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Giris

» Gelisimsel sorunlar butun uluslarda dnemli bir cocukluk cagr morbidite ve
toplum saglgi problemidir.

= Tanimlanmamis bu sorunlarnn hem bireye hem topluma uzun vadede bUyUk
maliyete neden oldugu bilinmektedir.

= Saglk calisanlar butun ailelere ulasabilmek icin anahtar konumdadirlar.




» Bu calismada amac cesitli basamaklardaki saglik kuruluslanna basvuran
hastalarin,

- Cocuk gelisimi konusundaki endiselerini ve ilgili durumlarn degerlendirmek,
- Bu endiselere ne siklikta yer verildigini arastirmak,
- Bu konuda ebeveynlerin algisint 5grenmek,

- Sagligin gelistiriimesi icin kacinlan firsatlarn géz dnine sermektir.



Materyal metod:

» Calisma Hacettepe Universitesi Tip FakUltesi Cocuk Saghdr ve Hastaliklar
Anabilim Dall Gelisimsel Pediatri Bilim Dali ve Halk Saghgr Anabilim Dali
tarafindan etik kurul onayi alindiktan sonra yapilmistir.

= Arastirma grubu tarafindan kapsamli bir literatur taramasindan sonra bir soru
formu olusturulmustur.

» Soru formu gelisimsel endiseleri ve ilgili durumlari, ayrica Parents' Evaluation
of Developmental Status (PEDS) adi verilen dlcegdi icermekteydi.



» 25 hasta ile 6n calisma yapildiktan sonra soru formlar farkl seviyelerdeki

hastane ve aile saghgl merkezlerine 1-6 yas arasindaki cocugu icin
basvuran 465 ebeveyne verildi.

» [statistiksel analizler SPSS 21 ile yapildi.




Bulgular ve Tartisma

» Calsmaya cogunlugu anne olan,
156 hasta Hacettepe Universitesi genel pediatri polikliniginden (UH),
148 hasta devlet hastanesi pediatri polikliniginden (DH),

147 hasta iki farkl aile saghgr merkezinden (ASM) olmak Uzere,

» foplam 451 ebeveyn katildi.




L

» Bu calismada gelisimsel endise sikhigi literatUre gore daha yuksek bulundu.

» Gelisimsel durumu degerlendirme Olcegine gore (PEDS) %28,8 ebeveyn
cocugunun gelisimi hakkinda herhangi bir alanda endise belirtti.

» Bu siklik yakin zamanda gelismis Ulkelerde yapilan calismalarda %15-22
olarak belirtilmisti.

Boyle CA, Pediatrics. 2011 Jun;127(6):1034-42
Glascoe FP. J Pediatr Health Care. 2015 Jan-Feb;29(1):46-53
Centre for Community Child Health. Australia National Report 2012




» Sadece cocugunuzun gelisimi hakkinda herhangi bir endiseniz var mi diye
direkt sorulan bir soruya ise %20 oraninda evet denildi.

» PEDS’ e verilen cevaplar ile istatistiksel olarak uyumlu bulundu(p=0,000).

= Bu bize yogun polikliniklerde tek bir sorunun bile gelisimsel sorunlar ortaya
cikarmak ve mudahale imkanini yaratmak icin bir firsat sundugunu gosterdi.




» Amerikan Pediatri Akademisi (APA) ve Bright Future rehberlerinde temel

cocuk sagligr hizmetinde gelisimsel, davranissal ve psikososyal sorunlarin
aydinlatiimasi rutin olarak dnerilmektedir.

» Calismamizda sadece %15,5 cocugun bu acidan saglik kuruluslarinda
takip edildigi bulundu.

Green M, Palfrey J, Bright Futures. National Center for Education in Maternal and Child Health; 2002

American Academy of Pediatrics, Committee on Psychosocial Aspects of Child and Family Health; 1997.




» En fazla endise konusma ve dil alanindaydi (%18,7) . Yas ve cinsiyet farki
yoktu.

= Bunu sirasiyla davranis, sosyal duygusal, okuldaki 6grenme, kendisi ile ilgili
isleri 6grenme, kaba motor ve ince motor alanlar iziemekteydi.
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» Gelisimsel endisesi olan hastalarnn sadece yaklasik yarisi (%11,3) bunun icin
herhangi bir saglik kurulusuna basvurmustu.

» En sik basvurulan saglik kurulusu Universite hastanesiydi.




Saglik kuruluslarina tek tek bakildiginda en yuksek endise,

= UH' de konusma-dil (%16,7),
= DH' de davranis (%14,2),
» ASM’ de sosyal-duygusal (% 13,6) alandaydi.




» Ajle sagligl merkezine basvuran
hastalann % 87,1 1,

» (Universite hastanesindeki
hastalann % 48,7 i,

B ASM
» Devlet hastanesindeki hastalarn = H
7% 34,5' 1, = DH

bu konuya yer verildigini belirtti.




» Basvurdugu saglik kurulusunda gelisimsel endiselere yer veriimediyse bunun
sebebini sorguladigimizda,

-basvurum ile ilgili degildi (%18,8 ),
-doktor konuyu acmadi (%12,9 ).

-zaman yoktu cevabi verildi (%10,6 ).

= UH ve DH' de bu konuya daha az yer verildigi dUsUnulUrse, pediatristlerin
goOrev tanimi ve zaman konusunda yeni stratejilere intiyac duyuldugu
gorulmektedir.




» Cocuk gelisimi konusunda bilgisinin yeterli oldugunu dUsunenlerin gelisimsel
endisesi daha azdi (p=0,014).

» Ebeveynler bilgiye ulasabilmek icin kaynak olarak en fazla doktorlar (%49),
sonra interneti (% 40,8) ve hemsire ve cocuk gelisimcileri iceren diger saglik
personelini (%35,3) belirttiler.
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» Daha once yapllan calismalarda doktorlar ve onu takiben hemsireler ilk
siradaydi fakat internet bu kadar 6n planda degildi.

= |nternet kaynadinin gUvenilir ve kanita dayall olmasi konusundaki endise ileri
calismalar gerekliligini dogurdu.

Rikhy S et al. BMC Public Health. 2010 8;10(1):183



Destekleyici yaklasimlar;

» %20 ebeveyn cocugu ile yasina uygun oyunlar hic oynamadigini belirtti.

» Sadece %53,7 ebeveyn cocuguna kitap okuyordu. Ortalama baslangic
yasl 23 aydi. Yas arttikca kitap okuma orani artmaktaydi (p=0,000).

» ? yas alti ortalama 1,47 saat, 2 yas UstU 3,08 saat ekran izliyordu. Bu sUre 36
aydan sonra belirgin artis gosteriyordu (p=0,000).




= Son olarak hastalara bu soru formu hakkindaki gorUslerini sordugumuzda
%56,8' | farkindaliklarni arttigini séyledi.

= Basit bir soru formunun bile farkindalik dalgasini olusturabildigini gorduk...




Sonu¢ L/

Bu calismada gelisimsel endiselerin beklenenden daha fazla oldugu bulundu.

Tek bir sorunun bile pek cok endiseyi aydinlatabilecedi firsatinin kacinidigl
goruldu.

Hastalann yaklasik yarsi gelisimsel endiseleri oldugu halde hi¢c basvuru
yapmamisti.

Pediatristler bu konuyu aydinlatmakta aktif rol Ustlenmemekteydi.



L

» QOysa saglik hizmetinde cocuk ile karsilasan herkes gelisimsel sorunlari

aydinlatmayi, optimal cocuk gelisimi ve dolayisiyla toplumsal ilerleme icin
bir firsat olarak benimsemelidir.

®» Hem fip egitimi hem saglik sistemi bu yeni morbidite ihtiyaclarnni karsilamak
icin mulfidisipliner modeli gozeterek yeniden gbzden geciriimelidir.




Jesekkurier...




