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OZET

Giris ve Amag: Saglik calisanlari, ailelerin ¢ocuklarina saglikli tuvalet egitimi
yaklagiminda bulunmalari1 konusunda 6nemli bir rol oynamaktadirlar. Bu calisma,
saglik sektoriinde ¢alisan annelerin 1-4 yas arasi ¢ocuklarina yonelik tuvalet egitimi
bilgi diizeylerini ve tutumlarini incelemeyi amaglamaktadir. Saglik ¢alisan1 annelerin
bu konudaki genel tutumu ve iligkileri anlamak, tuvalet egitimi konusunda daha etkili

destek ve kaynaklarin gelistirilmesine katkida bulunmay1 hedeflemektedir.

Gere¢ ve Yontem: Tek merkezli, kesitsel ve tanimlayici nitelikte planlanan
calismamiz, 01.07.2023 ile 01.09.2023 tarihleri arasinda 2 aylik bir periyotta
Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesinde aktif olarak calisan, calismaya dahil
edilme kriterlerini karsilayan ve calismaya katilmay1 kabul eden 205 saglik ¢alisani
anneyi icermektedir. Saglik calisani annelere yas, cinsiyet, 6grenim durumu, meslek
gibi sosyodemografik dzelliklerini tanimlamak amactyla sorulan sorularin ardindan,
Ipek Ciger tarafindan gegerlik ve giivenirlik calismasi yapilmis olan Tuvalet Egitimi

Bilgi Tutum Olgegi'ni de igeren 50 soruluk bir anket uygulanmistir.

Bulgular: Calismamizda, c¢ocuklara verilen tuvalet egitiminin baslangi¢ yasinin
ortalama 24,754+6,91 ay oldugunu bulmustur. Katilimcilarin ¢ok az bir kismi (%0,9)
18 aydan once, %11,2'si 18-24 ay arasinda, %17,07'si 25-30 ay arasinda ve ¢ogunluk
(%70,8) 30 aydan sonra tuvalet egitimine baslamistir. Anne yast, aile geliri ve egitim
seviyesi yiikseldik¢e, ¢ocuklara tuvalet egitimi verilme yas1 da ylikselmektedir.
Calisan anneler genellikle ¢aligmayanlara kiyasla ¢ocuklarina daha geg tuvalet egitimi
vermektedirler. Erkek ¢ocuklar kizlara kiyasla daha ge¢ tuvalet egitimine baglamakta,
bu da cinsiyetin tuvalet egitimi slirecinde dikkate alinmasi gereken bir faktor oldugunu
gostermektedir. Arastirmaya katilan annelerin 6lgek puani ortalamasi 112,49+11,87
puan olarak yiiksek ¢ikmis, bu da saglik ¢alisan1 annelerin tuvalet egitimi konusunda
iyi bir bilgi seviyesine sahip olduklarim1 gostermektedir. Bilgi edinme yontemleri
acisindan, annelerin %48,3'li internetten, %56,8'1 aile biiyliklerinden, %25,9'u ise
kitaplardan yararlanmistir. Internetin tercih edilme nedeni erisim kolayligi ve hizi
olabilir. Ancak, farkli kaynaklardan edinilen bilginin annelerin bilgi tutum Slgegindeki

puanlar1 lizerinde belirleyici bir etkisi olmadig1 gézlemlenmistir.
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Sonuc: Arastirma, saglik sektoriinde calisan annelerin tuvalet egitimi konusundaki
yaklagimlarin1 ve bilgi diizeylerini incelemektedir. Bu annelerin profesyonel bilgi
birikimlerinin ¢ocuklarinin tuvalet egitimi siirecine nasil yansidigini anlamak, hem
aile dinamikleri hem de saglik hizmetlerinin kalitesi acisindan 6nem tasimaktadir.
Arastirma, bilingli ebeveynligin ve ¢ocuk gelisiminin anlagilmasina katkida bulunmay1
amaglamakta ve saglik calisani annelerin deneyimleriyle hem spesifik bir grup hem de

genel olarak toplum icin 6nemli bilgiler sunmay1 hedeflemektedir.

Anahtar Kelimeler: Anne, Farkindalik, Tuvalet Egitimi, Ebeveyn Davranisi
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ABSTRACT

Introduction and Purpose: Health workers play an important role in helping families
adopt a healthy approach to toilet training their children. This study aims to examine
the toilet training knowledge and attitudes of mothers working in the health sector
towards their children aged 1-4. It aims to understand the general attitudes and
relationships of healthcare worker mothers on this issue and to contribute to the

development of more effective support and resources on toilet training.

Materials and Methods: Our study, planned as a single-center, cross-sectional and
descriptive study, was conducted on 205 healthcare professionals who actively worked
at Bagaksehir Cam and Sakura City Hospital, met the inclusion criteria and agreed to
participate in the study, in a 2-month period between 01.07.2023 and 01.09.2023.
includes the mother. Following the questions asked to healthcare worker mothers to
define their sociodemographic characteristics such as age, gender, education level and
profession, a 50-question survey was administered, including the Toilet Training
Information Attitude Scale, whose validity and reliability study was conducted by ipek
Ciger.

Results: Our study found that the average starting age of toilet training given to
children was 24.75+6.91 months. A very small number of participants (0.9%) went to
toilet before 18 months, 11.2% between 18-24 months, 17.07% between 25-30 months
and the majority (70.8%) after 30 months. started his education. As the mother's age,
family income and education level increase, the age at which children are given toilet
training also increases. Working mothers generally give their children toilet training
later than non-working mothers. Boys start toilet training later than girls, which shows
that gender is a factor that should be taken into account in the toilet training process.
The average scale score of the mothers participating in the study was high as
112.49+11.87 points, which shows that healthcare worker mothers have a good level
of knowledge about toilet training. In terms of methods of obtaining information,
48.3% of mothers used the internet, 56.8% from family elders, and 25.9% from books.

The reason why the internet is preferred may be its ease of access and speed. However,

X



it was observed that the information obtained from different sources did not have a

decisive effect on the mothers' scores on the information attitude scale.

Conclusion: The research examines the approaches and knowledge levels of mothers
working in the health sector regarding toilet training. Understanding how these
mothers' professional knowledge is reflected in their children's toilet training process
is important for both family dynamics and the quality of health services. The research
aims to contribute to the understanding of conscious parenting and child development
and aims to provide important information for both a specific group and the society in

general through the experiences of healthcare worker mothers.

Key Words: Mother, Awareness, Toilet Training, Parental Behavior



1. GIRIS VE AMAC

Tuvalet egitimi, ¢ocugun uyku ve uyaniklik durumunda idrar ve diski
kontroliinii kazanmasi, yardim ve hatirlatma olmadan tuvalet ihtiyacini fark edip bunu
gidermesi gibi becerileri igerir. Bu donem ¢ocugun 6zerklik kazandigi onemli bir
gelisim agamasidir ve bu siireg, gocugun fiziksel ve psikolojik gelisimi tizerinde kalic
etkiler birakabilmektedir. Egitim siirecinde ¢ocugun kendine olan giiveninin artmasi,
bagimsizlik duygusunun gelismesi ve sosyal becerilerinin giiclenmesi gibi olumlu
etkileri olabilir. Bu nedenle, tuvalet egitimi siirecinde ¢cocuga destek olmak ve onu
cesaretlendirmek 6dnemlidir (1)

Gilinitimiizde, ¢ocuk gelisimi agisindan kritik bir dneme sahip olan tuvalet
egitimi siirecinde anne ve ailenin yeri olduk¢a Onemlidir. Anne, ¢ocugun tuvalet
egitimine hazir oldugunu goézlemleyerek ve dogru yontemleri kullanarak siireci
baglatir. Aile ise cocugun egitimine destek olmak, onu tesvik etmek ve siireci olumlu
bir sekilde yonlendirmekle gorevlidir. Anne ve aile, cocugun tuvalet egitiminde
onemli bir rol oynarlar ¢iinkii bu siire¢ ¢ocugun 6zerklik duygusunu gelistirmesine ve
kendi viicutlarin1 tanimasina yardimci olur. Aile, ¢ocuga sabir ve anlayisla yaklasarak
onun Ozgiivenini desteklemeli ve basarilarini takdir etmelidir. Ayn1 zamanda, tuvalet
egitimi silirecinde aile i¢inde tutarli bir yaklasim sergilemek de 6nemlidir. Ebeveynler
arasinda uyumlu bir iletisim ve is birligi, ¢ocugun egitim siirecini daha etkili hale
getirebilir (2).

Tuvalet egitimi, anatomik, fizyolojik ve davramigsal faktorlerden etkilenen
karmasik bir siirectir. Bu siire¢ bazen ¢ocuk ve ebeveynler i¢in zorlayici bir sekilde
gecebilir. Bu siirecte anne ve babalarin tutumlari, bilgi diizeyleri ve davranislari
cocugun tuvalet egitimindeki basarisini etkileyebilir. Basar1 veya hayal kiriklig
yasanmasinda zamanlama, ¢ocugun hazir hissetme durumu, egitim yaklasimi ve
egitimi veren kisinin bilgi diizeyi gibi faktorler 6nemli rol oynamaktadir (2)

Amerikan Pediatri Akademisi (AAP) ve Amerikan Aile Hekimleri Akademisi
(AAFP) gibi kuruluslar, ¢ocuklarin tuvalet egitimine baslamasi konusunda benzer
onerilerde bulunmaktadir. Bu kuruluslar, ¢ocugun gelisimsel olarak hazir oldugu

belirtileri gosterdigi takdirde tuvalet egitimine 2 yas civarinda baslanmasini tavsiye



etmektedir. Cocuk odakli bir yaklagim benimsemek, olumlu climlelerle ¢ocugun
basarilarin1 6vmek ve ¢ocugun utandirilmamasi veya cezalandirilmamast énemli bir
noktadir (3). Bu yaklasimin ¢ocugun tuvalet egitimini olumlu bir sekilde
tamamlamasima ve Ozgiliveninin gelismesine yardimeci oldugu bilinmektedir. Bu
nedenle, cocuklarin tuvalet egitimi siirecinde destekleyici, anlayisl ve sabirli bir tutum
sergilemek onemlidir (4).

Calisan annelerin yogun is temposu ve saglik sektoriindeki 6zel kosullar,
cocuklarina zaman ayirma ve egitim verme siireclerini etkileyebilmektedir. Bu durum,
tuvalet egitimi konusundaki bilgi ve tutumlart iizerinde potansiyel bir etki
yaratabilmektedir. Ayrica, saglik ¢alisani annelerin bu konudaki deneyimlerinden elde
edilecek veriler, pedagojik uygulamalarda daha etkili stratejiler gelistirmek icin
onemli bir kaynak olabilmektedir.

Bu baglamda, aragtirmanin problem durumu, saglik ¢alisan1 annelerin tuvalet
egitimi konusundaki bilgi diizeyleri ve tutumlarini belirleyerek, bu bilgilerin ¢ocuk
gelisimi agisindan nasil degerlendirilebilecegi ve ailelere nasil daha etkili destek
saglanabilecegi sorularini igermektedir.

Yurt disinda tuvalet egitimi konusunda bir¢ok arastirma yapilmis olmasina
ragmen, Tirkiye’de cocuklarda tuvalet egitimini ve saglik ¢alisgan1 ebeveynlerin bu
konudaki yaklagimi hakkinda yeterli ¢calisma bulunmamaktadir. Bu tezin amaci okul
oncesi donemde cocugu olan saglik calisani annelerin tuvalet egitimi konusundaki
bilgi, tutum diizeyleri ve davraniglarin1 derinlemesine analiz ederek bu annelerin
cocuklarina yonelik egitim pratigini anlama ve gelistirme potansiyelini ortaya koyup
arastirmaktir. Saglik calisan1 annelerin yogun c¢alisma sartlar1 ve sosyo-kiiltiirel
faktorlerin, tuvalet egitimi siirecine nasil etki ettigini anlayip, bu konuda daha etkili
miidahale ve destek stratejileri gelistirmenin kapilarini aralayabilmektedir. Bu ¢alisma
annelerin tuvalet egitimi konusundaki farkindaliklarini arttirarak, ¢cocuklarin tuvalet

egitiminde basarili olmalarina yardime1 olmay1 hedeflemektedir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1. TUVALET EGIiTiMi TANIMI VE ONEMi

Tuvalet egitimi; ¢ocugun uyku ve uyaniklik durumunda diski ve idrar
kontroliinii kazanmasi, yardim ve anmimsatma olmadan tuvaletinin geldigini fark
ederek, tuvalete gidip gereksinimini gidermesidir (5)

Tuvalet egitimi ¢ocukluk doneminde ¢ocuklara kazandirilmasi gereken en
onemli yasam becerilerinden biridir. Tuvalet egitiminin dogru zaman ve dogru sekilde
verilmesi ¢cocugun ruhsal gelisiminde ¢ok dnemli bir basamak olup bu siiregte yapilan
hatalar ileri donemde cocugun kisiligini olumsuz yonde etkileyebilecek sonuglar
dogurabilir. Bu kapsamda ebeveynlerin bilingli bir sekilde davranmasi, cocugu hazir
olmadan zorlamamas1 ve yanlig uygulamalar ile bu siireci daha da zora sokabilecek
davraniglardan kaginmasi, sabir gostererek ¢ocuk ile uyum igerisinde olmalari oldukga
onemlidir.

Tuvalet egitimi, ¢gocuklarin temel hijyen aliskanliklarii kazanmasinda kritik
bir donem olarak kabul edilmektedir. Bu siire¢, cocuktan ¢ocuga degismekle birlikte
genellikle 1-4 yaslar arasinda, temel bagimsizlik ve kendini yonetme becerilerini
gelistirdigi kritik bir evrede gerceklesir.

Tuvalet egitimi, ¢cocugun idrar ve digki kontroliinii 6grenmeyi icerir ve
genellikle ailelerin ¢ocuklarina bu aliskanliklar1 kazandirmak igin izledikleri belirli
yontemleri igerir. Bu siire¢, cocugun bedensel gelisimine ve kontrol mekanizmalarini
anlamasina paralel olarak ilerler. Temel prensipler arasinda, cocugun hazir oldugu
donemin dogru bir sekilde belirlenmesi, ebeveyn-cocuk iletisiminin etkin bir sekilde
kurulmas1 ve olumlu takviyelerin kullanilmas1 gibi faktorler yer almaktadir.

Tuvalet egitimi siirecinin ¢ocuk gelisimi agisindan 6nemi biiyliktiir. Bu donem,
cocugun 6zerklik duygusunu gelistirdigi ve kendi bedeni iizerinde kontrol saglamay1
ogrendigi kritik bir evredir. Ayrica, bu siirecte edinilen aligkanliklar, cocugun sosyal
ve duygusal gelisimine de olumlu katkilarda bulunabilmektedir. Egitim yaklagimlari,

cocugun bireysel ihtiyaglarina ve 6zelliklerine uygun olarak se¢ilmelidir.



Onceki arastirmalar, tuvalet egitimi siirecinin karmasikligin1 ve ¢ocugun bu
stireci nasil algiladigint anlamak adina 6nemli bulgular sunmaktadir. Bu baglamda,
literatiirdeki teoriler ve dnceki aragtirmalar, tuvalet egitimi siirecinin farkli boyutlarim
aydinlatmak icin degerli bilgiler igermektedir. Ozellikle, cocugun yasina, bilissel
yeteneklerine ve duygusal durumuna uygun olarak uygulanan egitim yaklasimlarinin
etkileri lizerine odaklanan ¢alismalar, bu konuda derinlemesine bir anlayis saglamistir.

Tuvalet egitimi, ¢cocuk gelisimi agisindan énemli bir donem olarak karsimiza
cikar. Bu siireg, cocugun fiziksel ve psikolojik olgunluga eristigi bir noktada
baglamalidir. Cocuklarin bu silirece hazir olma seviyeleri ve ailelerin dinamikleri
farklilik gosterdigi bu konuda tek bir dogru regete bulunmamaktadir. Bu bakimdan,
tuvalet egitimi cocugun bireysel ihtiyaglarina uygun olarak belirlenmelidir. Her cocuk

farklidir ve bu siireg, sabir ve anlayisla ele alinmalidir.

2.2.TUVALET EGIiTiMINE TARIHSEL BAKIS

Tuvalet egitiminde kullanilan yontemler zaman igerisinde siirekli olarak
degisim ve gelisim gostermektedir. 1900’Lii yillarin ilk zamanlarinda ¢ocugun genel
olarak pasif konumda oldugu ve fizyolojik olarak hazir olma sinyallerinin gozetildigi
yontemler uygulanmaya baglanmistir (6) 1920°li ve 1930’lu yillarda ise erken
baslangicli, kat1 ve baskici tuvalet egitimi yaklasimlart daha ¢ok 6n plana ¢iktigi
goriilmiistiir (7)

1929 yilinda yayinlanan bir dergide herhangi bir saglik problemi olmayan
cocuklarin birgcoguna 2 ayliktan itibaren tuvalet egitimi verilebilecegi onerilmistir (8)
Amerika Birlesik Devletleri (ABD)’de 1932 yilinda yayinlanan “Infant Care (1932)”
adli dergide ise tuvalet egitiminin bebek 6-8 aylik iken tamamlanmasi Onerisinde
bulunulmasi da bu yaklasimi destekler niteliktedir (9) Bu yillarda bebegi hizli bir
sekilde 1slaklik yiikiinden kurtarmak hedeflenmekte olup sabun ¢ubuklarla perianal
bolgeyi uyarmak gibi dogal siireci zorlayan nitelikle olan yontemler kullanilmaktaydi.
1940’larda yapilan arastirmalarda ¢ocuklarin 9. aydan once istemli mesane sfinkter
kontroliinii kazanmadig1 erken baslanan ve zorlayici metotlarla uygulanan tuvalet
egitiminin basarisiz sonuglandiginin farkina varilmistir.

1960’1 yillarin baglarinda iki ana gorilis ortaya ¢ikmis olup ilki Azrin ve

Foxx’un ebeveyn merkezli yaklasimi iken digeri ise Brazelton tarafindan ilk



standardize edilmis yontem olan ¢ocuk merkezli bir yaklasimdir. Kati ve baskici
yaklasimlardan ¢ocugu merkez alan yaklagima gegilmesi tuvalet egitimine baglama
yasini arttirmistir. Yapilan calismalarda bu iki metodun da etkili ve hizli bir sekilde
sonuca ulastiklar1 gosterilmistir. Bu metotlart kiyaslayan herhangi bir g¢alisma
olmamakla beraber Brazelton’un cocuk merkezli yOntemi Amerikan Pediatri
Akademisi (APA) tarafindan daha 6n planda tutulmustur (3,10) Her iki yontem de
cocugun gelisim diizeyini dikkate alarak, ailelerin ¢ocuklarina destek olmalarin

saglayan etkili stratejiler saglamaktadir.

2.3. TUVALET EGIiTiMi YONTEMLERI
2.3.1 Brazelton’un Cocuk Odakh Metodu

Dr. Thomas Berry Brazelton tarafindan 1962 yilinda ortaya ¢ikan “Cocuk
Odakl1 Egitim Yontemi” APA ve Kanada Pediatri toplulugu tarafindan 6nerilmekte ve
desteklenmektedir.

Brazelton'un Cocuk Odakli Tuvalet Egitimi Yaklagimi, tuvalet egitimine
cocugun tuvalete ilgi duymaya baslayip fiziksel ve psikolojik olarak hazir oldugu
donemde baglama prensibine dayanir. Genellikle 18. aydan sonra uygulanan bu
yontemde, ¢ocugun motor becerileri, konusma yetenegi ve altinin kuru kalabilme
stiresi gibi faktorler dikkate alinir.

Egitim siirecinde olumlu terimler kullanilmas1 ve ¢ocugun odiillendirilmesi,
cocugun tuvalet aligkanligi kazanmasini tesvik eder. Bu ydntemde, cocugun
mahremiyeti gozetilir ve baskici olmayan bir sekilde aktivite seklinde egitim verilir.

Bir diger onemli adim, cocuga oturak kullanimini sevdirerek alistirma
yapmaktir. Oturak ve i¢ camasirt kullanimi, ¢ocuga ayricalik gibi sunularak tuvalet
aliskanlig1 kazandirilir. Ayn1 zamanda, ¢ocugun giysilerini ¢ikarip giyebilme becerisi
gelistirilir ve tuvalet egitimi, ¢ocugun kaba motor becerilerini de desteklemektedir.

Egitim siirecinde, ¢ocuk bezinin kirletilmesi durumunda c¢ocuga nazik bir
sekilde bezi oturaga bosaltma aligkanlig1 kazandirilir. Cocugun 6zgiiveni arttik¢a, bez
cikarma asamasina gegilir ve ¢ocuk kendi basina oturagi kullanmaya cesaretlendirilir.
Bu asamaya gelindiginde ise c¢ocugun Ozgiiveni artmis ve tuvalet aligkanlig

kazandirilmig olmaktadir.



Brazelton'un yonteminde, cocugun tuvalet egitimini kademeli olarak
ogrenmesi ve siirecin dogal bir sekilde ilerlemesi 6n plandadir. Bu yontem, ¢ocugun
bireysel ihtiyaclarina saygi gosterirken ayn1 zamanda ailelere ¢ocuklarini destekleme

konusunda rehberlik saglamaktadir (3).

2.3.2. Azrin ve Foxx Metodu

Azrin ve Foxx tarafindan gelistirilen "Bir Giinde Tuvalet Egitimi" metodu,
ozellikle zihinsel engelli veya tuvalet egitiminde zorlanan ¢ocuklar i¢in odaklanmig
bir egitim stratejisidir. Bu yontem, yogun bir program kullanarak ¢ocuga hizli bir
sekilde tuvalet egitimi kontrolii kazandirmay1 hedeflemektedir (11)

Yontemin temelinde, ¢ocugun gelisimsel olarak normal olmasina ragmen
tuvalet egitiminde giigliik yasadigi1 durumlar i¢in ebeveyn-odakli bir yaklagim bulunur.
Arastirmalar, Azrin-Foxx yoOnteminin Ozellikle baglangicta mesane kontroli igin
tasarlandigini, ancak daha sonra bagirsak kontrolii i¢in de wuyarlandigini
gostermektedir.

Bu yontemin uygulanmasinda, ¢ocuklar i¢in 6zel bir egitim alan1 diizenlenmeli
ve dikkat dagitic1 unsurlardan kagimilmalidir. Cocugun sevip tercih ettigi oyuncaklar,
bebekler, atistirmalik veya iceceklerle desteklenen bu siirecte, oturakta yerinden
cikarilabilir bir toplama kab1 da kullanilmaktadir.

Egitim basladiginda, ¢ocuk yogun bir program dahilinde tuvalet kontrolii
kazanmaya yonlendirilir. Bu silireg, ¢ocugun giin iginde birka¢ kez oturaga
gotiiriilmesini ve her 3-4 dakikada bir ¢cocugun altin1 kontrol etmeyi icerir. Cocugun
1slak ve kuru arasindaki fark: anlayabilmesi i¢in ilk asamada giyinik olarak oturakta
zaman gecirme aliskanligi kazandirilir, ardindan bez ¢ikarilarak oturak kullanimi
denenir. Ancak, cocuga israr edilmez ve ebeveynler, ¢ocuk bezini kirlettiginde
cocugun bu durumu gérmesine izin verir. Bu metotta ¢ocuk oturaga ilgi gosterdiginde,
oturup idrar ve diskisini yaptiginda aninda sozel, fiziksel ya da minik hediyelerle gibi
olumlu pekistirmelerle desteklenmesi, ¢ocuk altin1 1slattiginda ise kizma, azarlama,
ayiplama gibi olumsuz pekistirmelerin kullanilmasi Onerilmistir. Bu metot ii¢ giin
boyunca devam ettirilip ¢ocugun alt1 yemek ile uyku 6ncesi kontrol edilir. Islaksa ceza
olarak cocuktan altin1 kendisinin degistirmesi istenir. Kuru oldugunda ve asamalari

basariyla tamamladigindaysa odiillenir.



Azrin ve Foxx yontemi, ¢ocugun tuvalet egitimini hizli bir sekilde kazanmasina
odaklanan etkili bir strateji olmasina ragmen, siki takip gerektirdigi i¢in tercih edilme
orani diger yontemlere gore daha diigiiktiir. Ancak metodun siki bir sekilde takip
gerektirmesi ve 0zellikle ¢calisan annelerin ¢ocuklarini giindiiz bakimevine gondermesi
ve bu metodun orada ¢aligan personel tarafindan desteklenip uygulanmadigi igin tercih
orani diger yontemlere gore daha diistiktiir (12) Ayrica, duygusal yan etkilere ve 6fke

ataklaria sebep olabilecegi de belirtilmistir (11,13)

2.3.3. Dr. Spock’un Tuvalet Egitimi Metodu

1940’1 yillarda Dr. Benjamin Spock ve arkadaglari ¢ocugun heniiz hazir
hissetmedigi, zorla ve kat1 uygulamalarla verilen egitimin basarisizlikla sonuglanacagi
ve ebeveynlerle ¢cocuk arasinda ¢atigma yaratip davranis problemlerine yol agabilecegi
diisiincesiyle tamamen cocuk odakli olan, ¢ocuk gelisimsel hazirlik belirtileri

gostermeden tuvalet egitimine baslanmamasi gerektigi goriistinii savunmuslardir (10)

Bu yontemde ailelerin tuvalet egitimine zorlama olmadan, cocugun isteklerini
gdz Online alarak egitime baslamasi beklenmektedir. Egitime yaklasik 24-30 aylar

arasinda baglanmaktadir.

Aile cocuk hazir oluncaya kadar beklerse, cocugun tuvalet egitimi zorlama
olmadan daha rahat bir sekilde 6grenecegi ilkesine dayanir. Bu yontemde de egitime
oturak ile baglanmaktadir. Diger metotlara benzer olarak c¢ocuk Once oturaga
kiyafetleriyle oturur zamanla kiyafetlerini ¢ikararak oturak kullaniminin devami
onerilir. Aile ¢ocuk ile tuvalete gidip onu cesaretlendirmelidir. Egitime bagladiktan
sonra ise ¢ocuk basarilarindan dolay1 oviiliip, cesaretlendirilirken, kazalarda veya
reddedislerde, ¢ocugu elestirmekten kaginilmalidir. Cocugun egitime karsi ¢ikmasi ya

da basarisizliklarin siklagsmasi durumunda tekrar beze doniis yapilabilmektedir (4,11)



2.3.4. Eliminasyon Tletisimi

Eliminasyon iletisimi yontemi daha c¢ok Afrika ve Asya iilkelerinde
kullanilmakta olup, bebegin dogumunu izleyen birkag¢ hafta iceresinde uygulanmaya
baslanmaktadir. Bebek bezi kullanimi olmayan bu yontemde siire¢ bakim veren ile
bebek arasinda kurulu olan bag ile ilerlemektedir. Bu yontemde esas olan bebegin idrar
veya digki sinyallerine bakim verenin ¢esitli sesler ¢ikarip yanit vermesidir. Bebek bu
sesler ile ihtiyact arasinda zamanla bir iliski kurup sesleri duydugunda ise
eliminasyonunu gerceklestirebilecegi bir yerde oldugunun anlayip tuvaletini
yapmaktadir. Bebek ve bakim verenin her ikisi i¢in de zorlu bir siire¢ oldugu igin bu

yontemin kullanimi giinlimiizde 6nemini yitirmistir (14).

2.3.4. Yardimh Tuvalet Egitimi
Daha ¢ok Afrika ve Asya ililkelerinde dogumun ilk giinlerinde baslanan
tuvalet egitimi metodudur. Anne veya bakim veren bebegin tuvalet yaparken ki

tavirlarini inceleyip, tuvalet ihtiyaci geldiginde tuvalete gotiirmektedir.

Bu metotta bebek “Kol i¢i” pozisyonuna getirilip, anne tarafindan yiiz kismi
disa bakacak sekilde ve sirti tamamiyla gOgsiine yaslanmis durumda
kucaklanmaktadir. Bu metot hem anne hem de bebek i¢in zorlayict bir siire¢ olup

giintimiizde tavsiye edilmemektedir (14).

2.4. TUVALET EGITIMIYLE iLGIiLi FAKTORLER

2.4.1 Tuvalet Egitimine Baslangic Yasi

Her ¢ocugun tuvalet egitimine baglama yasi i¢in belirli bir zaman olmayip
bu donem c¢ocuklarin ve ebeveynlerin Kkiiltiirel, egitimsel ve sosyoekonomik
faktorlerine gore degiskenlik gdstermektedir. Kanada Pediatri Toplulugu ile Amerikan
Pediatri Akademisi (AAP) fizyolojik olarak uygun zamanlama olan 18-24. aylar

arasinda tuvalet egitimine baslanmasi gerektigini bildirmektedirler (3).

1940 yillarinda tuvalet egitimine baslama yas1 18. ay civar olarak
belirlenirken, son yillarda yapilan c¢aligmalara gore 21-36. ay arasinda farklilik
gosterdigi saptanmig olup tek kullanimlik kullan at bebek bezlerinin konforu ve

kullanim rahatlig1, ¢alisan ebeveynlerde ¢cocuga ayrilan zamanin daha kisitl olmasi,



cocuklarin fizyolojik hazirligiin ihmali gibi nedenlerle tuvalet egitimine baglama yas1

artis gostermistir (15,16)

Ulkemizde 745 ¢ocugun dahil oldugu bir ¢alismada tuvalet egitimine baslama
yasi1 gelismis iilkelere gore daha erken tespit edilmis olup, tamamlama yasinin ise 28,5

ay oldugu belirtilmistir (17)

2.4.2 Tuvalet Egitimi ve Cinsiyet
Tuvalet egitiminin ¢ocugun cinsiyetine gore degiskenlik gosterdigi yapilan

caligmalarda belirtilmektedir (18).

Sinir sistemi gelisiminin erkek ¢ocuklarda daha ge¢ tamamlanmasi, erkeklerin
1islaklik hissiyatina kars1 kiz ¢ocuklarina gére daha duyarsiz davranmalari, egitimin
genelde kadinlar tarafinca veriliyor olmasi, oturaga karsi ilgi duyma gibi faktorler
nedeniyle tuvalet egitiminin kizlarda daha erken aylarda tamamlandig:

gozlemlenmistir (19).

2.4.3. Tuvalet Egitimi ve Sosyoekonomik Ozellikler

Tuvalet egitiminde etkili olan bir baska faktdr ise ebeveynlerin egitim
diizeyleridir. Ulkemizde yapilan bir calismada 6zellikle kirsal kesimde yasayan ve
egitim diizeyinin diisiik anneler tuvalet egitimine daha erken yaslarda baslandigi tespit
edilmis olup bu egitimin normale gore daha uzun siirede tamamlandig1 saptanmigtir

(17,20)

Ailenin aylik kazan¢ miktar1 da tuvalet egitimine baslama zamaninda etkili
faktorler arasindadir. Ailelerin aylik kazang durumlari arttikca tuvalet egitimi
baslangicinin da o&telendigi goriilmiistiir. Cok ¢ocuklu ailelerde oOzellikle birinci
cocukta tuvalet egitim siiresinin daha uzun seyretmesi ise Brazelton tarafindan anne

babanin ilk ¢cocuktaki yogun stresi olarak diigiintilmiistiir (11).

2.5. TUVALET EGITIMINE HAZIRLIK
2.5.1. Cocugun Tuvalet Egitimine Hazirlanmasi
Cocugun fizyolojik, biligsel ve davranigsal gelisimi g¢ocuklarin tuvalet

egitimine baglanmasinda takvim yasindan daha ¢ok 6nem arz etmektedir (3).



Tuvalet egitimine baslama karar1 i¢in 6nce kisa vadeli hedeflerden olusan bir

program

ile baslayip ardindan uzun vade hedeflere ulagilmasi beklenir. 2012 yilinda

yayimlanmis olan bir derlemede tuvalet egitimi hazirliginda kullanilmasi iizere 21

farkl belirti tanitmlanmistir (21). Bu belirtilerinden kag¢ tanesinin bulunmasinin yeterli

oldugu veya hangilerinin egitim i¢in referans oldugu konusunda bir netlik olmamakla

birlikte eger ¢ocukta hicbir belirti yoksa tuvalet egitimine baslanmamas1 gerektigi

belirtilmistir. Baz1 uzmanlar, cocuk hazirlik belirtileri gdsterdikten yaklasik 3 ay sonra

tuvalet egitimine baglamanin daha olumlu sonug¢landigini belirtmislerdir (3,22).

Cocuklarda tuvalet egitimine hazirhk gostergeleri:

1

. Davraniglari taklit edebilme

. Desteksiz oturabilme

. Yardimsiz yliriiyebilme

. Kiiciik cisimleri kavrayabilme

. Bagimsizligiin gostergesi olarak “hayir” diyebilme

. Mesane ve bagirsak hareketlerini kontroliinii istemli olarak yapabilme
. Yonlendirmeleri, sorular1 ve basit emirleri anlayip uygulayabilme

. Surat ifadesi, durus degisikligi gibi sdzel olmayan sekilde iletisim kurabilme

. Digkisini kaplarin i¢ine koyabilme

10. Mesane ile iliskili uyarilarin ve igeme gereksiniminin farkina varabilme

1

1. Tuvalet ile ilgili sozciikleri anlayip kendine 6zgii sozciikler iiretebilme

12. Tuvalet egitimi ile ilgili iletisim kurabilme ve is birligi yapma

13. Mesane kapasitesinde artig gosterme

14. Yonergeleri bagimsiz uygulayabilme ve bundan zevk alma

15. Tuvalet ihtiyaci hakkinda sorular sorabilme

16. Temizlenme istegi, camasiri 1slak veya kirli oldugunda rahatsiz olmasi
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17. Kendi bagina giyinmek istegi

18. Giysilerini ¢ikarip giyebilme

19. Geceyi tuvalet ihtiyaci olmadan gegirebilme
20. Egyalarini ait oldugu yere koyabilme

21. Tuvalet/oturak lizerinde 5-10 dakika oturabilme

2.5.1.1. Fizyolojik Hazirhk
Tuvalet egitimine baslama siirecinde en dnemli faktdrlerden birisi fizyolojik

olarak gelisimin tamamlanmasadir.

Cocuklarda 9-12. ay civan refleks sfinkter kontrolleri gelisirken istemli
sfinkter kontrolleri 12-15. aylarda olusur. Sfinkterlerden sorumlu yolagin
myelinizasyonunun tam olarak gelisimini tamamlamasi ise 12-18. aylar arasinda

gerceklesmektedir.

Term yenidogan bir ¢ocuk saat bas1 bir kez olmak iizere giin boyunca yaklasik
20 defa tuvaletini yapmaktadir, 2 yasina geldiginde bu sayr giinde 11-12 defaya
diismekte olup ¢ocuk 5 yas tizerine geldiginde ise giinliik ortalama 4-7’lere kadar

inmektedir (11).

Cocuk yaklagik 3 yasindayken mesane dolulugunun farkina varip cisini
tutabilmektedir. 4 yasindayken ise artik kazalar olmaksizin ¢ocugun eriskin iseme
ozelligi kazanmis olmasi beklenir. Geceleri tuvalet kontrolii ise genellikle tuvalet

egitiminde en son gelisimi saglanan basamak olup 5 yasini bulabilmektedir (23).

Genel olarak gelisimi normal seyreden ¢ocuklarda bagirsak kontrolii gelisimi
sonrasinda mesane kontroliiniin basarili bir sekilde tamamlanmasi gergeklesmektedir.
2,5-3 yaslarinda bagirsak kontroliiniin tamamlanmasi, 4-5 yaslarinda ise altinin

tamamen kuru olmasi beklenmektedir (24).

2.5.1.2. Gelisimsel Hazirhk
1-4 yas aras1 donemde ¢ocuklar fiziksel olarak gelismesi yaninda biligsel olarak

da Onemli beceriler kazanmaktadir. Basit emirleri anlayip gerektigi zaman bazi
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onergelere “hayir” diyerek bagimsizligini gostermesi, tuvaleti geldigi zaman bu
ihtiyacin1 anlatabilecek bir ifade diline sahip olmasi, oyuncaklariyla yasitlarina ve
amaca uygun oyunlar oynayabilmesi, tuvalet ya da oturaga ilgisini belli etmesi gibi
durumlar ¢ocugun tuvalet egitimine gelisimsel anlamda hazir oldugunu gosteren

faktorlerdir (25).

2.5.1.3. Psikolojik Hazirhk

Tuvalet egitimine baglayabilmek icin ¢ocugun zamanla bezden rahatsizlik
duymaya baslayip, bezi kirlendiginde bu durumdan huzursuz olmasi ve bunu anne
babasina belli edebilmesi gerekmektedir. Oturakta sabir gdstererek ¢is veya digkisini
yapacak siire boyunca oturmasi, anne babasindan gelecek destegi anlayip ve onlar
tarafindan odiillendirildiginde bunun icin daha fazla c¢aba sarf etmesi ¢ocugun

psikolojik anlamda hazir oldugunu bize gostermektedir(25).

2.5.2. Ebeveynlerin Tuvalet Egitimine Hazirlanmasi
Cocuklar kadar anne ve babanin da tuvalet egitimi siirecinde ¢ocugun tuvalet
egitimine hazir ve istekli olmalari, egitimin bagarili olmasi agisindan biiyiik 6nem arz

etmektedir.

Cocuk saglig1 izleminde 1 yas itibariyle anne baba ile tuvalet egitimi hakkinda
konusulup bu konuda bilgilendirilmeleri gerekmektedir. Bu siirecte 15 aya kadar
cocugun idrar veya digkisini kagirmasi gibi kaza durumlarinin olabilecegi ve bunlar
kat1 bir sekilde cezalandirmanin ¢ocuga hicbir faydasinin olmadiginin, aksine ¢ocukta
davranig bozukluklarina yol acabileceginin bilincinde olarak egitim vermelidirler.
Izlemde kolay sinirlenen sabirsiz davranan anne babalara, ¢ocuklar1 30 aylik olana

kadar egitime ara verip ertelemeleri onerilebilir (26).

2.5.3 Saghk Cahsani Ebeveynlerin Tuvalet Egitimine Hazirlik siireci

Saglik ¢alisan1 annelerin ¢caligma sartlarinin yogunlugu, ndbet tutmalari ve geg
cocuk sahibi olmalar1 tuvalet egitimi siirecini olumsuz yonde etkileyebilmekteyken,
bilgi ve deneyimleri, kaynaklara erisim kolayliklari, stres ve zaman ydnetimi

konusundaki tecriibeleri ise bu siireci olumlu etkileyen faktorler sayilabilir.

2.5.3.1. Yogun Calisma Sartlari: Saglik calisan1 anneler genellikle yogun ve

diizensiz ¢alisma saatlerine sahip olup ndbet tutma durumunda olmalar1 da tuvalet
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egitim siirecini etkileyebilir. Bu durum c¢ocugun annesi ile bir arada olma siiresini
kisitlayip tuvalet egitimi slirecinde anneyle yeterli zaman gegirememesine ve siirecin
diizenli bir sekilde takip edilememesine sebep olabilir. Tuvalet egitimi siireci sabir ve
siirekli rehberlik gerektiren bir siire¢ oldugundan yogun calisma sartlar1 bu siireci
zorlagtirabilir. Cocugun istikrarli bir gsekilde tuvalet egitimine devam etmesi ve

aliskanliklarin1 kazanmasi i¢in anneyle siirekli iletisim ve rehberlik gerekmektedir.

2.5.3.2. Ge¢ Cocuk Sahibi Olma: Saglik calisan1 anneler genellikle
kariyerlerine odaklanmak ve mesleklerinde ilerlemek icin ¢ocuk sahibi olmay1 daha
gee yaslarda tercih etmektedirler. Ge¢ ¢ocuk sahibi olma durumu, anne ve ¢ocugun
arasindaki yas farkinin fazla olmasina ve anne i¢in daha az enerji ve sabir harcamasina

neden olup tuvalet egitimi siirecini uzatabilir ve zorlagtirabilir.

2.5.3.3. Bilgi ve Deneyim: Saglik calisan1 anneler saglik sektdriinde
calistiklarindan dolayr ¢ocuk sagligi ve onlarin fizyolojik ve psikolojik gelisimi
konularinda daha fazla bilgi ve deneyime sahip olabilir. Bu durum tuvalet egitimi gibi
konularda daha bilingli ve bilgili bir yaklagim sergileyip bu siireci daha etkili bir

sekilde yonetmelerine yardimer olabilir.

2.5.3.4. Kaynaklara Erisim: Saglik calisan1 anne, saglik sektoriinde ¢alistigi i¢in
daha fazla kaynaga ve uzmana erisim imkanina sahip olabilmektedir. Bu durum
cocugiun tuvalet egitimi siirecinde daha fazla destek alip daha bilingli ve bilgili

olmalarini saglayabilir.

2.5.3.5. Stres ve Zaman Yonetimi: Saglik ¢alisan1 anneler yogun is temposu ve
stres altinda ¢alistiklar1 icin zaman yonetimi konusunda daha becerikli olabilmektedir.
Bu durum tuvalet egitimi siirecinde daha organize ve planl bir yaklasim sergilemesine

yardimci olabilir.

2.5.3.6. Stigma ve Beklentiler: Saglik calisan1 anneler, mesleki kimlik nedeniyle
cevresindeki insanlarin daha yliksek beklentileriyle karsilasabilir veya daha fazla
elestiriye maruz kalabilir Bu durum tuvalet egitimi gibi hassas konularda daha fazla

baski altinda hissetmelerine neden olabilir.

2.5.3.5. Profesyonel Tutum: Saglik calisani anneler, mesleki olarak hastalara ve

cocuklara kars1 profesyonel bir tutum gelistirmis olabilir. Bu durum ¢ocugun tuvalet
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egitimi siirecinde daha sabirli, anlayish ve destekleyici bir yaklagim sergilemesine
yardimect olabilir. Bu da ¢ocuklarin tuvalet egitimi siirecini daha olumlu bir sekilde

tamamlamalarini saglar.

Bu farkliliklarin yant sira, her anne ¢ocugunu en iyi sekilde yetistirmek ve ona en
iyi bakimi1 saglamak i¢in ¢aba gosterir. Saglik calisant anne ve diger anneler arasindaki
farkliliklar, her iki grubun da g¢ocuklarinin saglikli ve mutlu bir sekilde gelismesine
katkida bulunabilir. Ayrica, anne ve ¢ocugun birlikte gecirecekleri kaliteli zamanin
arttirtlmasi, tutarlt bir egitim yaklagimimin benimsenmesi ve ¢ocugun ihtiyaclarina

duyarli bir sekilde yaklasilmasi da tuvalet egitim siirecini kolaylastirabilir.
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3. GEREC VE YONTEM

3.1.Arastirmanin Tiirii ve Kapsam

Tek merkezli kesitsel ve tanimlayici nitelikte planladigimiz c¢alismamiz,
01.07.2023 ile 01.09.2023 tarihleri arasindaki 2 aylik periyotta Basaksehir Cam ve
Sakura Sehir hastanesinde aktif caligmakta olan, calismaya dahil edilme kriterlerini
karsilayan ve ¢aligmaya katilmay1 kabul eden 205 saglik ¢alisani anne ile yapilmistir.
Saglik ¢alisani annelere yas, cinsiyet, 6grenim durumu, meslek gibi sosyodemografik
ozelliklerini tanimlamak amaciyla sorulan sorularmn ardindan 2021 yilinda Ipek Ciger
tarafindan gecerlik giivenilirligi yapilmis olan Tuvalet Egitimi Bilgi Tutum Olgegi'ni

de igeren 50 soruluk bir anket uygulanmistir (27).

3.2.Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini Bagaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesinde aktif
caligmakta olan 1-4 yas arasi ¢ocuk sahibi 360 anne olusturmaktadir. Calisma icin
orneklem biiyiikliigii; referans makaleden yola c¢ikilarak, 0.05 yanilgi, 0.95 giiven
araliginda gii¢ analizi ile 186 kisi olarak hesaplanmistir. %10 kayip ile 205 anneye
ulagilmas1 planlanmistir. Veriler basit rastgele drnekleme yontemi ile segilen saglik

caligsani annelerden toplanmustir.

3.3.Arastirmaya Dahil Edilme ve Hari¢ Tutulma Kriterleri
3.3.1. Dahil Edilme Kriterleri

a. Caligmaya katilmaya goniillii olan

b. Herhangi bir iletisim sorunu olmayan

c. Cocugu 1-4 yas arasi olan

d. Tuvalet egitimini kendisi vermis anneler

Bu kriterler, arastirmanin odaklandig1 grup iginde tutarliligi ve katilimeilarin

aragtirma amacina uygunlugunu saglamak adina belirlenmistir.
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3.3.2. Hari¢ Tutulma Kriterleri

a. Calismaya katilmaya onam vermemis olmak
b. Cocugunda fiziksel ya da zihinsel engel bulunmasi
¢. Cocugunda norolojik bir saglik sorunu bulunmast

Bu kriterler, aragtirmanin biitiinliigiinii ve elde edilecek verilerin giivenilirligini
saglamak adina belirlenmistir. Bu sayede, arastirma sonuglarinin konuyla ilgili daha

kesin ve spesifik olmasina katkida bulunmak hedeflenmistir.

3.4. Arastirmanin Etik Kurul Siireci

Caligmamizin yiiriitiilmesinde etik bir sakinca olmadigina dair etik kurul onay1
Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi Klinik Arastirmalar ve Etik Kurulu’ndan
26.05.2023 tarihli KAEK/2023.05.217 karar numarasi ile onay almistir (Ek-1).
Aragtirmamiz Helsinki Bildirgesi’nin son metni, Iyi Klinik Uygulamalar Kilavuzu ve

ilgili mevzuata uygun yiiriitilmustiir.

3.5. Veri Toplama Araclari ve Arastirmada Kullanilan Olcekler

Veri toplama siireci, yiiz yiize anket uygulamasiyla gergeklestirilecektir.
Katilimcilara, yas, cinsiyet, 6grenim durumu, meslek gibi sosyodemografik 6zellikleri
belirleyen temel sorularin ardindan, Tuvalet Egitimi Bilgi Tutum Olgegi'ni iceren 50
soruluk bir anket uygulanacaktir. Anket, Ipek Ciger tarafindan gegerlik ve giivenirlik
analizleri yapilmigtir. Anket doldurma siiresi, katilimcilara uygun bir zaman

cergevesinde hesaplanan 20 dakikadir.

Bu aragtirma, saglik caligani annelerin tuvalet egitimi konusundaki bilgi
diizeyleri ve tutumlarini anlamak amaciyla 6zenle tasarlanmis veri toplama araclar
kullanacaktir. Veri toplama stireci, katilimcilarla birebir gerceklestirilecek yiiz yiize
anket uygulamasma dayanacaktir. Bu yontem, arastirmanin odaklandigr konuda

derinlemesine ve kisisel bilgiler elde etmeyi amaglamaktadir.

Veri toplama araclari 2 kisimdan olusmustur.
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3.5.1. Sosyodemografik Veri Formu

Katilimcilara yoneltilen temel sorular, sosyodemografik 6zellikleri belirlemek
icin kullanilacaktir. Yas, cinsiyet, O0grenim durumu, meslek, c¢alisma sartlari
yogunlugu, aile tipi, ¢ocuk sayisi, tuvalet egitimine ne zaman baslandigi, nasil bilgi
sahibi oldugu, nasil bir yontem uyguladigi ve yasadigi zorluklar gibi faktorleri
sorgulayan sorularla saglik ¢alisan1 annelerin profillerini ¢ikarmak adina 21 sorudan
olusan bu agsamada ele alinacaktir. Bu bilgiler, elde edilen sonuglarin daha spesifik ve

anlamli olmasina katki saglamak amaciyla 6nemlidir.

3.5.2 Tuvalet Egitimi Bilgi Tutum Ol¢egi

Ana veri toplama araci olan 50 soruluk anket, Ipek Ciger tarafindan gegerlik
ve giivenirlik analizlerine tabi tutulmustur (27). Bu dlgek, saglik calisant annelerin
tuvalet egitimi konusundaki bilgi diizeyleri ve tutumlarin1 6lgmeyi amaglamaktadir.
Sorular, konunun derinligine inerek ¢ocuklarin tuvalet egitimi siireci hakkinda detayli

bilgiler elde etmeyi hedeflemektedir.

Tuvalet egitimi bilgi tutum 6lcegi annelerin tuvalet egitimi bilgi ve tutumunu
degerlendirmek igin gelistirilmistir. Olcekte, annelerin tuvalet egitimi bilgi ve
tutumlarma katilip katilmama tercihleri 1’den 5’e kadar dereceli (5-Kesinlikle
Katiliyorum, 4-Katiliyorum,  3-Bilmiyorum, 2-Katilmiyorum, 1-Kesinlikle
Katilmryorum), Likert tipi 29 maddeden olusmustur. Olcek ters madde ve puanlama
icermemektedir. Olgek maddelerinden en az 1- en fazla 5 puan alinabilir. Olgek alinan
puan yiikseldikce annelerin Tuvalet Egitimi-BTO bilgi ve tutumu olumlu ydnde
artmaktadir. Olgekten toplamdan en az 29 ve en fazla 145 puan, alinabilir. Tuvalet
Egitimi BTO’nin Cronbach a katsayisi; .916 olarak hesaplanmistir. Sorular, konunun
derinligine inerek ¢ocuklarin tuvalet egitimi siireci hakkinda detayli bilgiler elde

etmeyi hedeflemektedir.

3.6.1statistiksel Analiz

Tiim istatistiksel analizler IBM SPSS siiriim 25.0 (SPSS Inc., Chicago, Illinois,
ABD) kullanilarak gerceklestirilmistir. Tablolarda siirekli degiskenler medyan(min-
maks) ve Ort+SS olarak sunulmustur. Kategorik degiskenler say1 (n) ve yiizde (%)

seklinde sunulmustur.
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Calismanin siirekli verileri normallik varsayimlar1 agisindan incelendiginde,
hem 6rneklem sayisinin 200’{in iizerinde olmasindan dolay1 (28) hem de Skewness ve
Kurtosis degerlerinin standart hatalarina bdliimlerinden elde edilen degerlerin + 3,29
esik deger araliginda olmasindan dolay1 normal dagilim gosterdigi belirlenmistir (29).
Tuvalet egitimi bilgi ve tutum 6l¢egi toplam puanlart ile ¢esitli degiskenler arasindaki
iliskiyi belirlemek i¢in parametrik testlerden pearson korelasyon testi kullanilmistir.
Tuvalet egitimi bilgi ve tutum Olgegi toplam puanlart ile katilimcilarin gesitli
degiskenleri arasinda anlamli farklilik olup olmadigini belirlemek tizere 2 gruplu
degiskenler i¢in parametrik testlerden Independent Samples t testi uygulanmistir.
Tuvalet egitimi bilgi ve tutum Olgegi toplam puanlart ile katilimcilarin gesitli
degiskenleri arasinda anlamli farklilik olup olmadigini belirlemek {izere 3 ve tizeri
gruba sahip degiskenler i¢cin One-Way ANOVA testi uygulanmistir. Gruplar arasinda
anlamhi fark c¢ikmasi durumunda, anlamliligin hangi gruplar arasinda oldugunu
belirlemek amaciyla post-hoc testilerinden sidak testi tercih edilmistir. Kategorik
degiskenlerin karsilagtirilmasi i¢in Chi-square test kullanilmistir. p<0.05 istatistikce

anlamli kabul edilmistir.
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4.BULGULAR

Calismanin bu boliimiinde gerceklestirilen anket calismasinda elde edilen
verilerin istatistiksel sonuglarina ait bulgulara yer verilmistir. Bulgular béliimiintin ilk
kisminda katilimcilarin demografik ve diger 6zelliklerine iliskin frekans dagilimlarina
yer verilmistir. ikinci boliimiinde ise katilimcilarin Tuvalet egitimi bilgi ve tutum
Olceginden aldiklar1 puanlarin demografik ve c¢esitli degiskenler agisindan

karsilastirilmasina iligskin analiz sonuglar1 verilmistir.

Tablo 1. Katihmcillara Cocuklarina ait Demografik ve Cesitli

Degiskenlerin Frekans Dagilimi (n=205)

Degiskenler n veya Medyan % veya Ort.£SS
(Min-Maks)
Cocugun yasi (ay) 38,0 (15,0-48,0) 36,24+7,94
Cocugun Cinsiyeti
Kiz 98 47,8
Erkek 107 52,2

Cocugun krese gitme durumu

Evet, tam zamanl 77 37,6
Evet, yar1 zamanl 49 23,9
Hayir 79 38,5

Cocuga bakim veren Kisi

Anne 159 77,6
Anne ve baba 11 5,4
Anneanne/Babaanne 21 10,2
Bakici 14 6.8

n=Say1, %=Yiizde, Medyan=Ortanca, Min=minimum, Maks=Maksimum,

Ort=Ortalama, SS=Standart sapma

Tablo 1’de katilimcilarin ¢ocuklarina ait ¢esitli degiskenlerin frekans dagilimi
verilmistir. Bu analiz sonucuna gore ¢gocuklarin minimum yasi 15 ay, maksimum yas1

48 ay, medyan yas1 38 ay iken ortalama yas ise 36.24 ay (SS=7.94)’dir. Katilimcilarin
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%52,2’sinin (n=107) erkek, %38,5’inin (n=79) krese gitmedigi, %77,6’smnin (n=159)

cocuga bakim vereninin anne oldugu belirlenmistir.

Tablo 2. Katihmcilara ait Demografik ve Cesitli Degiskenlerin Frekans

Dagilimi (n=205)

Degiskenler n veya Medyan % veya Ort.£SS
(Min-Maks)
Katihmeinin yasi 31,0 (22,0-44,0) 31,89+4,03

Medeni durum
Bosanmig/dul 2 1,0
Evli 203 99,0

Egitim durumu

Lise 11 5.4
Lisans 102 49,8
Lisanststi 92 44,9
Mesleginiz
Hekim 74 36,1
Hemsire 56 27,3
Psikolog 9 4,4
Diyetisyen 5 2,4
Tekniker 23 11,2
Ebe 11 5,4
Tibbi sekreter 11 5.4
Eczaci 7 34
Diger 9 4,4
Calistig1 boliim
Cerrahi 32 15,6
Dabhili 151 73,7
Diger 22 10,7

Calisma sartlarinin yogunlugu

Mesai 131 63,9
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Mesai ve nobet seklinde 74 36,1

Aile tipi
Cekirdek aile 165 80,5
Genis aile 40 19,5
Yasayan cocuk sayisi 1,0 (0,0-4,0) 1,43+0,61

n=Say1, %=Yiizde, Medyan=Ortanca, Min=minimum, Maks=Maksimum,

Ort=Ortalama, SS=Standart sapma

Tablo 2’de katilimcilara ait demografik ve cesitli degiskenlerine ait frekans
analizi verilmistir. Bu analiz sonucuna gore katilimcilarin minimum yas1 22,
maksimum yas1 44, medyan yasi 31 iken ortalama yas ise 31.89 (SS=4.03)’dur.
Katilimcilarin %99,0’1nin (n=203) evli oldugu, %49,8’inin (n=102) lisans mezunu
oldugu, %36,1’inin (n=74) hekim oldugu, %73,7’sinin (n=151) dahili boliimde
calistigl, %63,9’unun (n=131) galisma sartlarinin mesai seklinde oldugu, %80,5’inin

(n=165) ¢ekirdek aile tipinde yasadigi belirlenmistir.

Tablo 3. Katihmcilarin Tuvalet Egitimine Iliskin Cesitli Degiskenlerin
Frekans Dagilimi (n=205)

Degiskenler n veya Medyan % veya Ort.£SS
(Min-Maks)
Tuvalet egitimine kacinci ayda 24,0 (12,0-40,0) 24,75+6,91
basladimz?

Tuvalet egitimine hangisi ile

basladimz?
Cis 151 73,7
Kaka 15 7,3
Dikkat etmedim 39 19,0

Cocugunuzu tuvalete gotiirme
sikhigimiz neydi?

1 saatten az 72 35,1
2 - 4 saat arayla 113 55,1
5 - 7 saatten fazla 5 2,4
Hatirlamiyorum 15 7,3
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Cocugunuza tuvalet ahskanhgi
kazandirma konusunda nasil bilgi

edindiniz?
Anne 15 7,3
Internet 99 48,3
Kitaplar 53 25,9
Yakin gevre 24 11,7
Bilgi almadim 14 6,8

Cocugunuza tuvalet egitimi
kazandirirken nasil bir yontem

uyguladimz?
Model olma 47 22,9
Oyun yoluyla 91 44,4
Odiil yoluyla 26 12,7
Tuvalette oturttum, kendi 23 11,2

kendine 6grendi

Diger 18 8,8

Cocugunuza tuvalet egitimi
kazandirirken karsilastigimiz
zorluklar nelerdir?

Inatlasma 54 26,3
Bez takmamu istedi 17 8,3
Kabizlik 51 249
Diger 15 7,3
Zorlandigim bir durum olmadi1 68 33,2

Tuvalet egitimi siirecinde yanhs
yaptiginizi diisiindiigiiniiz bir
davranisiniz oldu mu?

Evet 81 39,5
Hayir 124 60,5

Eger oldu ise liitfen belirtiniz
Zamanindan 6nce basladim 13 16,0

Cocuga bask1 kurdum 4 4,9
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Tehdit ettim veya ceza 4 4,9
uyguladim

Sabirsiz oldum, sinirlendim 52 64,2

Diger 8 9,9

n=Say1, %=Yiizde, Medyan=Ortanca, Min=minimum, Maks=Maksimum,

Ort=Ortalama, SS=Standart sapma

Tablo 3’te katilimcilarin tuvalet egitimine iliskin ¢esitli degiskenlerin frekans
dagilimi verilmistir. Bu analiz sonucuna gore katilimcilarin minimum tuvalet
egitimine baglama yas1 12 ay, maksimum yas1 40 ay, medyan yas1 24 ay iken ortalama
yas ise 24,75 (SS=6.91)’tir. Katilimcilarin %73,7’sinin (n=151) ¢is ile tuvalet
egitimine basladig1, %55,1’inin (n=113) tuvalete gotlirme sikliginin 2- 4 saat arayla
oldugu, %48,3’liniin (n=99) ¢ocuga tuvalet egitimi kazandirma konusuna internetten
bilgi aldig1, %44,4’linlin (n=91) ¢ocuga tuvalet egitimi kazandirirken oyun yoluyla
ogretimi kullandigi, %26,3 {iniin (n=54) ¢ocuga tuvalet egitimi kazandirirken en ¢ok
inatlasma konusunda zorluk yasadigi belirlenmistir. Katilimeilarin %39,5’inin tuvalet
egitimi siirecinde yanlis yaptigini diisiindiigii davraniglarinin oldugu, yanls davranisi
oldugunu diisiinen katilimcilarin %64,2’sinin (n=52) sabirsiz oldum, sinirlendim
yanit1 verdigi belirlenmistir.

Tablo 4. Tuvalet Egitimi Bilgi ve Tutum Olceginden Alnan Puanlara Ait
Betimsel Istatistikler

Degiskenler n Min. Maks. Ort. SS
Tuvalet Egitimi 205 56,00 142,00 112,49 11,87
BTO Toplam

n=Sayi, %=Frekans, Min=Minimum, Maks=Maksimum, Ort=Ortalama,

SS=Standart sapma,

Tablo 4’te katilmecilarin 6lgek toplam puanlarin minimum, maksimum,

ortalama ve standart sapma degerleri verilmistir.

Tablo 5. Katihmcilarin Olgek Toplam ve Cesitli Degiskenler Arasindaki
Tliskilere Ait Korelasyon Sonuclar1 (n=205)

1-Tuvalet egitimi BTO Toplam r 1
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2-Cocugunuzun yasi (ay)

3-Yasiniz (y1l)

4-Yasayan ¢ocuk sayiniz

5-Tuvalet egitimine kaginci ayda

basladiniz?

-, 157* 1
0,025

-0,130 0,114 1
0,071 0,102
0,028 0,081 ,163* 1
0,689 0,249 0,020
-0,010 ,467** 0,01 -0,010

0,838 <0.001 0,85 0,865

*Korelasyon 0,05 diizeyinde anlamhdir (Pearson korelasyon testi), **

Korelasyon 0,01 diizeyinde anlamhdir (Pearson korelasyon testi)

Tablo 5’te katilimcilarin 6lgek toplam ve c¢esitli degiskenler arasindaki

iligkilere ait pearson korelasyon analizi sonuglar1 verilmistir. Bu analiz sonucuna gore

Tuvalet egitimi bilgi ve tutum 06lgegi toplam puani ile ¢gocugun yasi (ay) arasinda

negatif yonlii istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmistir (r=-0.157, p=0.025).

Tablo 6. Katimcilarin Demografik ve Cesitli Ozelliklerine Gore Olcek
Toplam Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmasi (n=205)

Tuvalet egitimi

Degiskenler n BTO Toplam
Cocugun Cinsiyeti Ort.£SS
Kiz 98 112,51+11,50
Erkek 107 112,48+12,25
t= 0,015

p= 0.988
Cocugun krese gitme durumu Ort.£SS
1)Evet, tam zamanl 77 111,76+12,95
2)Evet, yar1 zamanl 49 110,26+10,89
3)Hay1r 79 114,59+11,14
F= 2,271
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p= 0.106
Post-Hoc= -
Cocuga primer bakim veren Kisi Ort£SS
1)Anne 159 112,79+£12,36
2)Anne ve baba 11 106,45+7,80
3)Anncanne/Babaanne 21 114,95+9,60
4)Bakici 14 110,14+10,88
F= 1,476

p= 0.222
Post-Hoc= -
Egitim durumu Ort.£SS
1)Lise 11 112,90+10,34
2)Lisans 102 113,18+10,70
3Lisansiisti 92 111,68+13,38
F= 0,391

p= 0.677
Post-Hoc= -
Meslek Ort.£SS
1)Hekim 74 111,89+12,14
2)Hemsire 56 111,82+13,24
3)Psikolog 9 110,78+12,88
4)Diyetisyen 5 112,20+6,98
5)Tekniker 23 114,17+10,77
6)Ebe 11 114,91£12,69
7)T1bbi sekreter 11 112,00£5,51
8) Eczaci 7 114,71+13,20
9)Diger 9 115,22+11,34
F= 0,269

p= 0.975
Post-Hoc= -

t=Independent t test, F=One Way ANOVA test, Post-Hoc; Sidak Test
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Tablo 6’da katilimcilarin demografik ve cesitli degiskenleri ile tuvalet egitimi
bilgi ve tutum toplam puan ortalamalarinin karsilastirilmasina iligskin analiz sonuglari
verilmistir. Bu analiz sonucuna gore tuvalet egitimi bilgi ve tutum toplam puan
ortalamalarinin herhangi bir degisken ile arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

farklilik saptanmamistir (p>0.05).

Tablo 7. Katimcilarin Demografik ve Cesitli Ozelliklerine Gore Olcek
Toplam Puan Ortalamalarimin Karsilagtirilmasi (n=205)

Tuvalet egitimi

Degiskenler BTO Toplam
Calistig1 boliim Ort.£SS
1)Cerrahi 32 113,50+11,75
2)Dahili 151 112,22+11,99
3)Diger 22 112,95+11,70
F= 0,171
p= 0.843
Post-Hoc= -
Calisma sartlarimizin yogunlugu Ort.£SS
1)Mesai 131 112,83+11,02
2)Mesai ve nobet seklinde 74 111,90+13,31
t= 0,536
p= 0.593
Aile tipi Ort£SS
Cekirdek aile 165 112,68+11,30
Genis aile 40 111,72+14,12
t= 0,458
p= 0.648
basladlﬁ:lzsr;alet egitimine  hangisi ile Ort.-SS
1)Cis 151 113,54+12,46
2)Kaka 15 110,07+8,80
3)Dikkat etmedim 39 109,41+9,98
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F= 2,236
p= 0.109
Post-Hoc= -
Cocugunuzu  tuvalete  gotiirme Ort.£SS
sikhigimiz neydi?
1)1 saatten az 72 114,25+8,86
2)2-4 saat arayla 113 111,58+13,27
3)5-7 saatten fazla 5 114£16,85
4)Hatirlamiyorum 15 110,47+11,84
F= 0,917
p= 0.434
Post-Hoc= -
Cocugunuza tuvalet ahskanhg
kazandirma  konusunda nasil  bilgi Ort.£SS
edindiniz?
1)Anne 15 112,93£9,90
2)internet 99 111,56+12,87
3)Kitaplar 53 113,74+11,47
4)Y akin gevre 24 114,63+11,77
5)Bilgi almadim 14 110,36+7,88
F= 0,606
p= 0.659
Post-Hoc= -

t=Independent t test, F=One Way ANOVA test, Post-Hoc; Sidak Test

Tablo 7°de katilimcilarin demografik ve cesitli degiskenleri ile tuvalet egitimi

bilgi ve tutum toplam puan ortalamalariin karsilastirilmasina iligskin analiz sonuglari

verilmistir. Bu analiz sonucuna gore tuvalet egitimi bilgi ve tutum toplam puan

ortalamalarinin herhangi bir degisken ile arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

farklilik saptanmamuistir (p>0.05).
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Tablo 8. Katimcilarin Demografik ve Cesitli Ozelliklerine Gore Olcek
Toplam Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmasi (n=205)

Degiskenler n Tuvalet egitimi

BTO Toplam
o ot sl g
1)Model olma 47 114,47+9,56
2)Oyun yoluyla 91 112,59+12,7
3)Odiil yoluyla 26 114,35+10,31
4)Tuvalete oturttum, kendi kendine 23 107,96+14,70
ogrendi
5)Diger 18
F= 1,538
p= 0.193
Post-Hoc= -
Cocugunuza tuvalet egitimi kazandirirken Ort.-SS
karsilastigimz zorluklar nelerdir?
Dinatlasma 54 111,6749,91
2)Bez takmamu istedi 17 106,65+19,62
3)Kabizlik 51 113,82+10,83
4)Diger 15 118,60+13,77
5)Zorlandigim bir durum olmadi 68 112,28+10,67
F= 2,310
p= 0.059
Post-Hoc= -
Tuvalet egitimi siirecinde yanhs yaptiginizi
diisiindiigiiniiz bir davramisimiz oldu mu? Ort£SS
Evet 81 113,12+12,24
Hay1r 124 112,08+11,66
t= 0,609
p= 0.543
Ort£SS
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Bir oncesi soruya yanitimiz “Evet” ise
belirtiniz?

1)Zamanindan 6nce basladim
2)Cocuga baski kurdum

3)Tehdit ettim veya ceza uyguladim
4)Sabirsiz oldum, sinirlendim

5)Diger

p:
Post-Hoc=

13

52

106,15+23,82
111,7549,60
106,25+3,30
115,69+8,34
111,88+4,58
2,080
0.092

t=Independent t test, F=One Way ANOVA test, Post-Hoc; Sidak Test

Tablo 8’de katilimcilarin demografik ve cesitli degiskenleri ile tuvalet egitimi

bilgi ve tutum toplam puan ortalamalariin karsilastirilmasina iligskin analiz sonuglari

verilmistir. Bu analiz sonucuna gore tuvalet egitimi bilgi ve tutum toplam puan

ortalamalarinin herhangi bir degisken ile arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

farklilik saptanmamuistir (p>0.05).

Tablo 9. Cocuklarin yaslan ile cesitli degiskenlerin karsilastirilmasi

(n=205)
Degiskenler n Cocugun yasi
Tuvalet egitimine hangisi ile basladimz? Ort.£SS
1)Cis 151 35,97+7,97
2)Kaka 15 38,9349,15
3)Dikkat etmedim 39 36,26+7,37
F= 0,946
p= 0.390
Post-Hoc= -
Cocugunuzu tuvalete gotirme sikhginiz Ort.£SS
neydi?
1)1 saatten az 72 36,79+7,49
2)2 - 4 saat arayla 113 35,41+8,15
3)5 - 7 saatten fazla 5 37,40+8,29
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4)Hatirlamiyorum 15 39,53+8,11
F= 1,432
p= 0.234
Post-Hoc= -
Cocugunuza tuvalet ahskanhg kazandirma Ort.£SS
konusunda nasil bilgi edindiniz?
Anne 15 35,4+10,2
Internet 99 36,27+7,61
Kitaplar 53 35,17+8,34
Yakin ¢evre 24 37,96+7,10
Bilgi almadim 14 38,07+7,75
F= 0,745
p= 0.562
Post-Hoc= -
Cocugunuza tuvalet egitimi kazandirirken Ort.£SS
nasil bir yontem uyguladiniz?
1)Model olma 47 33,85+7,24
2)Oyun yoluyla 91 36,76+8,11
3)Odiil yoluyla 26 34,7749,08
4)Tuvalette oturttum, kendi kendine 23 39,87+6,04
ogrendi
5)Diger 18 37,39+7,69
F= 2,767
p= 0.029
Post-Hoc= 1>4
Cocugunuza tuvalet egitimi kazandirirken Ort.£SS
karsilastigimz zorluklar nelerdir?
Inatlasma 54 35,56+8,95
Bez takmamu istedi 17 36,00+£8,19
Kabizlik 51 35,27+7,31
Diger 15 35,67+6,83
Zorlandigim bir durum olmadt 68 37,71£7,74
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F= 0,888

p= 0.472
Post-Hoc= -
Tuvalet egitimi siirecinde yanhs yaptigimzi Ort.£SS
diisiindiigiiniiz bir davranisiniz oldu mu?
Evet 81 35,62+7,51
Hayir 124 36,64+8,22
t= -0,894
p= 0.372
Eger oldu ise liitfen belirtiniz Ort£SS
Zamanindan dnce basladim 13 33,46+8,5
Cocuga bask1 kurdum 4 38,75+0,96
Tehdit ettim veya ceza uyguladim 4 32,75+6,5
Sabirsiz oldum, sinirlendim 52 36,06+7,6
Diger 8 36,25+7,83
F= 0,633
p= 0.640
Post-Hoc= -

t=Independent sample t test, F=One Way ANOVA test, Post-Hoc=Sidak, p<0.05

Tablo 9°da ¢ocuklarin yaslari ile ¢esitli degiskenlerin karsilattirilmasina iligkin
analiz sonuclar1 verilmistir. Bu analiz sonucuna gore c¢ocuklarin yaglart ile
“Cocugunuza tuvalet egitimi kazandirirken nasil bir yontem uyguladiniz?” Sorusu
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmistir (F=2.767, p=0.029).
Tuvalette oturttum, kendi kendine 6grendi yanitini verenlerin ¢ocuklarinin yaslar
daha ytiksek bulunmustur. Yapilan Sidak Post-Hoc analizi sonucuna gére model olma
yontemini kullananlar ile Tuvalette oturttum, kendi kendine 6grendi yanitint verenler
arasinda ¢ocuk yaslar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmigtir

(p=0.028).
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Tablo 10. Cocuklarin cinsiyeti ile c¢esitli degiskenlerin karsilastirilmasi
(n=205)

Cocugun cinsiyeti

Degiskenler Kiz(n=98) Erkek(n=107) p
Tuvalet egitimine kag¢inci 22,14+6,25 27,14+6,64 <0.001%
ayda basladimz?

Tuvalet egitimine hangisi
ile basladimiz?

Cis 73(74,5) 78(72,9)
0.967°
Kaka 7(7,1) 8(7,5)
Dikkat etmedim 18(18,4) 21(19,6)
Cocugunuzu tuvalete
gotiirme sikhginiz neydi?
1 saatten az 35 (35,7) 37 (34,6)
0.961°¢
2 - 4 saat arayla 53 (54,1) 60 (56,1)
5 - 7 saatten fazla 33,1) 2(1,9)
Hatirlamiyorum 7(7,1) 8(7,5)
Cocugunuzu tuvalette
bekletme siireniz ne kadardi?
1 saatten az 97 (99) 106 (99,1)
1.000°¢
1- 4 saat 1(1) 1(0,9) 000
Cocugunuza tuvalet
aliskanh@ kazandirma
konusunda nasil bilgi edindiniz?
Anne 99,2) 6 (5,6)
Internet 46 (46,9) 53 (49,5)
Kitaplar 28 (28,6) 25(23,4) 0.471°
Yakin ¢evre 8(8,2) 16 (15)
Bilgi almadim 7(7,1) 7 (6,5)
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Cocugunuza tuvalet
egitimi kazandirirken nasil bir
yontem uyguladimiz?

Model olma 28 (28,6) 19 (17,8)
Oyun yoluyla 46 (46,9) 45 (42,1)
Odiil yoluyla 7(7,1) 19(17,8) 0.033°
Tuvalette oturttum, 12 (12,2) 11 (10,3)
kendi kendine 6grendi
Diger 5(5,1) 13 (12,1)
Cocugunuza tuvalet
egitimi kazandirirken
karsilastigimiz zorluklar
nelerdir?
Inatlasma 23 (23.5) 31(29)
Bez takmamu istedi 8 (8,2) 9(8,4)
Kabizlik 27 (27,6) 24 (22,4) 0.886°
Diger 7(7,1) 8(7.,5)
Zorlandigim bir durum 33 (33,7) 35(32,7)
olmadi
Tuvalet egitimi siirecinde
yanhs yaptigimzi diisiindiigiiniiz
bir davranisimiz oldu mu?
Evet 40 (40,8) 41 (38,3)
0.715°
Hayir 58 (59,2) 66 (61,7)
Eger oldu ise liitfen
belirtiniz.
Zamanindan 6nce 6 (15) 7(17,1)
basladim
Cocuga bask1 kurdum 2(5) 2(4,9)
Tehdit ettim veya ceza 1(2,5) 3(7,3) b
0.795
uyguladim
Sabirsiz oldum, 28 (70) 24 (58,5)
sinirlendim
Diger 3(7,5) 5(12,2)

a=Independent samples t test, b=Pearson Chi-Square test, c=Fisher’s Exact test, p<0.05

33



Tablo 10°da cocuklarin cinsiyeti ile g¢esitli degiskenlerin karsilastirilmasina
iligkin analiz sonuglar1 verilmistir. Bu analiz sonucuna gore ¢ocuklarin cinsiyeti ile
“Tuvalet egitimine kaginci ayda basladiniz?” sorusu arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik saptanmistir (t=-5.541, p<0.001). Erkek c¢ocuklarin kiz

cocuklarina kiyasla tuvalet egitimine baslama ay1 daha yiiksek bulunmustur.

Tablo 11. Cocugun krese gitme durumu ile c¢esitli degiskenlerin

karsilastirilmasi (n=205)

Cocugun krese gitme durumu

Degiskenler Evet, tam Evet,yarn  Hayur,
zamanh zamanh (n=79) p
(n=77) (n=49)
Tuvalet egitimine
kacincl ayda 25,84+6,69 24,28+7,60  23,98+6,62 0.2124
basladimz?

Tuvalet egitimine
hangisi ile

basladimz?

Cis 57 (74) 36 (73,5)  58(73.,4)

Kaka 3(3,9) 7 (14,3) 5(6,3) 0.215¢
Dikkat etmedim 17 (22,1)  6(12,2) 16 (20,3)

Cocugunuzu

tuvalete gotiirme
sikhigimiz neydi?

1 saatten az 24 (31,2) 14 (28,6) 34 (43)
2- 4 saat arayla 44 (57,1) 28 (57,1) 41 (51,9)
0.394¢
5- 7 saatten fazla 2(2,6) 2(4,1) 1(1,3)
Hatirlamiyorum 7(9,1) 5(10,2) 3(3.,9)
Cocugunuza tuvalet
aliskanhg
kazandirma
konusunda nasil
bilgi edindiniz?
Anne 4(5,2) 5(10,2) 6 (7,6)
) 0.935°
Internet 36 (46,8) 22 (44.9) 41 (51,9)
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Kitaplar 23 (29,9) 12 (24,5) 18 (22,8)

Yakin ¢evre 10 (13) 6 (12,2) 8 (10,1)

Bilgi almadim 4(5,2) 4(8,2) 6 (7,6)

Cocugunuza tuvalet

egitimi

kazandirirken nasil

bir yontem

uyguladimz?

Model olma 11 (14,3) 15 (30,6) 21 (26,6)

Oyun yoluyla 39 (50,6) 20 (40,8) 32 (40,5)

Odiil yoluyla 10 (13) 4(8,2) 12 (15,2) 0.375b

Tuvalette oturttum, 10 (13) 7(14,3) 6 (7,6)

kendi kendine 6grendi

Diger 7(9,1) 3(6,1) 8 (10,1)

Cocugunuza tuvalet

egitimi

kazandirirken

karsilastigimiz

zorluklar nelerdir?

Inatlasma 14 (18,2) 15 (30,6) 25 (31,6)

Bez takmamu istedi 6 (7,8) 5(10,2) 6 (7,6)

Kabizlik 18 (23,4) 15 (30,6) 18 (22,8) 0.233b

Diger 5(6,5) 24,1 8 (10,1)

Zorlandigim bir 34 (44,2) 12 (24,5) 22 (27,8)

durum olmadi

Tuvalet egitimi

siirecinde yanhs

yaptiginizi

diisiindiigiiniiz bir

davramisimiz oldu

mu?

Evet 20 (26) 22 (44.,9) 39(494)
0.008"

Hayir 57 (74) 27 (55,1) 40 (50,6)
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Eger oldu ise liitfen

belirtiniz

Zamanindan 6nce 3(15) 1 (4,5) 9(23,1)

basladim

Cocuga baski kurdum 0 (0) 29,1 2(5,1)

Tehdit ettim veya 0(0) 29,1 25,1 0.518°
ceza uyguladim :
Sabirsiz oldum, 15 (75) 15 (68.2) 22 (56,4)

sinirlendim

Diger 2 (10) 2(9,1) 4(10,3)

a=Independent samples t test, b=Pearson Chi-Square test, c=Fisher’s Exact test, d=One
Way ANOVA test, p<0.05

Tablo 11°de c¢ocugun krese gitme durumu ile c¢esitli degiskenlerin
karsilattirilmasina iliskin analiz sonuglar1 verilmistir. Bu analiz sonucuna gore
cocugun krese gitme durumu ile “Tuvalet egitimi siirecinde yanlis yaptiginizi
diisiindiigiiniiz bir davraniginiz oldu mu?” Sorusu arasinda istatistiksel olarak anlamli

bir farklilik saptanmistir (p=0.008).

Tablo 12. Cocuga primer bakim veren Kisi ile cesitli degiskenlerin

karsilastirilmasi (n=205)

Cocuga primer bakim veren Kisi

Degiskenler Anne Anne ve  Anneanne/
(n=159) E?Bla 1) Babaanne  Bakici p

(n=21) (n=14)

Tuvalet

egitimine 24,62+6,78  27,00+7,7 24,2846,74  25,21+8,35 q

K 7 0.714

acinci ayda

basladimz?

Tuvalet

egitimine

hangisi ile

basladimz?

Cis 115(72,3) 7(63,6) 18(85,7) 11 (78,6)

Kaka 12 (7,5) 0(0) 2(9,5) 1(7,1) 0.414¢

Dikkat etmedim 32 (20,1) 4364) 1@4.8) 2(14,3)
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Cocugunuzu
tuvalete
gotiirme
sikhigimiz neydi?

1 saatten az 59 (37,1) 3(27,3) 4(19) 6 (42,9)

2- 4 saat arayla 85 (53,5) 5(45,5) 17(81) 6 (42,9) 0.120
5- 7 saatten fazla 5 (3,1) 0(0) 0(0) 0(0) ‘
Hatirlamiyorum 10 (6,3) 3(27,3) 0(0) 2(14,3)
Cocugunuzu

tuvalette

bekletme

siireniz ne

kadardi1?

1 saatten az 157 (98,7) 11 (100) 21 (100) 14 (100) 1000
1- 4 saat 2(1,3) 0 (0) 0 (0) 0(0) ‘
Cocugunuza

tuvalet

aliskanhg

kazandirma

konusunda nasil

bilgi edindiniz?

Anne 9(5,7) 0(0) 2(9,5) 4 (28,6)

Internet 84 (52,8) 2 (18,2) 8 (38,1) 5(35,7)

Kitaplar 38 (23,9) 3(27,3) 9(42,9) 3(21,4) 0.007¢
Yakin ¢evre 19 (11,9) 4364 149 0(0)

Bilgi almadim 9(5,7) 2 (18,2) 1(4,8) 2(14,3)
Cocugunuza

tuvalet egitimi

kazandirirken

nasil bir yontem

uyguladimz?

Model olma 35(22) 3(27,3) 4(19) 5(35,7)

Oyun yoluyla 70 (44) 4 (36,4) 13 (61,9) 4 (28,6)

Odiil yoluyla 22 (13,8) 0(0) 0(0) 4 (28,6) 0.104b
Tuvalette 16 (10,1) 2 (18,2) 4(19) 1(7,1)

oturttum, kendi
kendine 6grendi
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Diger 16 (10,1)  2(18,2)  0(0) 0 (0)

Cocugunuza
tuvalet egitimi
kazandirirken
karsilastigimiz
zorluklar
nelerdir?

Inatlasma 44 (27,7) 1(9,1) 4(19) 5(35,7)

Bez takmami 12 (7,5) 2(182) 1(4,98) 2 (14,3)
1stedi

Kabizlik 42(264)  3(273)  4(19) 2(143)  0.628°
Diger 13 (8,2) 0 (0) 2(9,5) 0 (0)

Zorlandigim bir 48 (30,2) 5(45,5) 10 (47,6) 5(35,7)
durum olmadi

Tuvalet egitimi
siirecinde yanhs
yaptiginizi
diisiindiigiiniiz
bir davranisiniz
oldu mu?

Evet 63(39,6) 4(364) 7(333) 7 (50)
Hayir 96 (60,4)  7(63,6) 14(66,7)  7(50)

0.795°

Eger oldu ise
liitfen belirtiniz,

Zamanindan 7(11,1) 0(0) 2 (28,6) 4(57,1)
once basladim

Cocuga baski1 34,8 0 (0) 1(14,3) 0 (0)
kurdum

Tehdit ettim veya 3 (4,8) 1 (25) 0(0) 0(0) 0.114¢
ceza uyguladim

Sabirsiz oldum, 43 (68,3) 3(75) 4 (57,1) 2 (28,6)
sinirlendim

Diger 7(11,1) 0(0) 0(0) 1(14,3)

a=Independent samples t test, b=Pearson Chi-Square test, c=Fisher’s Exact test, d=One

Way ANOVA test, p<0.05

Tablo 12’de Cocuga primer bakim veren kisi ile cesitli degiskenlerin

karsilattirilmasina iligkin analiz sonuglari verilmistir. Bu analiz sonucuna gére Cocuga
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primer bakim veren kisi ile “Cocugunuza tuvalet aligkanlig1 kazandirma konusunda

nasil bilgi edindiniz?” Sorusu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik

saptanmistir (p=0.007).

Tablo 13. Katihmcilarin yaslan ile ¢esitli degiskenlerin karsilastirilmasi

(n=205)
Degiskenler n Katihmcilarin
yasi
Tuvalet egitimine hangisi ile basladimiz? Ort.£SS
1)Cis 151 31,93+3,99
2)Kaka 15 31,47+2,33
3)Dikkat etmedim 39 31,95+4,75
F= 0,092
p= 0.912
Post-Hoc= -
Cocugunuzu tuvalete gotiirme sikhgmniz Ort.£SS
neydi?
1)1 saatten az 72 31,39+4,03
2)2- 4 saat arayla 113 32,33+3,94
3)5- 7 saatten fazla 5 30,40+6,800
4)Hatirlamiyorum 15 31,60+3,68
F= 1,066
p= 0.364
Post-Hoc= -
Cocugunuza tuvalet ahskanhgi kazandirma Ort.£SS
konusunda nasil bilgi edindiniz?
Anne 15 30,93+3,61
Internet 99 31,59+3,99
Kitaplar 53 32,49+4,10
Yakin ¢evre 24 31,92+4,74
Bilgi almadim 14 32,86+3,16
F= 0,843
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p= 0.499
Post-Hoc= -
Cocugunuza tuvalet egitimi kazandirirken Ort.£SS
nasil bir yontem uyguladiniz?
1)Model olma 47 32,09+4,04
2)Oyun yoluyla 91 31,92+3,93
3)Odiil yoluyla 26 31,65+2,70
4)Tuvalette oturttum, kendi kendine 23 32,9145,23
ogrendi
5)Diger 18 30,33+4,39
F= 1,092
p= 0.362
Post-Hoc=
Cocugunuza tuvalet egitimi kazandirirken Ort.£SS
karsilastigimz zorluklar nelerdir?
Inatlasma 54 31,17+£3,63
Bez takmamu istedi 17 32,12+4,17
Kabizlik 51 31,55+4,09
Diger 15 32,47+4,19
Zorlandigim bir durum olmadi 68 32,56+4,22
F= 1,083
p= 0.366
Post-Hoc= -
Tuvalet egitimi siirecinde yanhs yaptiginizi Ort.£SS
diisiindiigiiniiz bir davranisiniz oldu mu?
Evet 81 31,69+4,27
Hayir 124 32,03+3,88
t= -0,590
p= 0.556
Eger oldu ise liitfen belirtiniz Ort.£SS
Zamanindan dnce basladim 13 31,46+3,64
Cocuga bask1 kurdum 4 28,50+1,91
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Tehdit ettim veya ceza uyguladim 4 32,75+2,22

Sabirsiz oldum, sinirlendim 52 31,81+4,66
Diger 8 32,38+4,17
F= 0,677
p= 0.610
Post-Hoc= -

t=Independent sample t test, F=One Way ANOVA test, Post-Hoc=Sidak, p<0.05

Tablo 14’te katilimcilarin yaglar ile gesitli degiskenlerin karsilastirilmasina
iligkin analiz sonuglar1 verilmistir. Bu analiz sonucuna gore katilimcilarin yaglar ile
herhangi bir degisken arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmamaistir

(p>0.05).

Tablo 14. Medeni durum ile cesitli degiskenlerin karsilastirilmasi (n=205)

Medeni durum

Degiskenler Bosanmis/dul Evli (n=203)
(n=2) P

Tuvalet egitimine hangisi
ile basladimiz?

Cis 1 (50) 150(73,9)
Kaka 0 (0) 15 (7,4) 0.458"
Dikkat etmedim 1 (50) 38 (18,7)

Cocugunuzu tuvalete gotiirme
sikhigimiz neydi?

1 saatten az 1(50) 71 (35)

2- 4 saat arayla 1(50) 112(55,2) 1.000¢
5- 7 saatten fazla 0(0) 5(2,5)

Hatirlamiyorum 0(0) 15(7,4)

Cocugunuza tuvalet ahskanhgi
kazandirma konusunda nasil bilgi

edindiniz?
Anne 0(0) 15 (7.4)
Internet 0(0) 99 (48,8)
0.101¢
Kitaplar 1(50) 52 (25,6)
Yakin ¢evre 0(0) 24 (11,8)
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Bilgi almadim 1(50) 13 (6,4)
Cocugunuza tuvalet egitimi
kazandirirken nasil bir yontem
uyguladimz?
Model olma 1(50) 46 (22,7)
Oyun yoluyla 0(0) 91 (44.8)
Odiil yoluyla 0 (0) 26 (12,8) 0.146°
Tuvalette oturttum, kendi 0 (0) 23 (11,3)
kendine 6grendi
Diger 1 (50) 17 (8,4)
Cocugunuza tuvalet egitimi
kazandirirken karsilastigimiz
zorluklar nelerdir?
Inatlasma 0 (0) 54 (26,6)
Bez takmamu istedi 0 (0) 17 (8,4)
Kabizlik 0 (0) 51(25,1) 0.233¢
Diger 1 (50) 14 (6,9)
Zorlandigim  bir  durum 1 (50) 67 (33)
olmadi
Tuvalet egitimi siirecinde yanhs
yaptiginizi diisiindiigiiniiz bir
davranisiniz oldu mu?
Evet 1 (50) 80 (39,4)
1.000°¢
Hayir 1 (50) 123 (60,6)
Eger oldu ise liitfen belirtiniz,
Zamanindan dnce basladim 0(0) 13 (16,3)
Cocuga bask1 kurdum 0(0) 4(5)
Tehdit ettim veya ceza 0(0) 4(5) 1.000¢
uyguladim '
Sabirsiz oldum, sinirlendim 1 (100) 51 (63,7)
Diger 0 (0) 8 (10)

a=Independent samples t test, b=Pearson Chi-Square test, c=Fisher’s Exact test, p<0.05

Tablo 14’te katilimcilarin medeni durumlart ile ¢esitli degiskenlerin

karsilastirilmasina iligkin analiz sonuglart verilmistir. Bu analiz sonucuna gore
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katilimcilarin medeni durumlar ile herhangi bir degisken arasinda istatistiksel olarak

anlaml1 bir farklilik saptanmamistir (p>0.05).

Tablo 15. Egitim durumlan ile cesitli degiskenlerin karsilastirilmasi
(n=205)

Egitim durum

Degiskenler Lise Lisans Lisansiistii
(n=11) (n=102) (n=92)
Tuvalet egitimine 26,18+6,82  23,99+5,89  25,43+7,88
kacincr ayda 0.273
basladimz?
Tuvalet egitimine
hangisi ile basladimiz?
Cis 11 (100) 76 (74,5) 11 (100)
Kaka 0(0) 7 (6,9) 0(0) 0.310°
Dikkat etmedim 0(0) 19 (18,6) 0 (0)
Cocugunuzu tuvalete
gotiirme sikhiginiz
neydi?
1 saatten az 7 (63,6) 38 (37,3) 27 (29,3)
2- 4 saat arayla 2 (18,2) 53 (52) 58 (63) 0.058
5- 7 saatten fazla 1(9,1) 2(2) 2(2,2) ‘
Hatirlamiyorum 1(9,1) 9 (8,8) 5(5.4)
Cocugunuza tuvalet
aliskanhg
kazandirma
konusunda nasil bilgi
edindiniz?
Anne 2 (18,2) 7(6,9) 6 (6,5)
Internet 6 (54,5) 47 (46,1) 46 (50)
Kitaplar 0(0) 30 (29,4) 23 (25) 0.435°¢
Yakin ¢evre 2 (18,2) 11 (10,8) 11(12)
Bilgi almadim 1(9,1) 7 (6.,9) 6 (6,5)

Cocugunuza tuvalet

egitimi kazandirirken
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nasil bir yontem

uyguladimz?
Model olma 2 (18,2) 25 (24.5) 20 (21,7)
Oyun yoluyla 3(27,3) 48 (47,1) 40 (43,5)
Odiil yoluyla 3(27,3) 9 (8,8) 14 (15,2)
410°¢
Tuvalette 3(27,3) 10 (9,8) 10 (10,9) 0410
oturttum, kendi
kendine 6grendi
Diger 0(0) 10 (9,8) 8(8,7)
Cocugunuza tuvalet
egitimi kazandirirken
karsilastigimiz
zorluklar nelerdir?
Inatlagsma 4 (36,4) 32 (31,4) 18 (19,6)
Bez takmami 1(9,1) 6 (5,9) 10 (10,9)
istedi
Kabizlik 2(18,2) 30(294) 19 (20,7) 0.242¢
Diger 0(0) 6 (5,9) 9(9,8)
Zorlandigim bir 4(36,4) 28 (27,5) 36 (39,1)
durum olmadi
Tuvalet egitimi
siirecinde yanhs
yaptiginizi
diisiindiigiiniiz bir
davranisiniz oldu mu?
Evet 5(45,5) 44 (43,1) 32 (34,8)
0.453°
Hayir 6 (54,5) 58 (56,9) 60 (65,2)
Eger oldu ise liitfen
belirtiniz
Zamanindan 6nce 0 (0) 8 (18,2) 5(15,6)
basladim
(Cocuga baski 2 (40) 2 (4.5) 0(0) 0.544¢
kurdum '
Tehdit ettim veya 0 (0) 3 (6,8) 1(3,1)

ceza uyguladim
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Sabirsiz oldum, 2 (40) 27 (61,4) 23 (71,9)
sinirlendim

Diger 1 (20) 4(9,1) 3094

a=Independent samples t test, b=Pearson Chi-Square test, c=Fisher’s Exact test, p<0.05

Tablo 15°da katilimcilarin  egitim durumlart ile c¢esitli degiskenlerin
karsilastirilmasina iligskin analiz sonuglart verilmistir. Bu analiz sonucuna gore
katilimcilarin egitim durumlar ile herhangi bir degisken arasinda istatistiksel olarak

anlamli bir farklilik saptanmamigtir (p>0.05).

Tablo 16. Meslek ile cesitli degiskenlerin karsilastirilmasi (n=205)

Meslek
Degiskenler Hekim Hemsire Diger
(n=74) (n=56) (n=75) P
Tuvalet egitimine kaginc1  26,18+6,82 23,99+5,89  25,43+7.8 d
0.273

ayda basladimiz?
Tuvalet egitimine hangisi
ile basladimiz?

Cis 11 (100) 76 (74,5) 11 (100)

Kaka 0(0) 7(6,9) 0(0) 0.310°

Dikkat etmedim 0(0) 19 (18,6) 0 (0)
Cocugunuzu tuvalete
gotiirme sikhginiz neydi?

1 saatten az 7 (63,6) 38 (37,3) 27 (29,3)

2- 4 saat arayla 2 (18,2) 53 (52) 58 (63)

5- 7 saatten 1(9,1) 2(2) 222  0.058

fazla
Hatirlamiyorum 1(9,1) 9 (8.,8) 5(5.,4)

Cocugunuza tuvalet
aliskanh@ kazandirma
konusunda nasil bilgi
edindiniz?

Anne 2 (18,2) 7 (6,9) 6 (6,5)

Internet 6 (54,5) 47 (46,1) 46 (50) 0.435°¢

Kitaplar 0(0) 30 (29,4) 23 (25)
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Yakin gevre 2 (18,2) 11 (10,8) 11 (12)
Bilgi almadim 1(9,1) 7 (6.,9) 6 (6,5)
Cocugunuza tuvalet
egitimi kazandirirken
nasil bir yontem
uyguladimz?
Model olma 2 (18,2) 25 (24,5) 20 (21,7)
Oyun yoluyla 3(27,3) 48 (47,1) 40 (43,5)
Odiil yoluyla 3(27,3) 9 (8,8) 14 (15,2)
A410°¢
Tuvalette 3(27,3) 10 (9,8) 10 (10,9) 0410
oturttum, kendi
kendine 6grendi
Diger 0 (0) 10 (9,8) 8(8,7)
Cocugunuza tuvalet
egitimi kazandirirken
karsilastigimz zorluklar
nelerdir?
Inatlasma 4 (36,4) 32(31,4) 18 (19,6)
Bez takmami 1(9,1) 6 (5,9) 10 (10,9)
istedi
Kabizlik 2 (18,2) 30 (29.4) 19 (20,7)  0.242¢
Diger 0(0) 6 (5,9) 99.,8)
Zorlandigim bir 4 (36,4) 28 (27,5) 36 (39,1)
durum olmadi
Tuvalet egitimi siirecinde
yanhs yaptiginizi
diisiindiigiiniiz bir
davranisiniz oldu mu?
Evet 5(45,5) 44 (43,1) 32 (34,8)
0.453°
Hayir 6 (54,5) 58 (56,9) 60 (65,2)
Eger oldu ise liitfen
belirtiniz
Zamanindan 0(0) 8 (18,2) 5(15,6)
once basladim
0.544¢
Cocuga baski 2 (40) 2 (4,5) 0 (0)
kurdum
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Tehdit ettim 0(0) 3(6,8) 1@3.1)
veya ceza uyguladim

Sabirsiz oldum, 2 (40) 27 (61,4) 23 (71,9)
sinirlendim
Diger 1 (20) 4(9,1) 3(9,4)

a=Independent samples t test, b=Pearson Chi-Square test, c=Fisher’s Exact test, , d=One
Way ANOVA test, p<0.05

Tablo 17°da katilimcilarin meslek ile ¢esitli degiskenlerin karsilastirilmasina
iligkin analiz sonuglar1 verilmistir. Bu analiz sonucuna gore katilimcilarin meslek ile
herhangi bir degisken arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmamaistir

(p>0.05).

Tablo 18. Calistig1 boliim ile cesitli degiskenlerin karsilastirilmasi (n=205)

Calistig1 boliim
Degiskenler Cerrahi Dahili Diger
(n=32) m=151)  (n=22) p

Tuvalet egitimine kacinc1  24,84+6,79 24,70+6,83 24,95+7,91

d
ayda basladimiz? 0.985
Tuvalet egitimine hangisi
ile basladimiz?

Cis 25(78,1) 107(70,9) 19

(86,4)

Kaka 1GD) 14093)  0(0) 0.505

Dikkat etmedim 6 (18,8) 30 (19,9) 3 (13,6)
Cocugunuzu tuvalete
gotiirme sikhginiz neydi?

1 saatten az 10 (31,3) 56 (37,1) 6(27,3)

2- 4 saat arayla 18 (56,3) 82 (54.,3) 13 (59,1)

5- 7 saatten 263) 2(1,3) 1 (4,5) 0.518¢

fazla

Hatirlamiyorum 2 (6,3) 11(7,3) 29,1
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Cocugunuza tuvalet
aliskanh@ kazandirma
konusunda nasil bilgi
edindiniz?

Anne 2(6,3) 10 (6,6) 3 (13,6)
Internet 20 (62,5) 71 (47) 8(36,4)
Kitaplar 6 (18,8) 40(26,5) 7 (31,8) 0.715¢
Yakin ¢evre 3(9.4) 18 (11,9) 3(13,6)
Bilgi almadim 1(3,1) 12 (7,9) 1(4,5)
Cocugunuza tuvalet
egitimi kazandirirken
nasil bir yontem
uyguladimz?
Model olma 4(12,5) 37(24)5) 6 (27,3)
Oyun yoluyla 15(46,9) 67 (44,4) 9 (40,9)
Odiil yoluyla 5(15,6) 18(11,9) 3 (13,6)
Tuvalette 6 (18,8) 15(9,9) 2(9,1) 0.793
oturttum, kendi kendine
ogrendi
Diger 2(6,3) 14 (9,3) 29,1
Cocugunuza tuvalet
egitimi kazandirirken
karsilastigimz zorluklar
nelerdir?
Inatlasma 9(28,1) 42(27,8) 3(13,6)
Bez  takmami 0 (0) 15(9,9) 29,1
istedi
Kabizlik 8 (25) 35(23,2) 8(36,4) 0.482¢
Diger 2(6,3) 12 (7,9) 1 (4,5)
Zorlandigim bir 13 (40,6) 47 (31,1) 8(36,4)

durum olmadi
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Tuvalet egitimi siirecinde
yanhs yaptiginizi
diisiindiigiiniiz bir
davranisiniz oldu mu?

Evet 13 (40,6) 59 (39,1) 9 (40,9) 1000
Hay1r 19 (59,4) 92 (60,9) 13 (59,1) '
Eger oldu ise liitfen
belirtiniz
Zamanindan 1(7,7) 9 (15,3) 3(33,3)
once basgladim
Cocuga baski 1(7,7) 3(5,1) 0(0)
kurdum
Tehdit ettim 1 (7,7) 3.1 0(0) 0.777¢

veya ceza uyguladim

Sabirsiz oldum, 8 (61,5) 39 (66,1) 5(55,6)
sinirlendim

Diger 2(154)  5(8.5) 1(11,1)

a=Independent samples t test, b=Pearson Chi-Square test, c=Fisher’s Exact test, , d=One
Way ANOVA test, p<0.05

Tablo 17°de katilimcilarin ¢alistigi  bolim ile ¢esitli  degiskenlerin
karsilastirilmasina iligkin analiz sonuglart verilmistir. Bu analiz sonucuna gore
katilimcilarin ¢alistigi boliim ile herhangi bir degisken arasinda istatistiksel olarak

anlamli bir farklilik saptanmamigtir (p>0.05).

Tablo 18. Calisma sartlarimin yogunlugu ile cesitli degiskenlerin

karsilastirilmasi (n=205)

Calisma sartlarinin

yogunlugu
Degiskenler Mesai Mesai ve nobet p
(n=131) (n=74)
Tuvalet egitimine kaginc1 ayda  22,83+6,21 28,16+6,81 <0.001?

basladimz?
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Tuvalet egitimine hangisi ile
basladimz?

Cis 98 (74,8) 53 (71,6)
Kaka 8 (6,1) 7(9.5) 0.673"
Dikkat 25 (19,1) 14 (18,9)
etmedim

Cocugunuzu tuvalete gotiirme

sikhigimiz neydi?
1 saatten az 45 (34.4) 27 (36,5)
2- 4 saat arayla 74 (56,5) 39 (52,7) 0.956¢
5- 7 saatten fazla 3(2,3) 2(2,7)
Hatirlamiyorum 9(6,9) 6 (8.,1)

Cocugunuza tuvalet ahskanhgi

kazandirma konusunda nasil

bilgi edindiniz?
Anne 10 (7,6) 5(6,8)
Internet 69 (52,7) 30 (40,5)
Kitaplar 32 (24,4) 21 (28,4) 0.385¢
Yakin ¢evre 12 (9,2) 12 (16,2)
Bilgi almadim 8 (6,1) 6 (8,1)

Cocugunuza tuvalet egitimi

kazandirirken nasil bir yontem

uyguladimz?
Model olma 28 (21,4) 19 (25,7)
Oyun yoluyla 58 (44,3) 33 (44,6)
Odiil yoluyla 20 (15,3) 6 (8,1) 0.654¢
Tuvalette  oturttum, 14 (10,7) 9(12,2)

kendi kendine 6grendi

Diger 11 (8,4) 7(9,5)

Cocugunuza tuvalet egitimi

kazandirirken karsilastigimiz

zorluklar nelerdir?
Inatlasma 39 (29,8) 15 (20,3) 0.010
Bez takmamu istedi 7(5,3) 10 (13,5)
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Kabizlik 37 (28,2) 14 (18,9)
Diger 5(3,8) 10 (13,5)

Zorlandigim bir 43 (32,8) 25 (33.8)
durum olmadi

Tuvalet egitimi siirecinde
yanhs yaptiginizi
diisiindiigiiniiz bir
davranisiniz oldu mu?

Evet 57 (43,5) 24 (32,4) 0.119
Hayir 74 (56,5) 50 (67,6)
Eger oldu ise liitfen belirtiniz
Zamanindan dnce 10 (17,5) 3 (12,5)
basladim
Cocuga baski kurdum 0 (0) 4 (16,7)
Tehdit ettim veya ceza 4 (7) 0(0) 0.005¢
uyguladim
Sabirsiz oldum, 35(61,4) 17 (70,8)
sinirlendim
Diger 8 (14) 0(0)

a=Independent samples t test, b=Pearson Chi-Square test, c=Fisher’s Exact test, p<0.05

Tablo 18’de katilmcilarin ¢aligma sartlarinin  yogunlugu ile g¢esitli
degiskenlerin karsilagtirllmasina iligkin analiz sonuglar1 verilmistir. Bu analiz
sonucuna gore katilimcilarin ¢alisma sartlarinin yogunlugu ile “Tuvalet egitimine
kacinci ayda basladiniz?” arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmistir
(p<0.001). Mesai ve nobet seklinde calisanlarin sadece mesai seklinde caligsanlara

kiyasla tuvalet egitimine baglama ay ortalamasi daha yiiksek bulunmustur.

Calisma sartlarinin yogunlugu ile “Cocugunuza tuvalet egitimi kazandirirken
karsilastiginiz zorluklar nelerdir?” Sorusu arasinda (p=0.010) ve “Tuvalet egitimi
stirecinde yanlis yaptiginizi diisiindiigiiniiz bir davranisiniz belirtiniz?” Sorusu

arasinda (p=0.005) istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmistir.

51



Tablo 20. Aile Tipi ile cesitli degiskenlerin karsilastirilmasi (n=205)

Aile Tipi
Degiskenler Cekirde Genis aile
k aile (n=165) (n=40)
Tuvalet egitimine kacinci 25,12+6,86 23,25+7,00
0.1252
ayda basladimz?
Tuvalet egitimine hangisi ile
basladimz?
Cis 120 (72,7) 31(77,5)
Kaka 13(7,9) 2(5) 0.867°
Dikkat etmedim 32 (19,4) 7(17,5)
Cocugunuzu tuvalete
gotiirme sikhgimniz neydi?
1 saatten az 61 (37) 11 (27,5)
2- 4 saat arayla 88 (53,3) 25(62,5)
0.333¢
5- 7 saatten fazla 3 (1,8) 2(5)
Hatirlamiyorum 13 (7,9) 2(5)
Cocugunuza tuvalet
aliskanh@ kazandirma
konusunda nasil bilgi
edindiniz?
Anne 11 (6,7) 4 (10)
Internet 83 (50,3) 16 (40)
Kitaplar 39 (23,6) 14 (35) 0.442¢
Yakin ¢evre 21 (12,7) 3(7,5)
Bilgi almadim 11 (6,7) 3(7,5)
Cocugunuza tuvalet egitimi
kazandirirken nasil bir
yontem uyguladiniz?
Model olma 40 (24.,2) 7(17,5)
Oyun yoluyla 73 (44,2) 18 (45)
Odiil yoluyla 22 (13,3) 4 (10) 0.673°
Tuvalette oturttum, 17 (10,3) 6 (15)

kendi kendine 6grendi

52



Diger 13 (7,9) 5(12,5)
Cocugunuza tuvalet egitimi
kazandirirken karsilastigimiz
zorluklar nelerdir?
Inatlasma 44 (26,7) 10 (25)
Bez takmamu istedi 13 (7,9) 4 (10)
Kabizlik 45 (27,3) 6 (15) 0.334b
Diger 10 (6,1) 5(12,5)
Zorlandigim bir durum 53 (32,1) 15 (37,5)
olmadi
Tuvalet egitimi siirecinde
yanhs yaptiginizi
diisiindiigiiniiz bir
davranisimiz oldu mu?
Evet 65 (39,4) 16 (40)
0.944°
Hayir 100 (60,6) 24 (60)
Eger oldu ise liitfen belirtiniz
Zamanindan dnce 10 (15.,4) 3 (18,8)
basladim
Cocuga baski1 23,1 2 (12,5)
kurdum
Tehdit ettim veya 4(6,2) 0(0) 0.507¢
ceza uyguladim
Sabirsiz oldum, 42 (64,6) 10 (62,5)
sinirlendim
Diger 7 (10,8) 1(6,3)

a=Independent samples t test, b=Pearson Chi-Square test, c=Fisher’s Exact test, p<0.05

Tablo 19’de katilimecilarin aile tipi ile ¢esitli degiskenlerin karsilastirilmasina

iliskin analiz sonuglar1 verilmistir. Bu analiz sonucuna gore katilimcilarin aile tipi ile

herhangi bir degisken arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmamaistir

(p>0.05).
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5.TARTISMA

Bir ile dort yas aras1 ¢gocuga sahip saglik calisani annelerin tuvalet egitimine
yonelik bilgi tutum diizeylerini degerlendirmeyi amacladigimiz c¢alisma ile elde
ettigimiz verilere gore katilimcilarin yasi ilerledikce ve mesai saatleri ve nobet sartlar
yogunlastikca c¢ocuklarimi tuvalet egitime baslatma yaslarinin Otelendigi

gbzlemlenmistir.

Literatiir incelendiginde tuvalet egitiminin siireci; egitimde uygulanan
metotlar, tuvalet egitimine baslangig, ve tamamlama yasi, sosyodemografik ozellikler,
cocugun gelisimine etkisi gibi bircok degisken acisindan ele alinan caligsmalarin
yapildig1 goriilmiistiir. Ancak saglik calisani annelerin tuvalet egitimi konusunda olan
bilgi diizeyleri ve tutumlar1 ilgili degerlendirmelerin yapildigi bir ¢alismaya

rastlanilmamustir.

Calismamizda katilimeilarin ¢gocuklari minimum 15 maksimum 48 ay, medyan
yas1 38 ay iken ortalama yas1 ise 36,24 ay (SS=7.94)’dir. %52.2sinin erkek, %38,5’inin
krese gitmedigi, %77,6’sinin ¢ocuga bakim verenin anne oldugu belirlenmistir.
Calismaya katilan saglik c¢alisani annelerin genel oOzelliklerine bakildiginda,
katilimcilarin minimum yas1 22 maksimum 44, %99°u evli, %94,7’sinin egitim diizeyi
lisans ve lisanstistii, %36.1° hekim, %80,5’inin c¢ekirdek aile tipinde yasadig
goriilmektedir. Bu verilere dayanarak ebeveynlerimizin sosyokiiltiirel diizeylerinin

yiiksek oldugu diisiiniilebilir.

2007 yilinda Kog¢ ve arkadaslarinin yaptigi bir caligmada tilkemizde tuvalet
egitimi baslangic yast 6-48 ay arasi olarak tespit edilmistir. Aragtirmaya katilan
cocuklarin %40,7’si 18 aym altinda, %34,4’liniin 19-24 ay arasi, geriye kalan
%24,9’luk kesimin ise 25 ayin iistiinde tuvalet egitimine basladig1 bildirilmistir ve
ortalama yas 22,05+6,73 ay olarak saptanmistir (17). Yine iilkemizde 2012 yilinda
Onen ve arkadaslar1 tarafindan yapilan bir baska calismada tuvalet egitimine baslangic
yas1 %5.2’lik kisimda ilk 12 ayda, %25.9’unda 13-18 ay, %35.7’sinde ise 19-24 ay,
%23.3’linde 25-30 aylar aras1 bulunurken kalan %15.1°1ik kesimde ise 30 ay {izerinde
oldugu bildirilmistir (30). ilerleyen zamanlarda Oriin ve arkadaslari tarafindan yapilan
caligmada ise ilk 18 ayda c¢ocuklarin sadece %6’lik kesimi tuvalet egitimi almaya

baslamistir ve ortalama baglama yas1 25,2 ay (SS=5.6) olarak saptanmistir (31). Benzer
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sekilde Amerikan Pediatri Akademisi de tuvalete baslangic ayinin 24-36 ay olmasi
gerektigini bildirmistir (32). Calismamizda ise ¢ocuklarin tuvalet egitimine baslangi¢
aylarini incelendigimizde ¢ocuklarin tuvalet egitimine baslangi¢ i¢in minimum yas1 12
ay, maksimum yast 40 ay, medyan yas1 24 ay iken ortalama yas ise 24,75ay
(SS=6,91)’dir. %0,9°u 18 ay alt1, %11,2’si 18-24 ay aras1, %17,07°s1 25-30 ay geriye
kalan 9%70,8’lik kesimin ise 30 ay ve sonrasinda egitime basladigi bulunmustur.
Inceledigimiz ¢aligmalarda da zamanla tuvalet egitimine baslangi¢ aymn yillar
gectikce daha da ilerledigi tespit edilmistir. Calismamizda 0-18 ay arasi tuvalet
egitimine baglayan anne sayisinin ¢ok diisiik diizeyde olmasimin nedeni annelerin
saglik calisan1 olmasi, ortalama egitim seviyelerinin yiiksek ve is yogunluklarinin fazla
olmasiyla agiklanabilir. Bu durum da g¢ocuklarina ayirabildikleri vakitlerin kisith

olmasina sebep olup tuvalet egitimine baslama siirecini geciktirmektedir.

Maral’in yapmis oldugu tez ¢alismasinda calisan annelerin tuvalet egitimine
baslangi¢ yaslar1 calismayanlara gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde yiiksek
bulunmustur (33). Horn ve arkadaglarinin 779 ebeveynin katilimi ile yaptig1 kesitsel
bir ¢aligmada; ebeveynlerin egitim diizeyi arttikga tuvalet egitimine daha ge¢ yasta
basladiklar1 goriilmiistiir (34). On Dokuz Mayis Universitesi Hastanesi’nde tuvalet
egitimini sonlandirmis 2-5 yag arasi ¢ocuga sahip annelerin tuvalet egitimi konusunda
goriiglerinin  degerlendirildigi bir baska ¢alismada ise annelerin egitim ve
sosyokiiltiirel diizeylerinin diisiik olmasi durumunda tuvalet egitimine daha erken
yasta bagladiklar1 saptanmistir (35). Literatiirde yer alan iilkemiz ve diger iilkelerde
yapilmis benzer calismalarda da ebeveynlerin egitim diizeyi ne kadar yiiksekse
cocuklarinin tuvalet egitimine baslama yasinin o kadar ileri oldugu saptanmistir,
calismamiz literatiirle uyumludur. Bu sonucun, egitim seviyesi yiiksek olan
ebeveynlerin daha ¢ok ¢cocugun fizyolojik ve gelisimsel hazirlik evrelerini 6nemseyip
ebeveyn degil ¢ocuk odakli olan tuvalet egitimi yaklasimini benimsemesine baglh
olabilecegi diisiiniiliirken ¢aligmayan annelerin ise egitim seviyelerinin diisiik ya da
cocuga ayirabilecekleri vakitlerinin daha fazla olmasi nedeniyle erken yaglarda tuvalet

egitimine baslamis olabilecekleri diislintilmiistiir.

Tuvalet egitim siirecine etkisi olan etmenler arasinda aileye ait olan faktorler
de onemli yer almaktadir. Aile yapisi, kiiltiirel 6zellikleri, egitim ve gelir durumlar

gibi faktorler bunlar arasinda gosterilebilir. Tatari’nin yaptig1 tez ¢alismasinda aile
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yapisi genis aile seklinde olan c¢ocuklarda daha erken tuvalet egitimi verildigi
saptanirken bizim calismamizda aileler yapisi ile tuvalet egitimine baslama yasi

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamuistir (36).

Mota ve arkadaglar tarafindan Brezilya’da 4231 ¢ocuk ile yapilan calisma
sonucunda kiz ¢ocuklarinin erkek ¢ocuklardan daha erken aylarda tuvalet egitimine
basladiklari tespit edilmistir (37). Ulkemizde 861 ve 745 ¢ocuk ile Onen ve arkadaslart
ile Kog¢ ve arkadaslar tarafindan gerceklestirilen farkli iki calisma sonucunda kiz ve
erkek ¢ocuklarda tuvalet egitimine baglama aylar1 arasinda bir farklilik saptanmamigtir
(17,30). Hooman ve arkadaslar1 tarafindan Iran’da 566 ¢ocuk ile yapilmis olan bir
baska caligsmada ise kiz ¢ocuklarin bagimsiz olarak tuvaleti kullanabilme yetisini erkek
cocuklardan daha erken aylarda kazandig: tespit edilmistir (38). Literatiirde ise erkek
cocuklarda kizlara gore tuvalet egitimine 2-3 ay daha ge¢ baslandigindan soz
edilmektedir, bunun sebebi kiz gocuklarinin bazi becerileri erkeklerden daha erken
kazanmalariyla agiklanmistir (16). Bizim ¢alismamizda ¢ocuklarin cinsiyeti ile tuvalet
egitimine baslama aylar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmis olup,
erkek cocuklarinin kiz ¢ocuklara kiyasla tuvalet egitimine baglama ay1 daha ytiksek

bulunmustur. Bulgularimiz literatiirle uyumludur.

Tuvalet egitim silirecinde bakim veren kisilere bakildiginda c¢alismamiza
katilan annelerimizin hepsinin ¢alistyor olmasma ragmen %77,6’lik bir orani
cocuguna tuvalet egitimini kendisi vermeyi tercih etmistir sadece %6,8’lik kismi
bakim veren kisiyi bakici olarak belirtmistir. Ko¢ ve arkadaslarinin ¢alismasinda
%88,5 oraninda, Polat E.M. ise yine biiyiik bir oranda (%70,1) annenin egitimden
sorumlu oldugunu belirtmislerdir(17,39). Bu durum ¢alisma hayatinin yogunluguna
ragmen egitim siiresince annelerimizin ¢ocuklartyla birebir kendilerinin ilgilenmek
istediklerinin ve tuvalet egitimini Onemsediklerinin gdstergesi olabilecegi
diistiniilmistiir. Ayrica annelerin egitim diizeyi yliksekligi (%94,7’si lisans ve

lisansiistii egitimli) bir bagka sebep olabilir.

Cocuklarin sosyallesebilme siirecinde etkili olan ve daha ¢ok caligsan annelerin
tercih ettigi araglar arasinda yer alan okul Oncesi egitim kurumlari, 1- 4 yas arasi
cocuklar i¢in kres ya da anaokulu seklindedir. Tuvalet egitim siireci de cocugun sosyal

gelisimi ile yakindan ilgilidir. Calismamizda annelerimizin %61,5’lik bir ¢ogunlugu
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cocuklarini krese gondermektedirler. 2016 yilinda Ko¢ un yaptig1 “0-5 yas donemi
cocugun sosyallesme siirecinde ¢alisan anne ile ¢alismayan annenin rolii: Giimiishane
ili 6rnegi” baslikli calismasinda ¢ocugun kisisel gelisiminde etkili olan tuvalet egitim
siirecinin ¢alisan anneler tarafindan daha bilingli sekilde c¢ocuklarina yaklastiklar:
goriilmiis olup, dnemli oranda basarili olduklar1 belirlenmistir (40) Kres ve giindiiz
bakimevleri gibi ¢ocuk bakimi saglayan kurumlar i¢in hizmet igi egitimler
diizenlemek, 6gretmenlerin tuvalet egitimi hakkinda daha bilingli olmalarini ve bu
bilgileri ebeveynlerle etkin bir sekilde paylagsmalarint saglayabilir. Ayn1 zamanda,
okul Oncesi Ogretmenlerinin aileleri tuvalet egitimi konusunda bilgilendirme ve

destekleme rolii de artirilabilir

Cocugun tuvalete gotiiriilme sikliklar: annelere soruldugunda %55,1°1 2-4 saat
arayla, %35,1’1 1 saatten az araliklarla ¢ocugunu tuvalete gotiirmiis olup %7,31
“hatirlamiyorum” cevabini vermistir. Bolat’in yapmis oldugu aragtirmada da benzer
sekilde en cok isaretlenen “2-4 saat arayla” ifadesidir (2). Biiyiik ve arkadaslarinin
Samsun’da yapmis oldugu ¢alismada ise annelerin %59,2’sinin ¢ocuklarini saat basi,
%38,8’°1 2-4 saat ara ile tuvalete gotlirdiigii tespit edilmis olup %72,8’1 cocuk tuvaletini
yapana kadar ¢ocugu tuvalette bekletmistir (35). Cocuklar tuvalet egitimi siirecinde
yaklasik 2 saat araliklar ile tuvalete gotiiriiliip bir siire bekletilmelidir. Bu agidan

annelerimizin yeterli bilgi diizeyine sahip oldugu diistiniilmektedir.

Annelerimizi tuvalet egitimi konusunda bilgi edinme kaynaklar
sorgulandiginda Alpkiray’in tez ¢alismasinda annelerin %52,1’1 internet iizerinden
bilgi aldiklarini bildirirken %43,2si kitaplar {izerinden bilgilenmistir (41). Tatari’nin
tez calismasinda danigsmanlik alanlar kaynak olarak %47,9 interneti kullanmis olup,
%29,7’lik kesim kitap ve dergilerden faydalanmistir (36). Bolat’in 2015 yilinda 20
anne ile yaptig1 calismada ise annelerin daha ¢ok “Cevre ve yakin akraba” tarafindan
bilgi aldiklar1 belirlenirken internetten bilgi edinenlerin oran1 %5 olarak saptanmistir
(2). Bolat’in ¢alisma sonucunun diger caligmalar ile benzer olmamasi arastirmanin
evreninin kisitli olmasiyla agiklanabilir. Caligmamizda saglik calisani annelerimiz
tuvalet egitimi siirecinde diger ¢alismalarla benzer olarak %48,3 internet tarafindan,
%25,9’luk kesim ise kitap ve dergiler araciligtyla bilgi edindiklerini belirtmislerdir.
Katilimcilarin - biiylik  6l¢lide interneti  kullanmalarinin  sebebi olarak erisim

kolayligiyla birlikte bilgiye ulasmada en kisa aracin internet olmasi olabilir. Internet
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ve diger kaynaklardan tuvalet egitimi konusunda bilgi edinen annelerimizin bilgi
tutum Olcegi puanlarina baktigimizda ise digerleri ile anlamli bir farklilik
saptanmamistir. Maral’mm yapmis oldugu tez calismasinda ise kitap, dergi, saglik
caliganlar1 ve internetten bilgi alan annelerin bilgi tutum 6l¢ek puanlari almayanlara
gore anlaml diizeyde yliksek bulunmustur (33). Yazili kaynaklar ve saglik caligsanlar
tarafindan bilgi edinmek aile biiytikleri, arkadas gibi kisilere gére daha giivenilir olarak

saptanmistir.

Caligmamizda annelerimize tuvalet egitimi kazandirirken uyguladiklar
yontemler sorulmustur, tuvalet egitiminde annelerin biiylik bir ¢ogunlugu oyun
yoluyla (%44.4) sonrasinda rol model olma ydntemiyle (%22,9) tuvalet egitimi
verdiklerini ifade etmislerdir. Calisir ve arkadaslar1 2011 yilinda yapilan bir
aragtirmada ise annelerin %74 iiniin 6diil yontemini tercih ettiklerini ve en sik sozel
odiillendirme seklinde oldugunu bildirmistir. Bolat’in 2015 yilinda yaptig1 ¢alismada
anneler en ¢ok 0diill yontemini sonrasinda ise oyun yontemini kullandiklarim
belirtmislerdir (2). 2016 yilinda Kog’un ¢alismasinda ise ¢alisan annelerin 6diilii daha
sik ve bilingli bir sekilde kullandiklar1 gézlemlenmistir (40). Biiyiik ve arkadaslarinin
309 saglikli ¢ocuk ve anneleri ile yaptigi, %75,7’lik orani ¢alismayan annelerin
olusturdugu arastirmasinda ise %85,1 anne tuvalet egitiminde odiil yontemini
kullanirken %44,7°lik kistm ceza yoluna bagvurmustur(35). Anne baba egitim
diizeyinin ¢ocuklarin gelisim siirecinde en 6nemli faktdr oldugu bilinmektedir. Egitim
diizeyi diisiik annelerde ise 0diil yerine daha ¢ok ceza yontemi kullanma siklig1 arttig:
tespit edilmistir. Calismamizda da literatiirle uyumlu olarak sadece %4,9 oraninda

anne ¢ocugunu tehdit edip azarlamis veya ceza yontemini uygulamistir.

Annelerimize tuvalet egitim siirecinde karsilastig1 zorluklar soruldugunda ise
cocuklarinin digkisini tutma, tekrar bez isteme, inatlagma gibi davranislar sergiledigini
belirtmislerdir. Annelerin karsilastig1 sorunlara bakildiginda Kostek¢i yapmis oldugu
tez caligmasinda cocuklarin %29’unda tuvalete gitmeyi reddetme, %15,3’linde
kabizlik, %7,9’unda tekrar beze donmek isteme olarak belirtmis olup, Bolat’in
caligmasinda ise en sik “tuvaletini yapmak istememe” maddesi one ¢ikmistir(2,42).
Calismamizda ise annelerin %26,3’1i tuvaletini yapmak istememe, inatlagma, %24,9°u
kabizlik, %8,3’1i ise bez takmasini istedigini belirtmis olup %33,2’liikk bir oran1 ise

zorlandiklar1 bir durumun olmadigini belirtmistir. Bu davranislar geriye doniis olarak
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adlandirilip gelisim siireci normal olan ¢ocuklarda tuvalet egitiminin olagan bir pargasi

olarak kabul edilmektedir.

Calismamizda Ciger ve arkadaslarinin hazirlamig oldugu 29 madde iceren
Tuvalet Egitimi Bilgi Tutum Olgegi’ni kullandik. Calismamiza katilan annelerin dlgek
puanlart minimum 56 maksimum 142 ortalama 112,49+11,87 puan seklindedir. Yine
caligmamiza benzer Maral ve arkadaslarinin yapmis oldugu bir bagka tez calismasinda
da bulgularimiza benzer sekilde 6l¢ek puanlart 30 ile 145 arasinda degismekte olup

ortalama 110,44+22,16 puan olarak saptanmistir(33).

Calismamizda verilen yanitlara gore ¢ocuklarinin tuvalet egitimine baslama
yasi arttikca annelerimizin tuvalet egitimi bilgi tutum 6lgegi toplam puani azalmistir.
Olgek puani ile cocugun tuvalet egitimine baslama yasi (ay) arasinda negatif yonlii
istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptanmistir. Bunu ¢ocuklarin zamanla fiziksel ve
duygusal olarak tuvalet egitimini 6grenme becerisini kazanmasi konusunda ebeveynin

bilgi diizeyinden bagimsiz ¢ocugun kendisini hazir hissetmesiyle acgiklayabiliriz.

Demografik 6zellikler ve saglik ¢alisanlar1 annelerin meslek grubundaki brang
farkliliklarina (hekim, hemsire, diyetisyen, psikolog vs.) baktigimizda tuvalet egitimi
bilgi tutum 6l¢ek puan ortalamalar1 arasinda herhangi bir degiskenle istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik saptanmamistir. Bunu annelerimizin egitim diizeylerinin benzer

olmasi, aralarinda belirgin bir farklilik bulunmamasiyla acgiklayabiliriz.

Cocuklarin  yaglar1 ile tuvalet egitiminde uyguladiklar1 yontemleri
karsilagtirdigimizda ise “Tuvalete oturttum kendi kendine 6grendi” yanitini veren
annelerimizin ¢ocuklarinin yasi istatistiksel olarak digerlerinden daha yiiksek
bulunmustur. Cocuklar bu déonemde tuvalet egitimi i¢in gerekli olan sinirsel, biyolojik
ve bedensel gelisimin saglanmasi agisindan 18 ay altinda egitimin daha uzun siirmesi
ve genellikle basarisiz sonuglanirken ¢ocugun yasi ilerledikge egitimin siiresi kisalmig

ve egitime uyum saglamasi da kolaylasmistir (43)

Cocuklarin1 krese gonderen annelerin %74’lik bir kismi1 “Tuvalet egitimi
stirecinde yanlis yaptiginiz1 diisiindiigiiniiz bir davranis oldu mu?” sorusuna “Hayir.”
yanitim1 vermis olup istatistiksel anlamli bir farklilik saptanmigtir. Bu farklilik

cocuklarini tam zamanli krese génderen annelerin tuvalet egitiminde kendisinden ¢ok
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primer olarak bakicinin rol almasiyla aciklanabilir. Caligmamizda yanlis yaptigini
diistinen annelerin %75°1 “Sabirsiz oldum veya sinirlendim.” seklinde yanit vermistir.
2015 yilinda Bolat ve arkadaslarmin yaptigi ¢aligmada yapilan yanliglara iliskin
kodlarda en c¢ok kodlanan madde calismamiza benzer sekilde yanlis yapmadigini
diisiindiikleridir. Yapilan yanliglar konusunda ise yine ¢aligmamiza benzer sekilde en
cok sabirsiz davranma ve sinirlenme maddesi isaretlenmistir (2). Tuvalet egitimi
siiresince saglikli ilerleyebilmek icin ebeveynlerin c¢ocuklarina karsi anlayish
davranip, cocuklara kizip sinirlenme, ceza uygulama gibi davranislardan sakinmalari
gerekmektedir. Yapilan bu yanlis davranislar ve baskilar ¢ocuk iizerinde korkuya
neden olup tuvaletini tutup sdylemekten kacinma, inatlasma gibi sorunlara yol agtig1

ifade edilmistir.

Calismamizda saglik ¢alisan1 annelerin ¢alisma saatleri ile tuvalet egitimine
baslama aylar1 kiyaslandiginda mesai ve ndbet seklinde ¢alisanlarin sadece mesai
seklinde calisanlara kiyasla tuvalet egitimine baslama ay ortalamasi daha yliksek
bulunmus olup istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir. Bu durumun ¢esitli
nedenleri olabilir. Mesai ve nobet seklinde ¢alisan saglik ¢alisan1 annelerin, diizensiz
caligma saatleri nedeniyle ¢ocuklariyla daha az vakit gegirebilmeleri ve dolayisiyla
tuvalet egitimine baglama siirecini diger annelere gore daha ge¢ baslatmalar
miimkiindiir. Ayrica, mesai ve ndbet gibi yogun ve stresli ¢aligma sartlar1 da annelerin
cocuklarina daha fazla zaman ayiramamalarma ve dolayisiyla tuvalet egitimine
baslamay1 ertelemelerine neden olabilir. Bunun yani sira, is stresi ve yorgunluk gibi
faktorler de tuvalet egitimine odaklanmay1 zorlastirabilir ve baslangi¢ siirecini

geciktirebilir.

Calismamizda bazi kisithliklar meveuttur. 11k olarak tiim katilime1 grubumuzu
tek bir {igiincii basamak saglik kurulusu olusturmakta olup tek merkezli bir ¢alismadir.
Bu nedenle genelleme yapilmadan once diger saglik kuruluslarindan elde edilecek
verilerle desteklenmelidir. Calismamiz kiiclik bir 6rneklemle gerceklestirilmis olup
benzer aragtirmalarin daha genis 6rneklem gruplariyla ve farkli cografi bolgelerde
yapilarak elde edilecek sonuglar daha genel bir gecerlilige sahip olabilir ve tuvalet
egitimi konusunda toplumsal bilincin artirtlmasina daha genis bir perspektiften katkida

bulunabilir. Caligmamizin ¢alisma yogunluklar1 agisindan daha c¢ok dahili brangtaki
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saglik calisant annelerin katilmiyla ile gerceklesmis olmast da calismamizin

kasitliliklarindandir.

Saglik c¢alisan1 annelerimizin tuvalet egitimi konusundaki bilgi tutum
diizeylerine yonelik incelenen bu caligmada alana katkida bulunup daha ileriki
caligmalara referans olma agisindan gerekli verilerin toplandigi diisiiniilmiistiir.

Literatiirde bu konuyla ilgili yapilmis ¢alismalar kisithdir.
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6. SONUC VE ONERILER

Bu calisma, saglik ¢alisan1 annelerin 1-4 yas arasi ¢ocuklarina yonelik tuvalet
egitimi bilgi ve tutum diizeylerini inceleyerek, bu konudaki genel durumu ve iliskileri
anlamay1 amaclamistir. Veri analizi sonuglarina gore, saglik calisan1 annelerin tuvalet
egitimi konusundaki bilgi ve tutum diizeyleri olduk¢a olumludur. Ozellikle 6diil ve
cesaretlendirme stratejilerine karsi gosterdikleri olumlu tutum, bu annelerin
cocuklarmin bagimsizlik kazanmasi ve sorumluluk bilinci gelistirmesi konusunda
etkili stratejilere bagvurdugunu gostermektedir. Anket verilerine dayanarak yapilan
cesitli analizler, katilimcilarin genel olarak benzer bir tutum sergiledigini ve dl¢iim

maddeleri arasinda tutarli bir dagilimin oldugunu gostermektedir.

Calismamizda, saglik ¢calisani annelerin ¢aligma saatleri ile cocuklarinin tuvalet
egitimine baslangi¢ aylarinin karsilagtirilmasi sonucunda, mesai ve ndbet seklinde
calisgan annelerin tuvalet egitimine baslama zamanlarinin sadece mesai seklinde
caliganlara gore daha ileri oldugu belirlenmistir. Yogun ve stresli ¢caligma sartlar1 da
annelerin ¢ocuklarma daha az zaman ayirabilmelerine ve tuvalet egitimini
ertelemelerine neden olabilir. Bu faktorlerin tuvalet egitimine etkilerini azaltmak igin
saglik calisani annelerin desteklenmesi ve esnek ¢alisma sartlarina sahip olmalarinin

saglanmas1 6nemlidir.

Cinsiyet tuvalet egitimine baglangi¢ zamaninda 6nemli bir etken olup, kiz
cocuklart bagimsiz bir sekilde tuvaleti kullanma becerisini erkeklerden daha erken
kazanmaktadirlar. Fakat bu durum her cocuk ic¢in farklilik gosterebilir. Baz1 kiz
cocuklart erken yaslarda tuvalet egitimini tamamlarken, bazilar1 i¢in bu siire¢ daha
uzun siirebilir. Bu nedenle, cocugun bireysel hazir oldugu doneme saygi gostermek ve

sabirli olmak dnemlidir.

Saglik ¢alisan1 annelerin tuvalet egitimi konusundaki bilgi diizeyleri genellikle
yiiksek olup, rehberlere uygun yaklasimlar sergilemeleri hipotezimizi destekler
niteliktedir. Ancak, hala rehberler tarafindan onerilmeyen davranis ve tutumlara da

sikca rastlanmaktadir.

Sonu¢ olarak, bu arastirma saglik calisani annelerin tuvalet egitimi

konusundaki bilgi diizeyleri ve tutumlarina dair degerli bilgiler sunmus ve gelecekteki
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caligmalara temel olusturacak Onemli bulgular saglamistir. Bu calisma, saglik
sektoriinde ¢aligan annelerin ¢cocuklarina yonelik egitim programlari ve kaynaklarinin

gelistirilmesi i¢in kullanilabilecek kritik bilgiler sunmaktadir.
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