiltiiriine uygun olmadig1 i¢in basamak sayist bese indirilmistir. Alt
oOlgekler igin Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayilari .65 ile .83 arasinda; test-tekrar test giivenirlik katsayilari .67 ile
.83 arasinda bulunmustur. Bu ¢alismada ise alt 6l¢eklerin Cronbach alfa i¢ tutarlilik degerleri .51 ile .76 araliginda
bulunmustur. Duygun ve Sezgin (2003) ile Aygen’in (2011) engelli ¢ocugu olan ebeveynlerle yaptiklar
caligmalarda ad1 gecen dlgekteki “isim geregi karsilastigim kisiler” ve “ig” ifadeleri “cocugum” ve “cocugumun
bakimi" seklinde degistirilerek kullanmigtir. Bu ¢alismada da 6lgek aymi diizenlemeler yapilarak kullanilmustir.

. Engelli veya Siiregen Hastahig1 Olan Bir Cocuga Sahip Anne Babalarin Kaygi ve Endise Diizeylerini
Olcme Araci-KEOA. Arag, 6zel gereksinimli cocugu olan anne-babalarin kaygilarinin nelerden kaynaklandiginin

*Ceza infaz kurumlarinda (cezaevi) diizeni, tutuklu ve hilkiimlillerin kurallara uygun bigimde davranmalarini saglamakla
gorevli kimse, gardiyan. (Giincel Tiirkce Sozliik, www.tdk.gov.tr)
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anlasilmasi ve aile bireylerinin kaygiy1 yaratan degiskenlere yonelik tepkilerinin belirlenmesi amactyla Holroyd
(1974) tarafindan gelistirilmistir (Questionnaire on Resources and Stres for Families with Chronically 11l or
Handicapped Members-QRS). Toplam 285 maddeden olusan 6zgiin form, Akkok (1988) tarafindan Tiirkiye igin
gecerlik ve giivenirlik ¢aligmalar1 yapilarak 66 maddelik kisa forma doniistiiriilmistiir (Engelli veya Siiregen
Hastalig1 Olan Bir Cocuga Sahip Anne Babalarm Kaygi ve Endise Diizeylerini Olgme Arac1-KEOA). Ozbildirim
olcegi olarak tasarlanmis aragta her soru icin “Dogru” ve “Yanlis” secenekleri bulunmaktadir. Olcegin
giivenirligine iliskin bulgular incelendiginde toplam giivenirlik katsayis1 .55°tir. Alt dlgek i¢ tutarlilik katsayilar:
.23 ile .80 arasindadir. Daha sonra Inang (1995) tarafindan astim hastalig1 olan gocuklarin ebeveynleriyle bir
gecerlik caligmasi yapilmistir (Uguz, Toros, Inang ve Colakkadioglu, 2004). Bu calismada da alt dlgekler i¢
tutarlilik katsayist (kurum bakimini tercih etme) .14-(6miir boyu bakim) .77 ve tiim 6l¢ek icin .75 bulunmustur.
Bu calismanin sadece ¢ocugunda goérme yetersizligi olan ebeveynlerle yapilmasi nedeniyle o6lcekteki bazi
maddeler, Akkok’tin (2012) bilgisi dahilinde, gérme engellilikle ilgili diizenlemeler yapilarak kullanilmigtir.
Ornegin: “...... ‘nin bir tekerlekli sandalye veya yiiriitiiciiye ihtiyaci vardir.” yerine “Oglumun/kizimin beyaz
bastona veya 6zel gozliige ihtiyact vardir.”.

Veri Toplama ve Analizi

Aragtirma kapsaminda ¢ocugunda %40 ve iizerinde gérme yetersizligi olan ve bagka herhangi bir engeli
olmayan, anne-baba ¢iftlerine ulasilarak ebeveyn ciftlerine aym dlgekleri iceren kitapgiklar verilmistir. Oncelikle
Hacettepe Universitesi Etik Komisyonu’ndan ve sonrasinda Ankara il Milli Egitim Miidiirliigi’'nden izin
alindiktan sonra Ankara’daki gérme engelli okullar1 ve gdrme yetersizligi olan ¢ocuklara 6zgii hizmet veren 6zel
egitim merkezlerine bagvurulmustur. Egitim kurumlarindaki 6gretmenler araciligiyla toplam 150 ebeveyn ¢iftine
calisma hakkinda bilgi verilmis ve ¢aligmaya goniillii katilmay1 yazili olarak onaylayan 63 ebeveyn ciftine anne
ve baba i¢in ayr1 ayr1 hazirlanmis olan dlgek kitapgiklar: verilmistir.

Veri toplama iglemi Ocak-Mayis 2013 tarihleri arasinda birinci aragtirmaci tarafindan egitim kurumlarma
gidilerek gerceklestirilmistir. Ogretmenler araciligiyla velilere 6lgek kitapgiklart ulastirilmis ve sonra yine
ogretmenler araciligiyla doldurulmus dlgekler alinmistir. Analizlerde esleme yapabilmek adina her ¢ocugun anne-
babasina ayni1 kod verilmis ve kisisel bilgi formlar1 araciligiyla anne-baba ayrimi yapilmstir. Gerek 6gretmenler
araciligiyla gerekse goniillii katilim formunda arastirmacinin iletisim bilgileri paylasilmis ve katilimcilarin
herhangi bir sorusu oldugunda yanitlanmistir.

Aragtirmada toplanan veriler Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) programinin 18.
stirimiinde kodlanmigtir. Cocugunda gérme yetersizligi olan anne-babalar arasinda, incelenen degiskenler
bakimindan anlamli bir farkin olup olmadigini aragtirmak i¢in her ¢ocugun kendi anne ve babasi arasindaki farki
kargilagtirtlmak amaciyla anne ve babalar istatistiksel analizlerde bagimli grup olarak kabul edilmis ve bagiml
gruplar i¢in iki es arasindaki farkin 6nemlilik testi (Alpar, 2014) yapilmistir. Ancak bagimli 6l¢iimlerin parametrik
analizlere uygun olup olmadig1 degerlendirilmis ve babalarin ¢ogu Sl¢iimiiniin, annelerin ise tim dl¢limlerinin
normallik ve homojenlik sayiltilarint kargilamadig: tespit edilmistir. Bu nedenle gruplar arasi anlamli farklarin
degerlendirilmesinde Wilcoxon Isaretli Sira Toplam Testi uygulanmistir. Verilerin ¢oziimlenmesinde dlgek toplam
puanlart madde sayisina boliinerek ortalama puanlari kullanilmugtir.

Bulgular

Anne-baba c¢iftlerinin kontrol odagi, tiikenmislik diizeyi, yasam doyumu, stres diizeyi puanlari
karsilastirilmistir. Ek olarak, anne ve babalarin basa ¢ikma ydntemleri ve stres kaynaklari arasindaki farklar
incelenmistir. Bagimli dl¢timlerin parametrik analizlere uygun olup olmadig: degerlendirilmis ve babalarin gogu
Olciimiiniin, annelerin ise tiim dl¢iimlerinin normallik ve homojenlik sayiltilarint karsilamadig tespit edilmistir.
Bu nedenle gruplar arasi anlamli farklarm degerlendirilmesinde Wilcoxon Isaretli Sira Toplam Testi
uygulanmistir. Analiz sonuglari agsagida 6zetlenmistir.
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Ebeveynlerin Kontrol Odagi, Yasam Doyumu ve Tiikenmislik Diizeylerinin Karsilagtirilmasi

Ebeveynlerin kontrol odagi, yasam doyumu ve tiikenmislik diizeylerinin karsilagtirilmasina
iliskinWilcoxon Igaretli Sira Toplam Testi sonuglar1 Tablo 3’te aktarilmustir.

Tablo 3

Ebeveynlerin Kontrol Odagi, Yasam Doyumu ve Tiikenmislik Diizeylerinin Karsilastirilmast Wilcoxon Isaretli
Siralar Testi Sonuclart

Degisken Baba-Anne n Sira Toplam Sira Ortalamasi z*
Negatif sira 21 615 29.29

Kontrol odagi Pozitif sira 27 561 20.78 =277
Esit 10
Negatif sira 18 284 23.62

Yasam doyumu Pozitif sira 21 486 15.78 -.482
Esit 17
Negatif sira 21 383 18.24

Duygusal tilkenmislik Pozitif sira 19 437 23.00 -.364
Esit 18
Negatif sira 25 453.5 18.14

Kisisel basari Pozitif sira 16 407.5 25.47 -.299
Esit 17
Negatif sira 18 248.5 13.81

Duyarsizlagsma Pozitif sira 12 218.5 18.04 -.331
Esit 28

*Negatif siralar temeline dayali

Sonuglar, ebeveynler arasinda kontrol odagi ve yasam doyumu toplam puanlari agisindan anlamli
farkliliklar bulunmadigim gdstermektedir. Ek olarak, katilimcilarin Tiikenmislik Ol¢eginin alt boyutlar1 agisindan
da anlamli farklar gdstermedigi belirlenmistir (p>.05). Olgeklere iliskin ortalama ve standart sapma degerleri Tablo
4’te sunulmustur.

Tablo 4

Ebeveynlerin Kontrol Odagi, Yasam Doyumu ve Tiikenmigslik Diizeylerinin Ortalama ve Standart Sapma Degerleri

Kontrol Odag: Yasam Doyumu Duygusal Tiikenmislik Kisisel Basar: Duyarsizlasma

Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS
Anne 2.63 0.47 4.10 1.49 0.75 0.60 3.15 0.64 0.41 0.46
Baba 2.62 0.46 4.44 1.40 0.75 0.56 3.17 0.58 0.42 0.52

Tablo 4 incelendiginde ebeveynlerin kontrol odaginin orta diizeyde oldugu gozlenmektedir (5 puanlik
likert lizerinden yaklagik 2.5 puan). Bir diger ifadeyle ebeveynlerin i¢sel ve dissal kontrol atiflarint dengeli olarak
kullandiklar1 varsayilabilir. Yasam doyumu agisindan ise ebeveynler, 6lgek ortalamasinin iizerinde bir yasam
doyumuna sahip olduklarim bildirmiglerdir (7 puanlik likert iizerinden yaklasik 4.5 puan). Tiikenmislik 6l¢eginin
alt boyutlar1 ele alindiginda ebeveynlerin duygusal tiikkenmislik ve duyarsizlasmay1 neredeyse higbir zaman
yasamadiklarini, kisisel basari hissini ise cogu zaman deneyimlediklerini bildirdikleri goriilmektedir. Biitiin olarak
ele alindiginda ¢ocugunda gorme yetersizligi olan ebeveynlerin tiikenmislik hissini seyrek yasadiklari sdylenebilir.

Ebeveynlerin Basa Cikma Yontemlerinin Karsilastirilmasi

Basa Cikma Tutumlarim Degerlendirme Olgegi alt boyutlarina iliskin Wilcoxon Isaretli Sira Toplam Testi
sonuclart Tablo 5’te sunulmustur. Analiz sonuglarina gore inkar alt boyutu puanlarinda ebeveynler arasinda
anlamli bir fark gozlenmistir (z=-3.098, p=.002). Buna gore, babalarin inkér diizeyi annelerden anlamli olarak
yiiksek bulunmustur. Analiz sonuglar1 diger alt boyutlarda ebeveynler arasinda anlamli farklar bulunmadigina
isaret etmektedir (p>.05). Alt boyut ortalamalar1 ve standart sapmalar1 Tablo 6’da sunulmustur.
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Tablo 5

Ebeveynlerin Basa Cikma Yontemlerinin Karsilagtirilmas: Wilcoxon Isaretli Siralar Testi Sonuglart

Degisken Baba-Anne n_ Sira Toplam Sira Ortalamasi z*
Negatif sira 11 137.5 12.50

Pozitif yeniden yorumlama ve gelisme Pozitif sira 13 162.5 12.50 -.363
Esit 33
Negatif sira 18 382.5 21.25

Zihinsel bos verme Pozitif sira 17 2475 24.56 -1.121
Esit 22
Negatif sira 17 232.0 13.65

Soruna odaklanma ve duygulari a¢iga vurma Pozitif sira 9 119.0 13.22 -1.452
Esit 31
Negatif sira 21 361.0 17.19

Yararli sosyal destek kullanimi Pozitif sira 15 305.0 20.33 -.443
Esit 21
Negatif sira 11 159.0 14.45

Aktif basa ¢ikma Pozitif sira 18 276.0 15.33 -1.276
Esit 28
Negatif sira 7 38.0 5.43

Inkar Pozitif sira 16 238.0 14.88 -3.098**
Esit 34
Negatif sira 13 139.5 10.73

Dini olarak basa ¢ikma Pozitif sira 9 1135 12.61 -.433
Esit 35
Negatif sira 13 226.5 17.42

Sakaya vurma Pozitif sira 20 334.5 16.73 -.977
Esit 24
Negatif sira 13 189.0 1454

Davranigsal olarak bos verme Pozitif sira 13 162.0 12.46 -.346
Esit 31
Negatif sira 15 275.5 18.37

Geri durma Pozitif sira 18 285.5 15.86 -.091
Esit 24
Negatif sira 22 4145 18.84

Duygusal sosyal destek kullanimi Pozitif sira 17 365.5 21.50 -.344
Esit 18
Negatif sira 17 279.5 16.44

Kabul Pozitif sira 18 350.5 19.47 -.585
Esit 22
Negatif sira 16 216.0 13.50

Diger mesguliyetleri bastirma Pozitif sira 16 312.0 19.50 -.906
Esit 25
Negatif sira 16 3315 20.72 024

Plan yapma Pozitif sira 20 3345 16.73 '
Esit 21

*Negatif siralar temeline dayah, **p<.01

Ebeveynlerin basa ¢ikma tarzlarina iliskin Tablo 6’da sunulan puan ortalamalar1 4’1i likert tlizerindeki
karsiliklar1 temel alinarak incelendiginde asagidaki sonuglara ulasilmistir. Ebeveynler DB’yi ¢ogunlukla; PG, SO,
YS, AB, PY, DS, MK ve MB basa ¢ikma bigimlerini orta siklikta kullandiklarini bildirmislerdir. ZB, inkar, SV,
DV ve GD tiirii baga ¢ikma bicimlerinin gorece daha az tercih edildigi gozlenmistir. Ek olarak kabuliin ise
ebeveynler tarafindan neredeyse hi¢ kullanmadig1 anlasilmaktadir.
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Tablo 6
Ebeveynlerin Basa Cikma Yontemleri Puanlarimin Ortalama ve Standart Sapma Degerleri

PG ZB SO YS AB inkar DB PY
Ot SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS

Anne 338 047 214 060 269 069 293 08 306 063 170 074 371 067 3.00 061

Baba 340 047 206 057 259 066 287 0.73 314 067 185 081 369 064 299 0.64

SV DV GD DS Kabul MK MB
Ot SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS

Anne 159 054 157 058 242 05 282 074 116 055 257 073 272 0.50
Baba 1.70 067 156 068 242 066 272 081 128 067 259 073 278 0.62

PG: Pozitif yeniden yorumlama ve gelisme, ZB: Zihinsel bos verme, SO: Soruna odaklanma ve duygulari agiga vurma, YS: Yararli sosyal
destek kullanimi, AB: Aktif basa ¢ikma, DB: Dini olarak basa ¢ikma, $V: Sakaya vurma, DV: Davranigsal olarak bos verme, GD: Geri durma,
DS: Duygusal sosyal destek kullanimi, MK: Madde kullanma, MB: Diger mesguliyetleri bastirma, PY: Plan yapma.

Ebeveylerin Algiladiklar: Stres Kaynaklarinin Karsilagtirilmasi

) Engelli veya Siiregen Hastaligi Olan Bir Cocuga Sahip Anne Babalarin Kaygi ve Endise Diizeylerini
Olgme Araci alt boyutlarina iliskin Wilcoxon Isaretli Sira Toplam Testi sonuglar1 Tablo 7’de sunulmustur.

Analizlerde mali kaygi alt boyutu puanlarinda ebeveynler arasinda anlamli bir fark gézlenmistir (z=2.032,
p=.042). Buna gore, babalarin mali kaygi diizeyi annelerden anlamli olarak yiiksek bulunmustur. Ayrica aileye
getirecegi zorluklar acisindan da ebeveynler arasinda anlamli fark gézlenmistir (z=-3.321, p=.001). Babalarin,
engelli cocugun aileye getirecegi zorluklara dair kaygi diizeyi annelerden anlamli olarak diisiik bulunmustur.
Analiz sonuglar1 diger alt boyutlarda ebeveynler arasinda anlamli farklar bulunmadigina isaret etmistir (p>.05).
Alt boyut ortalamalar1 ve standart sapmalar1 Tablo 8’de sunulmustur.

Algilanan stres kaynaklarina iligkin Tablo 8’de sunulan puan ortalamalar1 incelendiginde ebeveynlerin
KB ve OB konularinda orta diizeyin iizerinde stres yasadiklar1 gozlenmistir. Bagimlilik, BB, AS ve FS konularinda
ise ebeveynler orta diizeyin altinda kaygilandiklarim bildirmistir. Son olarak AU ve KO alanlarinda ise neredeyse
hi¢ zorluk yasamadiklar1 anlagilmaktadir.
Tablo 7

Ebeveynlerin Stres Kaynaklar: Puanlarinin Karsilastirilmas: Wilcoxon Isaretli Swralar Testi Sonuglar

Degisken Baba-Anne n Sira Toplanm SiraOrtalamasi z*
Negatif sira 9 92.0 10.22

Bagimlilik Pozitif sira 8 61.0 7.63 -.742
Esit 36
Negatif sira 9 57.5 6.39

Biligsel bozukluk Pozitif sira 3 205 6.83 -1.524
Esit 40
Negatif sira 7 57.5 8.21

Aile yagamina getirdigi sinirliliklar ~ Pozitif sira 11 113.5 10.32 -1.233
Esit 34
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Tablo 7 (devamy)
Degisken Baba-Anne n Sira Toplam SiraOrtalamasi z*
Negatif sira 10 103.0 .30
Omiir boyu bakim Pozitif sira 10 107.0 10.70 -.076
Esit 32
Negatif sira 6 425 7.08
Aile i¢i uyumsuzlugu Pozitif sira 6 355 5.92 -.281
Esit 41
Negatif sira 5 17.5 3.50
Kisisel odiil eksikligi Pozitif sira 3 18.5 6.17 -.073
Esit 44
Negatif sira 14 162.0 11.57
Fiziksel sinirliliklar Pozitif sira 9 114.0 12.67 -.742
Esit 29
Negatif sira 7 89.0 12.71
Mali kaygilar Pozitif sira 18 236.0 13.11 -2.032***
Esit 27
Negatif sira 9 76.0 8.44
Bir kurum bakimini tercih etme Pozitif sira 6 44.0 7.33 -.917
Esit 37
Negatif sira 22 347.0 15.77
Aileye getirecegi zorluklar Pozitif sira 6 59.0 9.83 -3.321**
Esit 24
*Negatif siralar temeline dayal1, **p<.01, ***p<.05
Tablo 8
Ebeveynlerin Stres Kaynaklari Puanlarinin Ortalama ve Standart Sapmalart
Bagimhihk BB AS OB AU
Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS
Anne 0.26 0.21 0.33 0.23 0.34 0.27 0.72 0.31 0.12 0.18
Baba 0.23 0.19 0.31 0.23 0.36 0.25 0.73 0.28 0.11 0.17
KO FS MK KB AZ
Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Oort SS
Anne 0.07 0.14 0.28 0.24 0.53 0.30 0.71 0.17 0.50 0.21
Baba 0.07 0.14 0.25 0.22 0.57 0.29 0.68 0.17 0.40 0.20

BB: Bilissel bozukluk, AS: Ailenin yasamina getirdigi smirliliklar, OB: Omiir boyu bakim, AU: Aile i¢i uyumsuzlugu, KO: Kisisel 6diil
eksikligi, FS: Fiziksel smirliliklar, MK: Mali kaygilar, KB: Bir kurum bakimini tercih etme, AZ: Aileye getirecegi zorluklar.

Tartisma ve Sonu¢

Bu arastirmanin amaci ¢ocugunda gorme yetersizligiolan ebeveynlerin kontrol odagi, yasam doyumu,
algiladiklar stres kaynaklari, tilkenmislik ve baga ¢ikma yontemleri diizeylerinde ebeveynin cinsiyetinin etkisini
belirlemektir. Arastirma bulgular1 genel olarak anne-babalar arasinda fark olmadigini, ancak bazi basa ¢ikma
yontemleri ve algiladiklar1 stres kaynaklar1 bakimindan farkliliklar oldugunu isaret etmektedir. Ulusal ve
uluslararasi alan yazinda ¢ocugunda gérme yetersizligi olan ebeveynlerle ilgili olduk¢a az sayida calismaya
ulagildigindan arastirma bulgulart tartisilirken siklikla diger engel gruplariyla yliriitiilmiis arastirmalarin
bulgulariyla karsilastirilacaktir.

Kontrol odag1 degiskeni igin ebeveynin cinsiyetinin anlamli bir etkiye sahip olmadigi goézlenmistir.
Lanfranchi ve Vianello’nun (2012) kalitsal hastaligi bulunan ¢ocuklarin ebeveynleriyle yapmis oldugu ¢alismanin
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bulgular1 da bu sonucu desteklemektedir. Ayrica bu ¢aligmayla tutarli olarak, egitilebilir zihinsel engelli cocugu
olan annelerin (Bilal ve Dag, 2005) ve serebral palsili cocugu olan annelerin (Sener, 2009) de tam olarak ne i¢ ne
de dis kontrol odagina sahip olmadigi gdzlenmistir. Bu benzerlik engel gruplari arasinda kontrol odag: agisindan
ebeveynler arasinda bir fark olmayabilecegine isaret etmektedir.

Ulkemizde (Arslan, Deniz ve Hamarta, 2001; Deniz ve dig., 2009; Ende-ince ve Giidiicii-Tiifekci, 2015;
Kaner, 2004; Sarikaya, 2011) ve yurtdiginda (Sloper, Knussen, Turner ve Cunningham, 1991) farkli yetersizlikleri
olan cocuklarin ebeveynleriyle yapilmis olan ¢aligmalarda da bu ¢aligmanin bulgusuyla tutarli olarak anne-
babalarin yasam doyumu diizeyleri arasinda anlamli fark gozlenmemistir. Jonsson, Lundqvist, Tiberg ve
Hallstrom’iin (2015), ¢ocugu Tip 1 Diyabet tanis1 almis ebeyenlerle ger¢eklestirmis oldugu caligmada ise annelerin
yasam doyumu diizeyi babalardan anlamli olarak diisiik ¢ikmistir. Bu durumun, ¢ocuklarda Tip 1 diyabet gibi
gece-giindiiz izlem ve ilgi isteyen bir hastalik olmasi nedeniyle annelerin daha fazla sorumluluk almasindan
kaynaklanabilecegi diistintilmistiir. Aragtirma 6rneklememize ait stres kaynaklari alt boyutlar1 bakimindan pek
cok alt boyutta anlaml farka ulagilmamis olmasi anne ve babalarin benzer nedenlerle birbirlerine yakin diizeyde
yasam doyumu yasiyor olabilecegini diisiindiirmektedir. ilerleyen calismalarda acik uclu sorularla anne-
babalardan toplanacak veriler yasam doyumu i¢in niceliksel benzerligin nitel i¢erik bakimindan da siiriip
stirmedigini belirleme olanagi sunacaktir. Sartkaya'nin (2011) ¢ocugunda zihinsel yetersizlik olan ebeveynlerle
gerceklestirdigi ¢alismada da anne ve babalarin yasam doyumu diizeyleri bizim sonuglarimiza ¢ok yakindir.
Ancak, Kaner’in (2004) calismasi zihinsel ve isitme yetersizligi olan ¢ocuklarin annelerinin ortalamanin altinda
yasam doyumuna sahip olduguna isaret etmektedir. Bu farklilik farkli engel gruplariyla galisilmis olmasindan
ve/veya ¢ocugun yetersizlik diizeyinin etkisinden kaynaklaniyor olabilir. Aragtirmalar arasindaki farkin nedeninin
daha net anlasilabilmesi i¢in farkli engel gruplarini karsilagtiran genis 6rneklemli caligmalar alana énemli bir katki
saglayacaktir.

Maslach Tiikenmislik Olgcegi’ndeki ii¢ farkli alt boyut incelendiginde bu ¢alismada her ii¢ alt boyut i¢in
anne-babalar arasinda anlamli fark gbézlenmemistir. Bu bulgu Jaramillo ve digerlerinin(2016) anne olmanin
duygusal tikkenmislik olasiligin arttirdigi seklindeki bulgusuyla gelismektedir. Yazarlar bu farkin annelerin yari
veya tam zamanli bir ig-ugrasiya sahip olmamasindan kaynaklanabilecegini bildirmistir. Bizim ¢alismamizda da
babalarin parasal konularda daha fazla sorun yasadigini bildirmesi tiikkenmislikteki olasi farki dengeliyor olabilir.
Farkli engel ve siiregen hastalik gruplarina iliskin bulgulara bakildiginda Duygun ve Sezgin (2003) de zihinsel
engelli gocuk annelerinde, bulgularimiza benzer olarak, duygusal tiikkenmisligin nadiren, kisisel basari hissinin ise
¢ogunlukla yasandigini bildirmistir. Cocugunda beyin uru (tiimdrii) tanist olan annelerde duygusal tiikenmislik ve
bedensel bitkinlik diizeyi orta diizeyde gozlenirken babalarda orta diizeyin altinda gézlenmistir (Norberg, 2007).
Lindstrom, Aman ve Norberg’in (2010) ¢aligmasinda da ¢cocugunda siiregen hastalik (Tip 1 diyabet veya iltihabi
bagirsak hastaligi) olan annelerin ve babalarin tiikenmislik diizeyi orta diizeyde bulunmustur. Bu durum Tip 1
diyabet ve iltihabi bagirsak hastaligt gibi tan1 gruplarinin daha fazla bakim ve hastane kontroliine gereksinim
duymasindan dolay1 ebeveynlerin ¢ocuklariyla ilgili daha yogun ve yorucu yasantilara maruz kalmasinin sonucu
olabilir. Sonraki ¢alismalarda anne ve babanin tiikenmislik diizeynlerini yordayan etmenlerin, farkli yetersizlik
gruplarini karsilastirarak nitel olarak incelenmesi yararli olacaktir.

Anne-babalarin basa ¢ikma tutumlari alanyazinda incelendiginde farkli yetersizlik gruplarinda, farkli basa
¢ikma tarzlar1 agisindan tutarli olmayan sonuglar gézlenmektedir. Cocugunda astim tanisi olan annelerin inkara
bagvurma diizeyi babalardan anlamli olarak yiiksek bulunurken (Silva ve dig., 2015), otizm ve diger gelisimsel
bozuklugu olan ¢ocuklarin anne-babalar1 arasinda inkara bag vurma bakimindan fark gozlenmemistir (Wang ve
dig., 2011). Bu ¢alismada yalnizca inkdr basa ¢ikma tarzi bakimindan anne-babalar arasinda anlamli fark
bulunmugtur. Bu bulgu Glidden ve digerlerinin (2006) ¢ocugunda gelisimsel bozukluk olan anne ve babalarin ayni
basa ¢ikma yontemlerini (planlt basa ¢ikma, sosyal destek arama, yiizlesmeci basa ¢ikma, 6zdenetim, pozitif
yeniden yorumlama, geri durma, sorumlulugu kabul etme, kaginma-inkar) benzer siklikta kullandigi sonucuyla
genel olarak ortiismektedir.
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Cocugunda otizm ve diger gelisimsel yetersizlik tanisi olan ebeveynlerle, bu ¢alismada da kullanilmis
olan, Baga Cikma Yéntemlerini Degerlendirme Olgegi kullanilarak yapilmis olan bir diger calismada ise annelerin
soruna odaklanma ve duygulari agiga vurma, diger mesguliyetleri bastirma tarzina daha ¢ok bagvurdugu; babalarin
da madde kullanimina daha fazla basvurdugu bulgusuna ulagilmistir (Wang ve dig., 2011). Ancak bizim
orneklemimizde babalar annelere gore inkdra daha fazla basvurdugunu bildirmistir. iki bulgu arasindaki
tutarsizligin olas1 agiklamasi; gérme yetersizliginde gelisimsel bozukluga gore daha az bakim gereksinimi
nedeniyle babalarin bakim siirecine daha az katilmasi ve buna bagli olarak da babalarin ¢cocugun yasadigi giicliigii
daha az go6zlemliyor olmasi seklinde diisliniilebilir. Bu agiklamanin sinanabilmesi igin farkli yetersizlik
gruplarindan c¢ocuklarin ebeveynlerinin gérme yetersizligi olan ¢ocuklarin ebeveynleriyle karsilistiriimast yol
gosterici olacaktir.

Durukan, Erdem, Tufan ve Tiirkbay’in (2010) cocugunda otizm tanist olan ebeveynlerle yapmis oldugu
calismada aktif basa ¢ikma; plan yapma, pozitif yeniden yorumlama depresyon puanlariyla ters; inkar ve madde
kullanim1 puanlar1 ise ayni yonde iliskili bulunmustur. Bu bulgudan yola ¢ikarak ebeveynlerin basa ¢ikma
egilimleri incelendiginde kabullenmeye ¢ok az bagvurulmasi, islevsel kabul edilebilecek basa ¢ikma ydntemlerine
(aktif basa ¢ikma, plan yapma vb.) yonelme sikligini azaltarak ebeveynlerin hem ¢ocuklart hem de kendileri igin
daha zorlayict durumlar ortaya ¢ikarabilir. Epilepsi tanisi olan ¢gocuklarin anneleriyle yapilmis olan bir ¢aligmada,
annelerin siklikla var olan sorunu kabullenme egiliminde olduklar1 bulgusuna (¢ocugunda gorme yetersizligi olan
ebeveynlerin bildirdigi sikligin 2 katindan daha fazla) ulagilmistir (Fazlioglu, Hocaoglu, Sénmez ve Cansu, 2010).
Epilepsi hastaliginda yasanan nobetler ve daha yakin izlem gereksinim nedeniyle ebeveynlerin durumu daha sik
ve siddetli deneyimlemesi daha fazla kabule yol agiyor olabilir. Oysa ki, goérme yetersizliginde tan1 agamasindan
sonra ¢ok fazla saglik ve uyum (rehabilitasyon) hizmeti sunulmamasinin ailelerin kabul siirecini zorlagtirabilecegi
diigiiniilmektedir.

Calismamizda anne ve babalarin stres kaynaklari toplam puanlari birbirine yakin bulunmustur. Bu bulgu
alanyazinda farkli yetersizlik gruplariyla yapilmis olan baz1 ¢aligmalarla tutarlhiyken (Al-Gamal ve Long, 2013;
Lanfranchi ve Vianello, 2012), bazilariyla ¢elismektedir (Dellve ve dig., 2006; Hastings, 2003). Bu ¢alisma ile
alanyazin arasindaki ¢eliskinin yetersizlik tiirlinden veya farkl iilkelerde yapilmig olmasindan ortaya gikabilecegi
distiniilmektedir. Bu nedenle sonraki arastirmalarda farkli yetersizlik tiirlerinin ve farkli iilkelerin karsilagtirilmasi
alana katki saglayacaktir.

Stres kaynaklarmin alt boyutlar1 ele alindiginda bagimlilik, biligsel bozukluk, aile yasamina getirdigi
smirliliklar, 6miir boyu bakim, aile i¢i uyumsuzluk, kisisel 6dil eksikligi, fiziksel siirliliklar alt boyutlari igin
ebeveynin cinsiyetinin temel etkisi anlaml bulunmamigtir. Ancak, gérme yetersizligi olan ¢ocuklarin babalarimin
mali kaygi diizeyi, annelerin mali kaygi diizeyinden anlamli olarak yiiksektir. Caligma 6rneklemimizde annelerin
sadece %10’u bir iste ¢alistigini bildirmistir. Bu durum ailelerin daha fazla maddi sorun yagamasina yol agtyor
olabilir. Bunun yami sira toplumsal cinsiyet rollerinin sonucu olarak parasal konularda babalarin daha ¢ok
ilgilenmesi de ulastigimiz bulgunun nedenlerinden biri sayilabilir. Aileye getirecegi zorluklar agisindan ise anneler
babalara gore daha yiiksek puan almistir. Gerek kadinlarin daha az is yasamina katiliyor olmasi gerekse toplumsal
cinsiyet rolleri nedeniyle kadinlarin ¢ocuklartyla daha fazla ilgileniyor olmasi annenin engelli ¢ocukla aile iginde
yasanabilecek zorluklara daha fazla maruz kalmasina yol agabilecegi diisiiniilebilir.

Boyce ve digerleri (1991), yetersizligi olan bir c¢ocugun aile diizeni i¢in bir tehdit olarak
algilanabilecegine deginmistir. Jonsson ve digerlerinin (2015) Tip 1 diyabet tanisi olan ¢ocuklarin, Wang ve
digerlerinin (2011) otizm ve diger gelisimsel bozuklugu olan cocuklarin ebeveynleriyle yapmis oldugu
calismalarda da anneler babalara gore, aileye gelecek yiik ve sikinti konularinda daha fazla kaygilandigini
bildirmistir. Bu ¢aligmada ise, ebeveynler gorme yetersizligi olan ¢ocugun aileye orta diizeyin altinda bir sinirlilik
getirecegini bildirmistir. Bunun olasi agiklamasi gérme yetersizligi olan ¢ocuklarin pek ¢ok giinliik yagam olayin
kendi basina daha kolay yapabilmesi ve ailenin giinliik planinda 6nemli bir degisiklik gereksinimi yaratmamasi
olabilir. Bouma ve Schweitzer’in ¢aligmasi (1990) ¢ocugunda otizm tanis1 olan ebeveynlerin dmiir boyu bakim
konusunda yiiksek diizeyde, ¢ocugunda kistik fibrozis tanisi olan ebeveynlerin ise orta diizeyde kaygi yasadigini
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gostermistir. Yazarlar bu farki otizmin kistik fibrozise gore daha zorlayici durumlar yaratmasiyla iliskilendirmistir.
Bu agiklamaya gore, gérme yetersizligi olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin en fazla orta diizeyde kaygi yasamasi
beklenmektedir. Beklenenden daha fazla kaygi yasanmasi ¢ocuklarinin becerileri ve beklentileri konusunda
ebeveynlerin yeterli bilgi ve deneyime sahip olmamasindan kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir.

Bu ¢alismanin sinirlhiliklarina deginilecek olunursa sadece Ankara ilindeki gérme engelliler okullarindan
ve Ozel egitim kurumlarindan toplanmasi ulusal genellenebilirlik agisindan; adi gecen kurumlardan hizmet
almayan ¢ocuklarin ebeveynlerine ulagilamamis olmasi nedeniyle de gérme yetersizliginin tamamini kapsayan bir
orneklem olmamasi bakimindan sonraki ¢aligmalarda ele alinabilecek noktalardir. Ayrica bu ¢alismada kullanilan
Olciim araglari nitel bilgi sunmamaktadir ve sadece stres kaynaklarma dair dlcek cocugunda yetersizlik olan
ebeveynlere 6zgii gelistirilmistir. Bu eksikliklerden yola ¢ikarak yapilacak arastirmalarda nitel bilgi toplanmasi ve
cocugunda yetersizlik olan ebeveynlere 6zgli dlcekler gelistirilerek veya Tiirkge’ye uyarlanarak alana katki
saglanmasi degerli olacaktir.

Sonug olarak bu ¢alismada, gérme yetersizligi olan ¢ocugun anne ve babalar karsilastirilmis ve ebeveyn
cinsiyeti bakimindan kontrol odag1, yasam doyumu ve tiikenmislik ve toplam stres puan1 degiskenlerinde anlamli
bir fark gdzlenmemistir. Ancak bazi basa ¢ikma tarzlari (inkar) ve stres kaynaklari (bir kurum bakimini tercih etme
ve mali kaygi) algisi bakimimdan anne ve babalar arasinda anlamli fark gézlenmistir. Gorme yetersizligi alanina
dair fazla arastirma bulunmadigindan tartisma farkli yetersizlik grubundaki ¢ocuklarmin ebeveynlerine ait
sonuglar lizerinden yiiriitiilmiis ve genel olarak tutarli oldugu gozlenmistir. Fakat basa ¢ikma tutumlart ve stres
kaynaklart bakimindan alanyazinla geliskili bulgulara ulasilmistir. Bu farkliligi anlamlandirabilmek amaciyla
farkli yetersizlik gruplarini karsilastirma ve yari-yapilandirilmis goriismeler araciligiyla nitel bilgiler edinilmesi
ebeveynlere yonelik egitim ve uyum g¢aligsmalarinin planlanmasinda yol gdsterici olacaktir.
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COMPARISON OF MOTHERS AND FATHERS WITH VISUALLY IMPAIRED CHILDREN 99
IN TERMS OF VARIOUS PSYCHOLOGICAL VARIABLES

According to the World Health Organization's 2011 International Statistical Classification of Diseases
and Related Health Problems (ICD-10), the deteriorations that occur in normal visual function are grouped into
three main groups: average visual impairment, severe visual impairment and blindness. Visual impairment can be
caused by both complete visual loss (visual acuity less than 3/30 or visual field less than 10 degrees) and low
vision (visual acuity less than 6/18, more than 3/30, or visual acuity field falls below 20 degrees). It is thought that
there are totally 285 million individuals with visual impairment in the whole world, including 39 million total
vision loss and 246 million fewer vision. Resnikoff et al. (2004) found that there were 1,368,000 visually impaired
children under the age of 15 in their study involving 55countries. The Turkish Statistical Institute (Tiirkiye
Istatistik Kurumu [Turkish Statistical Institute], 2002 pointed out that 0.33% of children between 0-9 years of age
and 0.36% of children between 10-19 years of age are have visual impairment in Turkey. Based on the Address
Based Population Registration System, it is known that approximately 87,050 individuals with visual impairment
aged 0-19 live in Turkey. Considering the prevalence and problem of life both in the world and in Turkey, it is
thought that it is very important to study visual impairmentin terms of both the social dimension and the
psychological needs of the individuals with visual impairmentand the close environment.

In order to fully understand the effects of the disability situation, it is of utmost importance to adopt a
biopsychosocial perspective that will include both the distant and immediate surroundings of the individuals with
visual impairment without being limited to himself / herself. The neighborhood defined here includes family
members, relatives, neighbors, business or school friends, and the remote environment includes other individuals
who use common institutions and areas such as buses, hospitals, or schools. Even if a baby who does not have any
chronical problem comes to the world, it is an important source of stress that needs to be harmonized for the
parents. On the other hand, the participation of a baby with a persistent problem in the family requires radical
changes in family structure, functioning and tasks (Giines, et al., 2005). For example, the need for arousal in
children with visual impairment is greater when compared to their peers (Ozyiirek, 1995). Regardless of the type
of disability or persistent illness, care needs arise depending on the level of disability of the child (Tr6ster, 2001).
Participation of anindividual with disability into the family effect these issues; The frequency and shape of the
contacts established by the close environment, the place of residence, the working hours of the parents and the
frequency of rest. It is often the case that parents who learn that their child has a disability pass on their life goals,
have to postpone many things they want to do or give up completely. The unhealthy environment and structure of
the family relationships before the child's birth also increase these difficulties (Ozsenol, Unay, Aydimn, Akin and
Gokgay, 2002). In this study, the difficulties of parents of children with visual impairment such as level of burnout,
stress and life satisfaction, as well as the locus of control and coping strategieswere addressed. In addition, parents'
experience levels of these variablswere comparedin terms of relevant variables.

The decline in life satisfaction of parents, the level of stress they perceive and the level of burnout are
among the important family-related effects of disability. Life satisfaction can be defined as a broad and personal
assessment of one's quality of life (Diener, Emmons, Larsen and Griffin, 1985). Individuals can give importance
and value to many subjects at different rates, such as health status or economic opportunities. For this reason, life
satisfaction is a very subjective concept. Various studies made in Turkey indicate that the parents with disabilities
have significant differences in different dimensions of life satisfaction (Deniz, Dimag¢ and Aricak, 2009; Ende-
Ince ve Giidiicii-Tiifekci, 2015, Sarikaya, 2011). Burnout syndrome is physical, emotional and mental exhaustion,
which is manifested by negative attitudes towards other people in addition to physical exhaustion, persistent
fatigue, helplessness, and hopelessness (Capri, 2006). Many studies indicate that burnout is a frequent occurrence
in families of a individuals with disability and that mothers have more intense burnout than fathers (Haugstvedt,
Wentzel-Larsen, Rokne and Graue, 2011; Jaramillo, Moreno and Rodriguez, 2016).

Psychological stress has many definitions. According to Hobfoll (1989), stress is a threat to an open
source of resources or an inadequate response to investing in resources. In this context, resources in parents' hands
(in the context of psychological and physical preparations) are inadequate and trigger stress when faced with child
with disability. In addition, the fact that child with disability has come to the world can be perceived as a threat to

OZEL EGITIM DERGISI



100 HUSEYIN NERGIZ-SAIT ULUC

healthy, future successful, family-based responsibility source for the family (Boyce, Behl, Mortensen and Akers,
1991). In Hastings (2003) research comparison of the stress levels of the child with autism, mothers and fathers
found little difference between parents. The work of Dyson (1997) also supports this finding. Dellve, Samuelsson,
Tallborn, Fasth, and Hallberg (2006) found that mothers reported significantly more emotional and physical strain
than their babies when they were working with parents who had a rare disease (Albino, Ehlers Danlos syndrome)
in their child. In a family-run study with a child with visual impairment (average age 10.6), 96.5% of the families
were found to be most concerned with their children's future. Of the families, 87.3% said they had problems with
their children's ability to meet their needs, 71% with financial difficulties, 56.6% with the most appropriate care
for their children, 56.3% with their spouses and not enough time (Leyser, Heinze and Kapperman, 1996). In a
study conducted by Cavdar (2015) in our country, the state anxiety level of mothers with visual impairment in
their children was found to be significantly higher than that of fathers, but a meaningful difference was not
reachedin terms of trait anxiety level. It is clear that the stress of literature, burnout and life satisfaction are
important problems for families with children with disability and that there are level differences between parents.
However, if these important variables are not examined much in terms of visual impairment, this is another
important result pointed out by a screening of literature.

Coping is defined as the cognitive and behavioral efforts shown to identify, reduce, or endure the internal
and/or external needs created by a stressful event. (1) The feeling that focuses on organizing efforts (emotion-
focused coping) and (2) efforts to manage the problem of nuisance (problem-focused coping) said that there are
two basic strategies. Emotion-focused coping is sometimes used to control distressed feelings by changing the
meanings of the results. Problem-focused coping is used to control distressed individual-environment relations by
solving problems, discussing and/or directly acting (Folkman, 1984). Giirbiiz (2009) pointed that, although not
statistically significant, chronic renal failure in children with their mothers’ Stress Coping Styles Questionnaire all
subgroups’ (optimistic, confident, helpless, submissive, and seeking social support) averages are higher than
fathers’. Glidden, Billings and Jobe (2006) found that mothers and fathers with developmental disabilities use the
same methods of co-residence. Mothers who had asthma in their children were found to have a significantly higher
incidence of denial (Silva, Crespo, Carona and Canavarro, 2015). There was no difference between parents of
children with autism and other developmental disorders in terms of incest (Wang, Michaels and Day, 2011). It is
a field that has not been addressed yet as to what kind of differences may occur in the strategies of the parents
whose child has a visual impairment.

According to Rotter, the locus of control is a prior expectation or cognitive strategy that individuals use
when assessing situations. Individuals with an internal locus of control believe that they can control their own
destiny, and individuals with an external locus of control believe that they can not control their destiny (Morris,
2002). In a study with parents of children who have one of the four different hereditary disability groups (Down,
Williams, Fragile X, and Prader-Willi) parents’ gender has no significant effect on locus of control (Lanfranchi
and Vianello, 2012).

It is seen that parents who have children from different disability groups are frequently examinedin terms
of locus of control, life satisfaction, burnout, stress sources and coping methods. Unfortunately, the same situation
does not apply to parents of children with visual impairments. This study will examine whether there is a significant
difference between the levels of burnout, life satisfaction, control orientation, coping strategies, and perceived
stress sources of parents with visual impairment in their child.

Method

Study's participants were administered to 58 parent couples who live in Ankara, or his/her child was
studying at Ankara. These parents' children’s age was between 6-18 years old. Mothers age range was 37.39
(SD=6.28), fathers age range was 42.10 (SD=6.17). Considering children with visual impairment information: 33
girls (56.9%), 25 boys (43.1%); 47 of theirimpairment were natal (81%), 8 of them were postnatal (13.8%);
visually impairment level range was 86.87 (SD=13.66).
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Volunteer participants were given Personal Information Form to get information about socio-
demographic features, Locus of Control Scale to measure locus of control level, Ways of Coping Skills Scale to
quantify coping strategy, Satisfaction with Life Scale to measure life satisfaction, Maslach Burnout Inventory
(MBI) to evaluate burnout level and Questionnaire on Resources and Stress-Short Form to define stress resources.
The data collected in the study were coded in the 18" edition of the Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) program. In order to investigate whether there was a meaningful difference between the parents with
children with visual impairmentand the variables examined, the method of comparing the average of the parents
of the children with visual impairment in the repeated measurements was used. Scale average scores were used in
analyzing the data.

Results

Parental couples’ locus of control, burnout level, life satisfaction, stress level scores were compared. In
addition, the differences between parents' methods of coping and stress sources were examined. The scores
obtained from the related variables were used to determine the differences between the parents and the dependent
groups. The analysis results are summarized below.

Dependent measurements were assessed for compliance with parametric analyzes, and it was determined
that most measurements of the father and all of the measurements of the mother could not meet the normality and
homogeneity estimates. For this reason, the Wilcoxon Signed Sequence Total Test was used to evaluate the
significant differences between the groups. The results of the analysis indicated that there were no significant
differences between the parents in terms of total locus of control points and life satisfaction scores. In addition, it
was determined that participants did not show any significant difference in terms of subscales (emotional burnout,
personal achievement, desensitization) of burnout scale (p>.05).

COPE has 15 sub-dimensions. It was determined that the subscale total scores did not meet the normality
and homogeneity counts and the Wilcoxon Signed Rank Totality Test was preferred in the difference analyzes.
According to the results of the analysis, there was a significant difference between the parents in the negative
subscale scores (z=-3.098, p=.002). According to this, the level of denial of the fathers (X= 1.85, SD=0.11) was
found significantly higher than the mothers (X= 1.71, SD=0.10). The results of the analysis indicate that there are
no significant differences between the parents in the other sub-dimensions (p>.05).

The stress scale is composed of 10 sub-dimensions. It was determined that the subscale total scores did not meet
the normality and homogeneity counts, and therefore the Wilcoxon Signed Rank Totality Test was chosen for the
difference analyzes. There was a significant difference between the parents in the financial anxiety subscale scores
in the analyzes (z=-2.032, p=.042). According to this, the financial anxiety level of the fathers (X= 0.56, SD=0.04)
was found significantly higher than their mothers (X=0.51, SD=0.04). There was also a significant difference
between the parents in terms of family difficulties (z=-3.321, p =.001); fathers (X=0.40, SD=0.20) were found to
be significantly lower than their mothers' preference for family difficulities (X=0.50, SD=0.21). The results of the
analysis indicated that there were no significant differences between the parents in the other sub-dimensions
(p>.05).

Discussion and Conclusion

The purpose of this study is to determine the effect of parents' gender on the level of locus of control, life
satisfaction, perceived stress sources, burnout, and coping methods of parents of children with visual impairment.
The findings of the research generally indicate that there is no difference between the parents, but there are
differences in some methods of coping and stress sources they perceive. It has been observed that the parental
gender has no significant effect on the locus of control variable. This endorsement also supports the findings of
Lanfranchi and Vianello (2012) that they were working with parents of children with inherited disorders.
Consistent with this study, it was also observed that mothers with educable children with intellectual disabilities
(Bilal and Dag, 2005) and mothers with cerebral palsy (Sener, 2009) did not have any internal or external locus of
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control. This similarity suggests that there may not be a difference between the parental groups in terms of control
point among the disability groups.

Research studies with different deficiencies done in Turkey (Arslan, Deniz and Hamarta, 2001; Deniz et
al., 2009; Ende-ince and Giidiicii-Tiifekci, 2015; Kaner, 2004) and other countries (Sloper, Knussen, Turner and
Cunningham, 1991) shows that there was no significant difference between the levels of life satisfaction of parents,
consistent with the findings of this study. J6nsson, Lundqvist, Tiberg and Hallstrom (2015) studied with the parents
of the child was diagnosed with Type 1 diabetes, the level of life satisfaction of the mothers was significantly
lower than that of the fathers. This is thought to be due to the fact that mothers take more responsibility for children
with day-to-day illnesses such as Type 1 diabetes. The lack of reaching a significant difference in many sub-
dimensions in terms of the stress sources sub-dimensions of our research sample suggests that mothers and fathers
may experience life satisfaction close to each other for similar reasons. Future studies will provide open-ended
questions to parents to determine whether the quantitative resemblance to life satisfaction is ongoing in terms of
qualitative content. The level of life satisfaction of mothers and fathers is very close to our results in the study
performed by Sarikaya (2011) with parents whose child have intellectual disabilities. However, Kaner's (2004)
study suggests that mothers of children with intellectual and hearing impairment have life satisfaction under the
average. This difference may be due to the fact thatresearchers have been worked with different disability groups
and/or the effect of the child's level of disability. Large sample studies comparing different groups of disabilities
will make a significant contribution to the field so that the reason for the difference between research studies can
be understood more clearly.

When we examined three different sub-dimensions in the Maslach Burnout Inventory, there was no
significant difference between the parents for each of the three sub-dimensions in this study. This finding
contradicts Jaramillo et al. (2016) finding that being a mother increases the likelihood of emotional exhaustion.
The authors reported that this distinction might be due to the fact that the mothers did not have a half-or full-time
job-occupation. In our work, the fact that the fathers report that they have more problems in financial matters may
be balancing the possible difference in the burnout. When we look at the findings of different obstacle and
persistent disease groups, Duygun and Sezgin (2003) reported that in mothers of children with intellectual
disability, our findings are similar, emotional exhaustion is rarely experienced, and personal accomplishment
feeling is mostly experienced. Emotional burnout and bodily fatness levels were observed moderately in the
mothers of children with a diagnosis of brain urine (tumors), but under moderately observed in the fathers
(Norberg, 2007). Lindstrém, Aman and Norberg (2010) also found moderate levels of burnout for mothers and
fathers of children with persistent disease (Type 1 diabetes or inflammatory bowel disease). This may be the result
of parental exposure to more intense and exhausting experiences of their children due to the need for more care
and hospital control by diagnostic groups such as Type 1 diabetes and inflammatory bowel disease. In subsequent
studies it would be beneficial to compare qualitative factors that predict the burnout levels of mothers and fathers
by comparing different groups of disabilities.

When the parents' attitudes to coping were examined in the literature, inconsistent results were observed
in different disability groups in terms of different coping styles. There was no difference in the incidence of
disbelief among mothers who had asthma in their children (Silva, Crespo, Carona and Canavarro, 2015) and
between parents of children with autism and other developmental disabilities (Wang et al., 2011). There was a
significant difference in this study only between the parents in terms of the way of denial. This finding is similar
to that of Glidden and others (2006) in the same way that parents with developmental disabilities have the same
methods of coping (planned coping, social support seeking, confrontational coping, self-control, positive
reinterpretation, reversal, acceptance of responsibility, and avoidance-denial) usually coinciding with what they
use frequently.

Another study that has been done with parents of children who have autism and other developmental
disabilities showed that mothers tend to focus on the problem and emotional feelings and cope with other
occupations more. It was found that fathers used more substance (Wang et al., 2011). In our case, however, the
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fathers reported that denial was more frequent than mothers. A possible explanation of the inconsistency between
the two findings; visual impairment may be considered to be due to the lower participation of the fathers in the
care process due to the less need for care than the developmental disorders and consequently the less severe the
father is experiencing the weakness of the child. In order to be able to test this explanation, it will be possible to
guide parents of children with different disability groups to parents of children with visual impairments.

In our study, mother’s and father's stress sources total scores were found to be close to each other. This
finding is contradicted by some (Al-Gamal and Long, 2013; Lanfranchi and Vianello, 2012), consistent with some
studies conducted with different groups of disabilities (Dellve et al., 2006; Hastings, 2003). It is thought that the
discrepancy between this study and the literature can come from the type of disability or from different countries.
For this reason, in subsequent surveys the comparison of different types of disability and different countries will
contribute to the field.

When the subscales of stress sources were considered, the main effect of parents' gender was not
significant for dependency, cognitive impairment, limitations on family life, lifelong care, family disunity,
personal reward deficit, and physical limitations. However, the level of financial anxiety of parents of children
with visual impairment is significantly higher than the level of maternal financial anxiety. In our study sample,
only 10% of the mothers reported working in a job. This may lead to families experiencing more financial
problems. Moreover, the fact that fathers are more interested in monetary matters as a result of gender roles can
be considered as one of the reasons for the finding we reached. In terms of preferring institutional care, the mothers
received higher scores than the parents. Although the observed difference is statistically significant, there is not
much difference between the scores obtained. In addition, a significant part of the sample was collected from
schools for students with visual impairments in Ankara; Parents who are unfamiliar with, or hesitant about,
inclusion education may be inclined to send their child to a private institution.

In conclusion, in this study, mothers and fathers of the children with visual impairment were compared
and no significant difference was found in the variables of locus of control, life satisfaction and burnout and total
stress score in terms of parental gender. However, there was a significant difference between the mother and father
in terms of some ways of coping (denial) and sources of stress (preferring an institutional care and financial
anxiety). As there was not much research in the field of visual impairment, the discussion was conducted on the
results of the parents of the children of different disability groups and was observed to be generally consistent.
However, conflicting findings have been reachedwith respect to the attitudes of coping and stress sources.
Comparing different disability groups in order to understand this disparity and acquiring qualitative information
through semi-structured interviews will guide the planning of training and integration studies for parents.

Limitations

If the limitations of this study are to be addressed, it is only in terms of national universality that they are
collected from schools for students with visual impairments and special education institutions in Ankara. Since
they can not reach the parents of the children in the framework of inclusion education, there is no sample covering
the entirevisual impairment. In addition, the measurement tools used in this study do not provide qualitative
information and are developed specifically for parents who have a child with a disability with regard to stress
sources. It will be valuable to contribute to the field by collecting qualitative data on research studies from these
disabilities and by developing specific scales for parents with disabilities, or adapting them to Turkish.
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