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Bu aragtirma, 3-24 ay siireyle hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan 5-6 yas ¢ocuklarinin doktor,
hastane ve hemsire algilarinin benzetmeler (similes) ve c¢izimler araciligryla incelenmesi amaciyla
yapilmistir. Nitel arastirma yaklagimlarindan fenomenoloji deseni kullanilan aragtirmada veri toplama araci
olarak arastirmacilar tarafindan hazirlanan formlarin yani sira veri ¢esitlemesi yapmak amaci ile gocuklarin
doktor, hastane ve hemsire algilarini yansitan resimleri kullanilmistir. Arastirmanin ¢alisma grubunu, 5-6
yaslar1 arasinda olup; Denizli’de bulunan bir 6zel hastanede tedavisi siiren 50 gocuk ile MEB’e bagli bir
bagimsiz anaokulunda &grenimlerine devam eden saglikli 50 ¢ocuk olusturmustur. Caligma grubunun
secilmesinde amagli drnekleme yontemlerinden uygun 6rnekleme yontemi kullanilmistir. Arastirmanin
verileri icerik analizine tabi tutulmus; buna goére gocuklarin doktor algilarinin; fiziksel 6zellikleri agisindan,
mesleki Ozellikleri agisindan, duygusal durum agisindan, hayali kahramanlar olarak ve hayvanlarla
iligkilendirilmesi agisindan doktorlar olmak iizere toplam bes kategori altinda toplandigi goriilmiistiir.
Cocuklarin hastane algilari; fiziksel dzellikleri agisindan, duygusal durum agisindan ve islevi agisindan
hastane olmak {izere ii¢ kategoride ele alinmistir. Hemsire algilart ise; fiziksel 6zellikleri, mesleki
ozellikleri ve duygusal durum agisindan hemsire olarak ii¢c kategoride toplandigi; tiim kategorilerden
cocuklarin ¢izimlerinin algilarini yansittigi belirlenmistir. Bu sonuglar dogrultusunda ¢ocuklarin hem
aileleri hem de hastane personeli tarafindan duygusal olarak desteklenmeleri, ihtiyaglarinin zamaninda ve
¢ocugun yasina uygun bir sekilde karsilanmasi onerilmistir.
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THE INVESTIGATION OF HOSPITALIZED AND NON-
HOSPITALIZED 5-6 AGED CHILDREN’S PERCEPTIONS OF
DOCTOR, NURSE AND HOSPITAL

ABSTRACT

This study was conducted to investigate the 5-6 years of age children’s who were sick for 3-24 months and
who were not perceptions of doctor, hospital, and nurse by means of similes and drawings. In this study
phenomenology design of qualitative research was adopted; in order to collect the data of the study, along
with the forms prepared by the researchers, children’s drawings reflecting their perceptions on doctor,
hospital, and nurse was used to enable data triangulation. The study group was composed of 50 children
who were treated in a private hospital in Denizli and 50 healthy children who pursued their education in an
independent kindergarten of MONE; all of the children were aged between 5 and 6. Convenience sampling
method which is one of the purposeful sampling methods was used to determine the study group. The data
collected in this study were analyzed through content analysis and the results revealed that children’s
perceptions of doctors were classified under five categories as; physical characteristics, occupational
characteristics, emotional state, imaginary heroes, and relating to animals. The children’s perceptions of
hospital were composed of three categories as physical features, emotional state, and function. Similarly,
their perception of nurse was also gathered under three categories as physical characteristics, occupational
characteristics, and emotional state; and the drawings of children in all categories reflected their
perceptions. In line with these results, it is suggested that children must be supported emotionally by both
their parents and hospital staff, and their needs should be fulfilled on time and in accordance with their
ages.

Keywords: Sick, child, doctor, hospital, nurse

GIRIS

Diinya Saglik Orgiitii (2017)’ne gore saglik; “yalmzca hastalik durumunun yoklugu
olmay1p, bedensel, zihinsel ve sosyal refahin tam anlami ile oldugu bir durum” olarak
tanimlanmaktadir. Diinya Saglik Orgiitii Anayasa’sinca belirlenmis olan ilkelere gore 1rk,
din, siyasi goriis, ekonomik ya da sosyal durum ayrimi olmaksizin tiim bireyler
ulagilabilir en yiiksek saglik standardindan yararlanma hakkina sahiptir. Ayrica aym
ilkelere gore degisen ortamlarda uyumlu bir sekilde yasama kabiliyeti kazanilmasi i¢in
cocugun saglikli gelisimi temel 6nem tasimaktadir. Bir diger deyisle saglikli olma hali,
insanin yagamini devam ettirmesi i¢in gerekli olan en temel unsurlardan biridir (Gtiltekin
& Baran, 2005). Ote yandan her birey yasaminin bir déneminde cesitli hastaliklarla kars:
karsiya kalabilmektedir. Tirk Dil Kurumu’nun Biiyiik Tiirk¢ce So6zliigii’nde hastalik
“organizmada birtakim degisikliklerin ortaya c¢ikmasiyla sagligin bozulmas: durumu”
olarak tanimlanmaktadir. Herhangi bir nedenle saglik problemleri yasayan gocuklarin
bazilar1 tedavileri i¢in hastanelere yatmak durumunda kalabilmektedir (Er, 2006).

Cocuklar icin hastaligin ve buna bagl olarak hastaneye yatmanin gelisimleri iizerinde
etkileri bulunmaktadir. Genel olarak bdyle bir deneyimin ¢ocuklar1 korkuttugu ve rahatsiz
ettigi bilinmektedir (Acehan, 2011; Isiktekiner & Akbaba Altun, 2011). Bu durum
cocugun yasina ve gelisim Ozelliklerine gore farkli tepkiler gostermesine neden
olabilmektedir. Hastalik ve hastaneye yatma okul ¢agi ¢ocugu icin bagimsizligini,
arkadaslar ile iliskilerini ve giinliik aktivitelerini engelleyen bir durum olup (Acehan,
2011); pek ¢ok cocuk tarafindan bir tehdit olarak algilanmaktadir. Ozellikle okul dncesi
donemdeki ¢ocuklar hastaneye yattiklar1 zaman kendilerini yalnmiz hissedebilmektedir
(Baykog, 2006). Ayrica bu donemdeki ¢ocuklar hastaligi kendilerinin koti
davraniglarinin bir sonucu olarak gorebilmekte ve neticesinde de cezalandirildiklarini
diisiinebilmektedir (Inal Emiroglu & Pekcanlar Akay, 2008). Cocuklarin okul ddnemine
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girmeleri ile birlikte hastalig1 ve hastane bakiminin gerekliligini kavrayislarinin arttig
bilinmekle birlikte (Baykog, 2006); halen korkularmin devam ettigi belirtilmektedir (Inal
Emiroglu & Pekcanlar Akay, 2008). Cocuklarin hastaliga gosterdikleri tepkiler
psikoseksiiel gelisim evrelerine gore farklilik gostermekle birlikte ¢ocuklar igin teshisin
ne oldugundan c¢ok hastaneye yatis ve tedavi siirecinde yasanan zorluklar 6nemlilik arz
etmektedir (Peykerli, 2003). Cocugun tanimadigi bir ortam olan hastane, tanimadigi
personel, ¢esitli ac1 verici tibbi islemler; evinden, ailesinden, okulundan, oyuncaklarindan
ayrilarak hastanede yatma durumu ¢ocuklarda pek ¢cok davranis problemlerinin yani sira,
depresyon, regresyon, sevgi yoksunlugu, kaygi bozukluklarinin yasanmasia yol
acabilmektedir (Baykog, 2006). Okul 6ncesi donem ¢ocuklarinin hastalik ve hastaneye
yatma karsisindaki tepkilerini daha detayli bir sekilde ele almak gerekirse bunlari; ayrilik
anksiyetesi, regresyon, ice donme, yemek ve uyku problemi, yapilan tibbi islemlerden
korkma olarak siralamak miimkiindiir (Peykerli, 2003). Yasanan tim bu olumsuz
durumlar da cocuklarin hastalik, hastane ve saglik personeline ydnelik algilarin
etkileyebilmektedir. Bu noktada g¢ocuklarin algilarini ortaya koymada etkili olan
benzetme ve ¢izim yontemlerine deginmek gerekmektedir.

Benzetme (Simile), Tirk Dil Kurumu’nun Giincel Tirk¢e Sozligi’nde “Bir seyin
niteligini anlatmak i¢in o niteligi eksiksiz tasiyan bir seyi ornek olarak gosterme isi,
benzeti” olarak belirtilmistir. Latince “Simile” kelimesinden gelen benzetme kelimesi
andirma ve benzerlik anlamina gelmekle birlikte temelde baz1 benzerlikleri yoniiyle iki
nesnenin karsilagtirllmasi olarak tanimlanabilir. (Fadaae, 2010). Bir diger ifade ile
benzetme “gibi” ve “kadar” kelimeleri kullanilarak yapilan mecazli bir ifadedir. (Shibata,
Toyomura, Motoyama, Itoh, Kawabata ve Abe, 2012). Ornegin; “Tilki gibidir”, “Bu kitap
fil kadar aguw” gibi ciimleler benzetme Ornegidir (Mack, 1975; Fadaae, 2010).
Framilhague (1995) benzetmeleri dogrudan ve dolayl1 olarak siniflandirmistir. Dogrudan
benzetmelerde “kadar” (as...as) kalib1 kullanilmistir. Ornegin; “Ates kadar sicak”, “Tiiy
kadar hafif”. Dolayli benzetmelerde ise “gibi” (like) kalib1 kullanilmistir. Ornegin; “Balik
gibi yiizmek”, “Kus gibi yemek” (Akt. Fadaae, 2010). Bu kaliplarin disinda uluslararasi
Ingilizce literatirde benzetme oOrneklerinde “alike” ve “...than” kaliplar1 da
kullanilmaktadir (Bredin, 1998; Mack, 1975; Shirvani ve Abbaszadeh, 2017). Bu
calismada c¢ocuklarin doktor, hemsire ve hastane algilarinin benzetmeler aracilig ile
incelenmesi amaclanmistir. Alan yazindaki bazi ¢aligmalarda ¢cocuklara yonelik algilarin
incelendigi goriiliirken birgogunda dgretmen adaylarinin (Saban, 2009), 6gretmenlerin
(Akgiin, 2016; Kuyucu, Sahin ve Kapicioglu, 2013; Sezer Soydemir, 2011), okul
midiirlerinin (Y1lmaz, Ergin, Kaynak & Koksal, 2014) ve ebeveynlerin (Bulut & Tezel
Sahin, 2017; Pesen, 2015) cocuk ve Ogrenci algilarinin ele alindigi goriilmiistiir. Bazi
aragtirmalarda ise 6zel gereksinimli (Ersoy, Kurtulmus, Kaynak Ekici & Ozkan, 2017;
Kok, Bale1 & Bilgiz, 2017) ve iistiin yetenekli (Eraslan Capan, 2010; Ozsoy, 2014; Saranl
& Kurtulmus, 2017; Unal, Giir Erdogan & Demirhan, 2016) cocuklara ydnelik algilarinin
incelendigi belirlenmistir. Sinirli sayidaki arastirmada da (Aktamis & Donmez, 2016;
Temel, Kanat, Coban & Gorgiin, 2016) cocuklarin yetiskinlere 6zellikle de 6gretmenlere
yonelik algilarinin ortaya konuldugu gériilmektedir. Ilgili alan yazinda ¢ocuklarin saglik
personeline yonelik algilarini ortaya koymada benzetme kullanilarak gergeklestirilen bir
arastirmaya rastlanilmamaistir.

Ayrica alan yazin incelendiginde ¢ocuklarla yapilan ¢aligmalarda siklikla ¢izimlerin veri
toplama araci olarak kullanimina rastlanilmistir. Pek ¢cok ¢alismada (Bati, 2012; Cherney,
Seiwert, Dickey & Flichtbeil, 2006; Daglioglu, Deniz & Kan, 2010; Daglioglu & Deniz,
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2011; Halmatov, 2016; Matsori, 2005; Thomas & Silk, 1990; Tielsch & Jacson-Allen,
2005; Yavuzer, 2009; Yildiz Cigekler & Oner Koruklu, 2013) ¢ocuklarin duygu ve
diisiincelerini resimler ve ¢izimler aracilif1 ile daha iyi ifade ettikleri belirtilmektedir. Son
donemlerde saglik alanindan arastirmacilarin da ¢ocuk resimlerine aragtirmalarinda yer
verdikleri goriilmektedir (Brady, 2009; Corsano, Majorano, Vignola, Cardinale, Izzi &
Nuzzo, 2012; Roller White, Wallace & Huffman, 2004; Sayil, 2004; Sen Beytut, Bolisik,
Solak & Seyfioglu, 2009; Tielsch & Jacson-Allen, 2005). Herhangi bir hastalik
durumunun, hastaligin da o6zelliklerine bagli olarak c¢ocuklarin gelisimini etkiledigi
bilinmektedir. Bu baglamda bu etkilerin c¢ocuklarin resimlerine de yansimasi
beklenmektedir.

Tiim bu bilgiler 15181nda bu arastirmada 3-24 ay siireyle hastaneye yatma deneyimi olan
ve olmayan 5-6 yas ¢ocuklarinin doktor, hastane ve hemsire algilarinin benzetmeler ve
cizimler aracilifiyla incelenmesi amaglanmaktadir. Bu amaca bagl olarak arastirmanin
alt problemleri su sekilde belirlenmistir:
3-24 ay siireyle hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan 5-6 yas ¢ocuklarinin;

1. Doktor algilar1 nasildir?

2. Hemgsire algilar1 nasildir?

3. Hastane algilari nasildir?

YONTEM

Bu aragtirmada nitel arastirma yaklagimlarindan fenomenoloji (olgu bilim) deseni
kullanilmistir. Fenomenoloji; bir felsefe, arastirma paradigmasi, yorumlayici kuram
olmasinin Gtesinde temel bir nitel gelenegi ya da arastirma yoOntemleri gercevesi
anlaminda da kullanilmaktadir. Fenomenoloji, insanlarin bazi fenomenleri nasil tecriibe
ettiklerinin detayl bir sekilde betimlenmesini gerektirmektedir (Patton, 2014). Bu desen
ile farkinda olunan fakat ayrintili bir sekilde ortaya konulamayan olgular aciklanmaya
calisilmaktadir (Yildirirm & Simsek, 2013). Bu arastirmada ele alinan fenomen ise doktor,
hemsire ve hastane kavramlaridir.

Calisma Grubu

Arastirmanin ¢alisma grubunu 5-6 yaslar1 arasinda olup; Denizli’de bulunan bir 6zel
hastanede tedavisi siiren 50 c¢ocuk ile MEB’e bagli bir bagimsiz anaokulunda
Ogrenimlerine devam eden saglikli 50 cocuk olusturmaktadir. Calisma grubunun
secilmesinde amagli Ornekleme yontemlerinden uygun Ornekleme yontemi ve Olgiit
ornekleme yontemi bir arada kullanilmistir. Hasta ¢ocuklarin ise en az bir ay siire ile
hastanede yatmis olmalari 6lgiit olarak belirlenmistir. Asagidaki tabloda ¢alisma grubuna
iligkin bilgiler sunulmaktadir.

Tablo 1. Calisma grubunun dagilimi
Hasta Cocuk  Saghkh Cocuk  Toplam

Cinsiyet Kiz 31 34 65
Erkek 19 16 35
0-3 ay 9 50 59
Rahatsizlik Siiresi  4-7 ay 32 - 32
8 ay ve iizeri 9 - 9
1ay 19 - 69
Yatma Siiresi 15ay 21 - 21
2 ay ve lizeri 9 - 9
Mevcut 50 11 61
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Gegmis Hastane Mevcut degil - 39 39
Deneyimi
Toplam 50 50 100

Veri Toplama Araclar

Nitel arastirmalarda c¢evre, slire¢ ve algilara yonelik olmak iizere ii¢ ¢esit veri
toplayabilmek miimkiindiir (Yildirim & Simsek, 2013). Bu arastirmada 5-6 yaslari
arasindaki en az bir ay siire ile hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin
doktor, hemsire ve hastane fenomenlerine yonelik algilarina iliskin veriler yari
yapilandirilmig goriisme formu ve ¢izim teknigi kullanilarak toplanmaistir.

Yart Yapilandirimis Goriisme Formu: Arastirmada ¢ocuklarin doktor, hemsire ve
hastane algilarin1 ortaya ¢ikarmalarini saglamak amaci ile yar1 yapilandirilmig goriisme
formu kullanilmistir. Bu amagla her bir ¢ocugun goriisleri arastirmacilar tarafindan
hazirlanan “Ben doktorlari/hastaneleri/hemgireleri ...... ya benzetiyorum. Ciinkii
......... 7 seklindeki goriisme formu ile kayit altina alinmustir.

Cizim Teknigi: Resim ¢izme ¢ocuklarin duygu ve diisiincelerini ortaya koymalarini
saglayan, uzun yillardir 6zellikle psikoloji alaninda kullanilan olduk¢a etkili bir
yontemdir (Okyay, 2008). Cocuklarin cizdikleri resimleri onun yakin gevresi ile i¢
diinyasini yansitan bir aractir (Artut, 2010; Yavuzer, 2009). Bu arastirmada ¢izim teknigi
veri ¢esitlemesi yapmak amaci ile kullanilmis olup ¢ocuklardan doktor, hemsire ve
hastane algilarin1 yansitan resimler ¢izmeleri istenmistir. Cizim siirecinde hasta
cocuklarin belirlenmesi asamasinda arastirmanin yapildig1 hastanede halihazirda
tedavileri devam eden ve bu tedavi siirecinin bir kisminda en az bir ay siire ile hastanede
yatmis olan 5-6 yas ¢ocuklarina ulasilmis ve ¢cocuklar ile ¢izim siirecine gegmeden dnce
sohbet edilmistir. Bdylelikle cocuklarin arastirmaya ve arastirmaciya isinmalari
saglanmistir. Ardindan ¢ocuklara 12’ser renkli kuru boya, pastel boya ve keceli kalem
sunulmustur. Cocuklara “Senden bir doktoro/hemsire/hastane ¢izmeni istiyorum”
yonergesi verilmistir. Bu siiregte ayrica her bir cocuga A3 boyutunda bir kagit verilmis
ve siire agisindan herhangi bir kisitlamada bulunulmamistir. Ayrica resim ¢izme
stirecinde ¢ocuklara isterlerse her bir resim i¢in ayr1 resim kagidi verilebilecegi soylenmis
ancak genellikle cocuklarin tek kagit ile ¢alismay1 tercih ettikleri gdzlemlenmistir.
Hastanede yatma deneyimi bulunmayan cocuklar ise Denizli merkezinde bulunan
bagimsiz bir anaokulunda egitimlerine devam eden 5-6 yas cocuklar arasindan se¢ilmis
ve cocuklarin ¢izimleri benzer sekilde toplanmistir. Cizim teknigi ile veri toplama
siirecinde her cocuk ile bireysel olarak calisilmaya 6zen gosterilmis, c¢izimlerin
bitmesinin ardindan ¢ocuklardan ¢izimlerini anlatmalar1 istenmis, bu siiregte ¢ocuklarin
anlattiklar arastirmaci tarafindan not alinarak kaydedilmistir.

Verilerin Analizi

Aragtirmada ilk olarak yar1 yapilandirilmis goériisme formundan elde edilen veriler
degerlendirilmistir. Bu siiregte de igerik analizi yontemi kullanilmis olup, verilerin
icerisinde yer alan gercekler ve algilar (Yildirnm & Simsek, 2013) ortaya cikarilmastir.
Arastirmada benzetmeler Saban (2008, 2009)’1n calismalarinda kullandigi metafor
analizi agsamalar1 temel alinarak analiz edilmistir. Bu asamalar; kodlama ve ayiklama,
ornek derleme, kategori gelistirme ile gegerlik ve giivenirligi saglamadir. Asagida bu
asamalarda yapilan islemlere iliskin bilgiler sunulmaktadir:
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Kodlama ve ayiklama agamasinda; hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan
cocuklarin irettikleri benzetmeler numaralandirilarak alfabetik olarak siralanmistir. Bu
sliregte benzetme igermeyen kagitlar ve benzetme ile uyumlu gerekgesi olmayan kagitlar
ayrilmistir. Tiim ayiklama islemlerinin bitmesinin ardindan hasta olan ve olmayan 5-6
yas ¢ocuklarinin doktor kavramina iligkin olarak 86, hemsire kavramina iligskin olarak 87
ve hastane kavramina iligskin olarak toplam 99 gegerli benzetme iirettikleri belirlenmistir.
Benzetmeler belirlenen kategorilere kodlanirken, yalnizca benzetmenin yansittigi anlama
odaklanilmamis; benzetme ile gerekgesi birlikte degerlendirilmistir. Ornegin doktorlar
yilanlara benzeten bir ¢ocuk buna gerek¢e olarak labirentte gezmelerini ve korkung
olmalarin1 gostermistir. Bu noktada ilgili benzetme yilandan yola ¢ikarak hayvanlar ile
iliskilendirmesi acisindan doktorlar kategorisine alinmak yerine gerekgesine bakilmis ve
aciklamada korku duygusunun 6n plana ¢ikarilmasi nedeni ile duygusal durum agisindann
doktorlar kategorisinde yer almistir. Tiim kodlama islemlerinde benzer asamalar takip
edilmis olup, goriinlirde ayn1 olan benzetmeler gerekgesi ile uyumu goéz Oniine alinarak
farkli kategoriler olsa dahi ilgili oldugu kategoriye yerlestirilmistir.

Ornek derleme agsamasinda, doktor, hemsire ve hastane kavramlarini en iyi temsil ettigi
diisiiniilen birer tane 6rnek benzetme secilmistir.

Kategori gelistirme asamasinda, ¢ocuklarin doktor, hemsire ve hastane kavramlarina
yonelik olarak tirettikleri benzetmeler ortak 6zellikleri agisindan incelenmistir. Buna gore
bu asamada cocuklarin doktor algilarini yansitan bes, hemsire algilarini yansitan iic,
hastane algilarim1 yansitan iic olmak iizere toplamda on bir kavramsal kategori
gelistirilmistir.

Gegerlik ve giivenirligi saglama asamasinda, arastirmanin giivenirligini saglamak i¢in
arastirmacilar tarafindan tiim benzetmeler dikkatle incelenmis her bir arastirmaci
tarafindan kategoriler ayr1 ayr1 isimlendirilmistir. Daha sonra tiim arastirmacilar bir araya
gelmis belirledikleri kategoriler ilizerinde fikir birligine varmis ve ortak kategoriler
olusturulmustur. Ortak kategorilerin belirlenmesinden sonra tiim arastirmacilar
benzetmeleri ayr1 ayri kodlamistir. Kodlama isleminin bitmesi ile birlikte veri analizinin
giivenirligi Miles ve Huberman (2015)’1n [Goriis birligi/(Gortis birligi + Gorlis ayriligi)
x 100 ] formiilii kullanilarak hesaplanmistir. Toplamda tiretilen 272 gecerli benzetme i¢in
giivenirlik %94.2 olarak belirlenmistir.

Arastirmanin benzetmelerine iliskin verilerin analiz edilmesinin ardindan ¢ocuklardan
cizim teknigi kullanilarak elde edilen veriler benzetme verilerini desteklemede
kullanilmis olup; bu stiirecte igerik analizi ya da betimsel analizi kullanilmamustir.

BULGULAR ve YORUM

Bu boéliimde ilk olarak hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan 5-6 yas ¢ocuklarinin
doktor, hemsire ve hastane algilarina iligkin olarak tirettikleri benzetmelerin kategorilere
gore dagilimlarina yer verilmektedir.

Tablo 2. Hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin doktor hemsire ve
hastane algilarina iligkin benzetmelerin kategorilere gére daglimi

Kategoriler Hasta Cocuklar  Saghkh Cocuklar  Toplam
Fiziksel Ozellikleri A¢isindan Doktorlar 14 19 33
Doktor Duygusal Durum Agisindan Doktorlar 17 10 27
Algisi Mesleki Ozellikleri Agisindan Doktorlar 9 10 19
Hayali Kahramanlar Olarak Doktorlar 1 3 4
Hayvanlarla  Iliskilendirilmesi  Acisindan 2 1 3
Doktorlar
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Toplam 43 43 86

Duygusal Durum Agisindan Hemsgireler 16 15 31

Hemsire Fiziksel Ozellikleri A¢isindan Hemsireler 14 15 29
Algist Mesleki Ozellikleri Agisindan Hemsireler 17 10 27
Toplam 47 40 87

Hastane Fiziksel Ozellikleri A¢isindan Hastaneler 23 36 59
Algist Duygusal Durum Agisindan Hastaneler 19 8 27
Islevleri Agisindan Hastaneler 8 5 13

Toplam 50 49 99

Yukaridaki tablo incelendiginde hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan 5-6 yas
cocuklarmin doktor kavramina iligkin olarak 86, hemsire kavramina iliskin olarak 87 ve
hastane kavramina iliskin olarak toplam 99 gecerli benzetme {irettikleri goriilmektedir.
Bu noktada calismaya katilan hasta ve hasta olmayan g¢ocuklarin irettikleri benzetme
sayilar1 agisindan bir dengenin sz konusu oldugu goriilmektedir. Ote yandan ¢ocuklarmn
tirettikleri benzetmeler kategorilere gore cesitli farkliliklar gostermektedir. Buna gore
hasta ve hasta olmayan ¢ocuklarin doktorlara yonelik olarak gelistirdikleri benzetmelerin
fiziksel ozellikleri agisindan doktorlar, mesleki ozellikleri agisindan doktorlar, duygusal
durum agisindan doktorlar, hayali kahramanlar olarak doktorlar ve hayvanlarla
iligkilendirilmesi agisindan doktorlar olmak tizere bes kategori altinda toplandigi
goriilmektedir. Tiim bu kategoriler ele alindiginda hasta ve hasta olmayan ¢ocuklarin en
fazla fiziksel 6zellikleri agisindan doktorlar (33) kategorisine uygun benzetme iirettikleri
gortiliirken en az hayvanlarla iliskilendirilmesi agisindan doktorlar (3) kategorisine uygun
benzetme trettikleri belirlenmistir. Cocuklarin hemsirelere yonelik olarak gelistirdikleri
benzetmelerin ise duygusal durum agisindan hemsireler, fiziksel ozellikleri agisindan
hemsireler ve mesleki ozellikleri agisindan hemsireler olmak iizere li¢ kategoride
toplandig1 tespit edilmistir. Buna gore her iki grup icerisinde yer alan cocuklarin
urettikleri benzetmelerin hemen hemen tiim kategorilere dengeli bir sekilde dagildig
goriilmiistiir. Hasta ve hasta olmayan ¢ocuklarin hastanelere yonelik olarak gelistirdikleri
benzetmelere bakildiginda ise fiziksel ozellikleri agisindan hastaneler, duygusal durum
acgisindan hastaneler ve islevi acisindan hastaneler olmak iizere li¢ kategoride toplandigi
belirlenmistir. Bu kategoriler ele alindiginda ise ¢ocuklarin en ¢ok fiziksel 6zellikleri
acisindan hastaneler (59) kategorisine uygun benzetme iirettikleri goriiliirken en az islevi
acisindan hastaneler (13) kategorisine uygun benzetme trettikleri goriilmiistiir. Asagidaki
tabloda hastaligt olan ve olmayan ¢ocuklarin doktorlara iliskin olarak iirettikleri
benzetmeler hakkinda bilgiler sunulmaktadir.

Tablo 3. Hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin doktor kavramina iligkin

olarak iirettikleri benzetmeler

Kategori Benzetmeler
Miifettis Gadget (1), Diigiindeki Miizisyenler (1), Dért Gozlii insanlar (1), Kanl1 Sedye (1),
Uzaylilar (1), Cim Adam (1), Artist Insanlar (1), Trafik Kazasinda Her Yeri Kanamis
Insanlar (1), Siyah Giyinen Cadilar (1), Siislii Insanlar (1), Devler (1), Erkekler (2), Babam
Fiziksel Ozellikleri ~ ve Amcam (1), Uzun Boylu Insanlar (1), Koyu Kiyafetli insanlar (1), Gézii Biiyiik Insanlar
Acisindan Doktorlar (1), Uzun Burunlu Insanlar (1), Mankenler (1), Kantindeki Cayci (1), Spor Ayakkabi (1),
Babam ve Abim (1), Cigekler (1), Uzun boylular (1), Oriimcekler (1), Yakisikli Erkekler
(1), Tip Okumus Erkekler (1), Babam (1), Hemsireler (1), Annem (2), Sisko (1), Hadise

)

Benzetme Sayisi=33

Abi (1), Canavarlar (1), Filmlerdeki Kétii Insanlar (1), Mektup (1), A¢ilmayan

Pencereler(1), Dev Insanlar (1), Robotlar (1), Yilanlar (1), Kablolar (1), Heykeller

Duygusal Durum (1) jyi Amcalar (1), Neseli Zayif Insanlar (1), Korkuluk (1), Yash Dedeler (1),
Aqisindan Doktorlar  p,1vac (1), Cilgmlar (1), Maymunlar (1), Asik Surath Insanlar (1), Mutlu
Insanlar (1), Bana Dokunduk¢a Mutlu Olan Insanlar (1), Elleri Sivri Insanlar (1),
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Oyunumu Elimden Alan Insanlar (1), Tath Kisiler (1), yi Insan (1), Huysuz
Halam (1), Anne (1), Oyuncak Bebek (1)

Benzetme Sayisi=27
Terzi (1), Ar1 (3), Kasap (1), Gardiyan (1), Elinde Igne Olan Insanlar (1), Hasta
(1), Oyuncak Tamircisi (1), Ogretmenler (1), Erkek Soforler (1), Annem (1), Cok
Isleri Olan Insanlar (1), Bilgisayar (1), Robotlar (1), s Adan (1), Ellerinde Bigak
Olan Insanlar (1), Tamirci (1), Madenci (1)

Mesleki Ozellikleri
Acisindan Doktorlar

Benzetme Sayisi=19

Hayali
Kahramanlar
Olarak Doktorlar

Vampirler (1), Niloya(1), Oriimcek Adam (1), Sirinler (1)

Benzetme Sayisi=4
Hayvanat Bahgesi Isletmecisi (1), Kendim (1), Dedemin Ciftligi (1)

Hayvanlarla
iliskilendirilmesi
Acisindan Doktorlar

Benzetme Sayisi=3

Yukaridaki tablo incelendiginde hasta ve hasta olmayan ¢ocuklarin fiziksel 6zellikleri
acisindan doktorlar1 miifettis gadget, diiglindeki miizisyenler, dort gézIii insanlar, uzun
boylu insanlar, koyu kiyafetli insanlara benzettikleri goriiliirken; duygu durum agisindan
ise abi, canavarlar filmlerdeki koétii insanlara benzettikleri goriilmiistiir. Cocuklarin
mesleki ozellikleri agisindan ise doktorlar terzi, ari, kasap, elinde igne olan insanlara
benzettikleri belirlenmistir. Cocuklar hayali kahramanlar olarak doktorlar1 vampir, niloya
gibi ¢esitli kahramanlara benzetirken; hayvanlarla iliskilendirilmesi agisindan doktorlar
ise havyanat bahcesi isletmecisi, kendisi ve dedesinin ¢iftligine benzetmektedirler.
Asagidaki tabloda ise hasta olan ve olmayan ¢ocuklarin doktor algilarina iligkin olarak
iirettikleri benzetmelere iliskin 6rnekler sunulmaktadir.

Tablo 4. Hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin doktor kavramina iligkin

olarak urettikleri benzetme Ornekleri
Kategori

Ornek Benzetmeler

Fiziksel Ozellikleri
Acisindan Doktorlar

Ben doktorlar1
diigiiniindeki
miizisyenlere
benzetiyorum. Ciinkii;
boyunlarinda kulaklik var
ve ¢ilgin gibiler. (E1-
Hasta)

Ben doktorlari
mankenlere
benzetiyorum. Ciinkii;
¢ok yakigiklilar. (K42-
Sagliklr)

Ben doktorlar1 dort gozlii
insanlara benzetiyorum.
Ciinkii; gozliikleri var.
(E2-Hasta)

Ben doktorlar1 kantindeki
cayctya benzetiyorum.
Cilinkii; onliikleri var.
(E25-Saglikli)

Ben doktorlari ¢gim adama
benzetiyorum. Ciinkii;
saglari dim dik. (E11-
Hasta)

Ben doktorlari spor
ayakkabiya benzetiyorum.
Ciinkii; rahatlar. (E27-
Sagliklr)

Duygusal Durum
Acisindan Doktorlar

Ben doktorlari agilmayan
pencerelere
benzetiyorum. Ciinkii;
acilmayan pencereler ¢ok
sikici. (K8-Hasta)

Ben doktorlari
maymunlara
benzetiyorum. Ciinkii;
komikler. (K38-Sagliklr)

Ben doktorlari robotlara
benzetiyorum. Ciinkii;
beni dinlemiyor ve
anlamyorlar. (E5-Hasta)

Ben doktorlar1 huysuz
halama benzetiyorum.
Ciinkii; hizl yiiriiytip,
sorularima cevap
vermezler. (E34-Saglikli)

Ben doktorlar yilanlara
benzetiyorum. Ciinkii;

labirentte geziyorlar ve
korkunglar. (K9-Hasta)

Ben doktorlar1 oyuncak

bebege benzetiyorum.
Ciinkii; akilli  durunca
bana seker veriyorlar.

(K65-Sagliklr)

Ben doktorlar terziye
benzetiyorum. Ciinkii;
igneleri var. (K1-Hasta)

Ben doktorlart  ariya
benzetiyorum. Ciinkii;
igneleri var. (E7-Hasta)
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Ben doktorlar1 kasaba
benzetiyorum. Ciinkii; bizi
kesiyorlar. (E12-Hasta)



Mesleki Ozellikleri
Acisindan Doktorlar

Ben doktorlart oyuncak
tamircisine benzetiyorum.
Clinkii; onlar herkesi
tamir ediyor (E20-
Saglikli)

Ben doktorlar1 robotlara
benzetiyorum. Ciinkii;
konugmuyorlar ve sadece
islerini yapiyorlar. (E30-
Sagliklr)

Ben doktorlar: bilgisayara
benzetiyorum. Ciinkii;
annem hasta oldugunda
hastaligina internetten
bakarak ¢dziim buluyor.
(K43-Saglikli

Hayali Kahramanlar
Olarak Doktorlar

Ben doktorlart vampirlere
benzetiyorum. Ciinkii; hep
kanla ugrasiyorlar. (K10-
Hasta)

Ben doktorlar1 Niloya’ya
benzetiyorum. Ciinkii;
sevimliler. (K40-Saglikli)

Ben doktorlar1 6riimcek
adamlara benzetiyorum.
Ciinkii; onlar siiper
kahraman olduklart i¢in.
(E26-Sagliklr)

Ben doktorlar1 sirinlere

.benzetiyorum.  Ciinkii;
¢ok sevimliler. (E33-
Saglikli)

Hayvanlarla
Iliskilendirilmesi
Acisindan Doktorlar

Ben doktorlar1 hayvanat
bahgesi isletmecisine
benzetiyorum. Ciinkii;
onlar hayvanlara iyi
davraniyor. (K34-
Sagliklr)

Ben doktorlar1 kendime
benzetiyorum. Ciinkdi;
hayvanlari koruyorlar.
(K39-Saglikli)

Ben doktorlar1 dedemin
ciftligine .benzetiyorum.
Ciinkii; doktorlar oraya
geliyor ve ineklere igne
yapiyor. (E24-Sagliklr)

Yukaridaki tabloda hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan c¢ocuklarin doktor
kavramina iligkin olarak iirettikleri benzetmelere iliskin 6rnekler sunulmustur. Fiziksel
ozellikleri acisindan doktorlar kategorisine bakildiginda ¢ocuklarin doktor algilarinin
hasta olup olmamalarina gore ciddi bir degisiklik gostermedigi belirlenmistir. Genel
olarak ¢ocuklarin doktorlarin goriinen Ozelliklerine odaklandiklari belirlenmistir.
Asagida bu ¢ocuklarin resimlerinden ¢esitli 6rnekler sunulmaktadir.

“Bu adam doktor, gozleri bozuk. Arada gozliik de
takiyor. Baktigi yerde hemgireler var. Cocuklarin kalp
atis  grafiklerine bakarak hemsirelere igne yapin
diyor.” (E2)

“Burasi hastane, icinde degisik degisik oyuncaklar var.
Sol taraftaki doktor, sag taraftaki de hemsire. Hastaneye

s

gelen cocuklarin saglarini oksamak igin bekliyorlar.’
(K42)

Yukarida resmi verilen E2 kodlu hasta cocuk, doktorlar1 “dért gozlii insanlara™
benzettigini ifade etmistir. Benzer sekilde ¢ocuk resminde gozleri bozuk bir doktor
cizerek, doktorun gozlerini mevcuttan daha biiyiik olarak betimlemis ve sdylediklerini 6n
plana ¢ikarmistir. K42 kodlu saglikli ¢ocuk ise doktorlart “mankenlere” benzettigini
ifade etmistir. Goriigleri ile paralel bir sekilde resmine de kendine gore yakisikli bir doktor
¢izmeyi tercih etmistir.
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Tablo 4 de yer alan duygusal durum acgisindan doktorlar kategorisine iliskin benzetme
orneklerine bakildiginda hasta ¢ocuklar ile hasta olmayan ¢ocuklarin algilarinda gesitli
farkliliklar oldugu goriilmektedir. Bu noktada saglikli cocuklar ile karsilastirildiginda
hasta olan c¢ocuklarin doktorlara iliskin algilarinin daha olumsuz olmasi1 dikkat
cekmektedir. Asagida bu ¢ocuklarin resimlerine iligkin 6rnekler sunulmaktadir.

“Sol tarafta doktor var. Sag tarafta da yatak var. Yatakta  “Hastane ¢ok uzun, igerisi havalansin diye pencereleri
da hasta yatiyor. Doktor giiliimseyerek igne yapmak  qacilmis. Doktor ve hemsire de buradaki hasta ¢ocugu

istiyor. Cocuk hasta oldugu igin kagamiyor ama tedirgin, 4,14y ediyorlar. Korkmasin diye de giildiiriiyorlar.”
korkuyor.” (ES5) (K38)

Yukarida resmi verilen E5 kodlu hasta ¢ocuk kendisini dinlememeleri nedeni ile
doktorlar1 robotlara benzettigini ifade etmektedir. Cocugun goriisleri de benzer sekilde
resmine yansimistir. Bu noktada ¢ocugun doktorun giilimsemesini belirtmekle birlikte
hastanin kagamadigini ve tedirgin oldugunu ifade etmesi de dikkat ¢ekicidir. Tiim bunlar
hasta gocugun doktorlara iligkin algismin olumsuz oldugunu géstermektedir. Ote yandan
yukarida resmi verilen K38 kodlu hasta olmayan ¢ocuk komik olmalari nedeni ile
doktorlart maymunlara benzetmektedir. Bu goriisii ile uyumlu olacak sekilde doktor ve
hemsirelerin ¢ocuklar1 korkmasin diye giildiirdiigiinii ifade ettikleri bir resim ¢izmislerdir.
Bu noktada saglikli ¢ocugun resmi doktorlara iliskin algilarinin olumlu oldugunu
gostermektedir.

“Buradaki saglart olmayan kel adam doktor. Elinde igne  “Hastanenin iginde stk var. Bu 15181 hastamin agzina

var. Gozleri de bozuk (miyop). Diger kolu da ekmek yaklagtiriyorlar. Ama doktorun elleri yok. Hastanin
bicaginin ucu gibi. Ameliyata girmeyi ¢ok seviyor.” (E12)

agzina igne yapamasin diye..” (E20)

Hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan c¢ocuklarin mesleki 6zellikleri agisindan
doktor algilarina bakildiginda ise fiziksel 6zellikleri agisindan doktorlar kategorisinde
oldugu gibi cocuklarin algilarinda ciddi farkliliklar gostermedigi goriilmektedir.
Yukaridaki resimler incelendiginde doktorlar1 kasaba benzettigini soyleyen E12 kodlu
hasta cocugun resminde kolu bicaga benzeyen bir doktor ¢izmesi olduk¢a dikkat
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cekicidir. Doktorlar1 oyuncak tamircisine benzettigini sdyleyen E20 kodlu saglikli
cocugun resminde agza bakmaya yarayan bir 151k ve doktor ¢izmesi doktorlarin mesleki
ozelliklerine vurgu yapildigin1 géstermektedir.

Tablo 4 incelendiginde hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin hayali
kahramanlar acisindan doktorlar ve hayvanlarla iliskilendirilmesi acgisindan doktorlara
iliskin algilaria bakildiginda farklilik géstermedigi belirlenmistir. Cocuklarin ¢izdikleri
resimler incelendiginde ise goriislerinin bu ¢aligmalarina yansidig dikkat ¢ekmektedir.
Ornegin agagida resmi verilen K10 kodlu hasta gocuk doktorlari kanla ugrasmalar1 nedeni
ile vampirlere benzettigini sdylemektedir. Benzer sekilde resminde de elinde bigak olan,
tizerine kan sicramis bir doktor ¢izmesi de ¢cocugun mevcut algisina 151k tutmaktadir.
Asagidaki bir diger resmin sahibi olan E24 kodlu saglikli ¢ocuk doktorlar1 ineklere igne
yapmalar1 nedeni ile dedesinin ¢iftligine benzetmis ve resminde de elinde sedye ile inek
tagiyan bir doktor ve hemsireye yer vermistir.

“Bu bir doktor. Elinde bigak var. Ameliyat edecek — “Sol taraftaki doktor. Sag taraftaki hemsire. Inegi sedyeye
gibi bekliyor. Agzina ve burnuna kan sigramis.”  koymuslar ve hastaneye gétiiriivorlar.” (E24)
(K10)

Asagidaki tabloda hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan g¢ocuklarin hemsire
kavramina iligkin olarak tirettikleri benzetmelere iliskin bilgiler sunulmaktadir.

Tablo 5. Hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin hemsire kavramina

iligkin olarak tirettikleri benzetmeler
Kategori Benzetmeler

Bazen Melek Bazen Ocii (1), Canavarlar (1), igneler (1), Cadilar (4), Koca Elli
Bataklik Canavar1 (1), Serumdaki Kan (1), Dagimik Saglar (1), Hastalar (1),
Duygusal Durum  pondyrma Kiilahi (1), Anlayissiz insanlar (1), Oyuncaklar (1), Cocuk Bakicisi (1),
Agisindan Kisik Bir Ses (1), Annem (2), Duymayan Insanlar (1), Mutsuz Insanlar (1), itici
Hemsireler Insanlar (1), Yardim Etmeyi Seven Insanlar (1), Balon (1), Dinozor Trex (1),
Tuvalet Terligi (1), Kotii ve Siyah Kadinlar (1), Nankor Kediler (1), Sirinler (1),

Ablam (2), Bakicilar (1)

Benzetme Sayisi=31

) Teyzeler (1), Kizlar (1), Mektuplar(1), Masa (1), Ayna (1), Pembe Panter (1),

Fiziksel Ozellikleri ~ Ambulans Camu (1), Artist Insanlar (1), Siislii Képek (2), Siisli Insanlar (1),

Agisindan Kuafdr (1), Abla (1), Gelinler (1), Kiigikk Bocekler (1), Rahibeler (1), Gozliiklii

Hemygireler Nine (1), Saman (1), Kendim (1), Temizlik Gorevlisi (1), Terlik (1), Anne (3),
Ressam (1), Kadin (2), Babaannem (1), Normal insan (1)

Benzetme Sayisi=29

. Bakicr (1), Diyetisyenler (1), Sedye Tekerlegi (1), Siringa (1), Ufolara Benzin
Mesleki Ozellikleri  Koyanlar (1), Ambulans Soforleri (1), Doktor Ayakkabilari (1), Taksi (1),
A‘P‘s“_‘da“ Gardiyan (1), Ar1 (3), ilag Getiren Insanlar (1), Hizli Hareket Eden Bocekler (1),
Hemsireler Anne (1), Bebek Ureticisi (1), Tuvalet Temizlikgisi (1), Hastalar (1), Annemin
Arkadaslar1 (1), Eldiven Giymis Insanlar (1), Ogretmenler (1), Calar Saat (1),
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Ayse Abla (Simifin Yardimeist) (1), Doktorlarin Esleri (1), Dans Eden ve ilag
Verenler (1), Halam (1), Tamirci Ciragi (1)

Benzetme Sayisi=27

Tablo 5 incelendiginde cocuklarin hemsireleri duygusal durum agisindan, fiziksel 6zellikleri
acisindan ve mesleki 6zellikleri agisindan ele aldiklar1 goriilmektedir. Buna gore ¢ocuklarin
duygusal durum agisindan hemsireleri canavarlara, cadilara, mutsuz insanlara, ¢ocuk bakicisina,
duymayan insanlara benzettikleri goriiliirken; fiziksel 6zellikleri agisindan hemsireleri teyzelere,
artist insanlara, kuaforlere, siislii insanlara, temizlik gorevlisine ve ressama benzettikleri
goriilmiigtiir. Bununla birlikte ¢ocuklarin mesleki 6zellikleri agisindan hemsireleri, gardiyana,
artya, bebek ireticisine, tuvalet temizlikgisine ve tamirci ¢iragina benzettikleri goriilmektedir.
Asagidaki tabloda ise hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan cocuklarin iirettikleri
benzetmelere iliskin 6rnekler sunulmaktadir.

Tablo 6. Hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin hemsire kavramina iligkin olarak
iirettikleri benzetme 6rnekleri
Kategori

Ornek Benzetmeler

Duygusal Durum
Agisindan Hemsireler

Ben  hemsireleri de
canavarlara benzetiyorum.
Ciinkii; korkuyorum. (K4-
Hasta)

Ben hemsgireleri dinozor
Trex’e benzetiyorum.
Cilinkii; yash ve
huysuzlar. (E26-Sagliklr)

Ben hemsireleri serumdaki
kana benzetiyorum.
Ciinkii; kolumu acitiyor.
(K11-Hasta)

Ben hemsireleri cadilara

benzetiyorum. Ciinkii;
kot kalpliler.  (E28-
Sagliklr)

Ben hemgireleri mutsuz
insanlara benzetiyorum.
Ciinkii; glilmiiyorlar.
(K24-Hasta)

Ben hemsireleri bakicilara
benzetiyorum. Ciinkd;
bakicilar ¢ocuklara kotii
davranir. (K64-Saglikli)

Fiziksel Ozellikleri
Agisindan Hemsireler

Ben hemsireleri aynaya
benzetiyorum. Ciinkii; ¢ok
stisleniyorlar. (E7-Hasta)

Ben hemsireleri kendime
benzetiyorum. Ciinkii; ben
uzun sacgli ve giizelim.
(K43-Saglikli)

Ben hemgireleri masaya
benzetiyorum. Ciinkii; diiz
ve hareketsizdirler. (K10-
Hasta)

Ben hemsireleri terlige
benzetiyorum. Ciinkii; ¢cok
degisik  terlikleri  var.
(K44-Sagliklr)

Ben hemsireleri ambulans
camina benzetiyorum.
Ciinkii; renksizler, sertler.
(K15-Hasta)

Ben hemsgireleri
babaanneme
benzetiyorum. Ciinkii;
saclart kisa oldugu igin.
(K58-Saglikli)

Mesleki Ozellikleri
Agisindan Hemsireler

Ben hemsireleri taksiye
benzetiyorum. Ciinki;
hizlica gelip gidiyorlar.
(K14-Hasta)

Ben hemsireleri
Ogretmenlere

benzetiyorum. Ciinkii;
¢ocuklara oyun

oynuyorlar. (E25-Saglikli)

Ben hemsireleri artya
benzetiyorum. Ciinkii;

igneleri var. (E14-Hasta)

Ben hemsireleri bebek
iireticisine benzetiyorum.
Ciinkdi; bizim eve gelecek
olan bebegi o iiretti, bize
verdi. (K36-Saglikl)

Ben hemsireleri eldiven
giymis insanlara
benzetiyorum. Ciinkii;
eldiven giyiyorlar. (K27-
Hasta)

Ben hemsireleri tamirci
ciragina benzetiyorum.
Ciinkdi; doktorlara yardim
ediyorlar. (K55- Sagliklr)

Yukaridaki tabloda verilen duygusal durum acgisindan hemsireler kategorisine
bakildiginda ¢cocuklarin algilarinin hastaneye yatma deneyimi olma ve olmama durumuna
gore farklilik gostermedigi belirlenmistir. Genel olarak ele alindiginda c¢ocuklarin
duygusal durum agisindan hemsirelere yonelik algilarinin olumlu olmadigi sdylenebilir.
Asagida bu ¢ocuklarin ¢izdikleri resimlere 6rnekler sunulmustur.
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“Burast hastane ¢ocuk hastaneden ka¢mis. Hemgire  “Burast hastane. Hastanenin i¢inde de doktor ve hasta
de kagan c¢ocugu aramaya gitmis. Yandaki hasta yatagi var. Pembe kiyafetli kisi, erkek doktor. Mutlu ve iyi
yatagi yatagin yaninda da kan verme hortumu var.”  biri. Hemsireyi ¢izmek istemedigim icin ¢izmedim. Ciinkii
(K11) onlar kotii kalpli ve siisli.” (E28)

Yukaridaki resmin sahibi olan K11 kodlu hasta ¢ocuk kolunu acitmalari nedeni ile
hemsireleri serumdaki kana benzettigini ifade etmektedir. Ayni ¢ocugun yukaridaki
resimde de ¢ocuk kagtigi hemsirenin de onu yakaladigi nedeni ¢izmemesi ve onlarin
yerine hasta yataginin yanina asili bir kan ¢izmesi goriislerini yansitmaktadir. E28 kodlu
saglikli ¢cocuk hemsireleri kotii kalpli olmalari nedeni ile cadilara benzettigini ifade
etmektedir. Ayn1 ¢ocuk resmine de kotii kalpli ve siislii olmalar1 nedeni ile hemsire
cizmemigtir. Tiim bunlar hasta ve saglikli olmalarindan bagimsiz bir sekilde ¢ocuklarin
duygusal durum agisindan hemsireler ile ilgili algillarinin olumsuz oldugunu ortaya
koymaktadir.

Tablo 6’de yer alan benzetme 6rneklerinden ¢ocuklarin fiziksel ozellikleri agisindan
hemsire algisina bakildiginda, hasta ve saglikli olma durumunun ¢esitli farkliliklara
neden oldugu goriilmektedir. Hemsireler ile daha sik karsilagmak zorunda kalan
cocuklarin daha ¢ok igerisinde diiz olma, hareketsiz, renksiz olma gibi duygusal dgeler
barindiran fiziksel 6zelliklerine vurgu yaptiklari belirlenmistir. Ote yandan saglikli olan
cocuklarin ise duygusal dgelere vurgu yapmaksizin fiziksel dgelerini vurguladiklart
belirlenmistir. Ornegin K43 kodlu saglikli ¢ocuk giizel ve uzun sagli olmasi nedeni ile
hemsireleri kendisine benzettigini ifade etmistir. Asagida bu ¢ocuga ait resim
sunulmaktadir.

“Burasi hastanenin igi. Bu da kiz hemgire. Saglar
uzun, stisli birisi. Hastalara ila¢ gétiirdiikten sonra
mutlu olmug.” (K43)

Cocuklarin mesleki 6zellikleri agisindan hemsirelere iliskin algilarina bakildiginda ise
hasta olma ve olmama durumlarinin algilari iizerinde ¢esitli nlians farkliliklar yarattigi
belirlenmistir. Ornegin hasta cocuklar daha ¢ok igne yagmast, eline eldiven takmasi, hizli
olmalar1 gibi mesleki 6zelliklerine vurgu yaparken, saglikli ¢ocuklar ise doktora yardimci
olmasi gibi gergek durumlarin yani sira bebek lireticisi olmalar1 gibi gergekte olmayan
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mesleki Ozelliklerinin iizerinde durmuslardir. Asagida bu cocuklarin resimlerine yer
verilmektedir.

“Bu hasta odasinda bir tek yatak var. Hasta kiz  “Annem babam ve ben mutlu mutlu hastaneye gitmistik.

yatakta. Yamina gelen kisi de doktor. Saglart azalmis.  Orada bize bir bebek verdiler. Ama ben onu sevmedigim

Ellerine eldiven giydigi icin parmaklarimi aywnug.  icin elini tutmadik. Ne giizel basta cam bir kutudayd.

Burnu uzun ve konugmayt ¢ok seviyor.” (K27) Sonra hemgire onu bize birakip kacti. Doktor da ¢ok mutlu
oldu bize bebek verdigi i¢in. Yemek yemeye gitti. Bebek
bizimle gelmek zorunda kaldi. Hastanedeki o biiyiik
merdivenlerden indik, o bebegin elini tutmadan eve
gittik.” (K36)

Yukarida resmi verilen K27 kodlu hasta ¢ocuk hemsireleri eldiven takan insanlara
benzettigini belirterek, eldiven takmak gibi bir mesleki 6zelliklerini 6n plana ¢ikarmistir.
Benzer sekilde ayni1 ¢ocuk resminde de hemsire ¢izmemekle birlikte ellerine eldiven
giymis bir doktor ¢izerek yine ayni mesleki 6zellige vurgu yapmistir. Bir diger resim sahi
olan K36 kodlu saglikli gocuk ise hemsireleri bebek lireticisine benzettigini ifade etmistir.
Ayni ¢ocuk sdylemi ile ayni olacak sekilde hemsirenin bebegi kendilerine birakip
kactigin1 belirterek; resminde de kardesinin olmasi durumunu tiim ayrintilari ile
yansitmistir.

Baz1 cocuklar ise sOylemlerinde hemsirelerin mesleki 6zelliklerini vurgulamalarina
karsin resimlerinde fiziksel &zelliklerini on plana ¢ikarmislardir. Ornegin K19 kodlu
hasta ¢ocuk hemsireleri ilag getiren insanlara benzettigini ifade etmekle birlikte resminde
hemsirenin fiziksel 6zelliklerine detayli bir sekilde yer vermistir. Asagida ilgili cocuga
ait resim sunulmaktadir.

“Burast hastane. Bu bir hemsire. Elleri ¢ok c¢irkin.
Twrnaklary ise sivri, ¢linkii acitiyor. Saglarini ¢irkin.
Hastane kiyafetinde kalpler var. Cocuklara anneleri
varken iyi davramyor. Kulaginda steteskop var. Ilag
masaswin tistiinde hap var. Cocuklarin odalarina tek tek

girip ilag veriyor.” (K19)

Yukaridaki resmin sahibi olan ¢ocuk ayni zamanda resmi anlatirken “Cocuklara anneleri
varken 1yi davraniyor” diyerek aslinda hemsirelerden duygusal olarak hoslanmadigini da
iistii kapali bir sekilde ifade etmistir.
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Son olarak hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin hastane algilarinin
nasil olduguna bakilmistir. Asagidaki tabloda hasta ve hasta olmayan ¢ocuklarin hemsire
kavramina iligkin olarak tirettikleri benzetmelere iliskin bilgiler sunulmaktadir.

Tablo 7. Hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan g¢ocuklarin hastane kavramina

iligkin olarak {irettikleri benzetmeler
Kategori Benzetmeler

Ev (17), Halamin Evi (1), Annemin Evi (1), Hapishane (1), Cok Pencereli Yerler
. (2), Ambulans (2), Labirent (1), Kirli Elbiseler (1), Uzay Boslugu (1), Karmasik
Fiziksel Ozellikleri  yerjer (3), Temiz Yerler (1), Képek Kuliibeleri (1), Kilise (1), Film Setleri (1),
Iﬁgsl;zlal:(ljll:r Kéti Evler (1), Diigiin Evi (1), Dayimin Arabasi (1), Sedye (1), Basit Evler (1),
Beyaz Duvarlarin Cok Oldugu Evler (1), Eski Binalar (1), Cadir (1), Harabe Evler
(1), Buzdan Sato (1), Degisik Kokulu Yerler (1), Biiyiik Binalar (1), Mutfak (1),
Biiyiik Is Merkezleri (1), Kiigiik Yerler (1), Benim Odam (2), Bataklik (1), Uzun
ve Ince Binalar (1), Hijyenik Yerler (1), Genis Caydanliklar (1), Pastane (1),

Normal Bina (1), Normal Ev (1), Mektup Zarfi (1)

Benzetme Sayisi=59
Ilkokul (1), Kapali Oyun Parki (1), Karanhk Evler (1), Magara (1), Dikenli
Duygusal Durum Tellerle Cevrili Yerler (1), Biiyiik Kapilar (1), Bogut?u Dar Yerler (}), Koti
Aqismdan Dumanlar (1), Ahtapotlar (1), Sikic1 Evler (1), Mutsuz Insanlarin Geldigi Yerler
Hastaneler (1), Hapishane (5), Okul (2), Bebek Pazar1 (1), Akil Hastanesi (1), Sirk (1),
Eglenceli Oyun Parki (1), Cirkin Yerler (1), Ugan Hali (1), Acikli Bir Tablo (1),

Issiz Adalar (1), Sevgi Dolu Yerler (1)

Benzetme Sayisi=27

. Steteskop (1), Mezarliklar (2), Yemek yeri (1), Ev (1), Sicak Kopek Kuliibesi (1),

Islevi Aqisindan — pi/an6 (1), Babamin isyeri (1), Sifa Veren Yerler (1), Fabrikalar (1), Tamirci
Hastaneler Diikkani (1), Bityiik AVMler (1), Normal Ev (1)

Benzetme Sayisi=13

Yukaridaki tablo incelendiginde ¢ocuklarin hastanelere iliskin algilarini ortaya koyan
benzetmelerin fiziksel oOzellikleri agisindan hastaneler kategorisinde yogunlastigi
goriilmektedir. Arastirmaya katilan hasta ve hasta olmaya ¢ocuklarin yarisindan fazlasi
bu kategoriye yonelik olarak goriis bildirmislerdir. Bunu sirasi ile duygusal durum
acisindan ve islevleri acisindan hastaneler kategorisi izlemektedir. Asagidaki tabloda
cocuklarin bu kategorilere uygun olarak iirettikleri benzetmelere érnekler sunulmaktadir.

Tablo 8. Hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan g¢ocuklarin hastane kavramina
iliskin olarak iirettikleri benzetme Ornekleri

Kategori Ornek Benzetmeler
Ben hastaneleri halamin  Ben hastaneleri  Ben hastaneleri mektup
evine benzetiyorum. hapishanelere zarfina benzetiyorum.

Ciinkii; her sey siyah benzetiyorum. Ciinkii; Ciinkii; iginde mektup
beyaz, ¢ocuklara degil oraya insanlar hapsoluyor. olarak doktor var. (K7-
biiyiiklere uygun. (K3- (K5-Hasta) Hasta)

Hasta)

Fiziksel Ozellikleri
Acisindan Hastaneler

Ben hastaneleri mutfaga Ben hastaneleri hijyenik Ben hastaneleri biiyiik ig
benzetiyorum. Ciinkii;  yerlere benzetiyorum.  merkezlerine

dolaplar1 var, dolaplar da  Ciinkii; temizlik¢i teyzeler  benzetiyorum. Ciinkdi;
tencereler, bardaklar yok siirekli temizliyor. (K48- biiyiik binalar ve
ama ilaglar var. (K43- Saglikl) pencereleri ¢ok. (E27-
Sagliklr) Sagliklr)
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Ben hastaneleri magaraya Ben hastaneleri  Ben hastaneleri dikenli
benzetiyorum.  Ciinkii; ahtapotlara benzetiyorum. tellerle  gevrili  yerlere
sikict ve sikistk. (K6-  Ciinkii; bizi sarip benzetiyorum. Ciinki;
Ag?sl:r):g:flall-llajsut;lljlger Hasta) sikiyorlar. (K16-Hasta) gikmak zor. (E4-Hasta)
Ben hastaneleri 1ss1z Ben hastaneleri eglenceli Ben hastaneleri  okula
adalara benzetiyorum. oyun parklarina  benzetiyorum. Cilinkii;
Clinkii; oras1 survivor benzetiyorum. Cilinkii;  gitmek istemiyorum.
gibi. (E26) orada oyuncak veriyorlar.  (E20-Saglikli)
(K44-Saglikli)
Ben hastaneleri steteskopa Ben hastaneleri  Ben hastaneleri yemek
benzetiyorum. Ciinkii; mezarliklara yerine benzetiyorum.
. orada bizi dinliyorlar. benzetiyorum. Ciinkii; 6li  Ciinkii; orada  bana
Islevi Acisindan (E11-Hasta) insanlar  oluyor orda. yiyecek veriyorlar. (E16-
Hastaneler

Ben hastaneleri eczaneye

(K21-Hasta)

Ben hastaneleri babamin

Hasta)

Ben hastaneleri fabrikalara

benzetiyorum. Ciinkii; isyerine  benzetiyorum. benzetiyorum. Ciinkii;
orada tedavi eden ilaglar Ciinkii; orada da ¢alisanlar hasta {iretiliyor. (E32-
var. (K39-Sagliklr) var. (E23-Saglikl) Saglikli)

Yukaridaki tabloda yer verilen fiziksel 6zellikleri a¢isindan hastaneler kategorisinde yer
alan 6rnek benzetmelere bakildiginda ¢ocuklarin fiziksel 6zellikleri agisindan hastane
algilarinin hasta olma ya da olmama durumuna gore cesitli farkliliklar gosterdigi
goriilmektedir. Ornegin asagida resmine yer verilen K5 kodlu hasta cocuk hastaneleri
hapishanelere benzettigini ifade etmektedir. Soylemi ile paralel olacak sekilde resminde
cizdigi hastaneyi de tipki bir hapishane gibi hi¢ penceresiz bir sekilde resmetmis ve
sOyleminde de buna yer vermistir. E27 kodlu saglikli ¢ocuk ise hastaneleri biiyiik is
merkezi gibi gergek hayatta olan binalara benzeterek resmine de bu durumu yansitmistir.
Bu goriislerini yansitacak sekilde E27 kodlu ¢ocuk resminde ¢ok sayida pencereye yer
vermistir.

“Tekerlekli sandalyeyi siiren kisi hemsire. Tekerlekli

“Burasi hastane. Cok biiyiik bir yer. Penceresi ¢ok. Biiyiik

sandalyede oturan kisi ise lésemili, sa¢i olmayan
cocuk. Cocuk hi¢ konugmuyor. Pembeli olan kigi hasta

oldugu icin gékyiiziine yakin ¢izdim. Doktor ve hemsire
hastanenin i¢inde ama ben onlar ¢izmek istemiyorum.”
¢ocugun annesi. Cok iizgiin ve telasl yerde yatan kigi  (E27)
de pembelinin annesi o da hastaymis ve hastanede
Glmiis. Mor bina hastane penceresi yok. I¢i karanlik ve

soguk. Sol tarafta da ambulans var.” (K5)

Tablo 8’de yer alan hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin duygusal
durum acisindan hastane algilarina bakildiginda hastalik durumunun kismen de olsa
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belirleyici bir unsur oldugu goriilmektedir. Bu noktada genel olarak hasta ¢ocuklarin
duygusal durum acisindan hastaneye sikicilik gibi olumsuz anlamlar yiikledikleri
goriiliirken, hasta olmayan c¢ocuklarin ise goriislerini gitmek istememek gibi temeller
lizerine bina ettikleri goriilmektedir. Asagida konu hakkinda goriis belirten cocuklarin
resimlerinden &rneklere yer verilmektedir. Ornegin E4 kodlu hasta ¢ocuk hastaneleri
insanlarin ¢ikmasi zor olan dikenli teller ile ¢evrilmis mekanlara benzetmis ve resminde
de bu olguya yer vererek, hastanenin etrafina dikenli teller ¢izmistir. K44 kodlu saglikli
cocuk ise hastaneleri oyun parklarina benzettigini ifade etmis; bu goriislerini yansitacak
sekilde pozitif duygular yansitan bir resim yapmis ve resminde olduk¢a canli olan mor,
pembe, sar1, kirmizi, turuncu gibi renklere yer vermistir.

“Burasi hastane. Cevresinde dikenli teller var, disar1  “Burasi hastane.3 tane kapisi var. Bir siirii penceresi
ctkip kagmamamiz icin tasarlanmis. Sagdaki hemsire. var. Catisi mor ve ¢atisina giines isiklart yayilmus.
Elinde bir igne var ve ¢ocuga gostermemeye ¢alisiyor.  Hastane duvarlarinda da giines resimleri var.” (K44)
Sol taraftaki de doktor. O da mutlu ¢iinkii cant aciyan o

degil. Ortada hasta ¢ocuk var. Cocuk iigiimesin diye

tistiinii ortmiigler ve ellerini de yataga baglamislar.”

(E4)

Tablo 8’de yer verilen benzetme 6rneklerinden yola ¢ikilarak ¢ocuklarin islevi agisindan
hastane algilarina bakildiginda hasta olma veya olmama durumunun ¢ocuklarin algilari
tizerinde ¢ok belirleyici olmadigr goriilmiistiir. Her iki grupta da yer alan cocuklar
hastaneler ile ilgili olarak kendi bilgi ve deneyimlerinden yola ¢ikarak ¢ikarimda
bulunmuslardir. Ornegin E11 kodlu hasta ¢cocuk hastaneleri de stetoskoba benzettigini
ifade etmis ve resminde kulaginda stetoskobu oldukga net bir sekilde belli olan doktorun
oldugu bir hastane ¢izmistir. Hastaneleri hasta {ireten fabrikalara benzettigini ifade eden
E32 kodlu saglikli ¢ocuk ise resminde i¢inde hastanin ve ona miidahale eden doktor ve
hemsirelerin oldukca net bir sekilde goriildiigii bir hastane ¢izmistir.
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“Bu doktor giiler yiizlii kravati var. Saglart joleli — “Sol taraftaki bir ambulans. I¢inde lapkirmizi kam olan

boynunda da steteskobu var burasi da hastane.”  hastalar ve yaralilar var. Hastanede erkek doktor, erkek
(E11) hemgire var. Hastanenin iistiinde de bayrak var.” (E32)
TARTISMA ve SONUC

Arastirma sonuglarma gore hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan 5-6 yas
cocuklariin doktor kavramina iliskin olarak 86, hemsire kavramina iliskin olarak 87 ve
hastane kavramina iligkin olarak toplam 99 gecerli benzetme iirettikleri belirlenmistir.
Cocuklarin doktor algilarinin fiziksel ozellikleri agisindan doktorlar, mesleki ozellikleri
agisindan doktorlar, duygusal durum agisindan doktorlar, hayali kahramanlar olarak
doktorlar ve hayvanlarla iliskilendirilmesi agisindan doktorlar olmak {izere bes
kategoride toplandigi belirlenmistir. Genel olarak cocuklar en ¢ok fiziksel ozellikleri
agisindan doktorlar (33) Kategorisine uygun benzetme firetirken en az hayvanlarla
iliskilendirilmesi agisindan doktorlar (3) kategorisine uygun benzetme iretmislerdir.
Hastaneye yatma deneyimi olan ve olmayan cocuklarin iirettikleri benzetmelerin
dagilimina bakildiginda, hastanede yatma deneyimi olmayan cocuklarin iirettikleri
benzetmelerin en ¢ok fiziksel ozellikleri a¢icindan doktorlar (19) kategorisinde oldugu,
hastanede yatma deneyimi olan ¢ocuklarin tirettikleri benzetmelerin ise en ¢ok duygusal
durum agisindan doktorlar (17) kategorisinde oldugu sonucu ortaya ¢ikmistir. Bu
sonuglar 1s18inda, hasta cocuklarin doktor algilarinda duygusal durumun daha etkili
oldugu sdylenebilir. Weaver, Prudhoe, Battrick & Glasper (2007) Ingiltere nin giineyinde
bulunan bir ¢ocuk hastanesinden 4-11 yaslar1 arasindan 42 c¢ocugun katilimi ile
gerceklestirdikleri calismalarinda, bu arastirmanin sonuclar1 ile benzer bulgular elde
etmiglerdir. Buna gore arastirmacilar yazma ve ¢izme tekniginden faydalanarak
cocuklarin doktor algilarmi iki asamada belirlemislerdir. Ilk asamada cocuklara higbir
miidahalede bulunmayan arastirmacilar ¢ocuklarin ¢ogunlugunun doktorlari olumsuz
(korkmus, endiseli, sinirli, iiziicii) olarak algiladiklarini belirlemislerdir. Arastirmaninin
ikinci agamasinda ise ¢cocuklara palyaco kiyafeti giymis bir doktor ziyaret gergeklestirmis
ve bu ziyaretin ardindan ¢ocuklarin yeniden doktor algilari belirlenmistir. Buna gore
cocuklarin doktor algilarinda kayda deger bir sekilde olumlu yonde bir degisiklik
olmustur. Bu arastirmada hastaneye yatma deneyimi olan ¢ocuklarin doktor algisinin
iizerinde duygusal durumun etkili olmas1 Weaver, Prudhoe, Battrick & Glasper (2007)’1n
arastirmasi ile benzerlik gostermektedir. Her iki aragtirmada da benzer 6zelliklerin ortaya
cikmasinda, yani hastaneye yatma deneyimi olan ¢ocuklarin agirlikli olarak doktorlari
duygusal acidan ele almalarinda c¢ocuk-doktor iligskisinde cocuklarin ilgi noktasi
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olmamasinin etkisinin bulundugu diisiiniilmektedir. Nitekim doktor-hasta iletisimini ele
alan ilk calismalarin pediatri servislerinde yapildigi bilinmekle birlikte, ¢ocugun tibbi
diyaloglardaki 6zel roliiniin ihmal edildigi, karsilikli iletisimin ebeveyn-doktor arasinda
oldugu belirtilmektedir. Ote yandan cocuklarin saglik hizmetlerindeki roliiniin
ebeveynler kadar 6nemli oldugu ve kendilerinin sagliklar ile ilgili konulara, kararlara
daha fazla dahil olmalar1 gerektigi goriisii giderek daha fazla kabul gormektedir (Tates &
Meeuwesen, 2001). Nitekim Tates & Meeuwesen (2000) yaptiklari arastirmalarinda
yaklasik 20 yillik bir siire boyunca alinan 106 tibbi hasta-doktor goriismesini
degerlendirmisglerdir. Yapilan analizler neticesinde cocuklarin tibbi goriismelerdeki
yerinin olduk¢a sinirli oldugu, ancak ¢ocuklarin zamanla bu smirliliklardan kurtulmaya
basladiklar1 ve aktif hale geldikleri belirlenmistir. Cocuklarin kendilerini ilgilendiren
saglik konularina daha fazla dahil olmalari, hasta-doktor diyaloglarinda ¢ocuklara daha
fazla katilim hakki verilmesinin ¢ocuklarin doktorlara yonelik algilarimi etkileyecegi
diistiniilmektedir.

Tas, Aslan ve Sayek (2006) de arastirmalarinda 7-12 yas grubu c¢ocuklarin doktorluk
meslegini resimlerine nasil yansittiklarini incelemisler; arastirmalarinda g¢ocuklarin
resimlerinde yer verdikleri doktor figiirlerinin kendi cinsiyetleri ile uyumlu oldugunu ve
her bes cocuktan birinin resimlerinde doktor-hemsire ayrimi yapabildigini tespit
etmislerdir. Benzer sekilde bu ¢alismada da hasta olan ve olmayan ¢ocuklarin doktor ve
hemgire ayrimi yapabildikleri goriilmiistiir. Ornegin E28 kodlu saglikli ¢ocuk “Burast
hastane. Hastanenin iginde de doktor ve hasta yatag var. Pembe kiyafetli kisi, erkek
doktor. Mutlu ve iyi biri. Hemsireyi ¢izmek istemedigim igin ¢izmedim. Ciinkii onlar kotii
kalpli ve siislii.” sOylemiyle doktorlara yonelik olumlu algisin1 ve hemsirelere yonelik
olumsuz algisin1 ifade etmektedir. Ayni arastirmanin sonuglarina gore cocuklarin
yalnizca %22.9'u doktorlarin koruyucu hizmetler ile ilgili sorumluluklarini tedavi edici
sorumluluklart ile kiyaslandiginda daha oncelikli olarak gordiiglinii yansitan resimler
¢izmislerdir. Bu ¢aligmada ise koruyucu hizmetler ile ilgili sorumluluklar ve tedavi edici
sorumluluklar basliklarinin her ikisini kapsayici nitelikte mesleki 6zellikleri agisindan
doktorlar kategorisi belirlenmis ve bu kategoriye uygun benzetmeler %24,7 olarak ortaya
cikmustir.

Arastirma sonuglarina gore cocuklarin hemsire algilarina yonelik gelistirdikleri
benzetmeler, duygusal durum agisindan hemgireler, fiziksel ozellikleri agisindan
hemsireler ve mesleki ozellikleri agisindan hemsireler olmak iizere li¢ kategoride
toplanmigtir. Genel olarak ¢ocuklarin irettikleri benzetmeler tiim kategorilere dengeli bir
sekilde dagilmistir. Ancak hasta olan ve olmayan c¢ocuklarin trettikleri benzetmelerin
dagilimi incelendiginde, hasta olmayan g¢ocuklarin irettikleri benzetmelerin en ¢ok
duygusal durum agisindan Ve fiziksel ozellikleri agisindan hemgireler (15) kategorisinde
oldugu hasta olan cocuklarda iiretilen benzetmelerin ise en c¢ok mesleki ozellikleri
agisindan hemsgireler (17) kategorisinde oldugu sonucu ortaya ¢ikmistir. Buna gore hasta
cocuklarin algilarinda mesleki 6zelliklerin 6ne ¢iktig1 sOylenebilir. Benzer bir sekilde
Brady (2009) tarafindan yapilan ¢aligmada hastanede yatan ¢ocuklarin iyi hemsireye
iliskin goriisleri incelenmis ve bu amagla 7-12 yas aras1 22 ¢ocukla ¢iz ve yaz teknigi
kullanilarak goriisme yapilmistir. Sonuglara gore iyi hemsireye iliskin goriisler iletisim,
profesyonel yeterlilik, giiven, profesyonel goriiniim ve erdemler olmak {izere bes tema
olarak belirlenmistir. Bu temalardan O6zellikle profesyonel yeterlilik ve profesyonel
gOriiniim olarak belirlenen temalarin mesleki 6zellikleri 6ne ¢ikardigi ve bu anlamda bu
calismayla bulgularinin benzerlik gosterdigi sOylenebilir. Buna iliskin bir diger
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arastirmada da Sonmez Diizkaya, Uysal ve Akay (2014) 6-18 yas arasi ¢ocuklarin hemsire
algisini incelemislerdir. Buna gore ¢ocuklara hemsirelerin sorumluluklart soruldugunda;
%74.8’1 enjeksiyon yaptiklarint % 1.9’u ise kendileriyle oynadiklarini ifade etmislerdir.
Bu baglamda Sonmez Diizkaya, Uysal ve Akay (2014)’in ¢alismasinin aragtirmanin
bulgular1 ile uyumlu oldugu goriilmektedir. Nitekim bu ¢aligmada da hasta ¢ocuklar
hemsireleri bakim baglhigi altinda ele alinabilecek sekilde mesleki 6zellikleri agisindan
algiladiklarin1 ortaya koymuslardir. Yine ayni aragtirmada ¢ocuklarin ¢izimlerinde yer
alan hemsirelerin yiiz ifadeleri incelendiginde; % 68’inin iyi nazik, %25.2’sinin yorgun,
% 3.9’unun tizgiin ve % 2.9’unun 6fkeli oldugu belirlenmistir. Cocuklar hemsireleri iyi
niyetli gérmekle birlikte daha ¢ok somut miidahalelerle ilgilendiklerini ve nadiren bakima
oyun eklediklerini belirtmislerdir. Benzer sekilde Corsano ve digerleri (2012) tarafindan
yapilan calismada da 6-15 yas arasi hastanede yatan cocuklarin doktor ve hemsire
iligkileri incelenmis ve bu amagla katilimcilarin ¢izimleri analiz edilmistir. Buna gore
katilimcilarin saglik uzmanlar ile olan iliskilerini 6zellikle de hemsirelerle, olumlu
gordiikleri sonucu ortaya ¢ikmistir. Hatta bu olumlu iligkinin samimi, tutarli ve ¢atisma
olmaksizin algilandigi ve bazi durumlarda da duygusal bir bag oldugu sonucuna
varilmigtir. Uysal, Sonmez Diizkaya, Bozkurt ve Coplii (2018) tarafindan yapilan yakin
tarihli aragtirmada da 3-12 yaslar arasindaki 264 hasta ¢ocugun hemsire algis1 yazma-
cizme teknigi kullanilarak incelenmistir. Arastirmanin neticesinde ¢ocuklarin %76.1’inin
resimlerinde hemsireyi insan figiirii olarak ¢izdigi, %85.5’inin kadin olarak algiladig: ve
%33.7’sinin hemsireyi olumsuz olarak algiladig: belirlenmistir.

Hem S6nmez Diizkaya, Uysal ve Akay (2014)’ 1 hem de Corsano ve digerleri (2012)’nin
calismasinda ortaya ¢ikan hemsirelere yonelik olumlu alginin bu ¢alismada farklilastigi
belirlenmistir. Ornegin, E28 kodlu ¢ocuk resminde hemsireye yer vermeme gerekgesini
“Hemgireyi ¢izmek istemedigim i¢cin ¢izmedim. Ciinkii onlar kéti kalpli ve siislii.”
sOylemi ile ifade etmektedir. Bu noktada bu ¢ocugun hemsire algisinin olumlu oldugunu
sOylemek miimkiin goriilmemektedir. Benzer sekilde K19 kodlu ¢ocuk ise “... Bu bir
hemgire. Elleri ¢ok ¢irkin. Tirnaklari ise sivri, ¢iinkii acitiyor. Saglarini ¢irkin. Hastane
kiyafetinde kalpler var. Cocuklara anneleri varken iyi davramiyor.” sdylemi ile
hemsirelerden canini acittiklar1 gerekgesi ile hoslanmadigini ortaya koymaktadir. Ote
yandan bu ¢ocugun Sonmez Diizkaya, Uysal ve Akay (2014)’1n ¢aligmasinda ortaya
koyulan hemsirelerin somut miidahalelerle 1ilgilendigi gercegini de yansittigi
goriilmektedir. Uysal ve digerleri (2018)’nin arastirmasinda ise hemsirelere yonelik
olumsuz algiya sahip olan c¢ocuklar; hemsireleri igne yapan, can acitan, ilag veren,
aglatan, korkutan, kizgin, sinirli, susturan kisiler olarak tanimlamislardir. Bu aragtirmada
elde edilen bulgularin aragtirmanin bulgulari ile benzerlik gdsterdigi belirlenmistir. Bu
noktada bizim kiiltiirimiizde ¢ocuklarin hemsire, igne vb. unsurlar ile korkutulmasinin
da etkili oldugu diisiiniilmektedir. Bu bulgulardan hareketle hemsirelerin ¢ocuklar ile
daha ¢ok onlar1 anladiklarin1 gdsteren caligmalar yapmalarinin ¢ocuklarin hemsirelere
yonelik olan bazi olumsuz algilarini olumluya c¢evirebilecegi diisiiniilmektedir. Buna ek
olarak ailelerin de ¢ocuklarda olumsuz algilarin olusmasina neden olacak benzetmelerden
ve korkutmalardan da kaginmalar1 6nemlilik arz etmektedir.

Arastirmanin diger bir sonucuna gore ¢ocuklarin hastanelere yonelik olarak gelistirdikleri
benzetmelerin; fiziksel ozellikleri agisindan hastaneler, duygusal durum agisindan
hastaneler ve islevi agisindan hastaneler olmak fizere ii¢ kategoride toplandigi
belirlenmistir. Genel olarak ¢ocuklarin, en ¢ok fiziksel ozellikleri a¢isindan hastaneler
(59) kategorisine uygun benzetme tirettikleri goriiliirken; en az islevi agisindan hastaneler
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(13) kategorisine uygun benzetme {irettikleri saptanmistir. Bununla birlikte hastaneye
yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin iirettikleri benzetmelerin her iki grupta da
en c¢ok fiziksel ozellikleri agisindan hastaneler kategorisinde oldugu sonucu ortaya
cikmistir. Buna gore cocuklarin hastane algilarinda fiziksel Ozelliklerin 6ne ¢iktigi;
Ozellikle hasta ¢ocuklarin hastaneye yonelik algilarimin olumsuz oldugu ve bunu
cizimlerine de yansittiklar1 saptanmistir. Bu sonugla iliskili olarak Sen Beytut, Bolisik,
Solak & Seyfioglu (2009) arastirmalarinda ¢ocuklarda hastaneye yatmanin etkilerini
arastirmig; bu amagla ¢ocuklarin ¢izdikleri resimlerdeki renk se¢imine iliskin bulgulari
incelemislerdir. Buna gore hastanede yatan kronik hastaligi olan ¢ocuklarin %56.3 {iniin,
hastanede yatan akut hastaligi olan c¢ocuklarin %73.3’linlin, saglikli cocuklarin
%71.4’liniin resimlerinde sicak renkler kullandig1 belirlenmistir. Kronik hastaligi olan
cocuklarin ise %61.5’inin ise ¢izimlerinde hastaneyi olumsuz bir sekilde yansittiklar
belirlenmistir. Bu sonuglar hasta ¢ocuklarin hastaneye yonelik algilarinin olumsuz olmasi
noktasinda arastirma bulgulariyla benzer niteliktedir. Buna yonelik olarak K5 kodlu hasta
cocuk hastaneye yonelik ¢izimini su sekilde anlatmistir: “Tekerlekli sandalyede oturan
kisi ise losemili, sa¢t olmayan ¢ocuk. Cocuk hi¢ konusmuyor. Pembeli olan kisi hasta
cocugun annesi. Cok tizgiin ve telaslh yerde yatan kisi de pembelinin annesi o da
hastaymis ve hastanede olmiis. Mor bina hastane penceresi yok. I¢i karanlik ve soguk.”
K5 kodlu ¢ocuk bu sdylemini ¢izimine de yansitmis, hastaneyi mor renge boyamis ve
penceresiz ¢izmistir. Bu durum; hastaneye yatmanin ¢ocuklar1 korkuttugu, hos olmayan
deneyimlere ve kontrol duygusu kaybina yol actig1 bilgisi ile uyumluluk gostermektedir
(Cavusoglu, 2008; Sen Beytut vd., 2009). Bu noktada kiiltiiriimiizde ¢cocuklarin hastane
ve hastanede bulunan doktor, hemsire, igne vb. dgelere karsi korkutulmasinin da etkili
olmus olabilecegi diisiilmektedir.

Bagbakkal, Sonmez, Celasin ve Esenay (2010) ise arastirmalarinda 3-6 yaslar1 arasindaki
akut hastaligi olan ¢ocuklarin hastaneye yatisa karsi olan davranigsal tepkilerini
incelemislerdir. Arastirma sonucunda ise g¢ocuklarda hastaneye yatis sonrasi; gece
yatmaya giderken ve yemek yerken huysuzluk yapma, gece yatagini 1slatma, yeni ortam,
kisi ve egyalardan korkma, doktor, hemsire ve hastane korkusu gibi davranis
degisiklikleri oldugunu saptamislardir. Benzer sekilde Durualp, Cigenoglu, Miimiinoglu,
Kalkanli ve Altuntas (2012) tarafindan yapilan arastirma sonucunda da hastanede yatan
cocuklarin hastane ile ilgili tutumlarini ¢izimlerine yansitabildikleri, yapilan iglemler ve
ev ortamindan uzak olmalar1 nedeniyle travmatik bir deneyime sahip olduklari,
cocuklarin korku ve giivensizlik nedeniyle hastaneye karsi olumsuz tutum sergiledikleri
belirlenmistir. Bu sonuglar1 destekler nitelikte bu ¢alismada da E4 kodlu hasta ¢ocuk
“Burasi hastane. Cevresinde dikenli teller var, disari ¢ikip kagmamamaiz igin tasarlanmis.
Sagdaki hemgire. Elinde bir igne var ve ¢cocuga gostermemeye ¢alisiyor. Sol taraftaki de
doktor. O da mutlu ¢iinkii cant aciyan o degil. Ortada hasta ¢ocuk var. Cocuk tistimesin
diye tistiinii ortmiisler ve ellerini de yataga baglamislar.” sdylemiyle hastaneye yonelik
korku ve giivensizlik duygusunu ifade etmistir. Salmela, Salantera & Aronen (2009)
tarafindan yapilan ¢alismada da 4-6 yas ¢ocuklarinin hastane korkular1 incelenmis ve
cocuklarin %90°dan fazlasinin hastane ile ilgili en az bir seyden korktuklar1 sonucunu
ortaya ¢ikarmislardir. Genel olarak bu konu ile ilgili yapilan ¢alismalarda, ¢ocuklarin
hastaneye karsi algilarinin olumsuz ve hastane deneyimi olan ¢ocuklarda da hastane
korkusu oldugu sonucu ortaya ¢ikmaktadir.

Aragtirmada ayrica genel olarak hastanede yatma deneyimi olan ve olmayan ¢ocuklarin
ozellikle resimlerinde ¢esitli farkliliklar oldugu belirlenmistir. Bu sonu¢ alan yazinda

271



ongoriilen bir durum olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Malchiodi (2013) ciddi diizeyde hasta
olan c¢ocuklarla yapilan caligmalarda ¢ocuklarin resimlerinde hem somatik hem de
spiritiiel unsurlarin yer aldigini belirtmektedir. Bu arastirmada c¢ocuklarin hi¢ birinin
ciddi diizeyde hastaligi bulunmamasi ve onlardan kendilerini ¢izmeleri istenmemesi
nedeni ile resimlerinde hastaliklarina iliskin somatik ya da spiritiiel unsurlar
gorilmemistir. Ancak saglikli c¢ocuklar ile hasta g¢ocuklarin resimlerinde algisal
farkliliklar oldugu belirlenmistir. Ornegin K10 kodlu hasta cocuk resminde agzinda ve
burnunda kanlar olan bir doktor ¢izerken; E24 kodlu saglikli ¢ocuk ise bir kavram
karmasasi yagayarak inegi muayene eden bir doktor ¢izmistir. Bu farkliliklarin cocuklarin
deneyimlerinin farkliliklarindan kaynaklandigin diistiniilmektedir.

Sonug olarak yapilan bu arastirmada ¢ocuklarin doktor, hemsire ve hastane algilarinin
hastaneye yatma deneyimlerinin olup olmamasi durumuna gore degisiklik gosterdigi
belirlenmistir. Buna gore hastaneye yatma deneyimi olan ¢ocuklarin doktor algilarinin
daha cok icerisinde duygusal ogeler barindirdigi; hemsire algilarinin ise mesleki
ozelliklerine odaklandig1 goriiliirken, hastane algilarinin hastanelerinin fiziksel yonlerine
odaklanmasina karsin igerisinde daha ¢ok olumsuzlugu yansitan dgeler barindirdigi tespit
edilmistir. Bu agidan, arastirmanin bulgularinin ilgili alan yazinda yer alan ¢aligsmalar ile
benzerlik gosterdigi sdylenebilir. Hastane, doktor ve ameliyat, enjeksiyon gibi tibbi islem
korkularinin ¢ocuklarin saglik uygulamalarina katilimlarini azalttigi ve hasta olmalari
durumunda saglik hizmetleri almalarini engelleyebildigi, sonu¢ olarak da ¢ocuklarin
tedavi siirecini olumsuz etkileyebildigi bilinmektedir (Giindiiz ve digerleri, 2016).

Yukaridaki sonuglar 1s181inda ¢ocuklarin hastanelere iligkin olumsuz algilarini ve hastane
korkularini azaltmak icin saglik personelinin ¢ocuklarla iletisimlerine dikkat etmeleri ve
buna yonelik egitim almalar1 dnerilebilir. Bu baglamda tibbi goriismeler ile ilgili olarak
biligsel ve duygusal olmak iizere iki farkli hasta ihtiyaci oldugundan bahsedilmektedir.
Biligsel ihtiya¢ i¢cinde bulundugu durumu bilmek ve anlamak olarak agiklanabilirken;
duygusal ihtiyac ise karsi tarafindan anlasilmis hissetmek ile agiklanmaktadir (Tates &
Meeuwesen, 2001). Bu noktada 6zellikle kiigiik cocuklarin doktorlara, hemsirelere ve
hastanelere yonelik algilarini degistirmek; korkularint en aza indirmek i¢in ¢ocuklarin
hem biligsel hem de duygusal ihtiyaclarinin farkina varilarak ihtiyaglar1 dogru bir sekilde
giderilmelidir. Bu siirecte ayni zamanda hastaligin tlirtine de dikkat edilmesi
gerekmektedir. Young, Dixon-Woods, Windridge & Heney (2003) arastirmalarinda
pediatrik onkoloji servisinde tedavileri devam eden 8-17 yaslari arasindaki hayati riski
bulunan hastaliklar1 olan gengler ile iletisimi yonetmede ¢esitli zorluklar bulunduguni
belirtmislerdir. Bu noktada saglik profesyonellerine bu zorluklarin iistesinden gelmede
cesitli gorevler diismektedir. Ozellikle cocuga hastaligini sdyleme noktasinda ok dikkatli
ve hassas olunmasi gerekmektedir. Ciinkii bu ve benzeri kritik durumlarda ¢ocuga yonelik
yanlig bir yaklasim sadece doktora, hemsireye, hastaneye yonelik algilarini degil aym
zamanda da hayatlarini derinden etkileyebilmektedir. Bunlarin yani sira hastane ortamlari
cocuklarin 1ilgilerini c¢ekebilecek sekilde renklendirilebilir, hijyenik oyuncaklarla
cocuklara ait oyun alanlari olusturulabilir. Ayrica siire¢ igerisinde hasta ¢ocuklarin
“bedenleri ile ruhlar1 arasindaki uyumu yeniden kurmalar1” amaci ile (Furth, 1981; Akt:
Malchiodi, 2013) resimler ¢izmelerine firsatlar saglanabilir. Bunlara ek olarak ise
hastanede gegirilecek siire igerisinde ¢ocuklar1 hastaliklar1 ile ilgili bilgilendirebilecek,
onlara moral ve destek saglayabilecek egitimli kisiler gorevlendirilebilir. Tiim bunlara ek
olarak ilerleyen zamanlarda benzer konular {izerinde c¢alisacak arastirmacilara yalnizca
belirli bir hastaligi olan ¢ocuklar ile benzer ¢aligmayi yapmalar1 Onerilebilir. Ayrica
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burada veri toplama siirecine dahil edilen ¢ocuk sayisinin siirliligi nedeni ile gelecek
arastirmalarda ¢ocuk sayisinin artirilmasi onerilmektedir. Bir diger 6neri de ¢ocuklarin
ailelerinin de arastirmaya dahil edilmeleri {izerine olabilir. Bu siiregte ¢ocuklarinin
yaninda olarak hastaliga dair tiim zorlayici asamalari ile ¢ocuklari ile birlikte gegiren
ailelerin de konu hakkindaki goriislerinin alinmas1 6nerilmektedir.
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Extended Abstract

Illlness and staying in a hospital because of an illness have negative effects on children’s
development. This situation affects the children’s view towards the hospital and health
staff. To investigate this issue, simile and drawing methods, which are effective in
revealing the perceptions of children, were considered as suitable methods. In this respect,
this study was conducted to investigate the doctor, hospital, and nurse perceptions of the
5-6-year-old children who had an experience of illness for 3 to 24 months and children
who did not have by means of similes and drawings. With this purpose in mind, the sub-
problems of the study were determined as follows:

1. How are the perceptions of children in the sample group regarding the concept of
doctor?

2. How are the perceptions of children in the sample group regarding the concept of
nurse?

3. How are the perceptions of children in the sample group regarding the concept of
hospital?

In this study, the phenomenology design of qualitative research approach was used. The
sample of the study was composed of 5-6-year-old children being treated in a private
hospital in Denizli and 50 healthy children in an independent kindergarten under MONE.
In order to determine the sample of the study, convenience sampling method, which is
one of the purposive sampling methods, and criterion sampling method were used
together. The criterion was determined for ill children as staying in a hospital for at least
one month. The data of this study were collected through a semi-constructed interview
form and drawing technique from the ill and healthy children who are aged between 5
and 6 regarding their perceptions towards the phenomena of doctor, nurse, and hospital.
According to the findings of the study, the ill and healthy 5-6 year-old children produced
86 valid similes regarding the concept of doctor, 87 valid similes regarding the concept
of nurse, and 99 valid similes regarding the concept of hospital. Accordingly, the similes
produced by ill and healthy children were classified under five categories as the physical
features of doctors, the occupational features of doctors, the emotional states towards
doctors, doctors as imaginary heroes, and assigning animal characteristics to doctors.
When all these categories are considered, it is obvious that the ill and healthy children
produced the highest number of similes in the physical features of doctors category (33),
and the least number of similes in the assigning animal characteristics to doctors category
(3). When the distribution of similes were investigated, it can be seen that the similes
produced by the healthy children were in the physical features of doctors (19), while the
ill children produced similes mostly in the emotional states towards doctors category (17).
Considering these findings, it can be stated that emotional state is more effective in the
perceptions of ill children regarding the concept of doctor. Similarly, similes developed
by the children regarding the concept of nurse were grouped into three categories as
emotional state towards nurses, the physical features of nurses, and occupational features
of nurses. The similes produced by the children were generally distributed in a balanced
way. However, when the similes produced by the healthy children were investigated, it
can be observed that the highest number of similes was produced under the categories of
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emotional state towards nurses and physical features of nurses (15), while the highest
number of similes produced by the ill children was under the category of occupational
features of nurses (17). According to this finding, it can be stated that the occupational
features were more prominent in the perceptions of the ill children. When the similes
regarding the concept of hospital were investigated, three categories can be observed
which are the physical features of hospitals, the emotional states towards hospitals, and
the functions of hospitals. Of these categories, the highest number of similes was
produced under the category of the physical features of hospitals (59), while the least
number of similes was produced under the category of the functions of hospitals (13).
Additionally, in both group of participants, the physical features of hospitals were more
prominent regarding the similes produced. According to this, it can be stated that the
physical features of hospitals were at the forefront in the perception of children, the
reflection of hospital is negative especially in the perceptions of sick children, and they
reflected this negative perception in their drawings. Additionally, in the study, certain
differences were determined in the drawings of ill and healthy children. This finding has
been predicted in the literature as well. Malchiodi (2013) stated in her study that in the
studies conducted with the children who have severe illnesses, the drawings involve both
somatic and spiritual elements. None of the children in the present study had severe
ilInesses and they were not required to draw themselves, therefore the somatic or spiritual
elements regarding their illnesses were not encountered. However, perceptual differences
were found to exist in the drawings of the healthy children and ill children. For instance,
while the participant K10 who is one of the ill children drew a doctor with blood on his
nose and mouth; the participant E24 who is one of the healthy children experienced a
confusion and drew a doctor who is examining a cow. These differences were considered
as because of the differences in the participants’ experiences. As a result, it can be stated
that the findings of the study revealed some similarities with the literature. In the light of
the findings, in order to decrease the negative perceptions and fears of children towards
hospitals, it can be recommended that the health professionals should pay attention to
their communication with the children, and receive training regarding this issue.
Additionally, the hospital environments can be enriched in a way that they will attract the
attention of the children, and playgrounds with hygienic toys can be formed for children.
Additionally, the children can be provided with the opportunity to draw in order to “re-
establish the harmony between their bodies and souls” (Furth, 1981; cited in: Malchiodi,
2013). In addition to these, educated people can be appointed who will inform the children
about their illnesses, provide motivation and support for the children in all along the
process.
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