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Abstract

Objective: In this study, it was aimed to determine the preferences of children and their parents' gowns
in the surgical clinic between of 6- 12 years.

Methods: It is a descriptive research. Data were collected in two stages. First, the child's parent
information form was completed. In the second stage, both the child and the parent were given a blank
surgical gown design. This apron shape, color and content is intended to be designed in terms. The study
data were collected for 10-15 minutes and written consent was obtained from the child and parents. The
data were evaluated by SPSSS 22 package program. Descriptive properties were evaluated as number
and percentage.

Results: In this study, 36 children and 36 parents were evaluated. 58.33% of the children were male and
the mean age was 9.90 + 2.07 (min. 7; max. 12). The mean age of the parents was 39.1 = 5.93 (min. 31;
max. 51). 38.89% of the children found the hospital to be very bad, 72.2% stated that the hospital was
boring, 38.89% said that the hospital was a little scary, 69.44% did not like the operating room aprons
and the aprons were not comfortable. 66.66% of the parents stated that the hospital was not a reassuring
environment, 52.77% did not find the surgical gowns hygienic, 83.34% said that aprons were frightening
for their children and 88.89% said that aprons were not comfortable for their children.

Conclusion: According to the results of the study, it was determined that children and parents did not
like the surgical gowns and did not find them comfortable.
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Giiniibirlik Cerrahi Uygulanan 6-12 Yas Arasi1 Cocuk ve
Ebeveynlerin Ameliyat Onliigii Tercihlerinin Belirlenmesi

Ozet
Amag: Bu calismada cerrahi klinikte, 6-12 yas arasi giiniibirlik cerrahi gegirecek cocuklarin ve
ebeveynlerinin Onliik tercihlerinin belirlenmesi amaglanmuistir.
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Yontem: Tanimlayict tipte ¢alismadir. Arastirmanin 6rneklemini, giiniibirlik cerrahi gegirecek olan 6-12
yas aras1 ¢ocuklar ve ebeveynleri olusturmustur. Verilerin toplanmasi iki asamada gerceklesmistir. Tlk
olarak cocuk ebeveyn bilgi formu doldurulmustur. Ikinci asamada ise hem ¢ocuk hem de ebeveyne bos
ameliyat onligl tasarimi verilmistir. Bu 6nliik seklini, renk ve igerik acisindan tasarlanmasi istenmistir.
Caligma verilerinin toplanmast 10-15 dakika siirmiis olup arastrma kapsamma alinan gocuk ve
ebeveynlerinden yazili onam almmistir. Veriler SPSSS 22 paket programinda degerlendirilmistir.
Tanimlayici 6zellikler say1 ve yiizde olarak degerlendirilmistir.

Bulgular: Yapilan ¢alismada 36 ¢ocuk ve 36 ebeveyn degerlendirilmistir. Cocuklarin %58.33°1 erkek,
yas ortalamasi 9.90 £ 2.07 (min. 7; max. 12) olarak bulunmustur. Ebeveynlerin yas ortalamasi 39.1 +
5.93 (min. 31; max. 51)’tiir. Cocuklarin %38.89’u hastaneyi ¢ok kotii buldugunu, %72.2’si hastanenin
sikict oldugunu, %38.89°u hastanenin biraz korkutucu oldugunu, %69.44’ii ameliyathane 6nliiklerini
begenmedigini ve Onliiklerin rahat olmadigmi belirtmistir. Ebeveynlerin %66.66’s1 hastanenin giiven
verici bir ortam olmadigini, %52.77’si ameliyat onliiklerini hijyenik bulmadiklarini, %83.34’{ dnliiklerin
cocuklar1 i¢in korkutucu oldugunu, %88.89’u ¢ocuklar1 i¢in dnliiklerin rahat olmadigini belirtmistir.
Sonu¢: Yapilan ¢alismanm sonucuna gore cocuklarin ve ebeveynlerin ameliyat Onliklerini
begenmedikleri ve rahat bulmadiklari tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Giiniibirlik cerrahi, Cocuk, Ameliyat Onliigii

1.Giris

Giiniibirlik cerrahi veya ayaktan ameliyat, diinya ¢apinda siirekli gelisen ve genisleyen bir hizmettir
(Anderson, Walls, & Canelo 2017). Giiniibirlik cerrahinin yatan hastalarin ameliyat 6ncesi hazirligma
esdeger bir hazirlik, yeterlilik ve giivenlik gerektirmesine karsin, hastaneye yatis gerektirmediginden
dolayi hasta, aile, saglik ¢calisanlari, kurum ve maliyet agisindan olumlu getirileri oldugu belirtilmektedir
(Cilingir & Bayraktar 2006).

Giiniimiizde birgok gelismis iilkede giiniibirlik cerrahi girisimlerin yaygin olarak uygulanmasina karsin,
iilkemizde bu uygulamalar heniiz yenidir ve giiniibirlik cerrahi merkezlerinin sayist ve c¢aligmalari
hakkinda yeterli veri bulunmamaktadir. Bununla birlikte iilkemizde giiniibirlik cerrahiye ilgi ve gesitli
alanlarda kullanimmin yayginlastigi, biiyiik sehirlerde, Saglik Bakanlig, {iniversite ve 6zel hastanelerde
giiniibirlik cerrahi {initelerinin oldugu bilinmektedir (Aksoy & Saym 2004, Giil & Mizrak 2008). Son
yillarda anestezi, cerrahi teknik, asepsi ve nitelikli bakim alaninda g6zlenen hizl ilerlemeler, hastanede
kalma siiresinin kisalmasi, erken mobilizasyon, postoperatif agrinin daha az olmasi, postoperatif
enfeksiyon riskinin daha diisiilk olmasi, 6z bakim girisimlerinin desteklenmesi, bagmmlilik siiresini
kisaltarak yagam kontroliiniin kisa bir zamanda elde edilmesi ve genel hasta memnuniyeti giiniibirlik
cerrahinin gelisimini etkileyen en 6nemli faktorler olarak gésterilmektedir (Anderson, Walls, & Canelo
2017, Aksoy & Sayin 2004, Rawal 2001). Giiniibirlik cerrahi {initesinin basarisi etkin bir ekip ¢aligmasina
baglidir.

Giliniibirlik cerrahi ekibi i¢inde hemsireler 6nemli rol iistlenmektedirler. Giiniibirlik cerrahi hemsiresinin,
siirecin her agamasinda hasta ve ailesinin bilgilendirilmesi, hastanin iinitede ameliyat sonrast donemdeki
bakimi ve evde izlemi, linitenin gereksinimlerinin belirlenip ¢dziim gelistirilmesi ve ekibin diger
tiyeleriyle igbirligi konusunda 6nemli rolleri vardir (Renholm 2017). Hastanin beklentileri konusunda
bilgi sahibi olan hemsirenin empatik yaklasimlarmm hazirhiklara 1sik tutacagi, oOn yargilarin
giderilmesinde etkin olabilecegi vurgulanmaktadir (Aksoy & Saym 2004, Tse & So 2008 ) Hemgireler
ayn1 zamanda ameliyat oncesi donemde pediatrik hastanin hazirlanmasinda aktif rol oynarlar. Cerrahi
girisimin yapilacagi giin ¢ocuga ve aileye iligkin gerekli bilgileri(ailenin/cocugun bilgilendirilmesi,
yasamsal bulgular, rutin tetkiklerin kontrolii gibi) kayit eder. Gerekli kayitlar tamamlandiktan sonra
hastanin yasam bulgular1 kayit edilir. Cocuk ameliyathaneden ¢agrildiginda ise ameliyat Onliigiiniin
giydirilmesini saglayarak ameliyathaneye teslim eder (Aksoy & Saym 2004, Turunen ef al. 2017)
Literatiire baktigimizda, pediatrik hastanin ameliyat onliikleri ve onliik tercihleri {izerine yapilmis bir
caligmaya rastlanilmamistir. Daha ¢ok ¢ocuklarin hemsire {iniformalar1 ve bu iniformalarin hasta
tizerine etkilerine yonelik ¢aligmalar bulunmakta, bu c¢alismalarda da genellikle ¢ocuklarin renkli
tiniformalari tercih ettikleri belirtilmistir (Albert et al. 2008, Meyer 1992, Roohafza et al. 2009, Wocial
et al. 2010). Beyaz tiniformanin g¢ocuklarda korku ve anksiyeteye neden oldugu vurgulanmistir (Albert
et al. 2008, Albert et al. 2013, Meyer 1992, Roohafza et al. 2009, Wocial et al. 2010). Cocuklarin yapmis
oldugu tiniforma resimlerinde ise sicak renklerin kullanilmasinin olumlu, sicak renklerden kirmizinin
yogun olarak kullanilmasinin ise gocuklarda agresyon durumu olabilecegini belirtilmistir. Siyah renk
korkuyu ve sikintiy, kirmizi agresyonu, mavi, kahverengi ve turuncu korkuyu, kizginlig1 ve depresyonu
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ifade etmistir. Eger resimdeki her sey kirmizi veya siyahsa bu gocugun ya da ebeveynin kuskulu oldugunu
gosterir, pembe, kirmizi ve yesil birlikte kullanilirsa saglikli renkler secildigi seklinde yorumlanmustir.
Ayrica mutlu ¢ocuklarin resimlerinde siklikla sar1 ve turuncu rengi segtikleri, siyah ve kahverengiyi ise
mutsuz ¢ocuklarm tercih ettigi belirtilmistir (Burkit & Newell 2005, Burkitt, Barrett & Davis 2009,
Burkit & Barret 2011, Burkit & Sheppard 2014).

Bu arastirma; 6-12 yas grubu giiniibirlik cerrahi uygulanan ¢ocuklarin ve ebeveynlerinin ameliyat onliigi
tercihlerinin belirlenmesi amaciyla yapilmistir.

2. Gere¢ ve Yontem
Tanimlayict olarak planlanan g¢alismanmn Orneklemini, bir Cocuk Hastanesinin Cocuk Cerrahisi
Poliklinigine basvurmus ve giiniibirlik cerrahi miidahale gecirmis olan 6-12 yas arast gocuk (n=36) ve
cocuklarin ebeveynlerinden birisi (n=36) olusturmustur. Veriler Kasim 2015-Haziran 2016 tarihleri
arasmda toplanmustir.
Arastirmaya dahil edilme kriterleri:

e  Cocugun giiniibirlik cerrahi miidahale ge¢irmis olmasi,

e 6 — 12 yas arasinda olmasi,

e Cocukta mental retardasyon, down sendromu v.s bir hastaligin bulunmamasi,

e  Cocuklarm aile iiyelerinden birinin (Anne /Baba)

e Cocugun ve ebeveyninin Tiirk¢e konugmasi ve okuma yazmasinin olmasidir.
2.1.Veri Toplama Araglan
Verilerin toplanmasinda ¢ocuk ve ailelerin tanitict dzellikleri i¢in “ Cocuk ve Ebeveyn Bilgi Formu” ve
Cocuklarm/ebeveynlerin  Onliilk segimlerini boyamalart i¢in bos Onliik resmi/boya kalemleri
kullanilmigtir.

2.1.1. Cocuk ve Ebeveyn Bilgi Formu
Cocuk ve ebeveynlerin sosyodemografik 6zellikleri, hastane ortami ve ameliyat Onliikleri vs igeren
toplam 22 sorudan olugsmustur.

2.1.2. Cocuk ve Ebeveyn Ameliyat Onliigii Tasarim Formu

Cocuk ve ebeveynlerin ameliyat onliiklerini tasarlayabilmesi i¢in ameliyat onliigii seklinin 6n ve arka
yiiziinii igeren form kullanilmigtir. Hem ebeveyen hem de ¢ocuga tercih ettikleri ameliyat onliiklerinin
nasil olmasini istedikleri, tasarim formuna bireysel olarak ¢izmeleri/boyamalar1 istenmistir. Kullanilan
form 6rnegi asagida gosterilmistir.

Resim 1: Cocuk ve Ebeveyn Ameliyat Onliigii Tasarim Formu

2.2. Verilerin Toplanmasi

Ameliyat sonras1 donemde orneklem kriterlerine uygun ve arastirmaya katilmayi1 kabul eden ¢ocuk ve
ebeveynlerine aragtirmanin amaci anlatilmis ve yazili onamlar1 alimmistir. Hastalara ve ebeveynlere
arastirmanin amaci anlatildiktan sonra yiiz yiize goriisme teknigi kullanilarak anket formu uygulanmustir.
Calismanin ikinci kisminda hem ¢ocuklarin hem de ebeveynlerin nasil bir ameliyat onliigii tercihlerini
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belirlemek igin ameliyat onliigii resimleri (6n/arka) verilmis ve boyamalar1 istenmistir. Veri toplama
stireci her bir cocuk ve ebeveyn igin 20-25 dk siirmiistiir.

2.3. Verilerin Analizi

Arastirma verilerinin istatistiksel analizi i¢in SPSS for Windows 22.0 paket programi kullanilmistir.
Aragtirma kapsamimna alman gocuk ve ebeveynlere iliskin sosyo-demografik 6zellikler say1 ve yilizde
olarak degerlendirilmistir.

2.4. Etik

Arastirmanm yapilabilmesi icin Ege Universite Bilimsel Etik Kurulu’ndan (2015-97) ve calismanin
yapilacagi klinikten gerekli izinler almmustir. Arastirma kapsamina alinan ¢ocuklara ve ebeveynlere,
¢alismanin amaci arastirmacilar tarafindan agiklanip katilimlari i¢in yazili onamlar1 da alinmastir.

3. Bulgular

Cocuklarn tanitici 6zelliklerine iligkin bilgiler Tablo 1°de gosterilmistir. Cocuklarin %58.33°1 erkek, yas
ortalamasi 9.90+£2.07 (min. 7; max. 12) olarak bulunmustur. Cocuklarin %38.89’u hastaneyi ¢ok koti
buldugunu, %72.22’si hastanenin sikict oldugunu, %38.89’u hastanenin biraz korkutucu
oldugunu, %69.44’i ameliyathane onliiklerini begenmedigini ve (%66.67) onliiklerin rahat olmadigini
belirtmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Cocuklarin Tanitici Ozelliklerine Gére Dagilimi

Cocuklarin Tanitici Ozellikleri ‘ Sayi (n) ‘ Yizde
Cinsiyet

Erkek 21 58.33
Kiz 15 41.67
Hastaneyi nasil buldun sorusuna verdikleri cevaplar

Cok kot 14 38.89
Biraz kot 15 41.67
Hoslandim 7 19.44
Hastaneyi;

Sikict buluyorum 26 72.22
Eglenceli buluyorum 10 27.28
Hastaneyi korkutucu bulma

Cok 13 36.11
Biraz 14 38.89
Hig 9 25
Ameliyat 6nliigiinii begeniyorum

Evet 11 30.56
Hayir 25 69.44
Ameliyat onlugiinii rahat buluyorum

Evet 12 33.33
Hayir 24 66.67
Toplam 36 100

Ebeveynlerin tanitict 6zelliklerine iligkin bilgilere Tablo 2’de yer verilmistir. Calismaya cocugun
ebeveyni olarak 28 anne ve 8 baba alinmigtir. Ebeveynlerin yas ortalamasi 39.145.93 (min.31; max.
51)’tiir. 15(%41.67) ebeveyn ilkokul, 9(%25) ebeveyn ortaokul ve 12(%33.33) ebeveyn lise mezunudur.
Hastaneyi nasil buldun sorusuna ebeveynlerin cevaplarmim dagilimi %13.89’u ¢ok kotii, %36.11°1 biraz
kotii buldugu seklindedir. Ebeveynlerin %41.67’si onliiklerin ¢ocuklart i¢in ¢ok korkutucu oldugunu
ifade etmistir (Tablo 2). Ebeveynlerin %66.6’s1 hastanenin giiven verici bir ortam olmadigini, %52.7’si
ameliyat Onliiklerini hijyenik bulmadiklarini, oldugunu, %88.8’1 cocuklar1 igin oOnliiklerin rahat
olmadigin1 belirtmistir.
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Tablo 2. Ebeveynlerin Tanitict Ozelliklerine Gore Dagilimi

Ebeveynlerin Tamtici Ozellikleri Say1 (n) Yiizde
Anne 28 77.78
Baba 8 22.22
Egitim durumu

Ilkokul 15 41.67
Ortaokul 9 25
Lise 12 33.33
Hastaneyi nasil buldun sorusuna verdikleri cevaplar

Cok kotii 5 13.89
Biraz kotii 13 36.11
Hoslandim 18 50
Hastaneyi korkutucu bulma

Cok 15 41.67
Biraz 10 27.77
Hig 11 30.56
Toplam 36 100

Caligmanin ikinci boliimiinde onliik boyamalarinda kiz ¢ocuklari, ev, giines, yildiz, bebek, ¢icek gibi
figiirler yer alirken (Resim 2); erkek cocuklarinkinde ise tutulan takim amblemi, arabalar yer almaktadir
(Resim 3, 4). Cocuklar ana renklerden kirmizi, sar1 ve mavi rengi; ara renklerden de turuncu, mor, yesil
rengi tercih etmislerdir. Cocuklar ameliyat onliiglinii boyarken en ¢ok sar1, mavi ve turuncu renkleri tercih
etmistir.

Resim 2. Cocuklarin Boyadig1 Ameliyat Onliiklerinden Ornekler-1
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Resim 3. Cocuklarin Boyadigi Ameliyat Onliiklerinden Ornekler-2

Resim 4. Cocuklarin Boyadig1 Ameliyat Onliiklerinden Ornekler-3

Ebeveynlerin boyadigi onlitk resimlerinde renk tercihleri mavi, pembe, yesil ve turuncu agirhikhdir.
Ebeveynler 6nliik tercihlerini kiz ve erkek olarak ayr1 belirtmislerdir. Kiz ¢ocuklari i¢in ameliyat 6nligii
boyamalarinda fiyonk, kurdele, ¢icek, balik, denizyildiz1 gibi figiirler kullanilirken, erkek ¢ocuklar i¢in
de araba, ¢izgi film karakterleri, uzay resmi kullanmiglardir (Resim 5,6,7). Ebeveynler ana renklerden
sirasiyla sari, mavi kirmizi rengi; ara renklerden de turuncu, mor ve yesil rengi tercih etmislerdir.
Ebeveynler ameliyat onliigiinii boyarken en ¢ok sari, mavi, turuncu renkleri tercih etmistir.

Cocuklari boyadig1 onliik resimlerinin 4’iinde, ebeveynlerin ise 1’inde nétr renklerden siyah renk
kullanilmistir. Cocuklar ve ebeveynler onlitk boyamalarinda beyaz ve gri rengi tercih etmemislerdir.
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Resim 5. Ebeveynlerin Boyadigi Ameliyat Onliiklerinden Ornekler-1

Resim 6. Ebeveynlerin Boyadigi Ameliyat Onliiklerinden Ornekler-2
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Resim 7. Ebeveynlerin Boyadigi Ameliyat Onliiklerinden Ornekler-3

4. Tartisma

Giiniibirlik cerrahi, tibbi kelimelerin kullanilmasi, hastane ortami ¢ocuklarda korkuya, kizgmliga ve
anksiyeteye neden olmaktadir. Bu nedenle hastane ortaminin ¢ocuklar i¢in daha ¢ekici bir ortama
doniismesi gerekmektedir. Hemsirelerin goriiniimii, ameliyathane ortami, ameliyat 6nliigii, kullanilan
renkler ¢ocuk ve ebeveynde strese neden olan etkenlerin gorselliginin artirilmasi hasta ve ebeveynlerin
algilarmi olumlu yonde etkileyebilir. Renkler, insanlarin duygular: iizerine de etkilidir (Terwogt &
Hoeksma 1995). Uniformalarm goriiniimii, renk ve bicimi hem hastalar ve aile iiyeleri ile etkilesimlerini
etkileyebilir hem de hasta ve ailenin profesyonellik ve goriintii algilarini sekillendirebilir (Albert et al. &
2008, Kiigiik ve ark. 2015, Hartman & Butz 2012, Houweling 2004).

Calismada cocuklar ve ebeveynler ameliyat Onliigii boyarken beyaz rengi tercih etmemislerdir.
Literatiirde ise iiniformalarla yapilan caligmaya oranla ameliyat onligi ile ilgili hi¢ bir ¢aligma
bulunmamaktadir. Uniformalarla ilgili yapilan calismalar incelendiginde, Albert ve arkadaslar1 (2013)
233 ¢ocuk ile yaptiklar1 ¢alismada, cocuklarin duygularmin hemsire formalarinm renkleriyle ilgili
oldugunu ve beyaz diiz hemsire formasinda olumsuz duygularin (sinirli, korkutucu, sikici, rahatsiz) en
yiiksek oldugunu belirtmistir(Albert e al. 2013). Wocial ve arkadaglarinin (2010) g¢alismasinda,
¢ocuklarin hemsire {iniformasmin pantolonunu beyaz, iist iiniformayi ise renkli tercih etmisir (Wocial et
al. 2010). Meyer’in (1992) 3-5 yas aras1 100 ¢ocuk ile yaptig1 caligmada, ¢ocuklarmn en ¢ok beyaz
iiniformali hemsirelerden korktuklarini saptamiglardi (Meyer 1992). Benzer sekilde Roohafza ve
arkadaglarinin (2009) pediatrik cerrahi iinitesinde 3 ya da 5 giin yatan 7-15 yas aras1 92 ¢ocuk ile yaptig1
calismada, beyaz hemsire tiniformasina maruz kalan ¢ocuklarin anksiyete puani, renkli iiniformaya
maruz kalan ¢ocuklara gore daha yiiksek oldugu belirtilmistir (Roohafza et al. 2009). Fakat Albert ve
arkadaglarinin  (2008) yaptig1 calismada pediatrik yas grubunun forma seciminin beyaz oldugu
vurgulanmisir (Albert et al. 2008).

Ameliyat Onliiklerinin diiz yesil renkte olmasi (soguk renk kullanilmasi), 6nliigiin giyilme bigiminden
dolay1 6-12 yas arasi ¢ocuklarda korkuya neden olabilmektedir. Yapilan c¢alismada da c¢ocuklarin
boyadigi resimlerde ameliyat 6nliigii tercihlerinin renkli ve desenli oldugu goriilmiistiir. Bununla birlikte
ebeveynlerin de cocuklar1 i¢in ameliyat Onliikleri tercihleri, onliiklerin renkli ve desenli olmasi
yoniindedir.

Calismada ayrica ebeveynler, desenleri cocuklarin cinsiyetlerine gore belirlemislerdir. Ayrica ¢ocuklari
i¢in Onliiklerle ilgili “her ¢ocugun yasina uygun olmalidir”, “6nliikk uzun olsun, temiz ve diizgiin olsun”,
“biraz gocuklara yonelik ¢izgi kahramanlarla sempatik bir goriintii olabilir, tek kullanimlik olursa daha
hijyenik olur” seklinde ifade kullanmigslardir.

Diinya genelinde oldugu gibi iilkemizde de uzun yillar ameliyat dnliiklerinin renk ve model se¢imi ulusal
diizeyde otoritelerce belirlenmistir. Saglik profesyonelleri ameliyat onliigii giydirmenin onliik
gerekliligine her donemde inandiklar1 halde uzunca bir siire dnliigiin model ve rengi konusunda bireysel
tercihlerini dile getirememislerdir. Cocuklara uygulanacak girisimler 6ncesinde korku ve anksiyete
seviyesinin yliksek olmasi, hem cerrahi miidahale siirecini hem de postoperatif donemi fizyolojik ve
psikolojik olarak olumsuz etkilemektedir. Bu olumsuz etkiler dikkate alindiginda giiniibirlik cerrahi
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uygulanacak 6-12 yas arasi ¢gocuklarin daha az korku yagamasi i¢cin ameliyat onliiklerinin kiz ve erkek
cocuklar icin 6zel tasarlanmasi bu agidan da &nemlidir. Onliiklere yonelik yapilacak bireye 6zgii
tasarimlarin, hem anksiyete, korkuyu azaltmada hem de yapilacak cerrahi miidahaleye yonelik uyumu
saglamada olumlu yonde etkili olabilecegi diisliniilmektedir.

5. Smirhliklar

Caligmanin ¢esitli sinirhiliklar1 vardir. Bunlardan birinci ¢alisma tek merkezde yapilmis olup sadece
cerrahi klinikte yiiriitiilmiistiir. Bu nedenle ¢aligmanin bulgular1 diger merkezler i¢in gecerli olmayabilir
ya da oncelikler degisebilir.

Ayrica galismaya sadece giiniibirlik cerrahi uygulanan 6- 12 yas arasi ¢cocuklar dahil edilmistir. Buna
bagli olarak arastirmanin bulgular1 cerrahi miidahale gegiren tiim ¢cocuklara genellenemez.

6. Sonuc ve Oneriler
Caliymamizda c¢ocuklarin ¢ogu hastaneyi sikici ve biraz korkutucu olarak degerlendirmistir.
Ebeveynlerin ise c¢ogunlugunun ameliyat Onliiklerini begenmedikleri ve rahat bulmadiklari
vurgulanmstir. Ebeveynler dnliiklerin daha kolay giyilebilecek sekilde olmasi gerektigini belirtmistir.
Cocuklarm ve ebeveynlerin boyadig resimlerde ameliyat 6nliigii tercihlerinin renkli ve desenli oldugu
goriilmiistiir.

Caligmadan elde edilen sonuglar dogrultusunda 6neriler;

e  Cocuklarm/ ebeveynlerin tercihlerine gore klinikte ameliyat onliikleri tercihleri gdzden

gecirilip, tasarlanabilir. Uygulamaya konulabilir.
e Daha genis 6rneklem gruplariyla ¢alisma detaylandirilabilir.
e  Cocuklar ve ebeveynlerle ameliyat onliikleri tercihleri konusunda nitel ¢aligmalar planlanabilir.

Not:
Bu ¢alisma, XX1.Ulusal Cocuk Cerrahisi Hemsireligi Kongresi’'nde (Edirne, 25-28 Ekim 2017) sozel
bildiri olarak sunulmus olup, ¢alisma sézel bildiri édiilii almigtir:
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