Gelisimsel Yetersizlik Tiirlerinin Tanim ve Ozellikleri

SEREBRAL PALSI

Serebral Palsi Nedir?

Serebral Palsi (SP), nérolojik sistemde motor merkezlerin hasar gérmesi
sonucu vicuttaki kaslardaki kontrolstzlikle kendini gosteren, hareket ve
postirln (durusun) gelisiminde kalici bir bozukluk grubu olarak tanimlan-
maktadir. SP, ndrolojik sistemin ilerleyici olmayan hasarina bagl olarak
cocugun aktivite diizeyinde azalmaya ve sinirliliga yol agmaktadir. SP'nin
tanimlamasinda belirtilen “ilerleyici olmayan” ifadesi nérolojik sistem
veya beyin dokusu igin gegerli olmakla birlikte, bu sistemin zaman
icerisinde kas-iskelet sistemi Uzerindeki etkisi kaginilmazdir. Daha acik bir
ifadeyle, hareket sisteminin elemanlari olan kas, tendon, eklem, kemik ve
diger yapilarin zaman igerisinde bu nérolojik sorundan etkilenerek aktivite
sinirlihigina bagli olarak bazi sorunlara yol acacagr bilinmektedir.

SP'de temel sorun belirtildigi gibi “kas tonusu” olup zamanla kaslarda
kisalma ve koordinasyonun bozulmasi, eklem hareketlerinde azalma gibi
hareket sisteminde ikincil sorunlar olugsmaktadir. Ayni zamanda SP’li cocuk-
larda temel sorun ve ikincil sorunlara eslik eden epilepsi, solunum,
beslenme gibi sorunlar da gézlenmektedir. S6zi edilen ¢oklu sorunlarin
varligr SP’li cocuklarin midahale ve egitim surecinin, farkli uzmanlarin
icerisinde bulundugu ekibin (gocuk nérologu, ortopedik cerrah, fizyotera-
pist, ergoterapist, dil-konusma terapisti, 6zel egitim 6gretmeni, psikolog,
sosyal hizmet uzmani, ortez teknikeri, beslenme ve diyetetik uzmani ve
diger uzmanlar) disiplinlerarasi bir model ile yiritilmesini gerektirmekte-

dir.
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Serebral Palsi Serebral Palsi

Beyinde temel olarak Daha yalin bir ifade
motor merkezlerin ile SP, beyindeki
etkilenmesine bagl motor boélgelerin
olarak cesitli bozukluk- hasari sonucu ortaya
lara ve sorunlara yol cikan hareket ve
acan ilerleyici olmayan durus bozuklugudur.

kapsamli bir noro-
gelisimsel bozukluktur.

Serebral Palsi'nin Belirtileri ve Gorillen
Sorunlar

SP'de temel sorun kas tonusu ve buna bagl olarak hareket ve durug
glcligl olup cocuklardaki temel belirtileri; motor kilometre taslarinda
gerilik (ylrime, kosma, ziplama, atlama ve tirmanma vb. kaba motor
beceriler; yazma, kalem tutma, sayfa cevirme vb. ince motor aktivitelerde
glclikler), hareket kalitesi ve yercekimine karsi hareketi baglatma ve
stirdurme ile ilgili sorunlardir. Buna ek olarak, SP’li cocuklar bagimsiz veya
motorlu mobilite araclari ile ylrime fonksiyonlarina sahip degilse, bu
cocuklarda bir yerden baska bir yere hareket etmek icin dénme veya
strinmeyi kullanma ve W seklinde yerde oturma gdzlenebilmektedir.
Bagimsiz yirlyen SP’li ¢ocuklarda ise parmak ucunda ylriyls veya alt
bacak ve ayadi disa savurarak ylriyls SP'nin tipik belirtileridir. SP, sadece
motor gelisim surecinin etkilenmedigi ayni zamanda dil-konugsma ve
biligsel gibi diger gelisim alanlarinin da etkilenebildigi nérogelisimsel bir
bozukluktur. Bu nedenle beyinde motor alanlarin hasar gérmesi sonucu
olusan ve temel sorun olan kas tonusu bozuklugu ve buna bagli olarak
hareket ve durus glcligine ilaveten SP'li cocuklarda eslik eden baz
bozukluklar da gorilebilmektedir.
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SP'ye Eslik Eden Sorunlar
Duyu Bozukluklar

)

SP’nin hareket sorunlari icermesi duyusal sorunlarin gézden kagmasi-
na yol agmaktadir. Duyu bozukluklari 6zellikle spastisitenin bir viicu-
dun yarisini tuttugu gocuklarda oldukga yaygin (%97) olup, etkilenen
taraftaki uzuvlarda duyu bozukluklarinin gérilmesi oldukga siktir.
Viicudun uyarilan iki noktasini ayirt edememe, kas, eklem, tendon ve
bag vyapilarindaki alicilarda bozukluklar ve dokunulan nesneyi
taniyamama gibi sorunlar SP’li cocuklarda gorilen duyu bozukluk-
larindandir.

Gorme Bozukluklari

)

SP'li cocuklarda motor ve bilissel sorunlar bazen gérme bozuklugunu
saptamay! gliglestirmektedir. SP'nin siddeti arttikga ¢ocuklarda
gorme bozukluklarinin siddeti de artmaktadir. “Gézde kayma” en sik
karsilagilan sorunlarin bagindadir. Buna ek olarak kérlik, uzagr gére-
memek, vicudun bir tarafinin etkilendigi SP’li cocuklarda etkilenen
taraftaki gozde korlik, uzamsal-gorsel (%90) ve gorsel-algi (%60)
problemleri gériilebilmektedir.

Isitme-Konusma Bozukluklari

SP'de isitme bozukluklar yaklagik %25, konusma bozukluklar da
%42-81 arasinda siklikla gériilmektedir. Ozellikle SP’li cocuklarda
duyu-sinirsel isitme kayiplari; zehirlenmeler, kizamikgik, sarilik gibi
dogustan sorunlarla iligkilidir.

Bilissel Sorunlar

)

SP ile bilissel sorunlar arasinda dogrudan bir iliski kurmak gtic olup,
bu nérolojik bozuklugun pek cok alt hetorojen tiplerinin olmasi
biligssel yetersizligin SP’li cocuklara genellenmesini engellemektedir.
Siddetli kas tutulumu olan gocuklarda bilissel gelisim daha riskli olup,
tim alt gruplarda yer alan gocuklarin zihinsel stiregleri dikkatli deger-

lendirilerek gerekli ise egitsel uyarlamalar yapilmalidir. ﬂ
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Psikolojik Sorunlar

SP’li cocuklarda duygusal ve davranigsal sorunlarin varligina iligkin
cesitli yayginhk miktarlari verilse de, ¢cok gecerli sonuglar bulunma-
maktadir. Ancak dikkat eksikligi, mutsuzluk, sinirlilik, disik 6z saygi,
kaygi ve endise gibi duygu bozuklarinin farkli diizeylerini SP’li cocuk-
larin tagimasi muhtemeldir. Buna ek olarak, 6zellikle ilerleyen yasla
birlikte okul cagi SP’li cocuklarin yasitlar gibi okul icin aktivite dizey-
leri yeterli olmayip katilim dizeyleri de sinirlilik géstermekte, bu
cocuklar arkadaglik gelistirme ve siirdirmede sorunlar yasayabilmek-
tedirler.

Epilepsi Sorunlari

Ozellikle bozuklugun daha siddetli ve tiim viicut tutulmalarinin
oldugu SP'li gocuklarda epilepsi sorunlariyla karsilagiimaktadir.
Cocuk norolojisi uzmani tarafindan antiepileptik ilag dozlarinin
ayarlanmasi epilepsi ile miicadelede énemlidir.

Agiz-Motor Kontrol Sorunlan

SP siddetinin fazla oldugu cocuklarda daha yaygindir. Yetersiz yutma
koordinasyonu, dilin kontrolsliz manevrasi ve sirma refleksi
beslenme sorunlar ve agizdaki gidanin soluk borusuna kagisina yol
acabilmektedir. Kontrol sorunlari agizdaki salya ve diger sivilarin
kontrollinli gliglestirmektedir. Ayrica dis yapisindaki kusurlar da agiz
hijyeni ve bazi agiz i¢i hastaliklarin olusmasina yol agabilmektedir.

Beslenme Sorunlari

)

SP’li cocuklarda yetersiz ve dengesiz beslenme sorunlari ile karsilagil-
maktadir. Zayif ince motor ve agiz-motor becerileri, refli, bagimsiz
beslenmede gli¢lik, actkmayi ifade etmede gii¢lik beslenme sorun-
larini ortaya c¢ikarmaktadir. Beslenme sorunu ise bir saglik sorunu
olup beraberinde viicut sistemleri tizerinde kan ve bagisiklik sistemi
gibi bagka glcliklere de yol agmaktadir.
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idrar ve Ureme Sistemi Sorunlari

streclerin etkilendigi ve tim vicut tutulumunun oldugu SP’li cocuk-

> Mesane kontrolii SP'li cocuklarda gec gelismektedir. Ozellikle bilissel
larda idrar kontrol sorunlari belirginlesebilmektedir.

Solunum Sorunlari

Solunum kaslarinin kontroliinde sorunlar, etkisiz 6kstirme, yutma
gucligu, refli ve dusik kalp ve solunum sistemlerinin dayaniklihigi

> solunum yollarinda sikintilara  yol acarak hinltili  solunum,
akcigerlerin enfeksiyonu, zatlrre ve yetersiz akciger havalanmasi gibi
sorunlara ve hastaliklara yol acabilmektedir.

Kas-iskelet Sorunlari

SP’de temel sorun olan kas tonusu ve buna bagli olarak hareket ve
durusa iliskin sorunlar, cocuklarda uzun dénemde yaygin sekilde
kas-iskelet sorunlarina yol agmaktadir. Spastik olan kas ve uzantis,
kemik yapi tizerinde ve eklemde zamanla sekil bozukluklari, eklemde
hareket kaybi ve islevlerde yetersizliklere neden olmaktadir. Yirime
yetenegine sahip SP’li cocuklarda arka bacak kaslarinda spastisiteye
bagl olarak parmak ucunda yiirime ve sonucunda ayak bilegi ve
parmaklarda sekil bozuklugu, ayak bas parmaginin 2. parmada
dogru yonelmesi gelisebilmektedir. Spastisiteye bagl olarak diz
ekleminin bukili kalmasi, diz eklem agisinda azalma ve buna bagli
olarak kalca ve bel hareketlerinde kayiplar gelisebilmektedir. Tim
bunlar sonug olarak; dik durusta giigliik, omurga yapisinda degisik-
likler, kamburlagsmada artig, omurgada egrilik, bel ¢ukurunda artis,
dirsek, el bilegi ve parmaklarda asiri biikiilme ve islevsel kullanama-
ma ve zamanla eklem hareketlerinde kayiplara yol acabilmektedir.

Yiirliylis Bozukluklari

SP’li gocuklarin alt uzuvlarindaki kaslarda tonus artisi (spastisite) baz
ylrlyls tiplerinin  gozlenmesine yol agmaktadi. Makaslama
ylriytst, blkuik diz ylriylsu, tutuk diz yirlylsl, parmak

ucu yurlyltst SP'ye 6zgl en sik gorilen yirtyls “
bozukluklardir.



