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OZET

Ev kazalar1 her y1l milyonlarca ¢ocugun yaralanmasina ya da sakat kalmasina neden olan
baslica faktorlerden biridir. Bu arastirma, 0-1 yas grubu bebegi olan annelere uygulanan
teknoloji tabanli ev kazalarini dnleme egitim programinin etkinliginin degerlendirilmesi
amactyla randomize kontrollii olarak yapilmistir. Arastirma evrenini bir Aile Sagligi
Merkezine (ASM) kayitli 0-1 yas 192 bebegin annesi olusturmustur. Caligma, kontrol ve
calisma gruplu olarak es zamanl1 yiirtitiilmiistiir. Kontrol grubunda 51, ¢alisma grubunda 52
olmak tizere 103 anne calismaya katilmistir. Veriler Kisisel Bilgi Formu, 0-1 Yas Cocuklar
I¢in Ev Kazalari Ebeveyn Oz Degerlendirme Formu ve 0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev
Kazalarina Yénelik Giivenlik Onlemlerini Tanilama Olgegi ile toplanmstir. Calisma
Grubundaki annelerin telefonlarina “0-1 Yas Cocuklarda Ev Kazalarin1 Onlemeye Y onelik
Egitim Videosu” gonderilmistir. Kontrol grubunda olan anneler ASM de uygulanan rutin
izlemi almiglardir. Calisma grubundaki annelere videoyu izlemeden once izledikten 4 hafta
sonra, kontrol grubundaki annelere ilk goriigme ve ilk goriismeden 4 hafta sonra form ve
Olcek tekrar uygulanmistir. Caligmanin sonunda kontrol grubuna video gonderilmistir.
Verilerin  degerlendirilmesinde Ki-kare, Mann-Whitney U ve Wilcoxon testleri
kullanilmistir. Arastirmaya baslamadan once etik kurul, kurum izni ve annelerin onami
almmistir. Calisma ve kontrol grubundaki anne ve bebeklerin tanimlayicit 6zellikleri
acisindan farki olmadig1 saptanmistir(p>0,05). Teknoloji tabanli ev kazalar1 egitimi alan
annelerin ev kazalarina yonelik giivenlik 6nlemlerini alma oranlar1 egitim almayanlardan
yuksek bulunmustur. Gruplarin egitim 6ncesi 6l¢ek puan ortalamalar1 arasinda fark yokken,
calisma grubunun egitim sonrasi puan ortalamasinin, kontrol grubunun egitim sonrasi puan
ortalamasindan yiiksek oldugu ve farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur
(p<0.05). Annelere verilen egitimin interaktif bir sekilde, video kullanilarak verilmesinin,
annelerin egitim sonrasi bilgi puan ortalamasini arttirdigini diisiindiirmektedir. Annelere
verilen egitim ev kazalarina kars1 giivenlik Onlemlerini alma oranlarmi arttirdii ve ev
kazalarinin 6nlenmesinde etkili olmaktadir.
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ABSTRACT

Home accidents are one of the main factors that cause millions of children to be injured or
disabled every year. This randomized controlled trial was conducted to evaluate the
effectiveness of a technology-based home accident prevention training program for mothers
with infants aged 0-1 year. The study population consisted of mothers of 0-1 year old 192
infants registered in a Family Health Center (FHC). The study was conducted
simultaneously with control and study groups. 103 mothers, 51 in the control group and 52
in the study group, participated in the study. In the study, Personal Information Form, Home
Accidents Assessment Form for 0-1 Year Old Children and Scale for Diagnosing Mothers'
Safety Measures for Home Accidents in 0-6 Year Old Children were applied to the mothers.
"Training Video on Preventing Home Accidents in 0-1 Year Old Children™ was sent to the
phones of the mothers in the Study Group. The mothers in the control group received routine
care at the ASM. The form and scale were reapplied to the mothers in the study group 4
weeks after watching the video and to the mothers in the control group 4 weeks after the first
interview. At the end of the study, a video was sent to the control group. Chi-square, Mann-
Whitney U and Wilcoxon tests were used to evaluate the data. Ethics committee, institutional
permission and mothers' consent were obtained before starting the study. There was no
difference in the descriptive characteristics of the mothers and infants in the study and
control groups(p>0,05). The rate of taking safety precautions for home accidents of mothers
who received technology-based home accidents training was higher than those who did not
receive training. While there was no difference between the mean scores of the groups on
the scale before the training, it was found that the mean score of the study group after the
training was higher than the mean score of the control group after the training and the
difference was statistically significant.. (p<0.05). It is thought that the training given to the
mothers in an interactive way using video increased the average post-training knowledge
score of the mothers. The training given to mothers is effective in preventing home accidents
as it enables them to take safety precautions against home accidents.
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SIMGELER VE KISALTMALAR

Bu calismada kullanilmis simgeler ve kisaltmalar, agiklamalar1 ile birlikte asagida

sunulmustur.

Kisaltmalar Aciklamalar

ABD Amerika Birlesik Devleti
ASM Aile Saglig1 Merkezi

DSO Diinya Saglik Orgiitii



1. GIRIS

Cocuklarin zamanlarmin biiyiik kisimlarini gegirmis olduklart ev ortamlar1 kazalarin en sik
goriildiigii mekanlardan biridir. Ev kazalar1 her yil milyonlarca ¢ocugun yaralanmasina ya
da sakat kalmasina neden olan baslica faktorlerden biridir (Royal Society for the prevention
of home accidents, 2021). Ev kazalar1 6nlenebilir olmasi sebebiyle 6zellikle ¢ocukluk
caginda dnemli bir kiiresel saglik sorunudur. Cocuk giivenliginin saglanmasi diinya ¢apinda
pediatri hemsireliginin 6nemli konularindan biridir (Aslan Aydogdu ve digerleri, 2019;

Machin ve digerleri, 2018).

Ev kazalarinin goriilme siklig1, yas gruplarina ve iilkelere gore farklilik gostermektedir
(Ince, 2018; Giiler Elmas ve digerleri, 2020; Ugiincii, 2017). Diinya Saglik Orgiitii (DSO)
2017 yil1 verilerine gore her yil bes yasin altindaki 200.000 ¢ocuk diisme, zehirlenme ve
bogulma gibi ¢evreye bagh kasitsiz yaralanmalar nedeniyle hayatin1 kaybetmektedir (WHO,
2017). DSO The World Health Statistics 2023 raporuna gére 2000 yilinda bes yasin altindaki
cocuklarda 9,9 milyon 6liim meydana gelmistir, 2021 yilinda bu say1 5 milyona diigsmiistiir
(WHO, 2023). Amerika Birlesik Devletlerinde(ABD) ¢ocuklarda kasitsiz yaralanma 6liim
oranlar1 2010 yi1lindan 2019 yilina %11 azalmasina ragmen hala 6nde gelen 6liim nedenidir.
CDC 2018 verilerine gore 1 yastan kiigiik bebeklerde kasitsiz yaralanmalara bagl 6liimlerin
5. Sirada oldugu goriilmektedir. (CDC, 2022). Tirkiye’de ¢ocukluk dénemi kazalarinin
%18-25"ni ev kazalar1 olusturmaktadir (Ince,2018; Giiler Elmas ve digerleri, 2020; Ugiincii,
2017). Tiirkiye Cumhuriyeti (T.C.) Saglik Bakanlig1 Saglk Istatistikleri Yillig1 2022 Haber
Biilteni verilerine gére 1.000 canli dogumda bebek 6liim hiz1 9.1 ve bes yas alt1 6liim hizi

11,1 olarak bildirilmistir (Saglik Istatistikleri Y1llig1 2022 Haber Biilteni,2023).

Cocuklarin yetigkinlerden farkli anatomik ve fizyolojik yapiya sahip olmalar1 daha ¢ok
kazaya maruz kalmalarina yol agmaktadir. Kii¢iik ¢cocuklarin hareket becerilerinin, biligsel
ve davranigsal gelisimlerinin tamamlanmamis olmasi kaza riskini arttirmaktadir. Bebekler
kesfetme, yeni seyler yapma ihtiyaci, merakli ve hareketli olmalar1 gibi gelisimsel 6zellikleri
nedeniyle kendilerini tehlikeli durumlardan yeterince koruyamazlar. Ornegin siit ¢ocuklari
sozli iletisim kuramazlar ve c¢evrelerinin agizlar ile arastirirlar, hizla hareket ederler ve
bakimlarimi saglayan bireye tamamen bagimhdirlar. (Turan ve digerleri, 2010; Ugiincii,

2017; Giilbetekin, 2020; Gtiler ve digerleri, 2020).



Ev kazalarinin goriilme sikli§i cocugun yas ve gelisim donemiyle iliskili olarak
degismektedir. Kazalara bagli yaralanmalarin ¢ogunun 0-18 ay doneminde yasandigi
gorlilmektedir. Genellikle bu donemde goriilen ev kazalari; diismeler, yaralanmalar,
yaniklar, kesici alet yaralanmalar1 ve zehirlenmelerdir (Gtilbetekin, 2020). Bebeklerde
diisme, yabanci cisim aspirasyonu, suda bogulma, ¢ocuk istismar1 ve yanik riskleri fazladir
(Ugiincii, 2017). Giiler Elmas ve arkadaslarmm 0-6 yas c¢ocuklarla yaptig1 ¢alismada
sirastyla salon/ oturma odasi, yatak odasi/ gocuk odasi, mutfak, banyo ve bahgede gegirdigi
belirtilmektedir (Giiler Elmas ve digerleri, 2020). Yapilan bir ¢aligmada 0-12 ay bebeklerde
fel¢ goriilmesinin en 6nemli nedeninin gegirilen kazalar oldugu ve bildirilen kazalarin %
85’inin ev ortaminda gerceklestigi belirlenmistir. Ev kazalarinin sirasiyla en fazla oturma
odas1 veya yatak odasinda, ardindan banyo ve mutfakta goriildiigii saptanmistir. Diigmeler
en ¢ok alt degistirme masas1 ve kanepelerden diisme seklinde goriilmiistiir (Lacarra ve
digerleri, 2017). Bebeklik doneminde goriilen ev kazalarinin 6nlenmesinde bakim vericilerin
kazalarin 6nlenmesine yonelik aldiklar1 egitim ev kazalarinin riskini azaltmada etkili oldugu

bildirilmistir (Nour ve digerleri, 2018; Silva ve digerleri, 2016).

Bebeklik doneminin fiziksel, bilissel ve davranigsal gelisim 6zelliklerinin ve buna bagli olasi
kazalarin bilinmesiyle, bebekler icin giivenli olmayan durumlar tahmin edilebilmekte ve
onlenebilmektedir (Sahin, 2012). Ev giivenligi egitimi ve giivenlik iriinleri kullanarak
bebekler icin daha giivenli bir ev ortamu yaratilabilir (Machin ve digerleri, 2018). Bebekler
icin giivenli bir ¢evrenin olusturulmasi ve olast kazalarin 6nlenmesinde en Onemli rol
yetigkinlere diismektedir. Bu yetiskin de cogunlukla bebegin annesidir (Turan ve digerleri,
2010; Moridi ve digerleri, 2021). Ev kazalarinin sebep oldugu yaralanmalarin %901
Onlenebilir. Ev kazalarin1 6nleyebilmek i¢in annelerin kazalar konusunda bilinglendirilmesi,
evdeki risk faktorlerini belirleyip uygun 6nlemler almasi ve alinabilecek tedbirler konusunda
farkindalik olusturulmasi gerekmektedir (Demirkose ve digerleri 2021; Giilbetekin, 2020;
Moridi ve digerleri, 2021).

Ev kazalarinin onlenmesinde annelerin alinacak Onlemler konusunda bilgisi 6nemlidir.
Yapilan ¢aligmalar anneleri ev kazalarinin 6nlenmesi konusunda egitim gereksinimlerinin
oldugunu ortaya koymustur. ince’nin (2018) yaptig1 calismada ¢ocugu ev kazasi ile basvuran
ebeveynlerin %86.5 ’inin ev kazasi konusunda egitim almadig1 ve %66,7’sinin genel olarak
egitim almak istedigi belirlenmistir (Ince,2018). Silva ve arkadaslarmnmn (2016) yaptig

calismada annelerin egitim oncesi ¢ocuklarda kazalarin dnlenmesini saglayacak yeterli



bilgiye sahip olmadigi, egitimden sonra bilgi diizeyinde artis oldugu goriilmiistiir (Silva ve
digerleri, 2016). Calisma sonuglar1 ev kazalariyla ilgili saglik egitimlerinin diizenli

yapilmasinin 6nemini gostermektedir.

Cocuklarin fiziksel, bilissel, duygusal ve sosyal yonden saglikli biiyiime ve gelismesi,
hastaliklardan korunmasi ve sagliginin en {ist diizeyine ¢ikarilmasi pediatri hemsiresinin
temel sorumlulugudur (Saglik Bakanligi, 2022). Hemsireler, ev giivenliginin nasil
saglanacagi konusunda aileleri bilgilendirmede ve birincil korumada 6nemli gorevler
iistlenirler. Yaptiklar1 arastirmalarla ev kazalarinin olusumu ve sikligi konusunda veri
saglarlar ve kazalarin 6nlenmesine katkida bulunurlar (Yildirnm ve Kublay, 2016). Ev
kazalarinin 6nlenmesinde hemsireler danismanlik ve saglik egitimcisi rollerini kullanarak
sorunu tespit eder ve sorunun ¢oziimii konusunda gerekli egitim ve danigmanlik hizmeti

sunar.

Kazalarin 6nlenmesine yonelik annelerin egitiminin ideal olarak dogum Oncesi donemde
baslamas1 Onerilmektedir (Torliner ve Biiyiikkgoneng, 2017:158, 161). Literatiir
incelendiginde ¢ocuklarda ev kazalarina yonelik yapilan caligmalarin ¢ogunlukla 0-6 yas
grubunda yapildig1 goriilmektedir. Calismalarin genelde annelerin bilgi diizeylerinin
belirlenmesi, hangi yas grubunda hangi kazalarin goriildiigii, ebeveynlerin ev kazalarina
yonelik giivenlik Onlemlerini tanilama durumlarinin belirlenmesi amaciyla yapildigi
goriilmektedir (Caliskan ve Balc1, 2018; Ince, 2018; Celep ve Yardimci, 2021; Tural Biiyiik
ve digerleri, 2015; Yorulmaz ve Hisar,2020; Fathi ve digerleri, 2016; Moridi ve digerleri,
2021; Ozakar Akea ve digerleri, 2017; Demirkdse ve digerleri, 2022). Literatiirde 0-1 yas
donemini ele alan bir calismaya ulasgilamamistir. Ayrica 0-1 yas bebegi annelere bu yas
donemine 6zgii ev kazalar1 dnleme egitimi veren ve sonuglarin1 degerlendiren randomize

kontrollii bir calismaya da ulasilamamustir.

Bu calismada 0-1 yas aras1 bebegi olan annelere, olusabilecek ev kazalarinin 6nlenmesi
konusunda egitim verilerek, koruyucu onlemleri almalarini saglamis ve olasi ev kazalarini
onlemek amaclanmistir. Caligma sonuglarinin hemsirelere ¢cocuk izlemlerinde kazalarindan
korunma konusunda yol gdsterecegi ve bebek sagliginin korunmasi, gelistirilmesine katki

saglayacagi diisiiniilmektedir.



Arastirmanin amaci

Bu aragtirmanin amaci, 0-1 yas grubu ¢ocugu olan annelere uygulanan teknoloji tabanli ev

kazalarini 6nleme egitim programinin etkinliginin degerlendirilmesidir.

Arastirmanin hipotezi

H1i. Teknoloji tabanh ev kazalari egitimi alan annelerin kazalarina yonelik giivenlik

Onlemlerini alma oranlar1 egitim almayan annelerden ytiksektir.

H12. Teknoloji tabanli ev kazalar1 egitimi alan annelerin 0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev
Kazalarma Yonelik Giivenlik Onlemlerini Tanilama Olgegi puan ortalamalar1 egitim

almayan annelerden ytiksektir.



2. GENEL BILGILER

Cocuklarin aile ve toplum i¢inde fiziksel, duygusal, bilissel ve sosyal yonden saglikli
biiylime ve gelismesi, hastaliklardan korunmasi ve sagliginin en iist diizeyine ¢ikarilmasi
pediatri hemsiresinin temel sorumlulugudur (Saglik Bakanlhigi, 2022). Hemsireler
danismanlik ve saglik egitimcisi rollerini kullanarak ev kazalarinda sorunu tespit eder ve
kazalardan korunma i¢in uygun yontemler konusunda gerekli egitim ve danigmanlik hizmeti
sunar. Verilen egitimler hem annede bilgi diizeyini arttiracak, hem de ev kazalarina yonelik
olumlu tutum gelistirmelerini saglayacaktir (Capik ve Parlak Giirol, 2014; Selvi Caligkan ve

Balci, 2018).

Genel bilgiler boliimii 3 baslik olarak ele alinmistir. Bunlar;

e Kazalar, Ev Kazalar1 ve Goriilme
e Sik Goriilen Ev Kazalar1 ve Onleme Yollari

e Ev Kazalarinda Hemsirenin Gorevleri

2.1. Kazalar, Ev Kazalari1 ve Goriilme

Kaza: “Ongoriilmeyen bir anda ortaya ¢ikan, can ve mal kaybi ile sonuglanan kotii olay” ve
“bilinen yanlis davranis ve ihmaller ya da nedenler zincirinin son halkasi olup, énceden
alinacak tedbirler ile kacinilabilir ve &nlenebilir bir olay” olarak tanimlanir. (Unver
Koragali, 2019; Silva ve digerleri, 2016). Bir diger tanimda ise kazalar; nedeni, zamani,
tarihi, sekli, diizeyi ve ne diizeyde zarar verecegi tespit edilemeyen aniden gelisen

durumlardir (Celep ve Yardimci, 2021).

Ev kazasi, evin i¢inde veya eve ait balkon, garaj, bahge, havuz, gibi evin yakin ¢evresinde
meydana gelen kasitsiz kazalara denir (Barcelos ve digerleri, 2018; Tural Biiylik ve Giidek
Seferoglu, 2020). Ev kazalarmin goriilme siklig: iilkelere ve yas gruplara gore farklilik
gostermektedir (Ince, 2018; Giiler Elmas ve digerleri, 2020; Uciincii, 2017). Her y1l bes
yasin altindaki 200.000 ¢ocuk Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 2017 yil1 verilerine gére diisme,
zehirlenme ve bogulma gibi g¢evreye bagli kasitsiz yaralanmalar nedeniyle hayatim
kaybetmektedir (WHO, 2022). 2000 yilinda bes yasin altindaki ¢ocuklarda 9,9 milyon 6liim
meydana gelmis, 2021 yilinda bu say1 5 milyona diismiistiir (WHO, 2023).



Amerika Birlesik Devletleri'nde (ABD) CDC 2018 raporlarina gére 1 yastan kiiclik
bebeklerde kasitsiz yaralanmalara bagl 6lim 5. Siradadir (CDC, 2022). ABD de 5 yas
altindaki ¢ocuklarda meydana gelen kazalar sebebiyle olusan yaralanmalarin %90’1min ve
bu yaralanmalar sebebiyle olusan liimlerin %50’sinin ev ortamlarinda gerceklestigi ifade
edilmektedir (Ince, 2018).

Tiirkiye’de ¢ocukluk dénemi kazalarmin %18-25"ni ev kazalar1 olusturmaktadir (ince, 2018;
Giiler Elmas ve digerleri, 2020; Ugiincii, 2017). Tahminen her yil dért ¢ocuktan biri
travmayla karsilagsmakta, beklenmedik, 6liimciil olmayan yaralanmalarin yaklasik yarisi ev
ortaminda meydana gelmektedir (Ince, 2018). Tiirkiye Cumhuriyeti (T.C.) Saglik Bakanlig1
Saglik Istatistikleri Y1llig1 2022 Haber Biilteni verilerine gére 1.000 canli dogumda bebek
oliim hiz1 9.1 ve bes yas alt1 6liim hiz1 11,1 olarak bildirilmistir (Saglik Istatistikleri Y1llig1
2022 Haber Biilteni, 2023).

Ev kazalarinin ¢ogu artan farkindalik, ev ortamindaki iyilesmeler ve daha fazla giivenlik
triinleri ile Onlenebilir olmasina ragmen ¢ok daha az dikkat ¢ekmektedir (Shende ve
digerleri, 2022; Royal Society for the prevention of home accidents, 2021). Ev kazalarinin
yayginligi c¢ocuklarin kazalardan korunmasi i¢in acil miidahalelere ihtiya¢ oldugunu
gostermektedir (Wang ve digerleri, 2018). Ev kazalar1 en ¢ok oturma/yemek odasinda
meydana gelir. Ancak en ciddi kazalar mutfakta ve merdivenlerde olur (Royal Society for
the prevention of home accidents, 2021). Aydogdu ve arkadaslarinin yaptigi ¢alismada
kazalarin ¢gogunun (%40,2) oturma odasinda ikinci en sik kullanilan yer yatak odasi (%27,4),
ardindan mutfak (%20,5) ve banyo ve tuvalet (%8,5) meydana geldigi sonucu bulunmustur

(Aslan Aydogdu ve digerleri, 2019).

Bebekler ev kazalarina maruz kalma agisindan risk altindadirlar (Aslan Aydogdu ve
digerleri, 2019; Haytaoglu, 2021). Zamanlarinin biiyiik kismin1 evde gegirirler. Cocuklar
tehlike duygularinin ve sesleri lokalize etme yeteneklerinin tam gelismemis olmasi, gérme
acilarinin dar olmasi ve koordinasyon bozuklugu gibi fiziksel ve zihinsel gelisimlerini
tamamlamamuiglardir. Ayrica deneyimsizlik, 6grenme ve ¢evrelerini kesfetme konularindaki
meraklari, cevrelerindeki biiyiikleri taklit etme ve davranislart tekrar etme egilimi,
koordinasyon bozuklugu, hareketli olmalart ve kazalardan kendilerini koruyabilecek
gelisimsel becerilere heniiz yeterince sahip olamamalar1 sebebiyle kazaya ugrama orani en

yiiksek grubu olusturmaktadir (Ozdemir ve digerleri, 2016; Tavares ve digerleri, 2013; Giiler
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Elmas ve digerleri, 2020; Sekerci ve Inal, 2016; Kavramlar ve digerleri, 2023). Bu boliimde

0-1 yas cocuklarda ev kazalarinin goriilme nedenleri verilmistir.

Bebekler yaklasik 3 aylikken yuvarlanmaya, 6 aylikken oturmaya ve 9 aylik oldugunda etrafi
kesfetmeye baslayacaklardir. Genellikle 13 aylik olduklarinda yiiriimeyi 6grenme ile
bagimsizliklari daha da artacaktir. Bebekler yiiriime doneminde siklikla diisebilirler, masa,
sehpa gibi koseli mobilyalara garpabilirler. Bebeklerin viicut boyutlarinin kiigiik olmasi,
tehlikeli bigimde bas ve viicut par¢alarinin dar alanlarda (parmakliklarin arasi gibi) sikismasi
riskini dogurmaktadir. Bebeklerin kafalar1 viicut dlgiilerine gore daha biiylik oldugundan
diismelerde bas bolgesi yaralanmalar1 daha ¢ok goriilmektedir. El ve viicut yetenekleri
yetiskinlere gore daha azdir. Cocuklarda viicut yiizeyinin agirlifa gore fazla olmasi, viicut
stv1 bilesimlerinin yetiskinden farkli olmasi ve derisinin yetiskine gore daha ince-hassas
olmasi yanik sebebiyle yaralanma riskinin artmasina ya da olusmus yanik yaralanmasinin
tedavisinde giicliiklere yol agmaktadir. Ust solunum yollarinin kisa olmas: gibi anatomik
Ozellikleri kazalara yatkinligi arttirir. Cocuklar yetiskine kiyasla daha kiiciik viicut kiitlesine
sahip olduklar i¢in zehirli bir maddenin belirli bir miktar1 toksik etkilere sebep olabilir.
(Peden ve digerleri, 2008; Onal, 2019; Tériiner ve Biiyiikgdneng, 2017: 40, 41; Tavares ve
digerleri, 2013; Haytaoglu, 2021)

Ogrenme egilimlerinden dolayr meraklidirlar ve zamanlarinin ¢ogunu etrafi inceleyerek
gegirirler. Kablo, prizler, delik ve kiiciik araliklar1 kurcalamalar1 ka¢inilmazdir (Haytaoglu,
2021). Cevreyi tanimak icin agiz ve ellerini kullanirlar (Sekerci ve Inal, 2016). Yabanci
cisimleri agizlarina sokmalar1 bir 6grenme bi¢imidir. Algilama yetileri sinirlidir. Sicak bir
cismin yakacagini, kesici ve delici cisimlerin kendilerine zarar verecegini, devirdikleri
cisimlerin altinda kalabileceklerini bilemezler (Haytaoglu, 2021). Mutfak, cocuklar i¢in en

zararl alan olarak kabul edilmektedir (Shende ve digerleri, 2022).

(Cocuklarda ev kazalarinin olugsma nedenleri mevsimlere gore degisiklik gostermektedir. Kis
doneminde “yaniklar” fazla iken, ilkbahar ve yaz mevsimlerinde “diismeler”,
“zehirlenmeler” ve “bogulmalar” artmaktadir. (Ozdemir ve digerleri, 2016). Ayrica gocugun
cinsiyeti ev kazalar1 goriilme oranm etkileyebilir. Diinya Saglik Orgiitii’niin raporunda
hayatin ilk yasindan itibaren kazalarin erkeklerde kizlardan daha fazla goriildigi
bildirilmistir (Peden ve digerleri, 2008). Bu durum erkek ¢ocuklarin aktivite diizeyinin daha

fazla olmasina ve ebeveynleri tarafindan daha az kisitlanmalarina baglanmistir (Erdem ve



digerleri, 2017). Ayrica ev kazalari bebegin gelisimsel 6zellikleri, evin fiziksel diizeni,
ebeveynlerin ve diger aile iiyelerinin davraniglari, ebeveynlerin egitimi gibi ¢ok sayida

faktorle baglantilidir (Shende ve digerleri, 2022).
2.2. Sik Goriilen Ev Kazalar1 ve Onleme Yollar

Cocuklarda evlerde karsilasilabilecek kaza tiirleri diisme, zehirlenme, yanma, elektrik
carpmalari, bogulma ve kesiklerdir (Sekerci ve Inal, 2016). 0-1 yas doneminde bogulma,
yabanci cisim aspirasyonu, yaniklar, zehirlenme ¢ok goriilmektedir (Haytaoglu, 2021). Bu
boliimde 0-1 yas grubunda goriilebilecek ev kazalar1 ve dnlemede yapilmasi gerekenler

verilmistir.
2.2.1. Diisme

Yeni yiirimeye baslayan bebeklerde en sik goriilen ev kazasi diismedir (Al Rumhi ve
digerleri, 2020). Bebeklerde kaza bilincinin heniiz gelismemis olmasi, viicut dengelerini
saglamadaki yetersizlikleri, hareketli ve dikkatsiz oluslari, bulma ve 6grenme konusundaki

meraklar1 diismelerin yaygin olmasina sebep olan etmenlerdendir (Sekerci ve Inal, 2016).

Diigsmelerin ¢ogu ayni seviyeden takilmayi igerir fakat mama sandalyesinden, bebek
arabasindan, yataktan ve merdivenden diisme gibi farkli iki seviyeden diisme daha ciddi
sonuglar dogurur (Sackitey, 2018). Bebeklik doneminde daha ¢ok kucaktan diisme, yiiriirken
diisme ve yataktan diismeler goriiliirken, oyun ¢ocugu doneminde kaygan bir zeminde
diisme, kosarken diisme, mobilyalarin iizerinden diisme daha ¢ok goriilmektedir (Kaya,

2018; Sackitey, 2018).

Acil servise yaralanma nedeni ile bagvurmus 990 bebekle yapilan ¢alismada en sik kaza
nedeninin (%61) diisme oldugu gosterilmistir (Pickett ve digerleri, 2003). Zehra Aslan
Aydogdu ve arkadaglarimin 0-6 yas cocugu olan annelerle yaptig1 caligmada en sik rastlanan
kaza tiirli olarak diigmeler %67,3 olarak belirtilmistir (Aslan Aydogdu ve digerleri, 2019).
Ozdemir ve arkadaslarinin yaptig1 calismada 0-1 yas acile basvuran kazalarin %86’sinda
diisme goriilmektedir (Ozdemir ve digerleri, 2016). Evde diisme kalic1 beyin hasarina neden

olabilir (Shende ve digerleri, 2022).



Diigsmelerin 6nlenmesi i¢in;

o Bebeklerin bezi yerde alt degistirme minderinde degistirilmelidir.

e Bebekler yatakta, kanepede veya alt degistirme masasinda bir saniye bile olsa
birakilmamalidir, aksi halde yuvarlanabilir.

e Mama sandalyesi veya bebek arabasina her yerlestirildiginde emniyete almak igin 5
noktali bir emniyet kemeri kullanilmali ve mama sandalyesi itmeyi ve devrilmeyi
Onleyebilmek i¢in masadan ve tezgahtan uzakta tutulmalidir (NHS, 2022; Cinar, 2018;
Kaya, 2018).

e Masaya asilan mama sandalyesi kullanirken, masanin bebegin agirligini devrilmeden
destekleyecek kadar saglam olmasina ve bebegin ayaklarinin desteklenmesine dikkat
edilmelidir (healthy children, 2022).

e Bebeklerin disar1 ¢ikmasini 6nlemek i¢in mobilyalar pencerelerden uzak tutulmali ve
pencerelerin agilmasini 6,5 cm'den daha az sinirlayan kilitler veya emniyet mandallari
kullanilmalidir. (NHS, 2022; Cinar, 2018) Sineklikler bebegin diismesini engelleyecek
kadar giiglii degildir (raisingchildren.net.au, 2022).

e Bahge veya balkon kapilar1 her zaman kilitli tutulmali ve balkon parmakliklari bebegin
aradan gecemeyecegi genislikte ve tirmanamayacag yiikseklikte olmalidir (Cinar, 2018;
Ozdemir, 2020).

e Bebekler karyola icindeki tampon ve oyuncaklara tirmanip diisebilecegi i¢in bebek
karyolasindan karyola tamponlari ve oyuncaklari ¢ikarilmalidir. Bebek besik i¢indeyken
boyu korkulugun dortte iigiinii gectigi besigin kullanimi birakilmalidir. Oturmaya ve
tutunmaya basladiginda besik igindeki yatagin seviyesi distiriilmelidir (NHS, 2022;
Kaya, 2018)

e Mobilyalarin keskin koseleri varsa kose koruyuculart kullanilmalidir (NHS, 2022).

e Hali ve paspaslarin kaymamasi Onlemek i¢in bunlarin altina Koruyucu maddeler
konulmalidir (Haytaoglu, 2021; Cinar, 2018).

e Evde merdiven varsa merdiven koruyucu kullanilmali ve merdivenler iyi
aydinlatilmalidir (Haytaoglu, 2021; Cinar, 2018; Ozdemir, 2020).

e Bebegin banyo esnasinda kaymasimmi Onlemek i¢in kaymaz altlikli banyo kiiveti
kullanilmahidir (Nationwide Children’s, 2022; Cinar, 2018).

e Ev igerisinde zemin diizey farki olmamalidir. (Cinar, 2018)
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e Bebek yiiriiteci nesnelere veya basamaklara takilabilmesi sebebiyle tehlikelidir, yiiriiteg
kullanilmamalidir (Haytaoglu, 2021; Cinar, 2018; Ozdemir, 2020).

e Bebekler icin giivenli oyun alanlari olusturulmalidir (Ozdemir, 2020).

e Bebeklerin mobilyalara tirmanmayi, ¢ekmeceleri basamak gibi kullanmay1 severler bu
yiizden mobilyalarin tizerinde ilgilerini ¢ekecek oyuncaklar ve esyalar birakilmamalidir
(Kaya, 2018).

e Bebegin yasina, ayak dlgiilerine uygun ayakkabi-terlik giydirilmelidir (Ozdemir, 2020).

2.2.2. Yaniklar

Haslanma ve yanik riski merakli olmalari, tehlikelerin bilincinde olmamalari, kazalardan
kendilerini koruyamamalari sebebiyle 0-2 yas arasindaki cocuklarda daha fazladir (Sackitey,
2018). 1 yasmn altindaki bebeklerde, bebek yasi ve hareket kabiliyeti arttikca kasitsiz
yaniklarin orani artar. 9 aylikken en tist diizeydedir (Lehna ve digerleri, 2015). Bebeklerde
oturduklar1 yerde el ve ayaklarini kontrolsiiz hareket ettirmelerine veya bir seye dokunmak
icin uzanmaya bagl olarak sicak igeceklerin dokiilmesinden kaynakli haglanma yaniklari
goriiliir (Karatepe ve Ekerbicer, 2017; Haytaoglu, 2021; Kaya, 2018). Bir bebegin cildi bir
yetiskininkinden ¢ok daha hassastir ve sicak bir igecek yapildiktan 15 dakika sonra bile
bebekte yanik olusturabilir (Royal Society for the prevention of home accidents ,2021).
Banyo suyunun ¢ok sicak olmasi haglanmaya sebep olur ve ciddi deri nakli gerektirebilir ve
tedavi etmek ¢ok maliyetli olabilir (Shende ve digerleri, 2022; Lehna ve digerleri, 2015).
Bebeklerde en sik goriilen yaniklar temasdan kaynaklanir. Firin kapaklari temas yaniklarinin
ana kaynagidir (Lehna ve digerleri, 2015). Radyatdr, sicak su borusuna temasa bagh
yaniklarda meydana gelmektedir (Karatepe ve Ekerbicer, 2017; Haytaoglu, 2021; Kaya,
2018). Bebekler agik ates, ocak, iitli, masa ve sag diizlestirici, sigara, kibrit ve ¢cakmak gibi
seylere maruz kaldiklarinda yaniklar olusabilir (Sackitey, 2018). Bebeklerin ev icerisindeki
kablolar1 1sirmasi, emmesi sonucu agiz kenarlarinda ve dudaklarda yanik olusabilecegi gibi,
elektrik kablolarina temas etmesi ve prizlere iletken cisimler sokmasi sonucunda elektrik

yaniklar1 goriilebilir. (Aliosmanoglu ve digerleri, 2011; Dallar ve digerleri, 2005)

Yaniklar diinya ¢apinda ciddi yara izleri, eklem kontraktiirleri ve toplumda damgalanma gibi
uzun vadeli fiziksel, psiko-sosyal ve ekonomik etkileri olan ciddi bir sorundur (Scheven ve
digerleri, 2012; Cinal ve Zafer Barin, 2020). Cinal ve Zafer Barin’in yaptiklari ¢aligmada
yanik vakalarmin en sik 0-12 yas pediyatrik grupta goriildiigiinii ve etiyolojik nedenin ise
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haslanma oldugunu bulunmustur. Haslanma yaniklariin biiyiik ¢ogunlugu sicak ¢aydanlik
nedeniyle olmaktadir (Cinal ve Zafer Barin, 2020). Yapilan baska bir ¢alismada tiim
bagvurularin %69,5'ini 12 yasin altindaki ¢ocuklar olusturmaktadir. Yaniklarin %69,5’1 evde
sicak su ve yiyecekle ilgili olaylardan, %19,6'st dogrudan alev yaniklarindan

kaynaklanmaktadir (Scheven ve digerleri, 2012).
Yaniklar1 6nlemek i¢in;

e Bebek soba yaninda yalniz birakilmamali ve temasi engellemek i¢in sobanin etrafina
koruma paneli konulmalidir.

e Masada ve ocakta tencerenin, tavanin sapi ice doniik tutulmali ve ocagin arka kisimlari
kullanilmalidir. (Haytaoglu, 2021; Ince, 2018; Ozdemir, 2020)

e Yemek pisirirken bebeklerin mutfakta dolagmasmna izin verilmemeli ve yalniz
birakilmamalidir (Kaya, 2018; Ozdemir, 2020).

o Bebeklerin masa iizerindeki esyalar1 ¢cekmeleri tehlikesi sebebiyle ortii kullanilmamalidir
(ince, 2018; Ozdemir, 2020).

e Susitilacak araglari giivenli oldugundan emin olunmalidir (Ince, 2018; Ozdemir, 2020).

e Sicak plakalarin ya da yakici aletlerin (kibrit, ¢akmak) etrafinda giivenlik 6nlemleri
alinmalidir.

o Elektrikli ev aletleri (iitii, sa¢ diizlestirici gibi) sogurken bebeklerin ulasamayacagi yerlere
koyulmalidir.

e FElektrik prizlerinin standartlara uygun ve kapakli olmasina dikkat edilmelidir.

e Banyo esnasinda banyo suyu dirseginizle ya da termometre ile kontrol edilmeli ve banyo
suyu en fazla 37-38° C olmalidur.

e Bebek ile sicak sivilar, 6rnegin kahve veya gidalar ayn1 anda tasinmamalidir.

e Bebek yiiriitegleri bebeklerin sicak yiyecekleri ya da igecekleri kendilerine
cekebilecekleri yerlere ulagmalarini saglayabilir.

e Biberonu 1sittiktan sonra, iyice c¢alkalanmali ve beslenmeden 6nce bilegin i¢ kismina
damlatilarak sicakligi kontrol edilmelidir.

e Diigme piller yutulmasi halinde ciddi i¢ yaniklara sebep olabilir bu sebeple bebeklerin

erisemeyecegi yerlerde saklanmalidir.
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e Bebegin gozii, burnu veya agzi ile temas da Kimyasal yaniklara neden olabilen sivi
camasir ya da bulasik kapsiilleri bebeklerin ulasamayacaklari yerde saklanmalidir
(Haytaoglu, 2021; NHS, 2022).

e Evlere duman detektorii takilmali ve yangin séndiirme tiipii bulundurulmahidir (Kaya,
2018; Ozdemir, 2020).

e Bebeklerin kiyafetlerinin ¢abuk yanmayan kumaslardan olmasina 6zen gosterilmelidir

(Ozdemir, 2020; Silahsor, 2019).
2.2.3. Bogulmalar ve Yabanci Cisim Aspirasyonlari

Bogulma diinya ¢apinda 2020 yili kasitsiz yaralanma oliimlerinin 3. 6nde gelen nedenidir
(WHO, 2022). 1 yas alt1 bebeklerde en yaygin goriilen kasitsiz yaralanma bogulmadir.
2010'dan 2019'a kadar cocuklarin kasitsiz yaralanma Oliim oranlarindaki genel diistise
ragmen, bogulmaya bagl 6liim oranlar1 bebekler arasinda genel olarak %20 artmistir (CDC,
2022). 1 yas altindaki bebeklerde daha ¢ok yorgan, yastik, cibinlik vb. esyalar ile ve yanlis
yatis pozisyonundan kaynakli bogulmalar gériiliirken (Uciincii, 2017), giivenli uyku
stratejisi bebeklerde bogulmalari azaltir (CDC, 2022). Banyolar, bebeklerin ve kiigiik
¢ocuklarin boguldugu en yaygin yerlerdir. Bebekler az miktar suda bogulabilir (Nationwide
Children’s, 2022).

Sit ve mama donemi bebeklerinde havayolunun korunmasini saglayan ndromiiskiiler
mekanizmalar yeterince gelismemis oldugundan beslenirken bagirdiklar1 ve agladiklar
durumlarda gidalar1 aspire edebilirler. Oyun donemi c¢ocuklar1 meraklidirlar ve
cevrelerindeki objeleri agizlarina alarak 6grenme istekleri ise bu dénemde yabanci cisim
aspirasyon riskini arttiran faktorlerdendir (Kaya, 2018). Yabanci cisim ile bogulmalara daha
cok sert yuvarlak bogazdan gecemeyecek yapida olan oyuncaklar, metaller, yiyecekler,
plastikler, oyuncak parcalar1 gibi maddeler neden olmaktadir (Karatepe ve Ekerbicer, 2017;
Kaya, 2018). Yabanci cisim aspirasyonlar1 acil miidahale gerektiren ve hayati tehlikeye
sebep olan bir tablodur (Kaya, 2018).
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Bogulmalardan ve yabanci cisim aspirasyonlarini énlemek i¢in;

o Yiyecekler, bebeklerin ve kiigliik ¢ocuklarin boguldugu en yaygin seydir. Beslenme
esnasinda bebek yalniz birakilmamalidir. Bebeklere kat1 yiyeceklere basladiginda kiigiik
parcalara ayrilmali, liziim gibi meyveler uzunlamasina kesilmelidir. Bebeklere findik gibi
sert yiyecekler ezilerek verilmelidir (NHS, 2022; Toriiner ve Biiyiikgoneng, 2017;
Haytaoglu, 2021; Kaya, 2018; Ozdemir, 2020).

e Kiiciik ve ayrilabilir parcalari olan objeler (diigmeler, bozuk para, oyuncak) bebeklerin
ulasamayacag yerlere konulmali ve yerde birakilmamalidir.

e Bebegin oynadigi oyuncaklar siirekli kontrol edilmeli ve eksik par¢a olup olmadigina
bakilmalidir. Oyuncak alirken oyuncakta kullamilan boyanin zararsiz maddeler
icermesine dikkat edilmelidir.

e Bebeklerde mama oOnliigli, emzik kurdelelerine dikkat edilmeli, nazar boncugu ve
ignesinin takilmamasi gibi 6nlemler alinmalidir.

e Bebek bezleri de dahil olmak tiizere plastik posetler bebeklerin erisemeyecegi ve
goremeyecegi yerlerde saklanmalidir.

e Emniyete alinmamus jaluzi ve perde ipleri, bir bebegin veya yiiriimeye baglayan ¢cocugun
boynuna dolanabilir Korkuluklar veya balkon korkuluklari arasindaki bosluklar 6,5
cm'den fazlaysa, bunlar tahta veya giivenlik aglariyla kapatilmalidir.

e Kiicilik, giimiis diigme piller bebeklerden uzak tutulmalidir (NHS,2022; Toriliner ve
Biiyiikgoneng, 2017; Haytaoglu, 2021).

e Uykuya bagl oliim riskini azaltmak icin bebeklerin 1 yasina kadar uykuda sirtiistii (sirt)
pozisyonda yatirilmasi 6nerilir. Yiiziistii pozisyon, bebeklerde ani bebek 6liim sendromu
acisindan yiiksek risk icerir (AAP, 2016).

e Amerikan Pediyatri Akademisi (AAP) ‘ne gore gevsek yatak takimlari (battaniye,
yorgan, pike vb.), yumusak nesneler (oyuncak, yastik vb.) ve yatak kenar koruyucular
bebegin bogulmasima neden olabilecegi i¢in bebegin yatagindan uzaklastirilmalidir
(AAP, 2016). 1 yasindan kiigiik bebeklerde yastik, yorgan, battaniye gibi malzemeler
kullanmamali, uyku tulumlar1 tercih edilmelidir. Bebekler uyurken yiizleri 6tiilmemelidir
(NHS, 2022; Tériiner ve Biiyiikgéneng, 2017; Haytaoglu, 2021; Issever ve digerleri,
2021; Kaya, 2018)
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Bebegin yatagi yumusak olmamali ve bebekler sert yataklarda yatirilmalidir. Ebeveyn ile
bebek ayn1 odada yatsa bile bebek kendisi igin tasarlanmis ayr1 bir yatakta yatmali, ayni
yatakta yatmaktan kacinilmalidir (Issever ve digerleri ,2021; Kaya, 2018).

Bebek karyolasinin saglam oldugundan, gevsek vida, somun, plastik par¢a veya yay
olmadigindan ve besigin yaninda panjurlardan, cep telefonundan vb. sarkan bir kablo
olmadigia emin olunmalidir. Karyola koruyucularinin arasi1 6 cm olmalidir (Nationwide
Children’s, 2022; NHS, 2022; Toriiner ve Biiylikgoneng, 2017; Haytaoglu, 2021).

Silte ile besik, oyun parki, portatif besik, oyun alan1 veya basucu yatagimin duvari
arasinda 2 parmaktan fazla bosluk olmamali, kenarlarina tam olarak oturmalidir
(familydoctor, 2022; AAP, 2016).

Bebek biberonla yatirlmamalidir (WebMD, 2022)

Bebekler asla su yatagi, fasulye torbasi veya yiiziinii kapatacak, burun ve agzina hava
girmesini engelleyecek kadar yumusak bir seye koyulmamalidir (healthychildren, 2022).
Uyku ylizeyini daha yumusak hale getirmek i¢in tasarlanmis yatak ortiileri 1 yasindan
kiiciik bebekler i¢in giivenli degildir (AAP, 2016).

Banyo oturagi bebek ayakta durmaya baslayacak kadar biiyiidiigiinde kullanilmasi
birakilmalidir. Banyo oturaklari devrilebilir ve kiivetin tabanina baglanan vakumlama
cihazlarindan gevseyebilir bu sebeple yetiskin gozetiminde kullanilmalidir (Nation
Children’s, 2022). Amerikan Pediatri Akademisi Banyo oturaklarinin devrilme ve
bebekleri bogulma riskine sokabilecegi i¢in onermemektedir. (Healthychildren, 2022)
Bebekler asla bir kiivet, su dolu kova veya ylizme havuzu veya baska bir suyun i¢inde
veya yakininda yalniz birakilmamali ve kullanimdan sonra suyu bosaltilmalidir. (NHS,
2022; Toriiner ve Bilylikgoneng, 2017; Haytaoglu, 2021)

Suda bogulma riskini ortadan kaldirmak icin kuyular1 kapatmak, giris bariyerlerini ve
yiizme havuzlarini gitle gevirmek gibi bariyerler kurulabilir (WHO, 2022).

Bogulmay1 ve kapagin bebegin kafasina veya ellerine ¢carpmasini 6nlemek i¢in klozet
kapagi kapali tutulmalidir.

Bebek evcil hayvanla birlikte yalniz birakilmamalidir (Nationwide Children’s, 2022).
Plastik torbalar ¢ocuklara oyuncak olarak verilmemeli ve ortada birakilmamalidir.

Bulasik, gamagir makinesinin kapagi kapali tutulmalidir (Kaya, 2018; Ozdemir, 2020).
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2.2.4. Zehirlenmeler

Zehir, herhangi bir yolla canlinin viicuduna giren ya da canlinin sahip oldugu metabolik
yollarla organizmada sekillenip fonksiyon bozuklugu veya toksik belirtilere yol acabilen,
hiicrelere ve dokulara zarar verebilen maddeler seklinde tanimlanmaktadir. Zehirlenme ise,
zehir tanimindaki herhangi bir maddenin herhangi bir yolla canliya zarar verecek dozda
alinmasi sonucundaki belirtiler seklinde tanimlanmaktadir. (Kaya, 2018) American
Associatian of Poison Control Centers 2021 raporlarinda bagvuran vakalarinin %41 ‘1 5 yas
altindaki ¢ocuklar olusturmaktadir. Zehirlenme ilk ii¢ kategorisini 1 agri1 kesiciler, 2 temizlik
malzemeleri ve 3 kozmetik ve kisisel bakim tirtinleri olusturmaktadir (NPDS, 2021). Ulusal
Zehir Danisma Merkezine Bagvuran 0-5 yas grubu vakalarin yasa gére dagilimi, 2020 Y1l
raporlarinda vakalarin 3.914’1 (%7.88) 0 Yas, 15.589’u (31.39) 1 yas olusturmaktadir.0-5
Yas grubu vakalarin zehirlenme nedenine goére dagiliminin %96.29 ‘unu kazalar
olusturmaktadir (UZEM, 2023). Istatistikler dogrultusunda zehirlenmelerden en ¢ok
etkilenen grup 5 yas altindaki ¢ocuklardir. Zehirlenmeler 6zellikle 5 yas altindaki ¢ocuklarda
6liimle sonuglanabilecek etkileri bulunmasi nedeniyle dikkat edilmesi gereken 6nemli bir
konudur (Bassivri, 2018; Kokoglu, 2016). Bazi zehirlenme ajanlar1 solunum giigliigiine
neden olabilir (Royal Society for the prevention of home accidents, 2021).

Evlerde o6zellikle mutfaklarda bulasik deterjanlari vb., banyolarda, ¢amasir odalarinda
camasir deterjan1 kapsiilleri vb., ilaglar ve kozmetik iiriinlerde bir¢cok zehirli madde
bulunmaktadir. Bebekler merakli olduklari i¢in zehirli maddeleri, 6zellikle de sivilar1 agar,
yer ve igerler ( Sackitey, 2018; Ramos ve digerleri, 2010; Kell, 2023). Temizlik tiriinleri gibi
bazi maddeler al¢ak dolaplarda saklanabilmekte ve bebekler tarafindan kolayca
ulagilabilmektedir (Kelly, 2023). Zehirli maddelerin 150 cm'nin altinda depolanmasi
zehirlenmeyi kontrol grubundaki c¢ocuklara gore 17 kat daha artirmaktadir (Ramos ve
digerleri, 2010). Zehirlenme vakalar1 genellikle 1 yas altindaki bebeklerde anne ve babanin
yanlis dozda ilag vermesine bagli olusabilmektedir (Kaya, 2018). 0-2 yas donemindeki
cocuklarin gelisimsel ozellikleri nedeniyle bu yas grubundaki cocuklarin zehirlenme
vakalarinda ihmal oldugu disiiniilmektedir. Bu zehirlenmeler adli vaka olarak
degerlendirilmektedir (Bagsivri, 2018; Kokoglu, 2016).
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Zehirlenmeleri 6nlemek i¢in;

Bebeklerin her an her seyi yiyebileceklerini diisiinerek, evde zehirli bitki
bulundurulmamalidir (Haytaoglu, 2021)

Bebege toplanan ve tiirii belirsiz bitkiler yedirilmemelidir (Kaya, 2018; Ozdemir, 2020).
Soba zehirlenmelerini 6nlemek i¢in bebek odalarinda soba kullanilmamalidir.

Evde gaz kullaniliyor ise, uygun yerlere gaz detektorleri taktirilmalidir.

Bebeklerin bulunmadigi ortamlarda bocek ve fare zehri kullanilmali ve sonrasinda ortam
iyice temizlenmeli ve havalandiriimalidir. Kalan malzeme ise bebeklerin ulagamayacagi
yerlerde saklanmalidir (Haytaoglu, 2021).

Ilaglar ve kimyasallar daima orijinal kaplarinda, bebeklerin gdremeyecedi ve
erisemeyecegi, tercihen kilitli dolaplarda saklanmalidir. Miimkiinse ¢ocuklara dayanikli
(¢ocuk kilidi gibi) kutularda satin alinmalidir (Royal Society for the prevention of home
accidents, 2021; Kaya, 2018; Ozdemir, 2020).

Tek kullanimlik deterjan paketleri daha konsantredir. Paketler su, 1slak el ve tiikriik ile
temas ettiginde hizla ¢oziiniir. Paketi 1sirmak igeriginin bebegin agzi, gozii ve midesi ile
temas etmesini saglayabilir ve zehirlenmesine sebep olabilir (healthychildren, 2022).
Bebeklerin misafirlikte de ayni tehlikelerle karsi karsiya kalabilecegi ig¢in mutlaka
yetigkinler tarafindan goézetim altinda tutulmalidir.

Bebeklere ila¢ vermeden once mutlaka ¢ocuk doktoruna danisilmali ve uygun dozda
verilmelidir. Dogru ilag ve dogru dozda ilacin verildiginden emin olunabilmesi i¢in
ilaclar karanlikta verilmemelidir (Kaya, 2018; Ozdemir, 2020; Silahsor, 2019).
Bebeklerin yetiskinleri taklit etmeleri sebebiyle yanlarinda ilag kullanmamaya 6zen
gosterilmelidir.

Ilag kutular1 bos dahi olsa bebek icin bir oyuncak degildir, oynamalari icin bebeklere
verilmemelidir.

Bebeklerin oyuncaklarinin zehirli maddeler igermemesine dikkat edilmelidir.

Pillerin ve pil kullanimi olan esyalar bebeklerin erisemeyecegi yerlerde ve pil takma
alanlar1 kapal olarak saklanmalidir (Kaya, 2018; Ozdemir, 2020)
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2.2.5. Elektrik Carpmasi

Bebekler ve kiigiik ¢ocuklar genellikle elektrik kablolarinda kagak, bu kablolarin 1sirilmasi,
uygun monte edilmemis prizler ve prizlere iletken cisim sokulmasi sonucunda ev i¢i ortamda
diisiik voltajli elektrik akimima maruz kalirlar (Aliosmanoglu ve digerleri, 2011; Oguz ve
digerleri, 2015). Bebeklerin ev igerisindeki kablolari 1sirmasi, emmesi sonucu agiz
kenarlarinda ve dudaklarda yanik olusabilir (Dallar ve digerleri, 2005; Ozer ve Vural, 2018;
Oguz ve digerleri, 2015).

Oguz ve arkadaslariin elektrik yaralanmasi sebebiyle 2005-2015 yillar1 arasinda acil servise
basvuran hastalarla yaptig1 calismada % 63.8 ‘inin 5 yasinda oldugu ve %18,9’ inin prize
metal cisim soktugu, %37,9 “‘unun ise uygun monte edilmemis prizle oynama sonucu elektrik
akimina kapildig1 goriilmiistiir (Oguz ve digerleri, 2015). Atas Berksoy ve Yazicinin
yaptiklar1 calismada elektrik carpmalarinin ¢ogunlukla ev iginde ve elektrik prizi ile temas
ve veya prize yabanci cisim veya parmak sokma sonucu oldugunu goriilmektedir (Atas

Berksoy ve Yazici, 2019).

Elektrik carpmalarini 6nlemek igin;

o Tiim prizlere elektrik prizi kapaklar1 koyulmalidir.

o Elektrik kablolar siipiirgelikler boyunca elektrik kablolari ile sabitlenmelidir (WebMD,
2022).

e Sac¢ kurutma makinesi gibi elektrikli esyalari sudan uzak tutulmali ve kullanilmadigi
zaman fisten ¢ekilmelidir (familydoctor, 2022; Kaya Ali, 2018; Ozdemir, 2020).

o Eskimis veya agikta kalmis elektrik kablolar1 tamir edilmeli ve kablolar bebeklerin
gezindigi ve ulagabilecegi yerlerden uzakta tutulmali ve gizlenmelidir.

o Uzatma kablolar1 kullanildiktan sonra prizden ¢ikarilip ortadan kaldirilmalidir.

e Bulasik makinesi, buzdolabi ve ¢amasir makinesi ayr1 ayri prizlere takilmahdir (Kaya,

2018).
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2.2.6. Kesi - Ezik ve Delici Yaralanmalar

Keskin bir ylizey veya ucu olan bir nesne ya da sivri uglu bir cisim (sis, t1g, tornavida vb) ile
viicudun herhangi bir bdliimiindeki cilt biitiinliigiiniin bozulmasi1 sonucu olusan
yaralanmadir. Bu nesneler hasar verdikleri viicut bolgesinde cildi ve cilt alt1 dokuyu, kas,
damar veya sinirleri kesip ya da delerek yaralanmalara neden olabilir (Seker, 2018). Camin
ciddi kesilmelere neden oldugu bilinmektedir. Evlerde artan cam kullanimi nedeniyle, son

yillarda daha fazla camla ilgili yaralanma kaydedilmistir (Sackitey, 2018).
Kesi - ezik ve delici yaralanmalari 6nlemek i¢in;

e Bir bebegin camdan yapilmis bir seyi tutmasina izin verilmemelidir (NHS).

e Cocuklarin yeme- igme kaplarinin kirilmaz ve giivenli maddelerden segilmesi
gerekmektedir (Silahsor, 2019; Ozdemir, 2020)

e Evde bulunan cam esya ve alanlarin kirilmaya dayanikli olmalarina 6zen gosterilmelidir.
(Kaya, 2018; Ozdemir, 2020)

e Kirik camlar hizli bir sekilde temizlenmeli ve giivenli bir sekilde ortamdan
uzaklastirilmalidir (Royal Society for the prevention of home accidents, 2021).

e Keskin nesneler (makas, jilet gibi) ve mutfak aletleri(bigak, g¢atal gibi)bebeklerin
erisemeyecegi yerlerde saklanmalidir(WebMD,2022; Kaya, 2018; Ozdemir, 2020)

e Bebekler parmaklarin1 ¢ekmeye sikistirabilir bu nedenle ¢ekmeceleri a¢ip kapamasini

onlemek i¢cin mandallar takilmalidir(familydoctor,2022).
2.3. Ev Kazalarinda Hemsirenin Gorevleri

Saglik ekibinin 6nemli bir iiyesi olan hemsirenin gorevleri arasinda sagligi koruma ve
gelistirmeye yonelik girisimler yer alir (Capik ve Parlak Giirol, 2014; Sekerci ve Inal, 2016;
Tural Biiyiik ve Giidek Seferoglu, 2020). Cocuklarin aile ve toplum i¢inde fiziksel, duygusal,
biligsel ve sosyal yonden saglikli biiyiime ve gelismesi, hastaliklardan korunmasi ve
sagliginin en st diizeyine ¢ikarilmasi pediatri hemsiresinin temel sorumlulugudur (Saglhk
Bakanligi, 2022). Bu boliimde hemsirelerin 0-1 yas ¢ocuklarda ev kazalarinin 6nlenmesine

yonelik gorevleri hemsirelerin rolleri ¢er¢evesinde verilmistir.
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Ev kazalarmin onlenmesinde hemsirelerin en 6nemli rollerinden biri egitici roliidiir.
Bebekler kendilerini tehlikelerden koruyabilecek becerileri gelismedigi igin glivenli bir
cevrenin olusturulmasi ve olast kazalardan korunmada bir yetigkinin yardimina ihtiyag
duyarlar. Bu yetigkin de genellikle bebegin annesidir (Turan ve digerleri, 2010; Moridi ve
digerleri, 2021; Celep ve Yardimci, 2021). Cocugun bakimini saglayan annelerin egitimi
oldukca o©nemlidir. Ev kazalarinin yasanmasindaki etmenler arasinda ebeveynlerin
bebeklerin gilivenligi konusundaki bilgi, tutum ve davranislarinin yetersizligi, bebeklerin
gozetiminde olan aksakliklar, ev icerisinde bebek gilivenligini saglayacak yonde
diizenlemelerin olmamasi sayilabilir (Celep ve Yardimci, 2021). Ev kazalarinin neden
oldugu yaralanmalarin %90" Onlenebilir fakat dnleyebilmek i¢in annelerin ev ortaminda
olusabilecek kazalar konusunda bilinglendirilmesi, kazaya sebep olacak davranislardan
kacinilmasi, alinabilecek tedbirler konusunda farkindalik olusturulmasi ve evdeki risk
olusturabilecek durumlarin farkinda olup uygun 6nlemler almasi gerekmektedir (Demirkdse
ve digerleri 2021; Giilbetekin, 2020; Moridi ve digerleri, 2021). Annelerin alacagi basit
onlemler ile ev kazalarina bagli olusabilecek mortalite ve morbidite sonuglarinin azaltilmasi
miimkiin olacaktir (Kurt ve digerleri,2022). Ev kazalarinin 6nlenmesinde hemsirelerinin en

onemli sorumluluklarindan biri ebeveyn egitiminin saglanmasidir.

Ev kazalarinin Onlenmesinde annelerin alinacak onlemler konusunda bilgisi 6nemlidir.
Yapilan caligmalar anneleri ev kazalarmin Onlenmesi konusunda annelerin egitim
gereksinimlerinin oldugunu ortaya koymustur. Ince’nin (2018) yaptig1 calismada ¢ocugu ev
kazas1 ile bagvuran ebeveynlerin %86.5’inin ev kazasi konusunda egitim almadigi ve
%66,7’sinin genel olarak egitim almak istedigi de belirlenmistir (Ince, 2018). Kayiran ve
arkadaglarinin (2022) yaptig1 calismada bulgulara gore ebeveynlerin ev kazalarina yonelik
daha once herhangi bir yerde egitim alma durumlarma bakildiginda ¢ogunlugunun egitim
almadigi ve %90,9’ unun egitim ihtiyaci oldugunu gériilmiistiir (Kayiran, S6nmez ve Nazik,
2022). Silva ve arkadaslarinin (2016) yaptig1 ¢alismada annelerin egitim 6ncesi ¢ocuklarda
kazalarin Onlenmesini saglayacak yeterli bilgiye sahip olmadigi, egitimden sonra bilgi
diizeyinde artis oldugu goriilmiistiir (Silva ve digerleri, 2016). Nour ve arkadaslar1 (2018)
yapmis olduklar1 ¢alismada annelerin ev kazalar1 hakkinda bilgi diizeylerini artirmanin
cocuklarda goriilen ev kazasi riskini diisiirmede en 6nemli faktorlerden biri oldugunu
belirtmislerdir (Nour ve digerleri, 2018). Calisma sonuglari toplumlarda ev kazalartyla ilgili
saglik egitimlerinin diizenli yapilmasinin énemini bir kez daha gostermektedir. Hemsireler

annelere olasi kazalar1 ve 6nlenmesi konusunda egitimler verme konusunda kilit roldedir.
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Hemsireler hemsirelik yonetmeligine gore cocugun sagligini koruma ve gelistirme igin
bakimin her diizeyinde aileye rehberlik eder, saglik egitimini planlar ve uygular. Sorumlu
oldugu ailelere ev ziyaretleri yaparak kapsamli degerlendirme yapar. Birey ve ailelere iliskin
tim kayitlar1 dogru, eksiksiz ve zamaninda tutar (Saglik Bakanligi, 2023) Hemsireler
egitimlerin yaninda koruyucu 6nlemlerin alinmasinda ailelere rehberlik ederler. Ozellikle
hemsirelerin ev ziyaretleri sirasinda aile ve ev hakkindaki gozlemleri oldukg¢a 6nemlidir. Ev
ziyaretleri ile ev kazalarin1 degerlendirme, risklerini belirleme ve raporlama ile risklerin
azaltilmasina yonelik saglik ekibinin diger iiyeleri ile igbirligine gegerek, gerekli birimleri
uyarabilirler (Yildirim, 2010; Sekerci ve Inal, 2016). Ayrica hemsireler ev yapi
standartlarinin olusturulmasi, oyuncak standartlar1 vb. konularda gerekli kuruluslarla

isbirligi kurabilirler (Y1ldirim, 2010).

Hemsireler hem egitimci hem de danismanlik ve rollerini kullanarak ¢evredeki tehlikeleri
tanimlama, azaltma ve ortadan kaldirma konusunda ailelere yardimci olurlar. Cocuklarin
gelisim ve davranig Ozellikleri ile ilgili gerekli egitim ve danigmanlik hizmeti sunarlar.
Verilen egitimler hem annede bilgi diizeyini arttiracak, hem de ev kazalarina yonelik olumlu
tutum gelistirmelerini saglayacaktir (Capik ve Parlak Giirol, 2014; Selvi Caliskan ve Balci,
2018; Sekerci ve Inal, 2016). Hemsireler ¢ocuklarin yas grubu gelisim 6zelliklerine gore
cocukluklarda meydana gelebilecek olasi ev kazalar1 hakkinda koruyucu 6nlemler, kaza
gelistiginde ise ilkyardim hakkinda anneye ve diger bakim vericilere, rehberlik ve
danigsmanlik yapmalidir (Giindiiz ve Aytekin, 2015). Hemsireler, ev giivenliginin nasil
saglanacag1 konusunda aileleri bilgilendirmede ve birincil korumada 6nemli gorevler
iistlenirler. Yaptiklar1 arastirmalarla ev kazalarinin nedenleri, siklig1 ve sonuglar1 konusunda
veri saglarlar ve kazalarin Onlenmesine ve azaltilmasina katkida bulunurlar. Ayrica
yaptiklar arastirmalarla hemsirelik hizmetlerinin etkinligini ortaya koyarlar ve hemsireligin
gelisimine katkida bulunurlar (Yildirim ve Kublay, 2016; Giindiiz ve Aytekin, 2015; Tural
Biiytik ve Giidek Seferoglu, 2020).



21

3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmanin Sekli

Bu arastirma, 0-1 yas grubu bebegi olan annelere uygulanan teknoloji tabanli ev kazalarini
Onleme egitim programinin etkinliginin degerlendirilmesi amaciyla randomize kontrolli

olarak yapilmstir.
3.2. Arastirmanin Yapildig: Yer ve Ozellikleri

Bu arastirma Ankara ilinde Ke¢ioren ilgesinde Kecgioren Sehit Ahmet Caglar Aile Sagligi
Merkezinde yapilmistir. Calismanin yapildig1 Aile Sagligi Merkezinde (ASM) 5 hekim, 5
hemsire gorev yapmaktadir. Aile Sagligi Merkezinde 0-1 yas aras1 192 bebek kayithdir.

Aile Sagligi Merkezinde hemsireler bebeklerin 7. giin, 1.,2.,3.,4.,6.,9. ve 12. aylarda diizenli
saglam ¢ocuk izlemlerini yapmaktadir. Bu izlemlerde as1 takvimine uygun olarak bebeklerin
asilar1 yapilmakta, boy, viicut agirligi izlemi yapilmakta, annelere emzirme egitimi, ek gida
konusunda egitim verilmektedir. izlemlerde rutin olarak 0-1 yas bebegi olan annelere ev
kazalarinin onlenmesine yonelik herhangi bir veri toplanma, degerlendirme ve egitim

hizmeti sunulmamaktadir. Annelerin sorular1 olursa olarak yanitlanmaktadir.
3.3. Arastirma Evreni ve Orneklem Secimi

Arastirma evrenini Kegioren Sehit Ahmet Caglar Aile Sagligi Merkezinde kayitli 0-1 yas
192 bebegin annesi olusturmustur. Calisma, kontrol ve ¢calisma gruplu olarak yiiriitiilmiistiir.
Bebegi 0-12 aylik olan tiim anneler arastirmanin yapilacagi ASM ile isbirligi i¢erisinde bebek
izlemi sirasinda veya telefonla ulasilarak arastirma hakkinda bilgilendirilmis ve arastirmaya

davet edilmistir.

Randomizasyon

Caligmay1 kabul eden 104 annenin c¢alisma ve kontrol gruplarmma atamasi tabakali
randomizasyon yontemi ile yapilmistir. Tabakalar bebegin kaginci gocuk oldugu ve annenin
O0grenim  durumuna  gore  olusturulmustur. Her  bir  tabaka  igerisinde

https://www.randomizer.org/ programindan yararlanilarak calisma ve kontrol gruplarina
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randomize atama yapilmistir. Atama sirasinda ¢calisma ve kontrol gruplari “1” ve “2” sayilari
ile kodlanmistir. Hangi sayinin ¢alisma ya da kontrol grubu olacagi atama oncesi yazi-tura
yontemiyle belirlenmistir. Calismada sadece tabakalarin olusturulmasi ve gruplarin

olusmasinda korleme yapilmustir.

Cizelge 3.1. Prognostik faktorler agisindan randomizasyon i¢in belirlenen tabakalar

Tabakalar Bebegin Annenin Calisma Kontrol n
wo Grubu Grubu
Kaginci Ogrenim
Oldugu Durumu n n
Tabaka 1 1. gocuk Ilkokul ve | 4 4 8
ortaokul
Tabaka 2 1. cocuk Lise ve sti 20 20 40
Tabaka 3 2 ve daha | ilkokul ve | 9 9 18
sonraki ¢ocuk | ortaokul
Tabaka 4 2 ve daha | Lise ve stii 19 19 38
sonraki ¢ocuk
TOPLAM 52 52 104




Uygunluk igin
degerlendirilen (n: 192) Dahil edilmeyen (n=88)

e Dahil edilme
kriterlerini

karsilamayan
KAYIT (n=4)

e Arastirmaya
katilmay1 kabul
etmeyen (n=84)

Randomizasyon (n=104)

AYIRMA

Calisma Grubu (n=52) Kontrol Grubu (n=52)

Aragtirmaya  katilmaktan
IZLEM vazgecen (n=1)

Calisma Grubu (n=52) Kontrol Grubu (n=51)

_ UYGULAMA
Calisma Grubu (n=52) <E0+DANISMANLIK)

Calisma Grubu (n=52) Kontrol Grubu (n=51)
ANALIZ
/ \

Analiz edilecek(n=52) Analiz edilecek(n=51)

Sekil 3.1. Arastirmanin CONSORT akis diyagrami
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Dahil edilme kriterleri

Anneler i¢in dahil edilme kriterleri:

e Tiirkce Okuma yazma bilen

e (alismaya katilmaya goniillii olan
e (-1 yas doneminde bebegi olan

e Cep telefonu kullanabilen

e Internet erisimi olan

Bebekler i¢in dahil edilme kriterleri:

e (-1 yasinda olan
e Herhangi bir saglik sorunu olmayan

e Daha Once travma ile sonuclanan kaza gegirmemis bebekler

Dislama kriterleri

e Herhangi bir tibbi tanis1 olan bebekler

Arastirmadan ¢ikarilma Kriterleri

Caligma programini tamamlamayan anneler arastirmadan ¢ikarilmigtir.
3.4. Veri Toplama Araclari

Arastirma verileri, Kisisel Bilgi Formu, 0-1 Yas Cocuklar I¢in Ev Kazalar1 Ebeveyn Oz
Degerlendirme Formu ve 0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev Kazalarina Yonelik Giivenlik

Onlemlerini Tanilama Olgegi kullanarak toplanmustir.
3.4.1. Kisisel Bilgi Formu

Form arastirmacilar tarafindan literatiir taranarak hazirlanmistir (Giilbetekin, 2020; Ugiincii,
2017; Yorulmaz, 2019; Barcelos ve digerleri, 2018; Johnston ve Rivara, 2020). Form 3

boliimden olugmaktadir. Formun ilk bdliimiinde anneye yonelik (yasi, meslegi, egitim
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durumu, aylik gelir algisi, sosyal giivencesi, ailedeki ¢cocuk sayisi, ka¢ yasinda anne oldugu,
evde cocugun bakimindan sorumlu kisi, egitim alma durumu) 9 soru bulunmaktadir. ikinci
bolim bebege ait kag aylik oldugu, cinsiyeti, kaginct ¢ocuk oldugu, sorgulayan 5 sorudan
olusmaktadir. Ugiincii boliimde eve ait dzellikleri (evde yasayan kisi sayisi, aile tipi, evin

1sinma sekli, bebegin odasi gibi) iceren 11 soru bulunmaktadir (EK 3).
3.4.2. 0-1 Yas Cocuklar icin Ev Kazalar1 Ebeveyn Oz Degerlendirme Formu

Form arastirmacilar tarafindan literatiir taranarak olusturulmustur (nhs, 2022; raising
children, 2022; Haytaoglu, 2021;.healthychildren, 2022; nationwidechildren, 2022; Toriiner
ve Biiylikgoneng, 2017; familydoctor, 2022; webmd, 2022, Royal Society for the prevention
of home accidents, 2021; Caliskan ve Balci, 2018). Form egitimden 6nce ve sonra annelerin
olas1 kazalara yonelik 6nlem alma durumlarinin degerlendirilmesi amaciyla kullanilmistir.
Formda 0-1 yas donemi bebeklerde goriilebilecek kazalara yonelik alinmasi gereken
onlemleri iceren bakim giivenligi ile ilgili 11 madde, beslenme giivenligi ile ilgili 3 madde,
cevre gilivenligi ile ilgili 32 madde, oyun giivenligi ile ilgili 6 madde, kiyafet giivenligi ile
ilgili 3 madde olmak iizere toplam 55 madde bulunmaktadir. Olusturulan formda Cocuk
Saglig1 ve Hastaliklart Hemsireligi, Halk Sagligi Hemsireligi alaninda 10 uzman goriisii
almmistir. Uzman goriisleri Davis teknigi kullanilarak degerlendirilmistir. Maddelerin
uygunluk puani ortalamasinin 0.80 belirlenmistir. Formdaki her bir madde anne uyguluyor
ise 1 puan, uygulamiyor ise 0 puan seklinde degerlendirilmistir. Formdan alinabilecek en
diisiik puan 0 en yiiksek puan 55 puandir. Formda bakim giivenligi 11, beslenme giivenligi
3, cevre gilivenligi 32, oyun giivenligi 6, kiyafet giivenligi 3 puandir. Form annelerin ev
kazalarma yonelik giivenlik Onlemlerini  alma durumlarin1  belirlemek amaciyla

kullanilmstir (EK 4).

3.4.3. 0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev Kazalarma Yénelik Giivenlik Onlemlerini

Tamilama Olgegi

Olgek 0-6 yas grubu gocugu olan annelerin ev kazalarina yonelik giivenlik 6nlemlerine
ilisgkin tutumlarini tanmimlamak amaciyla gelistirilmistir. Olgegin gecerlilik ve giivenirlik
calismasi Cinar ve Gorak tarafindan 2003 yilinda yapilmustir (Cinar ve Gérak 2003). Olgek
34 olumlu, 6 olumsuz ifade iceren toplam 40 maddeden olugmaktadir. Besli likert tipi

oleekte her bir maddeye 1 ve 5 arasinda puanlar verilmistir. Olgek maddeleri
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“Kullanilmayan elektrik prizlerini plastik koruyucularla kapatirim veya Oniine engel
olusturacak koltuk gibi esyalar ¢ekerim.” gibi olumlu; “Camasir makinemi fise takili ve
kapagini acik birakirim.” gibi olumsuz maddeler icermektedir. Olgegin 6, 9, 23, 26, 30 ve
40. maddeler olumsuz ifade igermektedir ve puanlart tersine ¢evrilerek

degerlendirilmektedir. Olgegin alt boyutu yoktur (EK 5).

Olgegin cronbach alfa katsayis1 0.82 olarak bildirilmistir. Olgekten alinabilecek en diisiik
puan 40, en yliksek puan 200’diir. Yiiksek puan annelerin cocugunu ev kazalardan koruma
yonelik 6nlemleri en tist diizeyde aldigini gosterir (Cinar ve Gorak 2003). 0-6 yas ¢cocuklarda
annenin ev kazalarina yonelik gilivenlik Onlemlerini tanilama 6l¢egi 0-6 yas ¢ocuklarin
anneleri ile yapilan pek ¢ok ¢alismada (Demirkose ve digerleri, 2022; Celep ve Yardimei,
2021; Tural Biiyiik ve Giidek Seferoglu, 2020; Ozdemir, 2020; Elmas ve digerleri, 2020;
Onal, 2019) kullanilmstir.

3.5. Egitim Programimmin Hazirlanmasi

(Calismada annelerin egitimi i¢in 0-1 yas grubu bebegi olan annelere yonelik teknoloji tabanl
ev kazalarinin 6nlenmesi egitimi hazirlanmistir. Egitim Programi iki asamada hazirlanmstir.

Birinci asamada egitim icerigi ikinci asamada egitim videosu hazirlanmistir.

Egitim Programinin Amaci: Egitim videosunun 0-1 yas bebegi olan annelere ev kazalarindan
korunma konusunda almalar1 gereken giivenlik Onlemleri konusunda farkindalik

kazandirmaktir.
Egitim Programinin Hedefleri: Annelerin egitim sonrast;

* Ev kazasi nedir tanimlayabilmesi

* (Cocuklarda goriilen ev kazalarinin goriilme nedenlerini agiklayabilmesi
* Cocuklarda sik goriilen ev kazalarint soyleyebilmesi

» Bakim giivenligi ile ilgili glivenlik 6nlemlerini uygulayabilmesi

* Beslenme giivenligi ile ilgili giivenlik 6nlemlerini uygulayabilmesi

* Cevre giivenligi ile ilgili glivenlik 6nlemlerini uygulayabilmesi

* Oyun giivenligi ile ilgili glivenlik 6nlemlerini uygulayabilmesi

» Kuyafet giivenligi ile ilgili glivenlik dnlemlerini uygulayabilmesi
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Iceriginin hazirlanmasi

Literatiirden yararlanilarak egitim igerigi hazirlanmistir. Hazirlanan egitim igeriginin
degerlendirilmesi i¢in Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1t Hemsireligi, Halk Sagligi Hemsireligi
alaninda 10 uzmanin goriisii alinmistir. Uzman gortisleri dogrultusunda gerekli diizeltmeler

yapilmustir. Ierikte yer alan konu basliklart;

Ev kazas1 nedir; Ev kazasinin tanimi ve ev kazalar1 agisindan bebeklerde risk nedenleri.

Cocuklarda ev kazalarimin goriilme nedenleri nelerdir; Bebeklerin kazaya yatkinligini
arttiran fiziksel ve zihinsel gelisim 6zellikleri. Ornegin bebeklerde viicut boyutlarinim kiigiik
olmasi, kafalarinin viicut boyutlarina gore biiyiik olmasi, {ist solunum yolarinin kisa olmasi

gibi anatomik 6zellikler ev kazasi riskini arttirir gibi.

Cocuklarda goriilen ev kazalari nelerdir; Bebeklerde sik goriilen diisme, bogulma,

zehirlenme, yanik ve elektrik ¢arpmasi gibi ev kazalar1 ve dnlenebilir oldugu.

Bakim giivenligi; Annelerin bebeklerine bakim verirken almalari gereken giivenlik
onlemlerine yonelik bilgiler yer almaktadir. Ornegin bebeklerin yataginin yumusak
olmamas: ve sert yataklarda yatirilmasi, battaniye ve ortiiler kullanilmamasi, uyku tulumlari
tercih edilmesi, sirt iistii pozisyonda yatirilmasi, banyo sirasinda banyo suyunun 1sisinin

kontrol edilmesi gibi.

Beslenme giivenligi; Annelerin bebeklerini beslerken almalar1 gereken beslenme giivenligi
onlemleri ile ilgili bilgiler yer almistir. Ornegin bebegi mama sandalyesi ve bebek arabasina
her yerlestirdiginizde emniyete almak icin 5 noktali bir emniyet kemeri kullanilmast,
beslenme esnasinda bebegin yaninda olunmasi, bebeklere kati yiyeceklere basladiginda

yiyeceklerin kiigiik pargalara ayrilmasi, iziim gibi meyveler uzunlamasina kesilmesi gibi.

Cevre gilivenligi; Annelere gevre gilivenligi ile ilgili almalar1 gereken onlemler ile ilgili
bilgiler yer almaktadir. Ornegin mobilyalar pencerelerden uzak tutulmasi, pencerelerin
acilmasin1 6,5 cm'den daha az sinirlayan kilitler veya emniyet mandallar1 kullanilmasi,
masada ve ocakta tencerenin, tavanin sapinin i¢e doniik tutulmasi, elektrik prizlerinin

standartlara uygun ve kapakli olmasina dikkat edilmesi, ilaclar ve kimyasallar daima orijinal
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kaplarinda, bebeklerin goéremeyecegi ve erisemeyecegi, tercihen Kkilitli dolaplarda

saklanmasi gibi.

Oyun giivenligi; Annelere bebeklerine oyuncak alirken almalar1 gereken oyun giivenligi
onlemleri ile ilgili bilgiler yer almistir. Ornegin bebegin oynadigi oyuncaklar siirekli kontrol
edilmesi ve eksik parga olup olmadigina bakilmasi, oyuncak alirken oyuncakta kullanilan

boyanin zararsiz maddeler icermemesi gibi.

Kiyafet giivenligi; Annelere bebeklerin kiyafetlerinde almalar1 gereken kiyafet giivenligi
onlemleri ile ilgili bilgilere yer verilmistir. Ornegin giysi boylar1 uygun bir sekilde
ayarlanmasi, bebeklerde mama onliigii, emzik kurdelelerine dikkat edilmesi, nazar boncugu

ve ignesinin takilmamasi gibi.

Egitim videosunun hazirlanmasi

Egitim igerigi uzman gortsleri alinip gerekli diizeltmeler yapildiktan sonra teknoloji tabanli
egitim videosu hazirlanmistir. Video hazirlanmasinda Animaker uygulamasi kullanilmistir.
Animaker ¢izimler, karakterler ve hareketler dahil olmak iizere genis bir sablonlar i¢eren
animasyonlu video hazirlama uygulamasidir. Egitim videosu hazirlanirken, animaker
programda Once egitimin igerigine uygun bir karakter olusturulmustur. Daha sonra igerik ile
ilgili uygun resimler segilmis ve igerigin seslendirmesi yapilmistir. Seslendirme arastirmaci
tarafindan yapilmistir. Hazirlanilan video dnce ti¢ ¢ocuk saglig1 ve hastaliklar1 hemsireligi
Ogretim iiyesi ve calismanin yapilacagt ASM de calisan iki hemsire tarafindan
degerlendirilmis ve oneriler dogrultusunda diizeltmeler yapilmistir. Video son olarak kurum
izni i¢in Halk Sagligi Genel Midiirliigii etik komisyonu liyeleri tarafindan degerlendirilmis,
verilen Oneri ve tavsiyeler dogrultusunda diizenlenerek son hali verilmistir. Egitim videosu

yaklagik 12 dakika stirmektedir. Videodan 6rnek resimler EK 7 verilmistir.

3.6. On Uygulama

Calismada kullanilacak form ve 6lgegin anneler tarafindan anlasilirligini degerlendirebilmek
icin 0-1 yas bebegi olan 5 anne ile 6n uygulama yapilmistir. Uzman goriisti alinip gerekli

diizenlemeler yapildiktan sonra egitim videosu 2 anne ile 6n uygulama yapilmistir.
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3.7. Verilerin Toplamasi

Veriler aragtirmaci tarafindan, anneler ASM’ye kontroller i¢in basvurdugu zaman
toplanmustir. Kontrol ve ¢alisma grubu verileri es zamanli toplanmistir. Kontrol grubuna ve
calisma grubuna ilk karsilagsmada arastirmaci tarafindan Kisisel Bilgi Formu, 0-6 Yas
Cocuklarda Annenin Ev Kazalarma Yo6nelik Giivenlik Onlemlerini Tanilama Olgegi ve 0-1

Yas Cocuklar i¢in Ev Kazalar1 Ebeveyn Oz Degerlendirme Formu uygulanmistir.

Calisma ve kontrol grubunda olan anneler ASM de uygulanan rutin izlemi almaya devam
etmislerdir. Calisma grubundaki annelere formlarin doldurulmasindan sonra teknoloji
temelli egitim programi hakkinda bilgi verilmis ve cep telefonlarina “0-1 Yas Cocuklarda
Ev Kazalarin1 Onlemeye Yoénelik Egitim Videosu” gonderilmistir. Annelere arastirmacinin
telefon numarasi verilmis ve sorulari olursa arastirmaciya ulagsmalari belirtilmistir. . Calisma
grubundaki anneler video gonderildikten 2-3 giin sonra, telefonla aranarak videoyu izlem
durumlar1 kontrol edilmistir. Anneler istedikleri zaman ve istedikleri kadar aragtirmaciy1
arayabilmiglerdir. Telefonla arayan annelerin sorular1 cevaplanmis ve danigsmanlik

yapilmustir.

Calisma grubundaki anneler videoyu izlendikten 4 hafta sonra, kontrol grubundaki anneler
ilk goriismeden 4 hafta sonra 0-1 Yas Cocuklar i¢in Ev Kazalar1 Ebeveyn Oz Degerlendirme
Formu ve 0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev Kazalarina Yénelik Giivenlik Onlemlerini
Tanilama Olgegi tekrar uygulanmustir.  Calismanin sonunda kontrol grubuna video

gonderilmis ve evde almalar1 gereken onlemlere yonelik bilgi verilmistir.
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Kurum Izninin Alinmasi

Gazi Universitesi Etik Komisyondan Onay Alinmasi

Aile Sagligi Merkezinde annelerle tanisma, ¢alisma hakkinda bilgilendirme ve onamin alinmasi

Randomizasyon yontemi ile kontrol ve ¢alisma grubunu belirleme

Calisma Grubu

Kontrol Grubu

ON TEST

Kisisel Bilgi Formu

+0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev Kazalarina Yonelik Giivenlik Onlemlerini Tanilama Olgegi

. 0-1 Yas Cocuklar icin Ev Kazalari Ebeveyn Oz Degerlendirme Formu

ASM Rutin izlem+ 0-1 Yas
Cocuklarda Ev Kazalarini

Onlemeye Yénelik Egitim Videosu

Aile Saglig1 Merkezi Rutin

izlem

SON TEST

0-1 Yas Cocuklar i¢in Ev Kazalar1 Ebeveyn Oz Degerlendirme Formu

0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev Kazalarina Yénelik Giivenlik Onlemlerini Tanilama Olgegi

0-1 Yas Cocuklarda Ev Kazalarini
Onlemeye Yénelik Egitim Videosu

Sekil 3.2. Veri toplama akis semasi
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Bu boliimde, calismadan elde edilen verilerin analizleri yer almaktadir. Caligmada elde

edilen bulgular ti¢ baslik altinda ele alinmustir.

= Kontrol ve ¢alisma grubunda yer alan bebeklerin ve annelerin tanimlayici 6zellikleri ve

cocuklarin yasadigi evin ozellikleri

= Kontrol ve ¢alisma grubunda yer alan annelerin 0-1 Yas Cocuklar i¢in Ev Kazalari

Ebeveyn Oz Degerlendirme Formuna Gore Giivenlik Onlemi Alma Durumlari

= Kontrol ve ¢alisma grubunda yer alan annelerin 0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev

Kazalarma Yénelik Giivenlik Onlemlerini Tanilama Olgegi puanlarina iliskin bulgular.

Cizelge 4.1. Kontrol ve Calisma Grubunda Yer Alan Bebeklerin Tanimlayici Ozellikleri

Ozellik Kontrol Grubu (n=51)  Calisma Grubu (n=52) 2 p
MesD  MInTNESD Min-Mak
Mak
Yas*(ay) 6,7745+3,87 0,25-12,00 6,5433+3,73 0,25-12,00 ,942 915
n % n %
Cinsiyet**
Kiz 22 43,1 19 36,5 233,494
Erkek 29 56,9 33 63,5
Allede*kl kaginci 638 652
cocuk
Birinci 22 43,1 28 53,8
Ikincii 15 29,4 14 26,9
Uciincii 11 21,6 7 13,5
Dort ve tizeri 3 59 3 5,8
Bebegin herhangi bir
hastaligt var m1?* 1,000,368
Yok 51 100,0 50 96,2
Hidrosefali - - 1 1,9
***GKD - - 1 1,9
Daha . 6-116 kaza 074 563
gecirdi mi
Yok 46 90,2 45 86,5
Diisme 5 9,8 7 13,5

* Fisher’s Exact testi kullanilmistir. ** Ki kare testi kullanilmistir. *** Gelisimsel Kalga Displazisi
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Cizelge 4.1°’de Kontrol ve calisma grubunda yer alan bebeklerin tanimlayici 6zelikleri
verilmistir. Kontrol grubunda yer alan bebeklerin yag(ay) ortalamalar1 6,7745+3,87 calisma
grubunda yer alan bebeklerin yas ortalamalar1 6,5433+3,73 olarak bulunmustur. Kontrol
grubunun % 56,9 ‘nu ve ¢aligma grubunun % 63,5’ini erkek bebekler olusturmaktadir. Yas
ve cinsiyet yoniinden gruplar arasinda fark saptanmamustir (p>0, 05). Kontrol ve ¢alisma
grubundaki bebekler ailede kaginci ¢ocuk oldugu, bebegin herhangi bir hastaliginin olma ve
daha 6nce kaza gecirme durumu agisindan karsilastirildiginda gruplar arasinda fark olmadigi

saptanmistir(p>0, 05).

Cizelge 4.2. Kontrol ve Calisma Grubunda Yer Alan Annelerin Tanimlayic1 Ozellikleri

Ozellik Kontrol Grubu(n=51)  Calisma Grubu (n=52) %2
Misp M M\iSD Min-Mak
Mak
Yag* 29,75+4,41 21-42  27,88+5,46 16-40 551 526
I n % n %
Egitim Durumu* 396,371
[kogretim 12 23,5 7 13,5
I:ise mezunu 18 35,3 17 32,7
Universite 21 41,2 28 53,8
mezunu
Meslek** ,085 595
Calistyor 12 235 10 19,2
Calismiyor 39 76,5 42 80,8
Aylik gelir algisi** ,261 878
Gelir giderden az 5 9,8 6 11,5
Gelir gidere esit 26 51,0 28 53,8
Gelir  giderden 20 392 18 347
fazla
Sosyal giivence** , 308,419
Var 40 78,4 44 84,6
Yok 11 21,6 8 15,4
Ailedeki ¢ocuk sayist* 910 ,896
1 22 43,1 24 46,1
2-3 25 49,1 25 48,1

4 ve lzeri 4 7,8 3 5,8



33

Cizelge 4.2. (devam) Kontrol ve Calisma Grubunda Yer Alan Annelerin Tanimlayici

Ozellikleri

[lk anne oldugu yas* A57 456
<19 8 15,7 6 11,5
20-35 40 78,4 45 86,5
35 ve lzerl 3 59 1 1,9

Bebegin  bakimindan

sorumlu kimse* 205  ,162
Anne- baba 47 92,2 51 98,1
Anneanne 4 7,8 1 1,9

Ev kazalarina yonelik

egitim* 1,000 ,715
Evet 3 59 4 7,7
Hayir 48 94,1 48 92,3

Aile Tipi** 2,675 ,056
Cekirdek aile 47 92,2 41 78,8
Genis aile 4 7,8 11 21,2

Evdeki kisi sayisi** 2,597 458
3 kisi 21 41,2 21 40,4
4 kisi 16 31,4 14 26,9
5 kisi ve lizeri 14 27,4 17 32,7

Aile i¢i iletigim* 266  ,187
0-3 3 59 - -
4-7 10 19,6 9 17,3
8-10 38 74,5 43 82,7

*Fisher’s Exact testi kullanilmustir. ** Ki- kare testi kullanilmusgtir.

*** Adle i¢i iletisim 0-10 puan arasinda degerlendirilmistir.

Cizelge 4.2°de Kontrol grubu ve ¢aligma grubunda yer alan annelerin tanimlayici 6zellikleri
yer almaktadir. Buna gore, kontrol ve calisma grubundaki annelerinin yas ortalamalari
sirasiyla 29,75+4,41ve 27,8845,46’tiir. Gruplar arasinda anne yaglar1 yoniinden istatistiksel
olarak fark saptanmamuistir (p > 0.05). Anne 6grenim durumlarina bakildiginda her iki grupta
da tiniversite mezunu anneler ¢ogunluktadir. Her iki grupta annelerin biiyiik ¢ogunlugu
calismamaktadir. Gruplar arasinda ailedeki cocuk sayisi, ilk anne olma yasi, bebegin
bakimindan sorumlu kisi, aile tipi, evde yasayan kisi sayisit acisindan fark olmadigi
saptanmistir (p>0, 05).Kontrol grubunu % 94,1’i ve calisma grubunun % 92,3’ ev
kazalarma yonelik egitim herhangi bir egitim almamistir. Her iki gruptada annelerin

¢ogunlugu aile i¢i iletisimi ¢ok iyi olarak tanimlamuistir.
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Cizelge 4.3. Kontrol ve Calisma Grubunda Yer Alan Cocuklarin Yasadiklar1 Evin

Ozellikleri
Ozellik Kontrol Grubu - lisma Grubu(n=52) %2 p
(n=51)
n % n %
Evin 1sinma sekli * ,368 ,220
Soba - - 1 1,9
Kalorifer 51 100,0 49 94,3
Yerden 1sitma - - 2 3,8
]*Sebeglmzm ayr1 odasi 279 465
Var 33 64,7 30 57,7
Yok 18 35,3 22 423
Evinizin tipi**
Miistakil 51 100,0 52 100,0
Evde Merdiven * ,678 ,631
Var 3 59 2 3,8
Yok 48 94,1 50 96,2
Evde Balkonunuz * A37 ,387
Var 47 92,2 50 96,2
Yok 4 7.8 2 3,8
Evde Bahge**
Var - - - -
Yok 51 100,0 52 100,0

* Fisher’s Exact testi kullanilmigtir. ** Hiicrelerde tek bir cevap oldugu icin istatistiksel analiz yapilamamustir.

Cizelge 4.3.’de kontrol ve galisma grubunda yer alan ¢ocuklarin yasadiklar1 evin 6zelikleri
verilmistir. Her iki gruptada evlerin biiyiik ¢ogunlugu kalorifer ile 1sinmaktadir.Kontrol
grubunda %64,7’sinin ve ¢alisma grubunda % 57,7 ‘sinde bebegin ayri1 bir odasi
bulunmaktadir. Evlerin biiylik ¢gogunlugunda merdiven ve bahge olmadigi ve balkon oldugu
goriilmektedir. Kontrol ve ¢alisma grubunda bebeklerin yasanilan evin 6zellikleri agisindan

fark olmadig1 saptanmistir (p>0, 05)
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Cizelge 4.4. Kontrol ve Calisma Grubunda Yer Alan Annelerin 0-1 Yas Cocuklar Icin Ev
Kazalar1 Ebeveyn Oz Degerlendirme Formuna Gore Giivenlik Onlemi Alma

Durumlari
Kontrol Grubu Calisma Grubu
Form Puam n % %
Egitim Oncesi 19 37,3 51,9
Egitim sonrasi 22 431 67,3

e Giivenlik 6nlemlerini tam olarak aldigini ifade eden annelerin sayisi verilmistir

Cizelge 4.4.’de kontrol ve ¢aligma grubunda yer alan annelerin 0-1 yas ¢ocuklar igin ev

kazalar1 ebeveyn 6z degerlendirme formuna gore giivenlik 6nlemi alma oranlar1 verilmistir.

Kontrol grubunda egitim Oncesi ve egitim sonrasi anne sayisinda ¢ok bir degisme yokken,

calisma grubundaki anne sayisinda artis oldugu belirlenmistir.

Cizelge 4.5. Kontrol ve Calisma Grubunda Yer Alan Annelerin 0-1 Yas Cocuklar igin Ev
Kazalar1 Ebeveyn Oz Degerlendirme Formuna Gore Giivenlik Onlemi Alma

Alt Madde Durumlari

Kontrol Grubu Calisma Grubu
Form Puani n % n %
Bakim Egitim Oncesi 16 31,4 17 32,7
Giivenligi Egitim sonrasi 16 31,4 30 57,7
Beslenme Egitim Oncesi 38 74,5 40 76,9
Giivenligi Egitim sonras1 39 76,5 42 80,8
Cevre Egitim Oncesi 28 54,9 36 69,1
Giivenligi Egitim sonras1 31 60,7 42 80,8
Oyun Egitim Oncesi 37 72,6 35 67,3
Giivenligi Egitim sonrasi 37 72,6 43 82,7
Kiyafet Egitim Oncesi 28 549 36 69,2
Gilivenligi Egitim sonrasi 28 54,9 38 73,1

e Giivenlik 6nlemlerini tam olarak aldigini ifade eden annelerin sayisi verilmistir
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Cizelge 4.5.’de kontrol ve ¢alisma grubunda yer alan annelerin 0-1 yas cocuklar i¢in ev
kazalar1 ebeveyn 6z degerlendirme formuna gore giivenlik 6nlemi alma alt madde durumlari
karsilastirilmigtir. Annelerin bakim giivenligi 6nlem alma durumlar karsilatirildiginda
kontrol grubunda egitim dncesi ve egitim sonrasi bakim giivenligi 6nlemi alan anne sayisi
degismemistir. Calisma grubunda ise bakim giivenligi 6nlemi alan anne sayis1 egitim oncesi
%32.7 iken egitim sonras1 %57.7 bulunmustur.. Annelerin beslenme giivenligi 6nlem alma
durumlart karsilagtirildiginda ¢alisma grubunda anne sayisinda artis oldugu gortilmektedir.
Annelerin ¢evre giivenligi 6nlem alma durumlari karsilatirildiginda ¢aligma grubunda egitim
sonrast anne sayisinin (%80.8 ) egitim Oncesine ( %69.1 ) gore arttigi bulunmustur.
Annelerin oyun giivenligi onlem alma durumlari karsilastirildiginda kontrol grubunda bir
fark yokken ¢aligma grubunda egitim dncesi %67.3 anne iken egitim sonras1 %82.7 anneye
cikmistir.  Annelerin kiyafet gilivenligi karsilastirildiginda ise kontrol grubunda bir artis
yokken ¢alisma grubunda egitim sonrasi (%73.1) anne sayisinin egitim oncesine (%69.2)

gore arttig1 gorilmiistiir.

Tabloda yer almamakla birlikte, caligma grubundaki annelerin egitim 6ncesinde; Bakim
giivenligi ile ilgili olarak, bebegin yataginin iginde oyuncak, yastik, yorgan gibi objeler
olmamasi ve bebegin sirt listii pozisyonda yatirilmasi 6nlemlerini almadiklari belirlenmistir.
Beslenme giivenligi ile ilgili bebeklerin mama sandalyesi veya bebek arabasina her
yerlestirildiginde emniyete almak i¢in 5 noktali emniyet kemeri kullanmadiklari. Cevre
giivenligi ile ilgili bebegin mutfakta yalniz yiirlimesine/emeklemesine izin verilmemesi,
pencerelerde ¢ocuk kilidi ve oniinde algak mobilya bulundurulmamasi, masalarin iizerinde
masa Ortiisii kullanilmamasi, jaluzi ve perde iplerinin sarkmasinin onlenmesi, klozet
kapaginin kapali olmasi ve igerisinde koku giderici bulundurulmamasi ve bebegin
ulasabilecegi yerde bitki bulundurulmamasi, elektrik prizlerinde koruyucu olmamasi gibi
korunma onlemlerini almalar1 gerektigini bilmedikleri. Oyun gilivenligi ile ilgili oyuncak
alirken oyuncakta kullanilan boyanin zararli maddeler igermemesi ve oda da bebekten biiyiik
oyuncagin bulundurulmamasinda konularina dikkat etmedikleri belirlenmistir. Egitim

sonrasinda annelerin koruyucu 6nlemleri almalarinda artis oldugu gortilmiistiir.
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Cizelge 4.6. Kontrol ve ¢alisma grubunda yer alan annelerin 0-6 Yas Cocuklarda Annenin
Ev Kazalarina Yonelik Giivenlik Onlemlerini Tanilama Olgegi puanlari

) Kontrol Grubu Calisma Grubu test®
Olgegi Puani
Median £SD Median +SD 7
(Min-Max) (Min-Max) P
Egitim 6ncesi donem 179,22+10,259 179,35+14,641 -,244 ,807
Egitim sonras1 donem 179,35+10,057 186,46+9,158 -3,368 ,001
test® Z=-796 Z=-6,170
p =426 p= ,000

aWilcoxon testi °Mann-whitney U testi

Cizelge 4.10. kontrol ve ¢alisma grubunda yer alan annelerin 0-6 Yas Cocuklarda Annenin
Ev Kazalarma Yoénelik Giivenlik Onlemlerini Tanilama Olgegi puan ortalamalart
karsilastirilmistir. Kontrol grubunda egitim Oncesi ve egitim sonrast puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0.05). Calisma grubunda ise
egitim sonrasi puan ortalamasinin(186,46+9,158) egitim oOncesine (179,35+14,641)gore
yiiksek oldugu ve bu artisin anlamli oldugu bulunmustur(p<0.05).Ayrica gruplarin egitim
oncesi 6lgek puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak fark yokken, ¢alisma grubunun
egitim  sonrast puan  ortalamasmnin  (186,464+9,158)kontrol  grubunun  puan
ortalamasindan(179,35+10,057)ytiksek oldugu ve farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
bulunmustur (z=-3,368, p<0.05).
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5. TARTISMA

Bebekler gelisimsel o6zellikleri ve zamanlarinin biiyiik kisimlarint evde gegirdikleri igin
kazalarin en sik gorildiigii ortamlardan biri ev ortamidir. Ev kazalarinin neden oldugu
yaralanmalarin %901 Onlenebilir kazalardir. Annelerin kazaya sebep olabilecek
davranislardan kaginmasi ve evdeki risk olusturabilecek durumlara yonelik dnlemler almasi
gerekmektedir (Demirkdse ve digerleri 2021; Giilbetekin, 2020; Moridi ve digerleri, 2021).
Ev kazalarimi Onleyebilmek i¢in annelerin ev ortaminda olusabilecek kazalar konusunda
bilinglendirilmesi ve alinabilecek tedbirler konusunda farkindalik olusturulmasina yonelik
yapilacak girisimler Onemlidir. Calismada elde edilen bulgular iki baglik altinda
tartistimistir. 0-1 Yas Cocuklarda Ev Kazalarii Onlemeye Yonelik Egitim Videosunun;

e Annelerin 0-1 Yas Cocuklar i¢in Ev Kazalar1 Ebeveyn Oz Degerlendirme Formu puan
ortalamalarina etkisi
e Annelerin 0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev Kazalarina Yonelik Giivenlik Onlemlerini

Tamlama Olgegi puan ortalamalarima etkisi’dir.

5.1. Annelerin 0-1 Yas Cocuklar i¢in Ev Kazalari Ebeveyn Oz Degerlendirme

Formuna Goére Giivenlik Onlemi Alma Durumlarina Etkisi

Annelere verilen ev kazalari 6nleme egitimlerinin, ev kazalar ile ilgili bilgi ve 6z
yeterliligini artirmakta etkili oldugu belirtilmektedir. Calismamizda Teknoloji tabanl ev
kazalar1 egitimi alan annelerin kazalarina yonelik giivenlik dnlemlerini alma oranlar1 egitim
almayan annelerden yiiksek bulunmustur. H11 Hipotezi kabul edilmistir. Bu bulgu annelere
bakim giivenligi, ¢evre giivenligi, beslenme giivenligi, oyun giivenligi ve kiyafet glivenligi
alt basliklarini i¢eren bir egitim verilmis olmasinin etkili oldugunu gostermektedir. Ayrica
egitimde videonun kullanilmasi, annelerin sorularinin yiiz ylize ya da telefonla yanitlanmis

olmasi da egitimin etkisinin artmasina katki saglamis olabilir.

Yapilan caligmada annelerin bakim giivenligi ile ilgili en sik bebegin yatis pozisyonu ve
yatak i¢inde yastik, yorgan, oyuncak gibi materyaller bulundurulmasi ve beslenme giivenligi
ile ilgili mama sandalyesi veya bebek arabasina her yerlestirildiginde 5 noktali emniyet
kemeri kullanilmamasi konularinda kazaya sebep olabilecek davranmiglari gézlenmistir.

Ayyildiz ve arkadaslarinin yaptig1 calismada ebeveynlerin %63,1°1 yan yatis, %27,8’1
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sirtlistli ve %7,6’s1 yiiziistli pozisyonu tercih ettigi, uyku sirasinda yastik kullaniminin
%72,7, yorgan kullaniminin %93,8 ve oyuncak bulunduranlar %26,2 oraninda oldugu

goriilmektedir (Ayyildiz ve digerleri, 2020).

Cevre glivenliginin saglanmasi, evin ¢ocuk i¢in giivenli hale getirilmesi ev kazalarinin
Oonlenmesinde en 6nemli uygulamadir. Calismamizda ¢evre giivenligi ile ilgili annelerin
bebegin mutfakta yalniz yiiriimesine/emeklemesine izin verilmesi, pencerelerde ¢ocuk kilidi
ve Oniinde algak mobilya bulundurulmasi, masalarin {izerinde masa Ortiisii kullanilmasz,
jaluzi ve perde iplerinin sarkmasi, klozet kapagmin kapali olmamasi ve igerisinde koku
giderici bulundurulmasi ve bebegin ulasabilecegi yerde bitki bulundurulmasi, elektrik
prizlerinde koruyucu olmamasi konularinda Onlem alma oranlariin diisiik oldugu
gbzlenmistir. Benzer sekilde diger calismalarda da cevre giivenligi konusunda onlem
almanm diisiik oldugu bulunmustur. Oz ve arkadaslarmin yaptig1 calismada prizlerde
koruyucu bulunmamasi % 44.8, masa Ortiisii kullanim1 % 31.6 ve zararli bitkilerin
cocuklarin ulasabilecegi yerde bulunmast %5.8 bulunmustur (Oz ve digerleri, 2017) Lafta
ve arkadaglar1 ¢aligmasinda annelerin yalnizca %9,2' sinin kimyasallar ve deterjanlardan
kaynaklanan yaralanmalar, %10,2’sinin priz ve elektrikli cihazlardan ve % 6,3’ mutfak
kesici aletlerden kaynakli kazalar1 6nlemek konusunda iyi diizeyde bilgi sahibi bulunmustur

(Lafta ve digerleri, 2013).

Calismamizda egitim sonrasi annelerin ¢evre giivenliine yonelik 6nlem alma oranlari
artmigtir. Yildirim ve arkadasinin 33 anne ile 6nleme programi uyguladigi calismada 6nleme
programindan sonra; Ornekleme alinan ¢ocuklarin yasadiklar1 evlerdeki ev kazasi risk
faktorleri azaldigir bulunmustur. Ev kazalarin1 6nleme programi sonrasinda ‘Temizleyici
maddeler ve zehirleyici iiriinler kendi kutularinda ve g¢ocuklarin ulasamayacagi kilitli
dolaplarda saklanmaktadir’ ve ‘Mutfak masasinda Ortii kullanilmamaktadir ya da ortii
sabitlenmistir’ gibi ev giivenligine yonelik risk faktorlerinde azalma olmustur (Yildirim ve
Kublay, 2016). Keskin Demirci ve arkadaslarinin 157 anne baba ile yaptig1 caligmada
egitimden sonra; arag i¢i giivenligi, uykuda giivenligi, oyun ve oyuncak giivenligi, mutfak
ve banyo gilivenligi ve i¢ mekan diizenlemelerine iliskin glivenli davranig oranlarinin
istatistiksel olarak arttigi goriilmiistiir (Keskindemirci ve digerleri, 2021). Cocuklarin
giivenli bir ¢evrede yasamalarini saglamak ev kazalarin1 6nlemekte en uygun yaklagimdir.
Gilivenli ¢evre, ebeveynlere siirekli egitim vererek c¢evredeki riskleri azaltarak

olusturulabilir.
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Ebeveynlere yonelik ¢ok yonlii egitim programlarinin (6rnegin, evde yiiz yiize ziyaret
programlari), ¢ocuklarda goriilen ev kazalarinin azaltilmasinda yiiksek etkiye sahip oldugu
kanitlanmistir (EllsédBer ve digerleri, 2014). Calismamizda 0-1 Yas Cocuklarda Ev
Kazalarim1 Onlemeye Yonelik Egitim Videosu kullanilmasi, annelerin videoyu istedigi
zaman ve istedigi kadar izleyebilmesi ve istedikleri zaman arastirmaciya telefonla arayip
soru sorabiliyor olmasi ev kazalariin dnlenmesinde etkili olmustur. Calismamiza benzer
sekilde El Seifi ve arkadaslar1 yaptig1 ¢alismada egitimde brosiir ve video kullanmis ve 6n
test ile son test arasinda bilgi diizeyinde %34,8 oraninda bir artis olmustur. (El Seifi, 2018).
Kanada'da yapilan bir c¢alismada annelerin ev kazalar1 ile ilgili egitiminde video
kullanilmasiin annenin bilgi, tutum ve katilimi iizerinde olumlu etkisi oldugunu ortaya

koydugu gozlenmistir (Morrongiello ve digerleri, 2009).

Egitimlerde videonun kullanilmas bilgi ile birlikte gorselllerin verilmesi egitimin etkinligini
arttirmaktadir. Bebeklerde yanik giivenligi ile ilgili bilgi ve uygulamalar1 degerlendirmek
icin yapilan ¢alismada ebeveynlere verilen egitimde video kullanilmis ve etkili oldugu
gozlemlenmistir (Lehna ve digerleri, 2015). Londra’da ilk kez ebeveyn olan tiim kisilere,
cocukluk ¢agindaki ev kazalarinin azaltilmas1 amaciyla Londra Saglik Bilimleri Merkezi Ev
Giivenligi Programi uygulanmaktadir. Bu program, giivenlik cihazlari, egitim, giivenlik
videosu ve ev giivenligi kontrol listesini icermektedir. Ev Giivenligi Programinin
degerlendirilmesi amactyla 2 yasina kadar olan ¢ocuklarla yapilan ¢aligmanin ilk bulgulari,
acil servise bagvurularda 6nemli bir azalma oldugunu ve ¢ocuklarda ev kazalarini azaltmada
etkili oldugunu gostermektedir (Stewart ve digerleri, 2016). Calismamizda annelere verilen
ev kazalar egitiminin bakim giivenligi, beslenme giivenligi, ¢evre gilivenligi, kiyafet
giivenligi, oyun giivenligi ile ilgili gruplandirilarak ve gorsellerle desteklenerek, interaktif
bir sekilde verilmesi annelerde akilda kaliciligi arttirmigtir. Annelerin istedigi zaman
telefonla ya da yiiz yiize soru sorabilmeleri egitimde devamliligi ve risk faktorlerinin
belirlenmesini saglamistir. Annelere verilen egitimin interaktif bir sekilde, video
kullanilarak verilmesinin, annelerin ev kazalarina karsi giivenlik onlemlerini almalarina

imkan sagladigindan ev kazalarinin 6nlenmesinde etkili oldugu diisiiniilmektedir.
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5.2. Annelerin 0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev Kazalarmma Yonelik Giivenlik

Onlemlerini Tanilama Olcegi Puanlarina Etkisi

Ev kazasi ile ilgili yapilmis iilkemizde ¢alismalarda, 0-6 yas ¢ocuklarda ev kazasi gegirme
sikliginin genel olarak % 12 -30 arasinda degistigi goriilmiistiir (Karatepe ve Akis 2013;
Demirkose ve digerleri. 2021; Kilig ve digerleri 2019; Akga ve digerleri. 2017; Sekerci ve
Inal 2016; Erdem ve digerleri, 2017; Biiyiik ve Seferoglu 2020; Cicek ve digerleri, 2022).
Ev kazalarinin Ongoriilebilir ve Onlenebilir oldugu disiiniildiiglinde bu oranlar
azimsanamayacak kadar diisiiktiir. Bizim ¢calismamizda da oldugu gibi yapilan ¢alismalarda
cocugun bakimu ile ilgilenen kisinin ¢cogunlukla anneler oldugu goriilmektedir (Biiytlik ve
digerleri, 2015; Erdem ve digerleri, 2017; Aktirk ve Erci 2016). Cocuga bakim veren

kisilerin 6zellikle annelerin ev kazalarinin 6nlenmesi konusunda egitimi oldukc¢a 6nemlidir.

Calismamizda 0-1 Yas Cocuklarda Ev Kazalarmi Onlemeye Yoénelik Egitim Videosu
hazirlanmistir. Video icerigimde ev kazasi nedir, ¢ocuklarda ev kazalarinin goriilme
nedenleri nelerdir, cocuklarda en sik goriilen ev kazalarina yonelik annelerin almasi gereken
giivenlik Onlemleri bakim, beslenme, ¢evre, oyun ve kiyafet giivenligi alt gruplan ile
gorsellerle desteklenerek hazirlanmistir. Videoyu anneler istedigi zaman ve istedigi kadar
izleyebilmis, istedikleri zaman arayip soru sorabilmislerdir. Ev kazalar1 ve ilk yardim
uygulamalar1 konusunda egitim alma durumu ile annelerin “0—6 Yas Cocuklarda Annenin
Ev Kazalarina Yénelik Giivenlik Onlemlerini Tanimlama Olgegi” puan ortalamalart
arasinda anlamli bir iligski oldugu belirlenmistir. (Sekerci ve inal,2016). Ayrica annelere ev
kazalarin1 onlemeye yonelik verilen egitimin ev kazalarini 6nleme ve kazalara yonelik
giivenlik Onlemlerini tanilama diizeylerini, ilk yardim bilgileri arttirdigi goriilmiistiir
(Whitehead and Owens, 2012; Silva ve digerleri, 2016; Ozakar Akca ve ark., 2017; Dolgun
ve digerleri, 2017). Bizim ¢alismamizda gruplarin egitim oncesi 6l¢ek puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak fark yokken, calisma grubunun egitim sonrasi puan
ortalamasinin kontrol grubunun puan ortalamasindan yiiksek oldugu ve farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu bulunmustur ve H12 kabul edilmistir. Buda annelerin ev kazalari ile
ilgili giivenlik Onlemlerinde artis oldugunu gostermektedir. Bu artista annelere verilen
egitimde bebeklerin kazaya yatkinligini arttiran gelisimsel 6zellikleri ve anatomik yapilarina
yer verilmesinin, 0-1 yas grubunda sik goriilen ev kazalarina yonelik giivenlik 6nlemlerinin
alt gruplar halinde sematize edilmesinin etkili oldugu diistiniilmektedir. Ayn1 zamanda

egitimin interaktif bir sekilde, video kullanilarak verilmesinin ve aragtirmaciya soru
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sorabilmelerinin, giivenli ev ortami olusturma konusunda annelere rehberlik edilmesinin

annelerin egitim sonrasi 6lgek puan ortalamasin arttirdigini diisiindiirmektedir.

Ozakar Akca ve arkadaslarinin 0-6 yas arasi cocugu olan 200 anne ile yaptiklari ¢alismada
verdikleri egitim sonrasi 6lgekten alinan puan ortalamasinin 151.72+61.67 (en kiiciik: 53, en
biiyiik: 200) egitim 6ncesine 70.95+13.41 (en kiiciik: 40, en biiytik: 113) gore artmis oldugu
belirlenmistir. EO ve ES 6l¢ek puan ortalamalari arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli
oldugu (p < 0.001) bulunmustur (Ozakar Akca ve digerleri, 2017). Altundag ve Oztiirk’iin
bir-ii¢ yas grubunda ¢ocuga sahip olan 60 anne ile yaptiklari ¢alismanin 6l¢ek puan
ortalamalar karsilastirildiginda; annelerin EO 6lgek puan ortalamasi 158,98+14,48 iken ES
Olcek puan ortalamasi 186,53+8,29’dir. Puan ortalamalar1 arasindaki fark anlamli
bulunmustur(p<0,001). (Altundag ve Oztiirk, 2007). Capik ve arkadasmin 4 aile saglig
merkezi bolgesine kayitli 160 anne ile yaptig1 ¢aligmada annelerin egitimden Once ev
kazalaria yonelik 6lgek puan ortalamasi 176,16+11,36 iken egitimden sonra alinan puan

ortalamas1 185,47+7,86’a yiikselmistir (Capik ve Gtirol, 2014).

Cocukluk ¢aginda goriilen kazalara yonelik yapilan ¢aligmalarin, genelde annelerin bilgi
diizeylerinin ve ev kazalar1 ile ilgili risk faktorlerinin belirlenmesi, hangi yas grubunda hangi
kazalarin goriildiigli ve ebeveynlerin ev kazalarina yonelik aldiklar1 glivenlik onlemleri
konularinda oldugu goriilmektedir. Calismalarda annenin ev kazalariyla ilgili egitim alma
durumlarinin ¢ocuklarin ev kazasi gegirme durumlarini etkiledigi goriilmektedir (Kurt ve
Aytekin,2015; Ince ve digerleri, 2014; Sekerci ve inal, 2016; Demirkdse ve digerleri, 2022;
Ozbey ve Ener, 2022). Bu da her konuda oldugu gibi ev kazalar1 konusunda da egitimin ne
derece dnemli ve etkili oldugunu gostermektedir. Ev kazalarinin 6nlenmesinde basta anneler
olmak {iizere tiim ebeveynlere ¢ocuklarin gelisimsel 6zellikleri, ev kazalariyla ilgili risk
faktorleri, ev kazalar1 ve giivenli ev ortaminin olusturulmasina yonelik egitim verilmesi
onerilir (Kurt ve digerleri, 2022; Kurt ve Aytekin,2015; ince ve digerleri, 2014; Sekerci ve
inal,2016; Yorulmaz ve Hisar,2020; Giiler Elmas ve digerleri,2020; Demirkose ve digerleri,
2022; Ozbey ve Ener, 2022; Diindar ve Sarin, 2023; Rezapur-Shahkolai ve digerleri, 2017)
Cocuklarda ev kazalarinin 6nlenmesi amaciyla hemsirelerin egitimcei, danismanlik, rehberlik
rollerini kullanarak annelerde/ailelerde farkindalik, tutum ve davranis degistirmeye yonelik
girisimlerde bulunmasi ve bu egitimlerde ailelerin sosyo-kiiltiirel diizeyinin dikkate alinmasi

onerilmektedir (Sekerci ve inal,2016; Giindiiz ve Aytekin, 2015)
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5.3. Cahismanin Giiclii ve Sinirh Yonleri

Aragtirma, lilkemizde 0-1 yas grubunda yapilmis ilk ¢alismadir. Ayrica randomize kontrolii
olmas1 ve teknoloji tabanli ev kazalari1 egitim uygulanmasi aragtirmanin gii¢lii yonleridir.
Ayrica caligmada egitim iceriginin yas donemine Ozgiin olmasi, egitimin video ile
gorsellestirilerek  verilmesi, annelere danismanlik yapilmasi ¢alisgmanin  gii¢li

yonlerindendir.

Calismamizin smirliligr olarak belirtecegimiz yonii ise arastirmanin yalnizca belli bir
bolgede yasayan anneler ile yapilmis olmasi, ulasilan 6rneklem sayisinin kiiciik olmasi ve

bunun genelleme yapmaya engel olmasidir.



45

6. SONUC VE ONERILER

6.1. Sonuclar

0-1 yas grubu c¢ocugu olan annelere uygulanan teknoloji tabanli ev kazalari egitim
programinin etkinliginin degerlendirilmesi amaciyla yapilan ¢alismadan asagidaki sonuglar

elde edilmistir.

» Kontrol grubu ve ¢alisma gruplar1 arasinda annelerin ve bebeklerin tanimlayici 6zellikleri
ve yasanilan evin 6zellikleri agisindan aralarinda fark saptanmamustir (Bkz. Cizelge 4.1 ,
Bkz. Cizelge 4.2 ve Bkz. Cizelge 4.3.)

» Kontrol grubunu % 94,1’ ve ¢alisma grubunun % 92,3’ ev kazalarina yonelik herhangi
bir egitim almamistir (Bkz. Cizelge 4.2.).

» 0-1 yas cocuklar i¢in ev kazalari ebeveyn 6z degerlendirme formuna gore teknoloji
tabanli ev kazalar1 egitimi alan annelerin ev kazalarina yonelik giivenlik 6nlemlerini alma
oranlar1 egitim almayan annelerden yiiksektir (Bkz. Cizelge 4.4.)

» Kontrol grubunda egitim Oncesi ve egitim sonrasi 0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev
Kazalarma Yénelik Giivenlik Onlemlerini Tanilama Olgegi puan ortalamalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0.05). Calisma grubunda ise egitim
sonrasi puan ortalamasinin (186,46+9,158) egitim oncesine (179,35+14,641) gore yiiksek
oldugu ve bu artisin anlamli oldugu bulunmustur(p>0.05).Ayrica gruplarin egitim 6ncesi
olgek puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak fark yokken, ¢aligsma grubunun egitim
sonrasi puan ortalamasinin (186,46+£9,158) kontrol grubunun puan ortalamasindan
(179,35+10,057) yiiksek oldugu ve farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur
(Bkz. Cizelge 4.6.)
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6.2. Oneriler

Aragtirmanizdan elde edilen bulgulara gore;

Ev kazalar1 o6nlenebilir bir saglik sorunudur. Bu sebeple kazalar1 6nlemede egitim ¢ok
onemlidir. Annelere birinci basamak saglik kuruluslarinda ve ¢ocuk kliniklerinde ev
kazalari ile ilgili egitim verilmelidir. Verilen egitimlerin gorsel ve isitsel materyallerle
desteklenmesi de olduk¢a Onemlidir. Saglik egitimi kullanim kolayligi ve zaman
tasarrufu agisindan uzaktan egitim yontemi yada videolar seklinde verilebilir.

Verilecek egitimler dogum Oncesi siliregte baslamali, ¢ocuklarmn gelisiminin her
doneminde riskleri degerlendirebilmeleri konusunda anne adaylari bilinglendirilmelidir.
Ev kazalarimin ¢ok biiylik bir kisminin 0-6 yas aralifinda goriilmesine ragmen ev
kazalarina iligkin bir kayit sistemi bulunmamakta ve ev kazalari ¢ok ciddi olmadigi siirece
saglik kuruluslarina bagvurulmamaktadir. Bu nedenle ev kazalarinin gergek boyutu tam
olarak bilinmemektedir. Ev kazalarinda diizenli bir kayit sistemi olusturulmasina ve
verilerin raporlanmasina ihtiya¢ vardir. Boylece yapilacak akademik caligmalar ve
verilen egitimler i¢in yol gosterici olabilir.

Ev kazalarma iliskin yapilan ¢aligmalarin biiyiik bir cogunlugu annenin aldig1 dnlemleri,
bilgi seviyesini 6l¢gmektedir. Babalarin da cocuklarin giivenligi ile ilgili biiyiik sorumluga
sahip oldugu ve annenin bu noktada yiikiinii hafifletmesi gerektigi i¢in babalarin da bilgi
diizeyleri tespit edilerek egitimler planlanabilir.

Calismada kullanilan “0-1 yas ev kazalar1 ebeveyn 6z degerlendirme formu” nun ev

ortaminin degerlendirilmesinde kullanilmasi 6nerilmektedir.
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EK-3. Kisisel Bilgi Formu

Anneye Ait Bilgiler
1) Kag yasindasiniz?

2) Egitim durumunuz?

a) Okur-yazar degil b) Ilkokul mezunu ¢) Ortaokul mezunu
d) Lise mezunu e) Universite
3) Mesleginiz

a) Evhannmi  b)Memur c¢)lsci  d) Calismiyor
4) Aylik gelir algimiz nedir?
( ) Gelir giderden az ( ) Gelir gidere denk ( ) Gelir giderden fazla
5) Sosyal Giivenceniz var mi1?
()Vvar () Yok
6) Kag¢ ¢ocugunuz var?
O1 ()23 ()4 ve tizeri
7) Kag yasinda anne oldunuz?
() <20 () 20-35 ()35
8)Evde ¢ocugun bakimindan sorumlu kisi kim?
a)anne-baba b)aile ferdi(anneanne, babaanne vb) c¢)bakici

9) Ev kazalarina yonelik egitim aldiniz mi1? () Evet () Hayrr

Cocuga Ait Bilgiler

10) Bebeginiz kag aylik?

11) Bebeginizin cinsiyeti nedir?

12) Bebeginiz kaginci gocuk?

13) Bebeginizin herhangi bir hastalik durumu var mi?

14)Bebeginiz daha once kaza gecirdi mi?



EK-3. (devam) Kisisel Bilgi Formu

Ev ile Tlgili Bilgiler

15)Evde kag kisi yastyorsunuz?

16)Aile tipiniz nedir? ( ¢cekirdek, genis, ayrilmis)

17)Evinizin 1sinma sekli nedir? (soba, kalorifer, yerden 1sitma)
18)Eviniz ka¢ metrekare?

19)Evinizin tipi ne sekildedir?(miistakil, ¢ok katl1)
20)Cocugunuzun ayri odasi var mi?

21)Ev icerisinde merdiven var mi1?

22)Balkonunuz var m1?

23)Bahgeniz var mi1?

24)Bakiciniz var mi1?

25)Aile ici iletisiminizi 1 den 10*a kadar puanlarsaniz ka¢ puan verirsiniz

l...... 2.0 3...... 4....5....6....... Teoon.. 8oreniin 9...... 10
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EK-4. 0-1 Yas Cocuklar i¢in Ev Kazalar Ebeveyn Oz Degerlendirme Formu
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Bakim Giivenligi Uygun | Uygun
Degil

1 Karyola koruyucularinin arasiin 6cm olmasi

2 Bebek yataginin i¢inde oyuncak, yastik, yorgan gibi objeler
olmamasi

3 Bebegin altinin yerde alt degistirme minderinde degistirilmesi

4 Bebegin ¢ok kisa siireligine bile koltukta yada yataginda yalniz
birakilmamasi

5 Banyoda kaymay1 énlemek igin aparat kullanilmasi

6 Bebekle temas etmeden 6nce banyo suyunun 1sisinin kontrol
edilmesi

7 Bebekle birlikte sicak bir seyler tasinmamasi yada i¢ilmemesi

8 Bebegin yatarken beslenmemesi (emzirme/biberonla)

9 Bebegin sirtiistii pozisyonda yatirilmasi

10 Bebegin bir kiivet su dolu kova, ylizme havuzu veya baska bir
suyun i¢inde veya yakininda kisa siireligine de olsa yalniz
birakilmamasi

11 Karyolasmin saglam oldugunun,(gevsek vida, somun, plastik
parca veya yay olmadiginin) ve besigin yaninda panjurlardan,cep
telefonundan vb.sarkan bir kablo olmadiginin kontrol edilmesi
Beslenme Giivenligi

12 Bebegin yemek yerken yalniz birakilmamasi

13 Bebek mama sandalyesi veya bebek arabasina her
yerlestirildiginde emniyete almak i¢in 5 noktali bir
emniyet kemeri kullanilmasi

14 Biberonu vermeden once sicakliginin kontrol edilmesi
Cevre Giivenligi

15 Bebegin mutfakta yalniz yiirimesine/emeklemesine izin
verilmemesi

16 Cop kovasinin dolu ve agzinin agik olmamasi

17 Yer zeminin 1slak ve kaygan olmamasi

18 Balkon korkuluklarinin dikey olmasi

19 Pencerelerde ¢ocuk kilidi bulunmasi

20 Pencere oniinde algak mobilyalarin bulunmamasi

21 Mobilyalarin keskin kdseleri varsa kose koruyucu kullanilmasi

22 Yiiriite¢ kullanilmamasi

23 Plastik torbalarin ve balonlarin bebegin ulagamayacagi yerlerde
bulundurulmamasi

24 Keskin nesnelerin (bigaklar, makaslar, aletler, jiletler) bebegin
Erisemeyecegi yerlerde bulunmamasi

25 Masalarin {izerinde masa ortiisii kullanilmamasi

26 Hal1 ve paspaslarin kaymamasi i¢in bunlarin altina koruyucu
Maddeler kullanilmas1

27 Diigme pillerin bebegin ulagamayacagi yerlerde tutulmasi
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28 Cekmecelerin acip kapanmasiin énlemek i¢in koruyucular
kullanilmasi

29 Jaluzi ve perde iplerinin sarkmasinin 6nlenmesi

30 Klozet kapagi kapali tutulmasi

31 Bebegin varsa evcil hayvanla birlikte yalniz birakilmamasi

32 Bebegin ulasabilecegi yerde bitki bulundurulmamast

33 Temizlik malzemelerinin original kutularinda saklanmasi

34 Temizlik maddelerinin bebegin ulagamayacag1 dolaplarda
saklanmasi

35 [laglarin bebegin ulasamayacagi dolaplarda saklanmasi

36 Varsa bocek ilaglar1 veya tarim ilaglarinin bebegin
ulasamayacagi yerlerde saklanmasi

37 Prizlerde giivenligi saglamak i¢in kapaklar kullanilmasi

38 Elektrikli aletler ve kablolarin bebegin ulagamayacagi yerlere
koyulmas1

39 Soba/isitic varsa sobanin etrafina koruma paneli kullanilmasi

40 Merdiven varsa baglarina koruyucu konulmast

41 Tencere, tava saplarinin bebegin erisemeyecegi sekilde
yerlestirilmesi

42 Kibrit ve ¢cakmaklar1 bebegin ulasamayacag yerlerde saklanmasi

43 Camasir makinesinin kapaginin agik olmamasi

44 Su dolu yer silme kovasinin ortada birakilmamast

45 Klozet igerisinde koku giderici materyalin
bulunmamasi

46 Tuvalet kagidinin agik bir sekilde ortada olmamasi
Oyun Giivenligi

47 Oyuncak alirken oyuncakta kullanilan boyanin zararsiz maddeler|
icermemesine dikkat edilmesi

48 Kiiciik ve ayrilabilir pargalar1 olan objeler (diigmeler,bozuk para,
oyuncak)cocugun erisebilecegi yerde olmamasi

49 Oyuncaklarin kiiglik pargalar ve ayrilabilen pargalar icermemesi

50 Bebegin yasina uygun olmayan oyuncaklarin olmamasi

51 Oyuncak kutusunun agik/kapaksiz ve devrilebilir olmamasi

52 Odada bebekten biiyiik oyuncagin olmamasi
Kiyafet Giivenligi

53 Giysi boylarinin bebek i¢in uygun bir sekilde olmasi

54 Bebegin boynunda kolye yada baska bir taki, iizerinde nazar
boncugu bulundurulmamasi

55 Bebegin ¢orabinin ayagindan yari ¢ikmig/biiyiik olmamasi
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EK-5. 0-6 Yas Cocuklarda Annenin Ev Kazalarina Yonelik Giivenlik Onlemlerini

Tamilama Olgegi

0-6 YAS COCUKLARDA
ANNENIN EV KAZALARINA
YONELIK GUVENLIK
ONLEMLERINI TANILAMA
OLCEGI
Asagidaki ifadelerden her birini
okuduktan sonra bu ifadenin sizi ne
Olciide tanimladigini gosteren siituna
ait
olan kutucugun i¢ine X isareti
koyunuz.

Bazi ifadeleri yanitlamak zor gelirse,
size en yakin gelen sikki
isaretleyiniz

Her
Zaman

Cogu
zaman

Bazen

Nadiren

Higbir
Zaman

Banyo ve kiivet zeminini kuru
tutmaya 6zen gosteririm

Mobilya secerken keskin kenarli ve
sivri uclu olmamasina 6zen
gosteririm

Kullanilmayan elektrik prizlerini
plastik koruyucularla kapatirim
veya Oniine engel olusturacak
koltuk gibi egyalar ¢cekerim

Tuvalet ve banyo kapilarini kapali
tutarim

Cocugu yasina uygun biiyiikliikte
sandalyeye oturturum

Camasir makinemi fisi takili ve
kapag1 agik birakirim

Evde acil kazalarda kullanilmak
iizere oksijenli su, tentiirdiyot gibi
maddeler bulundururum

Cocuklarin agizlarinda yemek
varken konugmalarini veya oyun
oynamalarin tehlikeli bulurum

Sicak yiyecek ve icecekleri cocugun
rahatlikla ulasabilecegi yerlere
koyarim

10

Cekirdekli meyveleri cocuklarima
cekirdeklerini ayiklayarak
yedirmeye dikkat ederim

11

Kibrit cakmak gibi maddeleri
cocugumun erisemeyecegi yerlere

kaldiririm
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Onlemlerini Tamlama Olcegi

12

Misafirlikte veya misafir varken
¢ocugumun giivenligini izlerim

13

Soba, somine, radyator gibi 1s1tici
araclarin ¢evresine koruyucu
parmakliklar koyarim

14

Cocugumu banyo kiivetinde yalniz
birakmaktan kaginirim

15

Soyulan yipranan elektrik
kablolarinin ¢ocuklar icin tehlike
olusturdugunu diisiiniirim

16

Cocugumu odada yalniz birakmak
zorunda kalirsam g¢evresine
parmaklikli oyun parki gibi ortamlar
olusturmaya 6zen gdsteririm

17

Ilag siselerinin agzin1 ¢ocugumun
acamayacag1 sekilde sikica
kapatirim

18

Cocugumun yataktan diismesini
engellemek i¢in gerekli 6nlemleri
alirim

19

Uzatma kablolarini kullandiktan
sonra prizden ¢ekerek ortadan
kaldiririm

20

Kesici aletleri (bigak, tras bicagi
makas gibi) cocugumun
ulagsamayacagi yerlerde saklarim

21

Cocugumun ulasabilecegi yerlerde
ici su dolu kova, legen, tencere
birakmam

22

Evde veya bahgedeki zehirli
bitkilerin (sarmasik, kauguk)
cocuklar i¢in tehlike olusturacagini
diisliniirim

23

Cocugumun emzik veya nazar
boncugunu ¢engelli igne ile
tizerindeki giysilere takarim

24

Copleri gocugumun erisemeyecegi
yerde saklarim

25

Cocugumun banyo suyunun
sicakligini derece veya dirsekle
kontrol ederim

26

Yemek pisirirken cocugumun
mutfakta dolasmasina izin veririm
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Onlemlerini Tamlama Olcegi

27

Cocugumun oyuncaklarini ¢abuk
yanmayan maddelerden segmeye
Ozen gosteririm

28

Utii, ekmek kizartma makinesi gibi
elektrikli aletleri kullanirken
¢ocugumun ulagamayacagi yerlere
koyarim

29

Tuvalette cocugumun diismemesi
icin boyuna uygun tuvalet adaptorii
kullanirim

30

Bos, kullanilmayan kutu ve plastik
torbalar1 ortalikta birakirim

31

Firin ve ocak lizerindeki tava,
tencere saplarini cocugumun
erisemeyecegi yonde yerlestirmeye
calisirim

32

Yeni emeklemeye baslayan
bebeklerin ¢evresinde agzina
gotiirebilecegi cisimlerin
olmamasina 6zen gosteririm

33

Ip, kemer ve naylon seritlerin
cocugum i¢in tehlike
olusturabilecegini diisiinerek
erisebilecegi yerde bulunmamasina
0zen gosteririm

34

Balkonlarda kenarlik ve
kenarliklarin aralikli olmamasina
Ozen gosteririm

35

Cocuguma oyuncak secerken batici,
kesici, delici ve kiigiik pargali
olmamasina §zen gosteririm

36

Cocuguma oyuncak alirken boyasi
¢tkmayan maddeden yapilmis
olmasina 6zen gosteririm

37

Evde bulundugum zamanlarda bile
balkon veya bahge kapilarini kilitli
tutarim

38

benzeri engeller konulmasini
saglarim

Pencerelere demir parmakliklar veya

39

Zehirli maddeleri (fare zehri,
deterjan, boya, camasir suyu, gaz,
benzin gibi) gocugumun kolayca
ulagabilecegi yerde birakmam

40

Cocugum kaza gecirdiginde onu
cezalandiririm
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EK-6. Onam Formlar1

ONAM FORMU (CALISMA GRUBU)
Saymn Katilimer;

“0-1 Yas Grubu Bebegi Olan Annelere Verilen Teknoloji Tabanli Ev Kazas1 Egitiminin Ev
Kazalar1 Bilgi Diizeyine Etkisi” isimli ¢aligmanin yapilmasi planlanmistir. Caligma
bebeklerde ev kazalarinin 6nlenmesine katki saglamak amaciyla yapilmaktadir. Bebeklerde
ev kazalari ile ilgili sizi bilgilendirmek i¢in uzman goriisleri alinarak bir video hazirlanmigtir.
Caligmay1 kabul ettiginizde size bu video izletilecek ve bazi formlar doldurmaniz
istenecektir.Online olarak 0-1 Yas Cocuklar Igin Ev Kazalar1 Degerlendirme Formu
doldurulacaktir. Arastirma siirecinde konu ile ilgili her tiirlii soru ve goriisleriniz icin

asagidaki iletisim bilgisi bulunan aragtirmaciyla gortisebilirsiniz.

Bu calismaya katilim goniilliiliik esasina dayalidir. Calismaya katilmaniz igin sizden
herhangi bir iicret istenmeyecektir ve size herhangi bir iicret 6denmeyecektir. Arastirmadan
elde edilen veriler sadece bilimsel amagla kullanilacak, sizin ve ¢ocugunuzun kimligi

aciklanmayacaktir.
Arastirmanin yapilabilmesi i¢in gerekli izinler alinmistir.

Katiliminiz ve isbirliginiz i¢in tesekkiir ederiz.

Bilgilendim ve calismaya katilmay1 kabul ediyorum.

Katilimci

Arastirmay1 Yiriiten Kisiler

Prof. Dr. Naime Altay

Hemsire Emine Aslantas

Gazi Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi

Hemsirelik Boliimii
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EK-6. (devam) Onam Formlari

ONAM FORMU (KONTROL GRUBU)

Sayin Katilimci;

“0-1 Yas Grubu Bebegi Olan Annelere Verilen Teknoloji Tabanli Ev Kazas1 Egitiminin
EvKazalar1 Bilgi Diizeyine Etkisi” isimli ¢aligmanin yapilmasi planlanmigtir. Caligma

bebeklerde ev kazalarinin 6nlenmesine katki saglamak amaciyla yapilmaktadir.

Calismaya katilmayi1 kabul ettiginizde bazi formlar doldurmaniz istenecektir. Online olarak
0-1 Yas Cocuklar I¢in Ev Kazalar1 Degerlendirme Formu doldurulacaktir. Bu ¢alismaya
katilim gonilliilik esasina dayalidir. Calismaya katilmaniz icin sizden herhangi bir iicret
iIstenmeyecektir ve size herhangi bir licret ddenmeyecektir. Arastirmadan elde edilen veriler

sadece bilimsel amagla kullanilacak, sizin ve ¢cocugunuzun kimligi agiklanmayacaktir.
Arastirmanin yapilabilmesi i¢in gerekli izinler alinmistir.

Katiliminiz ve isbirliginiz icin tesekkiir ederiz.

Bilgilendim ve ¢aligmaya katilmay1 kabul ediyorum.

Katilimcei

Arastirmay1 Yirtiiten Kisiler

Prof. Dr. Naime Altay

Hemsire Emine Aslantas

Gazi Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi

Hemsirelik Bolimii
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Kisisel Bilgiler

Soyadi, adi
Uyrugu

OZGECMIS

: ASLANTAS, Emine

Dogum tarihi ve yeri

Medeni hali
Telefon

e-mail

Egitim

Derece

Yiiksek lisans
Lisans

Lise

Is Deneyimi

Yil

2013-Devam ediyor

Yabanc Dil

Ingilizce

Yayinlar

Hobiler

Egitim Birimi

Gazi Universitesi /Hemsirelik Boliimii

Ufuk Universitesi / Hemsirelik Boliimii

Kegioren Saglik Meslek Lisesi

Yer
Ankara EAH

Kitap okuma, miizik dinleme
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Fotograf

Mezuniyet Tarih

Devam ediyor
2017
2012

Gorev

Hemsire
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