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Erken cocukluk donemi ¢ocugun icinde yasadigi toplumun
deger yargilarint ve o toplumun kiiltiirel yapisina uygun
davranig ve aliskanliklart kazanmaya bagladigi bir donem-
dir. Ebeveynler cocuklariyla gecirdikleri ilk yilarda bir
takim sorunlarla karsilagsabilmektedirler. Bu derlemenin
amact, erken ¢ocukluk doneminde goriilen davranmigsal
sorunlart ele alarak, toplum ruh saghg: alaminda onemli
gorevleri olan psikiyatri hemgirelerinin rollerini tartismak-
tr. Ebeveynlerin ¢ocuk bakimi ve yaklasimi konusunda
bilgilendirilmesi davramigsal sorunlarin dnlenmesinde
biiyiik onem tasimaktadir. Psikiyatri hemgireleri, ebeveyn-
leri bilgilendirme konusunda rehberlik ve danismanlik
yaparak davranigsal sorunlarin azaltilmast ve onlenmesine
katki saglayabilirler.

Anahtar kelimeler: Erken cocukluk donemi, davranissal
sorunlar, psikiyatri hemgireligi

ABSTRACT

Early childhood is a period during which the child starts to
gain value judgement of the society and behaviors and
habits that are appropriate for the cultural structure of that
society. Parents may face a number of problems in their
first years they passed with their children. The purpose of
this review is to discuss the role of psychiatry nurses who
had important tasks in the mental health of the community
by addressing behavioral problems seen in early childho-
od. Parents should be informed about the care and treat-
ment of children which is of paramount importance in the
prevention of behavioral problems. Psychiatry nurses may
contribute to the reduction and prevention of behavioral
problems by providing guidance and counseling to inform
parents.

Keywords: Early childhood period, behavioral problems,
psychiatry nurses

GIRIS

Geligim bir insanin yasami boyunca siirekli ilerleme-
yi ve degismeyi gosteren bir siirectir. Insan1 psikolo-
jik boyutta inceleyen bilimlerin biiyiik bir ¢ogunlugu
en onemli gelisim agsamalarinin yasamin ilk yillarin-
da gerceklestigini ileri siirmektedir . Bircok
kuramciya gore kimlik ve kisiligin temelleri erken
cocukluk doneminde atilmaktadir 449 . Freud kisilik
geligsimine etki eden durumlarin pek ¢ogunun 5 yas-
larinda oldugunu sdylemistir @. Nesne iligkileri
kuramcilarindan Melanie Klein’a gore onemli oteki
(bakim veren kisi/anne) ile kurulan iligki, kisiligi

biiyiik oranda sekillendirmektedir . Winnicot, “Bana
bir diizine saglikli bebek ve onlar1 yetistirmek icin
kendi 6zel diinyam1 verin. Rastlantisal olarak birini
secip, yetenekleri, egilimleri ve atalarinin irki ne
olursa olsun onu herhangi bir konuda yetistirecegime
garanti ederim. Doktor, avukat, sanat¢i, tliccar ve
evet hatta dilenci ve hirsiz.” © sozleri cocuk gelisi-
minde bakim vericilerin 6nemini vurgulamaktadir.
Bowlby anne-cocuk iligkisinde baglanma stillerini
incelemis ve bebegin annesi ile kurdugu baglanma
biciminin gelecekte diger insanlarla iliski kurma
Oriintiistinii sekillendirdigini ortaya koymustur ©.
Yagamun ilk iki yilinda annenin bebegine yerinde ve
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yeterince bakim vermesi giivenli baglanmanin olus-
masina ve devaminda siirecek olan saglikli bir anne-
cocuk iligkisine temel olusturacaktir ®. Anne ve
cocuk arasinda kurulan saglikli iligki, ¢ocugun sag-
ikl bir kisilik gelistirmesine, dolayisiyla bir otekiyle
kurulan iligkilerin de daha saglikli olmasina zemin
hazirlar. Tagkin’in, “Saglikli annelerden saglikli
cocuklar dogar, saglikli annelerin yetistirecegi cocuk-
lar saglikli olur. Saglikli cocuklar ise ileride saglikli
bir toplum demektir.” 19 sgzleri de anne ¢ocuk iligki-
sinin 6nemini vurgulamaktadir.

Cocuklarm ruh sagliklarinin normal smurlar icinde
bulunmasi gelecekte saglikli bir toplumun olugmasi
anlamma gelir. Ancak ruh sagligi normal olarak
biiyliylip gelisen ¢ocuklar, anne-baba olduklarinda
yine “normal” diye tanimlanan sinirlarda cocuklar
yetistirebilir V. Insanlarla iliski kurma konusunda ve
cevreye uyum saglamada zorluk yasayan bireylerin
cocukluk donemleri incelendiginde anneleriyle kur-
dugu iligkilerin olumsuz deneyimler igerdigi goriil-
mektedir 1?. Bu agiklamalara gore, efer cocuda
bakim veren kisinin birtakim ruhsal sikintilar1 varsa,
davranigsal, biligsel ve duygusal olarak bu sikintilar-
cocugunu etkileyecektir . Yapilan caligmalar ebe-
veynlerin ¢ocuk bakimi ve yaklagimi konusunda bil-
gilendirilmesinin bu etkilerin 6nlenmesinde onemli
oldugunu gostermektedir 19,

Bu derlemenin amaci, erken ¢ocukluk doneminde
goriilen davranigsal sorunlari ele alarak, toplum ruh
sagligr alaninda oOnemli gorevleri olan psikiyatri
hemsgirelerinin rollerini tartigmaktir.

Davranigsal Sorunlar

Ebeveynler ¢cocuklariyla gecirdikleri ilk yillarda bir-
takim sorunlarla karsilagabilirler. Ebeveynlerin karsi-
lastig1 bu sorunlar, bazen o yas doneminin 6zelligiy-
ken bazen de birtakim izlerin isaretidirler. Cocuklar
kendileri icin cok karmagik ya da korku verici olan
bir duygu ya da gereksinimi ebeveynlerine aktarabil-
mek icin bazen aligilmadik yollar secerler .
Disaridan bakildiginda normal degilmig gibi goriinen
bir davranis, ¢ocuk i¢in 6nemli anlamlar tasiyor ola-
bilir. Ciinkii cocugun kendisini dile getirebilmesi i¢in
boyle davranmasi gerekmektedir 7', Bu gibi
durumlarda davranigsal sorunlardan bahsedilebilir.
Literatiirde, bu davranigsal sorunlar, davranis sorun-

lar1, uyum sorunlari, psikososyal sorunlar gibi tanim-
lamalarla kargimiza ¢ikmaktadir %,

Davranis sorunu, ¢ocugun kendisi ya da baskalar
icin sorun yaratan birtakim davraniglarda bulunmasi-
dir. Cocuga bir davranigl yapmamasi soylendiginde,
cocugun o davranigt yapmamast gerektigini idrak
etmesine ragmen, davranisi tekrar tekrar yapma duru-
mu davranig bozuklugu olarak adlandirilir V. DSM-
V’e (Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El
kitab1) gore davranig sorunlari, diger kisilerin temel
haklarinin ya da temel yasa uygun toplumsal normla-
rin veya kurallarin ihlal edildigi, tekrar eden ve 1srar-
c1 bir davranig diizeni olarak tanimlanmigtir @2,
Yoriikoglu ise davranig sorunlarini, bazi ruhsal ve
bedensel nedenlerle iligkili olarak, cocuklarin ¢evre-
leriyle siirekli gergin ve catigmali iligkiler icinde
olmalarina neden olan, dikkat ¢ceken, farkli, rahatsiz
eden ve ozel kosullarda meydana gelen davraniglar
olarak belirtmigtir @,

Bu tanimlar 15181nda ¢cocuklarda goriilen sorunlu dav-
raniglar, gelisimsel doneme uygunluk gostermeyen,
tekrarlayici, ¢evreye rahatsizlik veren ve yetigkinler
tarafindan spesifik olarak tanilanamasa da uygunsuz
oldugu rahatlikla fark edilebilen, genellikle ¢ocugun
yasadi81 birtakim stres ve zorlanmalarin diga vurumu
olarak belirtilebilir.

Erken Cocukluk Doneminde Yaygin Olarak
Goriilen Davramgsal Sorunlar

Erken cocukluk dénemi ¢ocugun yasadigi ¢evrenin
ozelliklerine uygun birtakim davranis ve aligkanliklar
kazanmaya basladig1 bir déonemdir @29, Bu done-
min saglikli gecmesi bireyin ileride giiclii bir kisilik
gelistirmesi bakimindan biiyiik bir 6neme sahiptir.
Gelisim ve cocuk psikolojisi kuramcilarina goére
cocukluk donemi birbirlerinden kesin sinirlarla olma-
sa da farkli evrelere ayrilmistir ve bir evrede ortaya
cikan ozellikler bir sonraki evrenin o&zelliklerine
eklenerek kisilige sindirilmektedir. Bir evredeki
olumsuz gelisme sonraki evrelerdeki gelismeyi de
bozabilmektedir ®?¥. Onemli gelisim dénemlerinde
cocuklar birtakim psikososyal sorunlarla karsilasabil-
mekte, bu sorunlara farkli duygusal ve davranigsal
tepkiler verebilmektedirler -1,

Cocukta davranig sorunlarini degerlendirirken dikkat
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edilmesi gereken birtakim unsurlar vardir. Cocukluk
doneminde sik goriilen davranig sorunlarini degerlen-
dirirken ¢ocugun o an icinde bulundugu gelisim
donemi, davranig sorununun siklig1 ve siddeti, soru-
nun siirekliligi acisindan ele alindiginda, sorun davra-
nig olarak adlandirmak hatali olabilmektedir .

Davranis sorunlari yas donemlerine gore degisiklik
gostermektedir. Yeni dogan bir bebekte davranis
sorunlar1 aglama nobetleri, sakinlesememe, uyku
sorunlari ile smirlanirken; ¢ocugun yas ilerledikge
temizlik-tuvalet, uyku, yeme aligkanliklarinda sorun-
lar gozlenebilir. Ayn1 zamanda tirnak yeme, parmak
emme, toprak kire¢ vb. maddeleri yeme, saldirganlik
(agresyon), soz dinlememe, alt 1slatma (entirezis),
digki kacirma (enkoprezis), savurganlik, kiskanglik,
utangaclik, inatcilik, yalan soyleme, calma davranisi,
tikler, korkular, okul fobisi gibi davraniglar da sorun
olarak goriilebilmektedir ®2),

Literatiirde davranig sorunlari: “Ice yonelim (interna-
lizing) ve disa yonelim (externalizing) sorunlu davra-
niglar olmak tizere siniflandirilmigtir.” Disa yonelim
sorunlu davraniglar; vurma, calma, tehdit etme, sal-
dirganlik, asir1 hareketlilik, anti sosyal davranig ve
devam eden etkinlikleri bozma, karst koyma, kuralla-
ra uymama gibi rahatsiz edici davranig gesitlerini
kapsamaktadir. Ige yonelim sorun davranislar ise; ice
kapaniklik, bedensel yakinmalar ve anksiyete (kaygi,
korku, tedirginlik, bunalma vb.) gibi davraniglari
icermektedir .

Davranigsal Sorunlari Nedenleri

Cocukluktaki davranig sorunlari bircok arastirmact
ve kuramci tarafindan c¢ok farkli acilardan aciklan-
maya calisilmigtir. Davraniggr bilim insanlari, sorun
davraniglari yanlig davranigin kosullanmalar yoluyla
Ogrenilmesine baglarken psikanalitik kuramcilar
sorun davraniglarin temelinde bilincalt1 siireglerin
onemli oldugunu vurgulamaktadir. Biyolojik yaklasi-
mi1 benimseyen kuramcilar ise davranig sorunlarinin
nedenlerini fizyolojik sorunlara baglamiglardir ¢%.
Ancak son yillarda cocugun geligsiminin ve davranis-
larinin, ¢ocugu tek basina ele alinmasiyla degil tim
cevresiyle birlikte degerlendirilmesiyle anlasilacag:
fikri onem kazanmaya baglamistir. Bu diigiinceye
gore, cocugu tliim cevresi ve iligkileri ile birlikte ele
almak gerekmektedir 832,
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Davranigsal sorunlarin ortaya c¢ikmasinda rol alan
faktorler biyolojik, psikososyal ve ailesel faktorler
olarak gruplandirilabilir. Cocuklarda davranigsal
sorunlara neden olan etkenlerden en 6nemlisi ¢ocu-
gun ilk sosyal ¢evresi olan ailedir ¢'%?. Yapilan calig-
malara gore, ailenin icinde bulundugu sosyal sinif ve
ekonomik durumu, uyumsuz cevre, ailenin olumlu ya
da olumsuz model olmasi ve tutumu, genis aile yapi-
s1, aile bireylerinde psikolojik bozukluk, aile i¢i ¢atig-
malar, bosanma ¢ocukta davranig sorunlarma neden
olan ailesel faktorler arasinda gosterilebilir @339,
Cocugun cinsiyeti, parcalanmig ya da tam aileye sahip
olma durumu, tek ebeveynle yasama durumunda diger
ebeveynle olan iligkiler, ailede yasayan diger bireyler
cocuklarin sosyal ve duygusal gelisimlerinde etken
olan aileye iligkin diger faktorlerdir ¢!+239).

Bununla birlikte, davranig sorunlarinin ortaya ¢ikma-
sinda anne-babalarin kullandiklar1 disiplin yontemle-
ri ve cocuga karsi sergiledikleri tutum onemli bir
etkiye sahiptir “5*?. Anne-babanin ¢ocuga karsi ilgili
oldugu ve fiziksel cezanin az oldugu ailelerde,
cocuklarin daha az davranig sorunu gosterdigi bulun-
mustur ©®. Akman’m okul oncesi 6gretmenlerinin
sinifta karsilastiklari sorun davraniglara iligskin diistin-
celerini 6grenmek i¢in yapmis oldugu ¢alisma sonug-
larina gore, 6gretmenler sorunlu davraniglarin neden-
lerinin basinda ana baba tutumlarmnin geldigini belirt-
miglerdir ¢

Anne-babalar farkinda olmadan ¢ocuklaridaki cesit-
li davraniglar degistirmek ya da diizeltmek i¢in bazi
hatalar yapabilmektedirler. Bu hatalar birakin ¢ocu-
Sun davranigini diizeltmeyi davranigin daha da sorun-
Iu bir hale gelmesine neden olabilmektedir. Bu hata-
lardan bazilar; ¢cocugu taniyamamak, bir bagka
cocukla kiyaslama yapmak, ¢ocugu kiskandirmak,
elestirmek, tehdit etmek, cocugun karsisindakini
tizdiigii i¢in onu bir daha sevmeyecegini soylemek,
cocugu sevdigi bir seyden mahrum birakmak seklin-
de gruplandirilabilir. Bununla birlikte, asir1 baski,
asir1 sefkat, istenmedigini cocuga hissettirme, anne-
baba arasi fikir ayriliklari, ekonomik sorunlart ¢ocu-
ga yansitma, beslenme konusunda cocuga israrci
olma ve cocugu cesitli nesnelerle ya da durumlarla
korkutma da istenmeyen sorunlarin ortaya ¢ikmasin-
da anne-babalarin yaptiklar1 diger hatalardandir “%,
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Davramigsal Sorunlarda Miidahale Yontemleri ve
Psikiyatri Hemsiresinin Rolii

Erken c¢ocukluk doneminde davranigsal sorunlar,
gectigimiz yiizyil boyunca aragtirmalara konu olmusg-
tur @449 Tiirkiye’de de konu ile ilgili birgok tanim-
layic1 calisma olmasina ragmen, bu sorunlara miida-
hale yontemlerini igeren sinirlt sayida calisma bulun-
maktadir @”. Bu ¢aligmalarda daha ¢ok davranigsal
sorunlarin gelisimine katkis1 olan ailesel de8iskenler
dikkate almnarak miidahalede, ¢ocuklariyla birlikte
anne-babalarin davraniglarinin da sekillendirilmesi
gerektigi iizerinde durulmaktadir “+*9. Bu noktada
davranig sorunlartyla miidahalede anne-baba egitim
programlarindan soz edilebilir. Bu programlar; iliski
temelli ve davranigsal yaklagim temelli olmak iizere
iki grupta incelenmekte ve cocukla ebeveyn arasin-
daki iligkisel sorunlar1 ¢6zmek iizere tasarlanmakta-
dir @24449 Yapilan bir calismada, ¢ocuk yetistirme ile
ilgili egitim alan anne-babalarin demokratik tutum ve
davraniglari artarken, baskiya dayali ve agir1 koruyu-
cu egitimsel davraniglarinin azaldig1 goriilmiistiir.
Beraberinde cocuk yetistirme ile ilgili herhangi bir
egitim almayan anne-babalarin demokratik tutumlari
diiserken agir1 koruyucu, baski ve disiplinine dayanan
davraniglarinin arttigi belirlenmigtir “7.

Literatiirde davrani§ sorunlarinin ¢6ziilmedigi durum-
larda ilerleyen yagslardaki ciddi davranig sorunlar
@748 "sosyal davranig sorunlart ® ve akademik giic-
liikler ®” yasanabilecegi belirtilmektedir. Cocuk yag-
larda baglayan bazi davranig bozukluklar: erigkin
yasta biiyiik bir olasilikla antisosyal davraniglar ola-
rak devam etmektedir ¢'?. Davranigsal sorunlara
zamaninda miidahale edilmediginde cocugun Kkisili-
ginin bir parcasi haline gelerek yasamin ileriki yilla-
rinda akademik bagarisizlik, su¢ igeren davraniglar ve
kisiler arasi iligkilerinde 6nemli boyutta uyum sorunu
yasayan bireylerin ortaya ¢ikmasina neden olacaktir
62, Kim-Cohen ve arkadaglari, tiim erigkin bozukluk-
larinin %25-60’1nda cocukluk déneminde davranig
sorunlart dykiisii oldugunu belirtmigtir “V. Cocuk ve
ergenlerde tedavi edilmeyen ruhsal hastaliklarin,
yasamin ileri donemlerinde daha siddetli ve tedaviye
direncli ruhsal hastaliklarin gelisimine yol agtig1 ve
okul basarisizligi, okulu terk etme, erken evlilikler ve
gebelikler gibi kisisel, toplumsal ve ekonomik bedel-
lere neden oldugu bilinmektedir. Bu nedenle davranig
sorunlarina zamaninda miidahale biiyiikk 6nem tasi-

maktadir. Yapilan caligmalar erken miidahale ile
erigkin yagamdaki risklerin azaltilabilecegini vurgu-
lamaktadir ©3-57,

Tiirkiye’de ebeveynlerin bebekleriyle ve ¢cocuklarty-
la ilgili yasadiklari sikintili durumlarda bagvurabile-
cekleri herhangi bir merkez bulunmamaktadir. Bu
durumda biiyiik ¢cogunlukla ebeveynler, ya cocukla-
riyla yasadiklari sorunlara kendi anne-babalarinin
cocuk yetistirme tutumlarini benimseyerek, onlarla
ozdesleserek, onlarin sorun ¢6zme becerilerini i¢sel-
lestirerek yaklagmakta ya da kitap ve internetten
konuyla ilgili yayinlar1 okuyarak komsu, arkadag gibi
yakin iliskide bulunulan kisilerden destek alarak
konuya ¢oziim getirmeye c¢aligmaktadir “®. Sonug
olarak, ebeveynlerin etkinliginden tam olarak emin
olmadiklar1 birtakim yontemleri deneme yanilma
yoluyla uygulayarak birtakim hatalara diigmeleri ola-
sidur.

Ebeveynlerin davranigsal sorunlar i¢in bagvurduklari
kurumlar kamu kurulus ve hastanelerindeki ¢ocuk
psikiyatrisi birimleridir. Ancak davranis sorunu, tani-
m1 6grenme glicliigii, otizm, sizofreni, depresyon
veya anksiyete bozukluklarini igermemektedir.
Dolayistyla davranig sorunlari ilag tedavisi ile degil
egitim ve danmgmanlik ile coziilebilecek sorunlari
icermektedir. Ailelerin bagvurabilecegi boyle bir
merkez/kurum/kurulus olmadigi icin ¢ocuk psikiyat-
risine bagvuran cocuklarin gelig yakinmalarina bakil-
diginda, neredeyse hepsinin davranig sorunu semp-
tomlariyla poliklinige geldigi goriilmektedir. En sik
goriilen belirtiler; dikkat daginikligi, kekemelik,
huzursuzluk, sinirlilik, derslere ilgisizlik, aileyle ilis-
ki sorunlari ve eniirezistir ©®.

Her bir ailenin ¢ocugunu biiyiitiirken karsilagabilece-
81 sorunlar, ¢oziimiinii merak ettigi sorular ve yardim
gereksinimleri vardir. Aileler ¢ocuklart ile ilgili ¢esit-
li kaygilarini paylasabilmeyi, cocuklarin duygularini,
davranig ve hareketlerini daha iyi desteklemeyi iste-
mektedir °%0. Ebeveynlerin yetistirme tarzinin ve
tutumlarimin bu denli 6nemli oldugu erken ¢ocukluk
donemlerinde ebeveynlere rehberlik yapacak, onlari
bilgilendirecek, egitim ve danigmanlik verebilecek
birimlerin olmas: onlar1 rahatlatacak ve yaptiklar
yanliglardan dondiirebilecektir.

Pek cok iilkede oldugu gibi Tiirkiye’de de saglik
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sistemi diginda c¢ocuklarin tiimiinii izleyebilecek
diizeyde yapilanmig bir bagka sistem yoktur. Saglik
sistemi icinde cocuklarin gelisimleri kayitli bulun-
duklart aile hekimliginde, aile hekimleri ve hemgire-
ler tarafindan takip edilmekte ancak bu takip yalnizca
cocugun fizyolojik gelisim kayd ile sinirlt kalmakta-
dir. Cocuklarin biyopsikososyal gelisimlerinin takibi
etkin bir sekilde yapilamamaktadir. Danigmanlik hiz-
metlerinin de ¢ocugun fizyolojik gelisimini destekler
nitelikte oldugu goriilmektedir. Bunun en giizel 6rne-
§i; emzirme egitimlerinin 6nemine her yerde dikkat
cekilmekte, saglik bakanlifi logolu afigler saglik
kuruluglarina asilmakta ancak anne-cocuk baglanma-
s1, temel gliven duygusu ya da ¢ocuklarin duygulari-
nin diizenlenmesinde annenin yatistirici rolii tizerinde
duran egitim ya da bilgilendirici yaz1 veya afiglere
rastlanmamaktadir. Saghik Bakanligi Ana Cocuk
Saghig1 Aile Planlamas1 Genel Miidiirliigii “Bebeklik
ve Erken Cocukluk Do6neminde Gelisimin
Desteklenmesi Programi” gercevesinde yapilan bir
aragtirmada, pratisyen hekim, ebe ve hemsirelerin
cocuklarin hareket, biligsel, dil, duygusal, sosyal
alanlardaki gelisimlerini izleme, geligsimsel agidan
risk tastyan cocuklari belirleme, ailelere bu alanda
danigmanlik yapabilme, sorunlari olan ¢ocuklar1 ve
aileleri etkili sagaltim programlarina yonlendirme
konusundaki egitim ve deneyimlerini yetersiz olarak
degerlendirdiklerini gostermektedir ©V.

Tiirkiye’de 2011 yilinda baglatilan ulusal ruh saglig:
eylem planina gore, cocuklarda ruh sagligi hizmetle-
rinin iyilestirilmesi ve gelistirilmesi hedeflenmekte-
dir. Bu hedef dogrultusunda ¢esitli stratejiler gelisti-
rilmigtir 2. Niifusunun biiyiik kismi ¢cocuk ve genc-
lerden olusan Tiirkiye’de toplumsal geligimin belki
en Onemli basamagini olusturan bebeklik ve erken
cocukluk donemi ile ilgili her saglik ¢calisaninin yapa-
bilecegi pek ¢ok gorev vardir. Ornegin, aile planla-
masini saglamak, cocuklarin aile i¢inde yeterli uya-
ran almalarina yardim edecegi icin cocuk ve toplum
gelisimini belirgin olarak destekler. Benzer bicimde,
cocugu ailesinden ayirmadan “aile merkezli” biitiin-
clil yaklagim saglayan yatakli saglik hizmetleri de
cocuklarin gelisimini olumlu yonde etkileyecektir.
Toplumlarin geligsmeleri her ne kadar sosyoekonomik
gelismeler ve egitim ile olmaktaysa da, saglik cali-
sanlarinin katkisi ile ¢ok daha saglikli gelisen, diisii-
nen ve tiim toplumu ileri gétiiren kusaklarin yetisebi-
lecegi kanitlanmig bir gergektir ©*%9. Bu dogrultuda,
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birinci basamak saglik hizmetlerinden bahsetmek
yerinde olacaktir. En yalin olarak, insanlarin gesitli
nedenlerle bagvurdugu ilk saglik kurumu ve bu
kurumda iiretilen saglik hizmeti birinci basamak sag-
Iik hizmeti olarak tanimlanmaktadir. Bu hizmet,
diinyada farkli iilkelerde, farkl sekillerde sunulmasi-
na ragmen bir ortak 6zellikten s6z edilebilir; birinci
basamak saglik hizmeti, iilkelerin saglik sistemleri-
nin olmazsa olmaz parcasidir .

Psikiyatri hemsiresi birinci basamak saglik hizmetle-
rinin ylriitilmesinde temel gorevleri iistlenen en
onemli saglik calisanlarindan biridir “24V. Psikiyatri
hemgireleri toplumun ruh sagligint korumak, gelistir-
mek ve uygun olan bakimi vermek iizere yetistirilmis
saglik personelleridir. Psikiyatri hemgirelerinin bu
rollerinin yani sira egitim ve danigsmanlik yapma gibi
elzem 6neme sahip bagka rolleri de vardir. Dolayisiyla
psikiyatri hemsgireleri anne-babalara ulasarak cocugu
ile ilgili egitim vermede ve danismanlik yapmada
bigilmis kaftan olarak diistiniilebilir “®. Davranig
sorunlarina miidahalede etkinligi kanitlanmig olan
anne-baba egitim programlari “467 geligmis iilkelerde
psikiyatri hemsireleri tarafindan diizenlenmektedir
©_ Petersson ve ark’nin © belirttigine gore, anne
babalarin hemsirelerin uyguladigi anne-baba egitim
programindan olduk¢a memnun oldugunu gostermis-
tir. Son 30 yildir uygulanan anne baba egitimi prog-
ramlarinda psikiyatri hemsireleri aktif olarak rol
almaktadir. Ancak toplumsal diizenlemelerle baglan-
tili erken miidahale hizmetlerinde anne-baba egitim
programlarinin sinirli sayida ¢aligmaya konu oldugu
goriilmektedir “!42).

Bu noktada davranig sorunlartyla miicadele etmede
daha yaygin, iilke politikalarinca kabul edilmis, yasa-
larla desteklenen, multidsipliner bir ekip anlayistyla
hareket edebilen, her ebeveynin gereksinim hissetti-
ginde bagvurabilecegi bir merkez/birimin kurulmasi
yerinde olacaktir. Psikiyatri hemsgireleri bagimsiz
rollerinden egitim ve danigmanlik rolii ile ebeveynle-
ri bilgilendirme ve egitim verme, yasadiklart sikintili
durumlara rehberlik ve danismanlik yapma hizmetle-
ri ile bu ag181 biiyiik oranda kapatacaktir.

Ebeveyn olan her bireyin ¢cocugun gelisim donemleri
hakkinda bilgi sahibi olmasi, ¢ocukla kurulan iletigimi
olumlu yonde etkileyecektir D). Eger ebeveynler
cocuklarin gelisim donemleri ile ilgili bilgi sahibi
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olurlarsa cocuklarinin yaptiklar1 davraniglart geligim
donemi ozelligi cercevesinde degerlendirerek onlari
anlayabilecek, yapmis olduklar1 davraniglar: anlamlan-
dirabileceklerdir 7. Ebeveynlerin ¢ocuklari ile giiven-
li baglanma iceren bir iliski kurmasi, cocugun sosyal
ve duygusal geligimini desteklemeye yonelik davranig-
lar1; onlarin kendilerine giivenen, yaratici, bagimsiz ve
kendi haklarint korumasini bilen, bagkalartyla ig birligi
ve dayanigsma icerisine girebilen, kendisiyle ve ¢evre-
siyle barisik, dengeli ve uyumlu bir kisilik yapis1 gelis-
tirmelerinde etkili olabilmektedir 37V,

SONUC

Ebeveynlerin davranig sorunlariyla bagetme konusun-
da bilgi alabilecekleri smirli sayida kaynak vardir.
Calismalar, anne-babalarin ebeveyn egitim programla-
11 ve bilgilendirme ile davranig sorunlariyla bas etme-
de daha az sorun yasadiklar1 yoniindedir #4568,

Davranis sorunlarinin gelecekte kalici sekilde kisilik
ve uyum sorunlarina yol agtig1 gdz 6niinde bulundu-
ruldugunda ¢ocuk yasta bu sorunlarin halledilmesi-
nin onemi ortaya ¢ikmaktadir “3'5357 Davranig
sorunlariyla miicadele etmede biitiinciil bir bakig
acis1 benimsenebilir.

Sonug olarak, iilkemizde gelisimin desteklenmesinin
cocuklarin temel haklar1 i¢inde yer almasi ve saglik
sisteminin okul oncesi donemde cocuklara ulagabile-
cek tek sistem olmasi nedeniyle saglik calisanlarinin
egitimi i¢inde yer almasi gerekliligi (psikiyatri hem-
sirelerinin ilgi ve calisma alanina girebilecek bir alan
oldugu) dikkate alinmalidir.
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