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3-6 Yas Cocuklarda Terapotik Oyunun Cocuk i¢in Yararlar: ve Hemsirelik Bakimina Katkilari: Bir

Literatiir Taramasi

Therapeutic Plays’ Benefits for Children aged 3-6 and Contributions to Nursing Care: A Literature Review

Naile SIMSEKY", Naime ALTAY?

Ozet

Amag: Hastanede yatan c¢ocuklarda terapdtik oyunun
hemsirelik bakiminda kullanilmas:1 ¢ocuklarin yasadigi
olumsuz duygu ve diisiinceleri olumlu yonde etkilemektedir.
Bu literatiir taramasi, 3-6 yas ¢ocuklarda terapotik oyunun
¢ocuk icin yararlarini ve hemsirelik bakimina katkilarin
incelemektedir. Terapotik oyun cocuklarin hastane ortamina
uyum saglamalarima ve yasadiklar1 olumsuz diisiincelerin
azalmasina yardimci olur. Terapotik oyunun hemsirelik
bakiminda yer almasi ¢ocugun yasayacagi olumsuz duygulari
azaltabilir.

Yontem: Literatiir taramasi Pubmed, Google Akademik,
Medline ve Science Direct veri tabanlarinda yapilmistir.
Taramada “Terapotik Oyun”, “Hastaneye Yatma”, “Cocuk”
“Hemsire” ve “Bakim” anahtar sozciikleri kullanilmusgtir.
Arastirmaya dahil edilme kriterleri; 1) 2010- 2020 yillart
arasinda, 2) Ingilizce tam metin olarak yaymlanan, 3)
Pubmed, Google Akademik, Medline ve Science Direct veri
tabanindan ulasilan, 4) 3-6 yas ¢ocuklarda terapotik oyunun
¢ocuk i¢in yararlart ve hemsirelik bakimina katkilarini
inceleyen calismalardir.

Bulgular: Tarama sonucunda Kkriterlere uyan toplam 10
calisma incelenmistir. Calismalar yapildig: yil, yapildig: yer,
orneklem ozellikleri, uygulanan terapotik oyun yontemleri ve
dnemli sonuglar yoniinden degerlendirilmistir. Incelenen
caligmalarda terapotik oyun yontemi elektif cerrahide, damar
yolu agma, IV ilag uygulamasi, hastaneye yatis asi
uygulamasi, al¢t ¢ikarma ve radyoterapi sirasinda
kullanilmustir. Calismalarda hikdye anlatma, interaktif oyun
oynama, resim c¢izme teknigi kullamilmistir. Terapotik
oyunun ¢ocugun olumsuz davramglariin - ve  agn
diizeylerinin azalmasinda katkist oldugu saptanmistir.
Hemygirelik bakiminda kullanilmasinin saglik
profesyonelleriyle is birliginin ve giivenin artmasinda etkili
oldugu belirlenmistir.

Sonug: Terapétik oyun hastaneye yatan gocuklarin olumsuz
diisiince ve davranislarinin azalmasini ve hemsgirelerle
iletisimlerinin artmasini saglar.

Anahtar Kelimeler: Terapdtik Oyun, Hastaneye Yatma,
Cocuk, Hemgire, Bakim

Abstract

Objective: Using therapeutic plays hospitalized children’s
nursing care has positive affects on the negative emotions and
thoughts. This literature review examines therapeutic plays'
benefits in children aged 3-6 and their contribution to nursing
care. Therapeutic play helps children’s adaption the hospital
and reduce negative thoughts. Having therapeutic plays in
nursing care can reduce child’s negative emotions.

Method: Literature review used PubMed, Google academic
and Science Direct databases. The screening keywords were
“therapeutic play”, “hospitalization”, “child”, “nurse” and
“care”. Inclusion criteria in the study; 1) studies examining
therapeutic play's benefits for children and contribution to
nursing care in children aged 3-6 years, 2) between 2010-
2020, 3) published in full text in English, 4) available from
Pubmed, Google academic, Medline and Science Direct
databases.

Results: 10 studies meeting the criteria were examined after
screening. The studies were evaluated in conduction year,
place, sample characteristics, therapeutic play methods and
important results. The examined studies used therapeutic play
method in elective surgery, vascular opening, IV medicine
treatment, hospitalization, vaccine application, cast removal,
and radiation therapy. The studies used storytelling,
interactive game playing, painting techniques. Therapeutic
play contributed to reducing the child's negative behavior and
pain levels. Its use was effective in nursing care in increasing
cooperation and trust with health professionals.

Conclusion: Therapeutic play reduces hospitalized children's
negative  thoughts and behaviors and increases
communication with nurses.

Keywords: Therapeutic Play, Hospitalization, Child, Nurse,
Care
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GIRIS

Oyun tarih boyunca bir¢ok ¢alismaya konu olmustur. Eski zamanlardan beri oyunun degeri ve yararlar
tartisilmis farkli bakis agilar1 ve tanimlar ortaya konulmustur. Oyunu agiklayan bir¢ok oyun teorileri ve
kuramlar vardir. Kuramlardan her biri farkli bir oyun goriisiinii savunmuslar ancak her goriis cocuk i¢in oyun
etkinliklerinin degerini ve yararlarini vurgulamistir (Cohen, 2007; Howard & Mclnnes, 2013; Powers, 2018;
Bruce, 2018). Oyun, ¢ocuklar igin evrensel bir dildir. Cocugun biligsel diisiinme becerilerini, sosyal etkilesim
ve psikomotor becerilerini gelistirmesine yardimer olur. Oyun, ¢ocuklugun onemli bir pargasidir ve ¢ocuk
saglig i¢in Onemli bir yere sahiptir. Bununla birlikte, cocuklar i¢in dis diinyay1 tanima, 6grenme, fiziksel
aktivite, akranlarla sosyallesme ve yetiskin rollerini uygulama imkani1 verir ve hayal giiciinii artirir. Oyun ayni1
zamanda catismalarin ve kaygilarin ¢oziimlenmesini saglar ve yaraticiligi destekler (Ginsburg, 2007;
Kliegman, Behrman, Jenson & Stanton, 2007; Milteer, Ginsburg & Mulligan, 2012; Yogman, Garner,
Hutchinson, Hirsh-Pasek & Golinkoff, 2018). Tiim yas gruplarinda oldugu gibi 3-6 yas arasi ¢ocuklar oyun
oynamayi severler. 3-6 yas donemi ¢ocuklarin inanilmaz hayal giigleri vardir (Ricci & Kyle, 2009). Oyun bu
dénemde gocugun fiziksel, bilissel ve sosyal gelisimini destekler (Hockenberry & Wilson, 2013). 3-6 yas
donemindeki ¢ocuklar oyun araciliiyla konusma, iletisim kurma gibi sosyal becerilerini gelistirir. Oyun bu
yas grubundaki ¢ocuklara paylagsmayi, uzlagsmayi, baskalarini dinlemeyi, kendi kendini kontrol etmeyi ve
korkularinin iistesinden gelmeyi 6gretir (Ricci & Kyle, 2009).

Oyun, cocuklarla iletisim kurmay1 saglamak, kontrol kaybi, gerginlik, 6fke, hayal kirikligi, ¢atisma ve
kaygiy1 azaltmak i¢in kullanilan gii¢lii ve etkili yontemlerden biridir. Bir ¢cocuk oyun oynadiginda kendini
pasif durumdan aktif duruma dontstiiriir. Cocuk oyun yoluyla kurallari olusturur, hayal giiciiniin ve
duygulariin 6zgiirlesmesine izin verir ve duygularin1 kesfeder. Oyun gelisimsel destekleyici olmasinin yani
sira her yastan ¢ocuk i¢in normallestirici bir faaliyettir. Endiseli veya stresli durumlarla zorluk yasayan
cocuklar i¢in 6zellikle degerlidir. Bu nedenle saglikli ¢ocugun sosyal hayatinda oldugu kadar hastaneye yatan
cocuklar i¢in hastanede de yer almalidir. Hastanede yatan ¢ocuklar i¢in oyun, 6zel bir terapodtik degere sahiptir
(Haiat, Bar-Mor, Shochat, 2003; Maia & Ribeiro, 2011; Hockenberry & Wilson, 2013; Committee on Hospital
Care and Child Life Council, 2014; James, Nelson & Ashwill, 2014; Koukourikos, Tzeha, Pantelidou &
Tsaloglidou, 2015; Sezici, Ocakci & Kadioglu, 2017).

Terapotik oyun, cocugun duygularini, korkularini ve endiselerini ifade etmesine ve hastanedeki islemler
sirasinda yasadiklarini daha iyi anlamasina yardimci olan bir tekniktir (Maia & Ribeiro, 2011). Terapdtik
oyun, cocugun ihtiyaglarin1 ve duygularini daha iyi anlamak amaciyla farkli profesyoneller tarafindan
kullanilabilir (Francischinelli, Almeida & Fernandes, 2012). Temel amaci, ¢ocuklarin duygusal, sosyal ve
fiziksel iyiligini arttirmaktir. Cocuklarin tibbr iglemler esnasinda yasadiklar1 korku, anksiyete ve olumsuz

diislincelerin azalmasima ve ¢ocugun hastane ortamina uyum saglamasina yardimci olmaktadir (Kapkin,

Manav & Muslu, 2020; Li, Chung & Ho, 2011).
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Hastaneye yatis cocuklar i¢in stresli bir olaydir. Yiiksek diizeyde kaygi ve korkuya yol acarak ¢ocuklarin
kendilerini {izgiin ve kizgin hissetmelerine neden olur (Tsai ve ark., 2010; Wilson, Megel, Enenbach &
Carlson, 2010). Hastaneye yatan 3-6 yas ¢ocuklarda ayrilik anksiyetesi, yemek yemeyi reddetme, uykuya
dalmada giigliik, aglama gibi sorunlar goriildiigii belirtilmistir (Wilson & Rodgers, 2016).

Hastane ortami, ¢ocugun oyun oynama ihtiyacini ortadan kaldirmak yerine bu ihtiyac1 daha ¢cok 6n plana
cikarir. Bu ihtiyag icin hemsireler terapotik oyunu kullanabilir. Terapotik oyun etkili bir iletisim saglar,
cocuklarin sosyal roller iistlenmelerine firsat verir, stresi azaltabilir ve stresle bas etmeye yardimci olabilir.
Duygularini oyun araciligiyla ifade edebilen ¢ocuk hastaligindan, hastanede yatis ve islemlerden kaynaklanan
olumsuz psikolojik etkileri daha az yasayabilmektedir (Haiat ve ark., 2003; Francischinelli ve ark., 2012;
Karbandi, Soltanifar, Salari, Asgharinekah & lzie, 2020). Hastanede uygulanan terapotik oyunun ¢ocuklarda
kaygiy1 azalttigi (William Li, Lopez & Lee, 2007; Vaezzadeh, ve ark., 2011 Coskuntiirk & Gozen, 2018),
agriy1 hafiflettigi ( Ullan ve ark., 2014; He ve ark., 2015), daha az olumsuz duygu yasattig1 (William Li ve
ark., 2007; Li ve ark., 2011) saptanmustir.

Hemsireler, saglik profesyonelleri i¢inde c¢ocuklarla daha fazla zaman gegirdikleri i¢in c¢ocuklarin
kaygilarinin yonetiminde 6nemli bir rol oynamaktadir. Hemsireler, cocuklarda kaygiy1 azaltmak i¢in terapotik
oyunu bakimlarinda kullanabilirler (Karbandi ve ark., 2020). Terapotik oyun, hemsirelerin gocuklart ve
cocuklarin ihtiyaglarini tanimalarini saglayarak cocugun sosyal, entelektiiel ve fiziksel gelisimi hakkinda
bilgiler verir. Ayn1 zamanda g¢ocugu gozlemleyerek, ¢ocugun endiselerini, korkularini not edebilir.
Hemgsirenin gerekli bakimi planlama, uygulama ve bakimin etkinligini degerlendirmesi i¢in zaman saglar
(Caleffi ve ark., 2016; Hatfield, 2007; Hockenberry & Wilson, 2018). Hemsirelerin terapotik oyun kullanimi,
hemsire ve ¢ocuk arasindaki iligkiyi daha etkili kilar, ig birligini gelistirir ve giiven ortam1 yaratir (Maia &
Ribeiro, 2011; Artilheiro, Almeida & Chacon, 2011). Terapétik oyun, hemsirelik bakimini giiglendirdiginden
ve ¢ocukla hemsire arasindaki i§ birligini artirmaya yardimei oldugundan hemsirelik bakiminin bir pargasi
olmalidir (Aranha, Souza, Pedroso, Maia & Melo, 2020; Santos, Almeida, Ceribelli & Ribeiro, 2020). Hemsire
bakimini planlarken ¢ocugun yas doneminin 6zelliklerine uygun terapotik oyun yontemlerini kullanmalidir.

Bu literatiir taramasinin amaci 3-6 yas ¢ocuklarda terapotik oyunun ¢ocuk icin yararlarinin ve hemsirelik

bakimina katkilarinin incelenmesidir.

YONTEM

Literatiir taramas1 Pubmed, Google Akademik, Medline ve Science Direct veri tabanlarinda yapilmistir.
Taramada “Terapotik Oyun (Therapeutic Play)”, “Hastaneye Yatma (Hospitalised)”, “Cocuk (Child)”,
“Hemsire (Nurse)” ve “Bakim (Care)” anahtar sozciikleri kullanilmistir. Aragtirmaya dahil edilme Kriterleri;
1) 2010-2020 yillar1 arasinda, 2) Ingilizce tam metin olarak yayinlanan, 3) Pubmed, Google Akademik,
Medline ve Science Direct veri tabanindan ulasilan, 4) 3-6 yas ¢ocuklarda terapotik oyunun gocuk igin

yararlar1 ve hemsirelik bakimina katkilarini inceleyen galismalardir. Anahtar kelimeler ile yapilan ilk taramada
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1037 galismaya ulasilmistir. Bu ¢alismalardan sadece 318 ¢alisma Ingilizce tam metin olarak yayimlandig
belirlenmistir. 318 makaleden 308 makale 6rneklem grubunun 3-6 yas arasi olmadigi ve hemsirelik bakimina
katkilarini ele alan ¢alisma kapsaminda olmadig i¢in ¢alisma dis1 birakilmistir. Tarama sonucunda kriterlere
uyan toplam 10 ¢alisma arastirma kapsamina alinmustir (Sekil 1). Calismalar yapildigi yil, yapildig: yer,

orneklem 6zellikleri, kullanilan terapotik oyun yontemi ve 6nemli sonuglar yoniinden degerlendirilmistir.

Veri tabanlarinda Terapétik Oyun, Hastaneye Yatma, Cocuk,

Hemsire, Bakim anahtar kelimeleriyle ulagilan makaleler (n: 1037)

l

Tam metin ulasilan makaleler

n: 318

Caligma kriterlerine gore degerlendirilip dahil edilemeyen makaleler

(Ingilizce tam metin olarak yayimlanmayan, drneklem grubu 3-6 yas
arast olmayan, hemsirelik bakimina katkilarini ele almayan caligmalar)

n: 308

l

Calismaya dahil edilen makaleler

n: 10

Sekil 1. Calisma Akis Semasi

BULGULAR

Aragtirma kapsaminda incelenen caligmalarin 6rneklemini olusturan c¢ocuklarin tamami hastanedeki
islemler sirasinda terapotik oyun yontemi uygulanan ¢ocuklardir. Calismalarda 6rneklem yas gruplarini 3-6
yas arasi (2), 3-12 yas arasi (3), 3-15 yas aras1 (2), 11 ay- 3-6 yas aras1 (1), 3-10 yas aras1 (1), 4-8 yas aras1 (1)
cocuklar olusturmaktadir. Calismalardan dokuzu sadece cocuklarla birisi ¢ocuklar ve ebeveynleri ile

yapilmustir.
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Arastirma kapsamina alinan ¢alismalar Brezilya (5), Portekiz (2), Iran, Cin ve Tayvan (1)’ da yapilmis
caligmalardir. Calismalarda elektif cerrahi islemlerde (2), hastaneye yatma sirasinda (2), damar yolu agma
islemi dncesinde (1), intravendz ilag uygulamasi dncesinde (1), as1 prosediirii 6ncesinde (1), kemoterapi islemi
oncesinde (1), alg1 ¢ikarma isleminde (1) ve radyoterapi sirasinda (1) terap6tik oyun yontemi kullanilmustir.
Calismalarda terapotik oyun yontemi olarak interaktif oyun oynama (5), hikaye anlatma (4), interaktif oyun
ve resim ¢izme teknigi birlikte (1) kullanilmistir.

Foruzandeh ve arkadaslar1 yaptigi calismada interaktif oyun grubuna oyun hamuru, bloklar ve bulmacalar
kullanilarak ameliyattan 20-30 dk. 6nce oyun odasinda gocugun oyun oynamasi saglamislar. Boyama
grubuna A4 yaprak, kalem, silgi ve bazi renkli kalemler kullanilarak ameliyattan 20-30 dk. dnce resim ¢izme
teknigi kullanmislar. Kontrol grubuna standart islemler uygulamislar. Yale Preoperatif Anksiyete Olgegi
(mYPAS) o6l¢egini miidahaleden Once ve miidahaleden 5  dk. sonra miidahaleye kor biri tarafindan
doldurularak c¢ocuklarin anksiyete diizeylerini puanlamiglardir (Forouzandeh, Drees, Forouzandeh &
Darakhshandeh, 2020).

Artilheiro ve arkadaslar1 kemoterapi islemi Oncesinde terapotik oyun yontemi kullanmiglardir. Cocuk,
kemoterapi uygulanmadan o6nce terapotik oyun seansinda kullanilacak malzemelerle oynamaya tesvik
edilmistir. Kemoterapi sirasinda bir oyuncak bebek, damaryolu agma malzemeleri, pamuk, enjektér, igne,
turnike, inflizyon pompasi, yapiskan bant, spang kullanilmistir. Kemoterapi uygulamasi sirasinda yapilan
islemler oyuncak bebek iizerinde gésterilmis ve bu arada arastirmaci kemoterapi géren bir ¢ocuk hakkinda
hikaye anlatmistir. Cocuk, hikayenin sonunda hikayeyi anlatmasi i¢in tesvik edilmistir. Veriler, ¢ocuk,
tedavisi, kemoterapiye hazirliktaki 6nceki deneyimleri ve oyun seanslar1 sirasinda ortaya ¢ikan davranislar
hakkinda bilgiler igeren bir form kullanilarak kaydedilmis ve onlara eslik eden kisilerle goriismeler yapilarak
toplanmustir (Artilheiro ve ark., 2011)

Tsai ve arkadaslarinin yaptigi bir diger ¢calismada ise deney grubuna dahil olan ¢ocuklara gesitli terapotik
oyun yontemleri kullanilmigtir. Okul 6ncesi ¢agindaki gocuklar i¢in, gocuklarin boyama kitaplarini kullanarak
hikaye anlatma ve rol yapma yaklasgimlart kullanilmis ve islem basamaklart ayrintili olarak anlatilmstir.
Radyasyon tedavisi seanslart sirasinda kaygiy1 azaltmak i¢in ¢ocuklarin en sevdikleri bebegi tedavi odasina
getirmelerine izin verilmistir. Cocuklara her giinliik radyoterapi seansiin sonunda karikatiir ¢ikartmalari
verilmistir. Cocuklarda korku ve kaygiy1 azaltmak i¢in cocugun istedigi boyama yapma, video oyunu oynama,
cizgi film izleme gibi aktiviteler yaptirllmistir. Radyoterapi seanslari sonunda ¢ocuklari cesaretlendirmek igin
olumlu geri bildirimler verilmis ve hediye ¢ekilisleri yapilmistir. Radyoterapi tedavisi gérmiis akranlariyla
tanistirilmiglardir. Kontrol grubuna rutin uygulamalar yapilmistir. Beck Genglik Kaygi Envanteri ve Yiiz
Kaygi Olgegi kullanilmustir. Kortizol seviyeleri ve kalp atim hizlari degerlendirilmistir (Tsai ve ar., 2013)

Alg1 ¢ikarma islemi yapilacak ¢ocuklar i¢in yapilan ¢calismada hazirlik ve dikkat dagitict oyun olmak tizere
2 asamada terapotik oyun yontemi kullanilmis. Hazirlik oyununda oyuncak bebek {izerinde al¢1 ¢ikarma iglemi

gosterilmis. Dikkat dagitict oyunda ise gorsel veya isitsel dikkat daginikligi, derin nefes egzersizleri, dokunsal
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uyarim, sayma / sarki sdyleme gibi cocugun segtigi yontemlerden biri kullanilmistir. Toplamda terapétik oyun
miidahalesi 30 dk. siirmiistiir. Kontrol grubuna rutin uygulamalar yapilmistir. Gorsel Analog Olgegi (VAS),
Cocuklar I¢in Durumluk Kaygi Olgeginin Cince versiyonu (CSAS-C), Cocuklarn Duygusal Tezahiirii
Olgegi, Memnuniyet 6lgegi (ebeveyn ve alg1 teknisyenleri igin) kullanilmistir. Kalp hizlari izlenmistir (Wong
ve ark., 2018).

Paladino ve arkadaslar1 preoperasyon donemdeki g¢ocuklara terapotik oyun senasnlari diizenlemislerdir.
Cocuk ameliyata girmeden 6nce ameliyat olacak bir ¢ocuk hakkinda hikaye anlatilmistir. Oyuncak bebek,
oyuncak enjektor, damar yolu malzemeleri, kagit, boya kalemleri vb. malzemeler kullanilarak ¢ocuk
amaletiyata hazirlanmistir. Terapotik oyun miidahalesi 20-30 dk. siirmiistiir. Veriler, ¢ocuklarin terapotik
oyun seanslarinda gosterdikleri davraniglar 2 dk. gbézlemlenmis ve not edilerek toplanmistir (Paladino,
Carvalho & Almeida, 2014).

Aranha ve arkadaslar1 hastaneye yatis sirasinda terapdtik oyun yontemi kullanmigtir. Hastaneye yatis
sirasinda ¢ocugun boy, Kilo 6l¢timii, kan tahlilleri vb. islemler sirasinda oyuncak bir bebek tizerinde hastaneye
yatan bir ¢cocugun hikayesi anlatilmistir. Terap6tik oyun seanslari yaklasik 25 dK. siirmiistiir. Veriler ailelerle
fenomenolojik bir goriisme yapilarak toplanmistir (Aranha ve ark., 2020).

Bir baska ¢alismada asilama yapilan ¢ocuklar tizerinde terapotik oyun seanslari yapilmigtir. Asilama dncesi
oyuncak bebek tizerinde asilama islemi gosterilmis, enjektorler, pamuk ve ¢ocuklar igin yapilmis ¢ikartmali
yara bantlar1 kullanilmistir. Kontrol grubuna standart islemler uygulanmistir. Terapdtik oyun seanslari
yaklagik 20 dk. stirmiistiir. Asilama sirasinda ¢gocugun gozlemlenmesi ve aileleriyle goriisme yoluyla veriler
toplanmustir (Pontes, Tabet, Folkmann, Cunha & Almeida, 2015).

Damaryolu agilan ¢ocuklara terapétik oyun yontemi kullanan Lemos ve arkadaslari damar yolu agilmadan
once igslem ve kullanilacak malzemeler (enjektor, pamuk, yapiskan bant vs.) oyuncak bir bebek iizerinde
gosterilmis. Sonra yapilacak islem cocuk iizerinde yapilmustir. Veriler, Yiiz ifadeleri Agr1 Olgegi ve ¢ocugun
islemler sirasinda gosterdigi tepkiler kaydedilerek toplanmistir (Lemos ve ark., 2016).

Dantas ve arkadaslar1 intravenoz ilag tedavisi alacak ¢ocuklar iizerinde yaptiklari ¢alismalarinda ¢ocugun
sectigi ve isim verdigi bir bebek iizerinden hastalanan bu nedenle hastaneye yatis1 yapilan ve tedavi géren bir
cocugun hikayesi anlatilmistir. Hikaye bittikten sonra ¢ocugun iv ilag tedavisi gerceklestirilmistir. Terapotik
oyun seanst 20-35 dakika siirmiistiir. Yar1 yapilandirilmig goriismeler diizenlenerek ve cocuklar
gozlemlenerek veriler toplanmistir (Dantas, da Nobrega, Pimenta & Collet, 2016).

Campos ve arkadaslar1 ise pediatri klinigine ilk kez bagvuran gocuklar iizerinde terapdtik oyun yontemi
kullanmiglar. Terapotik oyun oncesinde 20  dk. ¢ocuklar gézlemlenmistir. Sonra ¢ocuklar igin hazirlanan
oyuncak ev esyalari, oyuncak doktor- hemsire seti gibi oyuncaklarin oldugu oyuncaklarla cocugun oynamasi
saglanmistir. Terapotik oyun seanslart 20 dK. siirmiis. Kendi gelistirmis olduklart Davranis Olgegini

kullanarak veriler toplanmistir (Campos, Rodrigues & Pinto, 2010).
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Calismalarin sonucuna bakildiginda terapotik oyunun cocuklarda anksiyeteyi azalttigi belirlenmistir.
Cocuklarda aglama, ¢iglik atma, korku gibi olumsuz davraniglarda azalma oldugu raporlanmistir. Ayrica
terapotik oyunun ¢ocuklarin agr1 diizeylerinin azalmasinda katkisi oldugu ifade edilmistir. Terapotik oyunun
cocuklarda stresi azalttigi ve terapétik oyunla gocuklarin sevgi, kizginlik gibi duygularini ifade ettikleri
belirlenmistir.

Cocuklarin terap6tik oyun seanslarinda saglik profesyonelleriyle is birliginin arttigi, giiven baginin gelistigi
ve tedaviye uyumlarinin arttigi gézlemlenmistir. Terapotik oyun seanslari diizenlenen ¢ocuklarin islemler
sirasinda rahat olduklari, sakin kaldiklar1 ve giilimsedikleri belirtilmistir. Terapdtik oyun seansina dahil
edilmeyen ¢ocuklarda isleme uyum davranislarinin diisiik oldugunu ve aglama, itme, kizarma, ajitasyon gibi
olumsuz davranislar gosterdikleri saptanmuistir. Literatiir taramas1 sonucu arastirmaya alian 10 makaleye ait

bilgiler Tablo 1’de yer almaktadir.
TARTISMA

Yapilan literatiir taramasi1 sonucunda 2010-2020 yillart arasinda yayinlanan 3-6 yas ¢ocuklarda terapdtik
oyunun ¢ocuk i¢in yararlar1 ve hemsirelik bakimina katkilarini belirlemek amaciyla 10 makale incelenmistir.
3-6 yas cocuklarda terapotik oyunun cocuk iizerine ve hemsirelik bakimina olumlu katkilarinin oldugu
belirlenmistir. Foruzandeh ve arkadaslarinin (2020) yaptig1 calismada terap6tik oyun uygulamalarindan resim
cizme ve interaktif oyunun yiiksek verimli, kolay ve ekonomik oldugunu ayrica ¢ocuklarda preoperatif
donemde ¢ocuklarda anksiyeteyi azalttigini belirtmislerdir. (Forouzandeh ve ark., 2020). Hemsirelik bakim
uygulamalarinin bir pargasi olarak kullanilmasini 6nermislerdir. Liu & Chou yaptig1 calismada terapétik oyun
kullanilan ¢ocuklarin fizyolojik, psikolojik ve davranissal stres yanitlarinda azalma oldugunu belirtmislerdir
(Liu & Chou, 2020). Artilheiro ve arkadaslar1 (2011) kemoterapi oncesi terapotik oyun seanslarina katilan
cocuklarin saglik profesyonelleriyle is birliginin arttigini ve duygularini ifade etmesini sagladigini
belirtmislerdir Terap6tik oyun, ¢ocugun hastane rutinlerine alismasina yardimci olacagindan hemsireler
tarafindan kullanilmasi 6nerilmektedir (Artilheiro ve ark., 2020).

Terap6tik oyunun, ¢ocuklarin hastaneye yatma ve islemlere bagli anksiyetelerini azalttigi bilinmektedir.
Radyoterapi tedavisi goren terapotik oyun uygulanan gocuklarin anksiyete diizeylerinde ve anestezi
ihtiyacinda azalma, tibb1 islemlerde is birliginde artma oldugu saptanmistir. Cocuklarin hastalik anlayiglarinda
iyilesme oldugunu raporlamislardir (Tsai ve ark., 2013). Hastanede yatan ¢ocuklarda o normal bakim alan
cocuklara gore daha az olumsuz duygu sergilediler ve daha diistik diizeyde kayg1 yasadilar.

Preoperatif hazirlik sirasinda terapotik oyunun ¢ocuklarda aglama, ajitasyon, ¢iglik atma, korku ve stresi
azalttig1, cocuklarin presediirlerde is birligi yaptig1 bu nedenle hastanede terapdtik oyunun benimsenmesi
gerekliligi bildirilmistir (Paladino ve ark., 2014).

Terapotik oyun programinin okul dncesi ¢cocuklarda ameliyat oncesi anksiyeteyi azaltmada etkili oldugu
belirlenmistir (Kim, 2009).
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Terapotik oyunun ¢ocuklarin agrili islemlere hazirlanmasinda kullanildiginda ¢ocuklarin ig birliginin arttig1
ve agrilarinin azaldigi bildirilmistir. As1 prosediirii 0ncesinde terapotik oyunla isleme hazirlanan ¢ocuklarin
sakin olma, islem sirasinda is birligi yapma, giiliimseme seklinde isleme yiiksek uyum gosteren davraniglar
gosterdigi terapoOtik oyunla isleme hazirlanmayan ¢ocuklarin ise aglama, itme, ajitasyon, kizarma ve terleme
seklinde isleme diisiik uyum gosteren tepkiler sergiledikleri saptanmistir (Pontes ve ark., 2015).

Moore ve arkadaslar1 yanik pansumani sirasinda terapdtik oyun kullanilan ¢ocuklarin agri diizeylerinin
daha az oldugunu bildirmislerdir (Moore, Bennet, Dietrich & Wells, 2015).

Bununla birlikte damaryolu agma sirasinda terapotik oyun seanslarina katilan ¢ocuklarin agri diizeylerinin
azaldig1, pediatri birimlerinde ¢alisan saglik profesyonelleri tarafindan uygulanabilecegi belirtilmistir (Lemos
ve ark., 2016).

Campos ve arkadaglar1 (2010) terapdtik oyunun, cocuklarin hastaneye yatigla ilgili etkilesimlerini
gelistirdigini, tedaviyi kabul etmelerini ve hastaneye yatista daha az agresif olduklarin1 ve daha az agr
algiladiklarini belirtmislerdir (Campos ve ark., 2010).

Pansuman degisimi sirasinda terap6tik oyuncakla oynayan ¢ocuklarin korku, gerginlik ve agri1 diizeylerinin
diisiik oldugu belirtilmistir (Kiche & Almeida, 2009).

Terapdtik oyun, cocuklarda olumsuz duygusal davranislart ve kaygiyr 6nemli 6l¢iide azaltmaktadir ve
ozellikle kiigiik yastaki ¢cocuklarin bakimda kullanilmasi oldukca 6nemlidir (Wong ve ark.; 2018). Terapotik
oyunun HIV (+) tanisi alan g¢ocuklarda onemli bir hemsirelik miidahalesi ve iletisim aracit oldugunu
vurgulamislardir (Campos, Borba & Ribeiro, 2009).

Yapilan bir diger ¢aligmada terapdtik oyun, ¢ocugun davranigini anlayarak ve degistirerek terapdtik
prosediirlerde is birligi yapmasini saglamistir. Ayrica aileler tarafindan terapdtik oyunun rutin hemsirelik
bakimina dahil edilmesi onerilmistir (Aranha ve ark., 2020).

Terapotik oyun kullanimindan sonra ¢ocuklarda olumlu davranis degisiklikleri sergilendigi, cocuklarin
ebeveynleri tarafindan stresi azaltmak icin terapotik oyunun kullanilmasi gerektigi bildirilmistir. Ayrica
terapotik oyunun c¢ocuklarin islemler sirasindaki olumsuz davraniglarini en aza indirmek ve bakimi
iyilestirmek i¢in 6nemli bir hemsirelik bakim uygulamasi oldugu belirtilmistir (Dantas ve ark., 2016).

Pan ve arkadaslar1 pediatri hemsirelerinin hastaneden yatan ¢ocuklarda stresi azaltmak, cocuklarla iletisim

kurmak, hemsirelik siirecine uyumu artirabilmek amaciyla terapotik oyun kullanilmasini vurgulamiglardir

(Pan, Chiu, Shen & Chen, 2004).
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Tablo 1. 3-6 Yas Aras1 Cocuklarda Terapdtik Oyunun Cocuk Igin Yararlar1 ve Hemsirelik Bakimina
Katkilari ile lgili Yapilan Calismalarin Ozeti

Yazar /Y1l/ Ulke N

Orneklem Ozellikleri

Calismanin Yontemi

Bulgular ve Sonug

Forouzandeh ve

- Elektif cerrahi
operasyon gegiren 3-
12 yas arasi ¢ocuklar
- Interaktif oyun

* ‘franl1 Cocuklarda Interaktif Oyunlarin
Resme Kiyasla Preoperatif Anksiyete
Uzerindeki Etkisi’

- Randomize kontrollii ¢alisma

- Yale Preoperatif Anksiyete Olgegi
(mYPAS) miidahaleden 6nce ve
mildahaleden 5 dk. sonra miidahaleye kor
biri tarafindan doldurulmustur.

- Interaktif oyun grubuna oyun hamuru,

- Boyama grubunda ortalama
kaygt puaninin anlaml
derecede diisiik oldugu
saptanmis.

- “Hemsireler, ¢gocuklarda
ameliyat Oncesi kaygiy1

ark.; 2020 172 grubu (n: 64) bloklar ve bulmacalar kullanilarak azaltr.rlla.lk 1eimn boyam’i‘ ve
Iran - Boyama grubu . .. terapotik oyunlar gibi
. ameliyattan 20-30 dk. 6nce oyun odasinda I
(n: 55) - 51 farmakolojik olmayan
- Kontrol grubu (n: gocugun oyun oynamast sag anmistr. Ontemleri rutin olarak
' - Boyama grubuna A4 yaprak, kalem, silgi ¥ . .

55) y gru yaprax, » S19 kullanmak igin tibbi ekiplerle
ve bazi renkli kalemler kullanilarak s birliai vapmalidir.”
ameliyattan 20-30 dKk. 6nce resim ¢izme Seklin(%e gilrc)lirmi lef dir
teknigi kullanilmistir. 3 3 '
Kontrol grubuna standart islemler
uygulanmigtir.

* ‘Ayaktan Kemoterapi Alan Okul Oncesi

Cocuklara Kemoterapi Oncesi Terapotik

Oyunun Kullanimi1’

- Tanimlayici galisma

- Kemoterapi uygulanmadan 6nce ¢ocugun

terap6tik oyun seansinda kullanilacak

malzemelerle oynamaya tesvik edilmistir. ) o <

Kemoterapi sirasinda bir oyuncak bebek, Terapdtik oyuntn saghik
. profesyonelleriyle gocuk

damaryolu agma malzemeleri, pamuk, arasindaki etkilesimi

- Ayaktan kemoterapi  enjektor, igne, turnike, infiizyon pompast, Kolavlastir d1'1n1§

Artilheiro ve ark.; goren, 3-6 yas grubu  yapigkan bant, spang¢ kullanilmistir. belir}t/mis ler dfi;r
2011 30 gocuklar Kemoterapi uygulamasi sirasinda yapilan ) “Cocu§un hés tanede
Brezilya Aragtirma grubu (n: islemler oyuncak bebek tizerinde Kahsint iah;l Kkevifli ve rahat

30) gosterilmig ve bu arada aragtirmact hales etirmede lz,u ik Snemi
kemoterapi gormiis bir cocuk hakkinda bir var dlff” eklinde rzuorlanml
hikaye anlatmistir. Hikdyenin sonunda 3 P >
hikayeyi anlatmasi i¢in ¢ocuk tesvik
edilmistir.

- Veriler, ¢ocuk, tedavisi, kemoterapiye
hazirliktaki 6nceki deneyimleri ve oyun
seanslar1 sirasinda ortaya ¢ikan davranislar
hakkinda bilgiler i¢eren bir form
kullanilarak kaydedilmistir.

* ‘Radyoterapi Sirasinda Pediatrik Beyin
Timori Hastalar1 Uzerinde Terapdtik
Oyunun Etkinligi’

- Radyoterapi tedavisi - Deneysel bir ¢alisma

gbren 3-15 yas arasi - Beck Genglik Kayg1 Envanteri ve Yiiz ) o

beyin tiimiirii olan Kaygi Olgegi kullanilmis. (1631312 (:3: ;)r}llll(l; kelilelamlan

Tsai ve ark.; 2013 ¢ocuklar Kortizol seviyeleri ve kalp atim hizlari §o - e
19 diizeylerinin azaldig1 ve

Tayvan

- Deney grubu (n: 9)
- Kontrol grubu
(n:10)

degerlendirilmistir.

- Deney grubuna 15- 20 dk. siiren hikaye
okuma ve rol play, video oynama, ¢izgi
film izleme, hediye verme, akranla
tanistirma teknikleri kullanilmastir.

- Kontrol grubuna rutin uygulamalar
yapilmis.

saglik profesyonelleriyle is
birliginin arttigin1 saptanmis.
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Wong ve

ark.;2018 208

Cin

- Alg1 ¢ikarma iglemi
uygulanacak 3-12 yas
arasi ¢ocuklar

- Deney grubu (n:
103)

- Kontrol grubu (n:
105)

* “Terap6tik Oyunun, Alg1 Cikarma
Prosediirlerine Tabi Tutulan Cocuklar
Uzerindeki Etkileri’

- Randomize kontrollii bir ¢aligma.

- Gorsel Analog Olgegi (VAS)

- Cocuklar I¢in Durumluk Kaygi Olgegi'nin
Cince versiyonu

(CSAS-C)

-Cocuklarn Duygusal Tezahiirii Olgegi

- Memnuniyet 6lgegi (Ebeveyn ve alg1
teknisyenleri i¢in) kullanilmis.

- Kalp hizlar1 izlenmis.

- Hazirlik ve dikkat dagitici oyun olmak
iizere 2 asamada terapdtik oyun yontemi
kullanilmas.

- Hazirlik oyununda oyuncak bebek
tizerinde alg1 ¢ikarma islemi gosterilmis.

- Dikkat dagitic1 oyunda gorsel veya isitsel
dikkat daginikligi, derin nefes egzersizleri,
dokunsal uyarim, sayma / sarki sdyleme
gibi cocugun sectigi yontemlerden biri
kullanilmastir.

- Toplamda terapotik oyun miidahalesi 30
dk. stirmiis.

- Kontrol grubuna rutin uygulamalar
yapilmis.

- “Terapdtik oyun, algi
¢ikarma prosediirii gegiren
¢ocuklar arasindaki kaygiy1
ve olumsuz duygusal
belirtileri etkili bir sekilde
azaltir” seklinde
bildirmisglerdir.

- Ozellikle kiigiik yastaki
cocuklar igin terapdtik
oyunun standart bakima
dahil edilmesinin dnemi
vurgulanmis.

Paladino ve ark.;
2014 30
Portekiz

- Cerrahi operasyon
gegiren 3-5 yas

arasindaki gocuklar
Aragtirma grubu: 30

*¢Ameliyata Hazirlanirken Terapotik
Oyun: Perioperatif Donemde Okul Oncesi
Cocuklarin Davranigt’

- Kantitatif tanimlayici bir galisma

- Cocuklarin terapotik oyun seanslarinda
gosterdikleri davramiglar 2 dk. gozlenmis
ve not edilerek veriler toplanmustir.

- Cocuk ameliyata girmeden 6nce ameliyat
olacak bir ¢ocuk hakkinda hikaye
anlatilmugtir.

- Oyuncak bebek, oyuncak enjektdr, damar
yolu malzemeleri, kagit boya kalemleri vb.
malzemeler kullanilmigtir.

- Terap6tik oyun miidahalesi 20- 30 dk.
stirmiigtiir.

- Terapdtik oyun uygulanan
¢ocuklarin is birliginin
arttigini saptamuislardir.
Terapotik oyun gocugun
cerrahi prosediirii anlamasina
yol agmustir ve iglemin daha
az travmatik hale getirdigini
belirtilmis.

Aranha ve ark.;
2020 12
Brezilya

- 3-10 yas arasi1 ¢ocuk
ve ailesi.

Arastirma grubu: (n
12 ¢ocuk ve ebeveyn)

* ‘Cocuklarin Hastaneye Yatigi Sirasinda
Egitici Terap6tik Oyunun Kullanilmasi ve
Ailenin Algist’

- Tanimlayici bir galisma

- Ailelerle fenomenolojik bir goriisme
yapilmis.

- Hastaneye yatis sirasinda ¢ocugun boy,
kilo 6l¢timii, kan tahlilleri vb. islemler
sirasinda oyuncak bir bebek iizerinde
hastaneye yatan bir cocugun hikayesi
anlatilmistir.

- Terapotik oyun seanslar1 yaklagik 25  dKk.
surmus.

- Terapdtik oyun, gocugun
davranigini anlayarak ve
degistirerek terapotik
prosediirlerde is birligi
yaptigini saptanmis.

- Aileler tarafindan terapotik
oyunun hemgsirelik
bakiminda yer almasi
gerektigi belirtilmis.

- Hemsirelik bakiminda rutin
olarak uygulanmasi
gerektigini belirtilmis.

Pontes ve ark.;
2015 60
Portekiz

- As1 prosediirii igin
hastaneye bagvuran
11 aylik ve 3-6 yas
arasi ¢cocuklar.

- Deney grubu (n: 30)
- Kontrol grubu (n:
30)

* ‘Terapotik Oyunla Cocugu Asiya
Hazirlamak’

- Yar1 deneysel bir ¢alisma

- Asilama sirasinda ¢ocugun
gbzlemlenmesi ve aileleriyle goriisme
yoluyla veriler toplanmas.

- Asilama 6ncesi oyuncak bebek iizerinde
islem gosterilmis, enjektorler, pamuk ve

-Terapdtik oyun uygulanan
¢ocuklarin saglk
profesyonelleriyle is
birliginin daha fazla
oldugunu rapor etmislerdir.
-Terapdtik oyunun ¢ocuklari
as1 prosediiriine hazirlamada
6nemli bir ara¢ oldugunu
belirtmislerdir.
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cocuklar i¢in yapilmis ¢ikartmali yara
bantlar1 kullanilmus.

- Kontrol grubuna standart iglemler
uygulanmis.

- Terap6tik oyun seanslar1 yaklagik 20  dk.
surmiis.

Lemos ve ark.;

- Damar yolu agma
islemi uygulanacak 3-
12 yag arasi ¢ocuklar.

* ‘Cocuklarda Damaryolu A¢ma Islemi
Sirasinda Agr1 Azaltma Stratejisi olarak
Terap6tik Oyun Kullanimt’

- Kegifsel analitik aragtirma

- Yiiz Ifadeleri Agr1 Olgegi kullanilmistir.

- Terap6tik oyunun
hastanede yatan agrili
islemler uygulanan

2016. 21 - Arastirma grubu n: i Cogugun 1$1en?ler. SIr asinda gosterdigi ¢ocuklarda agriy1 azaltmada
Brezilya tepkiler kaydedilmistir. 4 . N
21 ; N . . onemli bir ara¢ oldugunu
- Islem Oncesinde uygulanacak islem ve belirtmislerdir
malzemeler oyuncak bir bebek iizerinde $ ’
gosterilmis. Sonra yapilacak iglem ¢ocuk
iizerinde yapilmustir.
* ‘Intravendz Ilag Uygulamasi Yapilan
Cocuklara Islem Sirasinda Terapotik
Oyunun Kullanilmas1’ - Ozellikle 4 ila 6 yas aras1
. _1V ilag uygulamasi - Kesifsel nitel calisma o ¢ocuklar, terapotik oyun
Dantas ve ark.; . . - Yar1 yapilandirilmis goriismeler kullanimindan sonra olumlu
. islemi yapilacak 4-8 N . 4 . e x e
2016 N: 9 diizenlenmis ve ¢ocuklar gdzlemlenmis davramis degisiklikleri
. yas arast ¢ocuklar. .. AP . . . s
Brezilya ~ Arastirma erubun: 9 Cocugun isim verdigi bir bebek iizerinden  gostermistir ve terapotik
? & ' hikaye anlatilarak islem oyunun, bakim iyilestirmede
gerceklestirilmistir. o6nemli oldugu saptanmis.
- 20-35 dakikalik terap6tik oyun seanslari
diizenlenmistir.
* ‘Pediatri Klinigine ilk kez Basvuran Okul
Oncesi Cocuklarin Davranislarmin
Degerlendirilmesi ve Terapotik Oyuncagin
Kullanimi
. _— - Agiklayici nicel bir ¢alisma - Terapdtik oyun seansinin
i - Ilk kez pediatri w - .
Campos ve ark.; L - Davranis Olgegi kullanilmis. cocugun tedaviyi daha kolay
klinigine basvuran 3- vt N . e -
2010 30 - Terapotik islem oncesinde 20 dk. kabul ettigini ve gocugun
. 6 yas arasi1 gocuklar. N . . -
Brezilya ¢ocuklar gézlemlenmis. daha az agresif oldugunu
Aragtirma grubu: 30 L ; .
- Cocuklar i¢in bir oyuncak ¢antast rapor etmisglerdir.
hazirlanmig (Oyuncak ev esyalari, oyuncak
doktor- hemsire seti). Cocuklarin istedigi
oyuncakla oynanmasi saglanmis.
- Terap6tik oyun seanslar1 20 dk. siirmiis.
SONUC

Terapdtik oyun ¢ocugun hastaneye yatis1 ve taburculuk siireci icerisinde biitlin prosediirlerde hemsirelik
bakim uygulamalarinda kullanilmalidir. Cocuklar i¢in duygularinmi ifade etme, tedaviye uyum saglama, is
birligi yapabilme, korku, kaygi, aglama gibi olumsuz davranislarin azalmasinda énemli bir yere sahiptir. 3-6
yas c¢ocuklarda ¢ocugun fiziksel, bilissel ve sosyal gelisimini destekleyecek terapdtik oyun yontemleri
secilmelidir. Terapdtik oyun, hemsireler i¢in cocuk hakkinda veri toplama, holistik bakim cercevesinde gerekli
bakimi planlayabilme ve uygulama, hemsirelik uygulamalarinda c¢ocukla is birligini gelistirmede 6nemi
biiyiiktiir. Bu nedenle pediatri hemsirelerinin terap6tik oyun hakkindaki bilgi ve becerileri degerlendirilmeli

ve pediatri hemsireleri hemsirelik uygulamalarinda terapotik oyunun kullanilmasi agisindan desteklenmelidir.

105



KAYNAKLAR

Aranha, B. F., Souza, M. A. D., Pedroso, G. E. R., Maia, E. B. S., & Melo, L. D. L. (2020). Using the instructional therapeutic play
during admission of children to hospital: the perception of the family. Revista Gaiicha de Enfermagem, 41.

Artilheiro, A. P. S., Almeida, F. D. A., & Chacon, J. M. F. (2011). Use of therapeutic play in preparing preschool children for
outpatient chemotherapy. Acta Paul Enferm, 24(5), 611-616.

Bruce, T. (2018). The importance of play. The child's curriculum: working with the natural values of young children, 39-58.
Caleffi, C. C. F., Rocha, P. K., Anders, J. C., Souza, A. I. J. D., Burciaga, V. B., & Serapido, L. D. S. (2016). Contribution of
structured therapeutic play in a nursing care model for hospitalised children. Revista Gaucha de Enfermagem, 37(2).
Campos, M. C., Rodrigues, K. C. S., & Pinto, M. C. M. (2010). Evaluation of the behavior of the preschool one just admitted in the

unit of pediatrics and the use of the therapeutic toy. Einstein (Sdo Paulo), 8(1), 10-17.

Campos, Y. A. E. D. S., Borba, R. I. H. D., & Ribeiro, C. A. (2009). Playing for a child with HIV: seeking to understand its
experience. Rev. Soc. Bras. Enferm. Ped, 9(1), 33-36.

Cohen, D. (2007). A history of play. iginde: The Development of Play. Routledge, 14-32.

Committee on Hospital Care and Child Life Council. Child life services. (2014). Pediatrics, 133(5), e1471-e1478.

Coskuntiirk, A. E., & Go6zen, D. (2018). The effect of interactive therapeutic play education program on anxiety levels of children
undergoing cardiac surgery and their mothers. Journal of PeriAnesthesia Nursing, 33(6), 781-789.

Dantas, F. A., da Nobrega, V. M., Pimenta, E. A. G., & Collet, N. (2016). Use of therapeutic play during intravenous drug
administration in children: Exploratory study. Online Brazilian Journal of Nursing, 15(3), 454-465

Forouzandeh, N., Drees, F., Forouzandeh, M., & Darakhshandeh, S. (2020). The effect of interactive games compared to painting
on preoperative anxiety in Iranian children: A randomized clinical trial. Complementary Therapies in Clinical Practice, 40,
101211.

Francischinelli, A. G. B., Almeida, F. D. A., & Fernandes, D. M. S. O. (2012). Routine use of therapeutic play in the care of
hospitalized children: nurses’ perceptions. Acta Paul Enferm, 25(1), 18-23.

Ginsburg, K. R. (2007). The importance of play in promoting healthy child development and maintaining strong parent-child bonds.
Pediatrics, 119(1), 182-191.

Haiat H, Bar-Mor G & Shochat M. (2003). The world of the child: A world of play even in the hospital. J Pediatr Nurs. 18(3):209-
14,

Hatfield, N. T. (2007). Broadribb's Introductory Pediatric Nursing. Lippincott Williams & Wilkins. 7. Baski, 32-82.

He, H. G., Zhu, L., Chan, S. W. C., Liam, J. L. W., Li, H. C. W., Ko, S. S,, et al. (2015). Therapeutic play intervention on children’s
perioperative anxiety, negative emotional manifestation and postoperative pain: A randomized controlled trial. Journal of
advanced nursing, 71(5), 1032-1043.

Hockenberry, M. J., & Wilson, D. (2013). Health promotion of the preschooler and family. iginde: Hockenberry, M. J., Rodgers,
D., & Wilson, C. Wong's Essentials of Pediatric Nursing. Elsevier Health Sciences. 9. Baski, 408-456

Hockenberry, M. J., & Wilson, D. (2018). The child is who hospitalized. iginde: Hockenberry, M. J., & Wilson, D. Wong's Nursing
Care Of Infants And Children. .Elsevier Health Sciences. 11. Baski, 658-735.

Howard, J., & Mclnnes, K. (2013). Theoretical perspectives on play. iginde: Howard, J., & Mclnnes, K. The Essence Of Play: A
Practice Companion For Professionals Working With Children And Young People. Routledge. 1. Baski, 6-16.

James, S. R., Nelson, K., & Ashwill, J. (2014). Growth and Development: The Child and Family. i¢inde: James, S., Nelson, K., &
Ashwill, J. Nursing care of children e-book: principles and practice. Elsevier Health Sciences. 4. Baski, 23-149.

Kapkin, G., Manav, G., & Muslu, G. K. (2020). Effect of Therapeutic Play Methods on Hospitalized Children in Turkey: A
Systematic Review. Erciyes Medical Journal, 42(2), 127-142.

106



Karbandi, S., Soltanifar, A., Salari, M., Asgharinekah, S. M., & Izie, E. (2020). Effect of music therapy and distraction cards on
anxiety among hospitalized children with chronic diseases. Evidence Based Care, 9(4), 15-22.

Kiche, M. T., & Almeida, F. D. A. (2009). Therapeutic toy: strategy for pain management and tension relief during dressing change
in children. Acta Paul Enferm, 22(2), 125-30.

Kim, J. S. (2009). Effects of therapeutic play program on the pre-operative anxiety of the preschooler. Korean Parent-Child Health
Journal, 12(2), 119-130.

Kliegman, R. M., Behrman, R. E., Jenson, H. B., & Stanton, B. M. (2007). Growth development and behavior. Iginde: Kliegman,
R. M., & Geme, J.S. Nelson Textbook Of Pediatrics. Elsevier Health Sciences. 18. Baski, 33-100.

Koukourikos, K., Tzeha, L., Pantelidou, P., & Tsaloglidou, A. (2015). The importance of play during hospitalization of
children. Materia socio-medica, 27(6), 438.

Lemos, I. C. S., Silva, L. D., Delmondes, G. D. A,, Brasil, A. X., Santos, P. L. F., Gomes, E., et al. (2016). Therapeutic play use in
children under the venipucture: a strategy for pain reduction. American Journal of Nursing Research, 4(1), 1-5.

Li, W. H., Chung, J. O., & Ho, E. K. (2011). The effectiveness of therapeutic play, using virtual reality computer games, in
promoting the psychological well-being of children hospitalised with cancer. Journal of Clinical Nursing, 20(15-16), 2135-
2143.

Maia, E. B., & Ribeiro, C. A. (2011). Understanding nurses' awareness as to the use of therapeutic play in child care. Revista da
Escola de Enfermagem da USP, 45(4), 839-846.

Milteer, R. M., Ginsburg, K. R., & Mulligan, D. A. (2012). The importance of play in promoting healthy child development and
maintaining strong parent-child bond: Focus on children in poverty. Pediatrics, 129(1), e204-e213.

Moore, E. R., Bennett, K. L., Dietrich, M. S., & Wells, N. (2015). The effect of directed medical play on young children’s pain and
distress during burn wound care. Journal of Pediatric Health Care, 29(3), 265-273.

Paladino, C. M., Carvalho, R. D., & Almeida, F. D. A. (2014). Therapeutic play in preparing for surgery: behavior of preschool
children during the perioperative period. Revista da Escola de Enfermagem da USP, 48(3), 423-429.

Pan, H. L., Chiu, P. C., Shen, J. F., & Chen, C. W. (2004). Application of therapeutic play in the process of nursing a preschool
patient. Hu li za zhi The Journal of Nursing, 51(4), 94-100.

Pontes, J. E. D, Tabet, E., Folkmann, M. A. D. S., Cunha, M. L. D. R., & Almeida, F. D. A. (2015). Therapeutic play: preparing
the child for the vaccine. Einstein (Sao Paulo), 13(2), 238-242.

Powers, M. (2018). The Smallest Remainder: Benjamin and Freud on Play. MLN, 133(3), 720-742.

Ricci, S. S., & Kyle, T. (2009). Growth and development of the preschooler. icinde: Ricci S. S, Kyle, T., & Carman, S. Maternity
And Pediatric Nursing. Lippincott Williams & Wilkins. 1. Baski, 829-850.

Santos, V. L. A. D., Almeida, F. D. A,, Ceribelli, C., & Ribeiro, C. A. (2020). Understanding the dramatic therapeutic play session:
A contribution to pediatric nursing. Revista Brasileira de Enfermagem, 73(4).

Sezici, E., Ocakei, A. F., & Kadioglu, H. (2017). Use of play therapy in nursing process: A prospective randomized controlled study.
Journal of Nursing Scholarship, 49(2), 162-169.

Tsai, Y. L., Tsai, S. C., Yen, S. H., Huang, K. L., Mu, P. F., Liou, H. C., et al. (2013). Efficacy of therapeutic play for pediatric
brain tumor patients during external beam radiotherapy. Child's Nervous System, 29(7), 1123-1129.

Ullan, A. M., Belver, M. H., Fernandez, E., Lorente, F., Badia, M., & Fernandez, B. (2014).The effect of a program to promote play
to reduce children's post-surgical pain: with plush toys, it hurts less. Pain Management Nursing, 15(1), 273-282.

Vaezzadeh, N., Douki, Z. E., Hadipour, A., Osia, S., Shahmohammadi, S., & Sadeghi, R. (2011). The effect of performing
preoperative preparation program on school age children’s anxiety. Iranian journal of pediatrics, 21(4), 461.

William Li, H. C., Lopez, V., & Lee, T. L. I. (2007). Effects of preoperative therapeutic play on outcomes of school-age children
undergoing day surgery. Research in Nursing & Health, 30(3), 320-332.

107



Wilson, D., & Rodgers, C. C. (2016). Health promotion of the preschooler and family. i¢inde: Hockenberry, M. J., Rodgers, D., &
Wilson, C. Wong's Essentials of Pediatric Nursing. Elsevier Health Sciences. 10. Baski, 380-392.

Wilson, M. E., Megel, M. E., Enenbach, L., & Carlson, K. L. (2010). The voices of children: stories about hospitalization. Journal
of Pediatric Health Care, 24(2), 95-102.

Wong, C. L., Ip, W. Y., Kwok, B. M. C., Choi, K. C., Ng, B. K. W., & Chan, C. W. H. (2018). Effects of therapeutic play on children
undergoing cast-removal procedures: a randomised controlled trial. BMJ open, 8(7), e021071.

Yogman, M., Garner, A., Hutchinson, J., Hirsh-Pasek, K., & Golinkoff, R. (2018). The power of play: A pediatric role in enhancing
development in young children. Pediatrics, 142(3), e2018-2058.

108



