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The Opinions of Mothers of Children Hospitalized and Diagnosed
with Cancer and The Nurses Who Care For Them About The
Educational Processes Of The Child

Hastanede Yatan Kanser Tanili Cocuklarin Annelerinin ve Bakim Veren Hemsirelerin

Cocugun Egitim Siireclerine iliskin Goriisleri

Kerime Derya Beydag', Serkan Cift¢i?, Dilek Ciftci Baykal**, Kamuran Karaman#

ABSTRACT

The aim of this study is to determine the educational needs of children who are
being treated in the pediatric hematology clinic and cannot continue their education,
and the barriers to school success from the perspective of mothers and nurses. A
case study was used in the research method of this study. Research data were
collected with semi-structured interview forms and data analysis was carried out
with descriptive analysis technique. As a result of the research, it was observed that
the education of children with cancer who could not continue their education due
to their treatment was disrupted. It has been determined that branch teachers and
equipment that can be provided from outside are needed, and by eliminating these
deficiencies, children’s educational problems can be prevented and at the same time
it will be a source of morale and motivation for children with cancer.
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6z

Bu arastirmanin amaci gocuk hematoloji kliniginde tedavi gérmekte olup egitimlerine
devam edemeyen g¢ocuklarin egitimdeki ihtiyaglarini, okul basarilarinin karsisindaki
engelleri anneler ve hemsireler goziiyle belirlemektir. Bu galismanin aragtirma
yonteminde durum galismasi kullanilmistir. Yari yapilandiriimis gérisme formlari
ile arastirma verileri toplanmis, betimsel analiz teknigi ile veri analizi yapilmistir.
Arastirmanin sonucunda tedavileri nedeniyle egitimlerine devam edemeyen kanserli
gocuklarin egitimlerinin oldukga aksadig gorilmustir. Disaridan saglanabilecek brans
Ogretmenlerine, arag-gereglere ihtiyag duyuldugu, bu eksikliklerin giderilmesiyle
de gocuklarin egitim aksakliklarinin 6niine gegilebilecegi ayni zamanda kanserli
¢ocuklara moral-motivasyon kaynagi olacagi belirlenmistir.
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Okula devam edemeyen kanserli ¢cocuklar

Giris

Cocukluk ¢agi kanserleri, Amerika Birlesik Devletleri ve diger
gelismis Ulkelerde ¢ocuk 6limlerinin nedeni olarak kazalardan
sonra ikinci sirada yer almakta ve cocuklukta hastalikla iliskili
morbidite ve mortalitenin dnde gelen nedenini temsil etmektedir
(1). Olim ve 8lim nedeni istatistiklerine gére; 2019 yilinda 1-17
yas grubu TUIK 8liim sebeplerine baktigimizda iyi ve kéti huylu
timorler sebebiyle 684 cocuk yasamini yitirmistir (2). Cocukluk
cagr kanserleri; |6semileri, lenfomalari, merkezi sinir sistemi
timorlerini, kemik ve yumusak doku sarkomlarini, néroblastom,
retinoblastom, rabdoid timorleri, karaciger timorlerini, bobrek
timorlerini, germ hiicreli timorleri ve az gorilen diger kanserleri
kapsar (1).

Tedavi yontemlerinin iyilestirilmesi ve kansere sebep olan
etmenlerin anlasiimasi, her yastan cocuk icin hayatta kalma
beklentisini arttirmistir.  Bununla birlikte cocukluk kanseri
deneyimindeki farkliliklar birey, toplum ve sistem dizeylerindeki
faktorlere baglidir. Bu faktorler kanser bakim sireci boyunca, bir
¢ocugun aldigi bakimin erisimini ve zamanlamasini etkileyerek
teshis ve tedavide gecikmelere yol acabilir. Kanserde “tani ve
tedavide gecikme” hayatta kalma ve genel sonucu etkiledigi
distnilen bir zaman dilimini temsil eden gecikme stresidir. Son
yillarda, tarama ve egitime dayali programlar olusturulmus ve bu
yolla erken cocukluk kanseri teshisini hizlandirmak icin calismalar
yapiimistir (3).

Kanser tedavisi goren ¢ocuk ve addlesanlarda, hastalik ve
tedavinin bir sonucu olarak birden fazla semptom birlikte géralir.
Bu semptomlar ¢ocugun gelisimsel agidan uygun aktivitelere
katilma yetenegi de dahil olmak tzere gunlik yasamin kalitesine
midahale eder. Cocuk ve addlesanlarin bu semptomlardan &tdira
yasadiklari problemler sadece kendilerini degil ebeveynlerini ve
kardeslerini de etkilemektedir (4).

Kanser teshisi konan ¢ocuk ve ergenler, tedavi ve tedaviye bagli
yan etkiler nedeniyle siklikla okula devamsizlik géstermektedir (5).
Okula devamsizligi gerektiren yogun kanser tedavisi programlari,
cocugun psikososyal gelisimini oldukca etkileyebilir. Bu nedenle
kansere 6zgu etkiler, tedaviye bagl olusan bozukluklar, devam
edilemeyen okul glinleri ve psikososyal etkiler uzun vadeli okul ve
egitim isleyisini olumsuz yonde etkileyebilir (6,7). Devamsizliklar
hem tedavi sirasinda hem de sonrasinda bir sorun olabilir ancak
en ¢ok tanidan sonraki yil icinde belirgindir (8). Teshisten 3 yil
sonra bile, ¢ocuklarin %50'sinin iyilestigi kabul edildiginde,
ortalama yillik devamsizlik 20 giiniin Gzerindedir (9).

Teshis ve tedavi sirasinda, terapi rejimleri ve bu sebepler ile
iliskili yan etkiler sebebiyle devamsizlik, asosyallik ve kopukluk
duygularina yol agmakta, cocugun 6grenme ve egitimine katilma
yetenegini engelleyebilmektedir. Tedavi sonrasi, devamsizlik
devam edebilir ve kalici duyusal ve norobilissel eksiklikler cocugun
okula devam etme yetenegini etkileyebilir. Bunun sonucunda
da akademik basari etkilenebilir (7). Cocukluk cagi kanserinden
kurtulanlarin %30 kadari, yasanan kesintiler nedeniyle bir yil
egitimini tekrarlamak zorunda kalmakta (10), okulla basarili bir
iliski stirdurebilseler bile sosyal izolasyon cocuklar icin bir sorun
olmaya devam edebilmektedir (11,12). Ayrica okulda zorluk
ceken bu cocuklar yetiskinlikte daha dustk egitim kazanimi ve
daha yuksek issizlik dahil olmak Uzere zayif islevsel sonuglar
yasayabilir (6).

Pediatrik Hematoloji Onkolojisi Egitim Uzmanlari Dernegi
(APHOES) ve Uluslararasi Pediatrik Onkoloji Dernegi (SIOP),
kanserli ogrencilere yonelik okul desteginin teshis aninda
baslamasini, okula yeniden giris programlarinin sunulmasini ve
okul ile hastane personeli arasinda net bir iletisim kurulmasini
onermektedir (13,8). Bu tavsiyelere ragmen, kanita dayali bir
bakim standardi henliz olusturulmamistir (8,14).
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Bu arastirma, kanser tanisi ile hastanede yatmakta olan
cocuklarin annelerinin ve bakim veren hemsirelerin gorusleri
alinarak, okula devam edemeyen kanserli ¢ocuklarda yasanan
sorunlari ve bu sorunlarin giderilmesine yonelik ¢cdziim 6nerilerini
tespit etmek bakimindan 6nemli gorilmektedir. Bu nedenle
arastirmanin literatlre katki saglayacagi distunilmektedir.

Gere¢ ve Yontem
Arastirmanin Deseni

Arastirmada durum calisma deseni kullaniimistir. Durum
calismalarinda, calisilmis olan olay, durum ya da bireyler kapsaml
sekilde incelenmekte ve calisilan durumu etkileyebilecek faktorler
arastirilmaktadir (15). Bu arastirma annelerin ve hemsirelerin
gozlyle okula devam edemeyen kanserli cocuklarin egitim
sureclerindeki aksakliklar agisindan durum calismasi olarak
desenlenmistir.

Calisma Grubu/Katilimcilar

Arastirmanin calisma grubunu, bir Universite hastanesinin
Hematoloji Klinigi'nde kanser tanisiyla yatmakta olan ¢ocuklarin
anneleri (n=10) ve onlara bakim veren hemsireleri (n=10)
olusturmustur. Calisma grubunu belirlerken, amagh 6rnekleme
yontemlerinden biri olan  "maksimum cesitlilik &rnekleme
yontemi” kullaniimistir. Bu drnekleme yonteminde arastirmamizin
amaci dikkate alinacak sekilde kendi icinde benzesik birbirinden
farkl durumlardan, calisma grubu secilmektedir (16). Gorlisme
10 anne ve klinikte calisan 6'si kadin 4G erkek olan 10 hemsire
ile yapilmistir. Katihmcilarin gocuklari/hastalari aldiklari egitimi bir
hastane odasinda gerceklestirmektedir.

Veri Toplama Araclari ve Verilerin Toplanmasi

Arastirmada,  arastirmaci  bireyler  tarafindan  vyari-
yapilandirilmis olan gériisme formu hazirlanmistir. Bu formda 4
soru bulunmaktadir. Gortisme formu; okula devam edemeyen
kanserli cocuklarin yasadiklari problemler ve ¢6zim onerileri
konusunda anne ve hemsire gorislerini belirlemeye yonelik
sorular icermektedir. Veri toplama islemi dncesinde akademisyen
hemsirelerden uzman gortst alinmis, arastirma sorulari uygun
bulunmus bu yizden herhangi bir diizeltme yapiimamistir.

Arastirmadan elde edilen veriler Subat-Mart 2023 tarihleri
arasinda Cocuk Hematoloji Klinigi'nde kanser tanisi ile yatan
cocuklarin calismaya katilmayi kabul eden anneleri ve bakim
veren hemsireleri ile yapilmistir. Veri formlari tedavi ve bakimi
aksatmayacak ve bireylerin mahremiyetine dikkat edilecek sekilde
klinik icerisinde bir goriisme odasinda katilimcilar tarafindan
doldurulmus olup, ortalama 20 dakika strmustdr.

Verilerin Analizi

Bu arastirmada verilerin analizi yapilirken betimsel analiz
teknigi kullanilmistir. Betimsel analizde veriler icin temalar
olusturulur, veriler belirlenen temalara gore islenir ve daha sonra
bulgular tanimlanip yorumlanir (15). Arastirmamizda, goérisme
sorularindan yararlanilmis olup temalar dizenlenmis daha sonra
uygun olan temalar altinda diizenlenen veriler betimlenmistir.
Bununla birlikte bulgulari destekleyebilmek ve anne/hemsire
goruslerini agik sekilde yansitabilmek icin veriler dogrudan alinan
alintilarla desteklenmistir. Dogrudan alinti sunumlari icin anne ve
hemsirelere bir kod numarasi verilmistir. Annelere “A1, A2, A3..."
seklinde, hemsirelere ise “H1, H2, H3..." seklinde kod verilmistir.

Arastirmada verilerin dis guvenilirligi  saglayabilmek icin
arastirmaci ve katihmci kisilerin rolleri agik bir sekilde aciklanip,
i¢ guvenirligi saglamak icin ise veriler arastirmaci kisilerce ayri
ayri kodlanmistir. Miles ve Huberman'in (1994) 6nermis oldugu
glvenirlik formulu (Glvenirlik=Gorus birligi/(gorus birligi+goris
ayrihgn) seklinde yapilan hesaplamanin sonucunda iki degisik
kodlayicinin uyum ytizdesi % 94 olarak belirlenmistir. Bu sonug
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dogrultusunda yapilmis olan kodlamalarin guvenirligi yeterli
gorulmustlr (17). Benzer sekilde, belirlenmis olan kodlarin uygun
olan temalarla iliskilendirilmesi arastirmaci kisiler tarafindan ayri
sekilde yapilmis olup, aradaki uyuma (uyum orani: % 98) bakilip
karar verilmistir. Verilerin tutarli olmasinin saglanmasi, verilerin
dogrudan alintilar kullanilarak desteklenmesi, i¢ ve dis gecerlilik
icin yapilmustir.

Bulgular

Arastirmada elde edilen bulgular "egitimdeki aksamalar”,
"egitime devam sekli istegi”, "egitime iliskin dneriler”, "egitimde
arag-gereg sikintisi” olmak tzere dort ana temada incelenmistir.

Egitimdeki Aksamalar

Arastirmada anne ve hemsirelere dncelikle “Tedavi gordigu
icin hastanede yatan cocugunuzun/hastanizin egitiminde aksama
oluyor mu? Cevabiniz Evet ise ne tiir problemler yasiyorsunuz?”
sorusu yoneltilmistir. Hemsirelerin buylk cogunlugu (n=8)
olumsuz goris bildirirken diger hemsireler (n=2) olumlu goris
bildirmistir. Annelerin buylk c¢odunlugu (n=7) olumsuz gorus
bildirirken, geri kalani (n=3) olumlu goérus bildirmistir. Asagida 6n
plana ¢ikan gorusler yer almaktadir.

“Hastalar uzak sehirlerden geliyor. Uzun sire hastanede
yattiklar icin egitimlerinden uzak kaliyorlar. Tedavileri agir ve
zorlu gegiyor.” (H10)

“Hastalarin  gérmis olduklart adir tedavi egitimden
kopmalarina ve adaptasyon sorununa yol aciyor. Verimliligi
azaltiyor.” (H2)

"Hastamizin egitiminde aksama tabiki oluyor. Normal egitim
ile almasi gereken dersleri belli egitim doneminde alamiyor.
Yazismalar sonucu her ne kadar ylz ylize veya bire bir egitim
almalari saglansa da zaman dilimi olarak ve egitimlerine geg
dénem (en az iki ay sonra) baslanmasi nedeniyle aksakliklar
oluyor.” (H4)

“Aksama oluyor. Aldigi ilaglar, kemoterapiler bazen ders
saatlerine denk geliyor. Bu yiizden ders dinleyemiyor.” (A5)

Yukarida anne ve hemsire goruslerinde de belirtildigi gibi agir
tedavinin bir sonucu olarak egitim kisitlandigindan dolayr zorluk
yasanmaktadir. Ek olarak egitim strecinin saglikli cocuklarla ayni
vakitte olmamasi ve tedaviye ulasimin gii¢ olmasi sebebiyle bu
durumun egitimde aksamalara sebep oldugunu belirtmislerdir.
Bazi hemsireler hastalarinin enfeksiyon problemleri yasadiklarini
ve bunun da kan degerlerinde bozulmalar meydana getirdigini,
yasanilan bu saglik problemlerinden kaynakli aksamalarin
oldugunu belirtirken, tedaviden dolayr okula gitmede problem
yasayan cocuklarin egitimlerine devam etmek istediklerini
belirtmislerdir.

Egitime Devam Sekli istegi

Bu temaya iliskin annelere ve hemsirelere “Hastanede yatan
cocuk egitimine nasil devam etmek istiyor (Yiz ylize/Online)/
Neden ?” sorusu yoneltilmistir. Hemsirelerin (n=8) ve annelerin
buyuk bir kismi (n=7) yliz ylize egitim secenegini isaretlemislerdir.
Hemsirelerin (n=2) online egitimi isaretlemelerinin gerekgesi ise
enfeksiyon acisindan online egitimin daha uygun oldugudur.
Hemsirelerden bir kisi klclk yastaki cocuklarin yiz ylze,
adolesan donemdeki cocuklarin ise online egitim almak istedigini
belirtmistir. Annelerden (n=3) online egitimi isteyenler dersi daha
iyi anladigini ve ders sayisi fazla oldugu icin online egitimin daha
uygun oldugunu belirtmislerdir.

Asagida 6n plana ¢ikan gorisler yer almaktadir.

“E@itimi alacagi kurumda ve akranlariyla birlikte egitim alma
dlslincesi hastaya kendisini iyi ve saglkli hissettiriyor.” (H2)

“Moral ve motivasyon igin ylz ylze egitim tercih ediliyor.
Farkli ytzler gdrmek onlar acisindan iyi geliyor.” (H3)

Okula devam edemeyen kanserli cocuklar

“Bazi klicUik yastaki hastalarimiz 6zellikle 1. ve 4. siniflar egitimi
yiiz ylize almak istiyor. Ogretmenleri ile birebir diyalog kurmak
motivasyonlari agisindan daha iyi oluyor. Fakat lise donemindeki
cocuklar genellikle online egitim almak istiyorlar.” (H4)

"YUz ylze egitim daha eglenceli ve verimli oluyor, derse
katilma istegi artiyor.”(A3)

“Lise 6grencisi oldugundan dolay! ders sayisi ¢ok fazla. Bu
yuzden online ders almasi daha uygun.” (A5)

Yukaridaki goruslerde belirtildigi gibi anneler ve hemsireler
yliz ylize egitimin hasta ¢ocuk icin moral ve motivasyon kaynagi
oldugunu, farkh bireylerle gorismenin cocuklara iyi gelecegini
ve bunun verimi arttiracagini belirtmiglerdir. Yani sira diger
goruslerde kuguk yastaki cocuklarin online egitime adapte
olmayacaklarini, daha buylUk cocuklarin ise dijital araclarla
dersi dinlemek istediklerini bazi ¢ocuklarin ise online egitimi
anlamadiklar belirtilmistir.

Egitime iligkin Oneriler

Bu temaya iliskin annelere ve hemsirelere "Hastanede
yatan cocuk igin egitim ile ilgili 6nerileriniz nelerdir?” sorusu
yoneltilmistir. Asagida 6n plana gikan cevaplar yer almistir.

"Hastaligindan sonraki slrecte egitimcilerin bu konuda
destek olmalari ve imtiyaz tanimalari gerekiyor. Hayata ve egitim
yasamina geri dénmesi, akranlarina yetismesi agisindan bu ¢ok
onemli.” (H2)

“Bu ¢ocuklar cok agir tedaviler gériyor ve egitim hayatlarinda
cok geride kaliyorlar. Hayatlarinin déniim noktasini belirleyen
sinavlarda bu ¢ocuklara ayricalik taninmasi taraftariyim.” (H3)

"Hasta odalarinda akilli  tahta, okul
bulundurulabilir.  Hastane ortami  sinif
tasarlanabilir.” (H5)

“Aile ve saglik calisanlarinin destegiyle online egitimin
gelistirilmesi,  hastalarin  online  egitimde  kullanacaklari
cihazlarin temin edilmesi, hematoloji hastalari icin hastane sinifi
olusturulmasi, etkinlik vb. egitimleri alabilecekleri bir ortam
olusturulmasi, malzeme teminin yapilmasi.” (H9)

arag-gerecleri
ortami  seklinde

“Her brans icin ayri 6gretmen olsun. Ogretmenler her giin
gelirse ¢ocuklar hem sikilmaz hem de zamanlari cabuk gecer.
Egitimleri aksamaz ve okullarini 6zlemezler.” (A9)

"Egitimi diizenli almasini istiyoruz.” (A10)

Yukarida belirtilen onerilerde de gorildigi gibi hastalarin
egitimlerinin aksamamasi, brans 6gretmenlerinin olmasi, agir
tedaviye maruz kalan ¢ocuklara imtiyaz taninmasi ve ¢ocuklarin
psikososyal durumlarinin da g6z éniinde bulundurulmasi anneler
ve hemsireler tarafindan onerilmektedir. Ek olarak herhangi
bir oneride bulunmayan (n=6) ya da O6neri olarak ylz yize
egitim (n=2), diizenli egitim (n=1) ve egitim konusunda gerekli
hassasiyetin gosterilmesini isteyen anneler (n=1) bulunmaktadir.
Yukaridaki gorislere ek olarak hemsireler dizenli egitim, yuz
ylze ve eksik materyalin bulunmadigi bir egitim, 6gretmen temini
konusunda ge¢ kalinmamasi, eglenceli bir yolla verilen egitim,
gunlik egitim ve aile egitimi, hastane ortaminin sikiciliktan uzak
bir ortam haline getirilmesi (n=7) 6nerilerinde bulunmuslardir.

Egitimde Arag-Gereg Sikintisi

Bu temaya iliskin annelere ve hemsirelere "Egitimde arac-
gereg sikintisi yasaniyor mu?” sorusu yoneltilmistir. Hemsirelerin
(n=6) cogunlugu arag-gereg sikintisinin olmadigini savunurken,
diger kismi (n=4) kirtasiye malzemeleri konusunda ihtiyaclarin
oldugunu bildirmistir. Annelerin ¢cogunlugu (n=7) arag-gereg
sikintisi yasamadigini bildirirken, geri kalani (n=3) kirtasiye
malzemeleri konusunda sikinti yasadiklarini bildirmislerdir.

Asagida 6n plana cikan cevaplar yer almistir.
"Evet, clinki hastane bunlari karsilamiyor. Ailelerin maddi
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Okula devam edemeyen kanserli ¢cocuklar

durumlari daha temel ihtiyaclarindan dolayr bu konuda elverisli
degil.” (H7)
"Evet ihtiyac duyulan kirtasiye Urtinleri temin edilemiyor.” (H5)

"Hayir yasanmiyor. Hastane personeli ve o6gretmenleri
tarafindan gereken ilgi ve alaka gosteriliyor.” (A5)

Tarhisma

Bu calismada kanser hastasi ¢cocuklarin okul devamsizliklari,
egitim ihtiyaclari ve akademik basarilarinin dniindeki engeller,
anneler ve hemsireler goziyle tanimlanmaya calisilmistir. Elde
edilen sonuclar ile hastane slreci ve okula devam edememe
durumunun  zorluklari  gosterilmeye  cahsilmistir.  Calisma
egitimdeki aksamalar, egitime devam sekli istegi, egitime
iliskin ©neriler, egitimde arag-gere¢ sikintisi kategorilerinde
islenmistir. Arastirmada anne ve hemsirelerin  ¢ogunlugu
cocuklarin egitiminde hastalik, tedavi ve arag-gerec kaynakli
aksakliklarin oldugunu, kigtik bir kismi ise egitimde aksakliklarin
yasanmadigini belirtmislerdir.

Hastaligin seyri sebebiyle hastanede yatmak zorunda kalmak
bazi ¢ocuklarin okula devam edememelerine sebep olmaktadir
(18). Okula devam etme, cocuklarin hastaliklarini kabul etme
ve hastaligin yénetimi ile daha iyi basa c¢ikmalarina yardimci
olur (19). Ote yandan bir 6gretmene erisim ve hastanede okula
devam edebilmek, hastanede kaldiklari slire boyunca cocuklara
bir normallik duygusu saglar (18). Calismamizin “Egitime devam
sekli istegi” kategorisinde ulasilan gorislere gore hastanede
tedavi goren kanserli ¢ocuklarin blytk bir kisminin egitimlerine
devam etmek istedikleri gorilmis, online ya da yuz ylize alinacak
derslerde egitimde aksamalarin giderilecegi belirtilmistir.

Literatirde Bati Ontario Cocuk Hastanesi (Thames Valley
Bolgesi Okul Kurulu) WD Sutton Okul Programinin uzun sire
hastanede yatan cocuklar icin okulda ve yatak basinda egitim
sagladigi, Pediatrik Kanser Okulu Destek Programi ile 6grencilerin
hastane sonrasi tekrar okula baslama sirecini ve eger okula
gidemez ise okula geciste alternatif yollara yardimci oldugu
gorulmustir. Dogu Ontario Cocuk Hastanesi ortaokullarinda
glnduz siniflari ve genglik birimleri bulunmaktadir. Royal Ottawa
Hastanesi'nde bulunan birim, 6grencilerin taburcu olduktan sonra
okullarina gegislerine yardimci olan bir sosyal yardim programi
da sunar(18). Bu ¢alismada, “Egitimdeki aksamalar” kategorisinde
kanserli ¢ocuklarin  yatmakta oldugu klinikte cocuklarin
derslerine devam edebilecekleri bir sinif mevcuttur. Disaridan
ogretmen destegi saglanmakta fakat okul ile bire bir ayni etkiyi
olusturmadigi gérilmektedir. Ogretmenin derse baslamasi icin
yazismalarin oldugu, bu durumun egitim surecini aksattigi ayni
zamanda arag-gereg sikintilarinin oldugu belirtilmistir.

Okulla ilgili sorunlarda dahil olmak Uzere sosyal yasamin,
cocuklara kanser teshisi konup tedavi edilmesinden olumsuz
etkilendigi bildirilmistir (20). Cocukluk déneminde kanser
tedavisi gormek fiziksel, sosyal, duygusal kaygilara neden
olabilir ve bu nedenle saglikla ilgili yasam kalitesini etkileyebilir
(21). Arastirmamizin “"Egitime devam sekli istegi” kategorisinde,
cocuklarin moral ve motivasyonlarinin artmasi agisindan akranlari
ile birlikte ylz-yize egitim almayi istemeleri, duygusal kaygilarinin
yok olusunu ve sosyal agidan olumlu sonuclar doguracagini
vurgulamaktadir.

Saglikla ilgili yasam kalitesi, okula devam ve kanserli
cocuklarda arkadaslarla sosyal etkilesim ve bunlar arasindaki
potansiyel iligkileri kesfetmek icin isvec'te iki yil siireyle yapilan bir
calismada tedaviye basladiktan ortalama bes ay sonra okula geri
donuldigu ve okula devam edilen giinlerde akranlariyla bulusan
cocuklarda saglikla ilgili yasam kalitesinin arttigi gorilmustur
(21).

Kanser ve tedavisi nedeniyle okula katilimin ve buna eslik eden
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sosyal yasantilarin kesintiye ugramasi, hastaliga uyumda yasanan
biyuk sorunlarla iliskilendirilmistir. Kanserli ¢ocuk icin sosyal
ve akademik aktivitelerine devam etmesi ¢ok zor bir yasantiyi
olabildigince normallestirmesi icin énemli bir firsat saglar (22).
Yapilan bir calismada ¢ocuklarin, ebeveynlerin ve 6gretmenlerin
kapsamli  bir okulla yeniden butinlestirme mudahalesinin
yararlarina iliskin 6znel degerlendirmelerine bakilmis, yeni kanser
teshisi konan kirk dokuz ¢ocuk, destekleyici danismanlik, egitim
sunumlari, hastane ve okul arasinda sistematik irtibat ve periyodik
takiplerden olusan kapsamli bir okul entegrasyonu almis,
cocuklarin ebeveynleri ve 6gretmenlerden midahale yaklasiminin
yarar ve degerine iliskin algilarini derecelendirmeleri istenmistir.
Genel subjektif degerlendirmeler ¢cok olumlu bulunmus ve yeni
kanser teshisi konmus ¢ocuklar icin okula yeniden bitlnlestirme
yaklasiminin sosyal gecerliligine destek sagladigi goralmustir
(22).

Ratnapalan ve arkadaslarinin Kanada'da Kraliyet Universitesi
Hastanesi'nde yapmis oldugu bir calismada ¢ocuklara li¢ glinden
fazla egitim verildigi gortlmustir. Cocuk Hastanesinde ise 6zel
bir 6gretmen ve Montreal Okul Kurulu’'ndan baska bir 6gretmen
gelmekte ve bu 6gretmenler anaokulundan ortaokulun sonuna
kadar il mifredatinin timini hastanede yatan cocuklarla
islemektedirler (18).

New Brunswick veya Prince Edward Island’'da hastanede yatan
cocuklar icin resmi okul programlarinin olmadigi belirlenmis
olup, cogu emekli 6gretmen olan goéndllilerin, Prens Edward
Adasi, Charlottetown'daki Queen Elizabeth Hastanesine basvuran
cocuklarin egitimlerine yardimci olmuslardir fakat bununla birlikte
Kuzeybati Topraklari ve Nunavut'ta hastanede yatan c¢ocuklar
icin herhangi bir egitim hizmetinin olmadigi gérulmastir (18).
Ulkemizde yapilan bir calismada ise Ankara ilinde bir hastanede
bulunan hastane sinifinin incelenmesi amaclanmistir. Arastirma
sonuglarina bakildiginda hastanede egitim veren &gretmenler,
bu sirecte birtakim sorunlar yasamaktadirlar. Bu sorunlar genel
olarak ailelerin, okul yénetimi ve cocuklarin hastanede yapilan
egitim uygulamalarina ilgisizlik, 6gretmenlerin isteksiz olusu,
ayni zamanda 6gretmenlerin psikolojik olarak kendilerini rahatsiz
hissetmeleri, hastane ortaminda hastaligin bulasma kaygisi, alan
bilgilerinde zayiflama, ekonomik yetersizlik, hastanede egitim
uygulamalarinda yetersiz bilgidir (23).

Cocuklarda bir hastalik, 6zellikle hastaneye yatmayi iceriyorsa
streslidir. Okul ¢agindaki ¢ocuklar hastane deneyimini bir tehdit
olarak gorirler ve viicutlarinda meydana gelebilecek agri ve
degisikliklerden endise duyarlar. Bu yas grubu cocuklar icin
arkadaslari 6nemli oldugu icin okulu ve akranlariyla etkilesimi
Ozleyebilirler ve hasta olduklarinda arkadaslarinin = onlan
unutacagini dasitnebilirler (24). Calismamizda “Egitime iliskin
Oneriler” kategorisinde hastanede yatan cocuklarin egitime
devam etmelerinin moral ve motivasyonlarini arttiracagi gorusleri
sunulmustur. Yz ylze egitimin yararli olacagi goriist savunulsa
da, ders sayilarinin fazla olmasi sebebiyle online egitimi isteyen
annelere de rastlanmistir.

Literatlire baktigimizda yakin tarihli bir sistematik gdzden
gegirme, kanser tedavisi alip hayatta kalanlarda egitim destegini
harekete gecirmek icin bir zorunluluk olarak egitim kazanimi,
duygusal refah ve ekonomik glvenlik arasindaki iliskiye dikkat
cekmistir (25). Calismamizda ortaya cikan gorislere gore kanserli
cocuklarin agir tedavi ve zor kosullar ile micadele ettikleri bu
yuzden cocuklara egitimde ayricalik taninmasi gerektigi gorusu
savunulmustur.

Baska bir calismada akademik performansta, okul ve okulla
ilgili etkinliklere katilma becerisinde ve egitim profesyonellerinin
ve okul arkadaslarinin cocuklarinin ihtiyaglarina &zel bilgi
alma ihtiyacinda azalmalar da dahil olmak Uzere, teshisin
ardindan cocuklarinin egitimi icin ebeveynlerde kaygi olustugu
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gorilmektedir (26). Bizim calismamizda anne gorislerine
baktigimizda cocuklarinin  hastanede her gin ve brans
ogretmenlerinden egitim almalarinin istendigi, bu sekilde hem
egitimin aksamadigi hem de ¢ocuklarinin sikilmayacaklari ifade
edilmistir. Literatlr ile benzerlik gdsterecek sekilde ebeveynler,
cocuklarinin egitimlerinin aksamasi ve okula duyulan &zlemi
belirttiklerinden calismamiza katilan ebeveynlerde de ebeveyn
kaygisinin oldugu soylenebilir. Calismamizda ayrica “Egitimde
arac-gere¢ sikintisi” kategorisinde anneler ve hemsireler bu
konuda eksiklikler yasadiklarini ve eksikliklerin daha ¢ok hastalarin
uygun olmayan ekonomik sartlarindan 6tira disaridan yapilan
yardimlarla giderildikleri belirtilmistir.

Sonug¢

Hastanede yatmakta olan kanserli cocuklarin almis olduklari
agir tedavi ve uzun sureli takip gerektiren slre¢ dolayisiyla
cocuklarin egitimleri oldukca aksamaktadir. Disaridan gelen
ogretmenler ile bu eksikligin kapatilmasi istegi, derslerin
her gin yapilip mufredattan geri kalinmamasi, ayri brans
ogretmenleriyle ders yapilmasinin  gerektigi, moral ve
motivasyonu ylkseltmek icin akranlariyla birlikte olmalarini
istedikleri, her ne kadar disaridan 6gretmen saglanilmaya calisilsa
da olusan gecikmelerden &turi egitimde 6gretmen-arac-gereg
aksakliklarinin yasandigr gorilmistir. Uzun bir tedavi sireci
gerektiren kanser hastaligi, cocuklarin egitim-6gretim hayatlarini
olumsuz yonde etkilediginden, arastirmamizda da degindigimiz
problemleri yasamamak adina kliniklerde bir hastane sinifinin
olmasi, yeterli miktarda arag-gereg, disaridan gelecek olan brans
ogretmenleri ve gecikme olmayacak sekilde resmi yazismalarin
yapilip, 6gretmen temin edilmesi dnerilmektedir.
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