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0-3 Yas Grubu Cocuklarin Uyku Aliskanliklarinin Belirlenmesi*

Determining the Sleeping Habits of Toddlers Aged 0-3

Ozlem Géziin Kahraman?, Sehnaz Ceylan?

Abstract

This study aims to determine the sleeping habits of toddlers aged 0-3. The characteristics of the places
where toddlers sleep, the way they go into sleep, and if they have sleeping problems or not are examined
with regard to different varieties through descriptive scanning model. The participants are 325 mothers
who have toddlers aged 0-3. In order to understand toddlers’ sleeping situations, a questionnaire developed
by researchers and personal information form consisting of toddlers’ socio-demographic and relevant
information (age, gender, the educational background of parents) were used. Crosstab was used to
determine the participants’ descriptive characteristics. When the characteristics of the places where
toddlers sleep were examined according to ages, it was found out that most of the toddlers slept in the
same room with their parents and this rate decreased as the age increased. They mostly sleep through ways
in which parental engagement was required more such as craddling, sucking mom or the pacifier, or being
with parents. The sleeping problems were more likely experienced in toddlers between 7-24 months, boys,
and those whose parents are university graduates. Also, the rate of experiencing sleeping problems was
found higher in parents who give tablets to their toddlers and who let their toddlers watch TV for two or
more hours. It has been found that children who are told to be hard tempered have a higher sleeping
problem. Considering these findings, the role of parents’ attitudes and preventing interventions was found
to be important in establishing the sleeping habits of toddlers.

Keywords: Toddlers, Sleeping habits, TV, Tablet, Smartphones, Temperament.
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Bu arastirmada 0-3 yas grubu cocuklarin uyku aliskanhklarinin belirlenmesi amaglanmistir. Calismada
¢ocuklarin uyuduklari yere ait 6zellikler, uykuya gegis sekilleri ve uyku probleminin olup olmadigi ¢esitli
degiskenler agisindan incelenmistir. Arastirmada betimsel tarama modeli kullaniimistir. Arastirmaya 0-3 yas
grubu cocuga sahip 325 anne katilmistir. Arastirmada cocuklarin uyku durumlarini belirlemek amaciyla
arastirmacilar tarafindan olusturulmus anket ve ¢ocugun sosyo-demografik ozellikleri ile ilgili bilgilerin
bulundugu (yas, cinsiyet, anne- babanin 6grenim durumu) kisisel bilgi formu kullaniimistir. Calisma
grubunun betimsel niteliklerinin belirlenmesinde ¢apraz tablolar kullaniimistir. Cocuklarin uyuduklari yere
ait ozellikler yaslarina gore incelendiginde tiim gruplarda ¢ocuklarin biyiik cogunlugunun anne babasiyla
ayni odada uyudugu ve bu oranin yas ilerledikge azaldigi gérilmustir. Kiglk cocuklarin g¢ogunlukla
sallanarak, anneyi emerek ya da emzikle, ebeveynlerin yaninda bulunmasiyla uykuya dalma gibi daha ¢ok
ebeveyn katiimini gerektiren yontemlerle uykuya gectikleri gorilmustir. 7-24 ay arasi ¢cocuklarda, erkek
cocuklarinda ve Universite mezunu anne ve babalarin ¢cocuklarinda uyku problemi goriilme oraninin daha
yiksek oldugu belirlenmistir. Ayrica ¢cocuklarina tablet-telefon veren, iki saat ve lzeri televizyon izletilen
annelerin ¢ocuklarinda uyku problemi gériilme oranin da fazla oldugu gorilmustir. Anneler tarafindan zor
mizac¢h oldugu ifade edilen ¢ocuklarin daha yiksek oranda uyku problemi gosterdigi saptanmistir. Bu
bulgular neticesinde kiicliik cocuklarin uyku aliskanliklarinin olusmasinda ebeveynlerin uygulamalarinin
belirleyici oldugu ve uyku konusunda 6nleyici miidahalelerin 6nemi vurgulanmistir.

Anahtar Kelimeler: Kiiglik gcocuklar, Uyku aliskanliklari, Televizyon, Tablet-akilli telefon, Mizag.

GiRisS

Erken c¢ocukluk dénemi boyunca c¢ocugun giivenlik, bakim, duygusal sicaklik, uyarici ¢evre, kendini
gerceklestirme gibi temel ihtiyaclari bulunmaktadir (Prince ve Howard, 2002). Bu temel ihtiyacglardan birisi
olan uyku ¢ocuklar agisindan biyik bir 6neme sahiptir. Biling, uyaniklik ve istemli hareketlerin kayboldugu,
normal dongisel norofizyolojik bir ihtiya¢g olan uyku en iyi dinlenme bigimlerinden biridir (Ball, 2003;
Evliyaoglu, 2007; Yilmaz ve Glrakan, 2010). Uyku; genel saglik durumunu dizelten, anne-bebek etkilesimini

olumlu etkileyen ve mental gelisimi hizlandiran bir faktérdir (Owens ve Witmens, 2004; Ward ve ark.,
2007).

Cocugun gelisim sirecinde uyku aliskanliklarinda degisiklikler olmaktadir. Dogum ve okul dncesi ¢aglari
arasinda uykunun yapisinda ve siresinde siirekli bir degisim s6z konusudur. Bu degisikliklerin nedenlerinin
¢ogu cocugun dogustan getirdigi Ozelliklere dayansa da ©nemli bir bolimini ¢evresel faktorler
olusturmaktadir (Burnham, Gaylor, and Anders 2006). Aile biitlin gelisim alanlarinda oldugu gibi cocugun
uykusu konusunda da en 6nemli faktorlerden biri olarak kabul edilmektedir. Dogumundan itibaren bebekle
beraber olan anne-baba, bebeklerine uyku dizeni olusturmada ilk basamaktir (Ding, 2005). Bebege uyku
diizeni saglama ailenin sorumlulugundadir. Anne ve babalar bebekleri icin diizenli ve bilingli bir uyku dizeni
olusturmalidir. Konuyla ilgili bilimsel ¢alismalarda “bebege kendi kendine uyumayi 6gretmek” gerektigi
savunulmaktadir (Turkbay ve S6hmen, 2001).

Cocuk, 1-3 yasi kapsayan oyun ¢ocuklugu déneminde 13-16 saatlik uykulara sahiptir ve emme, annesiyle
ayni yatagl paylasma gibi durumlar uyku diizenine etki etmektedir. Okul 6ncesi donemde uykuya dalma
glcligl ve gece uyanmalar stk yasanmaktadir. Bir-iki yaslarinda siklikla uykuya yatma direnci gortlmektedir.
Ayrica bu yas grubundaki bebeklerin %10-44’l geceleri sik olarak uyanmaktadirlar (Turkbay ve S6hmen,
2001). Lee-Chiong (2008) diinyada uyku problemleri tizerinden yapilan ¢alismalar sonucunda ¢ocuklarin
%25’inde uyku problemleri goriildigiuni belirtmistir. Tasdemir ve Temel (2014)'in 0-3 yas normal gelisim
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gosteren cocuklarin uyku problemlerine yonelik olarak yaptiklari calismalarinda ¢ocuklarin %18,8’inde uyku
problemleri oldugu ortaya c¢ikmistir. Bozulmus ya da yetersiz uyku ile sonuglanan uyku problemleri
duygudurum, dikkat ve davranissal alanlarda gunliik islevselligi olumsuz etkileyebilir (Hill, Hogan ve
Karmiloff-Smith, 2007). Yiirimez ve Kilig (2011), 7-13 yas arasi DEHB'li cocuklar Gizerinde yaptigi calismalari
sonucunda DEHB’de uyku sorunlari sikhginin %84,8 oldugunu saptamislardir. Tikotzky ve Shaashua (2012)
yilinda "Bebeklikte yasanilan uyku problemleri okul 6ncesinde yasanilacak uyku problemlerine géstergedir."
konulu ¢alismasinda 12 aylik cocuklarda goérilen uyku problemleriile dort yasinda gorilen uyku problemleri
arasinda anlamli bir iliski bulunmustur. Ornegin; gece uyku bélinmesi 12 aylik bebegin, dért yasinda da
benzer problemlerle karsilastigi goriilmistir. Vermeulen ve digerleri (2016) "Mizag 6zelliklerinin cocuklarda
uyku siresi ve bilissel performans (zerine etkisi" konulu galismasina gére cocuklardaki negatif duygu
durumu ile distk bilissel performans arasinda bir iliski oldugu, dislk bilissel performansin uzun uyku
sliresine sebep oldugu bulunmustur. Uzun uyku uyuyan cocuklarin daha distk dikkat siresine sahip
olduklari ve ¢alisan hafiza performanslarinin da negatif etkilendigi gorilmustir. Dolayisiyla, siirekli ya da
kalict uyku problemleri ¢ocuk gelisiminin gesitli yonlerini (fiziksel, bilissel, sosyal) etkileyebilir ve erken
ebeveyn-cocuk iliskisi Gizerinde olumsuz sonuglar dogurabilir (Touchette, 2011).

Bebeklerde uyku faktori biyolojik yatkinlik gosterebilmektedir. Bazi bebekler uyumayi ¢ok severken, bazi
bebekler ise uyumayi sevmezler. Bebeklerin uyanmalari normal uyku dongustnin bir parcasidir. Bebeklerin
uyandiktan sonra kendi kendilerine uykuya dalamiyor olmalari problem olusturabilmektedir. Anne-babalar
bebeklere ne zaman ve nasil uykuya dalinacagini bebege 6gretmek zorundadir. Bebekleri uyutmadan 6nce
onlar i¢in hazirlanacak olan uyku rutini bebeklerin uykuya gegisini kolaylastirmaktadir. Bebegin Kkisilik
ozellikleri ve istekleri bebeklerin uyku 6ncesi rutine hazirlamasi siirecinde olduk¢a 6nemlidir. Ailelerin
bebeklerdeki uyku sinyallerini fark ettiklerinde, uyku rutinlerini uygulamaya baslamalari gerekmektedir.
Bazi bebekler uyku rutinlerinin uzatilmasindan hoslanmazken, bazi bebekler uzatilmig uyku rutinlerinden
hoslanmaktadir (Karabekiroglu, 2013).

Uyku yoksunlugu cabuk 6fkelenme, dikkati toplamada gli¢lik cekme ve bagisiklik sisteminin zayiflamasi gibi
cesitli sorunlara neden olabilmektedir (Hui, Hua, Diandong ve Hong, 2007; Palma, Tiba, Machado, Tufik ve
Suchecki, 2007). Bebekler ihtiya¢ duyduklari kadar uyuyamazlarsa belli bir siire sonra huzursuzluk,
uyaranlara cevapta yetersizlik, agriya karsi duyarliigin artmasi ve ajitasyon gibi belirtiler
gosterebilmektedirler (Guyton ve Hall, 2007; Wassmer ve Whitehouse, 2006). Uyku diizeninin bozulmasi da
bebegin beslenmesini, fiziksel gelisimini, aile ile iligkilerini olumsuz yonde etkilemektedir (Owens ve
Witmens, 2004; Ward ve ark., 2007). Bebeginde uyku sorunu olduguna inanarak doktora giden ¢ok sayida
aile vardir (Yilmaz ve Giirakan, 2002). Halbuki bebek ve g¢ocuklarin uyku diizenleri birbirinden ¢ok farkli
olabilir ve duygusal, fiziksel, psikolojik gelismeleri ve ebeveynlerin tavirlari ile bu diizen sekillenebilir,
degisebilir (Evliyaoglu, 2007).

Tam bu bilgiler 1518inda, kiiglik cocuklarda biyiimeyi ve gelisimi etkileyen uyku diizeni ile ilgili arastirmalarin
ozellikle Glkemizde ¢ok az oldugu distinildiginde arastirmanin sonuglarinin alan yazina katki saglayacagi
daslintlmektedir. Ayrica bu arastirma, ailelere ve c¢ocuk gelisimi alaninda ¢alisan uzmanlara kigik
cocuklarda saglikli uyku hijyenin olusturmanin gerekliligini gostermesi agisindan 6nemlidir.

Arastirmanin amaci 0-3 yas arasl c¢ocuklarin uyku ahskanliklarinin c¢esitli degiskenler agisindan
incelenmesidir. Bu amag dogrultusunda olusturulan alt amacglar sunlardir:

. Cocuklarin uyuduklari yere ait 6zellikler cocugun yasi, cinsiyeti, anne 6grenim ve baba
o6grenim durumuna goére nasil bir dagihm goéstermektedir?

° Cocuklarin uykuya gecis sekilleri cocugun yasi, cinsiyeti, anne 6grenim ve baba 6grenim
durumuna goére nasil bir dagilim géstermektedir?
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° Cocuklarda uyku problemi gorilme durumu ¢ocugun cinsiyetine goére nasil bir dagihm
gostermektedir?

. Cocuklarda uyku problemi gérilme durumu cocugun yasina gore nasil bir dagilim
gostermektedir?

. Cocuklarda uyku problemi goriilme durumu anne 6grenim durumuna goére nasil bir dagilim
gostermektedir?

. Cocuklarda uyku problemi goriilme durumu baba 6grenim durumuna gore nasil bir
dagilim gostermektedir?

. Cocuklarda uyku problemi goriilme durumu gocuklara tablet-telefon verme durumuna
gore nasil bir dagilim gostermektedir?

. Cocuklarda uyku problemi goriilme durumu c¢ocuklarin televizyon izleme siiresine gére
nasil bir dagihm gostermektedir?

YONTEM

Arastirmada betimsel tarama modeli kullaniimistir. Gegmiste ya da halen var bir olan durumu oldugu gibi
actklamaya calisan arastirma tasarimlari betimsel arastirma olarak adlandirilir (Karasar, 2014). Tarama
modeline uygun olarak veri toplama amaciyla anketler gelistirilmis ve bunlar katilimcilara uygulanarak elde
edilen verilerden bulgulara ulasilmistir (Blyukoztirk, Kilic Cakmak, Akgiin, Karadeniz ve Demirel, 2010).

Calisma Grubu

Galisma grubunun belirlenmesinde uygun 6rnekleme teknigi kullanilmistir. Uygun 6rnekleme, zaman ve
isglict acisindan var olan sinirhliklar nedeniyle 6rneklemin kolay ulasilabilir ve uygulama yapilabilir kisi
ve birimlerden segilmesidir. Arastirmaya, Karabiik ili’nde ikamet eden, 0-36 ¢ocuga sahip ve calismaya
katilmaya gontlli 325 anne c¢alisma grubunu olusturmustur. Calisma grubunda yer alan annelerin yas
ortalamasi 30£5’tir ve timi ev hanimidir.

Tablo 1’de annelerin sahip olduklari cocuklarin aylara gére dagilimlari verilmistir.

Tablo 1. Cocuklarin Aylarina Gére Dagilimlar

Aylar N %
0-6 ay 62 19,1
7-12 ay 82 25,2
13-18 ay 59 18,2
19-24 ay 41 12,6
25-36 ay 81 24,9
Toplam 325 100,0

Tablo 1’e gore, ¢alismaya dahil edilen annelerin kigiik ¢cocuklarinin %19,1'i 0-6 aylk, %25,2’si 7-12 aylik,
%18,2’si 13-18 aylik, %12,6’s1 19-24 aylk ve %24,9’u 25-36 aylik cocuklardan olusmaktadir.

Veri Toplama araglan

Arastirmada kiiglk ¢ocuklarin uyku aliskanlklarini belirlemek amaciyla literatiir goz 6niinde bulundurularak
arastirmacilar tarafindan olusturulmus anket ve ¢ocugun sosyo-demografik 6zellikleri ile ilgili bilgilerin
bulundugu (yas, cinsiyet, anne- baba yasi, anne- babanin egitim diizeyi vb.) kisisel bilgi formu kullaniimistir.
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Uyku aliskanliklarina yoénelik hazirlanan ankette cocugun uyudugu yere ait 6zellikler, uyku nasil gectigi, uyku
probleminin olup olmadigi, cocugun mizacini nasil tanimladiklari, cocugun tablet ya da akilli telefon kullanip
kullanmadigi ve ne kadar siire televizyon izledigine ydnelik sorular sorulmustur.

Verilerin Toplanmasi ve Céziimlenmesi

Arastirmaya baslamadan énce Etik Kurul onayi ve Karabiik ili Kamu Hastaneler Birligi ve Karabiik Halk Saglg
Madirliginden gerekli izinler alinmistir. Hastaneye, aile hekimligine ve Universitenin gelisimsel
degerlendirme Unitesine gelen annelere ¢alisma hakkinda bilgi verilerek gonilli olan annelerden anket
formunu doldurmalari istenmistir.

Elde edilen sonuglarin betimsel istatistikleri SPSS 16.0 paket programiyla ¢ozimlenmistir. (Blyukoztirk ve
ark., 2012; Tabachnick ve Fidel, 2001). Calisma grubunun betimsel niteliklerinin belirlenmesinde capraz
tablolar kullanilmistir. Capraz tablo, arastirmaya katilan katilimcilarin iki ya da daha ¢ok siniflamali
(kategorik) degiskene gore frekans ve ylizde dagilimini verir. Gézenekler iginde yiizde degeri incelenerek
degiskenler arasinda iliski olup olmadigi konusunda fikir edinilebilir.

BULGULAR
Tablo 2’de gocuklarin uyuduklari yere ait 6zelliklerin gesitli degiskenlere gére dagilimlari verilmistir.

Tablo 2. Cocuklarin Uyuduklari Yere Ait Ozelliklerin Cesitli Degiskenlere Gére Dagilimlari

o Odasinda Kardesiyle Anne-.baba ile Diger (birden fazla
>
p tek basina ayni odada ayni odada segenek
§~ - = isaretleyenler)
528
N % N % N % N %
0-6 Ay 6 9,7 3 4,8 51 82,2 2 3,2
u 7-12 Ay 8 9,8 6 7,3 65 79,3 3 3,6
>  13-18 Ay 6 10,2 5 8,5 47 79,7 1 1,7
19-24 Ay 5 12,2 2 4,9 30 73,2 4 9,7
25-36 Ay 17 21,0 10 12,3 50 61,8 4 4,9
‘q; Kiz 20 13,2 9 5,9 118 77,9 5 3,5
'a Erkek 22 12,7 17 9,8 125 72,3 10 53
s
ilkokul 8 11,3 8 11,3 53 74,6 2 2,8
£
'qE) Ortaokul 4 6,9 5 8,6 44 75,9 5 8,6
gn Lise 12 10,8 8 7,2 86 77,5 5 4,5
@ Onlisans 6 17,6 2 5,9 26 76,4 0 ,0
§: Lisans 12 25,0 3 6,2 31 64,6 2 4,2
ilkokul 4 12,1 7 21,2 21 63,7 1 3,0
Ortaokul 4 6,9 6 10,3 46 79,3 2 3,4
Lise 11 8,6 4 3,1 107 83,5 5 4,0
£
T —
>§n Onlisans 8 22,2 1 2,8 26 72,2 1 2,8
:0
8 Lisans 8 16,0 7 14,0 31 62,0 4 8,0
@ Lisansiisti 6 42,9 1 7,1 7 50,0 0 ,0
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Tablo 1'de ¢ocuklarin uyuduklari yere ait 6zellikler yasa gore incelendiginde, 0-6 aylk cocuklarin %82,2
‘sinin, 7-12 alik gocuklarin %79,3’tinlin, 13-18 aylik ¢ocuklarin %79,7’sinin, 19-24 aylik cocuklarin %73,2’sinin
ve 25-36 aylik ¢ocuklarin %61,8’inin anne babasi ile ayni odada uydugu goriilmektedir. 0-3 yas ¢ocuklarin
blylk cogunlugunun anne-babasiyla yattigi ve bu oranin yas ilerledikce daha azaldigi séylenebilir.

Kiz ¢ocuklarinin %77,9’unun ve erkek cocuklarinin %72,3’inlin anne-babasi ile ayni odada uyuduklari
gorilmektedir. Bu oranlarin birbirine yakin oldugu gozlenmekle birlikte kiz cocuklarinin anne-babasiyla
uyuma oraninin daha yiiksek oldugu goze carpmaktadir.

ilkokul mezunu olan annelerin cocuklarinin %74,6’sinin, ortaokul mezunu olan annelerin cocuklarinin
%75,9’unun, lise mezunu olan annelerin ¢ocuklarinin %77,5’inin, onlisans mezunu olan annelerin
cocuklarinin %76,4’Gnun ve lisans mezunu olan annelerin ¢ocuklarinin %64,6’sinin anne-babasi ile ayni
odada uyudugu goérilmektedir. Bu oranlar birbirine yakin olmakla birlikte, lisans mezunu annelerde bu
oranin daha dusuk oldugu dikkat ¢cekmektedir. Ayni zamanda onlisans (%17,6) ve lisans mezunu (%25,0)
annelerin ¢ocuklarinin tek basina kendi odasinda uyuma oranlarinin yiiksek oldugu gézlenmektedir.

ilkokul mezunu olan babalarin cocuklarinin %63,7’sinin, ortaokul mezunu olan babalarin ¢ocuklarinin
%79,3’Unin, lise mezunu olan babalarin gocuklarinin %83,5’inin, Onlisans mezunu olan babalarin
gocuklarinin %72.2’sinin, lisans mezunu olan babalarin ¢ocuklarinin %62.0’sinin ve lisansistii mezunu olan
babalarin ¢ocuklarinin %50.0’sinin anne babasi ile ayni odada uyudugu gorilmektedir. Baba 6grenim
durumuna gore ¢ocuklarin uyuduklari yere ait 6zelliklerde en yiiksek oranin anne-baba ile birlikte uyuma
oldugu, ancak bu oranin lisans ve lisanslisti mezunu babalarda diger gruplara gore daha disiik oldugu géze
carpmaktadir. Lisanslistli mezunu olan babalarin ¢ocuklarinda tek basina kendi odasinda uyuma oraninin
¢ok yuksek oldugu dikkat cekmektedir.

Tablo 3’de gocuklarin uykuya gegis sekillerinin gesitli degiskenlere gére dagilimlari gérilmektedir.

Tablo 3. Cocuklarin Uykuya Gegis Sekillerinin Cesitli Degiskenlere Gore Dagilimlari

3 = £ S s
© = (7] o oo
2 pleTo] Q
1 © c ©
= b 2 £ O £ [
g £ 5 © >® 5 =
= ® 5 © g © + E
& " 5 ® £5 s 2
o = ; g
o 5 £ s ] e §g¢ o 2
© g © o o5 &8 u e
> = § 2 @E =9 Eg =3 g S
E S > g T = N O 2 c o 2 K] ) .
= = = = - v
3 g 3s &5 &5 2 S& & 3 2
N % N % N % N % N % N % N % N % N %
0-6 Ay 1 161 7 11,3 0 ,0 11 177 1 16 3 48 18 290 6 97 6 9,7
0
7-12 Ay 6 73 8 98 1 12 11 134 1 12 4 49 29 354 11 13,4 11 13,4
@~ 1318Ay 1 169 6 102 1 17 11 186 0 0 2 34 19 322 5 85 5 85
> 0
19-24Ay 1 293 11 268 1 24 3 73 0 ,0 1 24 7 171 3 73 3 72
2
2536Ay 2 296 26 321 1 12 3 37 1 12 1 12 20 247 2 25 3 36
4
Kiz 2 191 33 21,7 2 13 24 158 1 ,7 4 26 35 230 11 72 13 91
] 9
= ERKEK 3 191 25 145 2 12 15 87 2 12 7 40 51 295 16 92 22 132
c
S 3
(@]
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£ ilkokul 2 296 16 225 1 14 8 11,3 0 ,0 1 1,4 16 23,6 5 7,0 6 8.4
.g 1
a0 Ortaokul 1 7 121 1 1,7 7 12,1 0 ,0 2 34 16 25,1 4 6,9 6 10,2
:0 5 25,9
Lise 1 171 19 171 2 1,8 12 108 3 2,7 2 1.8 29 285 7 6,3 16 14,4
9
Q Onlisans 2 5,9 8 235 0 ,0 4 11,8 0 ,0 1 29 8 235 4 11,8 11,6
E: . Lisans 4 8,3 8 16,7 0 ,0 6 12,5 0 ,0 5 104 17 303 7 14,6 3 6,3
ilkokul 1 33,3 4 12,1 2 6,1 3 9,1 0o ,0 1 3,0 6 18,2 4 12,1 2 6,0
1
g Ortaokul 1 224 11 190 1 1,7 7 12,1 0 ,0 o ,0 13 224 6 103 7 11,9
3 3
g Lise 2 188 25 195 0 ,0 16 125 2 16 3 23 36 28,1 4 3,1 18 14,4
£ 4
§ Onlisans 5 139 7 194 0 ,0 3 8,3 0o ,0 3 83 11 30,5 6 16,7 1 2,8
b0
:0
8 Lisans 2 4,0 7 140 1 20 9 1860 0 ,0 4 8,0 15 30,0 7 14,0 5 10,0
& Lisansusti 4 28,6 3 21,4 0 ,0 0 ,0 1 71 0 ,0 5 357 0 ,0 1 7,1

Tablo 2’de ¢ocuklarin uykuya gecis sekilleri yasa gore incelendiginde 0-6 aylik ¢ocuklarin %29,0'nin
sallanarak, %17,7’'nin emzikle ve %16,1’'nin kendi basina uyudugu; 7-12 aylik ¢ocuklarin %35,4’linlin
sallanarak, %13,4’Unin emzikle ve %13,4'nlin emzikle sallanarak uyudugu; 13-18 aylik c¢ocuklarin
%32,2.'sinin sallanarak, %18,6’'nin emzikle ve %16,9'nun kendi basina uyudugu; 19-24 aylik ¢ocuklarin
%29,3'nin kendi basina, %26,8'nin anne/babasinin uyuyana kadar yaninda kaldiginda ve %17,1’nin
sallanarak uyudugu; 25-36 aylik ¢ocuklarin %32,1’nin anne/babasinin uyuyana kadar yaninda kaldiginda,
%29,6’sinin kendi basina ve %24,7'nin sallanarak uyudugu gorilmektedir. Oranlar dikkate alindiginda 19-24
aylik gocuklarda sallanarak uyuma oraninin diger gruplara gore daha distk oldugu, ayni zamanda 19-24 ve
25-36 aylk cocuklarda emzikle uyuma orani azalirken kendi basina uyuma oraninin arttigi goze
carpmaktadir.

Kiz gocuklarinin %23’Gniin sallanarak, %21,7’sinin anne/babasi uyuyana kadar yaninda kaldiginda,
%19,1’inin kendi basina ve %15,8’inin emzikle uyudugu; erkek c¢ocuklarinin ise %29,5'inin sallanarak,
%19,1’inin kendi basina, %14,5’inin anne/babasi uyuyana kadar yaninda kaldiginda ve %8,7’sinin emzikle
uyudugu gorilmektedir. Uykuya gecis sekilleri cinsiyete gore incelendiginde sallanarak uyuma seklinin erkek
¢ocuklarinda kiz ¢ocuklarina oranla daha fazla goruldigl, emzikle ve anne/babanin uyuyana kadar yaninda
kalarak uyuma sekillerinin ise kiz cocuklarinda erkek ¢ocuklarina oranla daha fazla gorildugi séylenebilir.

ilkokul mezunu annelerin ¢ocuklarinin %29,6’sinin kendi basina, %23,6’sinin sallanarak ve %22,5’inin
anne/babasi uyuyana kadar yaninda kaldiginda uyudugu; ortaokul mezunu annelerin gocuklarinin
%25,9’unun kendi basina ve %25,1’'inin sallanarak uyudugu; lise mezunu annelerin ¢cocuklarinin %28,5’inin
sallanarak uyudugu; o©nlisans mezunu annelerin ¢ocuklarinin %23,5’inin sallanarak ve %23,5’inin
anne/babasi uyuyana kadar yaninda kaldiginda uyudugu; lisans mezunu annelerin ise cocuklarinin
%30,3’Uinln sallanarak, %16,7’sinin anne/babasi uyuyana kadar yaninda kaldiginda uyudugu gérilmektedir.
Lisans mezunu annelerin ¢ocuklarini uyuturken daha ¢ok sallayarak uyutma seklini tercih ettikleri dikkat
cekmektedir.

ilkokul mezunu babalarin cocuklarinin %33,3’iiniin cogunlugunun kendi basina; ortaokul mezunu babalarin
cocuklarinin %22,4’Gnin kendi basina ve %22,4’linlin sallanarak; lise mezunu babalarin g¢ocuklarinin
%28,1’inin sallanarak, onlisans mezunu babalarin ¢ocuklarinin %30,5’inin sallanarak, lisans mezunu
babalarin ¢ocuklarinin %30,0’unun sallanarak, lisansiisti mezunu babalarin c¢ocuklarinin %35,7’sinin
sallanarak uyudugu gériilmektedir. Onlisans, lisans ve lisansiistii mezunu babalarin ¢ocuklarinin daha ¢ok
sallanarak uykuya gectikleri gozlenmistir.
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Tablo 4’te ¢cocugun cinsiyetine gore uyku probleminin dagilimi verilmistir.

Tablo 4. Cocugun Cinsiyetine Gére Uyku Probleminin Dagilimi

Uyku Problemi Cinsiyet
Kiz Erkek
N % N %
Var 45 29,6 54 31,2
Yok 107 70,4 119 68,8
Toplam 152 100 173 100

Tablo 4’e gore kiz ¢ocuklarinin %29,6’sinda uyku problemi oldugu, %70,4’tGinde ise uyku problemi olmadigi
gorulmugtur. Erkek cocuklarinda ise %31,2’sinin uyku probleminin oldugu, %68,1’inde uyku problemi
olmadigi belirlenmistir. Erkek gocuklarinin kiz ¢ocuklarina oranla daha fazla uyku problemi gosterdigi
dusinlebilir.

Tablo 5’te ¢ocugun yasina gore uyku probleminin dagilimi verilmistir.

Tablo 5. Cocugun Yasina Gore Uyku Probleminin Dagilimi

Uyku Problemi

Aylar
0-6 ay 7-12 ay 13-18 ay 19-24 ay 25-36 ay
N % N % N % N % N %
Var 18 290 29 354 20 339 14 341 18 222
Yok 44 71,0 53 64,6 39 66,1 27 65,9 63 77,8
Toplam 62 100,0 82 100,0 59 1000 41 1000 81 100,0

Tablo 5’e gore, 0-6 aylk ¢ocuklarda %29,0, 7-12 aylik ¢ocuklarda %35,4, 13-18 aylk ¢ocuklarda %33,9, 19-
24 ayhk gcocuklarda %34,1 ve 25-36 aylik gocuklarda %22,2 oraninda uyku problemi goriildiigi belirlenmistir.
Uyku probleminin en fazla 7-24 ay arasi ¢ocuklarda oldugu dikkat cekmektedir.

Tablo 6’da anne 6grenim durumuna gore uyku probleminin dagilimi verilmistir.

Tablo 6. Anne Ogrenim Durumuna Gére Uyku Probleminin Dagilimi

Uyku Problemi o .
Anne Ogrenim

ilkokul ortaokul lise onlisans lisans

N % N % N % N % N %
Var 20 282 12 20,7 30,6 34 14 412 19 39,6
Yok 51 71,8 46 793 69,4 77 20 588 29 604
Toplam 71 1000 58  100,0 111 1000 34 1000 48 100,0
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Tablo 6’ya gore, ilkokul mezunu annelerin g¢ocuklarinin %28,2’sinde, ortaokul mezunu annelerin
cocuklarinin %28,2’sinde, lise mezunu annelerin ¢ocuklarinin %30.6’sinda, 6nlisans mezunu annelerin
¢ocuklarinin %41,2’sinde ve lisans mezunu annelerin gocuklarinin %39.6’sinda uyku probleminin oldugu
gozlenmistir. Bu oranlara bakildiginda 6nlisans ve lisans mezunu annelerin ¢cocuklarinda uyku probleminin
daha fazla oranda gozlenmesi dikkat cekmektedir.

Tablo 7’de baba 6grenim durumuna gore uyku probleminin dagilimi verilmistir.

Tablo 7. Baba Ogrenim Durumuna Gére Uyku Probleminin Dagilimi

Uyku Problemi Baba Ogrenim
lisansiistii
ilkokul ortaokul lise onlisans lisans
N % N % N % N % N % No%
Var 7 212 13 224 43 336 12 333 19 380 4 286
Yok 26 788 45 776 8 664 24 667 31 620 10 714
Toplam 33 1000 58 1000 128 1000 36 100,0 50 1000 14 1000

Tablo 7’ye goére ilkokul mezunu babalarin gocuklarinin %21,2’sinde, ortaokul mezunu babalarin gocuklarinin
%22,4’Unde, lise mezunu babalarin ¢ocuklarinin %33,6’sinda, 6nlisans mezunu babalarin gocuklarinin
%33,3’linde, lisans mezunu babalarin ¢ocuklarinin %38,0’inda ve lisansistli mezunu babalarin ¢ocuklarinin
%28,6’sinda uyku probleminin oldugu bulunmaktadir.

Tablo 8’de tablet-telefon verme durumuna gore uyku probleminin dagilimi verilmistir.

Tablo 8. Tablet-Telefon Verme Durumuna Goére Uyku Probleminin Dagilimi

Uyku Problemi
Tablet-telefon verme

Evet Hayir
N % N %
Var 38 33,3 61 28,9
Yok 76 66,7 150 71,1
Toplam 114 100,0 211 100,0

Tablo 8'de tablet-telefon verme durumuna gore uyku probleminin dagilimi verilmistir. Buna goére tablet-
telefon verilen 0-36 aylik ¢ocuklarin %33,3’tinde uyku probleminin oldugu gézlenmistir.

Tablo 9. Televizyon izleme Siiresine Gére Uyku Probleminin Dagilimi

Uyku Problemi TV izleme Siiresi

0-1 saat arasi 1-2 saat arasi 2 saat ve Uzeri
N % N % N %
var 57 31,3 16 27,6 26 30,6
yok
125 68,7 42 72,4 59 69,4
Toplam 182 100,0 58 100,0 85 100,0
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Tablo 9’da televizyon izleme siresine gore uyku probleminin dagilimi verilmistir. Buna gore televizyon
izleme siresi 0-1 saat arasi olan ¢ocuklarin %31,3’inde, 1-2 saat arasi olan ¢ocuklarin %27,6’sinda, 2 ve
lzeri olan gocuklarin ise %30,6’sinda uyku probleminin oldugu gériilmektedir. Kiiglik yas grubu gocuklar igin
yuksek olan bu oranlar, televizyonun uyku problemi tizerinde ciddi etkisini oldugunu géstermektedir.

Tablo 10. Cocuklarin Miza¢ Ozelligine Gére Uyku Probleminin Dagilhmi

Uyku Problemi

Mizag Ozelligi
Kolay ¢ocuk Zor ¢ocuk Yavas isinan ¢ocuk Diger
N % N % N % N %
var 57 24,5 27 55,1 5 38,5 10 33,3
yok 176 75,5 22 44,9 8 61,5 20 66,7
Toplam 233 100,0 49 100,0 13 100,0 30 100,0

Tablo 10’da ¢ocuklarin mizag 6zelligine goére uyku probleminin dagilimi verilmistir. Buna gére mizaci kolay
olan ¢ocuklarda %24,5, zor olan ¢ocuklarda %55,1 ve yavas iIsinan c¢ocuklarda %38.5 oraninda uyku
probleminin oldugu gézlemlenmistir. Bu oranlara bakildiginda mizaci zor olan gocuklarin daha fazla uyku
problemi yasadigi séylenebilir.

Tartisma

Arastirmada ¢ocuklarin uyuduklari yere ait 6zellikler incelendiginde, ¢ocuklarin bliyiik cogunlugunun anne
babasiyla ayni odada uyudugu ve bu oranin yas ilerledikce kismen daha azaldigi belirlenmistir. Karacal
(2010) gocuklarda uyku bozuklugu sikliklarina iliskin yaptigi calismasinda, 0-3 yas arasi ¢ocuklarin biyik
cogunlugunun anne babasiyla ayni odada uyudugunu belirlemistir. Bu sonu¢ arastirmanin bulgusunu
desteklemektedir. Uyku dizenleri kiiglik gocuklar i¢in zamanla degismekte ve farkhilasmaktadir. Arastirma
sonucunda ki¢ik cocuklarin anne babayla birlikte yatmasi yasla birlikte azalmakla birlikte yine de bu oranin
tim vyaslarda ¢ok yiiksek oldugu goze ¢arpmaktadir. Bunun nedeni kiigiik ¢ocuklarin stresli olan uyku
sirecinde onlar rahatlatabilecek ve bu sireci kolaylastirabilecek ebeveynlerine ihtiya¢ duymasindan
kaynaklaniyor olabilir. Ginliimuze kadar yapilan ¢alismalar, kigilik cocuklarda uyku problemlerinin, 6zellikle
yatmadan Once yasanan zorluklarin ve gece uyanikliklarinin, genellikle kendi kendini yatistirmadaki
eksiklikle ilgili oldugunu gostermektedir (Mindell, Sadeh, Kohyama ve How, 2010). Ayrica ¢ocuklarin
yaslarinin ilerlemesine ragmen hala ebeveynleriyle yatiyor olmalari kiltiirel faktorlerle de agiklanabilir.
Cinki uyku ahskanliklari farkli kiltiirlerde farkh normlara sahip olabilir. Ozellikle dogu toplumlarinda
bebekle birlikte yatmak yaygin bir davranistir. Genel olarak, kigik ¢ocuklar icin uyku baslangicinda ve uyku
bakiminda yiiksek diizeyde ebeveyn katilimi vardir; bu, klltirel gruplar arasinda ebeveynlik davranislarinda
dnemli farkhliklar gésterir. Ornegin; Japon anneler bebekleriyle bir arada uyumanin bebeklerin duygusal
givenligini olumlu etkiledigine inanirken, bagimsizligini etkilemedigini dislinmektedirler (Yunus, 2005).
Amerikali anneler ise bireyselcilige daha ¢ok 6nem vererek ¢ocuklarin erken yasta bagimsizlik kazanmalari,
kotl aliskanliklardan korunmalari ve 6zel yasamlarini korumalari adina uyku paylasimini tercih
etmemektedirler (Berk, 2013).

Arastirmanin bir énemli bulgusu da cocuklarin uyuduklari yere ait 6zelliklerin 6grenim dizeyi agisindan
farklihk gostermesidir. Ozellikle Gniversite mezunu olan anne-babalarin ¢ocuklarinin tek basina kendi
odasinda uyuma oranlarinin daha yuksek oldugu goze ¢arpmaktadir. Bunun nedeni liniversite mezunu olan
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ebeveynlerin ¢ocuk bakimi konusunda daha bilingli olmalarindan kaynaklaniyor olabilir. Clinkli 6grenim
dizeyi yiikseldikce ebeveynler bilgiye cesitli kanallardan (kitaplar, internet, konuyla ilgili uzmanlardan
yardim alma vb.) ulasarak ¢ocuklari igin en dogru olani uygulamaya daha ilgili ve istekli olabilirler.

Arastirmada Ozellikle 19-36 aylik ¢ocuklarda ebeveynleriyle ayni yatakta uykuya gecme oranlarinin 0-18
aylik cocuklardan daha yiiksek oldugu da dikkat cekmektedir. Ebeveynle ayni yatakta yatmak ozellikle ileri
yaslarda ¢ocuklarda tensel uyariimalara ve gesitli diirtlilerin yasanmasina neden olabilmektedir. Bu ¢ocuklar
bu durtuleri bosaltmak icin ebeveynlerine giin icinde daha agresif davranislar gosterebilmektedirler
(Karabekiroglu, 2013).

Arastirma sonucunda kiicik ¢ocuklarin en ¢ok sallanarak, anneyi emerek ya da emzikle, anne-babanin
yaninda bulunmasiyla uykuya dalma gibi ebeveyn katiimini gerektiren yontemlerle uykuya gectikleri
gorilmustdr. 0-18 aylik cocuklarin sallanarak uyuma orani daha yiiksekken; 19-36 aylk ¢ocuklarda kendi
basina uyuma oraninin daha yiksek oldugu belirlenmistir. Ebeveynler bebeklerinin uyku sirecindeki stresini
azaltmada sallamayi en etkili yéntem olarak disiinebilirler ve geleneksel bir yontem olarak da siklikla da bu
¢6zUm uygulayabilirler. Karagal (2010) da yaptigi calismasinda 0-1 yas ¢cocuklarinin %90.5’inin, 1-3 yas arasi
¢ocuklarin ise 71.6’sinin uykuya dalarken yardima ihtiya¢ duydugunu (sallanma, beslenme anne-babanin
yaninda olmasi) belirlemistir. Arun Ozer ve arkadaslari (2003) siit cocuklugu dénemindeki cocuklarda uyku
bozukluklariyla ilgili yaptiklari ¢alismalarinda ailelerin cocuklarini uyuturken biiylk oranda sallamayi tercih
ettiklerini tespit etmislerdir. Ayrica sallama yonteminin kullanilma oraninin uyku problemi olan ¢ocuklarda
uyku problemi olmayan c¢ocuklara gore cok dislik oldugunu ifade etmislerdir. Bu sonug¢ arastirma
bulgusunu destekler niteliktedir. Anuntaseree, Mo-Suwan, Vasiknanonte, Kuasirikul ve Choprapawan
(2008) bebeklerin uykusu ve ebeveyn uygulamalari inceledikleri ¢alismalarinda uykuya gegis stirecindeki
emzirirken uykuya gecirme, sallamak ya da sallanan besik kullanmak gibi ebeveyn uygulamalarinin
bebeklerin gece sik sik uyanmalariyla iliskili oldugunu bulmuslardir. Ozellikle uyku zamani etkilesimleri ve
yatistirici rutinler kigik cocuklarin uykusunda 6nemlidir. Bebeklerin uyku siirecine ebeveyn katiliminin
artmasi ise pargalanmig uyku ile iliskilidir. Uykuya gegiste ebeveyn katilimi ve yatistirma diizeyi, cocuklarin
6z diizenleme ve kendilerini yatistirma becerilerini gelistirmelerine engel olmakta ve bu nedenle ¢ocuklarda
gece boyunca tekrarlanan ebeveyn miidahalelerine giivenme durumu devam etmektedir (Sadeh, Tikotzky
ve Scher, 2010).

Arastirmada anne gorislerine gore 7-24 aylar arasindaki cocuklarda uyku probleminin daha yliksek oranda
oldugu gorilmektedir. Bebeklik déneminde 7. aydan sonra dis ¢ikarma déneminin basladigi ve 24 aya kadar
da bu sirecin yogun bir sekilde devam ettigi bilinmektedir. Bebekler i¢in dis cikartma donemi oldukga zor
bir donemdir. Bu donemdeki bebeklerin gece uyku diizeninde bozulmalar yasanabilmektedir (Yilmaz ve
Girkan, 2002). Bu nedenle bebeklerde bu donemde uyku problemlerinin donemsel olarak artabilecegi
diistintlebilir. Arun Ozer ve arkadaslarinin (2003), 6-24 ay arasi ¢ocuklarda uyku bozukluklariyla ilgili
yaptiklari ¢alismasinda ise yaslara goére uyku problemlerinin anlamh bir farkhlik gostermedigi tespit
edilmistir. Ayrica arastirmada uyku problemi gortilme oranin erkek ¢cocuklarda kiz cocuklardan daha yiksek
oranda goruldigl belirlenmistir. Literatiirde ¢ocuklarda uyku problemlerinde cinsiyetin etkisine iliskin
bulgular tutarsizlik géstermektedir. Van Litsenburg, Waumans, Van den Berg ve Gemke (2010) Hollandal
cocuklarin uyku ahliskanliklari inceledikleri ¢alismalarinda ebeveynlerin bildirimlerine gore kiz gocuklarinin
erkeklerden daha fazla uyku bozuklugu gosterdikleri belirlemislerdir. Karagal (2010) ise calismasinda erkek
cocuklarinin daha ¢ok uyku bozuklugu gésterdigini tespit etmistir. Ogrenim durumu tniversite olan ailelerin
¢ocuklarinda uyku problemlerinin goriilme oraninin 6grenim diizeyi daha disik olanlarin ¢ocuklarindan
daha yiksek oranda olmasi da 6nemli bulgulardan birisidir. Bunun nedeni 6grenim diizeyi yiksek olanlarin
daha ¢ok ebeveynlik stresi ve kaygl yasamalarindan kaynaklanabilir. Tablet-telefon verilen, iki saat ve lizeri
televizyon izleyen ¢ocuklarda uyku probleminin daha fazla oldugu gorilmesi de arastirmanin diger 6nemli
bir bulgusudur. Akkus, Yilmazer, Sahindz ve Sucakh (2015) da 3-60 ay ¢ocuga sahip155 ebeveynle yapmis
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olduklari ¢calismalarinda hig televizyon izlememesi gereken iki yas alti cocuklardan; 3-24 ay arasi ¢ocuklarin
gunlik ortalama 1.05 saat, 25-60 ay arasi ¢ocuklarin ise ortalama 2,9 saat televizyon izledigi tespit edilmistir.
Bu arastirmada 0-36 ay grubundaki g¢ocuklarin yaklasik Ugte birinin tablet-telefon-televizyon gibi
gelisimlerini olumsuz etkileyecek bu cihazlarla ekrana maruz birakilmalari olduk¢a disindiricudir.
Tasinabilir elektronik cihazlarin yaygin kullanimi ve yatak odasindaki ekran medya cihazlarinin
normallestirilmesi ile yetersiz uyku olagan hale gelmistir. Son zamanlardaki bir literatlir taramasinda,
yapilan ¢alismalarin %90', ekran medya kullanimi ile gecikmeli yatma zamani ve/veya toplam uyku suiresinin
azalmasi arasinda bir iliski bulmustur (Hale ve ark., 2018). Li ve arkadaslari (2007) yaptiklari calismalarinda
bir ¢ocugun yatak odasinda medya bulunmasinin ve medya kullanmasinin gocuklarin uyku/uyaniklik
oruntileri, uyku siresi ve uyku bozukluklari tGzerinde olumsuz bir etkiye sahip oldugunu saptamislardir.
Anneler tarafindan zor mizagl oldugu ifade edilen gocuklarin da daha yiksek oranda uyku problemi
gosterdigi saptanmistir. Bebeklikte uykunun erken cocukluk déneminde mizag gelisimiyle de iliskili oldugu
ifade edilmektedir (Spruyt ve ark.,2008).

Sonug ve Oneriler

Arastirmanin sonucunda, cocuklarin blylik cogunlugunun anne-babasiyla ayni odada uyudugu ve bu oranin
yas ilerledikge biraz azaldigi tespit edilmistir. Universite mezunu olan anne-babalarin ¢ocuklarinin tek basina
kendi odasinda uyuma oranlarinin yiksek oldugu belirlenmistir. Uykuya gecis sekilleri agisindan
incelendiginde sallanma, anneyi emerek ya da emzik kullanarak ve anne-baba yaninda kaldiginda uykuya
gecmenin en ¢ok tercih edilen yontemler oldugu gorilmistir. Calismada 7-24 ay arasi ¢ocuklarda, erkek
cocuklarda ve Universite mezunu anne ve babalarin ¢ocuklarinda uyku probleminin daha yiiksek oranda
gorildugu belirlenmistir. Tablet-telefon verilen, iki saat ve Uzeri televizyon izleyen ¢ocuklarda uyku
probleminin daha fazla oldugu gorilmustir. Anneler tarafindan zor mizagl oldugu ifade edilen ¢ocuklarin
da daha yiiksek oranda uyku problemi gosterdigi saptanmistir.

Cocugun saglikh biiylime ve gelismesinde uyku cok &nemli bir etkiye sahiptir. Ozellikle yasamin ilk ¢
yihindaki hizli gelisim ve degisime paralel olarak uyku-uyaniklik doéngileri ve uyku dizeninde belirgin
degisiklikler olabilmektedir. Cocugun nitelikli ve kaliteli bir uyku siireci gegirmesinde ¢ocuga kazandirilan
uyku aligkanliklarinin ve uyku ortaminin énemi biyiktir. Uyku aliskanliginin dogru kazandiriimasi da
ebeveynlerin bu siliregteki uygulamalarina baglidir. Ebeveynlerin ¢ocuklarina uyku aliskanliklarini
kazandirirken uykuya gecis silrecinde c¢ocuklarin kendi kendilerini dizenleyebilmelerini ve
sakinlestirebilmelerine olanak saglayici uygulamalara ve rutinlere yer vermeleri ¢ok onemlidir. Kiiglik
vaslarda kendi odasinda zorlanmadan uykuya dalabilme ve yalniz baslarina uykuyu siirdiirebilme
aliskanhginin kazanilmasi icin daha oncesinde ebeveynler tarafindan ¢ocuga dizenli, tutarli ve sabirli bir
sekilde uyku egitiminin verilmesi 6nerilebilir. Ebeveynlere konuyla ilgili uzmanlar tarafindan uykunun
¢ocugun gelisimindeki 6nemi ve kaliteli bir uyku icin dogru uyku aliskanliklarinin kazandirilmasi ya da diger
bir ifadeyle uyku hijyenin nasil saglanmasi gerektigi konularinda egitim verilerek farkindahklari artirilabilir.
Kiguk yas cocuklarin uyku aliskanliklarina yonelik ¢alismalarin cok az olmasi nedeniyle bu konuda daha fazla
arastirma yapilmasina ihtiyac oldugu disiiniilmektedir. Ozellikle kiigiik cocuklarda uyku hijyenini etkileyen
faktorler ve uykunun kiltirel etkilerini anlamaya yonelik ¢alismalar yapilabilir. Bu konuda yapilacak olan
deneysel ve nitel ¢alismalarla konuyla ilgili daha detayli bilgiler literatiire kazandirilabilir.
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