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OZET

FIZYOTERAPISTLERIN GELISIMSEL YETERSIZLIGi OLAN COCUKLAR iLE
ETKILESIMLERININ NITELIGINI ARTIRMAYA YONELIK YETISKIN EGITiMI
UYGULAMALARI’NIN ETKILILIGi

Mehmet Cem AKKOSE
Ozel Egitim Anabilim Dali
Anadolu Universitesi, Egitim Bilimleri Enstitiisii, Subat 2019
Danisman: Prof. Dr. ibrahim H. DIKEN

Ozel gereksinimli bireyler, birden fazla gelisim alaninda yetersizlikler
gosterebilmekte ve sahip olduklar1 yetersizlik tiirlerine dayali olarak, farkli alanlardaki
uzmanlardan hizmet almalar1 gerekebilmektedir. Ozellikle bedensel yetersizligi olan
bireylerin hizmet aldiklar1 uzmanlardan birisi de fizyoterapistlerdir. Alanyazinda, 6zel
gereksinimli ¢ocuklar ile ¢alisan fizyoterapistlerin, ¢ocuklarla etkilesime girmelerinin,
sunduklar1 hizmetin etkililigini artirdigina dair aragtirmalar bulunmaktadir. Bu
arastirmanin amaci, arastirmaci tarafindan gelistirilen fizyoterapistlerin gelisimsel
yetersizligi olan ¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik diizenlenen
yetiskin egitimi uygulamalari’nin etkililiginin incelenmesidir. Bu uygulama ile 6zel
gereksinimli ¢ocuklarla ¢alisan fizyoterapistlerin ETECOM stratejilerini 6grenmeleri ve
cocuklarla gergeklestirdikleri uygulamalarda uygun olan stratejileri kullanmalarin
saglamak amaglanmistir. Arastirmanin bulgularina gére uygulanan egitim uygulamalari
fizyoterapistlerin fizyoterapi sirasinda kullandiklar1 etkilesimsel davranmiglarinin ve
oturumlara katilan g¢ocuklarin etkilesimsel davranislarinin olumlu yonde arttirdiginm
gostermektedir.

Anahtar Sézciikler: Yetiskin egitimi, Serebral Palsi, Fizyoterapist, ETECOM, Uzman

cocuk etkilesimi.
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ABSTRACT

THE EFFECTIVINESS OF THE ADULT TRAINING PROGRAM TO INCREASE
THE QUALITY OF THE INTERACTION OF PHYSICAL THERAPISTS AND
CHILDREN

Mehmet Cem AKKOSE
Department of Special Education

Anadolu University, Graduate School of Educational Sciences, February 2019
Advisor: Prof. Dr. Ibrahim H. DIKEN

Individuals with special needs may have disabilities in more than one
development area and may need to receive services from experts in different fields based
on the types of disabilities they have. Physiotherapists are one of the specialists who
individuals with physical disabilities receive service from. In the literature, there are
researches that physiotherapists working with children with special needs increase the
effectiveness of the services they provide by interacting with children. The aim of this
study is to ezamine the effectiveness of adult education practices designed to improve the
quality of interactions between children with developmental disabilities and the
physiotherapists, It is aimed to teach the physiotherapists who work with children with
special needs and to use the strategies that are appropriate during their theraphy sessions.
According to the findings of the study, the applied education practices show that the
physiotherapists' interactional behaviors during physiotherapy and the interactional
behaviors of the children attending the sessions increased positively.

Keywords: Adult training, Cerebral Palsy, Physiotherapists, Responsive Teaching,

Professional child interaction.
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ETiK iLLKE VE KURALLARA UYGUNLUK BEYANNAMESI

Bu tezin bana ail, 6zgiin bir cahsma oldugunu; calismamin hazirhik, veri toplama,
analiz ve bilgilerin sunumu olmak iizere tiim asamalaninda bilimsel etik ilke ve kurallara
uygun davrandigimi; bu ¢alisma kapsaminda clde edilen tiim veri ve bilgiler icin kaynak
gosterdifimi ve bu kaynaklara kaynak¢ada yer verdigimi; bu calismamn Anadolu
Universitesi tarafindan kullanrlan “bilimsel intihal tespit programi®yla tarandsfim ve
hicbir gekilde “intihal igermedigini” beyan ederim. Herhangi bir zamanda, ¢alismamla
ilgili yaptigim bu beyana aykin bir durumun saptanmasi durumunda, ortaya gikacak tiim
ahlaki ve hukuki sonuglan kabul ettigimi bildiririm.
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1. GIRIS
Bu boliimde aragtirmanin problem durumu, kuramsal g¢ercevesi, amaci, onemi ve

siirliklarina iligkin bilgilere yer verilmistir.

1.1. Sorun

Gelisim, organizmanin dollenmeden baslayarak bedensel, zihinsel, dil, duygusal,
sosyal yonden, belli kosullar1 olan son agsamasina ulasincaya kadar siirekli ilerleme
kaydeden degisimidir (Senemoglu, 2015, s.3). Hangi alanda olursa olsun, gelisimde baz1
evrensel ilkeler vardir. Bu ilkelerden ikisi: “Gelisimin siirekli ve belli asamalarla
gerceklesmesi” ve “gelisimde bireysel farkliliklar olmasi”dir (Senemoglu, 2015, s. 6). Bu
ilkelere bagli olarak bireyler arasinda gelisim agamalarindaki farkliliklara bagli olarak da
gelisimsel yetersizlik kavrami ortaya ¢ikmaktadir. Gelisimsel yetersizlik kavrami; 22 yag
oncesi olarak genel kabul goren gelisim doneminde ortaya ¢ikan, biligsel, iletisim, sosyal
ve motor becerilerde dogal siirece uygun olmayan ve sosyal kabulii zorlastiran sinirliliklar
olarak tanimlanmaktadir (Odom vd., 2009, s. 4)

Gelisimsel yetersizligi olan ¢ocuklar, sahip olduklar1 gelisimsel yetersizlik tiiriine
dayali olarak farkli desteklere ihtiyaclar duyarlar. Hayatta kalma becerilerini
gelistirdikleri yagamin ilk yillarinda bu destek oldukc¢a 6nemlidir. Bu yillarda sunulan
erken miidahale/egitim hizmetleri yolu ile gelisimsel yetersizligi olan ya da sosyal-
duygusal problemler yasayan ¢cocuklarin, bu problemlerini 6nlemek veya rehabilite etmek
miimkiin olmaktadir (Mahoney, 2007, s. 7). Gelisimsel yetersizlik gosteren ¢ocuklarin
sahip oldugu yetersizlik tiirli tek bir yetersizlik olabilecegi gibi baz1 ¢gocuklarda birden
fazla yetersizlik tiirii de bir arada goriilebilmektedir.

Coklu yetersizligi olan bireyler, genellikle agir diizeyde ve farkli yetersizlik
tiirlerini bir arada gosteren bireylerdir ve bu yetersizliklere bagli olarak fiziksel, biligsel,
tibbi, egitimsel ve sosyo-duygusal zorluklar yasamaktadirlar. Bu zorluklar ile
basedebilmeleri i¢in de farkli disiplinlerden uzmanlardan destek almak zorundadirlar
(Orelove, Sobsey ve Gilles, 2007, s. 2). Bu uzmanlarin uyguladiklar1 destek hizmetlerin
etkisi ve 6nemi yetersizligin tiiriine ve birey lizerindeki etkisine gore degisebilmektedir.
Coklu yetersizligi olan bireyler i¢inde Ozellikle bedensel yetersizligi olan bireylerin
hizmet aldiklar1 en 6nemli uzmanlik alanlarindan biri de fizyoterapidir (Craig, 1999, s.
226). Gelisimsel yetersizlik ve/veya bedensel yetersizlik alaninda, fizyoterapinin temel

amaglart; biiyiik/kiiciik kas islev diizeyini artirmak ve kaslarla ilgili bozukluklar1 en aza



indirerek motor beceri gelisim alanin1 gelistirmek olarak tanimlanmaktadir (Hartley,
2002, s. 590).

Fizyoterapi uzmanlari olan fizyoterapistlerin sunduklar1 hizmetler “Fizyoterapistlik
Siireci” olarak adlandirilmakta ve bu siire¢, birey, aile, grup ve toplumun saglik
gereksinimlerinin belirlenmesi ve ¢oziimlenmesinde kullanilan sistematik ve bilimsel bir
sorun ¢dzme yontemi olarak tanimlanmaktadir (Yiiksekdgretim Kurulu (YOK), 2016).
Bu tanimdan da anlasilacagi lizere fizyoterapistler aslinda saglik personeli olarak
calismaktadirlar. Fizyoterapistlerin hizmet sundugu yetersizlik tiirlerinden birisi de
temelde bir motor beceri yetersizligi olmasi nedeni ile Serebral Palsi’dir. Novak vd.,
(2012, s.26)’a gore Serabral Palsi’li bireylerin iginde her iki bireyden birinde bilissel
sorunlar bulunmaktadir. Bu nedenle Serebral Palsi’li bireyler, sahip olduklar1 biligsel
yetersizliklere dayali olarak 6zel egitim hizmetleri de almaktadirlar. Bu bireylere sunulan
ozel egitim hizmetleri ise 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezleri ve 6zel egitim
okullarinda sunulmaktadir. Birer egitim kurumu olan 6zel egitim ve rehabilitasyon
merkezleri ve 0zel egitim okullarinda 6zellikle Serebral Palsi gibi motor yetersizlik
tanisina sahip ¢ocuklara yonelik fizyoterapi hizmetleri de sunulmaktadir. Bu hizmeti
sunan fizyoterapistler, 6zel egitim 6gretmenleri gibi egitim personeli ile igbirligi halinde
caligmakta ve 0Ozel gereksinimli ¢ocuklar i¢in hazirlanan egitim programlarinin
hazirlanmasinda ve uygulanmasinda gorev almaktadirlar.

Gelisimsel yetersizligi olan cocuklara sunulan fizyoterapi ve rehabilitasyon
hizmetleri sirasinda, kas iskelet sistemine ve motor kontrole iliskin miidahaleler
yapilmaktadir. Cocugun kas iskelet sistemine iligkin miidahaleler sirasinda, Vlaeyen ve
Linton’a (2000, s. 317) gore ¢ocuklar agr1 deneyimleri yasamakta ve bundan kaynakli
korku ve kayginin, ¢ocukta davranigsal, psikolojik ve biligsel 6grenmelere yol agtig1 ve
bu 6grenmelerin bir ¢esit ek sorunlara dontisebilmektedir. Ayrica bu durum, ¢ocuklarin
fizyoterapi uygulamalarma karst isteksiz tutum sergilemesine neden olabilmekte,
cocugun caligma motivasyonunu ve katilimini diiserek rehabilitasyondan beklenen
yararlarin Oniinde engel teskil edebilmektedir. Bu olumsuz deneyimin sonucunda
yetersizligi olan cocuklarin fizyoterapi seanslarina gelirken ve katilirken sorun
yasadiklari, bu sorunlarin aile ve uzmanlar iizerinde olumsuz psikolojik etkilerinin
olabilecegi, 6zel egitim uygulama alaninda gozlemlenebilmektedir (Hunt vd., 2013, s.
106). Rapport vd., (2014, s. 10), cocuklarla ¢alisan fizyoterapistlerin sahip olmasi gereken

yeterlilikler arasinda, cocuklarla etkilesime girebilmek i¢in ¢ocuklarin psikolojik, biligsel



ve gelisimsel 6zelliklerini biliyor olma ve ¢ocuklarin gelisim diizeylerine uygun oyun,
etkilesim ve dogal ortam bilgisine sahip olmay1 belirtmistir. Chan vd., (2000, s. 52),
yaptiklar1 arastirmada 6zel gereksinimi olan bireylere hizmet veren rehabilitasyon
calisanlarinin is analizini yapmis ve rehabilitasyon personelinin en fazla kisiler arasi
iletisim becerileri konusunda bilgiye gereksinim duyduklarin1 belirlemislerdir.
Fizyoterapistler mesleki yasamlarinda ihtiya¢c duyacaklar1 bilgileri diger mesleklerde
oldugu gibi hizmet oOncesi ve hizmet i¢i egitimlerle kazanmaktadirlar. Tiirkiye’de
fizyoterapistlerin hizmet Oncesi egitimlerini olusturan Fizyoterapi ve Rehabilitasyon
lisans programlarinin egitim programlarinin ana cergevesi Yiksekdgretim Kurulu
tarafindan 2016 yilinda yaymlanmistir (YOK, 2016). Bu yayinda Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon egitim programinin ana unsurlari, “Temel Bilimler”, “Psiko-sosyal
Bilimler” ve “Profesyonellik ve Etik” olarak belirlenmistir. Bu ana unsurlardan “Temel
Bilimler” alan1 tibbi ve fen bilimleri alanlarindan dersleri icermektedir. “Psiko-sosyal
Bilimler” alan1 ise psikoloji, sosyal bilimleri yasam boyu gelisim, egitim ve 6grenimin
psikolojik teorilerini icermektedir. Bu temel alanin icerigine bakildiginda ise yukaridaki
arastirmalarda gereksinim olarak belirtilen iletisim, etkilesim ve oyun konularina
rastlanilmamaktadir. Dolayisiyla, hizmet 6ncesi egitimde bu konuda bir egitim almayan
fizyoterapistlerin, nitelikli etkilesim becerileri ile donatilmasina katki sunacak, ¢gocugun
fizyoterapi uygulamalarina aktif katilimin destekleyecek, fizyoterapist (yetiskin) egitim

program ve uygulamalarina gereksinim bulunmaktadir.

1.2. Amac¢

Bu arastirmanin temel amaci; fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan
cocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik diizenlenen yetigskin egitimi
uygulamalarinin gelistirilmesi ve uygulanarak etkililiginin sinanmasidir. Arastirmanin bu
temel amacina ulasmak i¢in asagidaki arastirma sorularina yanit aranmstir:

1. Fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan ¢ocuklar ile etkilesimlerinin
niteligini artirmaya yonelik diizenlenen yetiskin egitimi uygulamalart;

a. Fizyoterapistlerin terapi seanslar1 sirasinda ¢ocuklarla kurduklar: nitelikli
etkilesim davranislari lizerinde etkili midir?

b. Cocuklarin etkilesim davranislar1 {izerinde etkili midir?

c. Fizyoterapistlerin terapi oturumlarinda nitelikli etkilesim stratejilerini

ogrenmeleri ve terapi oturumlarinda kullanmalari tizerinde etkili midir?



2. Calismaya katilan fizyoterapistlerin, yetiskin egitimi uygulamalarina iliskin

goriisleri nasildir?

1.3. Onem

Bu arastirma, 6zel egitim kurumunda c¢alisan fizyoterapistler ve Serebral Palsi
tanist almis olan gocuklar ile yiiriitiilmiistiir. Serebral Palsi, kas giicti, fiziksel durus ve
motor koordinasyonda yasanan birincil yetersizlikler ve duyu, algi, bilissel beceriler,
iletisim, davranig sorunlari, epilepsi, eslik eden iskelet kas sistemi sorunlar1 gibi ikincil
yetersizlikler olmak iizere g¢oklu yetersizlikleri barindiran bir yetersizlik tiiriidiir
(Rosenbaum vd., 2007, s. 9). Serebral Palsi’li bireylere yonelik uygulamalarin
etkililiginin arastirildigi calismalarda fizyoterapi uygulamalari ve tibbi uygulamalar
belirgin sekilde agirlik gostermektedir (Bourke-Taylor, O’Shea ve Gaebler-Spira, (2007).
Bununla birlikte bu bireylerin yarist bilissel yetersizlikler de gostermekte (Novak vd.,
2012) ve buna bagh olarak da 6zel egitim gereksinim duymaktadirlar. Serebral Palsi’li
bireylere yonelik egitim uygulamalari ise izerinde daha fazla arastirma yapilmasi gereken
uygulamalar olarak ifade edilmektedir (Novak vd., 2013, s. 901). Tiirkiye’de 6zel egitim
alaninda yapilan tez calismalarina bakildiginda ise Serebral Palsi’li g¢ocuklar ile
yuritiilmiis Yazicioglu, (2017) tarafindan yapilmis tek bir ¢alismaya rastlanilmaktadir.
Bu ¢alismanin da Tiirkiye’de Serebral Palsi’li gocuklarin da katilimcilar arasinda oldugu
bir ¢alisma olarak alana katki saglayacag diistiniilmektedir.

Temelde kas ve motor becerilerde sorunlar yasiyor olmalart nedeni ile Serebral
Palsi tanist almis olan ¢ocuklar yogun sekilde fizyoterapistlerden hizmet almaktadirlar.
Saglik calisan1 kategorisinde degerlendirilmekte olan fizyoterapistler daha ¢ok tibbi bir
egitim gecmisine sahiptirler. Fizyoterapistlerin yiiriittiikleri uygulamalar ise tibbi
amaglart dogrultusunda yapilan germe hareketleri gibi uygulamalar icermekte ve bu
uygulamalar c¢ocuklarin agri deneyimi yasamasina ve bu deneyimin de c¢ocuklarda
davranigsal ve psikolojik sorunlara yol agabilecegi bilinmektedir (Vlaeyen ve Linton,
(2000); Chan vd., (2000); Hunt vd., (2013); Rapport vd., (2014). Ayrica, 6zellikle coklu
yetersizlik tanisi almis olan cocuklar, yasamlarmin ilk giinlerinden itibaren saglik
kurumlarinda olduk¢a uzun zaman gegirmekte ve bu siireclerde isin dogasi geregi zor ve
sikintili anlar yagamaktadirlar. Cocuklarin bu hizmetleri uzun yillar siiresince almalari
cocuklarin saglik ¢alisanlarina ve tibbi uygulamalara karst da olumsuz tepki ve tutumlar

gelistirmelerine neden olabilmektedir. Bu olumsuz tutum ve tepkiler, ¢ocuklara



sunulacak terapilerin etkililigi ve verimliligini olumsuz etkileyebilmekte ve hem ¢ocugun
hem ailenin hem de uzmanin yasam kalitesini diisiirebilmektedir. Fizyoterapist ile gocuk
arasindaki iletisim ve etkilesimin niteliginin artirilmasinin, hem ¢ocugun iletisim ve
sosyal becerilerinin gelisimi {izerinde etkili olacagi, hem de fizyoterapistlerin
gerceklestirdikleri terapinin daha verimli ge¢mesini saglayacagi disiiniilmektedir.
Alanyazinda da, fizyoterapistlerin ihtiya¢ duyduklari beceriler arasinda etkilesim ve
iletisim becerilerinin 6nemli bir yere sahip olduguna dair farkli arastirmalar
bulunmaktadir (Currier vd., (2001); Helders, (2001); Strong, Baptiste ve Salvatori,
(2003); Plack, (2006); Adam vd., (2011); Novak vd., (2013)). Bu arastirmada, etkililigi
degerlendirilen fizyoterapistler i¢in hizmet i¢i egitim uygulamalari, iligki temelli
yaklagimlar temel alinarak hazirlanmig ve bu uygulama ile fizyoterapistlerin ¢ocuklarla
daha fazla etkilesim kurmalarimin saglanmasi amaglanmustir. iliski temelli yaklasimlara
dayali uygulamalarin fizyoterapistler tarafindan da kullanilmasinin ¢ocuklarla kurulacak
etkilesim ve iletisim lizerinde olumlu etkileri olacag: diistiniildiglinde, bu etkinin
cocugun fizyoterapistlere ve fizyoterapi uygulamalarina karsi sahip olduklari olumsuz
tutumun azalmasi ve hatta ortadan kalkmasina katki saglayacag: diistiniilmektedir. Bu
olumsuz tutumun ortadan kalkmasinin, hem ¢ocugun daha etkili ve verimli fizyoterapi
hizmeti almasini, hem de fizyoterapistin ¢ocugun olumsuz tutum ve davranislarini
yonetmeye ayiracagl zamanin azalmasini saglayacagi, bu durumun da fizyoterapistlerin
daha etkili ve daha az stresli bir ¢aligma yiiriitmesine neden olacagi diisiiniilmektedir.
Tim bu nedenler degerlendirildiginde bu calismanin, fizyoterapistlerin
gelisimsel/bedensel yetersizligi olan kiigiik ¢ocuklar ile etkili iletisim becerilerini ve
nitelikli etkilesimlerini artiracak yoOntemleri kazanmalarina yonelik yetiskin egitim
uygulamalar1 icermesi nedeni ile 6nemli oldugu sdylenebilir. Ayrica, fizyoterapistlerin
ozel egitim kurumlarinda ¢alisan uzmanlar olmasina ragmen Tiirkiye’de 6zel egitim
alaninda yapilan tez ¢aligmalarina bakildiginda katilimcilar arasinda fizyoterapistlerin
oldugu tez calismasina rastlanilmamistir. Bu nedenle ¢calismanin, Tiirkiye’de 6zel egitim
alaninda yapilan ve katilimcilarinin fizyoterapistler oldugu ilk tez g¢aligmasi olmasi

yoniiyle alana katki saglayan bir ¢caligsma olacag diisiiniilmektedir.

1.4. Varsayimlar
. Terapi ortaminda yapilan gézlemler ve video ¢ekimleri sirasinda goézlenen yetiskin

ve c¢ocuk davraniglarinin, genel yetiskin ve c¢ocuk davraniglarini yansittigi



varsayilmistir.

1.5. Simirhiklar

Arastirma, Istanbul il smr1 iginde bir rehabilitasyon merkezinde calisan ve
caligmaya goniilli olarak katilmak isteyen, 6n kosul 6zellikleri karsilayabilen yedi
fizyoterapistten olusan ¢alisma grubu ile sinirlidir.

Arastirma, Istanbul il smir1 i¢inde bir rehabilitasyon merkezinde hizmet alan ve
aileleri c¢alismaya goniillii olarak katilmak isteyen, ©on kosul 6zellikleri
karsilayabilen Serebral Palsi tanis1 almis, 36-70 ay arasindaki bes ¢ocuktan olusan
caligma grubu ile sinirlidir.

Arastirma, tek bir arastirmacinin uygulamasi ile sinirhidir. Zaman ve kaynak
yetersizligi gibi nedenlerden dolayr arastirma daha biiyilk orneklem gruplari
iizerinde gerceklestirilememistir.

Geligtirilen yetiskin egitimi uygulamalar1 sekiz haftalik uygulama siiresi ile
sinirlidir.

Arastirma, fizyoterapistlerin  gelisimsel yetersizligi olan ¢ocuklar ile
etkilesimlerinin niteligini artirmak amaciyla gelistirilen yetiskin egitim

uygulamalart ile sinirlidir.



2. ALANYAZIN

2.1. Serebral Palsi

Serebral Palsi ve Serebral Palsi’li bireyler tarih boyunca insanlarin dikkatini
cekmistir. Serebral Palsi’nin tanimi ve annelerin gebelik donemlerinde yasadiklari
sorunlardan kaynaklanabilecegi ile ilgili ilk bilgiler Hipokrat’in eserlerinde yer almigtir
(Panteliadis, Panteliadis ve Vassilyadi, 2013, s. 285). Bu konuda yapilan ilk 6zgiin
caligma ise 1843 yilinda Ingiliz ortopedist William Little tarafindan yayimlanan
caligmadir. Little, yayininda Serebral Palsi’nin spastisite ve felcin dogum Oncesi ya da
hemen sonrasinda beyinde meydana gelen hasardan kaynaklandigini belirtmis ve Serebral
Palsi yillarca “Little Hastalig1” ya da “Little Sendromu” olarak anilmistir. (Morris, 2007,
s. 3). 1891 ile 1897 yillar1 arasinda Serebral Palsi konusunda ¢aligmalar yayinlayan bir
diger bilim insan1t da Sigmund Freud’dur. Freud, bu konuda hala kullanilmakta olan
siniflandirma sistemini yaymlamis ve Serebral Palsi’nin bilissel yetersizliklere de neden
oldugunu ve dogum sirasinda ve sonrasinda yasanan sorunlardan kaynaklandigini ifade
etmistir (Panteliadis, Panteliadis ve Vassilyadi, 2013, s. 288).

Serebral Palsi’nin uluslararasi kabul goren ilk ve kisa tanimi ise 1964 yilinda
Edinburgh’da toplanan bir komisyon tarafindan yapilmistir. Bu tanim, Bax tarafindan
aynt yil yayinlanan bir yayin ile duyurulmustur. Bax, (1964) yayminda bu tanimi
“Serebral Palsy, olgunlasmamis beyinde meydana gelen hasar ya da lezyon sonucu ortaya
cikan hareket ve durus bozuklugudur.” seklinde duyurmustur. 1992 yilinda ise siireg
icinde gerceklestirilen yeni arastirmalar sonucunda Mutch, vd., (1992, s. 549) tarafindan
“Serebral Palsi, gelisimin erken evrelerinde beyinde meydana gelen lezyon ya da
anomaliler sonucu ortaya ¢ikan, ilerlemeyen ama genellikle degisen motor yetersizlikleri
kapsayan bir semsiye terimdir.” seklinde yeni bir tanim yapilmistir. Serebral Palsi’nin en
kapsamli tanimi ise 2006 yilinda toplanan Serebral Palsi’nin Tanimlanmasi ve
Siniflandirilmas: Yiiksek Komisyonu tarafindan yapilmistir. Bu komisyon’da belirlenen
tanim; “Serebral Palsi, anne karninda ya da erken donem bebeklik doneminde gelismekte
olan beyinde meydana gelen normal siire¢ disindaki bozukluklar nedeniyle olusan ve
hareketlerde siirliliklara neden olan bir grup kalict ve ilerlemeyen gelisim ve hareket
bozukluklaridir.” seklindedir (Rosenbaum vd., 2007, s. 11). Gorildigi gibi tim
tanimlarda Serebral Palsi’nin, bebegin anne karninda ya da dogumdan sonra gelismekte
olan beyninde meydana gelen hasarlardan kaynaklandig: belirtilmistir. Bebegin beyninde

meydana gelen hasar ise farkli nedenlerden kaynaklanabilmektedir. Bu nedenlere 6rnek



olarak; erken dogum, beynin oksijensiz kalmasi, kafatast yapist bozuklukluklari,
enfeksiyonlari radyasyon, toksinler, uyusturucu, alkol, sigara kullanimi, ¢ogul gebelikler,
annenin inme ge¢irmesi, kafa travmalari, bilurubin kaynakli norolojik bozukluklar ve
genetik nedenler verilebilir (Sewell,, Eastwood, Wimalasundera. 2014. s. 349).

Serebral Palsi tanimlarinda, beyinde meydana gelen hasarlardan kaynaklandigi
bilgisinin yani sira ortak olan diger bir bilgi de Serebral Palsi sonucu ortaya g¢ikan
yetersizliklerin kalic1 ve ilerlemeyen yetersizlikler oldugudur. Diger bir ifade ile, Serebral
Palsi’nin nedeninin beyinde meydana gelen hasarlar, sonucunun ise kalict olan ve
ilerlemeyen yetersizlikler oldugu sdylenebilir. Serebral Palsi’nin neden oldugu
yetersizlikler ise birincil ve ikincil yetersizlikler olarak ikiye ayrilir ve kas giicii, fiziksel
durus ve motor koordinasyonda yasanan yetersizlikler birincil; duyu, algi, biligsel
beceriler, iletisim, davranis sorunlari, epilepsi ve eslik eden iskelet kas sistemi sorunlari
ise ikincil yetersizlikler olarak siralanabilir (Rosenbaum vd., 2007, s. 11). Serebral Palsi,
beynin hasara ugrayan bolgesinin durus ve hareketlerde meydana getirdigi sonuglara gore
farkl tiirlere ayrilmaktadir. Tiim bu tiirler ise li¢ ana grupta toplanmaktadir: Spastik,
diskinetik ve ataksik. Spastik grubu ise kendi i¢inde dipleji, kuadripleji, hemipleji olmak
iizere li¢ alt gruba ayrilmaktadir (Gulati ve Sondhi, 2018, s. 1007). Diplejik Serebral Palsi,
prematiire dogmus Serebral Palsi’li bireylerde daha siklikla goriiliir. Bacaklarda kaba
motor becerilerinde sorunlar yasanmasina neden olur. Kollarda ince motor becerilerinde,
bilissel becerilerde ve konusmada sorunlara neden olabilir. Tiim Sesrebral Palsi vakalari
icinde goriilme siklig1 %15-25’tir (Gulati ve Sondhi, 2018; Yapici, 2005). Kuadriplejik
Serebral Palsi, agir diizeyde motor beceri yetersizliklerine neden olur. Kollar ve
bacaklarin hepsi etkilenmistir. Bu bireylerin ¢ogunlugunda dil ve konugma, gérme, yeme
icme sorunlar1 ve epilepsi goriiliir. Tiim Serebral Palsi vakalar1 i¢inde goriilme siklig
%20-40’tir (Gulati ve Sondhi, 2018; Yapici, 2005). Hemiplejik Serebral Palsi, viicudun
bir tarafindaki kol ve bacaklari, ¢ogunlukla da kollar1 ve 6zellikle de sag tarafi etkiler.
Erkek ¢ocuklarda daha fazla goriiliir. Duyu sorunlari, bilissel yetersizlikler ve gerginlik,
kars1 ¢ikma, fobiler gibi davranis sorunlari eslik eder. Tiim Sesrebral Palsi vakalari i¢inde
goriilme siklig1 %20-40’tir (Gulati ve Sondhi, 2018; Yapici, 2005). Serebral Palsi tiirleri
icinde ikinci ana grup diskinetik tiirdiir. Diskinetik Serebral Palsi genellikle birden fazla
istem dis1 kas hareketlerine neden olur. Tiim Serebral Palsi vakalarin %10-15’inde
goriiliir. Diger Serebral Palsi tiirlerinden farkli olarak eslik eden yetersizlikler bulunmaz
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goriilen tiirdiir ve goriilme sikligt %5-10’dur. Yiriime ge¢ gergeklesir ve siklikla
diismeler goriiliir. Zamanla ilerleyebilir (Gulati ve Sondhi, 2018; Yapict, 2005).

Serebral Palsi, kalic1 olan ve ilerlemeyen bir yetersizliktir. Bu nedenle Serebral
Palsi’li bireylere yonelik uygulamalarin temel amaci bireyleri normallestirmek degil,
onlarin islevde bulunma diizeyini artirmak, yeteneklerini gelistirmek, motor, biligsel,
sosyal becerilerini, bagimsizliklarini ve iyi olma hallerini desteklemektir (Krigger, 2006,
s. 92). Ayrica, daha 6nce de belirtildigi gibi, Serebral Palsi bir hareket ve durus bozuklugu
olmakla birlikte, beyinde meydana gelen hasara bagli olarak farkli yetersizliklerin de eslik
ettigi bir durumdur. Oyle ki, Novak vd., (2012, s.26)’e gore Serabral Palsi’li bireylerin
icinde her {li¢ bireyden biri ylirliyememekte, dort bireyden biri konusamamakta, dort
bireyden biri epilepsili, her yirmibes bireyden biri isitme engelli, her iki bireyden biri de
biligsel sorunlar yasamaktadir. Serebral Palsi’li bireylerin c¢ogunlugunun motor
yetersizlikler yaninda diger yetersizliklere de sahip olmasi durumu, bu bireylere yonelik
uygulamalarin, hekimler, fizyoterapistler, is ugrasi terapistleri, dil ve konusma
terapistleri, sosyal ¢alismacilar, psikologlar ve egitimcilerden olusan bir takim ¢alismasi
ile yiriitilmesini zorunlu kilmaktadir (Krigger, 2006, s. 92). Buna bagl olarak Serebral
Palsi’li bireylere yonelik uygulamalar ile ilgili arastirmalar da farkli disiplinleri
kapsamaktadir. ilerleyen boliimde Serebral Palsi’li bireylerle yapilan arastirmalara yer
verilmigtir.

Serebral Palsi’li bireylere yonelik uygulanan farkli disiplinlerin her biri ile ilgili
yiriitiilen arastirmalar1 degerlendiren farkli ¢alismalar bulunmaktadir. Novak vd., (2013)
tarafindan yapilan caligmada, farkli disiplinlerde Serebral Palsi ile ilgili yapilan
arastirmalart degerlendirilen c¢aligmalar analiz edilmistir. Calismada, 33485 calisma
gbzden gecirilmis ve belirlenen kriterlere uygun olan 166 ¢alisma analiz edilmistir. Bu
calismada gbze carpan ilk husus, yillar igcinde ¢aligmalarin sayisinda hizli bir artig
oldugudur. Oyle ki, Serebral Palsi ile ilgili arastirmalar1 degerlendiren ¢alismalarin sayist
1993-1997 yillar1 arasinda 3, 1998-2002 yillar1 arasinda, 14, ve 2003-2007 yillar1 arasinda
35 iken, 2008-2012 yillar1 arasinda 72’ye ulasmistir. Calismada, Serebral Palsi’li
bireylere yonelik uygulamalar, etkililigi kanitlanmis uygulamalar, etkili olup daha fazla
caligma yapilmasina ihtiyag olan uygulamalar ve zararli ya da etkisiz uygulamalar olarak
ti¢c gruba ayrilmistir. Calismada goze ¢arpan bir diger konu ise, degerlendirilen ¢alismalar
icinde etkililigi en c¢ok kanitlanan caligmalar, temel amaci ¢ocuklarin iglevselligini

gelistirmek ve ikincil yetersizliklerin ortaya ¢ikmasini dnlemek (Bourke-Taylor, O’Shea



ve Gaebler-Spira, (2007, s. 45) olan fizyoterapi ve tibbi uygulamalardir. Psikoloji,
konugma terapisi, sosyal ¢aligmalar ve egitim alanlarindaki ¢alismalar ise etkili ama daha
fazla kanit gereksinimi olan uygulamalar olarak belirlenmistir. Bu durumun, Serebral
Palsi’nin ¢ok uzun yillar boyunca fiziksel bir yetersizlik olarak degerlendirilmesinin
dogal bir sonucu oldugu ifade edilmistir. Calismada, etkililigi ile ilgili en fazla kanit
bulundugu belirtilen tibbi uygulamalar olarak botulinum toksin, diazepam, sinir
operasyonlart ve algilama siralanmigtir; fizyoterapi uygulamalar1 olarak ise, eklem
uygulamalari, kalga eklemini giiclendirmeye yoOnelik uygulamalar, igerik odakl
uygulamalar, zorunlu hareket uygulamalar1 siralanmigtir. Etkili olup daha fazla kanit
saglanmasi gereken uygulamalar arasinda da, Kondiiktif Egitim (Conductive Education),
iletisim egitimi, sosyal Oykiiler, davranis terapisi ve kocluk uygulamalari sayilmistir.
Ilerleyen béliimde Serebral Palsi’li bireylere yonelik uygulamalar ile ilgili arastirmalara
yer verilmistir.

Roberts vd., (2006) yaptiklar1 calismada gelisimsel yetersizlik gosteren 47
cocugun ailelerine Davranigsal Aile Egitim Programi kapsaminda bir egitim vermis ve bu
egitimin, ailelerin ¢ocuklarinin davraniglar1 iizerindeki etkisini degerlendirmislerdir.
Calisma sonucunda cocuklarin problem davranislarinda azalma oldugu ve ailelerin
ebeveynlik tarzlarinda gelisme olup ebeveynlik streslerinin azaldigini belirlemislerdir.
Calisma etkili bulunmakla birlikte ¢alismaya katilan 47 gocuktan sadece bes tanesinin
Serebral Palsi’li olmas1 programin Serebral Palsi’li ¢ocuklar i¢in etkili olduguna dair
kanit saglamada yetersiz olarak degerlendirilmistir. Whittingham, Wee ve Boyd (2011),
Serebral Palsi’li ¢ocuklarin ailelerine yonelik aile egitim programlarmin etkililigini
degerlendiren calismalar1 analiz etmislerdir. Calismada, kriterlere uygun ii¢ arastirma
analiz edilmis ve bu arastirmalar sonucunda uygulanan aile egitim programinin etkili
oldugu belirlenmistir. Ancak, her ii¢ ¢alismanin da sadece Ontest-sontest arastirma
modelinde oldugu ve konu ile ilgili farkli arastirma desenlerinde calismalara ihtiyag
oldugu belirtilmistir. Pennington, Goldbart ve Marshall (2004), Serebral Palsi’li ve
konugma yetersizligi yasayan bireylerin konustuklar1 eslere verilen etkilesim egitiminin
etkililigini arastiran caligmalar1 degerlendirmisleridir. Degerlendirmeye dort arastirma
dahil edilmis ve tiim arastirma sonuclarinda egitimin sonuglarinin etkili oldugunu
belirtilmistir.

Yukarida da bahsedildigi gibi, Serebral Palsi’nin temel nedeni beyinde meydana

gelen hasardir. Kolb vd., (2001, s. 10), beynin dogumdan sonraki yillarda da gelismeye
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devam ettigini bu nedenle bu donemde yapilan uygulamalarin hasarli beynin de
degisimine katki saglayabilecegini belirtmislerdir. Alanyazinda da, bu katkinin ne derece
oldugunu belirlemek amaci ile Serebral Palsi’li bireylere yonelik erken miidahale
programlarinin etkililigini degerlendiren caligmalar yer almaktadir. Bu ¢aligmalardan
birisinde Blauw-Hospers vd., (2007) 18 ay altinda olan ve fiziksel yetersizlik sahibi
cocuklara yonelik uygulamalari degerlendirmislerdir. Degerlendirme igin belirlenen
kriterlere uygun arastirma sayist 17’dir. Degerlendirme sonucunda ndrogelisimsel
uygulamalarin ilkeleri ile hazirlanan uygulamalarin motor gelisim {izerinde etkisi
olmamakla birlikte, 6zel ya da genel gelisimsel programlarin motor gelisim tizerinde
olumlu etkisi oldugunu belirlemislerdir. Bir diger calismada ise, Ziviani vd., (2010)
fiziksel yetersizlik gosteren cocuklara yonelik erken egitim uygulamalariin etkililigi
degerlendirilmistir. 10 ¢aligmanin degerlendirildigi bu yayinda erken egitimin hem
cocuklar hem de ebeveynleri {izerinde olumlu etkileri oldugu, ancak ¢aligmalarin
yontemsel agidan sinirliliklart oldugu belirtilmistir.

Serebral Palsi’li bireylerle yiiriitilen egitim uygulamalarindan birisi de bu
bireylerin ailelerine yonelik egitimlerdir. Bu konu ile ilgili arastirmalar1 degerlendiren
calisma ise Whittingham, Wee ve Boyd, (2011) tarafindan yapilmistir. Calismada,
Serebral Palsi’li ¢ocuklarin ailelerine yonelik davranigsal aile uygulamalar1 ve ebeveyn
egitimlerinin ¢ocuklarin davranislarinda ve ebeveynlerin beceri ve ebeveynlik tarzlari
iizerindeki etkileri degerlendirilmistir. Degerlendirmeye belirlenen kriterlere uyan ti¢
caligma dahil edilmis ve tiim ¢alismalarin sonuglarinin da etkililigi kanitlayan sonuglar
oldugu ifade edilmistir. Bununla birlikte, her {i¢ ¢aligma da On test-son test arastirma
modelindedir ve caligmada farkli aragtirma modellerinde arastirmalarin da yapilmasi
gerektigi belirtilmistir. Hanzlik, (1989) ise daha farkli bir egitim uygulamasi olarak,
Serebral Palsi’li c¢ocuklarin annelerine verilen serbest oyun egitiminin etkililigini
degerlendirmistir. Calismada 10’ar anne ¢ocuk ikilisinden olusan deney grubu ve kontrol
grubu olusturulmustur. Deney grubunda yer alan annelere; daha az yonlendirici olmalari,
daha az fiziksel temas kurmalar1 ve daha fazla yiiz yiize iletisim kurmalar1 konusunda
egitim verilmistir. Calisma sonucunda sodzel olmayan iletisim yOntemlerinin
kullanilmasinin, annelerin ve c¢ocuklarin davraniglarii olumlu yonde gelistirdigi
belirlenirken, farkli egitim programlar1 tasarlanarak yeni arastirmalar yapilmasi

Onerilmistir.
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Serebral Palsi’li bireylere yonelik egitim temelli uygulamalardan birisi de
Tiirk¢e’ye Kondiiktif Egitim (Aydin, 2007) olarak ¢evrilmis olan egitim yontemidir.
Kondiiktif Egitim, motor yetersizlik sahibi bireylerin gilinliik yasamlarinda daha fazla
islevde bulunabilmeleri amaciyla aktif biligsel yaklasimlart kullanan bir egitim yontemi
olarak tanimlanmaktadir (Wright, Boschen ve Jutai, 2005, s. 291). Kondiiktif Egitim,
1948 yilinda Andres Petd tarafindan kurulan Petd Enstitlisi’'nde, genel egitim
okullarindan diglanan motor yetersizlik gosteren ¢ocuklar i¢cin uygulanmaya baglamistir,
bu nedenle Petd Yontemi olarak da anilmaktadir ve Enstittii’de egitim alan ve §gretmen,
fizyoterapist, is ugrasi terapisi ve hemsirelik bilgi, beceri ve roliine sahip egitmenler
tarafindan sunulmaktadir (Bourke-Taylor, O’Shea ve Gaebler-Spira, (2007); Hur,
(1997)). Egitim programinda ¢ocuklar, birbirlerini izleyip cesaretlendirecekleri gruplar
halinde calisirlar ve egitmenler bu siiregte gruba liderlik edip motive edici ve destekleyici
bir ortam sunarlar. Egitimin sonunda ¢ocuklarin akademik, sosyal, iletisim ve fiziksel
becerilerini gelistirmeleri beklenir (Darrah vd., (2004). Birden fazla beceri alaninda
gelismeyi amaglayan bu egitim programinin biligsel, fiziksel beceriler ve bireylerin
bagimsizligina katkist agisindan degerlendiren farkli ¢alismalar yapilmistir.

Blank vd., (2008), Kondiiktif Egitim’in, Serebral Palsi’li cocuklarin el becerileri
gelisimi iizerindeki etkililigini arastirmislardir. 64 denekle yiiriitilen bu arastirma
sonucunda, Kondiiktif Egitim’in ¢ocuklarin el becerileri iizerinde %20-25 oraninda
gelisime neden oldugunu belirlemislerdir. Coleman, King ve Reddihough, (1995) ise 16-
69 ay araligindaki 11 ¢ocuktan olusan deney ve dokuz ¢ocuktan olusan kontrol grubu ile
yiiriittiikleri ¢aligmada Kondiiktif Egitim’in ¢ocuklarin motor becerileri, duyulari, dil
gelisimleri, biligsel gelisimleri ve gilinliik yasam becerileri {izerindeki etkililigini
degerlendirmislerdir. Calisma sonucunda becerilerde ilerlemeler istatiksel olarak
kanitlanamamakla birlikte aragtirmacilar deneklerde bu becerilerde ilerlemeler oldugu
yorumunu yapmiglardir.

Catanese vd., 1995, Kondiiktif Egitim alan 17 cocugun deney grubu, genel egitim
alan 17 cocugun da kontrol grubu olarak belirlendigi arastirmalarinda, Kondiiktif
Egitim’in Serebral Palsi’li ¢ocuklarin biligsel, ince motor, kaba motor, beslenme ve dil
gelisimlerindeki ilerleme iizerindeki etkililigini arastirmiglar ve deney grubundaki
cocuklarin kontrol grubundaki ¢ocuklara gore sadece kaba motor becerilerinde belirgin
ilerleme kaydettiklerini belirlemislerdir. Liberty (2004), Kondiiktif Egitim’in Serebral
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alan 23 cocuk ile egitim almayan 6 ¢ocugu karsilagtirarak degerlendirmis ve arastirma
sonucunda Kondiiktif Egitim’in c¢ocuklarin bu becerisinde belirgin fark yarattigini
belirlemistir. Serebral Palsi’li ¢ocuklara habilitasyon hizmeti sunan uzmanlarin
Kondiiktif Egitim hakkindaki goriislerini aragtiran Lind (2003), arastirma sonucunda
uzmanlarin Kondiiktif Egitim’in yogun hareket egitiminde daha fazla etkili olduguna dair
goriisleri oldugu sonucuna ulasmistir. Wilson (2001), Kondiiktif Egitim’in genel egitim
miifredatina entegre edilmesi ile ilgili bir arastirma yiirlitmiistiir. Arastirmada, Kondtiktif
Egitim’in felsefesinin, okul miifredatina uyumu ve okulun gelisimsel, sosyal ve saglik ile
ilgili hedeflerine ulasmadaki katkisi degerlendirilmistir. Arastirma sonucunda Kondiiktif
Egitim’in felsefesi ve uygulamasi okul miifredatina tam olarak entegre edildigini
belirlenmistir.

Serebral Palsi’li  bireylere yonelik etkililigi  kanitlanmis  fizyoterapi
uygulamalarindan birisi Zorunlu Hareket Terapisi’dir. Bu terapi, yetersizlik bulunmayan
iist uzvun algiya alinip, karst uzvun galistirilmasini temel almaktadir (Gordon, Charles ve
Wolf, (2006). Bu yontem ile ilgili yapilan arastirmalar Nascimento, Gléria ve Habib,
(2009) tarafindan degerlendirilmistir. Degerlendirmeye kriterlere uyan bes ¢alisma dahil
edilmigtir. Timii Hemiplejik Serebral Palsi’li 99 denegin yer aldigi bu g¢aligmalarin
degerlendirilmesi sonucunda, bu terapi yonteminin etkili oldugu belirlenmis ancak
arastirmalarda kullanilan 6lgme araglar1 arasinda farkliliklarin bulundugu belirtilmistir.

Novak ve Cusick (2006), Serebral Palsi’li bireylere yonelik olarak ev temelli is
ugrasi terapisi uygulamalarin etkililigini arastiran calismalar1 degerlendirmislerdir.
Degerlendirmede, ev temelli uygulamalarin yaygin olarak gerceklestirildigini ve dnemli
oldugunu ancak bu uygulamalarin etkililigi ve bilesenleri ile ilgili yeterince arastirma
olmadigini belirtmiglerdir. Bu konuda yapilan 28 calismay1 degerlendirmelerine dahil
etmiglerdir. Degerlendirme sonucunda, bu uygulamalarin etkililigini kanitlayan yeterince
arastirma olmadigini ve bu uygulamay1 yiiriiten terapistlere yonelik bu uygulamalarin
nasil uygulanacagina dair yeterli bilgi olmadigini belirlemislerdir. Ketelaar vd., (2001)
yaslar1 iki ile yedi arasinda degisen orta ve agir diizeyde Serebral Palsi’li ¢ocukla
yurittikleri  ¢alismada, islevsel  fizyoterapi  uygulamalar1  ile  hareketin
normallestirilmesini saglayan fizyoterapi uygulamalarin1 karsilagtirmislardir. Aragtirma
sonucunda, islevsel fizyoterapi uygulamasi alan ¢ocuklarin giinliik yasamlarinda daha

gelismis motor beceriler sergiledikleri belirlenmistir.
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Serebral Palsi’li bireylerin aldig1 fizyoterapi uygulamalar1 genellikle, hizmet alan
cocuklarin viicut durus ve islevlerini degistirmeye odaklanmistir (Salem ve Godwin,
2009, s. 307). Ancak, yetersizlik odakli bu ¢aligmalarin, kazanilan becerilerin islevsel
olarak kullanilmasini saglamada basarili olmadigi yoniinde elestirilmektedir (Damiano,
2006, s. 1534). Motor 6grenme ile ilgili farkli yaklasimlar ise, bir motor becerinin
Ogretiminde, uygulama sonucunda beklenen iiriine odaklanildiginda ve bu beceri hayatta
islevsel olarak kullanildiginda basarilt oldugunu ve terapinin ancak sonug¢ odakli ve
uygulanabilir beceriler kazandirildiginda etkili olabilecegini savunmaktadir (Bayona vd.,
2005, s. 61). Bu gelismelerin fizyoterapi uygulamalarindaki yansimalari ise terapi
hizmetlerinin, motor gelisimde dinamik sistemler yaklagimini temel alan uygulamalarin
ortaya c¢ikmasini saglamistir. Dinamik Sistem Teorisi, matematik, fizik, astronomi,
kimya, meteoroloji, biyoloji ve sosyal bilimlerde kullanilmakta olan bir teoridir. Bu teori,
motor davranigin ancak bireysel, ¢evresel ve gorevle ilgili alt bilesenlerin bir araya
gelmesi, etkilesimi ve kendi kendine Orgiitlenmesi ile gerceklesecegini savunmaktadir
(Colombo-Daugovito, 2016, s. 142). Odaginda hareketin yer aldigi dinamik sistem
teorisi, i¢inde bulunulan ¢evre, ve kisinin psikososyal siireclerinin motor hareketin
gerceklesmesi iizerinde dogrudan etkisi oldugunu ifade eder. (Wikstrom-Grotell ve
Eriksson, 2012, s. 429).

Dinamik sistem teorisinden ilham alan ve hareketin normallesmesini degil gérev
ya da etkinligin sonuna kadar yapilmasini hedefleyen yaklasimlara 6rnek olarak gorev
odakli uygulamalar ve igerik odakli uygulamalar verilebilir (Law vd., 2011, s. 622).
Bayona vd., (2005, s. 59), motor 6grenme ile ilgili arastirmalarin, bir motor etkinligin
Ogrenilmesinin en iyi yolunun o etkinligin tekrar edilmesi oldugunu ve bu tekrarlarin da
gorev odakli uygulama oldugunu belirtmislerdir. Gorev odakli uygulamalar, ¢ocuk / aile
tarafindan secilen hedeflerin, hedefe yonelik miidahalenin istenen sonucunu basarilt bir
sekilde yerine getirmek icin gerekli hareketleri yiiriitmek icin kullanildig1 terapi
etkinligine dayali bir yaklasimdir (Mastos vd., 2007, s. 47). Hedefe yonelik terapide
hedefler ¢ocuk tarafindan belirlenir ve bu yolla cocugun terapiyi alan pasif birisi olarak
degil, terapi lizerinde karar veren aktif bir birey olarak yer almasi saglanir (Ahl vd.,
2005, s.213). Igerik Odakli uygulamalar ise, terapi alacak kisinin merkeze alinarak
belirlenen hedeflere, sadece gorev ya da cevrede degisiklikler yapilarak ulagmay1
ongoren uygulamalardir. Dinamik sistem teorisi ile birlikte aile odakli uygulamalarin

prensiplerini de kullanmaktadir (Darrah, vd., 2011, s. 616).
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2.2. Erken Miidahalede Fizyoterapi Uygulamalan

Gelisim, yagsam boyunca siliren ve kendi i¢inde ardigiklik igeren bir siirectir.
Guralnick (1997, s.3), erken ¢ocukluk doneminin, ¢ocuklarin gelisiminde uzun donemli
faydalar saglayacak desteklerin sunulmasi i¢in benzersiz bir donem oldugunu ifade
etmektedir. Gelisimsel yetersizlik gosteren cocuklar i¢in erken cocukluk déneminin
onemi ise, bu ¢cocuklarin beceri ediniminde gerceklestirmesi gereken davranig sayisinin,
normal gelisim gosteren ¢ocuklara oranla daha fazla olmasi nedeniyle cocuga daha fazla
etkilesim ve davranis firsat1 verilmesi gerektigi seklinde ifade edilmektedir (Mahoney ve
Perales, 2003, s. 78).

Insanlarin yasamlari siiresince ihtiya¢ duyacaklar1 becerilerin biiyiik cogunlugunu
kazandiklar1 0-6/8 yas arasinda sunulan hizmetler erken miidahale hizmetleri olarak
adlandirilmaktadir. Tarihte ilk olarak erken c¢ocukluk doneminde sunulan egitimin
onemine Avrupali filozof Comenius (1592-1670) tarafindan vurgu yapilmis ve
“Annelerin Okulu” olarak adlandirdig1 0-6 yas arasi donemin ¢ocuklarin egitimi igin
kritik dneme sahip oldugunu belirtmistir (Meisels ve Shonkoff (2000, s. 4). Dunst (1985,
s. 179), erken miidahaleyi ailenin, ebeveynlerin ve ¢cocugun islevselligini dogrudan ve
dolayli olarak etkileyen formal ve informal sosyal destekler olarak tanimlarken;
Guralnick (2001, s.3), ¢ocugun gelisimini en iyi sekilde destekleyecek aile etkilesim
yollarin1 desteklemek amaci ile gelistirilen bir sistem olarak tanimlamis ve aile
etkilesiminin 6nemine vurgu yapmistir. Blackman (2003, s. 2), erken miidahalenin
amacinin, ¢ocugun sahip oldugu biyolojik ya da c¢evresel risk faktorlerine bagli olarak
sahip olacag fiziksel, biligsel, duygusal ve kaynak sinirliliklarini en aza indirmek ya da
onlemek oldugunu belirterek destegin aile ile sinirli olmadiginin, cocugun sahip oldugu
tiim siirliliklara yonelik olmasi gerektigini belirtmistir. Meisels ve Shonkoff (2000, s.3)
ise erken miidahalenin amacinin, ¢ocugun sagligini ve iyi olma halini saglamak,
yeterliligini artirmak, gelisimsel yetersizliklerini en aza indirmek, halihazirda olan ya da
ortaya cikacak yetersizlikleri diizeltmek, islevsel gerilemenin durdurulmasi, ebeveyn ve
aile islevlerinin gelistirilmesi olarak tanimlamislardir. Erken miidahalenin bes yas oncesi
sunulan ¢ok disiplinli uygulamalar oldugunu vurgulayarak, miidahalenin ¢ok disiplinli
bir yaklagim ile sunulmasi gerektiginin altin1 ¢izmistir (Meisels ve Shonkoff, 2000, s.4).
Ozellikle Serebral Palsi gibi birden fazla gelisim alaninda yetersizligi olan bireylerin veya
coklu yetersizligi olan bireylerin sahip olduklar1 yetersizlik tiirlerine dayali olarak farkli

alanlardaki uzmanlardan hizmet almalar1 gerekmektedir. Bireye sunulacak bu g¢oklu
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hizmetlerin, biitiinciil bir anlayisla sunulmasi ve bu uzmanlarin birlikte uyum halinde
caligmasi, bireyin gelisimi agisindan kritik 6neme sahiptir (Giangreco vd., 1998, s. 1).

Alanyazinda, fizyoterapistlerin mesleki yasantilar1 acisindan O6nemli olan
becerilerinden birisinin de iletisim/etkilesim olduguna ifade eden c¢alismalar
bulunmaktadir. Novak vd., (2013,s. 890), Serebral Palsi’li ¢ocuklara yonelik fizyoterapi
uygulamalarin1 degerlendirdikleri c¢alismalarinda, 166 yaymi degerlendirmisler ve
iletisim temelli uygulamalari umut vadeden c¢alismalar olarak degerlendirip konu ile ilgili
daha fazla arastirma yapilmasini 6nermislerdir. Plack (2006, s.37) iletisim ve kisilerarasi
becerilerin fizyoterapistlerin ¢alisma ortamlarinda yasadiklart sorunlarin 6nlenmesinde
etkili beceriler olduklarini ifade etmistir.

Currier vd., (2001, s. 139) ise yaptiklar1 caligmada rehabilitasyon alaninda ¢alisan
44 uzman ile yine rehabilitasyon calisanlarinin bilgi sahibi olmasi beklenen alanlar ile
ilgili goriismeler yapilmis ve ¢aligma sonucunda 46 temel alan belirlenmistir. Bu alanlarin
icinde Onem sirasina gore “temel kisiler arasi iletisim becerileri” yedinci, “Ogretim
teknikleri” ise 10. sirada yer almistir. Strong, Baptiste ve Salvatori, (2003, s. 14) ise
meslek 6gretimi alaninda ¢aligan ergoterapistlerin ihtiya¢ duyduklari becerilerin arasinda
iletisim becerilerinin de oldugunu belirtmisledir. Adam vd., (2011, s. 316) is ugrasi
terapistleri ve fizyoterapistlerin meslekleri ile ilgili sahip olmalar1 gereken becerileri
belirlemek i¢in yaptiklari ¢aligmada, “iletisim becerileri”nin bu uzmanlarin birinci sirada
sahip olmalar1 gereken beceriler oldugunu ifade etmislerdir. Oyle ki bu uzmanlarin
yaptiklari1 terapilerde ihtiya¢ duyduklari teknik bilgiler olan “anatomi, iskelet kas sistemi,
tedavi ve hareket analizi” bilgileri besinci 6nem sirasinda yer almistir. Helders (2001, s.
583), gelisimsel pediatri alaninda odak degisimini tartistigi ¢alismasinda, ¢ocuklarla
calisan rehabilitasyon uzmanlari i¢in “iletisim becerileri”nin kritik 6neme sahip oldugunu
vurgulamis ve iletisim olmadan cocuklarin ne hissettiginin, ne istediginin ve neye
ihtiyaclart oldugunun belirlenmesinin miimkiin olmadigini ifade etmistir.

Biitiin bu arastirmalarin sonuglar1 incelendiginde fizyoterapistlerin 6zel egitim
kurumlarinda sunduklari hizmetlerinin kalitesini belirleyen en 6nemli bilesenlerden
birinin, 6zellikle 6zel gereksinimi olan ¢ocuklarla ¢caligsmalari sirasinda, iletisim becerileri
oldugu goriilmektedir. Fizyoterapistlerin, hizmet sunduklar1 ¢ocuklarla iletisimlerini
etkili ve kaliteli hale getirebilmeleri i¢in uygulamalarindaki g¢ocuklarla etkilesime
girmeleri gerekmektedir. Bu etkilesimi saglayan 6zel egitim uygulamalarindan birisi ise

Iliski Temelli Yaklasimlardir. Bu nedenle bu arastirmanin en &nemli bilesenini iliski
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temelli yaklasima dayali uygulamalarda yer alan iletisim ve etkilesim stratejilerinin

fizyoterapistlere kazandirilmasi olusturmaktadir.

2.3. Tliski Temelli Yaklasimlar

Ozel egitim alanyazim ve uygulama alam incelendiginde gerceklestirilen
uygulamalar1 iki temel baslik altinda toplamak miimkiindiir. Bu basliklardan ilki
gelisimsel yetersizligi olan ¢ocuklarin belirli davranissal ya da gelisimsel kazanimlar elde
etmesini amaglayan Odaklanmis Uygulamalar’dir (Focused Intervention Practice). Bu
baslik altinda toplanan uygulamalara uyaranlar, pekistiregler, ayrik denemeler modeli,
sosyal hikayeler ve akran egitimi uygulamalar1 6rnek olarak verilebilir (Odom vd., 2010,
s. 425). Ikinci baslik altinda toplanan uygulamalar ise Kapsamli Uygulama Modelleri’dir
(Comprehensive Treatment Models). Kapsamli Uygulama Modelleri (KUM) daha genis
ogrenme ve gelisimsel kazanimlar elde etmeyi amacglamakta iken genellikle uzun siireli
ve yogun programlardir (Odom vd., 2010, s. 426). Kapsamli Uygulama Modelleri de
kendi i¢inde bes ana bagliga ayrilmistir: Klinik ya da ev temelli uygulamali davranig
analizi uygulamalari, smif temelli uygulamali davramis analizi uygulamalari,
kaynastirma/biitiinlestirme temelli uygulamali davranis analizi uygulamalari, iligki
temelli yaklagimlar ve her iki gruba da dahil edilmeyen modeller. Bu modeller i¢inde
iligki temelli yaklagimlar; yapilandirmaci yaklasimi izleyen ve ¢ocuklarin gelisim ve
sosyal iliskilerini desteklemek amaci ile etkilesimlerini vurgulayan yaklasimlardir (Odom
vd., 2010, s. 430). iliski temelli yaklasimlara dayali programlarm son yillarda 6zel
gereksinimi olan ¢ocuklara yonelik hazirlanan miidahale programlarin arasinda yaygin
olarak kullanildig1 ve etkin bir yer tutmaya bagladig1 goriilmektedir (Deutscher, Fewell
ve Gross, (2006); Kaiser vd., (1996); Landry vd., (2001); Landry, Smith ve Swank,
(2006); Landry vd., (2008); Raab vd., (2013); Warren ve Brady, (2007); Youn-Kong ve
Carta, (2011)).

Iliski Temelli Yaklasimlar, cocugun yakin cevresi ile olan etkilesiminin ¢cocugun
gelisiminde ¢ok onemli etkileri oldugunu savunan; bu yakin ¢evrenin oncelikli olarak
dogumla birlikte ¢ocugun igine girdigi aile ortamindan ve Ozellikle en ¢ok vaktini
gecirdigi kisi olan anneden olustugunu vurgulayan ekolojik kuram ve karsilikli etkilesim
kuramlarina dayanir (Brofenbrenner, 1994; Diken, 2009; Sameroff ve Fiese, 2000). Bu
kuramlardan hareketle ebeveyn-cocuk etkilesimine iligskin yillardir yapilan g¢esitli

arastirmalar; ebeveyn ve ¢cocuk etkilesiminin ¢gocugun biligsel, iletisim, sosyal- duygusal
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gelisim alanlarinda ¢ok onemli etkileri oldugunu gostermektedir. (Cunningham vd.,
1981; Gutstein, Burgess ve Montfort, 2007; Kim ve Mahoney, 2004; Mahoney vd.,1998;
Mahoney ve Perales, 2003; 2005; Young-Kong ve Carta, 2011). Iliski Temelli
Yaklasimlar, ebeveynlerin ya da cocuk ile etkilesime giren yetigkinlerin yanit verici
etkilesim davraniglarim1  arttirmayir  amacglayan gelisimsel temelli miidahale
programlaridir. Bu programlar genelde ebeveynin/yetiskinin ¢ocuk ile etkilesimi
sirasinda karsilik verici davraniglar sergilemesini, gocugun sosyal, duygusal ve gelisimsel
islevlerini gelistirmeye yonelik davraniglart 6grenmesini ve kullanmasini tegvik etmesini
icermektedir (Mahoney ve Perales, 2003, s. 77). Bu baglamda degerlendirildiginde, iliski
temelli yaklasimlar ¢ocuga yeni temel davramiglar kazandirmakla birlikte g¢ocuk
tarafindan zaten sergilenmekte olan davranislarin yogunlugunu ve sikligini arttirmayi
hedeflemektedir.

Iliski Temelli Yaklagimlar ile ilgili arastirmalar, ¢cocuklarmn bilissel ve sosyal
gelisimlerinin bagkalartyla gecirdikleri zamanin niteliginden etkilendigini gdstermektedir
(Landry, Smith ve Swank, 2003; Mahoney vd., 1998). Kim ve Mahoney (2004, s.3)
yaptiklar1 ¢calismalarinda gegmisten giiniimiize kadar pek ¢ok arastirmacinin, ¢ocuklarin
gelisimsel hizinin annelerinin yanitlayicilik diizeyleri ile iligkili oldugunu belirttiklerini
ifade etmislerdir. Mahoney vd., (1998), diisikk dogum agirligina sahip ¢ocuklarla ve
anneleriyle yaptiklar1 bir ¢aligmada, anneden gelen yanitlayict etkilesim davraniglarinin;
yogunlagtirilmis (haftada 25 saat) erken egitim programina gore ¢ocuklarinin
gelisimlerindeki etkininin alti kat daha fazla oldugunu belirtmislerdir ve ¢alismanin
bulgular1 ¢cocuklarin gelisimlerinde annelerin roliinii ve 6nemini gostermistir. Bu durum
uzmanlarinda benzer bir etkilesim siirecini kullanmalar1 durumunda 6zel gereksinimi
olan ¢ocuklara uygulanan terapilerin etkililigini arttirabilecegini diistindiirmektedir.

Ulusal Otizm Merkezi’nin (National Autism Center’s), 2009 yilinda yayinladigi
Ulusal Standartlar Raporu’nda (National Standarts Report), Otizm Spektrum Bozuklugu
(OSB) olan bireyler i¢in kullanilan yontemlerin etkililigini iceren arastirmalar gézden
gecirilmis ve kanita dayali uygulamalar belli kategoriler altinda siniflandirilmistir. Bu
raporda iliski temelli uygulamalar umut vaad eden uygulamalar arasinda gosterilmistir.
Bu raporda Iliski Temelli Yaklasimlar’a iliskin yedi arastirmaya yer verilmistir. Ayni
Merkez’in 2015 yilinda yayiladigi raporda ise Iliski Temelli Yaklasimlar’1 iceren Dogal
Ogretim Teknikleri, bilimsel olarak etkililigi kanitlanmis uygulamalar icinde yer almistir

(NAC, 2015, s.33). Arastirmalar bu uygulamalardan genel olarak umut vaat edici
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sonuglar c¢ikarildigini, ailelerin ¢ocuklariyla etkilesimlerinin artmasinin o6zellikle
yanitlayici davranislarinin da artmasini sagladigim ve iliski Temelli Yaklasimlar en az
alt1 ay siireyle uygulandiginda ¢ocuklarin hem bilissel hem dil islevlerinde hem de sosyal
duygusal durumlarinda gelismelerle sonuglandigi gostermistir (Mahoney, 2009, s. 85).
Arastirmalarda yer alan katilimcilarin biiyiilk cogunlugunun ebeveynler ve ¢ocuklari
olduklari, Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB) daha fazla olmakla beraber farkli
yetersizlik tiirlerinde katilimcilarla gergeklestirildigi goriilmektedir.

Bu calismalar sonucunda, iliski Temelli Yaklasimlar’a yonelik giderek artan
bilimsel arastirma bulgulari, iliski Temelli Yaklasimlar’in hem gelisimsel yetersizligi
olan hem de normal gelisim gosteren g¢ocuklarin bilissel ve iletisim becerilerinin
gelisiminde etkili oldugunu gostermektedir (Mahoney ve Perales, 2005, s. 13). Young-
Kong ve Jarta, (2011, s. 10), iliski Temelli Yaklasimlar’in uygulandig1 arastirmalarin
etkililiklerini degerlendirdikleri ¢aligmada, calismaya dahil edilen 31 yayinin %90’ indan
fazlasinin sonucunda, ¢aligmalara katilan yetigkinlerin etkilesim becerilerinin gelistigini
ve bu gelismenin de gelisimsel yetersizlik gosteren ya da risk altinda olan ¢ocuklarin
sosyal, iletisim, duygusal ve bilissel gelisimleri {izerinde olumlu etkiye neden oldugunu
belirlemislerdir. iliski Temelli Yaklasimlar’in igeriginin 6nemli bir bileseni olan
yanitlayict etkilesim stratejileri bilimsel olarak ispatlanmis etkili stratejilerdir ve
yanitlayicilikla iligkisi olan ¢esitli etkilesim davraniglarinin kullanilmasma yardimci
olmay1 hedefleyen kisa onerilerden olusmaktadir. Iliski Temelli Yaklagimlar ile ilgili
yapilan arastirmalar incelendiginde 100°den fazla yanitlayict etkilesim stratejisi
tanimlandig1 goriilmektedir (Mahoney, 2009). iliski Temelli Yaklasimlar’a &rnek olarak
DIR-Floor Time Modeli, Iliski Gelisimi Uygulama Modeli (Responsive Development
Intervention Model (RDI)), Hannen modeli, SCERTS modeli ve Etkilesim Temelli Erken
Cocuklukta Miidahale Programi-ETECOM (Responsive Teaching (RT)) verilebilir. Bu
modellerden ETECOM, 6gretmen/uzman ile birlikte ebeveynleri de uygulama siirecine
dahil eden bir yaklasimdir. Ozellikle fiziksel engelli bireylere sunulan hizmetlerde
ogretmen disinda yogun sekilde fizyoterapistlerin de yer aldigr diisiiniildiigiinde,
ETECOM’un fizyoterapistlerin terapi siireclerine de dahil edilmesi, onlarin ¢ocuklarla
daha fazla etkilesime girmesini saglayacagi diisiiniilebilir. Bu arastirmada kullanilan ve
fizyoterapistlere kazandirilmasi amaclanan etkilesim ve iletisim stratejileri ETECOM

programinda yer alan ETECOM 06gretimsel stratejileridir.
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2.3.1. Etkilesim temelli erken c¢ocuklukta miidahale programi-ETECOM
(Responsive teaching-RT)

Iligki Temelli Yaklasimlara dayali uygulamalar, erken ¢ocukluk ddénemindeki
cocuklarin sosyal, duygusal ve bilissel gereksinimlerini desteklemek amaciyla, ailelere
cocuklartyla birlikte gerceklestirdikleri giinliik rutinleri sirasinda kullanabilecekleri
etkilesim stratejilerini 6gretmeyi amaglayan uygulamalardir (Mahoney ve Perales, 2005).
Iligki Temelli Yaklasimlara dayali uygulamalardan biri de Mahoney ve MacDonald
(2007) tarafindan iliski temelli yaklagima dayali olarak gelistirilen, orijinal ismi
Responsive Teaching olan ve Diken (2013) tarafindan Etkilesim Temelli Erken
Cocuklukta Miidahale Programi (ETECOM) olarak Tiirk¢e’ye uyarlanmig olan
programdir. ETECOM, farkl1 gelisim alanlarinda stratejiler icermektedir ve bu ETECOM
ogretim stratejileri incelendiginde, bu stratejilerin hem aileler hem de uzmanlar
tarafindan etkili bir sekilde kullanilabilecegi goriilmektedir. Bu nedenle bu arastirmada
uzmanlara bu stratejilerin 0gretimin yapilmasinin uygun olacagi ve etkili sonuglar
verecegi diislinlilmiistiir.

ETECOM, iliski temelli bir uygulama miifredati olarak, ¢ocuklarin gelisimini ve
sosyal duygusal iglevlerini gelistirmekte basaril bir sekilde kullanilmaktadir ve ¢cok genis
bir uygulama alanina sahiptir. ETECOM’un kullanildig1 gelisimsel problem alanlar1 ve
risk gruplar1 sunlardir: (a) Otizm Spektrum Bozuklugu, (b) Down Sendromu, (¢) William
Sendromu, (d) Serebral Palsi, (e) bilinmeyen nedenlere bagli gelisimsel gerilik, (f)
davranis bozukluklari, (g) bebek-ruh sagligi bozukluklari, (h) dil ve konusma gecikmeleri
ve (1) coklu risk tastyan ailelerin ¢ocuklari. Goriildiigii gibi genis bir uygulama alanina
sahip olan ETECOM, ayn1 zamanda arastirma temelleri ve gelistirme siireci agisindan son
derece zengin bir uygulamadir. Program yillar boyunca cesitli yetersizlik gruplarina
uygulanmig ve bu uygulamalar sirasinda ebeveynler ve uzmanlar tarafindan saglanan geri
bildirimler dogrultusunda tekrar gozden gegirilerek bugiinkii haline kavusmustur.
Programin yapilan yeni arastirmalar ile gelisim siirecinin devam ettigi goriilmektedir. Bu
nedenle programin uyarlanma ve degisen kosullara uyum gosterme yetkinliginin yiiksek
oldugu soylenebilir.

Diger biitiin programlarda oldugu gibi ETECOM’un da etkili olmasinda
programin temel 6zellikleri son derece belirleyicidir. Bu dzellikler: (a) Ebeveyn aracilt
egitim uygulamalari, (b) ¢cagdas ¢ocuk gelisim teorilerini temel alan yaklagimlar ve (c)

disiplinler arasi/cok disiplinli hizmet modelidir (Mahoney ve MacDonald, 2007, s. 8).
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ETECOM’un bu 6zelliklerinin yani sira iyi bir sekilde yapilandirilmis bir miifredata sahip
olmas1 da etkililigine katki saglayan bir diger 6zelligidir. Bu miifredat giinliik rutinler
icerisinde ebeveyn/yetiskin/uzman-gocuk etkilesimi diizenleyecek ve iyilestirecek 66
etkilesimsel 6grenme stratejisi icermektedir. Benzer sekilde ETECOM uygulayicilarinin
programda yer alan temel davraniglarin ve stratejilerin mantigini daha iyi anlamalarina
yardimct olacak 130°dan fazla bilgi notu da programin iceriginde yer almaktadir.
ETECOM miifredati, 16 temel davranis hedeflerinin kazanilmasinda ¢ocugun gelisimini
degerlendirmek icin informal degerlendirme siireclerini igermektedir. Her ne kadar
yapisal bir sistematigi ve kurallar1 olmasina ragmen miifredat esnektir. Cocugun ii¢
gelisimsel alaninda gereksinim duydugu becerilerin bireysellestirilmesine olanak
saglamakta ve uzmanin glinliik rutinleri dogrultusunda diizenlemeler yapmasina izin
vermektedir.

ETECOM’un etkiligine katki saglayan diger degisken ise birden fazla gelisim
alani ile ilgili miidahale uygulamalar1 icermesidir. ETECOM; bilissel, iletisim ve sosyal-
duygusal alan olmak iizere li¢ temel gelisim alaninda miidahale uygulamalarini igermekte
iken ayn1 zamanda bu gelisim alanlar1 i¢inde alt uygulama alanlar1 (temel davranislar) yer
almaktadir. Biligsel gelisim alani, sosyal oyun, etkilesim baslatma, arastirma, problem
¢ozme ve pratik yapma gibi temel davranislari igerirken, iletisim gelisim alani, etkinlige
katilm, ortak dikkat, seslendirme, amagl iletisim ve karsilikli konugma temel
davraniglarini icermektedir. Miifredatin hedefledigi {igiincii gelisim alani olan sosyal-
duygusal gelisim alan1 da, giiven duygusu, empati kurma, isbirligi yapma, duygusal
diizenleme, kendine giiven ve duygulari kontrol etme gibi temel davranislara
odaklanmaktadir. ETECOM, bu alanlarinda miidahale uygulamalarin1 gergeklestirirken
belirli dgretim stratejileri sunmaktadir. “ETECOM Ogretim Stratejileri”, ¢ocuklarin
temel davraniglar kazanmalar1 ya da gelistirmelerini saglamak amaciyla, gocugun birincil
bakicilarinin ya da cocuk ile ¢alisan uzmanlarin ¢ocuklariyla giinliik rutinleri ya da
uygulamalari sirasinda kullanabilecekleri etkilesim davranislarini ifade eder (Mahoney
ve MacDonald, 2007, s. 18). ETECOM’da ¢ocuklarin temel davranislarinin desteklemek
amacli 66 dgretim stratejisi bulunmaktadir. Ornegin, bilissel gelisim alaninda, sosyal
oyun temel davranist i¢in “Cocugun diinyasina girme” sosyal oyunu destekleyen bir
ogretim stratejisidir.

“ETECOM Bilgi Notlar1”, birincil bakicilara ve uzmanlara temel davraniglarin

cocugun gelisimindeki Gneminin ve mantiksal agiklamasinin yapilmasinda rehberlik eden
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her bir temel davranis ile ilgili pratik bilgileri igermektedir (Mahoney ve MacDonald,
2007, s. 18). ETECOM’da 16 temel davranist ve 66 6gretim stratejilerinin daha iyi
anlasilmasini saglayan 132 bilgi notu bulunmaktadir.

ETECOM hakkinda yeni ve etkililigini ortaya koyan arastirma bulgularinin sayist
giin gectikge artmaktadir. Bu aragtirmalardan ilkinde Mahoney ve Perales (2003)
ETECOM’nin sosyal duygusal davranislar {iizerindeki etkililigini arastirmiglardir.
Caligmaya otizm ya da yaygin gelisimsel bozukluk tanist almig 20 ¢ocuk ve anneleri
katilmistir. Katilimeilarin %80°1 3 yas ve alt1, %20’si ise 4-5 yaslarindadir. Uygulamalar
anne ve ¢ocuk ile birlikte haftada bir saat merkezde ya da ailenin evinde bireysel olarak
yiirtitiilmiistiir. Uygulama yaklasik bir y1l siireyle devam etmistir. Aileler ortalama 30,9
(uygulama) oturuma katilmistir. Her oturumda ailelere bir ya da iki tane ETECOM
Ogretim  stratejisi  Ogretilmistir.  Arastirmada  Ontest-sontest arastirma modeli
kullanilmistir. Cocuklarin sosyal duygusal davranislart arastirmanin basinda ve ilk
degerlendirmeden bir y1l sonra Erken Cocukluk Sosyo-Duygusal Degerlendirme Araci
(Infant Toddler Social Emotional Assessment) kullanilarak degerlendirilmistir.

Annelerin etkilesim davraniglar1 6l¢mek i¢in Ebeveyn Davranisini Degerlendirme
Olgegi (EDDO) (Maternal Behaviors Rating Scale, (MBRS)) kullanilirken, ¢ocuklarin
etkilesim davranislarin1 6lgmek igin Cocuk Davranisin1 Degerlendirme Olgegi (CDDO)
(Chid’s Behavior Rating Scale, (CBRS)) kullanilmistir. Bu degerlendirmeler anne-gocuk
etkilesiminin gerceklestirildigi 5-10 dakikalik video kayitlar1 izlenerek yapilmistir.
Arastirmanin sonuglar1 ¢ocuklarin ve annelerinin etkilesimsel davranislarinda artiglar
oldugunu gostermektedir. Annelerin yanitlayict olma ve duygusal anlamda ifade edici
olma davraniglarinda anlamli1 diizeyde artis goriiliirken, basart odakli ve yonlendirici olma
davraniglarinda anlamli diizeyde degisiklik meydana gelmistir. Arastirmacilar,
katilimcilarin etkilesimsel davranislardaki artisla beraber ¢ocuklarin gelisiminde de
ilerlemeler oldugu belirtmistir.

Kim ve Mahoney, (2004) yaptiklar1 bir ¢aligmada Giiney Koreli annelerin
etkilesim davraniglarinin, ¢ocuklarinin tizerindeki etkisini arastirmislardir. Arastirmanin
deney grubunu yas ortalamasi 4,4 yas olan 13 Giiney Koreli ¢ocuk ve bu ¢ocuklarin
anneleri olusturmaktadir. 13 katilimer zihin yetersizligi ve gelisimsel bozukluk tanist
almis ¢ocuklardir. Arastirmaya, ayrica kontrol grubu olarak normal gelisim gosteren 17
cocuk katilmistir. Arastirmada annelerin etkilesim davraniglarint 6lgmek amaciyla

EDDO, ¢ocuklarin etkilesim davramslarini &lgmek amaciyla CDDO kullanilmistir.
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Ayrica ¢ocuklarin gelisimsel davranislar;, Vineland Sosyal Olgunluk Olgegi (The
Vineland Social Maturity Scale) ile degerlendirilmistir. Caligma On-est-sontest arastirma
modeli ile desenlenmistir. Arastirma bulgular1 annelerin etkilesim davranislarinin,
cocuklarmin etkilesim davranislart ve gelisimsel davraniglar: {izerinde etkili oldugunu
gostermektedir.

Kim ve Mahoney, (2005) yaptiklar1 baska bir calismada Iliski Temelli
Uygulamalarin Giiney Koreli annelerin ve c¢ocuklariin etkilesim davraniglar ile
cocuklarin gelisimsel davranislar {izerindeki etkilerini incelemislerdir. Aragtirmaya on
deney grubunda sekiz kontrol grubunda olmak iizere on sekiz Ogrenci katilmistir.
Cocuklarin yaslar1 3-8 yas arasinda degismektedir ve Serebral Palsi, gelisimsel
yetersizlik, zihin yetersizligi ve Down Sendromu tanis1 almig ¢ocuklardir. Uygulamada
annelere on davranis stratejisi 6gretilmistir. Uygulama {i¢ ay siireyle haftada bir kez, bir
buguk ile iki saat arasi siiren oturumlar seklinde gergeklestirilmistir. Sekiz oturum
annelere grup egitimi bi¢iminde verilmis ve ayn1 zamanda merkezde de aile egitimi
diizenlenmistir. iki oturum g¢ocuklarmn evlerinde anne-gocuk ve uygulamaci ile birlikte
stratejilerin uygulanmasindan olusmustur. iki oturumda ise ailelere kendi kendilerini
degerlendirmeleri 6gretilmistir. Arastirmada annelerin etkilesim davramslar1 EDDO,
cocuklarin etkilesim davranislari CDDO ile dlgiilmiistiir. Cocuklarin gelisimsel
davranislarin1 degerlendirmek amaciyla Carolina Ozel Gereksinimi olan Okuléncesi
Cocuklar Miifredati (Carolina Curriculum for Preschoolers with Special Needs) ve
Vineland Sosyal Uyum Olgegi (Vineland Social Maturity Scale) kullanilarak
degerlendirilmistir. Arastirmada Ontest-sontest arastirma modeli kullanilmistir.
Arastirmanin bir diger bileseni de gergeklestirilen uygulamanin annelerin stres diizeyleri
iizerindeki etkisinin incelenmesidir ve bu amagla Beck Depresyon Envanteri
kullanilmigtir. Arastirma bulgulari, annelerin etkilesim davranislarinin  gocuklarin
davraniglart {izerinde olumlu diizeyde etkili oldugunu ve c¢ocuklarin gelisimsel
davraniglarinda ilerlemeler goriildiigiinii gdstermektedir.

Mahoney ve Perales, (2005) ETECOM’un yaygin gelisimsel bozuklugu olan ve
gelisimsel geriligi olan cocuklarin biligsel, iletisim ve sosyal duygusal davranislari
iizerindeki etkililigini ve anneler ile ¢ocuklarmin etkilesimsel davraniglari tizerindeki
etkisini incelemeyi amaglamislardir. Arastirma ayrica iki fark: yetersizlik tiiriinden deney
gruplart olusturulmus ve sonuclarin karsilastirilmast amaglanmistir.  Arastirmanin

katilimcilar1 yaglar1 12-54 ay arasinda degisen 20’si yaygin gelisimsel bozukluk, 30’u
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gelisimsel gerilik tanis1 almig 50 6grenci ve anneleridir. ETECOM uygulamalar1 haftada
bir saat, anne-¢ocuk ile birlikte bire bir §gretim diizenlemesi bi¢iminde merkezde ya da
evde ylriitilmiistiir. Uygulama yaklasik bir y1l sirmiis ve aileler bu siirede ortalama 32.6
oturuma katilmigtir. Aragtirmada On test-sontest arastirma modeli kullanilmistir. Anne ve
cocugun oyun sirasinda c¢ekilen 7 dakikalik video kayitlar1 izlenerek annelerin ve
cocuklarin etkilesimsel davramslar: degerlendirilmistir. Bu degerlendirmede EDDO ve
CDDO 6lgme araglari kullanilmustir. Arastirmanin sonuglart ¢ocuklarin etkilesimsel
davraniglarinda artis oldugunu, annelerin de yanitlayici ve duygusal anlamda ifade edici
olma davraniglarinda artis oldugunu gostermektedir. Ayrica katilimecilarin biligsel,
iletisim ve sosyal duygusal davraniglarinda da ilerlemeler kaydedilmistir.

Karaaslan, Diken ve Mahoney, (2011) tarafindan yapilan pilot c¢alismada
ETECOM’nun annelerin ve ¢ocuklarinin etkilesimsel davraniglart ve g¢ocuklarin temel
gelisimsel davraniglar (iletisim, sosyal-duygusal) lizerindeki etkililigi incelenmistir.
Arastirmaya biri otizm ve biri Down Sendromu tanist almis iki 6grenci ile anneleri
katilmistir. Cocuklarin yaslar1 65 ve 66 aydir. Oturumlar haftada bir giin yaklasik bir-bir
buguk saatlik oturumlar seklinde, bire bir 6gretim diizenlemesi bi¢iminde kurum merkezli
olarak gerceklestirilmistir. Her oturumda bir ya da iki strateji ailelere 6gretilmis ve her
oturum sonunda aile eylem plani hazirlanmistir. Anne ve ¢ocuklarin etkilesimsel
davraniglar1 aragtirmanin basinda, ortasinda ve sonunda Ebeveyn/Yetiskin Davranigini
Degerlendirme Olgegi - Tiirkce Versiyonu (EDDO-TV) ve Cocuk Davranisini
Degerlendirme Olgegi-Tiirkge Versiyonu (CDDO-TV) kullanilarak degerlendirilmistir.
Cocuklarin temel gelisimsel davraniglari ¢alismanin 6ncesinde ve uygulamanin sonunda
Denver II ve AGTE degerlendirme Olgekleri kullanilarak analiz edilmistir. Ayrica
caligmanin baginda ve sonunda aile goriisleri alinarak sosyal gegerlik verisi toplanmastir.
Calismanin sonuglart ETECOM’nin anne ve gocuklarin etkilesimsel davranislari ile
cocuklarin temel gelisimsel davraniglari iizerinde etkili oldugunu goéstermistir.

Toper-Korkmaz, (2015) tarafindan yapilan arastirmada, eve dayali
gerceklestirilen ETECOM’un OSB tanist almis ¢ocuklar ve anneleri iizerindeki etkileri
incelenmistir. Aragtirmaya alt1 cocuk ve annesi dahil edilmis, hem nicel hem de nitel veri
toplanmistir. Arastirma bulgular, ETECOM’un cocuklarin ve annelerin etkilesimsel
davraniglarinda olumlu etkiler olusturdugu, ayrica ¢cocuklarin gelisimsel davranislarinda

da gelismeler meydana geldigini ortaya koymustur.
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Karaaslan, (2010) tarafindan yapilan bir ¢alismada ETECOM’nin annelerin ve
cocuklarmin etkilesimsel davraniglart ile c¢ocuklarin temel gelisimsel davranislari
iizerindeki etkililigi incelenmistir. Bu calismaya 10°u deney grubu ve 9’u kontrol
grubunda olmak iizere yaslar1 3-6 yas arasinda degisen altist Down Sendromlu, dokuzu
otizmli ve dordii zihin yetersizligi olan toplam 19 ¢ocuk ve anneleri katilmigtir. Oturumlar
dort ay siireyle haftada iki giin ve her oturum giiniinde 90 dakika olacak sekilde anne,
cocuk ve arastirmacinin katildigi bire-bir 6gretim diizenlemesi bigiminde, evde ya da
merkezde gerceklestirilmistir. Arastirmada Ontest-sontest aragtirma modeli kullanilmistir.
Ogrencilerin temel gelisimsel davramslarini degerlendirmek amaciyla DENVER 1I ve
Ankara Gelisim Tarama Envanteri (AGTE) testleri kullanilmistir. Ayrica annelerin
etkilesimsel  davraniglarimi  degerlendirmek  amaciyla  Ebeveyn  Davranigini
Degerlendirme Olgegi — Tiirkge Versiyonu EDDO-TV  (Diken, 2009), cocuklarin
etkilesimsel davraniglarin1 degerlendirmek amaciyla Cocuk Davranigini Degerlendirme
Olgegi- Tiirkce Versiyonu (CDDO-TV) (Diken, 2009) kullanilmistir. Arastirmanin
bulgulart ETECOM ’un annelerin etkilesimsel davranislar1 ve ¢ocuklarin temel gelisimsel
davraniglarinda  (biligsel, iletisim ve sosyal-duygusal) ilerlemeler saglandigin
gostermektedir. Ayrica ¢aligmada sosyal gecerlik verileri toplanarak analiz edilmis ve
annelerin ¢aligmaya iliskin goriiglerinin olumlu oldugu bulunmustur.

Giirel Selimoglu, (2015) yaptigi aragtirma ETECOM’un, otizm spektrum
bozuklugu (OSB) sergileyen cocuklarin sosyal etkilesim becerileri ve anne-gocuk
etkilesimi lizerine etkililigini arastirmistir. Alti, dort ve {i¢ yasinda {i¢ ¢ocuk ve anneleri
ile ytiriitiilen aragtirmada ETECOM’un ¢ocuk katilimcilarin sosyal etkilesim becerilerine
etkisi tek denekli deneysel desenlerden denekler arasi ¢oklu baslama modeline yer
verilerek uygulama Oncesi, sirast ve sonrast gozlem verileri yoluyla toplanmistir.
Arastirma sonunda, ¢ocuklarin sosyal etkilesim becerilerinde, anne ve ¢ocuk
katilimcilarin anne-gocuk etkilesimi davranislarinda, cocuklarin biligsel, iletisim ve
sosyal-duygusal alanlardaki becerilerde ilerlemeler gosterdikleri belirlenmistir. Ayrica
anneler ETECOM’un uygulama kolayligina, anne-¢ocuk etkilesimine ve ¢ocuklarinin
sosyal etkilesim becerilerine iliskin olumlu yonde goriis belirtmislerdir.

ETECOM miifredatinda yer alan nitelikli etkilesimleri desteklemeye yonelik
ogretimsel stratejileri fizyoterapistlerin 6zel gereksinimli bireylere hizmet verirken
kullanmalar1 gereken iletisim ve kisileraras1 etkilesim becerilerini gelistirmeleri

konusunda kullanilmast ve boylece verilen fizyoterapi hizmetinin etkililigini ve
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verimliligini arttirmasina katki saglamasi bu calismanin temelini olusturmaktadir. Bu
temelde ETECOM o6gretimsel stratejilerinin fizyoterapistler ile ¢alisilmasi, uygulamada
“yetiskin egitimi” gibi 6nemli bir degiskenin siirece dahil olmasina neden olmaktadir.

Takip eden boliimde yetigkin egitimi incelenmis ve bu ¢aligsma ile iliskisi betimlenmistir.

2.4. Yetiskin Egitimi

En genel anlamda, bireylerin ortadgretim sonrasinda gerceklestirdikleri 6grenim
etkinlikleri olarak tanimlanan (Dunst ve Trivette, 2012, s. 143), yetiskin egitimi ilk olarak
yetiskinlerin nasil 6grendigi konusuyla 1920°1i yillardan itibaren uygulamacilar ve
arastirmacilar tarafindan c¢alisilmaya baslanmistir (Merriam, 2001, s. 3). Bu tarihten
giiniimiize kadar yetigkin egitiminin gelisimsel siireci incelendiginde 1970’11 yillara kadar
yetiskin egitimi konusunun genel anlamda 6grenme psikolojisi baglaminda tartigildigi
goriilmektedir. 1970’11 yillarda ise yetigkin egitimiyle ilgili arastirmalarin arttig1 ve bu
arastirmalarinin ana odaginin teori olusturma ¢alismalar1 oldugu goriilmektedir (Merriam
ve Brockett, 2007, s. 83). Gelistirilen yetiskin egitimi teorileri i¢ginde zamanla iki teorinin
on plana ¢iktig1 gériilmektedir. Bu teoriler: “Oz-y&nelimli Ogrenme” ve “Androgoji”dir.
Tough, (1971) tarafindan tanimlanan “6z-yonelimli 6grenme” teorisi, bireyin neyi nasil
Ogrenecegine karar vererek kendi Ogrenmesini yOnetmesi ve Ogrenmesinin
sorumlulugunu almasini temel almaktadir (Bierema ve Merriam, 2014, s. 62).

Diger bir teori olan “Androgoji” ise Knowles, (1973) tarafindan yapilandirilmistir.
Knowles, (1973, s.43), yetiskin egitimi kavrami i¢in “androgoji” terimini kullanmis ve
kendisi bu terimi Yugoslav meslektaslarindan da duydugunu ifade etmistir. “Androgoji”
terimi Latince “adam” anlamina gelen “andr” ve “lider” anlamina gelen “agogus”
kelimelerinin bir araya gelmesi ile olusturulmustur ve adamlarin (yetigkin insanlarin)
liderligi anlamina gelmektedir. Knowles, (1973) “Yetiskin Ogrenen: Géz Ardi Edilen Bir
Kesim” (The Adult Learner: A Neglected Species) kitabinin bagliginda yetiskin
ogrenenleri “Go6z Ardi Edilen Bir Kesim” olarak adlandirmis ve 1990 yilinda yayimnladig:
kitabinin yeni baskisinda Androgoji’ye dair temel varsayimlar: su sekilde siralamistir:
(a) Bilme ihtiyaci: Yetiskinler, 0grenmeye baslamadan oOnce Ogrenecekleri seyi
o0grenmeye neden ihtiyaglart oldugunu bilmek isterler; (b) kendine dair benlik algisi:
Yetiskinler, kendi yasamlar1 ve kararlarinin sorumlulugunu almaya dair 6z-benlik
sahibidirler; (c) 6grenenlerin deneyimlerinin etkisi: Yetiskinler, 6grenme etkinligine

farkli ve genis deneyimlerle gelirler ve bu deneyim ¢esitliligi 6grenme etkinligini olumlu
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ya da olumsuz sekilde etkileyebilir; (d) 0grenmeye hazir olma durumu: Yetiskinler,
o0grenmeye ihtiya¢ duyduklar1 ve yasamlari ile dogrudan baglanti kurabilecekleri seyleri
o0grenmeye hazirdirlar; (e) 6grenmeye yonelim: Yetigkinler, yasam odakli ya da sorun
odakli 6grenmeye yonelimlidirler; (f) motivasyon: Yetigkinler digsal pekistireclere karst
duyarli olmakla birlikte onlar i¢in ig¢sel pekistirecler daha c¢ok motive edicidir
(Knowles, 1990, s. 57-63). Knowles, (1980, s. 27) daha sonraki ¢aligmasinda ise yetiskin
egitimcisini, yetiskinlere bireysel, kurumsal ve toplumsal ihtiyaclarina cevap verecek
sekilde egitim veren kisiler olarak tanimlamistir.

Wood ve Thompson, (1980, s. 377) yetiskinlere yonelik mesleki egitimlerin
etkililiginin, egitimin katilimecilarin  yaptiklar1 is ile baglantisinin  kurulmasi,
katilimcilarin  farkliliklarina uygun cesitliligi igermesi, katilimcilarin birbirlerinden
o0grenme firsatlarina sahip olacaklar1 kiiciik gruplarda sunulmasi ve egitim sonrasi
geribildirim sunulmasina bagl oldugunu ifade etmislerdir. Ayn1 y1l Joyce ve Showers,
(1980, s. 380) ogretmenlere yonelik mesleki gelisim arastirmalarint degerlendirdikleri
caligmalarinda 200°den fazla yaymi degerlendirmisler ve etkili mesleki gelisim
egitimlerinin; hedeflenen beceriye iligskin teorinin agiklanmasi, becerinin 6rnek olarak
gosterilmesi ya da model olunmasi, becerinin siif ortaminda uygulanmasi, becerinin
sergilendigi uygulamalara geribildirim verilmesi ve uygulamalarda kogluk sunulmasi
ozelliklerine sahip oldugunu belirlemiglerdir.

Ogretmenlere yonelik mesleki gelisim egitimlerini ele alan ve degerlendiren bir
diger arastirmada, Wayne vd., (2008, s. 469) mesleki gelisim egitimlerinin 0gretim
ortamlarinda ve egitim programini hazirlayanlar tarafindan sunulmasinin etkililigi olumlu
yonde etkiledigini belirtmislerdir. Garet vd., (2001, s. 916) 1027 6gretmenin mesleki
gelisim egitimlerinin etkililigi ile goriiglerini arastirdiklar: arastirma sonucunda, mesleki
gelisim egitimlerinin etkililiginin, egitim i¢eriginin bilgiye odakli olmasi, aktif 6grenme
firsatlar1 icermesi ve diger Ogrenme etkinlikleri ile iligkili olmasi ile arttigini
belirlemisledir. Snell vd., (2013, s.871) ise, 1990 ve 2010 yillar1 arasinda, okuldncesi
cocuklarla  c¢alisan  yetiskinlere  yonelik  yetiskin ~ e8itimi  arastirmalarin
degerlendirmislerdir. Calismaya 69 arastirma dahil edilmis ve sonucta yetiskin egitim
programlarinin etkililiginin belirleyicilerinin, egitimi verenlerin model olmasi ve
ogretilecek becerileri sergilemesi ve katilimcilara egitim siiresince geri bildirim verilmesi

oldugunu ifade etmislerdir.

27



Alanyazinda, uzmanlara yonelik mesleki egitim ¢alismalari ile ilgili meta analiz
caligmalar1 da yapilmistir. Bu ¢alismalardan ilkinde Dunst ve Raab, (2010, s.6) yetiskin
egitimi ile ilgili 58 calismay1 degerlendirdikleri meta analiz caligmasinda, yetigkin egitim
programlarinin etkililiginin alt1 farkli egitim uygulamasini igermesi gerektigini
belirtmislerdir. Bu yontemleri; egitimin tanitilmasi, 6gretilecek becerilerin sergilenmesi,
becerilerin sergilenmesine firsat verilmesi, degerlendirme, katilimcilarin kendilerini
degerlendirmesi ve uzmanlagma seklinde siralamislardir. Ayrica etkili yetiskin egitim
uygulamalarinin otuz kisiden daha az katilimer ile ve on saatten daha fazla siiren
uygulamalar olmasi gerektigini belirlemisglerdir.

Bir diger meta analiz temelli aragtirmada Dunst, Bruder ve Hamby, (2015, s. 1731)
550 arastirmay1 igeren 15 arastirma degerlendirmesini dahil ettikleri ¢aligsmalarinda,
ogretmenler ve 6grenciler lizerinde etki olusturan 6gretmenlere yonelik mesleki gelisim
caligmalarinin ortak Ozelliklerini belirlemeyi amaclamiglardir. Arastirma sonuglari,
ogretmenlere yonelik mesleki gelisim calismalarinin 6gretilecek beceri ya da bilgilerin
katilimcilara ne tiir faydalarinin olacaginin anlatilmasi, katilimcilarin aktif olarak
katilacaklar1 6grenme etkinlikleri, 6gretmenlerin kendi deneyimlerini paylasabilecekleri
firsatlar, egitim sonrasinda geribildirim, mentorliikk ve ko¢luk sunulmasi, mesleki egitimi
destekleyecek izleme caligmalarint igermesinin etkililigi olumlu yonde etkiledigini
belirlemislerdir.

Dunst, (2015, s. 212) farkl1 yetiskin egitim modelleri ve yetiskin egitim alanyazin
incelemelerini, etkili yetiskin egitim ¢aligsmalarinin ana bilesenlerini belirlemek amaci ile
degerlendirmistir. Bu arastirma sonucunda da etkili yetiskin egitimlerine dair alt1 ana
bilesen oldugunu ifade etmistir. Ancak bu aragtirmada bilesenleri; egitim verecek olan
uzmanlarin 6grenilecek bilgiyi veya uygulamay1 net bir sekilde agiklamalari; 6grenilen
bilgi ya da becerinin uygulanmasina katilimcilarin da aktif olarak katilimi, katilimcilarin
becerileri tam olarak 6grenebilmesi icin becerinin farkli sekillerinin 6gretilmesi, egitim
stirecinde kogluk, mentorlik ve geribildirim sunulmasi, takip ve destegin egitim
sonrasinda da devam etmesi, 0grenilen becerinin sergilenmesi i¢in gerekli zamanin
verilmesi seklinde siralamiglardir.

Sorvol vd., (2017), Serebral Palsi’li ¢ocuklarla ¢alisan fizyoterapistlerin seanslari
sirasinda gozlem yaparak yaptiklari nitel arastirma sonucunda, bilginin etkilesimli sekilde
aktarilmasina yol actig1 icin siipervizyon uygulamasinin, bilgi ve deneyim aktariminda en

onemli yontem oldugunu belirtmislerdir.
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Yukarida ifade edilen tiim bu arastirma bulgular1 ve bu bulgulara dayali yorumlar
dikkate alindiginda bir yetiskin egitim programinin; yetiskinlere programla ilgili 6n
bilgilendirme yapilmasi asamasini icermesi, programin yetiskin katilimcilarin
deneyimleri goz Oniinde bulundurularak hazirlanmasi, programin gercek yasamla
baglantilar igermesi, programin katilimcilarin sorunlarina ¢oziimler sunmasi ve yetiskin
katilimcilar1 igsel olarak motive eden mesleki tatmin, yasam kalitesi, keyif alma gibi
pekistirecler icermesi gibi Ozelliklere sahip olmasinin, programin etkililigini ve
verimliligini olumlu yonde etkiledigi sdylenebilir. Trivette, Dunst ve Hamby, (2009, s.1),
hemen hemen tiim yetiskin egitim yontemlerinin Knowles, (1990)’da agiklanan bu
varsayimlarin bir ya da birden fazlasini igerdiklerini belirtmislerdir. Trivette vd., (2009,
temel bilesenlerinden hareketle bir yetiskin egitiminin {i¢ ana bdliimden olusmasi
gerektigini ve bu boliimlerin “Planlama”, “Uygulama” ve Derinlemesine Anlama”
oldugunu ifade etmislerdir. Adi gegen yayinda, alan yazinda rastlantisal kontrollii
denemeler ve grup deneysel desenler seklinde etkililikleri arastirilan dort yetiskin egitim
yontemine dair, belirtilen bu ii¢ boliim odak alinarak bir meta analiz ¢aligmasi yapilmaistir.
Bu yontemler: “Kogluk”, “Rehberlikli Desen”, “Zamaninda Egitim” ve “Hizlandirilmis
Ogrenme” dir.

Takip eden boliimde bu arastirmanin bagimsiz degiskeni olan “Fizyoterapistlerin
Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini Arttirmaya Yonelik Egitimi Uygulamalari”nin

gelistirilmesinde temel yéntem olan Hizlandirilmis Ogrenme detaylandirilmustir.

2.4.1. Hizlandirilmis 6grenme yontemi (HOY)

Bulgar psikiyatrist Lozanov’un 1970’11 yillarda barok miiziginin hastalarindaki
iyilestirici etkisini belirledigi ¢alismalar1 temel alan Hizlandirilmis Ogrenme Yéntemi
(HOY) ¢ok sayida egitim ve arastirmada kullanilmistir. HOY’iin temel aldig: ilkeler
Meier, (2000, s.3) tarafindan belirlenmistir. Bu ilkeler sunlardir: (a) Ogrenme, sadece
zihinsel bir siire¢ degildir, bedenin tiimiiniin dahil edilmesi gereken bir siiregtir, (b)
o0grenme, bir tliiketim degil iiretim siirecidir, (c) igbirligi, 0grenmeye yardim eder, (d)
ogrenme, farkli diizeylerde es zamanli olarak gerceklesir, (e) 6grenme, dgrenilen seyin
uygulanmasi (geribildirim sunularak) ile saglanir, (f) olumlu duygular 6grenmeyi dnemli
oOl¢iide artirir, ve (g) gorsel beyin, bilgiyi hemen ve kendiliginden kaydeder. Meier, (2000,

s. xvii) bu ilkelere dayali olarak egitim programimin, olumlu 6grenim ortami ve rahat
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duygusal ortamin saglanmasi, katilimcilarin tiimiiniin katilimini saglayacak etkinlikleri
ve etkilesimleri igermesi, katilimcilar arasi igbirliginin saglanmast, tiim 6grenme stillerine
uygun gorsel, isitsel ve bedensel igeriklerin bulunmasi ve kapsam iginde 6grenimin
gerceklestirilmesi ozelliklerine sahip olmasi gerektigini belirtmistir. Bu aragtirmanin
bagimsiz degiskenini olusturan “Fizyoterapistlerin Cocuklar ile Etkilesimlerinin
Niteligini Arttirmaya Yonelik Egitimi Uygulamalari”nin bu &zellikleri igermesine
arastirmaci Ozellikle dikkat etmistir.

HOY, yukarida bahsedilen ilke ve dzelliklere uygun olarak “Hazirlik”, “Sunum”,
“Uygulama” ve “Performans” olmak iizere dort asamadan olusmaktadir (Meier, 2000, s.
53). Bu asamalarin agiklamalarinin burada verilmesi bu arastirmanin igeriginin
yapilandirilmasi siirecinin daha kolay anlasilmasina katki saglayacagi diisiiniilmiistiir.
HOY ’nin asamalar1 asagida verilmistir:

1. Hazirlik: Bu asamanin amaci, katilimcilarin ilgisini toplamak ve onlarda
yapilacak egitim ile ilgili olumlu duygular olusturmaktir. Bu amagcla, hedeflerin ve bu
hedeflerin  katilimcilara faydalarinin  agiklanmasi, meraklarinin  olusturulmast,
kaygilarinin giderilmesi, olumlu fiziksel ve duygusal ortamin hazirlanmasini saglayacak
etkinlikler planlanmali ve uygulanmalidir.

2. Sunum: Ikinci asama olan sunum asamasinmn amaci, katilimecilara yeni
ogrenecekleri igerigi ilging, eglenceli, birden fazla duyuya hitap eden ve katilimcilarin
O0grenme stillerine uygun sekilde sunmaktir. Bu amagcla, gercek yasamdan ornekler,
etkilesimli sunumlar, takim ¢alismasi etkinlikleri, sorun ¢6zme etkinlikleri gibi etkinlikler
planlanmali ve sunulmalidir.

3. Uygulama: Uygulama asamasinin amaci, katilimcilarin 6grendikleri yeni igerigi
gelistirmeleri ve iliskilendirmelerini saglamaktir. Bu amagla uygulamali c¢aligsmalar,
gercek yasamdan sorunlara yonelik calismalar, 6grenme oyunlari, sorun ¢dzme
etkinlikleri, bireysel paylasim firsatlari, takim etkinlikleri ve tartigmalari, isbirligine
dayal1 etkinlikler gibi etkinlikler planlanmali ve sunulmalidir.

4. Performans: Son asama olan performans asamasinin amaci, katilimcilarin
ogrendikleri yeni bilgileri mesleki ve 6zel yasamlarinda uygulamalarini saglamaktir. Bu
amagcla, eylem planlari, mesleki yasam uygulamalari, geribildirim oturumlari, kogluk gibi
etkinlikler planlanmali ve sunulmalidir.

Yukarida ifade edilen hizlandirilmis O6grenim modelinin temel ilkeleri ve

asamalarinin, fizyoterapistlere ETECOM G&gretim stratejilerinin 6gretiminde gereksinim
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duyulan bazi temel bilesenleri barindirdig1 sdylenebilir. ilk olarak, HOY iin ilkeleri
ETECOM’un temel ilkelerine, amaglarina ve yapilandirilma felsefesine uygun oldugu
goriilmektedir. Bunun yani sira HOY asamalarinin yetiskin egitiminin tiim temel
ilkelerini barindirabilecek potansiyele sahip oldugu diisiiniilmektedir. Tiim bunlarin yan
sira bu calismada katilimci olan fizyoterapistler ile hizlandirilmis 6grenimin ¢aligilmast
uygun goriilmektedir. Ciinkii s6z konusu uzman grubu 6zel egitim alaninda son derece
yogun ¢aligmakta ve saat iizerinden iicretlendirilmektedir. Bu nedenle bu uzmanlarin yeni
beceriler kazanmak i¢in gerekli zamani ayirmalar onlar i¢in ekonomik kayip anlamina
gelmektedir. HOY kisa siirede etkili bir 6grenme gerceklestirmeye olanak saglamasi
nedeniyle katilimcilarin bu sorununa az da olsa bir ¢6ziim saglamaktadir. Fizyoterapistler
ile gerceklestirilen bu tez calismasi belirli bir alanda uzman olan ve bu uzmanlik
becerilerini sergileyen bireylere uzmanlik becerilerinin etkililigini ve verimligini
artiracag disiiniilen yeni becerilerin kazandirilmasini hedeflemektedir. Bu bireylerin
uzman olmalar1 ve yetiskin olmalar1 nedeniyle kazandirilacak olan becerilerinin alanda
ve uygulamalar1 sirasinda islerine yarayacagina inanmalart ve diigiinmeleri yetiskin
egitiminin temel ilkeleri arasinda yer almaktadir. Boylece bu bireylerin igsel
motivasyonla hareket edebilecegi ve yeni becerileri uygulamada kullanmaya daha ¢ok
motive olabilecekleri diisiiniilmektedir. Bu nedenle fizyoterapistlere verilen bu egitimin
yetiskin egitimi kapsamasinda degerlendirilmesi ve yetiskin egitiminin temel ilkelerini
barindirmasinin gerekli oldugu diisiintilmiis ve programin temel bilesenleri bu yaklagim

temelinde yapilandirilmistir.
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3. YONTEM
3.1. Arastirma Modeli

Bu arastirmada fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan cocuklar ile
etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik yetiskin egitimi uygulamasinin etkililigi tek
gruplu Ontest-sontest deneysel desen ile sinanmistir. Tek gruplu Ontest-sontest deneysel
desende deneysel islem tek bir grup lizerinde izlenmektedir. Bagimli degiskene iliskin
degisimler; uygulama Oncesinde Ontest ve uygulama sonrasinda sontest asamalarinda
aynt grup ve aynt Olgme aract kullanilarak elde edilir (Biiyiikoztirk vd., 2013).
Arastirmanin nitel boyutunda ise hazirlanan yari-yapilandirilmis goriisme formu
sonucunda yapilan goriismeler ve terapiler esnasinda alinan video kayitlar1 baz alinarak
veriler toplanmustir. ilerleyen basliklarda nicel veri ve nitel veri toplama siirecine ayr1

ayr1 deginilecektir.

3.2. Katihmeilar

Bu boliimde arastirma siirecine katilan tiim katilimcilara ayr1 ayr1 yer verilmistir.
Bu katilimcilar; fizyoterapistler, terapilerin uygulandigi ¢ocuklar, gecerlik komitesi, nicel
ve nitel verilerin toplanmasina ve analizine eslik eden uzmanlar ve arastirmayi siirdiiren
aragtirmacidir. Arastirmanin yapilabilmesi i¢in arastirmaya katilan her katilimci
grubundan yazili ve sozIii izinler alinmigtir. Arastirmaya katilan katilimcilarin isimleri
yerine hem etik kurallar geregi hem de katilimecilarin talebi dogrultusunda arastirmanin

raporlastirilmast sirasinda takma isimler kullanilmagtir.

3.2.1. Fizyoterapistler
Bu arastirmanin amaci dogrultusunda zihin yetersizligi tanis1 almis okuldncesi
donemde bulunan ¢ocuklara hizmet sunan uzmanlarla (fizyoterapistlerle) ¢alisiimistir.
Katilimcilar, amagli/elverisli 6rneklem ile secilmistir (Yildirim ve Simsek, 2006, s. 107).
Arastirmaya katilime1 uzmanlarda su 6nkosullar aranmistir;
(a) ¢ocuklarin ve uzmanlarin daha dnce Etkilesim Temelli Erken Cocuklukta
Miidahale Programi (ETECOM) ya da benzeri bir programa katilmamis olmasi ve
(b) uzmanlarin ¢alismaya katilimda goniillii olmasi.
Bu 6nkosul 6zellikleri dikkate alindiginda, arastirmaya katilimci olarak yedi fizyoterapist
alimmistir. Fizyoterapistlerin etkilesimsel davraniglarinin ¢ocuktan bagimsiz olarak

sergilendigi degerlendirilerek yedi fizyoterapistten de etkilesimsel davraniglarina yonelik
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veri toplanmistir. Ayrica arastirmanin nitel boyutunda ise yine ayni katilimcilarla yari
yapilandirilmis goriismeler ve video analizleri yapilarak arastirma biitinligi
saglanmistir. Arastirmaya katilan uzmanlara dair demografik bilgiler Tablo 3.1.’de

sunulmustur.

Tablo 3.1. Uzmanlara dair demografik bilgiler

Fizyoterapist Cinsiyet Yas Deneyim (Y1)
Ayca Kadmn 45 21

Ece Kadm 43 19
Melek Kadmn 27 4
Ozlem Kadin 29 7

Selma Kadm 49 25
Yagmur Kadmn 31 8
Yal¢in Erkek 36 13

Katilimer uzmanlarin altist kadin, biri erkektir. Uzmanlarin yaslart 27 ile 49
arasinda degismektedir ve uzmanlarin yaslarinin ortalamast 37,14 ve standart sapma
8,61°dir. Uzmanlarin deneyimleri 4 yil ile 25 yil arasinda degisiklik gostermekte ve

uzmanlarin deneyimlerinin ortalamasi 13.86’dir (ss: 7,97).

3.2.2. Cocuklar

Fizyoterapistlerle beraber arastirmaya katilacak c¢ocuklarda su Onkosullar
aranmigtir;
(a) ¢ocuklarin uygulamanin basinda 2-7 yas araliginda bulunmasi,
(b) cocuklarin gelisimsel yetersizlik tanisi1 almis olmasi.
(c) ebeveynlerinin ¢ocuklarinin arastirmaya katilmasi ig¢in goniillii olmast.
Bu kosullar degerlendirildiginde arastirma siirecine yedi ¢ocuk katilmistir. Ancak
cocuklardan ikisi yasadiklari saglik sorunlari nedeni ile Ontest oturumu sonrasinda
calisgmaya devam edememistir. Bu nedenle, cocuklarin etkilesimsel davranislarina
yonelik olarak bes ¢ocuktan veri toplanmaistir.

Tablo 3.2.°de ise arastirmaya katilan ¢ocuklarin demografik bilgileri verilmistir.

Tablo 3.2. incelendiginde aragtirmaya katilmaya ebeveynleri goniillii olan dnkosullar:
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karsilayan ¢ocuklarin ii¢liniin kiz ikisinin ise erkek oldugu goriilmektedir. Cocuklarin
yaslar1 36 ile 70 ay arasinda degismektedir ve yaslarinin ortalamasi 54,8 aydir (ss:13,92).

Tablo 3.2°de ayn1 zamanda ¢ocuklarin sahip oldugu yetersizlikler de verilmistir.

Tablo 3.2. Cocuklara dair demografik bilgiler

Cocuk Yas Tam

Ash 36 ay Serebral Palsi ve Hafif Diizey Zihinsel Yetersizligi
Eda 67 ay Serebral Palsi ve Orta Diizey Zihin Yetersizligi
Murat 70 ay Serebral Palsi

Omiir 52 ay Serebral Palsi

Yusuf 49 ay Serebral Palsi ve Hafif Diizey Zihin Yetersizligi

3.2.3. Teyit eden uzmanlar

Nicel verilerin toplanmasi siirecinde Ontest sontest video analizinde kodlayicilar
arast giivenirligi saglamak i¢in iki alaninda uzman bagimsiz gdézlemciden
yararlanilmistir. Gézlemcilerden ilki psikoloji alaninda lisans, Ozel Egitim Alaninda
yiiksek lisans ve doktora derecesine sahiptir ve 11 yildir Ogretim {iiyesi olarak
calismaktadir. Diger gozlemci ise Erken Cocuklukta Ozel Egitim alaninda yiiksek lisans
derecesine sahip olup 6zel egitim alaninda doktora 6grencisidir ve meslekte yedi yillik
ogretmenlik ve 6gretim tiyeligi tecriibesi vardir.

Ik gozlemciye nicel verilerin uygulama giivenirligini Slgerken “uygulama
giivenirligi formu”nu doldurmasi i¢in de basvurulmustur. Bunun yaninda bu bdliimde
yine 6zel egitim alanindan doktora derecesine sahip ve meslekte 10 yillik deneyimi olan
farkli bir gozlemciden yararlanilmistir.

Nitel verilerin analizi siirecinde ise yukarida anlatilan {i¢ gdzlemciye yapilan yar1
yapilandirilmig goriismelerin analizinde gecerlik ve giivenirlik i¢in kod ve temalarin

olusturulmasi ve karsilagtirilmasi agamalarinda da bagvurulmustur.
3.2.4. Arastirmaci

Aragtirmaci, 2005 yilinda Anadolu Universitesi Zihin Engelliler Ogretmenligi

Programi’nda yiiksek lisans egitimine baglamis ve farkli yetersizlik tiirlerine sahip
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cocuklar ile yiiriittiigii tez caligsmasi ile bu egitimini tamamlamistir. 2009 yilinda ayni
programda doktora egitimine baslamistir. 2002 ile 2008 yillar1 arasinda Tiirkiye’nin farkl
illerinde sinif 6gretmeni olarak ¢alismistir. 2008 ile 2012 yillar1 arasinda ise 6gretmenlere
hizmeti¢i egitim sunmak amaci ile kurulmus bir vakifta dgretmen egitimcisi olarak
caligmistir. Bu ¢aligmasi sirasinda 6gretmenlere yonelik hizmet i¢i egitimin hazirlanmasi
ve sunulmasinda gorev almistir. Hizmetici egitim programinin hazirlanmasi stirecinde
Amerika Birlesik Devletleri merkezli Performance Learning System egitmenleri
tarafindan sunulan “yetiskin egitimi”, “Ogretmen egitimi”, “yetiskin egitim
programlarinin gelistirilmesi” ve “kocluk™ konularindaki egitimlere katilmistir. Vakif
tarafindan Milli Egitim Bakanlig1 ortakligi ile yiiriitiilen 6gretmen egitimleri kapsaminda
Tiirkiye’nin farkli illerindeki 2500 6gretmen ile yiizyiize egitimler gergeklestirmistir.
Ayrica yine vakif biinyesinde gorev yapan kismi zamanli egitimcilere yonelik yetiskin
egitimi egitimlerinin hazirlanmasi ve sunulmasinda ve bu egitmenlere yonelik kogluk ve
geribildirim siireclerinde gorev almistir. Proje uygulama siirecinde de hem Performance
Learning Systems, hem de Management Center Tiirkiye egitimenleri tarafindan sunulan
yetiskin egitimi, kogluk, geribilidrim egitimlerini almaya devam etmis, ayrica bu
egitmenler tarafindan diizenli kogluk ve geribildirim almistir. 2012 ile 2016 yillari
arasinda ise bir vakfa bagli 6zel 6zel egitim okullarinda okul miidiirliigli gorevini
yirtiitmugstiir. Bu gorevi sirasinda okulun egitim programinin hazirlanmasi, 6lgme
degerlendirme sisteminin kurulmasit ve Ogretmenlerin hizmeti¢i egitimlerinin
gelistirilmesi siireclerine liderlik etmistir. Bu siiregte es zamanli olarak farkli sivil toplum
kuruluslari tarafindan yiiriitiilen projelerde de yetigkin egitimleri sunmustur. Arastirmaci
ayni zamanda ETECOM uygulamasi sertifikasina sahiptir ve doktora ders asamasinda
aldig1 “Nitel Arastirma Yontemleri” dersi kapsaminda gozlem ve goriismelere iligkin

gerekli egitimleri almistir.

3.3. Arastirma Ortami

Bu aragtirma, 6zel gereksinimli ¢gocuklara hizmet sunan fizyoterapistlere yonelik
hazirlanan egitim uygulamasi ile yiiriitiilmiistiir. Arastirmaya katilan fizyoterapistler
Istanbul ilinde bir vakfa bagli Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi’'nde gorev
yapmaktadirlar. 2007 yilinda Milli Egitim Bakanligi’na bagli olarak hizmete baslayan
Merkez’de 160 c¢ocuga oOzel egitim, fizyoterapi ve psikolojik danigmanlik hizmeti

sunulmaktadir. Merkezde bagsta Serebral Palsi olmak iizere, yaygin gelisimsel bozukluk,
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bedensel veya zihin yetersizligi tanilarin1 almis olan ¢ocuk, ergen ve eriskinlere hizmet
verilmektedir. Sunulan hizmetlerde giincel ve bilimsel yaklasimlar esas alinmaktadir.
Hizmet alan kisinin ihtiyacina uygun 6zel olarak hazirlanmis bireysel egitim program ile
ruhsal, zihinsel ve fiziksel gelisim desteklenmektedir.

Arastirma kapsaminda uzmanlara sunulan egitimler, fizyoterapistlerin ¢ocuklara
hizmet sunduklar1 fizyoterapi salonlarindan birinde yapilmistir. Salona dair gorsel Ek-
2’de sunulmustur. Salon, yaklasik 30 metrekare biiylikligiinde, iyi aydmlatilmig bir
salondur. Duvar kenarlarinda, icinde materyallerin oldugu rafl1 ve kapakli dolaplar vardir.
Egitim sirasinda katilimecilarin oturmasi i¢in masa ve sandalyeler hazirlanmistir. Masalar,
katilimcilarin  grup halinde c¢alisacaklar1 sekilde birlestirilmis ve ayri ayr1 2 grup
olusturulmustur. Grup masalar1 da yarim ¢ember seklinde yerlestirilmis, bu sayede
katilimcilarin tiimiiniin egitimci ve sunum perdesini rahatlikla gorebilmelerine olanak
saglanmigtir. Egitim sirasinda sunumun yansitilmast amaci ile projeksiyon kullanilmis,
ayrica yazi ve sekil ¢izimi i¢in biiyiik boy kagit ve ayakli tahta (flipchart) kullanilmistir.
Bu salon takip eden boliimde egitim salonu olarak isimlendirilmistir. Arastirma
kapsaminda yapilan yar1 yapilandirilmig goriismeler de yine ayni salonda arastirmaya
katilan uzmanlar ile tek tek yapilmistir. Goriismeler birebir yapildigr i¢in uzmanlarin
salonda masa etrafinda istedikleri yere oturmalarina imkan taninmistir. Arastirma
kapsaminda yapilan tiim uygulamalar i¢in katilimcilardan yazil izinler alinmastir.

Arastirmanin uygulama evresinde egitim salonuna uygulama i¢in gerekli olan
ara¢ geregler hazir bulundurulmustur. Bu ara¢ geregler sunlardir: Legolar, yapbozlar,
miizik araglari, oyun hamurlari, siinger bloklar, oyuncaklar, bilgisayar, projeksiyon,
hoparldr, yazi tahtasi, flipchart kagitlari, renkli kalemler ve oyun hamurlari. Aragtirmanin
uygulama evresindeki 6gretim oturumlarindan hem gézlemciler arasi giivenirlik hem de
uygulama giivenirligi verisi toplanmistir. Bu veriler goriintii kaydi seklinde video kamera
ile kayit edilerek toplanmistir. Ayrica arastirmanin nitel bolimi ic¢in yapilan yari-
yapilandirilmis goriismelerinde verileri ses kayit cihazi ile kayit edilmis, goériisme
formunun bir 6rnegi katilimcilara verilmistir. Yine katilimcilardan izin formu yoluyla izin
alimmig bir diger imzali 6rnegi katilimcilara verilmistir. Ek 7’de goriisme formu ve
sorular1 ve Ek 8’de izin formu yer almaktadir. Ogretim oturumlar1 sonrasinda her
uzmanin bir terapi oturumu izlenerek her uzmanin bir oturumu i¢in geribildirim oturumu

diizenlenmistir. Bu geribildirim oturumu da yine video kamera ile kayit altina alinmigtir.
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3.4. Bagimsiz Degisken

Arastirmanin bagimsiz degiskeni “fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan
cocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik hazirlanan yetiskin egitimi
uygulamalar”dir. Bu yetiskin egitim uygulamalari, “Hizlandirilmis Ogrenme Y dntemi”
(Meier, 2000) temel alinarak hazirlanmistir. Bu uygulama ile 6zel gereksinimli ¢ocuklarla
calisan fizyoterapistlerin ETECOM stratejilerini ve ¢ocuklarla gerceklestirdikleri
uygulamalarda uygun olan stratejileri 6grenmeleri ve kullanmalarini saglamak
amaglanmistir. ETECOM, Mahoney ve McDonald (2007) tarafindan gelistirilmis olan ve
gelisimsel yetersizligi olan ¢ocuklara iligkin bilimsel dayanagi olusmakta olan umut
vadeden, iliski temelli yeni bir uygulama programidir. Bu programda yer alan 6gretim
stratejileri ile giin i¢inde ¢ocukla en ¢ok vakit geciren anne, baba ya da diger birincil
bakicilara veya diger yetiskin ve uzmanlara, c¢ocuklariyla beraber giinliik
rutinleri/uygulamalar1 sirasinda kullanabilecekleri ve bu kisilerin ¢ocukla etkilesim
davraniglarini olumlu yonde arttirabilecek olan yanitlayici etkilesim stratejilerine iliskin
farkindalik saglanmaktadir. ETECOM programi ile hem birincil bakicilar ile ¢ocuklarin
etkilesim davraniglarinda, hem de c¢ocuklarin biligsel, iletisim ve sosyal-duygusal gibi

gelisimsel davranislarinda ilerlemeler saglanmasi hedeflenmektedir (Mahoney, 2009).

3.5. Bagimh Degisken

Bu arastirmanin bagimli degiskenleri sunlardir: (a) Uzmanlarin etkilesimsel
davraniglari, (b) uzmanlarin terapi oturumlarinda nitelikli etkilesim stratejilerini
kullanmalar1 ve (c) g¢ocuklarin etkilesimsel davranislaridir. Uzmanlarin etkilesim
davranislar1 “Ebeveyn/Yetiskin Davranisim1 Degerlendirme Olgegi-Tiirkge Versiyonu
(EDDO-TV)” dikkate alinarak, uzmanlarin terapi oturumlarinda nitelikli etkilesim
stratejilerini kullanmalari “ETECOM Stratejisi Kullanma Formu” ile ve c¢ocuklarin
etkilesim davranislar1 ise “Cocuk Davranisini Degerlendirme Olgegi-Tiirkge Versiyonu
(CDDO-TV)” dikkate alinarak degerlendirilmistir. Calismaya katilan fizyoterapistlerin,
yetiskin egitim uygulamalarina iligkin goriisleri de yari-yapilandirilmis goriigme formu

kullanilarak incelenmistir.

3.6. Veri Toplama Araclan

3.6.1. Nicel veri toplama araclan
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3.6.1.1. Ebeveyn/yetiskin davranisini degerlendirme olcegi-Tiirkce versiyonu-EDDO-
v

Arastirmanin la arastirma sorusuna iliskin uzmanlarin etkilesim davraniglarini
degerlendirmek amaciyla Ebeveyn Davranisini  Degerlendirme  Olgegi-Tiirkce
Versiyonu-EDDO-TV  (Diken, 2009) kullamlmistir. EDDO-TV, Mahoney (2008)
tarafindan orijinal adi Maternal Behaviors Rating Scale-MBRS olarak gelistirilmistir.
EDDO-TV, adinda “ebeveyn davranislarini degerlendirme” kavrami gegmesine ragmen,
amact ebeveyn ya da yetiskinin/uzmanin  ¢ocukla etkilesimsel davranislarini
degerlendirmek olan bir dl¢ektir, bu nedenle ¢calismaya katilan fizyoterapistlerin etkilesim
davranislarim1 degerlendirmek icin kullanilmistir. EDDO-TV Diken (2009), tarafindan
Tiirk¢e’ye uyarlanmistir. Uyarlama ¢alismast, yaslar1 18 ay ile 72 ay arasinda degisen 123
¢ocuk ve bu ¢ocuklarin anneleri ile yiiriitiilmiistiir. Olgegin, yap1, kavram ve dil esitligi
saglanmis, daha sonra gecerlige iliskin a¢imlayici/kesfedici faktdr analizi ve madde
analizi yapilmistir. Bulgular 12 maddelik EDDO-TV’nin 3 alt faktérde toplandigini ve
EDDO-TV’u olusturan alt dlgeklerin giivenirliklerinin yiiksek oldugu ortaya koymustur
(Diken, 2009). EDDO-TV nin yapilan gecerlik ve giivenirlik ¢aligmalarmin sonuglar
dlcegin gecerli ve giivenilir bir 6l¢ii aract oldugunu gostermektedir. Olgek, 5°li likert tipi
bir dlgektir. EDDO-TV’nin amaci ebeveyn ya da yetiskinin ¢ocukla etkilesimsel
davranislarin1 degerlendirmektir (Diken, 2009, s. 1). Olcekte uzmanlarin etkilesim
davraniglarinin degerlendirilmesi en diisiikten en yiliksege dogru bir derecelendirme
yoluyla yapilmaktadir. EDDO-TV, “Duyarli olma, Yanitlayict olma, Etkili olma ve
Yaratict olma” maddelerini igeren “Duyarli- Yanitlayict Olma” baslikli; “Kabullenme,
Keyif alma, Sozel pekistire¢ kullanma, Sicak olma, Duygusal ifade edici olma”
maddelerini igeren “Duygusal ifade Edici Olma” baslikli;; ve “Basari odakli olma,
Yonlendirici olma ve Etkilesim hiz1” maddelerini igeren “Basar1 odakli-Ydnlendirici
Olma” baslikli toplam ii¢ alt dlgekten olusmaktadir. Bu ii¢ alt dlgekte de toplam on iki
madde yer almaktadir. Her bir madde ise “¢ok diisiik”ten “cok yiiksek”e dogru besli
derecelendirme ile puanlanmaktadir. EDDO-TV  Diken, (2009) tarafindan
gerceklestirilen, EDDO’niin gecerlilik ve giivenirliligine iliskin yapi, kavram ve dil
esitligi saglanmis, yap1 gecerliligine agiklayici/kesfedici faktdr analizi, glivenirlilik i¢
tutarlilik kat sayis1 (Cronbach Alpha) ve madde analizi yapilarak bakilmistir. EDDO-
TV'nin 12 maddesi ise ii¢ alt faktdrde toplanmistir. EDDO-TV nin giivenirligine iliskin

i¢ tutarlilik katsayisi her bir alt faktdrde ayr1 ayr1 hesaplanmistir. Buna gore, “Duyarli-
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Yanitlayic1 Olma” boyutunun 0.86, “Duygusal ifade Edici Olma” boyutunun ise 0.87 ve
“Bagar1 odakli-Yonlendirici Olma” boyutunun ise 0.61 i¢ tutarlik katsayisina sahip
oldugu goriilmiistiir. Ayrica sonuglar, Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) degerinin 0.84 ve
Barlett Testi’nin de anlamli oldugunu ve {i¢ faktoriin varyansin %73.40°1n1 agikladigini
gostermektedir. Olgegin toplam gegerligi %73,40 olarak belirtilirken, giivenirligi ise,
Cronbach Alfa katsayist hesaplanarak .80 olarak bulunmustur (Diken, 2009).

3.6.1.2. Cocuk davramisini degerlendirme élgegi-Tiirkge versivonu- CDDO-TV
Arastirmanin 1b aragtirma sorusuna iliskin ¢ocuklarin etkilesim davraniglarini
degerlendirmek amaciyla Cocuk Davranisini Degerlendirme Olgegi-Tiirkce Versiyonu-
CDDO-TV (Diken, 2009) kullanilmistir. CDDO-TV Mahoney ve Wheeden, (1998)
tarafindan orijinal adi Child Behavior Rating Scale-CBRS olarak gelistirilmistir. CDDO-
TV, Diken ,(2009) tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlanmistir. Uyarlama galismasi, EDDO-TV-
2’nin uyarlama caligmasi ile birlikte, ayn1 katilimcilarla yiiriitiilmiistiir. Bulgular, yedi
maddelik CDDO niin iki alt faktdrde toplandigin1 gdstermis, dlgegin gecerli ve giivenilir
bir o6lgcek oldugu belirlenmistir (Diken, 2009). Olcekte cocuklarin etkilesim
davraniglarinin degerlendirilmesi en diisiikten en yiliksege dogru bir derecelendirme yolu
ile yapilmaktadir. CDDO-TV’de “Dikkat” ve “Baslatma” olmak iizere iki alt faktdr ve
“Dikkat” alt faktorii altinda dort; “Baslatma” alt faktorii altinda ii¢ olmak iizere toplam
yedi madde bulunmaktadir. Her bir madde ise “cok diisiik’ten “cok ylikseke dogru besli
derecelendirme ile puanlanmaktadir. CDDO-TV'nin gecerlilik ve giivenirliligine iliskin
yapit, kavram ve dil esitligi saglanmig, yap1 gegerliligine agiklayicr/kesfedici faktor
analizi, giivenirlilik i¢ tutarlilik katsayist (Cronbach Alpha) ve madde analizi yapilarak
bakilmigtir. Tiirk¢e uyarlama calismasinda, yapt gegerligine iliskin bulgular Cocuk
Davramsim1 Degerlendirme Olgegi-Tiirkge Versiyonu’nda (CDDO-TV) yer alan 12
maddenin, ‘Dikkat" (dikkat, devamlilik, katilim ve igbirligi) ve 'Baslatma’ (baslatma,
ortak dikkat ve duygusal durum) olmak {izere orijinal 6l¢ekte oldugu gibi 2 alt faktorde
toplandigim gostermektedir. CDDO-TV nin Tiirkce Versiyonu’nun giivenirligine iliskin
bulgular ise; “Dikkat” boyutunun 0.79 ve “Baslatma” boyutunun ise 0.91 i¢ tutarlik
katsayisina sahip oldugunu gostermistir. Tek boyutlu bir dlgek olarak CDDO- TV'nin ig
tutarlilik katsayisi ise .90 bulunmustur (Diken, Topbas ve Diken, 2009). Ayrica sonuglar,
Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) degerinin 0.82 ve Barlett Testi’nin de anlamli oldugunu ve

iki faktorlii yapinin varyansin %78.86’sim1 agikladigini gostermektedir. Gegerlik ve
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giivenirlik bulgulari, CDDO-TV’nin ¢ocuk davranislarmi gegerli ve giivenilir olarak

0lemek i¢in kullanilabilecegini gostermektedir (Diken, 2009).

3.6.2. Nitel veri toplama araclar
3.6.2.1. Video kayitlar

Arastirma kapsaminda fizyoterapistlerin terapi oturumlarinda nitelikli etkilesim
stratejilerini kullanmalarin1 degerlendirmek amaciyla “ETECOM Stratejisi Kullanma
Formu” kullanilmistir. Calismaya katilan her bir fizyoterapistin, egitim uygulamasi
oncesinde ve sonrasinda ¢ocuklarla yaptiklar1 birer terapi oturumu video ile kayit altina
alinmistir. Daha sonra kaydedilen videolar izlenmis ve dokiimleri yapilmigtir. Dokiimii
yapilan toplam video siiresi Ontest i¢in 105 ve son test icin de 105 olmak iizere toplam
210 dakikadir. Bu siire 15 saniyelik toplam 840 zaman araligina bolinmiistiir. Yapilan
dokiimler 15’er saniyelik araliklarla ETECOM Stratejisi Kullanma Formu olan betimsel
indeks formuna (Ek-10) geg¢irilmistir. Bu formu doldurmadaki amag, fizyoterapistlerin
ETECOM Stratejisi kullanma firsatlarin1 tespit etmek ve terapistin hangi firsati
degerlendirip hangilerini degerlendiremedigini belirlemektir. Bu amagla yapilan video
dokiimlerinde fizyoterapistin yaptiklari 15’er saniyelik araliklarla o zaman araliginda
fizyorerapistin yaptiklar1 “fizyoterapist davraniglar1” stitununda anlatilmistir. Daha sonra
arastirmact tarafindan “strateji kullanma firsat” siitununa fizyoterapistin o esnada
kullanma sans1 olup kullanmadig: firsatlar yazilmistir. Fizyoterapistin kullandig firsatlar
ise “kullanilan strateji” siitununa eklenmistir. Son siitunda da duruma iliskin

degerlendirme yapilmistir.

3.6.2.2. Yar1 yapilandirilnmig goriisme formu

Gortigmenin odak noktasinda goriigme yapan ve yapilan kisi arasinda bilgi
aligverisi yer almaktadir (Biiylikoztiirk vd., 2013). Goriismeler ii¢ temel baglik altinda
toplanmaktadir. Bunlar; a) yapilandirilmamis, b) yari-yapilandirilmig ve c¢)
yapilandirilmis olarak ifade edilmektedir (Gay, Mills ve Airasian, 2012). Yari-
yapilandirilmis gorligmeler egitim ortamlarinda siklikla kullanilmaktadir (Ttrniikli,
2000). Yar1 yapilandirilmis goriismede arastirmact sorulari dnceden hazirlar ancak
gorlisme  sirasinda  arastirmact  goérece daha esnek olmakta ve sorular
cesitlendirilebilmekte, ekleyip ¢ikarmalar yapabilmektedir (Biiytlikoztiirk vd., 2013; Ekiz
2003). Arastirmact yaptig1 goriismeler hakkinda katilimeiya bilgi vermek ve karsi tarafin
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rahat, diiriist sekilde tepkide bulunmasini saglamakla ytikiimliidiir. Goriime sorularinin 6
ile 10 arasinda olmasi ve goriisme siiresinin 45-60 dakika arasinda olmasi gerekmektedir
(Smith, Flowers ve Larkin, 2009).

Bu arastirmada yari-yapilandirilmis gortisme sorulart ilgili alan yazin taranarak
ve aragtirmanin amaglart géz Oniine alinarak hazirlanmistir. Sorular sorulurken
katilimcinin goriislerini rahatlikla aktarabilecegi agik uclu sorular sorulmaya calisilmig
ve yine katilimcilarin ETECOM programi, igerigi ve siirece iliskin goriisleri alinmaya
calisilmistir. Sorular hazirlandiktan sonra uzman goriisiine bagvurulmustur. Ozel Egitim
Alaninda yiiksek lisans ve doktora derecesine sahip ve nicel arastirma bdliimiinde de katki
yapan bir uzmandan sorulara iligkin uzman goriisii alinmis ve sorular yapilan 6nerilere
gore yeniden yazilmistir. Son olarak yari1 yapilandirilmig goériisme formunun pilot
uygulamasina gegilmistir. Pilot uygulama meslekte 11 yil deneyimi olan ayn1 zamanda
nitel aragtirmalar yiirlitmiis bir uzman ile yapilmis ve bu ¢alisma dogrultusunda yari-

yapilandirilmig goriisme formuna son hali verilmistir.

3.6.2.3. Saha notlar

Wolfinger, (2002) saha notlarini aragtirmacinin aragtirma siirecinde “ne olduysa
yazilmas1” seklinde tanimlar. Aragtirmaci arastirma siirecinde ilerleyen tiim asamalarda
kayit altina alinmast miimkiin olmayan fakat siirece dahil olmas1 gerektigini diisiindiigii
tim bilgileri saha notlarina kaydetmistir. Saha notlar1 arastirmaci tarafindan Word
dosyasina tarih, giin, saat, mekan, detaylar1 ile birlikte gerekli genisletmeler yapilarak

notu aldig1 giin tigiinde kaydedilmistir.

3.6.2.4. Giinliikler

Arastirma giinliikleri nitel arastirma siirecinin 6nemli veri kaynaklarindan biridir.
Arastirmact tiim nicel ve nitel arastirma siirecinde siirece iligkin goriislerini, aksakliklari,
onemli gordiigii notlari, yorumlarini, agiklamalarini, tepkileri ve fikirlerini (Ekiz, 2003)
aragtirma giliigiinde toplamistir. Giinliige alinan notlar icin ses kaydi, notlar ve Word
belgeleri kullanilmis siire¢ boyunca tiim giinliik yazilar1 tarih, giin, saat, mekan, detaylar1
ile birlikte bir Word dosyasinda toplanmistir. Bu notlar yar1 yapilandirilmig goriismelerin

kodlama siirecine katilan uzman tarafindan da degerlendirilmistir.
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3.7. Uygulama Siireci
3.7.1. Uygulama éncesi verilerin toplanmasi (Ontest)

Arastirma silirecinin ilk asamasi olarak, arastirmaya katilmaya goniilli olan
fizyoterapistler ile bir toplanti yapilmistir. Toplantida, katilimci fizyoterapistlere
aragtirma hakkinda bilgi verilmis ve Katilimci1 Onay Formu’nu (Ek-8) doldurmalari
istenmistir. Ayni sekilde arastirmaya katilmaya goniillii olan ¢ocuklarin ebeveyleri ile de
bir toplant1 yapilmis, aragtirma hakkinda bilgi verilmis ve Katilimc1 Onay Formu’nu (Ek-
9) doldurmalar1 istenmistir. Fizyoterapistlerin ¢ocuklar ile gerceklestirdikleri terapi
oturumlar1 programlarinda Ontest videolarinin kaydedilecegi zamanlar belirlenmis ve
belirlenen zamanlarda kayitlar yapilmigtir. Kayitlar icin terapi Oncesinde kamera
aragtirmaci tarafindan terapi siirecini goriintiileyecek sekilde ortama yerlestirilmis, kayit
baslatilmig ve arastirmact ortamdan ¢ikmistir. Terapi oturumu tamamlanip fizyoterapist
ve ¢ocuk ortamdan ayrildiktan sonra arastirmaci ortama tekrar girerek kaydi

sonlandirmistir. Bu siire¢ her bir fizyoterapist i¢in gergeklestirilmistir.

3.7.2. Ogretim oturumlan

Arastirmanin bagimsiz degiskeni olan “fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi
olan cocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik hazirlanan yetiskin
egitimi uygulamalar1” ile 06zel gereksinimli c¢ocuklarla calisan fizyoterapistlerin
ETECOM stratejilerini 0grenmeleri ve c¢ocuklarla gercgeklestirdikleri uygulamalarda
uygun olan stratejileri kullanmalarin1 saglamak amaciyla hazirlanmistir. Hazirlanan
uygulamalar yiizyiize gerceklestirilen 16 6gretim oturumu ve oturumlar sonrasinda her
bir uzmanin birer seanslarinin izlenerek seans sonrasi verilen geribildirim oturumlarindan
olusmaktadir. Ornek &gretim oturum planlart Ek-1’de sunulmustur. 16 6gretim
oturumunun hepsi “Hizlandirilmis Ogrenme Yéntemi” (Meier, 2000) temel alinarak
hazirlanmistir. Bu oturumlarin hazirlanmasinda, HOY nin temel ilkeleri olan “olumlu
O0grenim oturumu” ve “rahat duygusal ortamin saglanmasi”na dikkat edilmistir. Ayni
zamanda Ogretim oturumlarinin planlanmasinda katilimcilarin tiimiiniin katilimi saglayan
ve igbirligi halinde ¢aligmalarini amaglayan, tiim 6grenme stillerine uygun gorsel, isitsel
ve bedensel icerikleri barindiran etkinliklerin yer almasina 6zen gosterilmistir.

Ogretim oturumlar;, HOY nin asamalar1 olan “Hazirlik, Sunum ve Uygulama
Asamalari”nt icermektedir. Son asama olan “Performans Asamasi” ise Ogretim

oturumlar1 sonrasinda gergeklestirilen geribildirim oturumlarinda uygulanmistir. Takip
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eden boliimde, Ek-1’de verilen 6rnek dgretim oturumlar planlarinin HOY asamalari ile
nasil iligkilendirildigi agiklanmistir:

HOY nin ilk asamas1 “Hazirliktir. Bu asamanin amaci katilimcilarin ilgisini
toplamak ve onlarda yapilacak egitim ile ilgili olumlu duygular olusturmaktir. Ek-1’de
sunulan ti¢lincii 6rnek 6gretim oturum planinin ilk asamasinda, egitimci katilimcilarin
karsisinda bir sandalyeye oturup gozlerini bir noktaya dikip sessizce beklemektedir. Bu
etkinligin amac1 katilimeilarin ilgisini toplamaktir. Bir sonraki etkinlik olarak da egitimci
katilimcilara “neye dikkat ettiklerini” sormakta ve tiim katilimcilardan cevap almakta,
cevaplardan sonra da oturumda ETECOM davranislarindan “Ortak Dikkat” ile ilgili
paylagimlarda bulunulacagini ifade etmektedir. Bu etkinlikle, katilimcilarin tiimiiniin
katilimini saglamayi, ilgilerini konuya ¢ekmeyi ve katilimcilarda egitim ile ilgili merak
gibi olumlu bir duygu olusturmay1 amaglamaktadir. Tiim bu etkinlikler, HOY iin ilk
asamast olan “Hazirlik” agamasinin “katilimcilarin ilgisini toplamak ve onlarda yapilacak
egitim ile ilgili olumlu duygular olusturmak™ amacina uygun olarak hazirlanmistir.

HOY’iin ikinci asamasi “Sunum”dur. Bu asamanin amaci, katilimcilara yeni
ogrenecekleri igerigi ilging, eglenceli, cok duyuya hitap eden ve onlarin 6grenme
stillerine uygun sekilde sunmaktir. Ek-1’de sunulan ii¢lincii 6rnek 6gretim oturum
planininda egitmen her bir katilimciya bir flipchart ve renkli kalemler vermekte ve
herkese birer tane ETECOM 0Ogretim stratejisi verecegini ve bireysel olarak verilen
stratejiyi anlatan gorsel bir poster hazirlamalarini isteyecegini sdylemektedir. Sonrasinda
egitimci, katilimcilara ilgili ETECOM 06gretim stratejilerinin ve agiklamalariin yazili
oldugu kartlar1 dagitmakta ve katilimcilar poster ¢aligmasini yaparken egitmen onlari
ziyaret ederek, strateji hakkinda agiklamalarda bulunmaktadir. Bu etkinliklerle, HOY *iin
ikinci agamasi olan “Sunum” agsamasinin amacina uygun olarak yeni 6grenilecek igerigin
ilging, eglenceli, cok duyuya hitap eden, ve 6grenme stillerine uygun sekilde sunmak
amaglanmustir.

HOYiin iiciincii asamas1 “Uygulama”dir ve bu asamanimn amaci, katilimcilarin
ogrendikleri yeni igerigi gelistirmeleri ve iliskilendirmelerini saglamaktir. HOY de bu
amagla uygulamali ¢aligmalar, ger¢cek yasamdan sorunlara yonelik ¢aligsmalar, 6grenme
oyunlari, sorun ¢ozme etkinlikleri, bireysel paylasim firsatlari, takim etkinlikleri ve
tartigmalari, isbirligine dayali etkinlikler gibi etkinlikler planlanmasi ve sunulmasi
istenmektedir. Ek-1’de sunulan iiglincli O6rnek Ogretim oturum planininda egitmen

katilimcilardan sirayla kendilerine verilen stratejiyi posterleri yardimi ile gruba
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sunmalarint istemekte, her bir katilimci sunumlarmi yapmakta, diger katilimcilardan
gelen sorulara cevap vermekte, sunumlar bittikten sonra egitmen ilgili ETECOM bilgi
notlarint ve agiklamalarini ve bu bilgi notlarmin paylasilan stratejilerle iliskisini
aciklamakta, katilimcilarin sorularina cevap vermektedir. Bu etkinlikler “Uygulama”
asamasmin amaglari olan katilmecilarin 6grendikleri yeni igerigi gelistirmeleri ve
iliskilendirmelerini saglamak amaglarina uygun olarak hazirlanmis ve bu amacla yine
yontemde Onerilen 6grenme oyunlari, bireysel paylasma firsatlar1 ve takim tartigmalari
etkinliklerin kullanilmasi planlanmis ve uygulanmustir.

HOY de, egitimin yapildig1 sinifin duvarlarina egitim ile ilgili posterler asilir ve
bu posterler yardimi ile katilimcilarin 6gretimi yapilan konuyu siirekli olarak dgrenir
durumda olmalar1 saglanir (Ping vd., 2016, s. 42). Bu ilke dogrultusunda, egitim sirasinda
egitimci ya da katilimcilar tarafindan olusturulan poster ve yazili materyaller, egitim
yapilan sinifin duvarlarina asilmis ve egitim siiresince asili kalmislardir. Boylece
katilimcilarin konu ile ilgili siirekli uyaran almalar1 ve egitimin devam etmesi ve egitimle
ilgili katilimeilarin siirekli diistinmeleri saglanmastir.

Ogretim  oturumlar1  tamamlandiktan sonra, takip eden  giinlerde,
fizyoterapistlerden 6grendikleri ETECOM Ogretim Stratejilerini gocuklarla yaptiklari
oturumlarda kullanmalar1 istenmistir. Arastirmaci, her bir fizyoterapistin ¢ocuklarla
gerceklestirdigi oturumlara gozlemci olarak dahil olmus, oturumlar1 gézlemleyerek ve
her bir oturum sonrasinda fizyoterapiste basarili sekilde uyguladigt ya da
uygulayabilecegi ETECOM Ogretim Stratejileri konusunda geribildirim vermistir.
Geribildirim oturumlarma ait 6rnek fotograf Ek-5’te sunulmustur. Hem O&gretim
oturumlart hem de geribildirim oturumlar1 video kamera ile kayit altina alinmigtir

(Oturumlardan 6rnek fotograf Ek- 6’da sunulmustur).

3.7.3. Uygulama sonrasi verilerin toplanmasi (Sontest)

Ogretim ve geribildirim oturumlar1 sonrasinda, fizyoterapistlerin cocuklar ile
gerceklestirdikleri birer terapi seansi, sontest verilerini toplamak amaci ile tekrar kamera
ile kayit altina alimmistir. Bu amagla arastirmaci, terapi seansit Oncesi terapinin
gerceklestirilecegi salona kamera yerlestirmis, kaydi baslatmis ve salondan ayrilmistir.
Fizyoterapist ¢cocuk ile terapi seansini gergeklestirirken kamera kaydi gergeklestirilmistir.
Seans sonrasinda fizyoterapist ve ¢ocuk salondan ayrildiktan sonra arastirmaci salona

girmis ve kaydi sonlandirmigtir.
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3.7.4. Yar yapilandirilmis goriismeler

Uygulama siirecinin sonunda fizyoterapistlerin egitim uygulamalar1 ile ilgili
goriigleri yapilan yar1 yapilandirilmig goriismelerle alinmistir.  GoOriigme Oncesinde
katilimcilar ile tekrardan gériisme yeri ve saati konusunda bilgilendirilmistir. Arastirmaci
goriisme Oncesinde gorlisme yapilacak ortamda bulunmus ve gerekli diizenlemeleri
yaparak olasi olumsuzluklarin 6niine ge¢meye calismistir. Toplamda 7 katilimer ile

goriisme yapilmigtir.

3.8. Gegerlik
3.8.1. Nicel verilerin gecerligi

Gegerlik, genel anlamda arastirma sonuglarinin dogrulugu ile ilgilenip; 6l¢iilmek
istenen degiskenin ne kadar iyi dl¢iilmiis oldugu {lizerine odaklanmaktadir ve gerek nicel
gerekse nitel aragtirmalarda son derece Onemli konulardan birini olusturmaktadir

(Yildirim ve Simsek, 2008).

3.8.1.1. I¢ gecerligi etkileyen etmenler ve kontrol altina alinmast

Olgunlasma: Arastirmanin katilimcilarinin, fizyolojik ya da psikolojik yonden
olgunlagmasi sonucu, bagimli degiskende goriilebilecek olasi degisiklikleri etkilemesidir
(Karasar, 2005). Arastirmaya katilan fizyoterapistler yaslar1 itibar1 ile biyolojik
gelisimlerini tamamlamislardir. Bu nedenle olgunlagma etkisi katilimer fizyoterapistler
icin bir tehdit olusturmamaktadir. Arastirmanin diger katilimcist ¢ocuklar ise yaslari
itibar1 ile biyolojik gelisimlerine devam etmektedirler. Arastirma 12 haftalik bir siirede
tamamlanarak ¢ocuklar i¢in olgunlasma etkisi kontrol altinda tutulmaya ¢aligilmistir.

Deney Oncesi Ol¢me: Deney oncesinde, bagimli degiskene iliskin yapilan bir
ol¢me, denekleri giidiileyici veya uyarici bir rol oynayarak deney sonucunu etkileyebilir
seklinde tanimlanmaktadir (Karasar, 2005). Arastirmada 0n test oturumlarinin sadece bir
kez gerceklestirilmesi ve bu Ontestin ortamda baska herhangi biri olmadan sadece video
kamera yoluyla kaydedilmesi yoluyla deney dncesi dlgme etkisi kontrol altina alinmaya
calistlmistir.

Ayrt olgme arag ve siiregleri: Ayni Olgiitlerle yapilmasi gereken ontest ve sontest
gibi Olgmelerde farkli ara¢ ve siireglerin kullanilmasimin karsilagtirmalar1 anlamsiz
kilabilecegi seklinde agiklanmaktadir (Karasar, 2005). Arastirmada Ontest ve sontest te

ayni siiregler ve 6lgme araglar1 (6lgekler) kullanilarak bu etki kontrol altina alinmustir.
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Katilmcr Kaybi: Arastirma siirecinde, bazi katilimecilarin hastalik, 6lim gibi
zorunlu nedenlerle ya da kendi istekleriyle ¢alismadan ayrilmalar1 ve bu durumun
caligmanin sonuglarini etkilemesi anlamina gelmektedir (Karasar, 2005). Bu aragtirmada
fizyoterapist deneklerde bir kayip yasanmamakla birlikte cocuk deneklerden ikisi saglik
sorunlart nedeni ile aragtirmadan ayrilmislar, bu nedenle de arastirmaya dair verilerin
toplanmasi siirecine dahil edilmeyerek bu etki kontrol altina alinmaya ¢aligilmistir.

Katilimer Secimi Yanliligi: Ornekleme giren deneklerin, karsilastirilan gruplara
dagiliminda yanlilik olmasi gruplarin 6zelliklerinin ayn1 olmasi seklinde agiklanmaktadir
(Karasar, 2005). A¢iklamadan da anlasilacagi iizere, bu durum daha ¢ok kontrol ve deney
grubu olan grup deneysel arastirmalarda karsilasilabilecek bir durumdur. Bu arastirmada,

kontrol grubu bulunmadigindan bu arastirma i¢in bir tehdit olusturmamaktadir.

3.8.1.2. Dis gecerligi etkileyen etmenler ve kontrol altina alinmast

Ol¢me-Bagimsiz Degisken Etkilesimi: Bu durum uygulama dncesinde gerceklesen
baska uygulamalarin ya da dlgme etkilerinin, bagimli degiskenin sonuclarini etkilemesi
olarak tanimlanmaktadir (Karasar, 2005). Bu aragtirmada kontrol grubu olmamasi ve
oncesinde bagka bir uygulama yapilmamasi ile bu etki kontrol altina alinmaya
calistlmistir.

Yanli Se¢im: Katilimcilarin segiminde yansizlik kuralina uymayarak ya da yeterli
sayida katilimci almayarak, elde edilen sonuclarin evreni temsil etmeyecegi durumudur
(Karasar, 2005). Arastirmada katilimct olarak yedi fizyoterapist ve bes cocugun yer
almasi, arastirma sonuglarinin genellenmesi agisindan tehdit olarak goriilebilir. Ancak
aragtirmaya katilan fizyoterapistlerin yas ve deneyim olarak ¢esitlilik gostermeleri ve
cocuklarin da farkli yetersizlik tiirlerine sahip olmalar1 ile bu tehdit kontrol altina
alinmaya calisilmigtir. Ayrica arastirma ve uygulama siireci ayrintili olarak agiklanarak
aragtirmanin tekrarlanabilirliinin saglanmasi amaglanmistir.

Deneme Tepkisi: Arastirma ortaminin yani yapay ortamin yarattig1 etkiler sonucu
katilimcilarin normal sartlarda sergilemeyecegi 6zelliklerde davraniglar sergilemesi ve bu
durumun gercegi yansitmamasindan dolay1r sonuglarin evreni temsil edemeyecegi
durumudur (Karasar 2005). Arastirmada 6lgme ve uygulama siirecleri katilimcilarin
terapi uygulamalarini yiiriittiikleri mekanlarda gerceklestirilmis ve bu tehdit kontrol altina

alinmaya ¢aligilmistir.
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Bagimsiz degiskenlerin etkilesimi: Bu durum birden fazla bagimsiz degiskenin
oldugu arastirmalarda karsilasilan bir durumdur. Arastirmada bir bagimsiz degisken

bulundugu i¢in bu durum s6z konusu olmamustir.

3.8.2. Nitel verilerin gecerligi

Nitel arastirmalarda gegerligi ve giivenirligi arttirmak i¢in nitel arastirmalarin
dogasina uygun bir sekilde gesitli dnemler almak miimkiindiir (Creswell, 2005; Yildirim
ve Simsek, 2008; Yin, 1994). Yine gizlilik de verilerin gecerligi {izerinde etkisi olan
onemli bir konudur. Katilimcilar siire¢ igerisinde raporlanan verilerinin ortaya
¢ikmasindan veya kimliklerinini kullanmasindan korkabilmektedirler (Rooney, 2005).
Bu nedenle verilerin i¢ gegerligi ve dis gecerligi ile ilgili asagida anlatilan énemler

alimmustir.

3.8.2.1. Verilerin i¢ gecerligi (Inandiricilik)

Nitel aragtirmalarda nicel arastirmalardan farkli olarak arastirmaci arastirma
slirecine yaptig1 gozlemler, saha notlari, giinliikleri, goriismelerde ve analizlerde
yonlendirmeler ile ister istemez dahil olmaktadir. Bu nedenle nitel arastirmalarin i¢
gecerliligi yani inandiriciligin saglamak durumundadir. Arastirmaci i¢ gegerliligi saglama
isini ne kadar iyi yaparsa arastirmanin inandiriciligi o kadar iyi olur (Yildirim ve Simsek,
2008). Inandiricilig1 saglamaya yonelik ve arastirmada kullanilan stratejiler sunlardir:

e Arastirmact c¢alismada i¢ gegerligi saglamak i¢in verileri toplarken
cesitlendirmeden faydalanmistir. Nicel veri toplamasinin yaninda nitel veriyi de
toplarken yariyapilandirilmis goriismelerin disinda video kayitlari, saha notlar1 ve
giinliik kayitlarindan faydalanmistir.

e Arastirma silirecinde uzmanlardan faydanilmistir. Uzman incelemesi, hem
arastirmanin konusu hem de nitel arastirma yontemleri konusunda uzmanlagmis
olan kisilerden, gerceklestirilen aragtirmayi incelemesi i¢in destek alinmasidir
(Yildirim ve Simsek, 2008). Uzman incelemesi (1) arastirmacinin tiim siiregleri,
ulastig1 sonuglart ve kendi diisiince ve yorumlarini uzmana sozel olarak anlatip,
uzmanin orijinal veriyi ve analizleri gozden gecirerek degerlendirme yapmalari
bigiminde (2) arastirmacinin elindeki analiz ve sonuglarla ilgili tiim dokiimanlar1
ve orijinal verileri incelemesi iizerine uzmana géndermesi bi¢ciminde olmak iizere

iki yolla yapilabilmektedir (Yildirim ve Simsek, 2006). Bu arastirmada
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arastirmact zaman zaman uzmanlarla sozlii iletisime girme yoluyla, zaman zaman
da tiim dokiimanlari uzmanin degerlendirmesi ve degerlendirme iizerinde tartisma
yoluyla uzman incelemesini gerceklestirmistir. Bu da arastirmacinin siirece 6znel
bakis ile bakma gayretine katkida bulunmus ve goriis birlikleri ve ayriliklari
incelenerek ve tartigilarak en nihayetinde bir goriis birligine varilmistir.

e Tiim arastirma planlamasi ve silireci boyunca alaninda uzman arastirmacilar ve
uzmanlarla goriisiilmiis ve izleme ¢alismalar1 yapilmistir.

e Arastirma siirecine katilan tiim katilimcilardan sozIlii yazili izinler alinmus,
arastirmacilar tek tek siire¢ hakkinda bilgilendirilmis ve toplanan verilerin sadece
bilimsel aragtirma kapsaminda kullanilacagi sozlii ve yazili olarak beyan
edilmistir.

e Katilimcilarin ve arastirmacinin ortak goriisii olarak arastirmaya katilan tim
katilimcilarin isimleri degistirilerek kullanilmistir.

e Tiim arastirma siireci verilerin farklilasmasini ve kaybolmasini 6nlemek amaci ile
yazili kayit, ses veya goriintii kaydi altina alinmustir.

e Siirec icerisinde toplanan tiim veriler 6zelliklerine gore sistematik bir sekilde

dosyalanarak arastirmaci tarafindan kaydedilmistir.

3.8.2.2. Verilerin dis gecerligi (Aktarilabilirlik)

D1s gegerlik aragtirmadan elde edilen sonuglarin farkli gruplara aktarilabilmesidir
(Granaheim ve Lundman, 2004). Nicel arastirmalar biiyiik gruplara uygulanabilirligi
dolayistyla daha genellenebilir olmakla beraber nitel arastirmalarin daha kiigtik gruplar
iizerinde yapilmasi ve grup dinamiklerinin arastirmadan arastirmaya farklilik gosterme
ihtimali dolayisiyla daha az genellenebilir olarak degerlendirilmektedir (Shenton, 2004;
Yildinnm ve Simsek, 2006). Fakat nitel arastirmalarin amaci elde edilen sonuglari
genellemek degil; sonucglar1 benzer ortamlara aktarabilmektir. Bu nedenle arastirma
siirecinde ayrintili betimleme yapilmistir. Tiim siire¢, yapilan mekan ve detaylar
okuyucunun zihninde rahatlikla canlandirabilecegi gibi yorum katilmadan ayrintili olarak
betimlenmistir. bu siirecte arastirmact dogrudan alintilara yer vermelidir (Yildirim ve
Simsek, 2006). Bu arastirmada da ozellikle nitel verilerin analizi kisminda arastirmaci

gerekli gordiigii yerde dogrudan alintilara yer vermistir.
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3.9. Giivenirlik

Giivenirlik, bagimli degiskene iliskin ayni siireglerin izlenerek, aynmi olgme
yollarint kullanarak ayni sonuglarin elde edilmesi anlamina gelmektedir. Gegerlikte
oldugu gibi nicel ve nitel aragtirmalarin giivenirligini konusunda alinan onlemler de
farklilik gostermektedir. Bu nedenle asagida nicel ve nitel arastirmada giivenirlik

saglamaya iliskin kullanilan stratejiler ayr1 ayr1 anlatilmaktadir.

3.9.1. Nicel verilerin giivenirligi
3.9.1.1. Gozlemciler aras: giivenirlik
Arastirmada, Ontest ve sontest oturumlarinda herbir fizyoterapistin ¢ocuklarla

yaptig1 terapi uygulamalarinin 15 dakikalik kistimlari (toplam 14 video kaydr), biri Ozel
Egitim Alaninda Doktora derecesi, digeri Erken Cocuklukta Ozel Egitim Alani’nda
yiiksek lisans derecesi sahibi ve doktora 6grencisi olan iki bagimsiz gézlemci tarafindan
izlenmis ve EDDO-TV ve CDDO-TV kullanilarak kodlanmustir. Her iki kodlayici da
EDDO-TV ve CDDO-TV 6&lgeklerinin kullanimina iliskin egitim sahibidir. Kodlayicilar
aras1 giivenirlik verisi igin; “GAG=[goriis birligi/(goriis birligi+goris ayriligi)] x 100”
formiilii kullanilmig olup hesaplama sonucunda en az %70 diizeyinde bir gilivenirlik
yiizdesi elde edilmesi gerekmektedir (Miles ve Huberman, 1994). Bu orana ulasilamadigi
durumlarda, arastirmaci ve uzmanin ortak bir anlayisa ulagmak icin kodlar tizerinde tekrar
birlikte ¢alismasi ve kodlama farkliligini minimum diizeye indirmesi gerekmektedir.

Fizyoterapistlerin EDDO-TV 6n test verilerine iliskin elde edilen gozlemciler
aras1 giivenirlik verilerinin ortalamas1 %81 olarak hesaplanmustir. Cocuklara dair CDDO-
TV oOntest verilerine iliskin gozlemciler arasi gilivenirlik verilerinin ise ortalamasi
%83 tiir. Fizyoterapistlerin EDDO-TV sontest verilerine iliskin elde edilen gozlemciler
aras1 giivenirlik verilerinin ortalamas1 %83 olarak hesaplanmustir. Cocuklara dair CDDO-
TV sontest verilerine iligkin gozlemciler arasi giivenirlik verilerinin ortalamasi ise
%81°dir.

Burada ifade edilen kodlayicilar arasi giivenirlik verilerinin ortalamasi

degerlendirildiginde verilerin kodlamasinin giivenilir oldugunu sdylemek miimkiindiir.
3.9.1.2. Uygulama giivenirligi

Bu aragtirmada, 6gretim oturumlarinin “Fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi

olan ¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik diizenlenen yetiskin egitimi
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uygulamalari’nda (Ek-1) aciklandigi sekilde wuygulanip uygulanmadigimi ve
aragtirmacinin uygulama giivenirligini belirlemek amaciyla uygulama giivenirligi verisi
toplanmistir. Bu amagcla “Fizyoterapistlerin Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini
Artirmaya Yonelik Yetiskin Egitimi Uygulamalari”nda yer alan basamaklardan olusan
“Uygulama Giivenirligi Formu” (Ek-11) hazirlanmigtir. Tim 6gretim oturumlarinin
%50’si Ozel Egitim Alan1 Doktora mezunu bagimsiz bir gdzlemci tarafindan “Uygulama
Giivenirligi Formu”  kullanilarak  degerlendirilmistir.  Bagimsiz ~ goézlemciye,
degerlendirme dncesinde uygulamanin amaci, isleyisi ve uygulama giivenirligi formunun
nasil kullanilacag1 ve doldurulacagi konusunda bilgi verilmistir. Uygulama giivenirligi,
“(Gozlenen Uygulamaci Davranisi / Planlanan Uygulamact Davranisi) X 100” formiilii
kullanilarak hesaplanmistir. Yansiz atama yoluyla belirlenerek izlenen uygulama
oturumlarmin uygulama giivenirligine iligkin elde edilen verilerin ortalamasi1 %95 olarak
hesaplanmugtir.

Uygulama giivenirliginin bir diger dnemli gostergesi uygulayicinin yeterligidir.
Bu caligmay1 yiirliten arastirmaci, Tiirkiye capinda yiiriitilen bir 6gretmen egitimi
projesinde egitimci olarak ¢alismistir. Proje kapsaminda egitim programlari hazirlanmasi
ve ylriitiilmesi siirecinde gorev almig ve yaklasik 2500 6gretmen ile yiiz ylize egitimler
yluritmiistiir. Ayrica farkli sivil toplum kuruluslarinda da farkli meslek gruplarindan
yetiskinlere yonelik egitimler vermistir. Ozel egitim alaninda yiiksek lisans egitimi
mezunudur ve bir 6zel 6zel egitim okulunda okul miidiirii olarak gorev yapmustir.

ETECOM uygulamas: sertifikasina sahiptir.

3.9.2. Nitel verilerin giivenirligi

Nitel verilerin i¢ ve dig gecerligi gibi i¢ ve dis giivenirligini saglamak da oldukca
onemlidir. Bunu saglamaya yonelik alinan dnlemler ¢alismanin tutarliligi ve inandiriciligi
icin olduk¢a Onemlidir. Izleyen baslhklarda nitel verilerin tutarliigmi ve

onaylanabilirligini saglamaya iligkin uygulanan stratejilere yer verilmistir.

3.9.2.1. Verilerin i¢ giivenirligi (Tutarlilik)

Nitel veri toplama siireglerine arastirmanin dogasi geregi arastirmaci
katilmaktadir. Dolayisiyla arastirmacinin olaylarin degiskenligini kabul etmesi ve
arastirmanin tiim siireclerinde bunun tutarli olarak yansitmasi beklenir. Dolayisiyla

aragtirmacidan nitel verileri toplarken ayn1 amaca hizmet etmesi ve yine verileri toplarken
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de ayn1 tutarlilig1 gostermesi beklenir. Bu ¢alismada arastirmaci tutarliligi saglamak igin
oncelikle tiim nitel veri toplama siireglerinde; yar1 yapilandirilmig goriigmelerde
kodlamalar1 tutarl bir sekilde yapis benzer sekilde saha notlar1 ve giinliik dokiimlerinde
aynt kodlar1 aramig ve farklilasan kodlar1 tespit edip tiim verileri tekrar gbzden
gecirmigtir. Ardindan ortaya ¢ikan kodlar ve temalar ile ilgili olarak gézlemciler arasi
giivenirlik ¢alismasi yapilmistir. Gizil igerik kullanilan nitel ¢aligmalarda uyusma oranin
%80 ve tlizeri olmasi beklenmektedir (Biiylikoztiirk vd., 2013). Alandan calisan bir
uzmana temalar ve veriler gonderilerek degerlendirme yapmasi talep edilmistir. Uzmanin

degerlendirmesi sonucu uzlast %93 olarak ortaya ¢ikmustir.

3.9.2.1. Verilerin dis giivenirligi (Onaylanabilirlik)

Yapilan bir nitel aragtirmada bireylerin i¢inde bulunduklar1 ortama gore siirekli
degisiklik i¢ince olmasi sebebiyle tekrarin1 yapmanin miimkiin degildir. Bu noktada nitel
arastirmalarda gilivenirlik, onaylanabilirlik kavrami ile karsimiza ¢ikmakta ve
aragtirmacinin ulastig1r sonuglar1 topladigi verilerle teyid etmesini gerekli kilmaktadir
(Yildirim ve Simsek, 2008). Bu amag¢ dogrultusunda arastirmaci arastirma siireci boyunca
alaninda deneyimli olan 3 farkli uzmandan yardim almistir. Arastirmanin nitel verilerinin
bu uzmanlar tarafindan teyit edilmesi siirecinde su sorulari1 cevap aranmistir: Bulgular
verilerle iligkili midir?, Yapilan ¢ikarimlar mantikli midir?, Olusturulan kod ve temalarin
yapist uygun mudur?, Aragtirmacinin 6n yargi derecesi nedir? (Schwandt ve Halpern,

1988).

3.10. Arastirma Etigi

Yapilan bu arastirma boyunca tiim bilimsel arastirmalarda olmasi gereken
diiriistliik, gizlilik, sorumluluk ve adil paylagim ilkelerine uyulmaya 6zellikle dikkat
edilmistir. Aragtirmaci nitel ve nicel verilerini toplarken siireci etkileyecek herhangi bir
yonlendirmede, yorumda, paylasimda ve fikir aligverisinde bulunmamaya gayret
gostermistir.

Arastirma siireci boyunca hem arastirmaya katilan fizyoterapistlerden (Ek-8) hem
de ¢ocuklarin velilerinden (Ek-9) katilimci onay formu alinmistir. Tiim katilimcilar ayri
ayr1 bilgilendirilmis, siirecler ilgili varsa kaygilar1 giderilmeye caligilmis, isimlerinin
aragtirmada kullanilmayacagina iliskin beyan verilmis ve dilerlerse siire¢ igerisinde

arastirmadan ¢ekilme haklarinin her zaman oldugu hatirlatilmistir.
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Yapilan yar1 yapilandirilmis goriiseme soru formlariin bir kopyasi katilimeilara
teslim edilmis ve yine veri toplama siireci Oncesinde katilimecilar bilgilendirilerek
goriisme yapilan mekanda rahat hissetmeleri i¢in bir serbestlik taninmistir. Seanslara
yerlestirilen video kamera kayitlarinin alinmasina iligkin izinler alinip bilgilendirme
yapildiktan sonra kamera katilimciyr ve ¢ocugu rahatsiz etmeyecek en uygun yere
yerlestirilmis ve fizyoterapisti olumsuz etkilememek amaciyla aragtirmaci disari

cikmustir.

3.11. Verilerin Toplanmasi ve Analizi
Arastirma hem nicel veri toplama hem de nitel veri toplama siire¢lerinden

olustugu i¢in izleyen boliimlerde bu kisimlar ayr1 ayr1 aktarilmastir.

3.11.1. Nicel verilerin toplanmasi ve analizi

Arastirmada fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan c¢ocuklar ile
etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik diizenlenen yetiskin egitimi uygulamalarinin
(a) fizyoterapistlerin terapi seanslar1 sirasinda ¢ocuklarla kurduklar: nitelikli etkilesim
davraniglari, (b) cocuklarin etkilesim davranislar1 ve (c) fizyoterapistlerin terapi
oturumlarinda nitelikli etkilesim stratejilerini kullanmalar1 iizerindeki etkisini
degerlendirmek amactyla nicel veriler toplanmistir.

Arastirmada fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan c¢ocuklar ile
etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik diizenlenen yetiskin egitimi uygulamalarinin
(a) fizyoterapistlerin terapi seanslar1 sirasinda ¢ocuklarla kurduklar: nitelikli etkilesim
davraniglart ve (b) g¢ocuklarin etkilesim davranislari tizerindeki etkililigini belirlemek
iizere arastirma uygulama siirecinin ilk adim1 olarak 6gretim oturumlart 6ncesi Ontest ve
Ogretim ve geribildirim oturumlar1 tamamlandiktan sonra sontest degerlendirme
oturumlar1 diizenlenmistir. Ontest ve sontest degerlendirme oturumlarinda her bir uzman
ve cocugun etkilesim davraniglarini belirlemek amaciyla uzmanin ¢ocuk ile
gerceklestirdigi terapi oturumlarmin 15-20 dakikalik bdliimleri video kamera ile
kaydedilmigstir. Kaydedilen her bir videonun tamami bagimsiz degerlendiriciler
(kodlayicilar) tarafindan izlenmis ve uzmanlarin etkilesim davraniglarint degerlendirmek
icin EDDO-TV, cocuklarin etkilesim davranislarini degerlendirmek icin CDDO-TV

kullanilmistir.
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Toplanan bu Ontest ve sontest verileri karsilastirilarak uzmanlarin ve ¢ocuklarin
etkilesimsel davraniglarinda anlamli bir farklilik olup olmadiginin belirlenmesi
amaclanmistir. Bu amagla kontrol grupsuz olarak gerceklestirilen bu aragtirmanin nicel
verileri ilk Once normallik varsayimlart acisindan analiz edilmistir. Normallik
varsayimlar1 Sphiro-Wilks analizi ile gergeklestirilmis ve verilerin normal dagilmadigi
goriilmiistiir. Bu nedenle verilerin analizinde Wilcoxon isaretli siralar testi kullanilmistir.
Wilcoxon igaretli siralar testi, genellikle az sayida katilimci ile gergeklestirilen gruplar ici
arastirmalarda ve aynmi katilimcilar {izerinde iki farkli zamanda gergeklestirilen
Ol¢timlerden elde edilen puanlar arasindaki farkin anlamli olup olmadigini test etmek
amaciyla kullanilmaktadir (Biiyiikdztiirk vd., 20013). Analizler, EDDO-TV alt &lgekleri
olan “Duyarli Yanitlayict Olma”, “Duygusal ifade Edici Olma”, “Basari Odakli-
Yénlendirici Olma” ve CDDO-TV’nin alt 6lgekleri olan “Dikkat”, “Baslatma” ve
CDDO-TV toplam puan ortalamasi’nin her biri i¢in ayr1 ayr1 yapilmistir. EDDO-TV’nin
alt 6lcegi olan “Basar1 Odakli-Yonlendirici Olma”nin puanlama sisteminin farkli olmasi
nedeni ile EDDO-TV igin ortalama puanlarm analizi yapilmanustir. Ayrica, yukarida
bahsedilen EDDO-TV ve CDDO-TV’nin her bir alt dlgeginin dntest ve sontest puanlar
grafiksel olarak da analiz edilmistir.

Fizyoterapistlerin terapi oturumlarinda nitelikli  etkilesim stratejilerini
kullanmalar1 iizerindeki etkisini degerlendirmek amaciyla video kayitlar1 alinmus,
videolar arastirmaci tarafindan izlenerek dokiimleri yapilmistir. Yapilan dokiimler,
betimsel indeks formu olan “ETECOM Stratejisi Kullanma Formu”na gecirilmistir. Her
bir fizyoterapist icin fizyoterapistin ¢ocukla etkilesiminde ETECOM &gretim
stratejilerini kullanmasina olanak saglayan firsatlar sayillmistir. Yine ayni oturumda
fizyoterapistin belirlenen bu firsatlardan ne kadarinda ETECOM stratejilerini kullandigi
da belirlenmis ve bu iki say1 (oturumda ETECOM stratejisi kullanma sayis1 / oturumda
sahip olunan ETECOM 0gretim stratejisi kullanma firsatlarinin toplam sayis1) x 100
formiilii ile ylizde olarak ifade edilmistir. Her bir fizyoterapist i¢in Ontest ve sontest

oturumlari i¢in belirlenen ylizdeler karsilastirilmis ve grafik ile gorsel hale getirilmistir.

3.11.2. Nitel verilerin toplanmasi ve analizi
Arastirma siirecinde video analiz, yartyapilandirilmig goériisme, saha notlart ve
giinliikler olmak iizere dort gesit veri toplanmistir. Nicel arastirma siirecinde uzman

davraniglarin1 degerlendirmek amaciyla Ebeveyn/Yetiskin Davranigint Degerlendirme
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Olgegi-Tiirkge Versiyonu- EDDO-TV ve Cocuklarin etkilesim davramislarmi
degerlendirmek amaciyla Cocuk Davranisin1 Degerlendirme Olgegi-Tiirkce Versiyonu-
CDDO-TV kullamilmistir. Bu 6lgekler ontest ve son testte kullanilmis ve iki test
arasindaki fark nicel aragtirma bdliimiinde ortaya konmustur. Arastirmact yaptigi ontest
ve sontestte fizyoterapistlerin yaptiklar1 seanslarda 15°er dakikalik video kayitlari
alinmustir.

Bu video kayitlar1 ayr1 ayr1 dokiim haline getirilmistir. Dokiim araci olarak ise
“ETECOM Stratejisi Kullanma Formu” (EK-10) kullanilmistir. Bu dokiim aracinin
kullanilmasinin amaci fizyoterasiptlerin kullanma sansi olan stratejileri bagimsiz olarak
belirlemek ve form tizerinde fizyoterapistin kullanma sansi1 oldugu fakat kullanmadig1 ve
kullandig stratejileri yine tek bir satir izerinde tespit etmektir. Alinan tiim video kayitlar
bu forma 15’er saniye araliklarinca satir satir aktarilmis ve o saniye aralifinda terapistin
davraniglar, strateji kullanma firsati, varsa kullanilan strateji ve degerlendirme olarak
yazilmigtir.

Arastirmac1 video dokiimlerini tamamlaylp ETECOM Stratejisi Kullanma
Formunu tiim katilimcilar i¢in tamamladiktan sonra kodlayicilar arasi giivenirligi
saglamak amaciyla iki uzmana bagvurulmustur. Uzmanlar videolar1 izlemis, dokiimleri
incelemis ve ortaya ¢ikan goriis ayriliklarini, kodlama ile ilgili tespitlerini aragtirmaci ile

paylasilmis ve goriis birligine varilmistir.

Tablo 3.3. Yariyapilandirilnis goriismeye iligkin detaylar

Fizyoterapist Tarih Siire Mekan

Ayca 22.06.2015 32 dk Fizyoterapi Salonu
Ece 23.06.2015 38 dk Fizyoterapi Salonu
Melek 23.06.2015 33 dk Fizyoterapi Salonu
Ozlem 24.06.2015 28 dk Fizyoterapi Salonu
Selma 24.06.2015 42 dk Fizyoterapi Salonu
Yagmur 25.06.2015 35dk Fizyoterapi Salonu
Yal¢in 25.06.2015 40 dk Fizyoterapi Salonu

Uygulanan 0ntest ve sontestten sonra ¢alismaya katilan fizyoterapistlerin, yetiskin

egitimi uygulamalarina iligkin goriislerini  detayli olarak 6grenmek amaciyla
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fizyoterapistlerle yar1 yapilandirilmig goriismeler yapilmistir. Goriismelerin giinii, saati
ve yeri fizyoterapistlerin uygun oldugu ve istedigi zamanlara gore ayarlanmistir.
Gortigmelere iliskin 6n bilgilendirme ve s6zIi/ yazili izinler alinmis ve katilimeinin rahat
etmesi saglanmistir. Her bir goriisme katilimcinin bilgisi dahilinde ses kayit cihazi ile
kayit altina alinmistir. Fizyoterapistlerle yapilan goriismelere iliskin detayl1 bilgi Tablo
3.3’ de goriilmektedir.

Bu kapsaminda elde edilen nitel veriler igerik analizi kullanilarak analiz
edilmistir. Icerik analizi 6zellikle nitel arastirmalarda siklikla kullanilmakta ve tiimevarim
temel alinarak parcalardan yola ¢ikilarak biitiine gidilmektedir (Biiyiikoztiirk vd., 2013).
Igerik analizinde temel amag iliskili kavramlarin ortaya konulmasidir. Elde edilen veriler
kavramsallastirilmakta ve kavramlar baz almarak temalar olusturulmaktadir. Igerik
analizi siire¢ olarak verileri kodlama, temalar1 olugturma, tema ve kodlar1 diizenleme ve
son olarak bulgulari ortaya koyarak yorumlama olmak iizere dort temel asamadan
olusmaktadir (Yildirim ve Simsek, 2008).

Verileri kodlama igerik analizinin ilk basamagini olusturmaktadir. Veriler birkag
kez okunarak boliimlere ayrilir (Yildirim ve Simsek, 2008). Yine bu agamada asagidan
yukariya bir akis s6z konusudur (Biiylikoztirk vd., 2013). Arastirma sorusu
dogrultusunda kodlamalarin yapilmasit ve kod anahtarinin ¢ikarilmasi gerekmektedir
(Yildirrm ve Simsek, 2008). Yar1 yapilandirilmis goriismelerin her biri goériisme
yapildiktan hemen sonra dokiimleri arastirmaci tarafindan yapilmistir. Daha sonra
aragtirmaci her bir soruya iliskin cevaplar1 yigma dokiim i¢inden bularak ilgili sorunun
altina aymrarak yigma islemini gergeklestirmistir. Kod etiketlerinin daha etkin
verilebilmesi i¢in sorular ayri ayri boliimlendirilmistir. Bu boliimlendirmeden sonra
aragtirmaci arastirma sorular1 ve amag¢ dogrultusunda gerekli gordiigii kodlart atamistir.

Arastirmaci daha sonra atamig oldugu kodlar1 tekrar gozden gegirerek temalarin
yogunlagtigi, benzerlik ve farklilik gosterdigi alanlar1 kategorilendirerek temalar1
olusturmustur. Arastirmaci kod etiketlerini verdikten ve temalar1 atadiktan sonra tiim
dokiimler, belirlenen kod etiketleri ve temalarin sistematigi izerinde alaninda mesleki ve
akademik deneyimi olan, arastirma siireci hakkinda bilgi sahibi olup bu siirecin farkl
asamalarina dahil olmus bir uzman tarafindan binislik ve fazlalik olup olmadig1 kontrol
edilmistir.

Bu asamada aragtirmaci tarafindan tutulan saha notlari ve giinliikklerin

dokiimlerinden de faydanilmistir. Aragtirmaci tarafindan tutulan ve dokiimleri alinan saha

55



notlar1 ve giinliikkler kod etiketlerinin ve temalarin belirlenmesi siirecinde analize
katilmistir. Kod etiketlerinin belirlenmesi asamasinda Once aragtirmaci daha sonra da
uzman tarafindan okunmus ve kod etiketleri ve temalar1 belirlerken goz 6niine alinmistir.
Son olarak uzmandan gelen doniitler cer¢evesinde kod ve temalar hakkinda goriis
birligine varilarak okuyucu i¢in anlamli isimler verilerek siire¢ tamamlanmustir.
Yapilan kodlama ve temalarin olusturulmasi sonucu ii¢ ana tema ve toplam alt1 alt tema
ortaya ¢cikmistir. Bu temalar1 asagidaki gibi siralamak miimkiindiir:
e Fizyoterapistlerin egitim uygulamalar1 hakkindaki goriisleri
o Egitim uygulamalar1 6zelliklerine dair goriisler
o Egitim uygulamalar1 katilimcilara etkisi
e Fizyoterapistlerin ETECOM stratejisi hakkindaki goriisleri
o ETECOM stratejisine iliskin goriisler
o ETECOM’nin mesleki yasama katkilar
e Fizyoterapistlerin ETECOM’nin veli ile olan etkilesimine iliskin goriisleri
o Veliyi daha iyi yonlendirmeye etkisi

o Veliile iletisim kurmaya etkisi

Tema ve alt temalara iliskin bulgular ilerleyen boliimde detayli olarak agiklanmustir.
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4. BULGULAR
Arastirmanin bulgulart bu boliimde arastirma sorular1 temelinde, ayr1 boliimler

altinda rapor edilmistir.

4.1. Uygulamalarin Fizyoterapistlerin Terapi Oturumlarinda Cocuklarla
Kurduklar Nitelikli Etkilesim Davranislarina Etkisi

Uygulamalarin Fizyoterapistlerin terapi oturumlarinda c¢ocuklarla kurduklari
nitelikli etkilesim davramislarina etkisine iliskin veriler EDDO-TV &lgegi ile toplanmis
ve analiz edilmistir. Bulgular; EDDO-TV Duyarli-Yanitlayict Olma Alt Olgegi, Duygusal
Ifade Edici Olma Alt Olgegi ve Basar1 Odakli-Yonlendirici Olma Alt Olgegi basliklar:

altinda rapor edilmistir.

4.1.1. Duyarh-yanitlayici olmaya iliskin bulgular

Uygulamalarin fizyoterapistlerin terapi oturumlarinda cocuklarla kurduklari
nitelikli etkilesim davramslarina yonelik etkisini EDDO-TV’nin Duyarli-Yanitlayict
Olma Alt Olgegi temelinde degerlendirmek igin yapilacak analiz tiiriine karar vermeden
once elde edilen verilerin normal dagilim varsayimlarin1 karsilayip karsilamadigi
Shapiro-Wilk testi ile analiz edilmistir. Yapilan analiz sonucunda verilerin normal
dagilmadig1r gorilmistiir. Ayrica katilimer sayisinin azligi nedeniyle de verilerin
analizinde parametrik olmayan testlerden Wilcoxon isaretli siralar testi kullanilmigtir. Bu
alt Olcekten elde edilen verilerin Wilcoxon isaretli siralar testi ile yapilan analizin
sonuglart Tablo 4.1.°de verilmistir. EDDO-TV Duyarli-Yanitlayict Olma Alt dlgegi
Ontest-sontest sonuglar1 tizerinden yapilan analiz sonuglar1 incelendiginde, uygulanan
egitim uygulamalarinin uygulama 6ncesi ve uygulama sonrasi puanlar1 arasinda anlamli
bir fark oldugu goriilmektedir (z=2.37, p<.05). Fark puanlarinin sira ortalamasi ve
toplamlar1 dikkate alindiginda, gézlenen farkin pozitif siralar yani sont-test puani lehine
oldugu goriilmektedir. Farkin pratikteki onemine iliskin hesaplanan (Rosenthal, 1991; s.
19) etki biiyiikliigliniin 0.89 oldugu, bir bagka deyisle etki biiytlikliigiiniin “biiyik™ (0.1
kiigiik, 0.3 orta, 0.5 ve {istii biiylik) oldugu goriilmiistiir (Rosenthal, 1991; s. 19). Bu
sonuglara gore fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan ¢ocuklar ile etkilesimlerinin
niteligini  artirmaya yonelik diizenlenen yetigkin  egitimi uygulamalarinin
fizyoterapistlerin ¢alistiklar1 ¢ocuklarin davranislarina yonelik duyarli ve yanitlayici

olma diizeylerini olumlu yonde arttirdig1 sdylenebilir.
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Tablo 4.1. Duyarh-Yamitlayict Olma ya iliskin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi Sonuglart

Sontest- n Sira Sira z p
Ontest Ortalamasi Toplamm

Negatif Sira 0 0.00 0.00 2.37* .018
Pozitif Sira 7 4.00 28.00

Esit 0

*Negatif siralar temelinde dayali

Duyarli - Yanitlayici Olma Davranislari

ot ST ot ST ot ST ot ST ot ST ot ST ot ST

Ayca Ece Melek Ozlem Selma Yagmur Yalgin

O B N W B~ U1 O

m 1. Duyarlhiolma m2.Yanitlayiciolma m3.Etkiliolma  m4. Yaraticiolma
OT: Ontest, ST: Sontest

Sekil 4.1. Ebeveyn Davramsim Degerlendirme Olgegi (EDDO) Duyarl Yanitlayict Olma Alt Olgegi
Davranmislart Sonuglar: Grafigi

Duyarh-Yanitlayici olma Davraniglari

6
48
5 45
4 38 4 4 4
a
3,3 3,3 3
2,8
3 25 2,5
2
2
1 I
0
6r sT  OT sT  OT sT  OT sT  OT ST OT ST | OT ST

Ayca Ece Melek Ozlem Selma Yagmur Yalgin

OT: Ontest, ST: Sontest

Sekil 4.2. Ebeveyn Davranisini Degerlendirme Olgegi (EDDO) Duyarli Yamitlayict Olma Alt Olgegi
Ortalama Sonuglar: Grafigi
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Fizyoterapistlerin EDDO-TV Duyarli-Yanitlayici Olma alt dlgegine gére ontest
ve sontest puanlarinin karsilastirilmasi i¢in fizyoterapistlerin bu alt 6lcege gore Ontest ve
sontest puanlar1 Sekil 4.1. ve 4.2.’de histogram grafigi ile verilmistir. Sekil 4.1.ve 4.2.
incelendiginde biitlin fizyoterapistlerin duyarli yanitlayici olma diizeylerinde bir artis
oldugu goriilmektedir. Wilcoxon isaretli siralar testi bu artisin anlamli oldugunu

gostermektedir.

4.1.2. Duygusal ifade edici olma’ya iliskin bulgular

Uygulamalarin fizyoterapistlerin terapi oturumlarinda ¢ocuklarla kurduklari
nitelikli etkilesim davramslarina yonelik etkisini EDDO-TV nin Duygusal ifade Edici
Olma Alt Olgegi temelinde degerlendirmek igin yapilacak analiz tiiriine karar vermeden
once elde edilen verilerin normal dagilim varsayimlarin1 karsilayip karsilamadigi
Shapiro-Wilk testi ile analiz edilmistir. Yapilan analiz sonucunda verilerin normal
dagilmadig1r gorilmistiir. Ayrica katilimer sayisinin azligi nedeniyle de verilerin
analizinde parametrik olmayan testlerden Wilcoxon isaretli siralar testi kullanilmigtir. Bu
alt Olcekten elde edilen verilerin Wilcoxon isaretli siralar testi ile yapilan analizin

sonuglar1 Tablo 4.2.’de verilmistir.

Tablo 4.2. Duygusal Ifade Edici Olmaya Iliskin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi Sonuglart

Sontest- n Sira Sira y/ p
Ontest Ortalamasi Toplanm

Negatif Sira 0 0.00 0.00 2.38%* .018
Pozitif Sira 7 4.00 28.00

Esit 0

*Negatif siralar temelinde dayal

EDDO-TV Duygusal ifade Edici Olma Alt Olgegi Ontest-sontest sonuglari
iizerinden yapilan analiz sonuglari incelendiginde, uygulanan egitim uygulamalarinin
uygulama oOncesi ve uygulama sonrasi puanlari arasinda anlamli bir fark oldugu
goriilmektedir (z=2.38, p<.05). Fark puanlarinin sira ortalamasi ve toplamlar1 dikkate
alindiginda, gozlenen farkin pozitif siralar yani sont-test puani lehine oldugu
goriilmektedir. Farkin pratikteki 6nemine iliskin hesaplanan (Rosenthal, 1991; s. 19) etki
biiytikliigiiniin 0.90 oldugu, bir baska deyisle etki biiyiikligiiniin “biiytik” (0.1 kiictik, 0.3
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orta, 0.5 ve ustii biiyiik) oldugu goriilmiistiir (Rosenthal, 1991; s. 19). Bu sonuglara gore
fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan cocuklar ile etkilesimlerinin niteligini
artirmaya yonelik diizenlenen yetiskin egitimi uygulamalarinin fizyoterapistlerin
calistiklar1 cocuklarin davranislarina yonelik duygusal ifade edici olma diizeylerini
olumlu yonde arttirdig1 sdylenebilir.

Fizyoterapistlerin EDDO- Duygusal Ifade Edici Olma alt 6lgegine gore dntest ve
sontest puanlariin karsilagtirilmasi icin fizyoterapistlerin bu alt 6l¢ege gore Ontest ve
sontest puanlart Sekil 4.3. ve 4.4’te histogram grafigi ile verilmistir. Sekil 4.3 ve 4.4..
incelendiginde biitiin fizyoterapistlerin duygusal ifade edici olma diizeylerinde bir artis

oldugu goriilmektedir. Wilcoxon isaretli siralar testi bu artisin anlamli oldugunu

gostermektedir.
Duygusal Ifade Edici Olma Davranislari
6
5
4
3
2
0
oT ST ot ST oT ST oT ST ot ST oT ST ot ST
Ayca Ece Melek Ozlem Selma Yagmur Yalgin
m 1. Kabullenme m 2. Keyif alma m 3. Sozel pekistireg kullanma
m 4. Sicak olma m 5. Duygusal ifade edici olma

OT: Ontest, ST: Sontest

Sekil 4.3. Ebeveyn Davranisim Degerlendirme Olgegi (EDDO) Duygusal Ifade Edici Olma Alt Olgegi
Davranislart Sonuglar1 Grafigi

Duygusal ifade Edici Olma Davranislari

4.8 4,8 44 4,6
3,8 3,6 3,8 4

2,6 I I I 2,4 I 52 I 2,6 I 2,8 I 2,8 I

OT sT  OT sT  OT sT  Or sT  OT sT  OT ST  Or sT

Ayca Ece Melek Ozlem Selma Yagmur Yalgin

O R, N WM~ Uu o

OT: Ontest, ST: Sontest

Sekil 4.4. Ebeveyn Davramisim Degerlendirme Olgesi (EDDO) Duygusal Ifade Edici Olma Alt Olgegi
Ortalama Sonuglar: Grafigi
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4.1.3. Basar1 odakh - yonlendirici olmaya iliskin bulgular

Uygulamalarin fizyoterapistlerin terapi oturumlarinda c¢ocuklarla kurduklar1 nitelikli
etkilesim davranislarma yonelik etkisini EDDO-TV’nin Basar1 Odakli-Y6nlendirici
Olma Alt Olgegi temelinde degerlendirmek igin yapilacak analiz tiiriine karar vermeden
once elde edilen verilerin normal dagilim varsayimlarin1 karsilayip karsilamadigi
Shapiro-Wilk testi ile analiz edilmistir. Yapilan analiz sonucunda verilerin normal
dagilmadigr goriilmiistiir. Ayrica katilimci sayisinin azligt nedeniyle de verilerin
analizinde parametrik olmayan testlerden Wilcoxon isaretli siralar testi kullanilmigtir. Bu
alt Olcekten elde edilen verilerin Wilcoxon isaretli siralar testi ile yapilan analizin
sonuglar1 Tablo 4.3.’de’de verilmistir. EDDO-TV Basar1 Odakli-Yénlendirici Olma Alt
Olgegi Ontest-sontest sonuglar1 iizerinden yapilan analiz sonuglar1 incelendiginde,
uygulanan yetiskin egitimi uygulamalarinin uygulama Oncesi ve uygulama sonrasi

puanlar1 arasinda anlamli bir fark olmadig1 goriilmektedir (z=1.02, p<.05).

Tablo 4.3. Basar: Odakli-Yonlendirici Olma’ya Iliskin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi Sonuglar:

Sontest- n Sira Sira V4 p
Ontest Ortalamasi Toplanm

Negatif Sira 4 5.00 20.0 1.02%* .309
Pozitif Sira 3 2.67 8.00

Esit 0

*Negatif siralar temelinde dayali

Basari Odakh Yonlendirici Olma Davranislari

6

5

4

3

1 I

0 i

ot ST oT ST ot ST oT ST oT ST ot ST oT ST
Ayca Ece Melek Ozlem Selma Yagmur Yalgin
M 1. Basari odakl olma 2.Yonlendiriciolma  ® 3. Etkilesim hizi

OT: Ontest; ST: Sontest

Sekil 4.5. Ebeveyn Davramsini Degerlendirme Olgegi (EDDO) Basar: Odakli - Yénlendirici Olma Alt
Olg¢egi Davranislart Sonuglart Grafigi
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Fizyoterapistlerin EDDO-TV Basar1 Odakli-Yénlendirici Olma alt dlgegine gore
Ontest ve sontest puanlarinin karsilagtirilmasi i¢in fizyoterapistlerin bu alt dlgege gore
Ontest ve sontest puanlart Sekil 4.5. ve 4.6’da histogram grafigi verilmistir. Sekil 4.5. ve
4.6. incelendiginde dort fizyoterapistin basar1 odakli-yonlendirici olma diizeylerinde bir
azalma oldugu goriilmekte iken grup icinde sontest-Ontest puanlarinda fark anlaml

bulunmamustir.

Basari Odakli-Yonlendirici Olma

5 4,7
4,5
4

4,3 4,3
4 4
3,7 3,7 3,7
3,3
3,5 3 3 3
2,7

2,5
1,5
0,5
0

6T sT 6T ST OT sT  OT st OT ST

ot ST ot ST

w

N

[Eny

Ayca Ece Melek Ozlem Selma Yalgin Yalgin

OT: Ontest; ST: Sontest

Sekil 4.6. Ebeveyn Davramsini Degerlendirme Olgegi (EDDO) Basart Odakli - Yénlendirici Olma Alt
Olg¢egi Ortalama Sonuglart Grafigi

4.2. Uygulamalarin Cocuklarin Etkilesimsel Davranislarina Etkisi

Uygulamalarin ¢ocuklarin etkilesimsel davranislarina etkisine iliskin veriler
CDDO-TV blcegi ile toplanmis ve analiz edilmistir. Bulgular; CDDO-TV Dikkat Alt
Olgegi, CDDO-TV Baslatma Alt Olgegi ve CDDO-TV Toplam Puan Ortalamasi’na
iligkin bulgular basliklar1 altinda rapor edilmistir.

4.2.1. CDDO-TV Dikkat alt él¢egine iliskin bulgular

Uygulamalarin ¢ocuklarin etkilesimsel davranislarina yénelik etkisini CDDO-
Dikkat Alt Olgegi temelinde degerlendirmek icin yapilacak analiz tiiriine karar vermeden
once elde edilen verilerin normal dagilim varsayimlarin1 karsilayip karsilamadigi
Shapiro-Wilk testi ile analiz edilmistir. Yapilan analiz sonucunda verilerin normal
dagilmadigr goriilmiistiir. Ayrica katilimci sayisinin azligt nedeniyle de verilerin

analizinde parametrik olmayan testlerden Wilcoxon isaretli siralar testi kullanilmigtir. Bu
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alt Olcekten elde edilen verilerin Wilcoxon isaretli siralar testi ile yapilan analizin
sonuclar1 Tablo 4.4.’de rapor edilmistir.

CDDO- Dikkat Alt Olgegi Ontest-sontest sonuglar1 iizerinden yapilan analiz
sonuclar1 incelendiginde, uygulanan yetiskin egitimi uygulamalarinin uygulama oncesi
ve uygulama sonrasi puanlart arasinda anlamli bir fark oldugu goriilmektedir (z=2.04,
p<.05). Fark puanlarinin sira ortalamast ve toplamlar1 dikkate alindiginda, gézlenen
farkin pozitif siralar yani sont-test puani lehine oldugu goriilmektedir. Farkin pratikteki
onemine iligkin hesaplanan (Rosenthal, 1991; s. 19) etki biiyiikliigiiniin 0.91 oldugu, bir
baska deyisle etki biiyiikliigiiniin “biiyiik” (0.1 kiigtik, 0.3 orta, 0.5 ve iistii biiyiik) oldugu
goriilmiistiir (Rosenthal, 1991; s. 19). Bu sonuglara gore fizyoterapistlerin gelisimsel
yetersizligi olan ¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik diizenlenen
yetiskin egitimi uygulamalarinin fizyoterapistlerdeki olumlu etkiyle birlikte ¢ocuklarda

dikkat davranisi diizeyini olumlu yonde arttirdig1 sdylenebilir.

Tablo 4.4. Cocuk Davramisim Degerlendirme Olgegi (CDDO) Dikkat Alt Olgegi Wilcoxon Isaretli Siralar
Testi Sonuglari

Sontest- n Sira Sira V4 p
Ontest Ortalamasi Toplam

Negatif Sira 0 0.00 0.00 2.04* .041
Pozitif Sira 5 3.00 15.00

Esit 0

*Negatif siralar temelinde dayali

Dikkat Davranislar

ot ST ot ST ot ST ot ST ot ST

Ash Eda Murat Oykii Yaman

O L N W & U1 O

m Dikkat m Devamlilik Katihm W isbirligi
OT: Ontest; ST: Sontest

Sekil 4.7. Cocuk Davranisim Degerlendirme Olgegi (CDDO) Dikkat Alt Olgegi Davranislar Sonuglart
Grafigi
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Dikkat Davranislari

5
- 4 3,75 4 4 4
oT ST oT ST oT ST oT ST

Asli Eda Murat Oykii Yaman

3,75 4

S k N W B~ U1 O

ot ST

OT: Ontest; ST: Sontest
Sekil 4.8. Cocuk Davranisini Degerlendirme Olgcegi (CDDO) Dikkat Alt Olcegi Sonuclart Grafigi

4.2.2. CDDO-TV Baslatma alt élgegine iliskin bulgular

Uygulamalarin ¢ocuklarin etkilesimsel davranislarina yénelik etkisini CDDO-
Baglatma Alt Olgegi temelinde degerlendirmek icin yapilacak analiz tiiriine karar
vermeden Once elde edilen verilerin normal dagilim varsayimlarini karsilayip
kargilamadig1 Shapiro-Wilk testi ile analiz edilmistir. Yapilan analiz sonucunda verilerin
normal dagilmadigr goriilmistiir. Ayrica katilimer sayisinin azlig1 nedeniyle de verilerin
analizinde parametrik olmayan testlerden Wilcoxon isaretli siralar testi kullanilmigtir. Bu
alt Olcekten elde edilen verilerin Wilcoxon isaretli siralar testi ile yapilan analizin
sonuglar1 Tablo 4.5.°de rapor edilmistir. CDDO- Baslatma Alt Olcegi ontest-sontest
sonuglar tizerinden yapilan analiz sonuglari incelendiginde, uygulanan yetiskin egitimi
uygulamalarinin uygulama dncesi ve uygulama sonrasi puanlari arasinda anlamli bir fark
oldugu goriilmektedir (z=2.03, p<.05). Fark puanlarinin sira ortalamasi ve toplamlari
dikkate alindiginda, gozlenen farkin pozitif siralar yani sont-test puani lehine oldugu
goriilmektedir. Farkin pratikteki 6nemine iliskin hesaplanan (Rosenthal, 1991; s. 19) etki
biiytikliigiiniin 0.91 oldugu, bir baska deyisle etki biiyiikligiiniin “biiytik” (0.1 kiictik, 0.3
orta, 0.5 ve ustii biiyiik) oldugu goriilmiistiir (Rosenthal, 1991; s. 19). Bu sonuglara gore
fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan c¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini
artirmaya yonelik diizenlenen yetiskin egitimi uygulamalarinin fizyoterapistlerdeki
olumlu etkiyle birlikte ¢cocuklarda baslatma davranisi diizeyini olumlu yonde arttirdig

sOylenebilir.
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Tablo 4.5. Cocuk Davranisini Degerlendirme Olgegi (CDDO) Baslatma Alt Olgegi Wilcoxon Isaretli
Swralar Isaret Testi Sonuglart

Sontest- n Sira Sira Z p
Ontest Ortalamasi Toplamm

Negatif Sira 0 0.00 0.00 2.03%* .042
Pozitif Sira 5 3.00 15.00

Esit 0

*Negatif siralar temelinde dayali.

Baslatma
6
5
4
3
2
o8 N BN IEE
0
oT ST oT ST oT ST oT ST oT ST
Asli Eda Murat Oykii Yaman

W Baglatma m Ortak dikkat = Duygusal durum

OT: Ontest; ST: Sontest

Sekil 4.9. Cocuk Davramsim Degerlendirme Olgegi (CDDO) Baslatma Alt Olgegi Davranislar Sonuglart
Grafigi

Baslatma
4,5 a
4
4 3,6 36
3,5 33
3 3
2,6 2,6 2,6 2,6
2,5
2
1,5
1
0,5
0
oT ST oT ST oT ST oT ST oT ST
Asli Eda Murat Oykii Yaman

OT: Ontest ~ ST: Sontest
Sekil 4.10. Cocuk Davranisimi Degerlendirme Olgegi (CDDO) Baslatma Alt Olgegi Sonuclart Grafigi
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4.2.3. CDDO-TV Toplam puan ortalamasina iliskin bulgular

Uygulamalarin ¢ocuklarin etkilesimsel davramslarina yénelik etkisini CDDO-
Toplam Puan Ortalamasi temelinde degerlendirmek i¢in yapilacak analiz tiiriine karar
vermeden Once elde edilen verilerin normal dagilim varsayimlarini karsilayip
kargilamadig1 Shapiro-Wilk testi ile analiz edilmistir. Yapilan analiz sonucunda verilerin
normal dagilmadigr goriilmistiir. Ayrica katilimer sayisinin azligi nedeniyle de verilerin
analizinde parametrik olmayan testlerden Wilcoxon isaretli siralar testi kullanilmigtir. Bu
alt Olcekten elde edilen verilerin Wilcoxon isaretli siralar testi ile yapilan analizin
sonuglar1 Tablo 4.6.’da rapor edilmistir. CDDO- Toplam Puan Ortalamasi &ntest-sontest
sonuglar lizerinden yapilan analiz sonuglar1 incelendiginde, uygulanan yetiskin egitimi
uygulamalarinin uygulama dncesi ve uygulama sonrasi puanlari arasinda anlamli bir fark
oldugu goriilmektedir (z=2.03, p<.05). Fark puanlarinin sira ortalamasi ve toplamlari
dikkate alindiginda, gozlenen farkin pozitif siralar yani sont-test puani lehine oldugu
goriilmektedir. Farkin pratikteki 6nemine iliskin hesaplanan (Rosenthal, 1991; s. 19) etki
biiytikliigiiniin 0.91 oldugu, bir baska deyisle etki biiyiikligiiniin “biiytik” (0.1 kiictik, 0.3
orta, 0.5 ve ustii biiyiik) oldugu goriilmiistiir (Rosenthal, 1991; s. 19). Bu sonuglara gore
fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan c¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini
artirmaya yonelik diizenlenen yetigkin egitim uygulmanin fizyoterapistlerdeki olumlu
etkiyle birlikte ¢cocuklarda toplamda temel davranislarin diizeyini olumlu yonde arttirdig:

sOylenebilir.

Tablo 4.6. Cocuk Davranisini Degerlendirme Olgcegi (CDDO) Ortalama Wilcoxon Isaretli Siralar Testi
Sonuclart

Sontest- n Sira Sira V4 p
Ontest Ortalamasi Toplanm

Negatif Sira 0 0.00 0.00 2.03* .042
Pozitif Sira 5 3.00 15.00

Esit 0

*Negatif siralar temelinde dayal

Cocuklarin  CDDO alt o&lgeklerine gore oOntest ve sontest puanlarinin
karsilastirilmasi i¢in ¢ocuklarin bu alt 6l¢eklerden aldiklar1 gore Ontest ve sontest puanlari
Sekil 4.11.’de histogram grafigi olarak verilmistir. Sekil 4.11. incelendiginde biitiin
cocuklarin CDOO- Dikkat ve Baglatma alt dlgeklerini puanlarinda bir artisin oldugu
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goriilmektedir. Wilcoxon isaretli siralar testi bu iki alt 6lgekten alinan puanlarda meydana

gelen artisin anlamli oldugunu gostermektedir.

6
5
5
s 35 %36 ‘36 375 ¢ . . -
3,25 3 3 33

3 2,6 2,6 2,6 2,6
2
1
0

oT ST oT ST oT ST oT ST oT ST

Ash Eda Murat Oykii Yaman

m Dikkat mBagslatma

OT: Ontest; ST: Sontest

Sekil 4.11. Cocuk Davranmsin Degerlendirme Olcegi (CDDO) Dikkat ve Baslatma Alt Olgekleri Sonuglart
Grafigi

4.3. Uygulamalarin Fizyoterapistlerin Terapi Oturumlarinda Nitelikli Etkilesim
Stratejilerini Kullanmalar1 Uzerindeki Etkisine fliskin Bulgular

Takip eden bolimde her bir uzman icin Ontest ve sontest oturumlarindaki
ETECOM stratejilerini kullanma firsatlari, kullanma durumlar1 ve kullanilan ETECOM
stratejilerinin kullanilma sikliklaria yonelik bulgulara yer verilmistir.

Fizyoterapistlerin ETECOM o6gretim stratejilerini “fizyoterapistlerin gelisimsel
yetersizligi olan ¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik diizenlenen
yetiskin egitimi uygulamalari”ndan 6nce ve sonra kullanma sikliklarinin yiizdeleri Sekil
4.12.°de karsilagtirma yapilabilmesi amaciyla verilmistir. Sekil 4.12.’de verilen bar
grafigi incelendiginde biitiin fizyoterapistlerin ETECOM 0&gretim strateji kullanma
sikligimin arttigr goriilmektedir. Video analizleri temelinde Fizyoterapistlerin Cocuklar
ile Etkilesimlerinin Niteligini Arttirmaya Yonelik Egitimi Uygulamalarinin
fizyoterapistlerin etkilesim temelli stratejileri kullanma sikligini ve gesitligini arttirdig

sOylenebilir.
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Strateji Kullanma Firsatlarini Degerlendirme Yuzdeleri

AYCA ECE MELEK OZLEM SELMA YAGMUR YALCIN

m Ontest m Sontest

Sekil 4.12. Uzmanlarin Strateji Kullanma Firsatlarini Degerlendirme Yiizdeleri Grafigi

Ayca

Ontest oturumunda toplam 56 kez ETECOM stratejisi kullanma firsat1 ortaya
cikmis ve Fizyoterapist Ayca bu firsatlardan sadece 4’iinde (%7) ETECOM o6gretim
stratejisi kullanmigtir. En fazla kullanilma firsati olan stratejiler sirasiyla “Cocugun ilgi
odagini izleme” (11 kez), “Cocugun davranisini ilgisinin bir gostergesi olarak gérme” (9
kez) ve “Kiigiik ve sizin i¢in dnemsiz gibi goriinen davraniglara hemen yanit verme” (9
kez)’dir. Fizyoterapist Ayg¢a’nin ortaya ¢ikan firsatlarda kullandigz stratejiler ise “Fiziksel
olarak ulasilabilir ve etkilesimli olma” (1 kez), “Cocugun diinyasina girme” (1 kez),
“Cocugun ilgi odagini izleme” (1 kez) ve “Kii¢lik ve sizin i¢in dnemsiz gibi goriinen
davraniglara hemen yanit verme” (1 kez) dir.

Sontest oturumunda ise toplam 84 kez ETECOM 0Ogretim stratejisi kullanma
firsat1 ortaya ¢ikmis ve Fizyoterapist Ayca bu firsatlardan tiimiinde (%100) ETECOM
ogretim stratejisi kullanmistir. En fazla kullanilan stratejiler ise sirasiyla “Cocugun
davranigini ilgisinin bir gostergesi olarak gorme” (11 kez), “Cocugun liderligini takip
etme” (10 kez), “Cocugun ilgi odagini izleme” (9 kez) ve “Cocugun yaptig1 seye deger
verme” (9 kez) dir. Ontest ve sontest ETECOM o6gretim stratejileri kullanma sikligt
incelediginde, Fizyoterapist Ayca’nin strateji kullanma sikliginin ve ¢esitliginin artigi
goriilmektedir. Bu temelde degerlendirildiginde, “fizyoterapistlerin gelisimsel
yetersizligi olan ¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik diizenlenen
yetiskin egitimi uygulamalari”nin uzmanlarin ¢ocuklarla etkilesim diizeylerini olumlu

yonde etkiledigi sdylenebilir.
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Ece

Ontest oturumunda toplam 19 kez ETECOM &gretim stratejisi kullanma firsat:
ortaya ¢ikmis ve bu firsatlardan dordiinde (%21) Fizyoterapist Ece tarafindan ETECOM
Stratejisi kullanilmigtir. En fazla kullanilma firsati olan stratejiler sirasiyla “Cocugun
davranigin1 gézlemleme” (3kez), “Cocugun davranisini ilgisinin bir gostergesi olarak
gorme” (3 kez) ve “Cocugun ilgi odagin izleme” (2 kez) dir. Fizyoterapist Ay¢a’nin
ortaya c¢ikan firsatlarda kullandig: stratejiler ise “Cocugun bakis agisint alma” (1 kez),
“Cocugun davranigini ilgisinin bir gostergesi olarak gérme” (1 kez), “Cocugun yaptigi
seye deger verme” (1 kez) ve “Hemen kontrol altina alma ve rahat ettirme” (1 kez) dir.

Sontest oturumunda ise toplam 66 kez ETECOM 0Ogretim stratejisi kullanma
firsat1 ortaya ¢ikmis ve Fizyoterapist Ayg¢a bu firsatlardan 63’tinde (%95) ETECOM
Stratejisi kullanmigtir. En fazla kullanilan stratejiler ise sirasiyla “Cocuktan onun
gelisimsel seviyesine uygun davranislar isteme” (5 kez), “Cocugun davranisini ilgisinin
bir gostergesi olarak gorme” (5 kez), “Cocugun ilgi odagini izleme” (4 kez) ve “Cocugun
ogrenmeye hazir oldugu gelisimsel becerileri bilme” (4 kez) dir. Ontest ve sontest
ETECOM stratejileri kullanma siklig1 incelediginde, Fizyoterapist Ece’nin strateji
kullanma sikliginin ve ¢esitliginin artig1 goriilmektedir. Bu temelde degerlendirildiginde,
“fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan g¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini
artirmaya yonelik diizenlenen yetiskin egitimi uygulamalari”nin uzmanlarin ¢ocuklarla

etkilesim diizeylerini olumlu yonde etkiledigi sdylenebilir.

Melek

Ontest oturumunda toplam 49 kez ETECOM &gretim stratejisi kullanma firsat:
ortaya ¢cikmig ve Fizyoterapist Melek bu firsatlardan 12’°sinde (%24) ETECOM 6gretim
stratejisi kullanmistir. En fazla kullanilma firsati olan stratejiler sirastyla “Cocugun bakis
acisint alma” (7 kez), “Cocugun davranigini ilgisinin bir gostergesi olarak gérme” (4 kez)
ve “Cocugun davranisini gozlemleme” (4 kez) dir. Fizyoterapist Melek’in ortaya ¢ikan
firsatlarda siklikla kullandig1 stratejiler ise sirasiyla “Kiiclik ve sizin i¢in dnemsiz gibi
goriinen davraniglara hemen yanit verme. “ (3 kez) ve “Cocuktan onun gelisimsel
seviyesine uygun davraniglar isteme.” (2 kez) dir.

Sontest oturumunda ise toplam 14 kez ETECOM 0Ogretim stratejisi kullanma
firsat1 ortaya ¢ikmis ve Fizyoterapist Melek bu firsatlardan 13’tinde (%93) ETECOM

Ogretim stratejisi kullanmistir. En fazla kullanilan stratejiler ise sirastyla “Oyun arkadasi
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gibi davranma” (2 kez), ve “Birlikte yapilan etkinlikler sirasinda iletisim kurmayi
aliskanlik haline getirme” (2 kez) dir. Ontest ve sontest ETECOM ogretim stratejileri
kullanma siklig1 incelediginde, Fizyoterapist Melek’in strateji kullanma sikliginin ve
cesitliginin artig1 goriilmektedir. Bu temelde degerlendirildiginde, “fizyoterapistlerin
gelisimsel yetersizligi olan ¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik
diizenlenen yetiskin egitimi uygulamalari”nin uzmanlarin c¢ocuklarla etkilesim

diizeylerini olumlu yonde etkiledigi sdylenebilir.

Ozlem

Ontest oturumunda toplam 15 kez ETECOM Stratejisi kullanma firsat1 ortaya
¢ikmis ve bu firsatlardan 10’unda (%67) Fizyoterapist Ozlem tarafindan ETECOM
Ogretim stratejisi kullanmistir. En fazla kullamlma firsati olan stratejiler sirasiyla
“Cocugun ilgi odagini izlem.” (2 kez) ve “Cocugun se¢im yapabilmesi i¢in ona sik sik
olanak sunma” (2 kez) dir. Fizyoterapist Ozlem’in ortaya ¢ikan firsatlarda kullandig1
stratejiler ise “Cocugun secim yapabilmesi i¢in ona sik sik olanak sunma” (2 kez),
“Cocugun oynadigi oyuncaklarla oynama” (1 kez), “Cocugun gosterdigi istemsiz
seslendirmelere, ylizdeki ifadelere ve mimiklere sanki anlamli bir sohbetmis ya da amagh
bir iletisimmis gibi yanit verme” (1 kez), “Cocugun davranisini gézlemleme” (1 kez),
“Cocugun hareketlerini, duygularint ve niyetlerini sozciiklere ¢evirme” (1 kez),
“Cocugun yaptig1 her davranisi kabul etme” (1 kez), “Cocugun biyolojik ve fizyolojik
durumuna kars1 hassas olma” (1 kez) ve “Fiziksel olarak ulasilabilir ve etkilesimli olma”
(1 kez) dir.

Sontest oturumunda ise toplam 23 kez ETECOM 0Ogretim stratejisi kullanma
firsat1 ortaya ¢ikmug ve Fizyoterapist Ozlem bu firsatlarin tiimiinde (%100) ETECOM
Stratejisi kullanmistir. En fazla kullanilan stratejiler ise sirastyla “Cocugun diinyasina
girme” (7 kez) ve “Cocugun etkilesimde bulunmasin1 bekleme” (3 kez) dir. Ontest ve
sontest ETECOM stratejileri kullanma siklig1 incelediginde, Fizyoterapist Ozlem’in
strateji  kullanma sikliginin  ve g¢esitliginin artig1  goriilmektedir. Bu temelde
degerlendirildiginde, “fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan ¢ocuklar ile
etkilesimlerinin  niteligini  artirmaya  yonelik  diizenlenen yetigkin  egitimi
uygulamalari”nin uzmanlarin ¢ocuklarla etkilesim diizeylerini olumlu yonde etkiledigi

sOylenebilir.
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Selma

Ontest oturumunda toplam 50 kez ETECOM &gretim stratejisi kullanma firsat:
ortaya ¢cikmig ve Fizyoterapist Selma bu firsatlardan 16’sinde (%32) ETECOM 6gretim
stratejisi kullanmistir. En fazla kullanilma firsati olan stratejiler, “Kii¢lik ve sizin igin
Onemsiz gibi goriinen davranislara hemen yanit verme” (5 kez), “Cocugun davranisini
ilgisinin bir gostergesi olarak goérme” (5 kez) ve “Cocugun ilgi odagini izleme” (5 kez)
dir. Fizyoterapist Selma’nin ortaya cikan firsatlarda siklikla kullandig1 stratejiler ise
sirastyla “Eglence amagli etkilesim kurma” (3 kez), “Cocugun ilgi odagini izleme” (2
kez) ve “Kliigiik ve sizin i¢in dnemsiz gibi goriinen davraniglara hemen yanit verme.” (2
kez) dir.

Sontest oturumunda ise toplam 105 kez ETECOM G&gretim stratejisi kullanma
firsat1 ortaya ¢ikmis ve Fizyoterapist Selma bu firsatlarin tiimiinde (%100) ETECOM
Ogretim stratejisi kullanmigtir. En fazla kullanilan stratejiler ise sirasiyla “Eglence amagh
etkilesim kurma” (10 kez), “Cocugun diinyasina girme” (8 kez) ve “Oyun arkadas1 gibi
davranma” (7 kez) dir. Ontest ve sontest ETECOM stratejileri kullanma siklig1
incelediginde, Fizyoterapist Selma’nin strateji kullanma sikliginin ve gesitliginin artigi
goriilmektedir. Bu temelde degerlendirildiginde, “fizyoterapistlerin gelisimsel
yetersizligi olan ¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik diizenlenen
yetiskin egitimi uygulamalari’”nin uzmanlarin g¢ocuklarla etkilesim diizeylerini olumlu

yonde etkiledigi sdylenebilir.

Yagmur

Ontest oturumunda toplam 36 kez ETECOM &gretim stratejisi kullanma firsat:
ortaya c¢cikmis ve bu firsatlardan 11’inde (%31) Fizyoterapist Yagmur tarafindan
ETECOM o6gretim stratejisi kullanmistir. En fazla kullanilma firsati olan stratejiler
sirastyla “Cocugun etkilesimde bulunmasini bekleme” (4kez), “Cocugun diinyasina
girme” (3 kez), “Kiiciik ve sizin i¢in Onemsiz gibi goriinen davraniglara hemen yanit
verme” (3 kez) ve “Cocuga eglenceli bir sekilde yanit verme” (3 kez) dir. Fizyoterapist
Yagmur’un ortaya ¢ikan firsatlarda kullandig: stratejiler ise “Cocugun se¢im yapabilmesi
icin ona sik sik olanak sunma” (3 kez), “Kii¢lik ve sizin i¢in Odnemsiz gibi goriinen
davraniglara hemen yanit verme” (2 kez) ve “Cocugun diinyasina girme” (2 kez) dir.

Sontest oturumunda ise toplam 54 kez ETECOM Ogretim stratejisi kullanma

firsat1 ortaya ¢ikmis ve Fizyoterapist Yagmur bu firsatlarin tiimiinde (%100) ETECOM
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Stratejisi kullanmistir. En fazla kullanilan stratejiler ise sirasiyla “Cocugun davranigini
gozlemleme” (5 kez), “Cocugun hareketlerini, duygularint ve niyetlerini sozciiklere
cevirme” (5 kez), “Eglence amagh etkilesim kurma” (4 kez) ve “Cocugun ilgi odagini
izleme” (4 kez) dir. Ontest ve sontest ETECOM &gretim stratejileri kullanma siklig1
incelediginde, Fizyoterapist Yagmur’un strateji kullanma sikliginin ve ¢esitliginin artig1
goriilmektedir. Bu temelde degerlendirildiginde, “fizyoterapistlerin gelisimsel
yetersizligi olan ¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini artirmaya yonelik diizenlenen
yetiskin egitimi uygulamalari’”nin uzmanlarin g¢ocuklarla etkilesim diizeylerini olumlu

yonde etkiledigi sdylenebilir.

Yalcin

Ontest oturumunda toplam 68 kez ETECOM &gretim stratejisi kullanma firsat:
ortaya ¢ikmis ve Fizyoterapist Yal¢in bu firsatlardan 22°sinde (%32) ETECOM Stratejisi
kullanmistir. En fazla kullanilma firsat1 olan stratejiler, “Cocugun davranigini ilgisinin
bir gostergesi olarak gorme” (9 kez), “Cocugun ilgi odagini izleme” (9 kez), “Cocugun
bakis agisin1 alma” (6 kez) ve “Kiiglik ve sizin i¢in 6nemsiz gibi goriinen davraniglara
hemen yanit verme” (6 kez) dir. Fizyoterapist Yal¢in’in ortaya ¢ikan firsatlarda siklikla
kullandig: stratejiler ise sirasityla “Cocugun davranigini ilgisinin bir gostergesi olarak
gorme” (4 kez), “Eglence amagh etkilesim kurma” (4 kez) ve “Cocugun ilgi odagini
izleme” (3 kez) dir.

Sontest oturumunda ise toplam 60 kez ETECOM 0Ogretim stratejisi kullanma
firsat1 ortaya ¢ikmis ve Fizyoterapist Yal¢in bu firsatlarin 49’unda (%82) ETECOM
Ogretim stratejisi kullanmistir. En fazla kullanilan stratejiler ise sirasityla “Cocugun
davranigint gozlemleme” (8 kez), “Cocugun ilgi odagini izleme” (7 kez) ve “Cocugun
davranisini ilgisinin bir gdstergesi olarak goérme” (7 kez) dir. Ontest ve sontest ETECOM
stratejileri kullanma sikli1 incelediginde, Fizyoterapist Yalcin’in strateji kullanma
sikligimin  ve ¢esitliginin  artig1 goriilmektedir. Bu temelde degerlendirildiginde,
“fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan c¢ocuklar ile etkilesimlerinin niteligini
artirmaya yOnelik diizenlenen yetiskin egitimi uygulamalari”nin uzmanlarin ¢ocuklarla

etkilesim diizeylerini olumlu yonde etkiledigi sdylenebilir.
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4.4. Calismaya Katilan Fizyoterapistlerin, Yetiskin Egitimi Uygulamalarina iliskin
Goriisleri

Bu boliimde, ¢alismaya katilan her bir fizyoterapist ile bireysel olarak
gerceklestirilen yar1 yapilandirilmig goriigmelerden elde edilen nitel verilerin analizi
sonucunda elde edilen bulgulara yer verilmistir. Yapilan kodlamalar sonucu temalar ve
alt temalara ulasilmistir. BOylece yapilan tiim analizlere tiimevarimsal olarak bakmak

amaclanmigtir. Tema ve alt temalara iligkin detayli bilgiler asagida verilmistir.

4.4.1. Fizyoterapistlerin katildiklar1 egitim uygulamalar1 hakkindaki goriislerine
yonelik elde edilen bulgular

Yar1 yapilandirilmis goriisme verileri analiz edildiginde katilimcilarinin
goriiglerinin - “Egitim uygulamalarinin  6zelliklerine dair goriisler” ve “Egitim
uygulamalarinin katilimcilara etkisi” olmak {izere iki tema ve bu temalara baglh asagida

belirtilen alt temalarin etrafinda olustugu goriilmiistiir.

Tablo 4.7. Fizyoterapistlerin Egitim Uygulamalarn Hakkindaki Gériislerinin Tema ve Alt Temalari

Temalar Egitim uygulamalarinin Egitim uygulamalarinin
ozelliklerine dair goriisler katilmeilara etkisi
Interaktif olmast Hatirlatic1 oldu
Ornekler icermesi Etkilesimin 6nemini fark ettim
Verimli olmasi Universite egitiminde olmaliyd: diye diisiindiim
Eglenceli olmasi Eksikliklerimi gordiim
Farkindalik kazandirmasi [letisimin 6nemini vurguladi
Eksik yanlar1 gostermesi Cocuk odakli olmay1 vurguladi
Yeni geyler 6gretmesi Zaman sikintis1 yasadim

Arastirmaya katilan uzmanlardan Fizyoterapist Melek, katildiklar1 egitim

uygulamalarinin interaktif olmast hakkindaki goriislerini;

“...ben ¢ok olumlu diisiincelerle ayrildim egitim sonunda ¢iinkii interaktifti ve aklimizda
kalacak ¢ok fazla ipuclart vardr bir sey yasadigim sabah dirvek egitimin i¢cinde yasadigimiz
etkinlikler aklima gelmeye basliyor ve bu beni olumlu yonde etkiliyor...” (Fizyoterapist Ece),
“...bunun daha boyle bilimsel bir sekilde dokiimanlarla ve interaktif bir sekilde bize anlatilmasi
¢cok iyi oldu ben ¢ok memnun kaldim ozellikle interaktif yaptigimiz egitimlerden ¢ok memnun

kaldim bana geri doniigleri oldu bu egitimin...”

climleleri ile ifade etmistir.
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Uzmanlar bu egitimin hizmet dncesi egitim doneminde de sunulmasi gerektigini
diistindiiklerini iletmislerdir. Bu goriislerine;

“...biz fizyoterapistlik meslegiyle ilgili okulda egitim alirken kendi alamimizla saglikla
ilgili egitim alryoruz ama pediatrik anlamda ¢ok ¢calisan ¢ok sayida fizyoterapist olmasina ragmen
egitim alamnda davramssal alanda ya da bir cocuga nasil yaklagmamiz nasil iletisime ge¢memiz
anlaminda bize egitim verilmiyor bu konuda bir eksikligimiz vardi...” (Fizyoterapist Melek) ve
“... biz aldigimiz okul egitimin de bunlari almryoruz ¢cocukla ¢calisirken ¢ok gerekli ¢ok ¢ok gerekli

seyleri bilmesi gereken seyler ve daha ¢ok iyi olmasi gerekiyor bence bunun...”

seklindeki ifade 6rnek verilebilir.

Uzmanlarin yapilan gorligmeler sonucunda vurguladiklart diger bir konu
katildiklar1 egitim uygulamalarinin olumlu yanlar1 olmustur. Bunlarin baginda
uygulamalarin “farkindalik kazandirmasi” bulunmaktadir. Fizyoterapist Ayca ayrica bu

konudaki goriistinii

“...iletisimin ne kadar énemli oldugu konusunda ki farkindalik aslinda iletisimin yani

ozel gereksinimli ¢ocuklarla hem de birbirimizle olan iletisimin ne kadar onemli oldugu

¢

konusunda bize bir farkindalik kazandirdr...” demis ve bu ifadesine “...yani kiigiik ¢apli bir

tramvaydi aslinda bu diye diigtintiyorum ben...”

seklinde carpici bir ifade ile devam etmistir.

Fizyoterapistlerin, katildiklar1 egitim uygulamalarinda aksadigini diisiindiikleri
unsurlarin neler olduguna dair goriisleri analiz edildiginde ise 3 fizyoterapist uygulamada
aksayan yon olmadigimi diisiindiiklerini belirtitken, 4 fizyoterapist aksayan yoniin
“zaman stkintist” oldugunu belirtmislerdir. Uzmanlara sunulan egitim uygulamalarinin,
katilimcilarin ETECOM hakkinda bilgi sahibi olabilmeleri i¢in yeterli olup olmadigina
dair goriisleri istendiginde katilimcilarin tiimii (7) bu soruya “yveferliydi” cevabini
vermigler ve yine uzmanlarin hepsi “benzer bir egitim programina tekrar katimay

isteyeceklerini” ifade etmislerdir.

4.4.2. Fizyoterapistlerin ETECOM stratejileriyle ilgili goriislerine dair bulgular

Bu arastirmada uzmanlarin, katildiklar1 egitim uygulamalar1 sonrasinda
ETECOM stratejileriyle ilgili goriislerinin ne oldugunu belirlenmek de amaglanmistir.
Katilimcilarin bu konudaki goriisleri analizi edilmis ve “ETECOM stratejilerinin
icerigine dair goriisler” ve “ETECOM stratejilerine dair genel goriisler” ve “ETECOM
stratejilerinin mesleki yasamlarina katkilar1” olmak iizere ii¢c tema ve bu temalara baglh

asagida belirtilen alt temalar olusturulmustur.
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Tablo 4.8. Fizyoterapistlerin ETECOM ile Iigili Goriislerine Iliskin Tema ve Alt Temalar

ETECOM Stratejilerine ETECOM Stratejilerinin mesleki
Temalar

dair goriisler yasamlarina katkilar

Cocuk odakli olmasi Cocuga yaklasim

[letisimi temel almast Terapide oyun kullanimi

Farkindalik saglamasi
Hizmet oncesi egitimde

verilmesi geregi

Arastirmada fizyoterapistlerin “ETECOM ile Ilgili Goriislerinin basinda “Cocuk

odakli olmasi” gelmektedir. Katilimcilardan Fizyoterapist Yalgin bu konudaki goriisiinii

“...eger yani hedefe giderken ben oyunu kendi amacima yonlendirebilirsem, ¢cocuga kesinlikle ket
vurmuyorum yani ¢ocuk kendi de oyunla se¢iyor, ben oyunu kendi amacina yonelik diizenliyorum
bu daha verimli ge¢mesini sagladigin diistiniiyorum, yani ¢ocuklarin motivasyonu da arttigini

kegsfettim...”

seklinde ifade etmistir. Bu goriislerle ilgili carpict olan orneklerden birisi olarak
Fizyoterapist Ece’nin ETECOM’nin ¢ocuklarin daha 6nceki tibbi deneyimlerine baglh

olumsuzluklar1 agsma konusundaki katkisini anlattigi
“...benim i¢in ¢ok daha etkili oldu, iletisime baslatmak zor bizim i¢in, ¢ocukla iletisime gecerek
kaygiyr azaltmak ve ¢iinkii bizim yaptigimiz iste biraz daha canlari yaniyor, biraz daha germe
yapiyoruz, daha ¢ocuklarin kaygilarim arttiran bir siireg, bir de doktordan ¢ok fazla ¢ekiyorlar
biz o doktor seyini de kirmak iizere biraz da ¢ocuklara iletisim saglamak zorundayiz...”

ifadesi dikkat ¢ekicidir.

Tablo 4.9. Fizyoterapistlerin ETECOM’nin Veli ile Olan Etkilesimlerine Etkisine iliskin Goriisleri tema
ve Alt Temalar

Temalar ETECOM Stratejilerinin veliyi dahaiyi ETECOM Stratejilerinin veli ile
yonlendirmeye etkisi iletisim kurmaya etkisi
Cocukla etkili iletisim konusunda Daha giivenli konugmaya basladim
yonlendirmeye basladim Veliyi egitime daha fazla katar oldum
Daha agiklayict oldum

Veliden beklentilerim azaldi

ETECOM’nin, fizyoterapistlerin ¢ocuklarla olan etkilesimi disinda veliler ile olan
etkilesimlerine etkisine dair goriisleri analiz edildiginde ise “ETECOM Stratejilerinin

veliyi daha iyi yonlendirmeye etkisi” ve “ETECOM Startejilerinin veli ile iletisim
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kurmaya etkisi” olmak iizere iki tema ve bu temalara baglh asagida belirtilen alt temalar
olusturulmustur.
Uzmanlarin ETECOM nin velilerle olan etkilesimlerine etkisine dair goriislerine
ornek olarak
“...velilere de ¢ocuklaryla nasil iletisime gececeklerle ilgili yonlendirme yapmam o
anlamda benim de hosuma gitmeye basladi, ¢iinkii bakin size bunu ifade etmeye ¢alisiyor

diyebilmekte velinin ¢ocuguna anlamasina kolaylastirtyor, o yiizden ¢ocugu anlayp veliyi de

yonlendirebilirsek ¢ok daha olumlu ¢iktigint gériiyorum...”

(Fizyoterapist Ece) verilebilir. Fizyoterapist Melek ise ETECOM’ nin kendisine
veliyi egitime daha fazla dahil etme konusunda destek sagladigini

“...biraz daha a¢iklayict biraz daha onlari motive edici egitimin igine alacak sekilde konusmaya

basladr mi fark ettim ve bu anlart icin de tabii ki daha iyi oluyor ¢iinkii her aile yandan destekleri

dogrultusunda terapinin igine katinca onlarda mutlu oluyorlar ve yaptiklarint biraz daha farkina

varmis oluyorlar bu a¢idan da gelin anlamda benim hem ¢ocuklarla hem de velilerle olan

iletisimde olumlu etkileri oldu...” cimlesi ile ifade etmistir.
Son olarak fizyoterapistlerin ETECOM’n1 mesleki yasamlarinda kullanmay1
diisiiniip diistinmedikleri sorulmus ve uzmanlarin tiimii (7) bu soruya “evet, diistintiriim”

cevabini vermislerdir.
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5. SONUC, TARTISMA VE ONERILER

5.1. Sonug¢

Arastirmanin nicel ve nitel bulgularinin tamami degerlendirildiginde, “Fizyoterapistlerin
Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini Artirmaya Yonelik
Diizenlenen Yetiskin Egitim Uygulamalari”nin, fizyoterapistlerin terapi seanslari
sirasinda ¢ocuklarla kurduklari nitelikli etkilesim davraniglari tizerinde olumlu etkisi
oldugu belirlenmistir. Ayrica gelistirilen uygulamalar, terapiye katilan ¢ocuklarin da
etkilesim davranislart iizerinde olumlu etkiye sahip olmustur. Uygulama sayesinde
fizyoterapistler, terapi seanslarinda daha fazla nitelikli etkilesim stratejisi kullanmaya
baslamislardir. Arastirmaya katilan fizyoterapistlerin yetiskin egitimi uygulamalarina
iligkin goriisleri, uygulamanlarin uzman veli iletisimini ve etkilesimini de olumlu yonde

etkiledigi ve egitim uygulamalarinin sosyal gecerligi oldugu ortaya koymustur.

5.2. Tartisma

Bu arastirma fizyoterapistlerin gelisimsel yetersizligi olan ¢ocuklar ile
etkilesimlerinin  niteligini  artirmaya  yonelik  diizenlenen yetigkin  egitimi
uygulamalari’nin etkililiginin incelemek amaciyla gergeklestirilmistir. Bu genel amag
dogrultusunda hazirlanan “Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile
Etkilesimlerinin  Niteligini Artirmaya Yonelik Diizenlenen Yetiskin  Egitimi
Uygulamalar1” fizyoterapistlere uygulanmis ve bunun sonucunda fizyoterapistlerin ve
fizyoterapi seansina katilan ¢ocuklarin etkilesim davraniglarinda degisim Ontest sontest
kontrol grupsuz deneysel desen ile incelenmis ve analiz edilmistir. Analiz sonuglari
bulgular kisminda raporlagtirilmistir. Bu boliimde bu bulgular arastirma sorularinin
altinda gruplandirilarak alan yazinda daha Once yapilan arastirma sonuglari ile
karsilastirilarak tartigilmistir.

Alanyazinda fizyoterapistlerin mesleklerini gergeklestirirken en ¢ok gereksinim
duyduklar1 becerilerin etkilesim ve iletisim becerileri oldugu ifade edilmistir (Novak vd.,
2013; Plack, 2006; Chan vd., 2000; Currier vd.., 2001; Strong, Baptiste ve Salvatori,
2003; Adam vd.., 2011; Helders, 2001). Bu nedenle fizyoterapistlerin Serebral Palsi’li
cocuklarla gerceklestirdikleri fizyoterapi seanslarinda kullandiklar1 etkilesim ve
iletisimin miktarin1 ve cesitligini arttirmak amaciyla hazirlanan “Fizyoterapistlerin

Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini Artirmaya Yo6nelik
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Diizenlenen Yetigkin Egitimi Uygulamalar1” fizyoterapistlere uygulanmis ve sonuglar
analiz edilmistir. Bu arastirmanin bulgularina gore uygulanan egitim uygulamalar
fizyoterapistlerin fizyoterapi sirasinda kullandiklart etkilesimsel davraniglarinin olumlu
yonde arttirdigin1 gdstermektedir. EDDO-TV alt lgek puanlarina gére fizyoterapistlerin
Ontest ve son-est puanlari1 arasinda anlamli bir farkin oldugu goriilmiis iken bu bulgu
alanyazin bulgular1 ile uyumludur. Daha 6nce yapilan arastirmalar (Mahoney ve Perales,
2003, 2005; Kim ve Mahoney, 2004, 2005; Karaaslan, Diken ve Mahoney, 2011, 2013;
Toper-Korkmaz, 2015; Giirel Selimoglu, 2015), ETECOM o6gretim stratejilerinin
ebeveynlerin etkilesim davraniglarin da artisa neden oldugunu gosterdigi gibi
“Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini
Artirmaya Yonelik Diizenlenen Yetiskin Egitimi Uygulamalar1” da fizyoterapistlerin
Serebral Palsi’li ¢ocuklarla etkilesim davraniglarinda olumlu yonde artisa neden
olmustur. Arastirmada, fizyoterapistlerin dntest-sontest puanlart EDDO-TV alt dlgekleri
boyutunda incelenmistir. EDDO-TV’nun ilk alt dlgegi “Duyarli — Yanitlayict Olma”dir.
Bu alt dlgegin altinda ise “Duyarli Olma, Yanitlayict Olma, Etkili Olma ve Yaratici
Olma” davranislar1 bulunmaktadir. Her bir davranig ise 1’den 5’e kadar puanlanmaktadir.
Ornegin “Duyarli Olma” davranis1 “Yiiksek Diizeyde Duyarsizlik”tan “Cok Yiiksek
Diizeyde Duyarli Olma”ya dogru artarak puanlanmaktadir. Arastirma verilerine
bakildiginda ise biitiin fizyoterapistlerin duygusal ifade edici olma diizeylerinde bir artig
oldugu goriilmektedir. Arastirmaya katilan fizyoterapistler iginde en biiyiik artig
Fizyoterapist Ayca’nin “Duyarli Olma” davranisinda olmus, dntest sonucunda 2 olan
puan1 sontest sonucunda 5 olmustur. Fizyoterapist Ozlem’in “Yaratict Olma”,
Fizyoterapist Selma’nin “ Etkili Olma”, Fizyoterapist Yagmur’un ise “Etkili Olma” ve
“Yaratict Olma” davranislarinda Ontest ve sontest paunlar1 ayni olarak gergeklesmistir.
Her ti¢ fizyoterapistin de bu davraniglardaki dntest puanlarinin 4 olmasinin zaten yiiksek
bir puan olmasi nedeni ile artis meydana getirmedigi diisiniilmektedir. Katilimcilarin
“Duyarl1 Yanitlayict Olma” alt dl¢egi verilerinie iligkin Wilcoxon isaretli siralar testi bu
artisin anlamli oldugunu gostermektedir. Bu veriler, arastirmanin bagimsiz degiskeninin
EDDO-TV Duyarli-Yanitlayict  Olma alt 6lgegi  acisindan  fizyoterapistlerin
davraniglarinda olumlu yonde bir artiga neden oldugu gostermektedir. Diger bir ifadeyle,
uygulanan uygulamalarin fizyoterapistlerin fizyoterapi seanslarinda Serebral Palsi’li olan
cocuklarin iletisim ve etkilesimine kars1 daha duyarli ve yanitlayict olmalarint sagladig:

sOylenebilir. Bu bulgu alan yazinda yapilmis arastirma bulgular1 (Mahoney ve Perales,
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2003, 2005; Kim ve Mahoney, 2004, 2005; Karaaslan, Diken ve Mahoney, 2011, 2013;
Toper-Korkmaz, 2015; Giirel Selimoglu, 2015) ile de uyumludur.

EDDO-TV’nun ikinci alt dlgegi “Duyarli — Yamitlayict Olma”dir. Bu alt dlgegin
altinda ise “Kabullenme, Keyif Alma, Sozel Pekistireg Kullanma, Sicak Olma ve
Duygusal Ifade Edici Olma” davranislar1 bulunmaktadir. Her bir davranis ise 1’den 5’e
kadar puanlanmaktadir. Ornegin “Kabullenme” davranis1 “Reddetme”den “Cok Yiiksek
Kabullenme”ye dogru artarak puanlanmaktadir. Arastirma verilerine bakildiginda ise
biitiin fizyoterapistlerin duygusal ifade edici olma diizeylerinde bir artis oldugu
goriilmektedir. Arastirmaya katilan fizyoterapistler iginde en biiyiik artig Fizyoterapist
Ayca’nin “Keyif Alma” ve “’Sicak Olma” davraniglarinda ve Fizyoterapist Melek’in
“Keyif Alma” davraniginda olmustur. Fizyoterapist Ayca’nin “Keyif Alma” ve “”’Sicak
Olma” davranislarinda dntest sonucunda 2 olan puani sontest sonucunda 5 olmustur. Yine
ayni sekilde Fizyoterapist Melek’in “Keyif Alma” davranisinda ontest sonucunda 2 olan
puani sontest sonucunda 5 olmustur. Diger fizyoterapistlerin de tiim davranislarda sontest
puanlar1 dntest puanlarina gére artis gdstermistir. Katilimeilari “Duygusal Ifade Edici
Olma” alt 0Olcegi verilerine iliskin Wilcoxon igaretli siralar testi bu artisin anlaml
oldugunu gdstermektedir. Bu veriler, arastirmanin bagimsiz degiskeninin EDDO-TV
Duygusal ifade Edici Olma alt dl¢egi acisindan fizyoterapistlerin davranislarinda olumlu
yonde bir artisa neden oldugu gdstermektedir. Diger bir ifadeyle, uygulanan uygulamanin
fizyoterapistlerin fizyoterapi seanslarinda Serebral Palsi’li g¢ocuklarin iletisim ve
etkilesimine kars1 daha duygusal ifade edici olmalarini sagladig1 sdylenebilir. Bagka bir
sekilde ifade etmek gerekirse, uygulamanin fizyoterapistlerin fizyoterapi seanslari
sirasinda Serebral Palsi’li cocuklar ile uygulamalarinda ve etkilesim davranislarinda daha
duygusal ifade edici bir sekilde davrandiklar1 ve ¢ocuklarla etkilesimlerini bu sekilde
bicimlendirdikleri sdylenebilir. Bu bulgu ETECOM’un etkili iizerine yapilan ve alan
yazinda raporlastirilan arastirma bulgulari (Mahoney ve Perales, 2003, 2005; Kim ve
Mahoney, 2004, 2005; Karaaslan, Diken ve Mahoney, 2011, 2013; Toper-Korkmaz,
2015; Giirel Selimoglu, 2015)ile uyumludur.

Ozel gereksinimi olan g¢ocuklarm ebeveynlerinin ve bu ¢ocuklarla ¢alisan
uzmanlarin ¢ocuklarla gergeklestirdikleri etkilesimlerinde ve egitim uygulamalarinda
daha yogun bir sekilde bagar1 odakli olduklar1 ve bu ¢ocuklarin diinyasina girmek yerine
yonlendirici olduklart bilinmektedir. Bu durumun 06zel gereksinimi olan g¢ocuklarin

iletisim ve etkilesim becerilerinin gelisiminde olumsuz bir etkisi oldugu sdylenebilir.
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Fizyoterapistlerin Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini Arttirmaya Yonelik Egitimi
Uygulamalari’nin uygulanmasindan sonra bu egitime katilan fizyoterapistlerin Serebral
Palsi’li olan ¢ocuklarla gerceklestirdikleri fizyoterapi seanslarinda daha az basar1 odakli
ve yonlendirici olduklar1 bulunmustur. Ancak EDDO’nin {igiincii alt dlgegi olan Basari
Odakli-Yonlendirici Olma alt 6lgegi Ontest ve sontest puanlar1 karsilastirildiginda iki
puan arasinda anlamli bir farkin olmadig1 goriilmiistiir. Sira ortalamalar1 incelendiginde
fizyoterapistlerin fizyoterapi seanslar1 sirasinda daha az basar1 odakli ve yonlendirici
olduklarin1 ve cocuklarin etkilesim ve iletisim becerilerini sergilemek icin gerekli
firsatlar1 ve ortami olusturduklar1 goriillmektedir. Fakat s6z konusu degisiklik istatistiksel
olarak anlamli degildir. Bu durumun nedeni fizyoterapi uygulamalarinin motor becerilere
yonelik olmasi nedeniyle fizyoterapistlerin bu becerileri ¢alistirmak i¢in mecburen
cocuklara miidahale etmesinin gerekli olmasi oldugu diisiiniilmiistiir. Fizyoterapistler
seans sirasinda c¢ocukla iletisim ve etkilesim firsatlarin1 degerlendirseler de seansin
amacina yonelik motor uygulamalar1 yapmak zorundadirlar. Bu da fizyoterapistlerin ister
istemez basar1 odakli ve yonlendirici olmalarma neden olmaktadir. On test-son test
arasindaki fark her ne kadar anlamli olmasa da yine de fizyoterapistlerin basar1 odakli ve
yonlendirici olma oranlarinin diismesi bu ¢aligmanin amacina katki sagladigi sdylenebilir.
Bu durum ETECOM un temel mantigina uygundur. ETECOM fizyoterapistler gibi motor
beceriler lizerinde ¢alisan ve bu nedenle bagar1 odakli ve yonlendirici olmak zorunda olan
uzmanlarin istatistiksel olarak anlamli olmasa da basar1 odakli ve yoOnlendirici olma
egilimlerinde diisiise neden olmaktadir.

“Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin
Niteligini Artirmaya Yonelik Diizenlenen Yetigkin Egitimi Uygulamalari”’ndan sonra
Serebral Palsi’li c¢ocuklarla iletisim ve etkilesim etkinliklerinde meydana gelen
degisimler sadece EDDO-TV ile analiz edilmemis ayn1 zamanda fizyoterapistlerin egitim
Oncesi ve egitim sonrasi fizyoterapi seanslarinda kullandiklari etkilesim ve iletisim
stratejilerinin miktar1 ve tilirii de analiz edilmistir. Bu analizle seans sirasinda ortaya ¢ikan
etkilesim firsatlarinin fizyoterapistler tarafindan ne kadar degerlendirildigini ve
degerlendirilme sirasinda hangi stratejilerin kullanildigina bakilmigtir. Bu analiz
sonuglart EDDO-TV alt dlgeklerinde ortaya c¢ikan &ntest sontest puanlar1 arasindaki
anlamli farki destekler niteliktedir. Bu analiz sonuglar1 egitim uygulamasi sonrasinda
biitiin katilimcilarin seanslar1 sirasinda ortaya ¢ikan etkilesim firsatlarini fark etme ve bu

etkilesim firsatlarina yanit verme oranlarinin arttigini gosterdigi gibi etkilesim firsatlarin
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yanitlamada kullandiklari stratejilerinin ¢esitliginin de arttigini géstermektedir. Bu bulgu
“Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini
Artirmaya Yonelik Diizenlenen Yetiskin Egitimi Uygulamalari”nin fizyoterapistlerin
etkilesim firsatlarini fark etmelerine, bu firsatlar1 degerlendirmelerine ve Serebral Palsi’li
cocuklarla daha etkilesim temelli seanslar gegirmelerine katkisi oldugu sdylenebilir.

Bu arastirmanin ikinci arastirma sorusu “Fizyoterapistlerin Gelisimsel
Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini Artirmaya Y 6nelik Diizenlenen
Yetigkin Egitimi Uygulamalari”nin ¢ocuklarin etkilesim davranislarina yonelik etkisinin
incelenmesidir. Bu amagla kullanilan CDDO-TV’nin alt 6lgek ve CDDO-TV Toplam
Puan ortalama verileri Ontest ve sontest puanlar1 {izerinden istatistiksel olarak analiz
edilmistir. Analiz sonuglar1 incelendiginde “Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi
Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini Artirmaya Yonelik Diizenlenen Yetiskin
Egitimi Uygulamalari”nin ¢ocuklarin etkilesim davraniglarinda anlamli bir artisa neden
oldugu sdylenebilir. Bu artts, CDDO-TV’nin alt &lgekleri boyutunda incelendiginde,
“Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini
Artirmaya Yonelik Diizenlenen Yetiskin Egitimi Uygulamalari”nin fizyoterapistlere
uygulanmas1 sonucunda fizyoterapi seansi alan ¢ocuklarm CDDO-TV Dikkat alt dl¢egi
Ontest ve sontest puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkin olustugu
goriilmektedir. Ayn1 fark CDDO-TV Baslatma alt dlgeginde ve CDDO-TV Toplam Puan
Ortalamasinda da bulunmustur. Diger bir sekilde ifade edersek, “Fizyoterapistlerin
Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini Artirmaya Y o6nelik
Diizenlenen Yetiskin Egitimi Uygulamalari”nin fizyoterapistlere uygulanmasi ve
fizyoterapistlerin bu stratejileri seanslarinda kullanmalar1 seanslara katilan ¢ocuklarin
etkilesime dikkat etme ve etkilesim baslatma oranlarinda artisa neden olmaktadir. Bu
farkin kaynagmin “Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile
Etkilesimlerinin ~ Niteligini Artirmaya Yonelik Diizenlenen Yetiskin  Egitimi
Uygulamalari”nin fizyoterapistlerin seans sirasinda etkilesim firsatlarin1 daha iyi fark
etmeleri ve bu firsatlar1 degerlendirmeleri ile iliskili oldugu diisiiniilmektedir. Bu bulgu
video analiz bulgular1 ile de desteklenmektedir. Ontest video analizlerinde ortaya gikan
etkilesim firsatlarinin sayisi ile sontest video analizlerinde ortaya ¢ikan etkilesim
firsatlarinin sayisinda meydana gelen olumlu yondeki artis bu bulguyu desteklemektedir.

Bu arastirmada elde edilen bu bulgular alan yazinda yer alan diger aragtirma bulgulari
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(Mahoney ve Perales, 2003, 2005; Kim ve Mahoney, 2004, 2005; Karaaslan, Diken ve
Mahoney, 2011, 2013; Toper-Korkmaz, 2015; Giirel Selimoglu, 2015)ile uyumludur.

Bu arastirmanin {iglincii arastirma sorusu olan fizyoterapistlerin ETECOM
stratejilerini 0grenmelerinin terapi seanslarinda bu stratejileri kullanmalar1 {izerindeki
etkisini incelemektir. Bu arastirma sorusunun cevaplanmasi i¢in katilimcilarin egitim
oncesi terapi seanslarindan ve egitim sonrasi ayni ¢ocukla gerceklestirdikleri terapi
seanslarindan birinin video ¢ekimi gerceklestirilmis ve bu videolar video analiz teknigi
ile analiz edilmistir. Analiz sonuglar1 incelendiginde, biitiin katilimcilarin terapi seansi
sirasinda ortaya ¢ikan etkilesim firsatlarini fark etme, bu firsatt ETECOM stratejileri ile
degerlendirme ve kullandiklart ETECOM stratejilerinin ¢esitliginde bir artigin oldugu
goriilmiistiir. Bu durum uygulanan “Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi Olan
Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini Artirmaya Yo6nelik Diizenlenen Yetigkin Egitimi
Uygulamalari”nin katilimcilarin terapi seansi sirasinda ortaya ¢ikan etkilesim firsatlarini
fark etme, yanitlama ve uygun stratejileri kullanma becerilerinde artisa neden oldugunu
gostermektedir. Bu bulgu alan yazinda yer alan diger arastirma bulgulari (Mahoney ve
Perales, 2003, 2005; Kim ve Mahoney, 2004, 2005; Karaaslan, Diken ve Mahoney, 2011,
2013; Toper-Korkmaz, 2015; Giirel Selimoglu, 2015) ile uyumludur.

Bu arastirmanin bagimsiz degiskeni olan “Fizyoterapistlerin Gelisimsel
Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini Artirmaya Y 6nelik Diizenlenen
Yetigkin Egitimi Uygulamalari”nin ¢alismanin sosyal gegerliligi boyutunda katilimcilarin
gereksinimi karsilayip karsilamadigi ve uygulamaya dair gorliglerinin ne oldugunu
belirlemek icin aragtirmaya katilan uzmanlarin goriisleri alinmistir. Bu amagla
gerceklestirilen yar1 yapilandirilmig goriisme verileri analiz edildiginde katilimeilarin
uygulanan “uygulamanin gereksinimlerini karsiladigi” ve “terapi seanslarinda
kullandiklar1 etkilesim stratejilerinin artmasina neden oldugunu” ifade ettikleri
goriilmiistiir.

Katilimeilar ile gergeklestirilen yari yapilandirilmis goriismelerden yetiskin
egitimi uygulamalarinin 6zelliklerinin degerlendirilmesi ana temasinin alt temalarinin
“egitim uygulamanin interkatif olmasi”, “Ornekler icermesi”, “verimli olmasi” ve
“eglenceli olmasi” oldugu gorilmiistiir. Bu 0Ozellikler yetiskin egitiminin ve
hizlandirilmis 6grenim modelinin temel bilesenleridir. Bu bilesenlerin “Fizyoterapistlerin
Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini Artirmaya Yonelik

Diizenlenen Yetiskin Egitimi Uygulamalari”nda yer almasi egitim uygulamasinin
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yetiskin egitim ve hizlandirilmis 6grenim modeline uygun bir sekilde gelistirildigini
gostermektedir. Benzer sekilde yar1 yapilandirilmis goriismelerde egitim uygulamasinin
islevi ana temasinin alt temalarinin “egitim uygulamasiin farkindalik kazandirmas1”,
“eksikliklerin tespitinin saglamas1” ve “yeni seyler 6gretmesi” seklinde olmasi yetigkin
egitimi kuramlart ve hizlandirilmig 6grenim modelinin alan yazinda ifade edilen
ozellikleri ile uyumlu oldugunu gostermektedir.

Yar1 yapilandirilmig goriismelerde katilimcilarin ETECOM 6gretim stratejilerinin
icerigine, stratejilere ve bu stratejilerin mesleki yasamlarina katkilarina dair goriisleri de
analiz edilmistir. ETECOM 06gretim stratejilerinin icerigine dair ana temanin alt temalari
bu stratejilerin “cocuk odakli olmasi1” ve “iletisimi temel almasi” olarak belirlenmistir.
Bu durum ETECOM 6gretim stratejilerinin igeriginin katilimcilar tarafindan dogru olarak
algilandigini ve egitim uygulamalarinin bu bilgiyi katilimcilara dogru olarak aktardigini
gostermektedir. ETECOM 0gretim stratejilerine dair goriigler ana temasinin alt temalar1
ise “farkindalik saglamasi” ve “hizmet Oncesi egitimde” verilmesidir. Bu baglamda
degerlendirildiginde katilimcilar bu stratejilerin ve bu egitim uygulamalarinin
fizyoterapistlerde bir farkindalik olusturdugunu ve calismaya baslamadan 6nce egitim
olarak verilmesinin uygun oldugunu belirtmislerdir. ETECOM 6gretim stratejilerinin
mesleki yagamlarina katkisi ana temasinin ise alt temalar1 “cocuga yaklagimi 6gretmesi”
ve “terapide oyunun kullanilmasi”dir. Tiim bu nitel bulgulari degerlendirdigimizde
“Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini
Artirmaya Yonelik Diizenlenen Yetigkin Egitimi Uygulamalari”nin amacina uygun
olarak alanda kullanabilecegini ve sosyal gecerliginin oldugu soylenebilir.

Yar1 yapilandinigsmis goriismelerde elde edilen veriler analiz edildiginde
“Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini
Artirmaya Y 6nelik Diizenlenen Yetiskin Egitimi Uygulamalari”nin uzman-veli iligkisine
de etkileri oldugu goriilmektedir. ETECOM stratejilerinin veliyi daha iyi yonlendirmeye
etkisi ana temasinin alt temalarinin “uzmanlarin velileri ¢ocukla etkili iletisim konusunda
yonlendirmeye basladiklar1”, “veli ile iletisimde daha agiklayict olduklar1” ve “veliden
beklentilerinin azaldig1”dir. Ayni zamanda veli ile iletisim kurmaya etkisi ana temasinin
alt temalarmin “veli ile daha gilivenli konugmaya baslamak™ ve “veliyi egitime daha fazla

katmak™ oldugu yoniindedir.
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5.3. Oneriler

Arastirma bulgularina dayali olarak uygulama ve bundan sonraki aragtirmalara

yonelik onerilere asagida yer verilmistir.

5.3.1.

5.3.2.

Uygulamaya yonelik oneriler

Yetigkin egitimi uygulamasinin 6zel egitim kurumlarinda gérev yapan fizyoterapistler
ile de yiiriitiilerek yayginlastirilmasinin saglanmasi,

Hazirlanan yetiskin egitimi uygulamasinin egitici egitimlerinin diizenlenerek
yayginlastirilmasinin saglanmast;

Yetigkin egitimi uygulamasinin Serebral Palsi disinda farkli gelisimsel yetersizligi olan
cocuklarla gérev yapan fizyoterapistlerle de yiiriitiilmesi,

Yetiskin egitimi uygulamasinin farkli zaman ve yerlerde de yiiriitiilebilmesi i¢in

uzaktan egitim yontemlerinin kullanilmasi 6nerilmektedir.

Tleri arastirmalara yonelik éneriler

Bu arastirmanin yansiz atama yapilarak olusturulacak daha biiyiik 6rneklem gruplar
ile yinelenmesi;

Bu aragtirmanin tek grupla yiiriitiilmiistiir. Arastirmanin, deney ve kontrol gruplu
arastirma modelleri ile de yiiriitiilmesi;

Izleme calismalart da yapilarak programun ileriki yillardaki etkilerini irdeleyen
arastirmalarin gergeklestirilmesi;

Bu aragtirmada katilimci olan fizyoterapistlerin ve ¢ocuklarin demografik 6zellikleri
disinda farkl katilimei 6zelliklerinin ve gelisimsel yetersizlik tiirlerinin dikkate alindig

arastirmalarin gergeklestirilmesi;

Aragtirmanin, Serebral Palsi’li gocuklara hizmet veren fizyoterapistler disindaki diger
uzmanlar (6rnegin; ergoterapistler, dil ve konusma terapistleri) ile de

gergeklestirilmesi;
Benzer aragtirmalarin, uzman ¢ocuk etkilesimi ve ¢ocuklarin etkilesimsel davranislar

tizerindeki etkisinin farkli degerlendirme araglari (6rnegin; Parenting Interactions with

Children) kullanilarak gergeklestirilmesi

84



e Arastirmanin uygulama agsamalarindan birisi de “geribildirim oturumlari”dir. Benzer
uygulamalarda geribildirim oturumlarmin etkililigi ile ilgili nitel aragtirmalarin

gergeklestirilmesi onerilmektedir
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EKLER
EK-1

“FIZYOTERAPISTLERIN
GELISIMSEL YETERSIZLIGI
OLAN COCUKLAR ILE
ETKILESIMLERININ NITELIGINI

ARTIRMAYA YONELIK
YETISKIN EGITIMI
UYGULAMALARI”




Giris

Fizyoterapistlerin Gelisimsel Yetersizligi Olan Cocuklar ile Etkilesimlerinin Niteligini
Artirmaya Yonelik Diizenlenen Yetiskin Egitimi Uygulamalar1” ile, 6zel gereksinimli
cocuklarla ¢alisan fizyoterapistlerin ETECOM stratejilerini  ve  ¢ocuklarla
gerceklestirdikleri uygulamalarda uygun olan stratejileri kullanmalarimi  6gretmek
amaclanmaktadir. Yetigkin Egitimi Uygulamalari, Fizyoterapistlere grup egitimi olarak
sunulacak Ogretim oturumlart ve Ogretim oturumlar1 sonrasinda fizyoterapistlerin
cocuklarla gerceklestirecekleri oturumlarin gozlemlenmesi sonrasi kendilerine sunulacak
geribildirim oturumlarindan olugsmaktadir. Uygulama, her bir oturumda 4 ya da 5
ETECOM Stratejisinin 6gretildigi 16 oturumdan olusmaktadir. Her bir oturumda, oturum
ile ulasilmak istenen amaglar ve bu amaclara ulasmak icin izlenecek yonergeler

bulunmaktadir.



1. OTURUM PLANI
Amaclar:
. ETECOM asamalarini soyler.
. ETECOM ile ilgili temel sorular1 dogru cevaplar.
. ETECOM Asamalart ile kullanilan araclar1 dogru iligkilendirir.
Yontem: Grup calismasi, eslestirme etkinligi
Siire: 30’
Malzeme: Power point sunum, ETECOM Asama ve Araglar kartlari, ETECOM Videosu,
ETECOM Kitapgiklari.
Yonerge:
. Katilimcilar selamlanir. Egitmen kendisini tanitir.
. Egitmen, “Oturumumuza bir tanisma etkinligi ile baslayacagiz, sizlerden yanimizdaki
arkadasiniz ile ikili gruplar olusturmanizi rica ediyorum.” der.
Gruplar olusturulduktan sonra egitmen, “Kendiniz ile ilgili iki tane gercek bir tane de
gercek olmayan Ozellik diisiiniiz. Ger¢ek olmayan 6zelligin disardan belli olmayan,
anlagilmayan, karsinizdaki kisiyi sasirtacak bir 6zellik olmasina ¢aba gosterin.”der.
Tim katilimcilardan belirlendigi doniitii alindiktan sonra bu 06zellikleri grup
olusturduklar1 arkadaslarina sdylemelerini ve hangisinin gercek olmadigini tahmin
etmeleri istenir.
. Etkinlik sonunda “Arkadas: ile ilgili 6zellikler iginde gercek olmayani dogru tahmin
edenler oldu mu?” diye sorulur. Dogru tahmin edenlerden bu 6zelligin ne oldugunu
paylagmalari istenir. “Peki yanlig tahmin edenler oldu mu?” diye sorulur ve yanlig tahmin
edenlerden bu 6zelligin ne oldugunun paylasilmasi istenir. Bu sayede tiim katilimeilarin
ozelliklerinden bazilar1 paylasilmis olur.
. Katilimcilara ETECOM ile ilgili ne bildikleri sorulur, cevaplar alinir. “Pekiyi, hep birlikte
ETECOM ile ilgili genel bilgilerin {izerinden gegelim.” denir. Power point sunumda Soru
ve Yanitlarla ETECOM slayt1 yansitilir. Her bir soru ve cevabi agiklanir.
. Katilimcilara, ETECOM Uygulama siirecini 6zet olarak gosteren bir video izletilecegi
soylenir. ETECOM videosu oynatilir. Videoda uygulama siireci ve herbir asama
gosterildiginde video durdurulur, o asama ve araglar ile ilgili kitapgiklar iizerinden bilgi

verirlir.



B
W V”ETECOM videosu”
8. Katilimcilara “Gordiigiiniiz gibi ETECOM, Gelisim Alanlari, Temel Davranislar ve bu

Temel Davraniglar altinda Strateji ve Bilgi Notlari’ndan olusmaktadir. Bundan sonraki
oturumlarda bu strateji ve bilgi notlar1 izerinde paylasimda bulunacagiz.” denir.

9. Katilimcilara oturuma katilimlari i¢in tesekkiir edilir ve oturum sonlandirilir.



A

2. OTURUM PLANI
Gelisim Alam: iletisim
Temel Davrams: i-1. Etkinlige Katilim
Amaclar:
111. stratejiyi aciklar ve uygular.
115. stratejiyi aciklar ve uygular.
123. stratejiyi agiklar ve uygular.
124. stratejiyi aciklar ve uygular.
Stratejiler ile bilgi notlarini iligkilendirir.
Yontem: Grup calismasi, eslestirme etkinligi
Siire: 60’
Malzeme: ETECOM Stratejileri Kartlari, ETECOM Bilgi Notlar1 Kartlari, Still Face
Experiment videosu

Yonerge:

. Katilimeilara “Oturumumuza bir video ile baslayacagiz.” denir.

“Still Face Experiment” videosu izletilir.

o
LN . .
W VStill Face Experiment”

Katilimcilara “Videoda da gordiigiimiiz gibi s6zli ya da sozsiiz tiim iletisim tiirlerinde
cocuklar karsisindaki yetiskinin tepki vermesini bekliyorlar. iletisimin kaliteli olmasi igin
cocuklara anlamli yanit verilmeli, esit derecede etkilesimde bulunulmalidir.” denilir.

Bu oturumda cocuklarla iletisimin daha katilimli yapilmasini saglayan ETECOM Strateji
ve Bilgi Notlari’nin paylasilacagi sdylenilir.

Uzerinde 111, 115, 123 ve 124 nolu ETECOM Stratejilerinin ve 1 101, 1 102, 1103, 1|
104, 1 304, 1 501, SD 503 ve SD 605 nolu ETECOM Bilgi Notlarmin oldugu kartlar

hazirlanir.

0

e Kartlarda ETECOM Bilgi Notlarmin yazili olmamasi énemlidir.

Katilimcilara “Simdi bir grup ¢alismasi yapacagiz. Bu c¢aligmada sizlere herbirinin
tizerinde farkli bir ETECOM Stratejisinin oldugu 4 tane kart verecegim. Sonrasinda da

herbirinin iizerinde farkli ETECOM Bilgi Notlar1 ve kisa agiklamalarinin oldugu 8 tane



10.

11

12.

13.

kart verecegim, sizlerden verilen ETECOM Bilgi Notlarinin hangilerinin verilen
ETECOM Stratejileri ile iliskili oldugunu belirlemenizi rica ediyorum.” denilir.

Gruba ¢alismay1 tamamlamalari i¢in 15 dakika verilir.

Siire sonunda grubun yaptig1 ¢aligsma birlikte degerlendirilir.

Degerlendirme yapilirken ilgili stratejilerin agiklamalar1 ETECOM  Stratejileri

Kitapg¢igindan okunur.

. Grubun dogru ve yanlis yaptig1 eslestirmeler tek tek ele alinir. Dogru bilgi notlarinin

aciklamalar1 ETECOM Bilgi Notlar1 Kitap¢igi’ndan okunur.

Etkinlikte ele alinan ETECOM Stratejileri kartlar1 ve ilgili stratejilerle ilgili ETECOM
Bilgi Notlar1 alt alta bir flip chart tizerine yapistirilir, flip chart katilimcilarin gérecegi bir
yere asilir.

Katilimcilara tesekkiir edilerek oturum sonlandirilir.



wok D=

3. OTURUM PLANI

Gelisim Alam: iletisim

Temel Davrams: 1-2. Ortak Dikkat

Amaclar:

113. stratejiyi aciklar ve uygular.

211. stratejiyi acgiklar ve uygular.

222. stratejiyi agiklar ve uygular.

312. stratejiyi aciklar ve uygular.

Stratejiler ile bilgi notlarini iligkilendirir.

Yontem: Poster calismasi, diiz anlatim.

Siire: 60’

Malzeme: Power point sunum, flip chart, renkli kegeli kalemler.

Yonerge:

Oturumun baslamasiyla egitmen katilimcilarin karsisinda bir sandalyeye oturur. Sessizce
gozlerini karsidaki bir noktaya diker ve bekler.

Katilimcilarin tamaminin dikkati egitmen iizerinde toplaninca egitmen ayaga kalkar ve

katilimcilara biraz 6nce neye dikkat ettiklerini sorar. Herkesten cevap alir.

. Egitmen “Biraz 6nceki etkinlikte hepinizin ortak dikkati benim {lizerimde toplanmisti. Bu

oturumda “Ortak Dikkat” davranisi ile ilgili paylasimlarda bulunacagiz.” der.

Egitmen her bir katilimctya bir flip chart ve renkli kalemler verir.

Katilimcilara, herkese birer tane ETECOM Stratejisi verecegini ve bireysel olarak verilen
stratejiyi gorsel olarak anlatan bir poster hazirlamalarini isteyecegini sdyler. Posteri
hazirlarken, resim, sembol ve yazi kullanabileceklerini belirtir.

Katilimeilara 113., 211., 222., 312. ETECOM Stratejilerinin ve agiklamalarinin yazili
oldugu kartlar1 dagtir.

0

eKatilimer sayisinin dortten fazla oldugu durumlarda iki katilimerya bir strateji verilip
poster ¢aligmasini ortak yapmalar istenebilir.

Katilimcilara strateji ve agiklamalarinit okumalar1 ve poster ¢alismalarint yapmalari igin
15 dakika siire verilir.

Katilimeilar poster caligmasini yaparken egitmen onlar1 ziyaret eder, strateji hakkinda

aciklamalarda bulunur.



10.

11.

12.

13.

Katilimcilar poster ¢aligmasint  bitirdiklerinde, egitmen katilimcilardan sirayla
kendilerine verilen stratejiyi posterleri yardimi ile gruba sunmalarini ister.

Her bir katilimc1 kendisine verilen stratejiyi sunduktan sonra egitmen strateji ile ilgili
bilgi verir, katilimcilarin sorularini cevaplar.

Sunumlar bittikten sonra egitmen I 201, 1 202 ve I 203 numarali ETECOM bilgi notlarini
ve agiklamalarini yansitir. Her bir bilgi notunu ve paylasilan stratejilerle iligkisini agiklar.
Katilimcilarin sorularina cevap verir.

Oturum sonunda her bir posterin iizerine ilgili strateji ve agiklamasi yapistirilir. Salonda
herkes tarafindan goriilen bir yere astlir.

Katilimcilara tesekkiir edilerek oturum sonlandirilir.



EK-2 Egitimin Diizenlendigi Salon




EK-3 Egitim Oturumlar1 Ornek Fotograf




EK-4 Egitim Sirasinda Katihmeilarin Urettikleri iiriinlerden Ornekler
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EK-5 Geribildirim Oturumlar1 Ornek Fotograflar

|




EK-6




EK-7

GORUSME SORULARI

. ETECOM’a Dayali Uzman Egitim Programi1 hakkinda ki diisiinceleriniz nelerdir?

. Egitim programi, ETECOM hakkinda gerekli olan bilgileri vermek i¢in yeterli igerige
sahip miydi?

. ETECOM igerigini aktarmak iizere gelistirilmis olan bu egitim programinin aksayan

yonleri var miydi? Eger var ise bu aksayan yonleri nelerdir?

. Egitim programinin olumlu yonleri nelerdi?

. Yine benzer bir egitim programi olsaydi katilir miydiniz? Katilirsaniz neden? Katilmaz

1seniz neden katilmazsiniz?

. ETECOM hakkinda diisiinceleriniz nelerdir?

. ETECOM sizin meslek yagantinizi nasil etkiledi?

. ETECOM hakkinda bilgi sahibi olduktan sonra 6grenci ve veli iliskilerinizde bir

degisim oldu mu? Degisim olduysa bu degisim olumlu mu olumsuz mu?

. ETECOM programini meslek yasantinizda kullanmay1 diistiniiyor musunuz?



EK-8
KATILIMCI ONAY FORMU

Anadolu Universitesi Egitim Fakiiltesi Ozel Egitim Béliimii Ogretim Uyesi Prof. Dr.
Ibrahim H. DIKEN damigmanliginda, Anadolu Universitesi Egitim Bilimleri Enstitiisii
Ozel Egitim Anabilim Dali doktora dgrencisi Mehmet Cem AKKOSE tarafindan
yiiriitiilecek olan doktora tez ¢aligmasina katilimimi, agagida belirtilen kosullar dahilinde

kabul ediyorum.

1. Bu c¢alismada Etkilesim Temelli Erken Cocuklukta Miidahale Programima Dayali
Uzman Egitim Uygulamalari’nin igerdigi stratejilerin 6gretiminin  amaglandigini
biliyorum.

2. Bu calismada gizliligin esas oldugunu ve isminin hicbir sekilde raporda yer
almayacagini biliyorum.

3. Bu caligmada goniilliiliigiin esas oldugunu ve kendim i¢in fiziksel veya ruhsal bir risk
olusturdugunu hissettigim anda ¢aligmadan ayrilabilecegimi biliyorum.

4. Caligma boyunca egitim oturumlarinin kamera ile kaydedilecegini biliyorum.

5. Uygulama goriintiilerinin onayim diginda her hangi bir yerde gosterilmeyecegini
biliyorum.

6. Calisma siiresince arastirmaya yonelik tiim sorularimm Mehmet Cem AKKOSE

tarafindan yanitlanacagini biliyorum.

Adi-Soyadi:



EK-9
KATILIMCI ONAY FORMU

Anadolu Universitesi Egitim Fakiiltesi Ozel Egitim Béliimii Ogretim Uyesi Prof. Dr.
Ibrahim H. DIKEN damigmanliginda, Anadolu Universitesi Egitim Bilimleri Enstitiisii
Ozel Egitim Anabilim Dali doktora dgrencisi Mehmet Cem AKKOSE tarafindan
yiritiilecek olan doktora tez calismasina ¢ocugumun katilimini, asagida belirtilen

kosullar dahilinde kabul ediyorum.

1. Bu c¢alismada Etkilesim Temelli Erken Cocuklukta Miidahale Programima Dayali
Uzman Egitim Uygulamalari’nin igerdigi stratejilerin 6gretiminin  amaglandigini
biliyorum.

2. Bu calismada gizliligin esas oldugunu ve ¢ocugumun isminin higcbir sekilde raporda
yer almayacagini biliyorum.

3. Bu ¢aligsmada goniilliiliigiin esas oldugunu ve ¢ocugum i¢in fiziksel veya ruhsal bir risk
olusturdugunu hissettigim anda ¢ocugumu ¢alismadan ayirabilecegimi biliyorum.

4. Caligma boyunca egitim oturumlarinin kamera ile kaydedilecegini biliyorum.

5. Uygulama goriintiilerinin onayim diginda her hangi bir yerde gosterilmeyecegini
biliyorum.

6. Calisma siiresince arastirmaya yonelik tiim sorularimm Mehmet Cem AKKOSE

tarafindan yanitlanacagini biliyorum.

Adi-Soyadi:



Ek-10

VIDEO ANALIZI BETIMSEL INDEKS FORMU




Ek-11 Uygulama Giivenirligi Formu Ornegi

Basamak Yapild:

Katilimcilara “Oturumumuza bir video ile baslayacagiz.” denir.

“Children See, Children Do” videosu izletilir.

Katilimcilara “Videoda da gordiiglimiiz gibi ¢ocuklar aslinda onlardan yapmalarini istedigimiz

davraniglar1 degil, bizim kendimizin yaptig1 davraniglar1 sergiliyorlar.” denilir.

Bu oturumda ¢ocuklarin duygusal davranislar ile ilgili paylasimlarda bulunulacag ifade edilir.

Uzerinde 133, 532, 533 ve 534 nolu ETECOM Stratejilerinin ve SD 401, SD 402, SD 402, SD 403,
SD 404, SD 405, SD 406, SD 407, SD 408 ve SD 409 nolu ETECOM Bilgi Notlarinin oldugu
kartlar hazirlanir.

Kartlarda ETECOM Bilgi Notlarinin yazili olmamasi énemlidir.

Katilimcilara “Simdi bir grup ¢alismasi yapacagiz. Bu ¢alismada sizlere herbirinin iizerinde farkli bir

ETECOM Stratejisinin oldugu 4 tane kart verecegim. Sonrasinda da herbirinin iizerinde farkli

Yapilmadi



ETECOM Bilgi Notlar1 ve kisa agiklamalarinin oldugu 9 tane kart verecegim, sizlerden verilen
ETECOM Bilgi Notlarinin hangilerinin verilen ETECOM Stratejileri ile iliskili oldugunu
belirlemenizi rica ediyorum.” denilir.

Gruba ¢alismay1 tamamlamalari i¢in 15 dakika verilir.

Siire sonunda grubun yaptigi ¢alisma birlikte degerlendirilir.

Degerlendirme yapilirken ilgili stratejilerin agiklamalart ETECOM Stratejileri Kitapgigindan okunur.

. Grubun dogru ve yanlis yaptig1 eslestirmeler tek tek ele alinir. Dogru bilgi notlarinin agiklamalar1

ETECOM Bilgi Notlar1 Kitap¢igi’ndan okunur.
. Etkinlikte ele alinan ETECOM Stratejileri kartlar1 ve ilgili stratejilerle ilgili ETECOM Bilgi Notlar1

alt alta bir flip chart iizerine yapistirilir, flip chart katilimeilarin gérecegi bir yere asilir.
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