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Bu galisma, Tuba Kaya'nin ‘Kekeleyen ve kekelemeyen okul ¢agi cocuk ebeveynlerinin gok boyutlu miikkemmeliyetcilik dizeylerinin karsilastiriimasi’ baslikli yiksek lisans tezinden

(retilmistir (istanbul: Istanbul Medipol Universitesi; 2021).

Bu calismanin 6zeti, XI. Ulusal Dil ve Konusma Bozukluklar Kongresinde (19-21 Mayis 2023, Istanbul) sbzlii olarak sunulmustur.

OZET Amag: Arastirma kapsaminda, kekeleyen ve kekelemeyen okul ¢ag1
¢ocuk ebeveynlerinin genel mikemmeliyetgilik diizeylerinin ve miikkem-
meliyetgiligin alt boyutlarindan olan kendine yonelik, baskasina yonelik
ve sosyal ongoriilen mikemmeliyetgilik diizeylerinin karsilastirilmasi ve
kekemelik ile ebeveyn mitkemmeliyetciligi arasindaki iligkinin arastiril-
mast amaglanmistir. Gereg¢ ve Yontemler: Arastirmaya 20 kekemeligi olan
ve 20 herhangi bir konusma bozuklugu olmayan 6,0-12,11 yas arasindaki
toplam 40 ¢ocugun anne-babalar1 olmak iizere toplam 80 ebeveyn dahil
edilmistir. Veri toplama araci olarak genel mikemmeliyetgiligi ve mii-
kemmeliyetgiligin 3 alt boyutunu degerlendiren Cok Boyutlu Mitkemmeli-
yetgilik Olgegi ve arastirmacilar tarafindan hazirlanan demografik bilgi
formu kullanilmistir. Bulgular: Arastirmanin bulgularina gore, kekeleyen
ve kekelemeyen ¢ocuk babalarinin mitkemmeliyetgilik diizeyleri arasinda
anlaml bir fark yok iken (p>0,05), kekeleyen ¢ocuk annelerinin baskasina
yonelik mitkemmeliyetgilik diizeyleri, kekelemeyen ¢ocuk annelerine gore
anlamli olarak daha yiiksektir (p<0,05). Ek olarak, kekelemeyen ¢ocuk ebe-
veynleri grubundaki annelerin genel mitkemmeliyetgilik, kendine yonelik
milkemmeliyetcilik ve bagkasina yonelik mitkkemmeliyetgilik diizeylerinin
babalara gore anlamli olarak daha diisiik oldugu bulunmustur (p<0,05). Ke-
kemeligi olan ¢ocuk ebeveynleri grubunda ise, anne ve babalarin mitkem-
meliyetgilik diizeyleri arasinda anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05).
Sonug: Arastirma bulgularina gére kekemelik ve ebeveyn mitkemmeliyet-
¢iligi arasinda iliskili olabilecegi goriilmektedir. Bu iliski, anne ve baba fak-
torleri ve milkemmeliyetgiligin farkli boyutlar1 agisindan degisiklik
gostermektedir. Mitkemmeliyetgilik, kekemelik ile 2 yonli iliskisi olabile-
cek bir faktor olarak ilgi ¢ekici bir alan olmaya devam etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Tutum; milkemmeliyetgilik; kekemelik

ABSTRACT Objective: The aim of the study was to compare the general
perfectionism levels of parents of school-age children who stutter (CWS)
and children who do not stutter (CWNS), and the levels of self-oriented,
other-oriented, and socially predicted perfectionism, which are sub-dimen-
sions of perfectionism and to investigate the relationship between stuttering
and parental perfectionism. Material and Methods: A total of 80 people,
including parents of 40 children, 20 of whom were parents of children who
stutter and 20 of whom were parents of children without any speech disor-
der, were included in the study. The children’s ages ranged from 6.0 to
12.11. Participants completed a demographic information form and the Mul-
tidimensional Perfectionism Scale, which assesses general perfectionism
and its three sub-dimensions. Results: According to the findings of the
study, while there was no significant difference between the perfectionism
levels of fathers of CWS and CWNS (p>0.05), the other-oriented perfec-
tionism levels of mothers of CWS were significantly higher than those of
mothers of CWNS (p<0.05). In addition, it was found that mothers in the
group of parents of CWNS had significantly lower levels of general, self-ori-
ented, and other-oriented perfectionism than fathers (p<0.05). In the group
of parents of CWS, there was no significant difference between mothers’
and fathers’ levels of perfectionism (p>0.05). Conclusion: According to the
research findings, it is seen that there may be a relationship between stut-
tering and parental perfectionism. This relationship varies with respect to
maternal and paternal factors and different dimensions of perfectionism.
Perfectionism continues to be an interesting area as a factor that may have
a 2-way interaction with stuttering.
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Ebeveynlerin ¢ocuklariyla etkilesim tarzlari,
davranislari ve tutumlari, ¢ocuklarinin kisiligi ve ken-
dine giiveninin gelisimi iizerinde olumlu ya da olum-
suz 6nemli ve kalici etkiler olusturabilmektedir.'
Ayrica, bu tutumlar ¢ocuklarin farkli durumlara ve-
recekleri duygusal ve davranigsal tepkileri etkileye-
bilmektedir.?

Kekemeligin nedenlerine iliskin farkli kuramlar
bulunmaktadir. Bu kuramlar, organik, davranis¢i ve
psikojenik kuramlar olmak iizere baslica 3 kategori
altinda toplanabilir. Organik kuramlar kekemeligin
fizyolojik temellerine, davranigsal kuramlar kekeme-
ligin gelisiminde ¢evre etkisine odaklanirken, psiko-
lojik kuramlar kekemeligi nevrotik bir belirti olarak
ele alir.’ Ebeveyn tutumlari, davranigsal ve psikolojik
kuramlar igerisinde incelenebilecek yonlere sahiptir.

Ebeveyn tutumlarinin kekemelik tizerindeki rolii
net olarak bilinmemektedir. Ebeveyn tutumlarinin ve
etkilesim tarzlariin kekemeligin olugsmasina etkisini
gosteren kesin bir kanit olmadigi sonucuna varilmis-
tir.* Kekemeligin ortaya ¢ikmasinda genetik faktorle-
rin biiyiik bir etkisi oldugu kabul edilse de tek yumurta
ikizlerinde uyumluluk %100 degildir; bu durum, ge-
netik yatkinliga ek olarak kekemeligin ortaya cikip
ctkmayacagini belirleyen digsal ve igsel degiskenle-
rin oldugunu goéstermektedir.’ Bu degiskenlerin, ke-
kemeligin ortaya ¢ikmasinda tek basina etkisi olmasa
da, kekemeligin gidisat1 ve yonetim siireci ile ilgili
onemli etkilerinin oldugu kabul edilmektedir.®*

Kekeleyen ve kekelemeyen ¢ocuk ebeveynleri-
nin, ebeveynlik tutumlar: arasinda farkliliklar oldu-
gunu gosteren aragtirmalar bulunmaktadir. Bu
aragtirmalarda kekeleyen ¢ocuk ebeveynlerinin, ¢o-
cuklarma kars1 daha miidahaleci, daha miitkemmeli-
yetei, daha disiplinli, asir1 koruyucu ve 6zellikle saglik
konusunda daha kaygil oldugu gosterilmisgtir.”'?

Miikemmeliyet¢ilik, ebeveynlerin kisilik 6zel-
liklerini, ¢ocuk yetistirme stillerini ve ¢ocuklarina
kars1 tutumlarini etkileyen 6nemli faktorlerden biri-
dir.'" Ebeveynlerin miikemmeliyet¢ilik diizeylerinin,
cocuklarinin diger davranislara oldugu gibi, keke-
meliklerine yaklagimlarinmi ve verdikleri tepkileri et-
kilemesi muhtemeldir. Mitkemmeliyet¢i ebeveynler
daha otoriterlerdir, asir1 kontrol ile karakterize edilen
davraniglarda bulunurlar ve bu davranislar cocuklari-
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nin kaygisinin artmasina neden olabilir.'*!* Kekeme-
lik baglangicindan sonra ebeveynlerin daha miidaha-
leci olma, daha kisa duraklamalar kullanma, bilgi i¢in
daha fazla talepte bulunma gibi davranislar sergile-
dikleri degerlendirilmistir.'* Ebeveyn mitkemmeli-
yetciligi ile kekemelik arasinda dogrudan bir iligki
bulunamamasina ragmen miikemmeliyet¢i ebeveyn
tutumlarinin, kekemeligin siddetini ve kaliciligini et-
kileyebilecegine ve epigenetik bir 6zellik olarak ke-
kemelige katkida bulunabilecegine yonelik goriisler
vardir.>'%!7 Ebeveyn tutumlarina yonelik kekemelik
acisindan riskli cocuklar ile yapilan boylamsal arag-
tirma sonuglar1; kekemeligi iyilesen ve kalic1 olarak
devam eden ¢ocuklarin ebeveyn tutumlarinda farkli-
liklar oldugunu gostermistir.'> Uzun dénem takipte
kekemeligi kalici olan ¢ocuklarin anneleri kekemeli-
gin baslamasindan sonra, dncesine gore, anlamli de-
recede daha miidahaleci bir iletisim tarzi sergilerken;
kekemeligi iyilesen ¢ocuk ebeveynlerinin tutumla-
rinda kekemeligin baslangicindan sonra anlamli bir
degisiklik olmamustir.

Ortaya ¢ikan kekemelikle birlikte, ebeveynlerin
cocuklarma kars1 tutum ve davranislar degisebilir,
konugma becerileri konusunda yiiksek standartlar be-
lirleyebilirler ve bu durum ¢ocuklarmin konugmasina
daha kontrolcii ve baskici yaklagmalarina neden ola-
bilir.">!” Bu nedenle, kekemeligi olan bireylerin mii-
kemmeliyetcilik diizeyleri kadar, ebeveynlerinin
miikemmeliyet¢ilik diizeyleri de dnem kazanmakta-
dir.

Diger bir agidan, ebeveynlerin milkemmeliyet-
cilikleri cocuklarmin miikemmeliyetgilik diizeyini de
etkileyecektir. Yapilan aragtirmalar, ebeveynlerin
mitkemmeliyetcilik diizeyi ile ¢ocuklarinin miikem-
meliyetgilik diizeyleri, duygu durumlari ve davranig-
lar1 arasinda iliski oldugunu ve kekemeligi olan
bireylerin, miikkemmeliyetgiligin bazi boyutlarinda,
kekemeligi olmayan bireylere gore daha yiiksek mii-
kemmeliyetcilik diizeylerine sahip olduklarini gos-
termistir,®!8-20

Ebeveynlerin genel davranis ve tutumlarinin ¢o-
cuklart tizerindeki ¢ok yonlii etkisi géz oniinde bu-
lunduruldugunda, ebeveyn miikemmeliyetgiligi ve
kekemelik arasindaki iliski ilgi ¢ekici bir konu ol-
maktadir. Kekeleyen bireylerin mitkemmeliyetcilik
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diizeylerine yonelik arastirmalar bulunmaktayken,
kekeleyen ¢ocuklarin ebeveyn milkemmeliyetgiligini
standart 6lgekler kullanarak degerlendiren bir aras-
tirmaya rastlanmamistir.>?2! Bu caligma kapsa-
minda, ebeveyn mitkemmeliyetciligi ve kekemelik
arasindaki iliskinin arastirilmasi amaclanmistir.

I GEREC VE YONTEMLER
KATILIMCILAR

Arastirmamiza 6-13 yas araliginda kekemeligi olan
ve olmayan ¢ocuga sahip ebeveynler dahil edilmig-
tir. Cocuklarin yas araligimin belirlenmesinde keke-
meligin baglama ve kalici olma siire¢leri g6z 6niinde
bulundurulmustur. Kekeleyen cocuklarin %95’inin 5
yasindan 6nce kekelemeye basladigi ve yasin ilerle-
mesi ile birlikte kroniklesme ihtimalinin arttigi kabul
edilmektedir.’ Tiim bu bilgilere bakilarak katilim i¢in
alt sinir olarak 6 yas belirlenmistir.

Caligsma grubundaki katilimcilar, ¢ocuklarindaki
kekemelik problemi nedeniyle terapi i¢in dil ve ko-
nugma terapistlerine bagvuran ebeveynler arasindan
goniilliiliik esasina gore se¢ilmistir. Kontrol grubun-
daki katilimeilara ise duyurular yoluyla ulagilmis ve
cocuklarinda herhangi bir konugma problemi olma-
digini belirten ebeveynler dahil edilmistir. Ek engele
sahip ¢ocugu oldugunu, psikiyatrik bir rahatsizligi ol-
dugunu ve/ve veya psikiyatrik bir ila¢ kullandigini
belirten, formlarda eksik verileri olan, sadece 1 ebe-
veynin form doldurdugu ve/veya onam formunu im-
zalamayan ebeveynler arastirma diginda birakilmistir.
Bu baglamda 7 ebeveynin verileri aragtirma verile-
rinden ¢ikartlmigtir. Toplamda 20 kekemeligi olan (6
kiz, 14 erkek) ve 20 kekemeligi olmayan (5 kiz, 15
erkek) cocugun anne ve babasi olmak iizere toplamda
80 ebeveyn aragtirmaya dahil edilmistir.

VERi TOPLAMA ARAGLARI

Demografik Bilgi Formu

Katilimcilar ile ilgili bilgilerin toplanmasi amaciyla
arastirmacilar tarafindan olusturulan demografik
bilgi formu kullanilmistir. Formda, dahil etme/dis-
lama kriterlerine yonelik bilgiler ve katilimcilarin
yagslari, egitim durumlari, ¢alisma durumlari gibi mii-
kemmeliyetgiligi etkileyebilecek faktorlere yonelik
sorular bulunmaktadir.
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Cok Boyutlu Miikemmeliyetcilik Olgedi (CBMO)
CBMO, miikemmeliyetciligin dnerilen 3 boyutunu
(kendine yonelik miikemmeliyetgilik, baskasina yo-
nelik miikemmeliyetgilik ve sosyal dngoriilen mii-
kemmeliyetcilik) degerlendirmek amaciyla Hewitt ve
Flett tarafindan gelistirilmistir.> CBMO, Tiirkce ge-
gerlilik ve giivenirlilik ¢aligmasi olan Likert tipte bir
oOlgektir.

VERILERIN ANALIZI

Veriler bilgisayar ortamina aktarilmis ve verilerin
istatistiksel analizi Sosyal Bilimler Igin Istatistik
Paket Programi (IBM SPSS Statistics, Siiriim 20.0,
IBM Corp., ABD) yazilimi kullanilarak gergeklesti-
rilmistir. Kategorik degiskenler i¢in tanimlayici ista-
tistikler, say1 ve yiizdeler olarak, sayisal degiskenler
icin ise ortalamatstandart sapma ve minimum-mak-
simum degerleri olarak sunulmustur. Sayisal verilerin
analizinde normal dagilima uygunluk “Kolmogrov-
Simirnov” ve “Shapiro-Wilk” testleri ile incelenmis
olup, sayisal verilerin tiimii normal dagilim 6zelligi
gosterdiginden gruplar arasindaki ortalama farklari
“Bagimsiz Gruplar t-testi” ile incelenmigtir. Veriler
%095 giiven diizeyinde incelenerek p degeri 0,05 ten
kiigiik veya esit ise testler anlamli kabul edilmistir.

Aragtirma Etigi Standartlarina Uygunluk

Aragtirmanin uygulanmasina yénelik, Istanbul Medi-
pol Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastir-
malar Etik Kurulu’na bagvurulmus ve 31/01/2020
tarihli, 10840098-604.01.01-E.5009 sayili etik kurul
karar1 ile onaylanmis ve arastirma Helsinki Dekla-
rasyonu prensiplerine uygun olarak yiiriitilmustiir.
Arastirmanin veri toplama asamasinda katilimcilar-
dan bilgilendirilmis goniillii onam formu araciligryla
onay almmustir.

I BULGULAR

Demografik bilgi formu araciligiyla alinan bilgilere
gore 2 gruptaki ebeveynler arasinda yas, egitim du-
rumu, ¢alisma durumlari, belirttikleri maddi durum,
cocuk yas1 ve cinsiyeti degiskenleri i¢in istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunmamaktadir (p>0,05).
Katilimcilarin CBMO’den aldiklar1 puanlar, ke-

keleyen ve kekelemeyen cocuk anne-babalari ve
kendi i¢clerinde kekeleyen ¢ocuk anne ve babalari/ke-
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kelemeyen ¢ocuk anne ve babalar1 olacak sekilde ayri
ayri karsilastirilmigtir.

Analiz genelinde 4 sayisal veri, 2 gruplandiril-
mis veri olmak tizere toplam 6 veri incelenmistir.
Sayisal veriler, CBMO’den aldig1 genel mitkemme-
liyetgilik puani, kendine yonelik mitkemmeliyetgilik
alt boyutu puani, sosyal dngoriilen milkemmeliyet-
cilik alt boyutu puan1 ve baskasina yonelik miikem-
meliyetcilik alt boyutu puanidir. Gruplandirilmis
veriler ise, gruplar ve ebeveyn cinsiyetleridir.
Analizde kullanilan sayisal verilerin kisi sayist, or-
talama, standart sapma degerleri Tablo 1°de gdste-
rilmistir.

KEKELEYEN VE KEKELEMEYEN COCUK
ANNELERININ COK BOYUTLU
MUKEMMELIYETGILIK DUZEYLERININ
KARSILASTIRILMASINA YONELIK BULGULAR

Kekeleyen ¢ocuk anneleri (Grup 1.A) ve kekeleme-
yen ¢ocuk annelerinin (Grup 2.A) genel mitkkemme-
liyetcilik, kendine yonelik mitkemmeliyetcilik, sosyal
ongoriilen miikemmeliyetgilik diizeyleri arasinda an-
lamli bir fark olmadigi (p>0,05), ancak baskasina yo-
nelik mikkemmeliyetcilik diizeyleri arasinda anlamli
bir fark oldugu bulunmustur (p=0,0001). Kekeleyen

cocuk annelerinin bagkasina yonelik miikemmeliyet-
cilik puanlari, kekelemeyen ¢ocuk annelerine gore
anlamli olarak daha yiiksektir. Kekemeligi olan ve ol-
mayan ¢ocuk annelerinin CBMO’den aldiklar1 puan-
larin bagimsiz grup t-testi kullanilarak elde edilen
verileri Tablo 2°de verilmistir.

KEKELEYEN VE KEKELEMEYEN COCUK
BABALARININ GOK BOYUTLU
MUKEMMELIYETGILIK DUZEYLERININ
KARSILASTIRILMASINA YONELIK BULGULAR

Kekeleyen ¢ocuk babalar1 (Grup 1.B) ile kekeleme-
yen ¢ocuk babalarinin (Grup 2.B) mitkemmeliyetci-
lik boyutlarinin hi¢birinde istatistiksel olarak anlamli
bir fark olmadig1 gézlenmistir (p>0,05). Karsilas-
tirma verileri Tablo 3’te verilmistir.

KEKELEYEN COCUK ANNE VE BABALARININ COK
BOYUTLU MUKEMMELIYETGILIK DUZEYLERININ
KARSILASTIRILMASINA YONELIK BULGULAR

Kekeleyen ¢ocuk ebeveynleri grubunun anne (Grup
1.A) ve babalarmin (Grup 1.B) CBMO’den aldiklari
puanlar karsilagtirilmistir. Bagimsiz grup t-testi sonu-
cuna gore, kekeleyen ¢ocuklarin anneleri ve babalar
arasinda CBMO niin herhangi bir boyutunda istatistik-

TABLO 1: Sayisal verilerin kisi sayisi, ortalama, standart sapma ve minimum maksimum degerleri
Sayisal veriler n Minimum Maksimum X SS
Genel mikemmeliyetcilik 80 114 260 181,15 31,277
Kendine yonelik miikemmeliyetgilik 80 41 124 89,00 19,880
Sosyal 6ngériilen mikemmeliyetgilik 80 29 87 54,85 13,249
Bagkasina yonelik miikemmeliyetgilik 80 16 57 37,30 9,180

SS: Standart sapma

TABLO 2: Kekeleyen ve kekelemeyen gocuk annelerinin gok boyutlu mikemmeliyetcilik diizeyi puanlarina yonelik bulgular

¢BMO Puanlari Gruplar n
Genel miikemmeliyetgilik Grup 1.A 20
Grup 2.A 20
Kendine yonelik mikemmeliyetgilik Grup 1.A 20
Grup 2.A 20
Sosyal 6ngérilen mikemmeliyetgilik Grup 1.A 20
Grup 2.A 20
Baskasina yonelik mikemmeliyetgilik Grup 1.A 20
Grup 2.A 20

X SS t degeri Sd p degeri
177.10 30.112 0.812 38 0.422
169.50 29.044
85.40 20.897 0.246 38 0.807
83.85 18.821
51.35 11.165 0.611 38 0.545
53.95 15.429
40.35 7.213 3.490 38 0.001*
31.70 8.417

GBMO: Gok Boyutlu Milkemmeliyetgilik Olcegi; SS: Standart sapma; Sd: Serbestiik derecesi
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TABLO 3: Kekeleyen ve kekelemeyen gocuk babalarinin gok boyutlu mikemmeliyetgilik diizeyi puanlarina yonelik bulgular

Tuba KAYA ve ark.
GBMO Puanlan Gruplar n
Genel mikemmeliyetcilik Grup 1.B 20
Grup 2.B 20
Kendine yonelik miikemmeliyetgilik Grup 1.B 20
Grup 2.B 20
Sosyal 6ngoriilen mikemmeliyetgilik Grup 1.B 20
Grup 2.B 20
Bagkasina yonelik miikemmeliyetgilik Grup 1.B 20
Grup 2.B 20

X SS t degeri Sd p degeri
179,75 35,316 1,925 38 0,062
198,25 24,497
87,45 22,745 2,008 38 0,052
99,30 13,389
55,10 12,781 0,953 38 0,347
59,00 13,111
37,20 9,844 0,924 38 0,361
39,95 8,965

GBMO: Gok Boyutlu Milkemmeliyetgilik Olgegi; SS: Standart sapma; Sd: Serbestiik derecesi

sel olarak anlamli bir fark bulunmamaktadir (p>0,05).
Analize iligkin bulgular Tablo 4’te sunulmustur.

KEKELEMEYEN COCUK ANNE VE BABALARININ
COK BOYUTLU MUKEMMELIYETGILIK
DUZEYLERININ KARSILASTIRILMASINA
YONELIK BULGULAR

Kekelemeyen ¢ocuk ebeveynleri grubunda annelerin
(Grup 2.A) ve babalarin (Grup 2.B) milkemmeliyetgi-
lik diizeyleri karsilastirldiginda; anne ve babalarin sos-

yal 6ngoriilen miikemmeliyeteilik diizeyleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 g6zlenmis-
tir (p>0,05). Ancak genel miikemmeliyetgilik puanlar
(p=0,002) ve mitkkemmeliyetciligin diger alt boyutlar
olan kendine yonelik (p=0,005) ve baskasina yonelik
(p=0,005) miikemmeliyetgilik puanlari arasinda istatis-
tiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir. Kekele-
meyen ¢ocuk annelerinin miikemmeliyetcilik diizeyleri
babalara gore anlamli olarak daha diisiiktiir (p<0,05).
Analize iliskin bulgular Tablo 5’te sunulmustur.

TABLO 4: Kekeleyen gocuk anne ve babalarinin ¢ok boyutlu miikemmeliyetgilik diizeyi puanlarina yonelik bulgular

GBMO Puanlan Gruplar n
Genel mikemmeliyetcilik Grup 1.A 20
Grup 1.B 20
Kendine yonelik mikemmeliyetgilik Grup 1.A 20
Grup 1.B 20
Sosyal dngériilen mikemmeliyetgilik Grup 1.A 20
Grup 1.B 20
Bagkasina yonelik mikemmeliyetgilik Grup 1.A 20
Grup 1.B 20

X SS t degeri Sd p degeri
177,10 30,112 0,255 38 0,800
179,75 35,316
85,40 20,897 0,297 38 0,768
87,45 22,745
51,35 11,165 0,988 38 0,329
55,10 12,781
40,35 7,213 1,154 38 0,256
37,20 9,844

GBMO: Cok Boyutiu Mikemmeliyetgilik Olgegi; SS: Standart sapma; Sd: Serbestiik derecesi

TABLO 5: Kekelemeyen gocuk anne ve babalarinin ¢ok boyutlu miikemmeliyetgilik diizeyi puanlarina ydnelik bulgular

¢BMO Puanlari Gruplar n
Genel miikemmeliyetgilik Grup 2.A 20
Grup 2.B 20
Kendine yonelik mikemmeliyetgilik Grup 2.A 20
Grup 2.B 20
Sosyal 6ngérilen mikemmeliyetgilik Grup 2.A 20
Grup 2.B 20
Baskasina yonelik miikemmeliyetgilik Grup 2.A 20
Grup 2.B 20

X SS t degeri Sd p degeri
169,50 29,044 -3,384 38 0,002
198,25 24,497
83,85 18,821 -2,991 38 0,005
99,30 13,389
53,95 15,429 -1,115 38 0,272
59,00 13,111
31,70 8,417 -3,000 38 0,005
39,95 8,965

GBMO: Gok Boyutlu Milkemmeliyetgilik Olgegi; SS: Standart sapma; Sd: Serbestiik derecesi
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I TARTISMA

Mevcut arastirma kapsaminda, kekeleyen ve kekele-
meyen okul ¢agi ¢cocuk ebeveynlerinin ¢ok boyutlu
mitkemmeliyetcilik diizeyleri Hewitt ve Flett tarafin-
dan gelistirilen CBMO’nin Tiirkge versiyonu kulla-
nilarak karsilastirilmistir.??

Kekemeligin biiylik oranda genetik temelli bir
bozukluk oldugu bilinse de miikemmeliyetciligi de
icerisinde barindiran ¢evresel ve psikolojik faktorle-
rin, kekemeligin baslamasi ve kalicilig1 tizerindeki et-
kileri ile ilgili bilgilerimiz sinirhdir.>** Mevcut
aragtirma sonugclari, kekemelik ve ebeveyn miikem-
meliyetciligi hakkindaki bilgilerimizi genisleten ilgi
¢ekici bir tablo sunmaktadir.

Mevcut arastirmanin bulgularina gore, kekele-
yen ¢ocuk annelerinin bagkasina yonelik miikemme-
liyetcilik diizeyleri kekelemeyen ¢ocuk annelerine
gore daha yiiksektir (p<0,05). Yapilan arastirmalar
kekemeligi olan ¢ocuk annelerinin daha miikemme-
liyetci tutumlar, daha baskici, daha otoriter ve daha
uyumsuz davranislar sergilediklerini gostermekte-
dir.*!° Bagkasia yonelik miikemmeliyetgilik diizeyi,
kisinin tutum ve davranislar tizerinde etkilidir.® Bu
aragtirmalarda gozlemlenen anne tutum ve davranig-
lar1, bagkasina yonelik miikemmeliyetciliklerinin
yiiksek olmasiyla iligkili olabilir. Mevcut arastirma
bulgular1 bu ¢ikarimi destekleyecek sekilde, kekele-
yen ¢ocuk annelerinin, baskasina yonelik miikem-
meliyetciliklerinin kekelemeyen ¢ocuk annelerine
gore daha yiiksek oldugunu gostermistir.

Ebeveynlik tarzlar1 ¢ocuklarin mitkemmeliyet-
cilik diizeylerine etki edebilir.?® Bagkasina yonelik
mitkemmeliyetcilik diizeyi yiiksek olan bireyler, et-
raflarindaki diger bireylerin miikemmel olmasini
bekler ve bu beklentilerini karsilayamayan bireylere
kars1 elestirel yaklagir. Kendine yonelik miikemme-
liyetcilik ve sosyal dngoriilen miikemmeliyetgilik dii-
zeyleri yiiksek olan bireyler ise, kendilerine yonelik
bir elestiri unsuruna sahiptirler ve miikemmel olma-
lar1 gerektigini veya insanlarin kendilerinden mii-
kemmel olmalarim1  beklediklerini diisiiniirler.?
Yapilan bir aragtirmada, annelerin ¢ok boyutlu mii-
kemmeliyetcilik diizeylerinin, cocuklarin kendine y6-
nelik ve sosyal olarak ongdriilen milkemmeliyetgilik
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diizeyleri ile pozitif yonde iligkili oldugu goriilmiis-
tiir.?” Annelerin baskasina yonelik mitkemmeliyetgi-
liklerinin yiiksek olmasina bagli olarak ¢ocuklarinin
kekemeliklerine karst miidahaleci ve olumsuz yak-
lagimlar sergilemeleri ve daha elestirel yaklagmalari
beklenebilir. Bu bilgiler goz 6niinde bulundurularak
yorumlandiginda, annelerin ¢ocuklarina yonelik mii-
kemmeliyet¢i yaklagimlarinin bir diger etkisi de ¢o-
cuklarinin mevcut veya gelisecek olan kendi
konugmalaria kars1 tutumlar1 ve milkkemmeliyetgi-
lik diizeyleri iizerine olabilir. Vanryckeghem ve ark.
tarafindan yapilan, kekemeligi olan ¢ocuklarin erken
donemde kendi konugmalarina yonelik olumsuz tu-
tumlar sergilediklerini gosteren arastirma, ¢ikarim-
larimiz1 destekler niteliktedir.?® Ancak, ¢ocuklarin
bu olumsuz tutumlarinin ebeveyn mitkemmeliyetci-
ligi ile iliskisine yonelik dogrudan bir bilgi bulun-
mamaktadir.

Arastirmamiza dahil edilen kekemeligi olan ¢o-
cuklarin anneleri ve babalan karsilastirildiginda ise,
anne ve babalar arasinda milkemmeliyetcilik boyut-
lar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark ol-
madig1 gézlenmistir. Literatiirdeki arastirmalar genel
olarak anne tutumlarina yonelik yapilmistir. Buna
bagl olarak kekemeligi olan ¢ocuk babalariin tu-
tumlaria ve anne baba tutumlarini karsilagtirmaya
yonelik yeterli bilgi bulunmamaktadir.

Kekemeligi olmayan ¢ocuk ebeveynleri gru-
bunda anne ve babalarin mitkemmeliyetgilik dii-
zeyleri karsilastirildiginda ise, annelerin genel
mitkemmeliyetgilik, kendine yonelik miikemmeli-
yeteilik ve bagkasina yonelik miikemmeliyetgilik pu-
anlarinin babalara gore anlamli olarak daha diisiik
oldugu bulunmustur (p<0,05). Kekemeligi olmayan
¢ocuk annelerinin babalara gore daha diisiik puanlar
almasi 6nemli bir bulgudur. Toplumumuzda son do-
nemlerde baba katiliminin artmasina ragmen ¢ocuk
yetistirmede ve bakiminda annelerin roliiniin daha
biiyiik oldugu bilinmektedir.?” Duygusal iligki ve
ebeveyn rolleri nedeniyle annelerin ¢ocuklarina yo-
nelik sergiledikleri tavirlar kekemelik agisindan ba-
balarikine gore daha 6nemli ve ¢ocugun psikolojik
ve davranissal durumu ile daha iliskili olabilir. Bu
bulgular anne mitkemmeliyetgilik diizeylerinin ¢o-
cuklarin kekemelikleri tizerindeki etkisinin ¢cok daha
yiiksek oldugunu distindiirmektedir. Anne ve baba
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miitkemmeliyetciligi ile ¢ocuk kaygi diizeyleri ara-
sindaki iliskinin incelendigi bir arastirmada; annele-
rin olumsuz mitkemmeliyetgiligi ile cocuklarin kaygi
diizeyleri arasinda pozitif yonde bir iliski olmasina
ragmen, babalarinkiyle anlamli bir iliski olmadig1
gosterilmistir.*® Anne faktoriiniin daha etkili oldugu
diisiincesine bagli olarak, daha ¢ok anne tutumlari in-
celenmis olsa da arastirmalar, anne ve babalarin
tutum olarak benzerlik ve farkliliklar gosterebilece-
gini, her ikisinin de ¢ocuk {izerinde etkili oldugunu
ve anne ve baba dahil olmak {izere her ailenin kendi
icerisinde degerlendirilmesi gerektigini destekle-
mektedir.?!3?

Anne ve baba tutumlar kiiltiirel degiskenlere
gore farklilik gosterebilir.** Bu duruma bagli olarak
anne ve babalarin ¢ocuklarmin tiim gelisim siiregleri
tizerindeki etki oranlar1 da degisiklik gosterecektir.
Toplumumuzda c¢ocuk yetistirmede ve sorumlulu-
gunda annelerin roliinlin daha biiylik olmasi nede-
niyle, annelerin ¢ocuklarinin kekemeligine yonelik
tutumlar1 daha énemli bir yere sahip olabilir. Bu ¢i1-
karimin desteklenmesi i¢in, bulundugumuz kiiltiirel
yap1 igerisinde kekemeligi olan ¢ocuklarin anne ve
baba tutum ve davranislar1 6lgeklere ek olarak dav-
ranigsal gdzlem gibi nitel yontemlerle de degerlendi-
rilebilir. Kekemeligi olan ve olmayan g¢ocuklarda
annelerin ve babalarin miikemmeliyetcilik diizeyle-
rini karsilagtiracak ileri arastirmalara ihtiya¢ duyul-
maktadir.

Yaptigimiz aragtirma, literatiirdeki ebeveyn tu-
tumlar1 ve kekemelik iligkisi alanindaki eksikligi ka-
patmaya yonelik 6nemli bulgular saglamakta ve yurt
icinde yapilan kekemeligin ebeveyn milkemmeliyet-
ciligiyle iliskisine yonelik ilk aragtirma olma 6zelli-
gini tagimaktadir.

Arastirmamizin bulgulari, kekeleyen bireylerin
miikemmeliyetgilik diizeyleri kadar, ebeveynlerin ¢o-
cuklarinin kekemeligine yonelik tutum ve davranis-
larm1  etkileyebilecek olan miikemmeliyetgilik
diizeylerinin de 6nemli oldugunu vurgulamaktadir.
Ancak sonuglar yorumlanirken, katilimci sayisinin si-
nirli olmasi ve kekemeligi olan gocuk ebeveynlerinin
terapiye bagvuranlar arasindan se¢ilmis olmasi goz
oniinde bulundurulmalidir. Kekemelik terapisi igin
basvuran ¢ocuk ve ebeveynlerin psikolojik agidan in-
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celendigi bir arastirmada ebeveynlerin yarisinin kisi-
lik bozuklugu belirtilerine sahip oldugu goézlenmis-
tir.** Cocuklar1 igin terapiye bagvuran Kisiler,
milkemmeliyetcilik diizeyleri daha yiiksek olan ebe-
veynler olabilir. Bu durum arastirmamizin bulgulari-
nin yaniltict olmasina neden olabilir. Elde ettigimiz
sonuglarin genellenebilirliginin artirilmas: ve keke-
meligi olan ¢ocuga sahip ebeveynleri temsil edebil-
mesi i¢in daha genis katilimcili aragtirmalara ihtiyag
vardir.

Ebeveynlerin kigilik 6zellikleri terapi siirecini de
etkileyebilmektedir.’® Arastirma bulgular1 gerceve-
sinde, ozellikle okul dncesi ve okul ¢agi ¢cocuklarin
dil ve konusma terapilerinde aile tutum ve davranig-
larina etki edebilecek mitkemmeliyetgilik diizeyleri
gibi faktdrlerin degerlendirilmesinin ve ailelerin te-
rapi stirecine dahil edilmesinin 6nemli oldugu sdyle-
nebilir.

Ayrica, Kloth ve ark.nin boylamsal olarak yap-
t181, davranigsal gézleme dayali caligmada, kekeme-
ligi kalic1 olan ¢ocuk ebeveynlerinin, kekemelik
baslamadan 6nce ve basladiktan sonra tutumlarinda
degisiklikler olurken, kekemeligi iyilesen grupta
herhangi bir farklilik olmadigi bulgulanmistir.' Bu
baglamda uzun dénem takip yapilarak kekemeligi
kendiliginden iyilesen ¢ocuklarin ebeveynlerinin ol-
dugu bir grup olusturulmasi ve verilere ¢cocuklarin
kekemelik siddetlerinin dahil edilmesi, ebeveyn mii-
kemmeliyetciligi ile kekemeligin siddeti ve kalici-
lig1 arasindaki iliski hakkinda daha giivenilir
bilgilere sahip olmamizi saglayacaktir.

[l SONUG

Bu arastirmanin sonuglarina gore; kekeleyen ve ke-
kelemeyen ¢ocuk ebeveynleri gruplari arasinda an-
seviyeleri farklilik
gosterirken; babalar arasinda anlamli bir farklilik bu-
lunmamistir. Kekeleyen ¢ocuk annelerinin, bagkasina

nelerin miikemmeliyetcilik

yonelik mitkemmeliyetgilikleri kekelemeyen ¢ocuk
annelerine gore daha yiiksektir. Mevcut sonuglar,
Ozellikle annelerin mitkkemmeliyet¢iligi ve kekeme-
lik arasinda bir iliski olabilecegini gostermektedir.
Annelerin bagkasma yonelik miikemmeliyetcilik se-
viyelerinin yiiksek olmasi, ¢ocuklarinin kekemelik-
lerini olumsuz etkileyecek tutum ve davraniglar
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sergilemelerine neden olabilir. Bu tutum ve davra-
niglar dolayli olarak ¢ocuklarin kendi kekemelikle-
rine yonelik yaklagimlarini etkileyebilir. Annelerin
miikemmeliyetgilik seviyeleri dogrudan kekemeligin
nedenleri arasinda yer almasa da kekemelik iizerinde
etkili olan ¢evresel ve psikolojik faktorler igerisinde
incelenebilir. Ebeveyn miitkemmeliyet¢iligi ve keke-
melik arasindaki iligkinin daha iyi anlagilmasi i¢in
ileri arastirmalara ihtiyag vardir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi

bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma

ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢calisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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