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Gelisimsel Yetersizlik Tiirlerinin Tanim ve Ozellikleri
GiRiS
Gelisimsel yetersizlik (developmental disability) kavrami, zihinsel ve/veya
fiziksel bozukluklara bagh olarak ortaya ¢ikan, ¢cogu zaman yasam boyu
sliren ve genellikle de 22 yasindan 6nce baslayan yetersizlikleri kapsamak-

tadir (AAIDD-American Association on Intellectual and Developmental
Disabilities, 2010).

ingiltere’de kullanilan 6grenme yetersizligi terimi; Avustralya, Kanada ve
pek cok Avrupa llkesinde kullanilan zihinsel yetersizlik (intellectual
disability) ve bilissel yetersizlik (cognitive disability) terimleri gelisimsel
yetersizlikle es anlamli olarak kullanilmaktadir. Zihinsel yetersizlik ve Otizm
Spektrum Bozuklugu gelisimsel yetersizlik kapsaminda yer alan en belirgin
6zel gereksinim gruplaridir, ancak bazi tanimlarda kapsam daha genis
tutulmakta ve Serebral Palsi gibi bozukluklar da gelisimsel yetersizlik
icinde ele alinmaktadir.

Bu bdlimde okul 6ncesi kaynastirma siniflarinda en sik karsilagabileceginiz
gelisimsel yetersizlik turleri ve gelisimsel yetersizligi olan 3-6 yas okul
oncesi ¢ocuklarinin gelisim &zellikleri yer almaktadir.

TESEKKUR
Kitapta yer alan asagidaki iceriklere katki veren degerli 6gretim elemani
arkadaslarimiza sonsuz tesekkdirler....

Proje Ekibi
Zihinsel Yetersizlik Dog. Dr. Serife Yiicesoy Ozkan
Down Sendromu Prof. Dr. Emine Sema Batu
Isitme Yetersizligi Dog. Dr. Hasan Giirgir r
Gorme Yetersizligi Yard. Dog. Dr. Ayten Diizkantar
Dil ve Konusma Bozukluklari Dog. Dr. Ozlem Diken a
Otizm Spektrum Bozuklugu Prof. Dr. ibrahim H. Diken ‘
Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu | Yard. Doc. Dr. Murat Dogan \‘

L Serebral Palsi Dog. Dr. Mehmet Yanardag ﬂ




Gelisimsel Yetersizlik Tiirlerinin Tanim ve Ozellikleri

ZIHINSEL YETERSIZLIK

Zihinsel Yetersizlik Nedir?

Zihinsel yetersizlik, en temel anlamda gtinlik yasam islevlerinde gérilen
temel sinirhiliklar seklinde kendini gostermektedir. Bu sinirliliklar, zihinsel
gelisimde  gecikmeler;  cevreye  uygun  olmayan  tepkilerde
bulunma; biligsel, dil, motor, sosyal-duygusal ve akademik gelisim
alanlarinda icinde bulundugu yas araliginin gerektirdigi sekilde davranma-
ma; akil ylritmede, soyut kavramlan anlamada ve zihinsel
islemleri yapmada zorlanma seklinde gérilebilir.

Zihinsel yetersizligin ne oldudu ve nasil tanimlanmasi gerektigi konusunda
Amerikan Zihinsel ve Gelisimsel Yetersizlikler Birligi'nin (AAIDD-American
Association on Intellectual and Developmental Disabilities) 6nemli
katkilar vardir. Zihinsel yetersizlige iligkin glinimizde en sik kullanilan ve
en guincel tanim AAIDD tarafindan yapilmis olan tanimdir. AAIDD’'nin 2010
yilinda yapmis oldugu tanima gore zihinsel yetersizlik, “zihinsel islevlerde
ve uyumsal davraniglarda gézlenen énemli diizeyde sinirhliklarin karak-
terize ettigi; bilissel, sosyal ve pratik uyumsal becerilerde kendini
gosteren bir yetersizlik tiirtidir. Bu yetersizlik 18 yasindan 6nce ortaya
cikmaktadir".

Bu tanim dogrultusunda zihinsel yetersizligi olan cocuk Ozel Egitim
Hizmetleri Yonetmeligi‘nde (2012) “Zihinsel islevler bakimindan ortala-
manin iki standart sapma altinda farkhlik gésteren, buna bagh olarak
kavramsal, sosyal ve pratik uyum becerilerinde eksiklikleri ya da
sinirhliklar olan, bu &zellikleri 18 yasindan dnceki gelisim déneminde
ortaya cikan ve o6zel egitim ile destek egitim hizmetlerine ihtiyag
duyan bireyi ifade eder.” seklinde tanimlanmustir.

Yapilan tanimlar dikkate alindiginda, ti¢ temel nokta tizerinde duruldugu
gorilmektedir. Bunlar; (a) zihinsel iglevler, (b) uyumsal davraniglar ve (c)
destek sistemleridir.
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Gelisimsel Yetersizlik Tiirlerinin Tanim ve Ozellikleri

Zihinsel Islevler: Zihinsel yetersizligi olan cocuklarin, zihinsel islev-
lerde onemli derecede sinirliliklar gosterdikleri gorilmektedir.
Zihinsel islevlerde sinirlilik standartlastinimis, yani uygulama ve
puanlama islemleri belli kurallara baglanmis, bireyin dil ve kiiltirel
gecmisine uygun zeka testlerinden gosterdigi basarinin (-2)
standart sapmanin altinda olmasi durumudur. Diger bir deyisle,
eder standart bir zekd testi kullanacak olursak, ortalama zeka
bolimi puani 100 kabul edildiginde, zeké bolimi (ZB) puani 70 ve
altinda olan yani (-2) standart sapma altinda olan bireylerin zihinsel
islevlerde normalin altinda birperformans gosterdikleri  kabul
edilmektedir.

Uyumsal Davraniglar: Uyumsal davranislar, cocuklarin bagimsiz
olabilmeleri, kendi yas grubundan ve icinde bulundugu sosyal
gruptan beklenen davranislar gosterebilmeleri igin 6grendikleri ya
da ogrenmeleri gereken kavramsal, sosyal ve pratik becerilerin
biatintdir.  Uyumsal  davraniglar  cocuklarin  yasamlarinda
kullandiklari davraniglardir. Asagida uyumsal davraniglara 6rnekler
verilmistir:

Sosyal - Kavramsal Prat

* Kisiler arasi iligkiler S ceriler * Gunlik yasam becerileri
. * Sorumluluk . * Okuma-yazma becerileri | Mesleki beceriler

i * Kurallara uyma | * Para kavramlari . * Guvenlik

. * Yasalara uyma - * Oz-ydnetim . *Ulagim

i * Benlik saygisi : * Para yonetimi
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Destek Sistemleri: Destek hizmetleri bireyin ihtiyacina gére ve zaman gére
degisebilmektedir. Bazi bireyler diger bireylere gore daha ¢ok destege
ihtiyag duyarlarken, bazi dénemlerde diger zamanlara gére daha cok
destege ihtiyac duyulabilir. Bu baglamda, orta ve agir dizeyde zihinsel
yetersizlige sahip olan gocuklar tiim alanlarda destege ihtiyag duyarlarken,
hafif diizeyde zihinsel yetersizligi olanlar ise sadece tek bir alanda destek
ihtiyaci duyabilirler. Her cocugun ihtiya¢ duydugu destek icinde bulunulan
zamana ve duyulan ihtiyaca gore farklilik gésterebilmektedir. Bu nedenle
zihinsel yetersizligi olan ¢ocuklara sunulacak destegin bireysel farkliliklar
dikkate alinarak, ihtiya¢c duyulan zaman ve duruma gére uygun sekilde
planlanarak sunulmasi biyik bir dnem tasimaktadir.

Zihinsel yetersizligi olan c¢ocuklara “dogal destek, rastlantisal destek,
genel destek ve 6zel destek” olmak lizere doért alanda destekte bulunu-
labilir. Asagidaki sekilde destek sistemleri drneklerle agiklanmigtir.

Ozel Destek

* Ozel egitim

*Erken &zel egitim ve mesleki
rehabilitasyon

Genel Destek
* Herkese yonelik verilen hizmetler
(toplu tasima araglarindan yararlanma)

Rastlantisal Destek
* Dlzenlenen bir eglenceye katilma
* Bir yemege davet edilme

Dogal Destek

* Okuldaki ya da is yerindeki
arkadaslarin destegi

* Komsular ve toplumun destegdi
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Zihinsel Yetersizligi Olan Cocuklarin
Ozellikleri

Zihinsel yetersizligi olan ¢ocuklarin 6zel egitim hizmetlerinden yaralanabil-
melerinde tanilama ve siniflama stireci cok énemlidir. Bazi cocuklar akade-
mik, sosyal ve 6zbakim becerilerinde yasitlarindan fark edilebilir sekilde
gerilik gdsterirler. Bu gruba giren ¢ocuklar zihinsel yetersizligi olan ¢cocuk-
larin kiglk bir boliminl olusturmaktadir. Yagsamlarinin ilk yillarinda kolay-
likla fark edilemeyen, tanilanmalari stirecinde 6gretmenlerin, 6zellikle okul
dncesi 6gretmenlerinin énemli bir rol oynadidi hafif dizeyde zihinsel
yetersizligi olan ¢ocuklar ise zihinsel yetersizligi olan ¢ocuklarin buyutk bir
boliminl  olusturmaktadirlar.  Bu agidan, &gretmenlerin  zihinsel
yetersizligin nasil tanimlandigini ve bu cocuklarin genel ézelliklerinin neler
oldugunu bilmeleri blytk bir nem tagimaktadir.

Genel egitim siniflarinda kaynastirma uygulamalarinin basarisi,
ogretmenlerin  6gretimde yapacaklari uyarlamalarla dogrudan
iliskilidir. Ogretimde yapilacak etkili uyarlamalar 8grencilerin
akademik basarisini ylikseltmede oldukga énemlidir.
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Biligsel Ozellikler
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Zihinsel yetersizligi olan cocuklar hem uzun hem de kisa sireli
bellekte bilgileri toplama ve bu bilgilerikullanmada sorunlar yasarlar.

Bilgileri kisa ve uzun siireli bellege depolama stratejilerini kullanma-
da gticlik yagsamaktadirlar.

Bellekte var olan &grenilmis bir bilgiyi farkli ortamlara, zamana,

kisilere ve alanlara aktarmada ya da genellemede zorluk yasamak-
tadirlar.

Dikkat sureleri kisadir. Ayirt etme guglikleri ve sadece belirli bir
uyarana dikkatlerini toplama sorunlari vardir.

Cesitli uyaranlar icerisinden kendileri icin gerekli olan bilgiyi alma ve
kullanmada zorluklar yagsamaktadirlar.

Bir problemin nasil ¢éziilecegini planlama, ¢éziimleri kontrol etme,
uygulama ve sonuglarini degerlendirme becerilerinde zorluk yasarlar.

Akademik kavramlari gec ve gl 6grenirler. Akademik becerilerin her
alaninda yetersizlik gosterirler.

Soyut terim, tanim ve kavramlari ¢ok geg ve gli¢ anlar ve kavrarlar.

Zaman kavramlari cok gec ve gli¢ gelisir.

Gegmisteki basarisizliklar ve kaygilar onlarin bir amaca ulagmak igin
daha az caba gdstermelerine ve motivasyonlarinin disiik olmasina
neden olabilmektedir.
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Sosyal ve Duygusal Ozellikleri

Zihinsel yetersizligi olan cocuklarin biyik bir ¢cogunlugu sosyal
iliskilerde glglik yasarlar.

kabul ve akranlari ile etkilesime girme streclerinde zorluk yagsamalari-

> Uygun olmayan davraniglar sergilemeleri arkadas edinme, sosyal
na neden olabilmektedir.

Sosyal ipuglarini kavrama sorunu yasarlar ve diger &grencilerin
davraniglarini yanls yorumlayabilirler.

Sosyal iliskilerinde grup iginde daima baskalarina bagmli olmayi
tercih ederler.

Liderlik sorumlulugunu almaktan ¢ekinirler.
Kendi kendilerine bir isi baglatma ve devam ettirmede zorlanirlar.
Oyun, sinif ve toplum kurallarina uymakta zorluk yasarlar.

Cevrelerindeki bireylerin istek ve beklentilerine uygun yanit vermede
glgluk yasarlar.

Duygu ve dislincelerini agik ve bagdimsiz olarak ifade etmede zorluk
cekerler.

Yeni durumlara uyum saglamada giiclik cekerler.

VN NV AV VN

Zihinsel yetersizligi olan ¢ocuklarin sinif ortaminda akademik, dil,
davranigsal ve sosyal agidan basarili olmalarinda, normal gelisim
gosteren akranlarinin kendilerine karsi olumlu tutum igerisinde
olmalarinin ve onlarla sosyal etkilesime girmelerinin etkisi son
derece buyuktdr.
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Dil ve Konusma Ozellikleri

Zihinsel yetersizligi olan cocuklar (yetersizligin derecesine bagl
olarak) dili anlamada gui¢lik yagsamaktadirlar.

Dil gelisimlerinde gecikme, telaffuz ve konusmalarinda akicilik sorun-
lari normal gelisim gdsteren akranlarindan daha fazladir.

Alici ve ifade edici dil becerileri sinirlidir.

Karsilikli konusma becerilerinde konusmayi baslatmada gliclik yasar-
lar.

Yonergeleri takip etme ve yonerge vermede sinirlilik yasarlar.

Belirli bir konu cergevesinde bir diyalogu siirdirmede ya da bir
hikayeyi anlatmada zorluk yasarlar.

VNV NV

Konusmada sira alma, ne zaman konusmasi gerektigini ve ne zaman
susmasi gerektigini yordama, konusma iceriginin secimi gibi dile
iliskin islevsel becerilerde sorunlar yasarlar.

(ses ekleme-dustirme, hece ekleme-dislirme gibi) bozuklugu yasar-

> Gecikmis konusma, ses Uretimi bozuklugu, kekemelik ve artikilasyon
lar.

Zihinsel vyetersizligi olan cocuklarin dil ve kavram gelisimlerini
desteklemede “somutlastirmalara” yer vermek &nemlidir.
Ornegin, dgretmenin yeni bir kavrami nesneler, maketler, modeller
ya da resimli kartlarla anlatmasi zihinsel yetersizligi olan 6grencinin

o kavrami 6grenmesini kolaylastiracaktir.
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Fiziksel ve Saglik Ozellikleri

)
)
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Zihinsel yetersizligi olan g¢ocuklarin yaklasik yarisinin psiko-motor
gelisimleri akranlarina gére belirgin derecede geridir.

Denge, hareket, el-géz koordinasyonunu saglamada ve ritmik
hareketlere uymada giiglik yasarlar.

Kaba ve ince motor becerilerde gliclikler yasarlar. Bu durum kavra-
ma, makas kullanma, kalem-kasik-catal kullanma, digime ya da
fermuar kullanarak giyinme-soyunma, kicik blok parcalarini
birlestirme gibi ince motor becerilerin kazanilmasinda gecikmelere
neden olabilmektedir. Bunun yani sira, ylrime, tirmanma, kosma,
atlama, ziplama, sigrama, atma, yakalama, havada olan bir seye
vurma, hareket eden bir seye vurma gibi kaba motor becerilerde
yetersizlikler olabilmektedir.

Normal gelisim gdsteren cocuklara gére daha fazla saglik sorunlari
yasamakta ve daha sik hastalanmaktadirlar.

Beslenme, yutma, mide ve bagdirsaklarla ilgili sorunlar yasayabilirler.

Kemiklerde ve eklemlerde sorunlar olabilir. Zayif kas tonusu gérile-
bilir.

Goérme ve/veya isitme sorunlari olabilir.
Epilepsi hastaligi eslik edebilir.
Tiroid bozukluklar gérilebilir.

Solunum yollari, kulak ve akciger rahatsizliklari olabilir.

Zihinsel yetersizligi olan ¢ocuklarin fiziksel gérinimleri ve saglk
durumlari, yetersizligin derecesine gore degismektedir.

-y



Gelisimsel Yetersizlik Tiirlerinin Tanim ve Ozellikleri

DOWN SENDROMU

Down Sendromu Nedir?

Down Sendromu tim genetik bozukluklar icinde en yaygin gorilen
kromozomal bir bozukluktur. Normal kosullar altinda her bebekte 23
tanesi anneden, 23 tanesi babadan gelmis olan 46 kromozom vardir.
Down Sendromlu bebeklerde ise 46 kromozom yerine 47 kromozom
vardir. Down Sendromu tanisi olan bebek ve cocuklarin dnemli bir bolim
orta derecede zihinsel yetersizlige sahiptir.

Down Sendromuna neden olan durumun ne oldugu tam olarak bilinme-
mekle birlikte bu sendromun bir kromozom bozuklugu oldugu gérilmek-
tedir. Down Sendromu henlz kontrol edilemeyen bir nedenle, hiicre
bolinmesindeki bir hata nedeniyle olusmaktadir, ancak hicre bolinme-
sindeki bozukluga neyin neden oldugu halen bilinmemektedir. Bunun
disinda Down Sendromu belirli bir irk, yas, cografya ve ekonomik diizey-
den insana 6zgli olmayip hemen her bélgeden ve ekonomik seviyeden
insani etkileyebilmektedir.

Down Sendromunun kendine 6zgl fiziksel 6zellikleri vardir ve Down
Sendromlu bir bebek diinyaya geldiginde bebege yapilan fiziksel incele-
meyle bebegdin Down Sendromlu olup olmadigi belirlenebilmektedir.
Bunun disinda hamilelik déneminde Down Sendromunu belirlemeye
yonelik testler yapilabilmektedir. Ne yazik ki glinimizde Down Sendro-
munu ortadan kaldirabilecek bir tedavi yoktur. Ancak gelisen tip ile birlikte
gliniimuzde artik Down Sendromu tanisi olan cocuklarin yasam kalitesini
ve saglik sorunlarini azaltmak veya ortadan kaldirmak icin pek cok tibbi,
cerrahi yontem ve uygulamalar s6z konusudur. Yapilan arastirmalar, Down
Sendromu tanisi  olan  cocuklarin  kendilerine  sunulan  erken
midahale ve egitim hizmetleri ile 6nemli gelismeler sergilediklerini,
normal yasama daha kolay uyum saglayabildiklerini géstermektedir (Batu,
2011; Connolly, Morgan, Russell ve Fulliton, 1993; Yoder ve Warren,

2004).
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Fiziksel Ozellikleri
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Down Sendromu tanisi olan ¢ocuklar birbirlerine ¢cok benzerler.
Kafa genellikle kiictktir ve boyun kisadr.
Gozleri yukariya dogru ¢ekik ve birbirinden ayriktir.

Normalden daha kiiglik burunlari vardir. Burun kemigi yassi ve
burun kéku kiglktdr.

Agiz genelde kiguktir.

Genelde dilleri konusmalarini engelleyecek kadar buyuktdr.

Dislerin ¢ikis sirasinda ve dis yapilarinda farkliliklar ve dislerde
eksiklikler s6z konusudur.

Kulaklarda kiigtklik, sekil bozukluklari vardir.
Kas gerginlikleri distktdr.

Eklemlerin birlesme noktalari esnektir. Bu durum kol ve bacaklarin
asirt kolay ve kontrolstiz hareket etmesine yol agmaktadir.

Avug icinde tek ¢izgi Down Sendromuna eslik eden bir durumdur ve
bu cizgi normalden daha derindir.

Eller genellikle genis, parmaklar kisa ve tombuldur.

Boylari genellikle kisadir ve tiknaz viicut bigimleri vardir, genellikle
aclk ve hassas tene sahiptirler.

-
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Goriilen Saglik Sorunlar

)
)

Down Sendromu tanisi olan cocuklarin %40'inda kalp hastalig
gorilebilmektedir.

ince bagirsakta tikaniklik ya da yapisal bozukluklar vardir. Refld,
kabizlik gibi sindirim sistemi hastaliklari gérilebilmektedir.

Down Sendromu tanisi olan cocuklarda en sik karsilasilan endokrin
sistem hastaliklari arasinda hipotiroidi, hipertiroidi ve diyabet
gelmektedir.

Bagisiklik sistemleri zayif olup orta kulak enfeksiyonu ve st solunum
yolu enfeksiyonu sik¢a goruldr.

Down Sendromu tanisi olan bebek ve cocuklarin %57'sinde sasilik
gorilebilmektedir. Bunun disinda uzagi ya da yakini gérememe,
astigmat, katarakt, tikanmis gdzyasi kanallari gibi saglik sorunlari
yasarlar.

Down Sendromu tanisi olan bebeklerin ve cocuklarin %40-60'inda
isitme kaybi s6z konusudur.

Diz kapagi kaymasi, skolyoz (omurga dizgiinliginde bozulma),
kalca ¢ikigi, diiz tabanlik gibi kas-iskelet sistemi sorunlari gérilmek-
tedir.
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Biligsel Ozellikler

dolayi biligssel streclerde 6nemlisinirliliklar sergilerler. Blyik bir

Dowm Sendromu tanisi alan ¢ocuklar sahip olduklari 6zelliklerinden
> cogunlugu hafif ve orta diizeyde zihinsel yetersizlige sahiptir.

Distinme, problem ¢ézme, neden-sonug iliskisi kurma yetenekle-
rinde sinirhliklari bulunmaktadir.

v

Kisa sureli gorsel hafizalar sézel hafizalarindan ¢ok daha iyidir.

Dikkat sureleri kisa ve daginik olabilmektedir.

Konusmayi 6grenmek igin gerekli olan hafiza becerilerinde sinirliliklar
yasarlar.

NV N\

Down Sendromu tanisi olan cocuklar soézcikleri ve clmleleri
okuyabilir, ana renkleri ve geometrik sekilleri 6grenebilir, ritmik
olarak sayi sayabilir ve rakamlari okuyabilirler.

v

iletisim ve Dil Ozellikleri

Down Sendromu tanisi olan cocuklarin dil ve konusma geligimi
yasamlarinin ilk yillarindan itibaren gecikme gostermektedir.

Konusma becerileri yavas bir sekilde gelismesine ragmen sozsiiz
iletisimi anlama ve gdz kontagi kurma becerilerinde iyidirler.

Down Sendormu tanisi olan ¢ocuklar genellikle yaklasik olarak 24
aydan 36 aya kadar konugsmaya baslarlar.

Konusma-motor becerilerinde gticlikler yasamalarindan dolayi
anlama becerilerinde ifade etme becerilerinden ¢ok daha iyidirler.

Dil bilgisi kurallarini 3grenmede zorluk yasarlar.

o

N N\
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Sosyal ve Duygusal Ozellikler

)
)

Genellikle neseli, sempatik, sevecen, sosyal ve gevresiyle iyi iliskiler
kurabilen cocuklardir.

Arkadas edinme ve stirdiirme gibi arkadaslik iliskilerinde iyidirler ve
bu iligkileri normal gelisim gosteren akranlarini model alarak,
gozleyerek ogrenirler.

Motor Ozellikler

)
)

Down sendromlu ¢ocuklar bas kontrold, desteksiz oturma, ylriyus
gibi bazi motor becerileri yasitlarina gére daha ge¢ sergilerler.

Yurlyls, denge, gig, el-géz koordinasyonu, kaba ve ince motor
becerilerde belirgin derecede diisiik bir hiza sahip olsalar da; erken
yaglarda ylrlyUs, bagimsiz giyinme, yemek yeme, oda diizenleme
gibi temel glnlik yasam becerilerini 6grenebilirler.

Kas-iskelet sistemindeki bozukluklar nedeniyle postiiral kontrol
(vicudun motor hareketler esnasinda koordinasyondan sorumlu
sistem) ve dengede sinirliliklar yasarlar.

Otururken kaslardaki tonus yetersizligi (gevseklik) nedeniyle kambur
goévde durusu, oturma yiizeyini genisletme, ellere dayanarak destek
alma, ayaklar arasi mesafeyi arttirarak dengeyi saglama ve yuriyds,
ayakta durus sirasinda diz eklemlerini kontrol edememe (normalden
fazla geriye gidis) gozlenebilir.
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iISITME YETERSIZLIGI

isitme Yetersizligi Nedir?

Isitme yetersizligi; isitme duyarliliginin kismen veya tamamen kaybindan
dolay dil ve iletisim becerilerinin gelisiminde gecikmelerin olmasi, bu
nedenle bireyin egitim performansinin ve sosyal uyumunun olumsuz
yonde etkilenmesi durumudur. Dil ve iletisim becerilerinin gelisimindeki
bu sorun beraberinde isitme yetersizligi olan cocuklarin diger gelisim
alanlarinda da bazi gecikmeler gdstermelerine neden olabilmektedir,
ancak temel olarak isitme kaybindan kaynaklanan bu gecikmelerin isiten
akranlarindan farkli olduklari anlamina gelmedigini vurgulamak gerekir.
Bizler isitme yetersizligi olan cocuklarin erken yaslarda tanilanmalar,
isitmeye yardimci teknolojilerden yararlanmalarini ve erken 6zel egitim
hizmetleri sunarak isitme kaybinin neden oldugu bu gecikmeleri en aza
indirmeyi amacliyoruz.

Daha detayli bakilacak olursa, isitme kaybi olan ¢ocuklarin dil ve iletisim,
biligsel ve sosyal alanlar ile iligkili gecikmelerden kaynakli ¢cok yonli gerek-
sinimleri olabileceginden s6z etmistik. Buna gore dncelikle isitme kaybinin
temelde s6zIU dil ve iletisim becerilerinde gecikmelere neden olabilecegdi
bilinmektedir. Bu gecikme ile birlikte isitme kaybi olan ¢ocuklarin biligsel
ve sosyal-duygusal gelisim alanlarinda da gecikmeler yagama olasiligindan
bahsetmek gerekir.
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isitme kaybina bagl olarak &zellikle dil ve iletisim alanlarindaki gereksinim-
leri, ilerleyen yaslarinda sosyal uyum ve okul basarnsizligr gibi sorunlarin
onine gecebilmek icin erken yaglarda isitme kaybinin belirlenmesi ile
birlikte 6ncelikle tibbi olarak muidahale edilebilecek, isitme kaybinin
etkisini en az dlizeye indirebilecek bir stirecin yuritilmeye baglanmasi ¢cok
onemlidir. Boyle bir stirec isletildiginde isitme kaybi olan bir cocukta erken
tibbi midahalenin gerceklestirilmesi ile var olan isitme kaybi, dolayisiyla
kaybin olumsuz etkileri ortadan kalkabilir. Ancak midahaleye ragmen var
olan sorun giderilememis ise, tibbi midahaleler ile es zamanl olarak
cocugun en erken sekilde isitmeye yardimci teknolojilerden (6rn., isitme
cihazlari, koklear implant) yararlanmasinin saglanmasi gerekmektedir. Bu
noktada isitme yetersizliginin erken yasta saptanmasi ve erken cihaz
kullaniminin isitme kaybi olan cocugun dil-konusma, bilissel ve sosyal-duy-
gusal gelisimi agisindan &nemli oldugunu vurgulamak gerekir. isitme
yetersizligine sahip c¢ocuklarin erken tanilanmalari, isitmeye yardimci
teknolojilerden yararlanmalari saglandiktan sonra bu ¢ocuklara erken 6zel
egitim hizmetlerinin sunulmasi ve sonrasinda cocuklarin &zelliklerine
uygun egitim ortamlarina yerlestiriimeleri adimlarinin gerceklestirilmeleri
s6z konusudur. Egitim strecinde egitsel degerlendirme sonuclarina bagli
olarak planlama ve uygulama yapilmasina ihtiya¢ duyulmaktadir.

Bu noktada egitim slrecinin planlanmasinda 6gretmenlerin grencilerinin
ozelliklerini gbz 6nlinde bulundurarak akademik 6grenmelerinin yani sira
oncelikli olarak dil-konusma becerilerinin  desteklenmesi konusunda
uyarlamalar yapmalari gerekmektedir.
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Asagida planlama ve egitim &6gretim hizmetleri sunarken g6z 6niinde
bulundurulmasi gereken isitme yetersizligine sahip ¢ocuklarin 6zellikleri ile
ilgili bilgilere yer verilmistir:

isitme Yetersizligi Olan Cocuklarin Ozellikleri

Dil ve konusma 6zellikleri

isitme kaybindan dolayi bu cocuklarin dinleme becerilerinde sorunlar
yasama olasiliklari bulunmaktadir. Dolayisiyla dil ve konusmanin
edinilmesinin ilk Gnemli adimi, isitmeye yardimci teknolojileri kullanan
cocuklarin dinleme becerilerini gelistirmek olmalidir.

mi (6rn., sohbet, soylesi, oyun) baslatma ve slrdirmede sorunlar

isitme yetersizligi olan cocuklar isitme kayiplarindan dolay bir etkilesi-
>ya§ayabi|mektedir|er.

isitme yetersizligi olan cocuklar isitme kayiplarindan dolayi sézel
yonerge ve sorulari anlamada sorunlar yasayabilmektedirler. Ayrica
baskalarinin konugmalarini anlamada, yorumlamada ve sonuca varma-
da zorlanabilirler.

isiten cocuklarin erken yaslardan itibaren cevreden duyduklari sesleri
anlamlandirarak dili edinmeleri firsatlarindan isitme kaybindan dolay:
bu kayba sahip olan c¢ocuklar yararlanamayacaklardir. Bu nedenle
isitme yetersizligi olan ¢ocuklarin sézctk dagarciklari sinirlidir.

isitme kaybindan miimkiin oldugunca etkilenmemesine yd&nelik
calismalara ragmen isitme yetersizligi olan cocuklarin konusma
anlagilirliklarinda sorunlar yasanabilir. Bu anlamda konugmanin énemli
bilesenleri olan akicilik, ritmi, ton ve vurgularda sorunlar gézlenebilir.

isitme yetersizligi olan cocuklar; isteklerini, duygu ve diisiincelerini
sozel olarak ifade etmede glicliklerle karsilasabilmektedirler.

oy
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Bilissel 6zellikleri

isitme yetersizligi olan cocuklarda bilissel 6zelliklerin seyri iki dnemli
faktore baghdr.
Bu faktorler gocukta 6grenmeyi olumsuz etkileyecek bir ek prob-
lemin olup olmadigi ve dil gelisim diizeyidir. Ek problem ve dil sorun-
lar yoksa belirgin bir bilissel sorundan s6z etmek zordur; ek problem
ve dil sorunlari varsa biligsel sorunlarin gériilme olasiligi da yiksektir.

isitme yetersizligi olan cocuklarin bilissel diizeyi normal isiten yasit-
larindan farkli degildir. Ancak bilisin baska alanlarinda asagidaki
tarzda sorunlar gozlenebilir.

isitsel girdinin sinirhligi nedeniyle isitme yetersizligi olan cocuklar
dislinme ve akil yiritme, siniflama ve iliski kurma, agiklama
becerilerinde gtiglik cekebilmektedirler.

isitme yetersizligi olan cocuklar isitme kaybinin tipi ve derecesine
bagl olarak isitsel uyaranlari ayni sekilde algilayamamaktadirlar. Bu

> durum da kisa sireli bellek ve calisma belleginde kapasite
sinirliliklarina yol acabilmektedir. Bunun anlami ¢cocugun uzun sureli
belleginde de gliclikler yaganmasidir.

sizlikleri bulunabilmektedir. Bu nedenle akademik becerileri 6gren-

isitme kaybindan dolayi konusma ve 6grenmede, bilgi almada yeter-
> mede basarisizlik yasayabilmektedirler.

Dikkat sureleri normalden daha kisa olabilir. Bu da akademik ve
akademik olmayan alanlarda basariyi etkileyen faktérlerden biri
olabilir.

Sozcik dagarciginin sinirli olmasi, dilbilgisel yapilar kazanmada
gecikmeler ve bilgi dlizeyindeki yetersizlikler isitme yetersizligi olan
bireylerin okumayi &6grenme ve okudugunu anlama gicligi
yasamalarina sebep olabilmektedir.

Soyut  dislinme  becerisi  gerektiren  durumlarda
zorlanabilirler. Mecaz, atas6zi gibi ifadeleri anlamakta zorla-

nabilirler.
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Sosyal-duygusal ve davranigsal 6zellikleri

)
)

isitme yetersizligine sahip cocuklar normal isiten bireylerle etkilesim
baslatma ve siirdirmede problemler yasayabilirler.

iletisimdeki bu zorluk sosyal ve duygusal gelisimi de olumsuz
etkileyebilir.

Isitme yetersizligine sahip cocuklarda &fke, hircinlik gibi davranig
problemleri normal yasitlarindan kismen fazla gézlenebilir, ancak tiim
bunlar cocugun isitme kaybindan ¢ok erken egitim almamig olmasiy-
la ilgilidir.

Isitme yetersizligine sahip cocuklar, iletisim becerilerindeki gelisim
gecikmelerinden dolayr sosyal etkilesim ve iliski kurmaktan
kacinabilirler. Genellikle isitme yetersizligi olan akranlariyla sorun
yasamazken, normal isitenlerle etkilesimde sorun yasarlar.
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GORME YETERSIZLIGI

Gorme Yetersizligi Nedir?

Egitsel acidan Egitsel acidan

gormeyen birey az goren birey
Egitimde gérme Gérme duyusunu

duyusu digindaki égrenme amaciyla
duyulari harekete kullanabilen kisidir.
gegciren dokunsal ve
isitsel materyallere

ihtiyag duyan kisidir.

Egitsel acidan gérmeyen bireyin tanimi incelendiginde; bu tanim ilk olarak
okumayi akla getirmektedir. Egitsel agidan gdrmeyen bireyler, gérme
duyusunu 6grenme amaciyla verimli olarak kullanamaz ve okuma icin
kabartma alfabe (Braille alfabesi) ya da konusan kitaplara ihtiya¢ duyarlar.

Egitsel agidan az géren bireyler ise gérme potansiyellerini en Ust diizeyde
kullanabilmek icin gozlik, biyitec gibi arag-gereglere, biylk puntolu
yazilar, aydinlatma, zithk gibi materyal ve gérme duyusu disindaki duyulari
ile 6grenmeyi destekleyen dokunsal ve isitsel ¢evresel dizenlemelerine
ihtiyag duyarlar.

| =
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Goérme yetersizliginin olasi belirtilerini fark etmek, 6gretmenlerin erken

dénemde cocuklari tanilama ve miidahale igin gerekli kurum ve kuruluglara

yonlendirmelerinde oldukca 6nemlidir. Asagidaki tabloda gérme yeter-

sizliginin olasi belirtileri yer almaktadir:

VWV WV NV NV NV VNV NV

Davraniglar

Surekli gézinli ovusturma

Bir goziinii surekli kisma ya da
kapatma

Tahtayi ya da ilerideki bir
nesneyi, olayr gérebilmek igin
basini 6ne dogru uzatma

Bagini stirekli tarama yapacak
sekilde soldan saga ya da yukar
asadi sallama

Okuma ve/veya yakin gérme
calismalarinda guglik

Nesneleri géziine yaklastirma

Gozlerini normalden daha fazla
kirpistirma

Uzaktaki nesneleri gérmede
guclik

Gézlerini kisarak bakma

Etkinlik sirasinda ilgisizlik
ya da bazen uyuma

Sikayetler
Gozlerin kaginmasi, yanmasi,
icine bir sey kagmis hissi

lyi gdrememe

Okuma veya diger yakin
gérme calismalarinin ardindan
bas dénmesi, bas agrisi ve
mide bulantisi olmasi

Bulanik veya cift gérme

Gozlerde sasilik veya kayma

Goz kapaklarinda sisme,
kizariklik, capaklanma

Gozlerin sulanmasi

Goz kapaklarinda tekrarlayan
enfeksiyonlar

Flagla gekilmis fotograflarda
kirmizi géz yerine beyaz
yansima olmasi

Goz kiresinin strekli titremesi
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Erken ¢ocukluk déneminden itibaren pek ¢ok kavram ve beceri, sistemli
bir 6gretim sunulmadan yetigkinlerin gozlemlenerek taklit edilmesi yoluyla
kazanilmaktadir. Bu nedenle gérme duyusu cocuklarin ¢esitli kavramlari,
olaylar goézlemlemesi ve glinlik yasamlarini bagimsiz olarak strdirebil-
mesine olanak saglayan pek cok beceriyi 6grenmesinde oldukga 6nemli
bir yere sahiptir. Ornegin; selamlagsma gibi iletisim becerileri; sézcikleri
uygun bir sekilde bir araya getirerek cimle kurma gibi dil becerileri;
ylrlyUs, kogma gibi motor beceriler; ¢atal-kasik kullanma, giyinme, soyun-
ma gibi temel glnlik yasam becerileri; yardimlasma, isbirligi icerisinde
calisma, yonergeleri takip etme, kendini ifade gibi sosyal-duygusal bece-
riler gdzlem ve taklit yolu ile gelismektedir.

Go6rmenin 6grenme Uzerindeki 6nemli etkisi nedeniyle, gérme duyusun-
daki yetersizlikler bireyin tim gelisim alanlarini olumsuz yénde etkileyebil-
mektedir. Cocugun yetersizlikten ne dizeyde etkilenebilecedi ise yeter-
sizligin tird, olug zamani, yetersizligin tanilanmasindan itibaren ona sunu-
lan yasantilarin nitelidi ile baglantilidir. Bu nedenle olumsuz etkileri azalt-
mada ¢ocuga sunulacak nitelikli egitim igin 6gretmenlere buylk sorumlu-
luklar dismektedir. Gérme yetersizliginin gelisim alanlar  Gzerindeki
etkileri ve yapilmasi gereken oneriler ilerleyen sayfalardaki tablolarda
Ozetlenmistir.
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Gorme Yetersizliginin Gelisim Uzerindeki Etkileri
Motor Gelisim

Motor gelisimin en 6nemli uyanani “gérme”dir. Gorme hareketi
baslatir. Gormeyen bir cocuk yattigi ya da oturdugu yerde kendiligin-
den hareket etme konusunda girisim baslatmaz. Kalkmaya ¢alismaz,
sagdan sola dénmez, otururken uzanmaz, ulasmaya calismaz ya da
emeklemez. Bu eylemler gérmeye dayali kendi viicut algisi ve bunu
degistirme istegiyle ilgilidir.

Tutma, birakma, yemek yeme, giyinme gibi pek ¢ok psikomotor
hareketi gerektiren beceri, modelin izlenmesi ve taklit edilmesi
yoluyla 6grenilmektedir. Dolayisiyla gérme yetersizligi olan ¢ocuk-
larin cevresindeki kisilere, nesnelere, hareketlere ve durumlara
bakmak icin basini gevirme, emekleyerek, yirlyerek erisme, isaret
etme, ses ¢ikarma gibi istekleri de yasitlarina gére az olacaktir.

Yeterince hareket edememelerinden dolayr bu cocuklarin kaslar
gliclenememekte, kaslardaki zayiflik ise hareketlerde kontrolstzlige,
durus ve yirime gibi denge ile ilgili motor becerilerde sorunlara
neden olmaktadir.

Gorme yetersizligi olan cocuklara taklit becerilerini kazandirmak igin
isitsel ve dokunsal uyaranlarin kullanildigr ve giderek azalan ipucu
sistematigiyle yiriitiilen etkinlikler diizenlenmelidir. Ornegin, vuru-
larak ses cikaran bir oyuncaga vururken sizin elinizin Uzerine elini

> koydurarak 6ncelikle eylemi yaptiginizi anlamasi saglanmalidir. Daha
sonra siz ses cikardiginizda bu sesi nasil ¢ikardiginizi bildigi igin tam
fiziksel yardim verdiginizde karsi koymayacak ve ne yapmaya
calistiginizi anlayacaktir. Giderek cocuga sunulan ipucu dizeyi
azaltilabilir.

=
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Sesle ya da bedenin bir parcasina dokunarak isitsel ve dokunsal
icerikli model olmadan 6nce mutlaka ona dokunulacagi agiklanmali
ve izin alinmalidir. Ayrica yaptirilacak eylem agiklanmalidir. Onceleri
anlamasa bile zamanla eylemlere iligskin dil olusturmasi saglanacaktir.

Erken cocukluk doéneminde bu c¢ocuklara carpmadan ipucu
saglayarak hareketlerini diizenlemeye yardimci olan ve bir carpma
durumunda tampon gérme islevi gérebilen hula hop ¢emberi gibi
basit araglar bagimsiz hareketi 6gretmek igin kullanilabilir.

Okul 6ncesi donemde duvar takibi ve 6nkol koruma hareketinin
dgretilmeye baglanmasi gerekir. Duvar takibi onun yasantisini kolay-
lastirmak icin okul ortaminda yapilacak uyarlamalari izlemesini de
kolaylastiracaktir.

Bagimsiz hareket edebilmeyi saglamak Uzere baston kullanimi 6gre-
timi okula basglamadan 6nce tamamlanmalidir. Aksi halde birine
bagimli hareket edebilme bagimsizligin gelisimini dnleyebilir.

Goérme engellilerin bagimsiz hareketinde en yaygin olarak basvuru-
lan yéntemler; géren bir rehber yardimiyla yiirime, baston kullanma,
rehber képeklerden yararlanma ve uydu navigasyon sistemlerinin de
eklendigi elektronik cihazlarin kullanilmasidir. Erisilebilirlik sorunu
halledilebildiginde elektronik sistemler kullanilabilir.

Bagimsiz hareket stratejileri de ayrica 6gretilmelidir. Strateji 6gretimi
bilissel beceri ile de iliskilendirilebilir, ancak ilk strateji hareketle ilgili
olacaktr. Ornegin, giderken ka¢ adim gidip déndiigini tersten
hatirlamak gerektigi gibi.
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Bilissel Gelisim

)

Gorme yetersizligi olan cocuklar gozleyerek 6grenemedikleri igin
bircok kavrami 6grenmelerinde onlara gercek yasantilar (6rn., agag
kavrami icin gercek bir agaca dokunmasi, koklamasi, govdesi ve
yapraklarinin dokularini fark etmesi vb.) sunmak gerekmektedir.

Biligsel gelisim duyularin (tatma, dokunma, gérme, koklama vb.)
kullanilmasini gerektirir, ¢linki zihinde olusan her sey ilk olarak duyular
araciligiyla algilanir.

Esleme, ayirt etme ve gruplama; tat, koku, doku ve ses ile iliskili
araclar olusturularak caligilmalidir.

Oncelikle sistematik dokunma &gretilerek dokunduklari nesnelerin
imgelerini  olusturarak belleklerinde saklayabilmelerine yardimci
olmak gerekir.

Goreceli kavramlari 6grenebilmesi igin tek el ile dokunup iki elden
gelen iki ayri bilgiyi karsilastirabilmeyi 6gretmek gerekir.

Bir elini temel alip digerine gére konum degerlendirerek buyiiklik
veya uzunluk kavrami égretilebilir.
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Dil Gelisimi

)

Gorme yetersizligi olan c¢ocuklar c¢evresindeki nesneleri gore-
medikleri veya ¢ok sinirli gérdukleri icin onlarla ilgilenmez ve onlari
istedigini isaretler ya da sesler ¢ikartarak anlatamazlar.

Yasamin ilk Gg yili konusmanin kazanildigi ve sézcik dagarciginin
gelistigi dénemdir. Bu noktada bu ¢ocuklarin mimkin oldugunca
cok nesneyi tanimasi ve maniplle etmesi icin firsatlar ve gergek
yasantilar olusturulmali, olusturulan bu firsatlarda dokunulan, isitilen
vb. nesneler hakkinda cocugda acik ve net bilgiler sunulmali, cocugun
cevresindeki insanlar dokunarak gozlemesi ve bu yolla cesitli
hareketlerin hangi viicut bolimlerine ait oldugunu anlamasi saglan-
maldir.

Kavram 6gretimi dil gelisimi agisindan da é6nemli oldugundan ihmal
edilmemelidir.
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Sosyal-Duygusal Gelisim

)
)

Gorme duyusu, diger insanlarin davraniglarini algilama ve anlamada
anahtar role sahiptir. Erken ¢ocukluk déneminde siklikla seslenerek
ve dokunarak iletisim baglatiimalidir.

Cocugun dokunmasina da izin verilerek yakin gevresindekiler icin
tanimlayici 6zellik belirlemesine izin verilmelidir.

Oncelikle dokunarak tanimaya calistiklarindan baslanarak &zellikle
seslerden insanlari tanima calisilmalidir. Burada g6z 6nlinde bulun-
durulmasi gereken durum, bu dénemde yasitlarinin kendilerine
dokunulmasindan rahatsiz olabilecekleridir.

Gorsel ipuglarinin eksikligi, bireylerin yerlerini belirleme (6rn., oyun
odasindaki arkadaslar) ve bu kisilerle iletisim baglatma ve stirdirme-
de gliclige neden olmaktadir.

Sesler cocugun kisileri anlamasinda da da 6nemlidir. Bu ¢ocuklarla
kisilerin duygu durumlarini seslerinden anlama calisilabilir.

Gorme yetersizligi olan bireylerin yasitlaryla bir arada bulunmasini,
paylasarak oyun oynamalarini desteklemek, sosyal olarak kabul
edilen davranislarini pekistirmek ve kabul edilmeyen davranislari igin
ise donut vermek oldukca dnemlidir.
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Oyun Becerileri

)

)

ilk oyun becerileri gesitli nesneleri kesfetmek ve onlarla neler yapila-
bilecegini anlamakla ilgilidir. Gdérme yetersizligi olan cocuklarin
nesnelerin iglevleri ve kullanis bicimleri ile ilgili gozlemleri oldukca
sinirhdr.

Goérme yetersizligi olan cocuklara nesnelerle ve onlarin islevleri ile
ilgili dogrudan yasantilarin saglanmasi énemlidir. Bu nedenle giinlik
yasantisinda yer alabilecek her tirli nesnenin maketinin oyuncak
olarak elinin altinda olmasi, bu nesnelerin adinin  3grenilmesi
acisindan yararli olacaktir.

Oyuncak seciminde renk ve ayrintidan daha ¢ok oyuncagdin
malzemesi-dokusu ve sesi dnemlidir. Hatta koku da kullanilabilir.

Bu cocuklarin genellikle tek baslarina oyun oynama egilimlerinden
hareketle, onlara erken cocukluk déneminde ebeveynle olan
etkilesimleriyle sira almanin 6gretilmesi gerekir.

Paylagsim da nesne sirekliligi kazandinldiktan sonra caligilmasi
gereken becerilerden biridir. Kazanabilecekleri etkinlikler segmek ve
desenlemek gerekmektedir.
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DiL VE KONUSMA BOZUKLUKLARI

Dil ve Konusma Bozuklugu Nedir?

iletisim en az iki kisi arasinda gerceklesen mesaj degis tokusunu iceren
sosyal icerikli bir siirectir. Bu mesaj degis tokusunun sekteye ugramasi,
toplum standartlarindan sapmasi durumu “iletisim bozuklugu” olarak
tanimlanmaktadir. Dil ve konusma bozukluklar iletisim bozuklugu
kapsaminda degerlendirilen bozukluklardir ve ayri ayr ele almayi gerek-
tiren birbirinden farkli durumlardir.

Dil bozukluklarina gegmeden &nce dilin ne olduguna bakmak gerekir. Dil
iletisim amaciyla kullanilan soyut ve sembolik bir stirectir. Yani kafamizdaki
dlslncelerimizi aktarmak amaciyla dili kullaniriz. Dil iki boyutludur: Alici ve
ifade edici dil.

Dolayisiyla dil bozuklugu sembol sistemlerini kullanma ve/veya anlamada
bozulmadir. Bagka bir deyisle; baskalarinin séylediklerini anlamakta (alici
dil) veya duygularini, distincelerini yeterli diizeyde aktarmakta (ifade edici
dil) gticlik yasama durumudur.

Alict dil: Alici dil becerilerinde zorluk yasayan bir cocuk yonergeleri algila-
ma ve uygulamada zorluk yasayabilmekte ve bu bazen dikkatsizlik olarak
yorumlanabilmektedir. Bu cocuklar siklikla kendilerine
sOylenenlerin tekrarlanmasini ya da biraz daha agik ifade edilmesini talep
etmektedirler. Bu 6grenciler yonergeleri izlemede, soyut kavramlar ve
atasozleri, deyimler, ima ve kinayeleri, ana fikir bulmayi, birden fazla
anlami bulunan sézclkleri anlamakta sikinti yagamaktadirlar.

ifade edici dil: ifade edici dil iletmek istedigi mesaji kodlama yeteneginde
kendini gosterir. Yani bu durum bireyin kendini ifade etme becerisinde
akranlarindan geri dil becerilerine sahip olmasi seklinde kendini goster-
mekte ve alici dil becerilerine kiyasla kendini daha acik belli etmektedir. Bu
cocuklarda bazen daha az iletisim kurma girisimi gézlenmektedir. Ayrica
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dilbilgisi hatalari, dogru s6zcigi bulma ve kargisindaki kisi iletmek istedigi
mesaji anlamadiginda gergeklesen kopukluklari gidermede zorluklar
yasamaktadirlar. ifade edici dil becerilerinde bozukluk yasayan bazi cocuk-
lar cogunlukla jest ve mimik kullanma egiliminde olabilmekte veya
ihtiyaclarini tek veya iki sézctkli cimlelerle ifade etmeye calismaktadirlar.

Cocuklarda sadece ifade edici dil bozuklugu gérilebilecedi gibi alici ve
ifade edici dil bozuklugu birlikte de gorilebilmektedir.

Dolayisiyla "dil bozuklugu”; sesbilgisi/fonoloji (sesler), bir dilin ses sistemi
ve ses kombinasyonlarini duzenleyen kurallar, bicimbilgisi/morfoloji
(s6zciik bicimleri) sézclk yapisini, sézciik bicimlerini, sézciiklerdeki kok ve
ekleri diizenleyen kurallar, s6zdizim/sentaks (sozciik dizimi ve climle yapisi)
cimleler olusturmak icin sézclklerin siralanmasini diizenleyen kurallar,
anlambilgisi/semantiks (s6zcik ve ciimle anlamlar) sézcik ve ciimlelerin
anlamini dlizenleyen kurallar, edimbilgisi/pragmatik (dilin sosyal kullanimi)
olarak sézi edilen dil bilesenlerinin amacina uygun kullanimini diizenleyen
kurallardan birisi veya birkacini anlama ve/veya kullanmada sorun olmasi
durumudur.

Genellikle dil edinimi cocuklar tarafindan kendiliginden ve ¢ok fazla
zorlanmadan gerceklestirilen bir strectir. Bununla birlikte bazi ¢ocuklar
farkli nedenlerle bazen dil ediniminde zorlanabilmektedirler. Normal
gelisim gdésteren cocuklar asagi yukari 11-13 ay civarinda ilk sézciklerini
Uretmeye baslarlar ve ¢ocuklardan iki yas civarinda da 50 sozcik Gretebil-
mesi beklenir, ancak bu bireysel bir sirectir ve cocuklarin dil edinim hizlari
belli dlctide bireysellik gdsterebilir. Yine de 2-3 yasina gelmis ve sozclk
Uretemeyen bir cocugun “dil ve konusma gecikmesi” yasadigi sdylene-
bilir ve bir dil ve konusma terapistine gitmesi 6nerilir.

ifade edici dilde gecikme yasayan 3 yas ve lizeri bazi cocuklar dili
dogrudan kullanamazlar. Jestleri ve vokal sesleri kullanmayi denerler. Bu
grupta yer alan ¢ocuklar cogunlukla yasitlarinin dil 6zelliklerini gecikmeli
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de olsa yakalayabilmektedirler. ifade edici dilde gecikme yasayan cocuk-
larin alict dil becerileri ifade edici dil becerilerine gére daha iyidir. Gecik-
mis dil ve konusma gbésteren cocuklarin bir kismi ge¢ konusmaya basla-
makla birlikte akranlarini yakalarken, bazilari yakalayamamakta ve tim
yasamlari boyunca dile iliskin problemler sergileyebilmektedirler. Akran-
larini yakalayan ¢cocuklarin kendilerini ifade etmek icin daha ¢ok cabalayan
ve jest-mimik kullanan cocuklar oldugu cesitli arastirmalarla ortaya
konmustur (Chaney, 1994; Ege, 2006; Kuder, 1997). Gecikmis dil ve
konusmaya gesitli yetersizlik gruplar (Otizm Spektrum Bozuklugu, zihinsel
yetersizlik, Serebral Palsi, isitme yetersizligi vb.) neden olabilecegi gibi bu
durumun belli bir nedeni de olmayabilir.

Gecg konusan ¢ocuklarin bir kismi ileride 6zgdl dil 6grenme gligligu tanisi
alabilmektedir. Ozgiil dil 6grenme glicligu; dil testlerinde takvim yaginin
asagisinda performans gosterme, dil becerileri ile s6zel olmayan beceriler
arasindaki tutarsizlik ve cocuklarda herhangi bir nedene dayandirilamayan
dil yetersizliginin gérilmesidir.

“Ozgiil dil bozuklugu” ruhsal, sosyal, motor gelisimden, herhangi bir
gorme, isitme gibi duyusal problemden, nérolojik nedenlerden ya da
genel zihinsel islevlerdeki herhangi bir gerilikten kaynaklanmayan ve dilde
onemli sinirliliklarin yasandigi bir bozukluktur.

Ozgiil dil bozuklugu gésteren ¢ocuklarin dil gelisimlerinde, normal gelisim
gosteren ayni zekd yasindaki ¢ocuklarla kargilastinldiginda hem niteliksel
hem de niceliksel farkliliklar gézlenmektedir. Bu ¢ocuklarin dile dayali
performanslari, sozel olmayan becerilere dayali zihinsel perfor-
manslarindan daha diisiiktiir. Ozgiil dil bozuklugu olan cocuklar dil kural-
larini 6grenme, baglama gore dili uyarlama, sézcliige karsilik gelen anlam-
lari diizenlemede zorlanmaktadirlar. Sohbete baslama zorluklari, baglama
uygun olmayan vyanitlar verme, diger cocuklar tarafindan sohbetin
kesilmesine engel olamama gibi niteliksel farkliliklar s6z konusudur.
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Bu cocuklarda standart bir dil bozuklugu séz konusu degildir. Alici veya
ifade edici dilin bazen her ikisi de etkilenmis olabilirken, dilin farkli yonleri
de farkli sekillerde etkilenmis olabilmektedir, ancak yine de dilin bicimi
diger yonlerinden daha fazla etkilenmis gorinmektedir. Ozgiil dil bozuk-
lugu olan cocuklarda algisal bir problem gorilmemekle birlikte, bu cocuk-
larin dil edinim hizlari akranlarina gére yavas olmaktadir. Dili islemleme
hizlari, isitsel ayirt etme ve isitsel bellekleri normal gelisim gdsteren akran-
larinin performanslarina gére daha zayif olmaktadir. Bu cocuklar bazi
sesleri birbirinden ayirt etmekte, duyduklarini akilda tutmakta zorlanmak-
tadirlar. Bu 6zellikler de dilsel girdiyi islemlemede sorun yaratmaktadir.

Dil her zaman sézel yol ile aktarilmamaktadir. isaret ya da yazili olarak da
mesajlarin aktarlmasi ve kendini ifade etme mimkinddr, ancak yine de
dlinya tzerinde dilin ifade edilmesinde en fazla kullanilan yéntem “konus-
ma" olmaktadir.

Konugma noérofizyolojik bir strectir. Yani konusmada goérev alan organlar
vasitasiyla Uretilen sesler araciligiyla dustincelerimizi  kodladigimiz,
aktardigimiz bir yoldur. Konusmada gdrev alan organlar saglikh bir isitme
diizenegi gerektirir. Konusma bozuklugu, yapisal ya da islevsel nedenlerle
konusma anlagilirhidinin degiskenlik gbstermesi, gliclesmesi durumudur.
Okul caginda kargimiza en sik c¢ikan bozukluk ise "artikiilasyon bozuk-
lugu”dur.

"Artiktlasyon bozuklugu”, sesleri bozarak sdylemek, degistirmek, sesle-
rin yerlerini karistirmak, sesleri atlamak gibi konusma seslerinin Gretimin-
deki bozukluklar olarak tanimlanmaktadir. Tim seslerin edinimi ayni anda
olmamakta, bu sesler belirli bir gelisimsel sira ile edinilmekte ve bu slrec
5 yasinin sonuna kadar stirmektedir. Yalnizca /r/ sesinin edinimi 6-7 yaslari-
na kadar uzayabilmektedir. Bu sirecte hedef sesin yerine cocugun
dagarciginda olan ve hedef sese en yakin olan ses Uretilmektedir. Bu
stratejilere ses "bilgisel edinim stratejileri” adi verilmektedir.
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Okula baglamis bir cocuk artik bu stratejilere ihtiya¢ duymadan anadilinin
seslerini Uretebilmelidir. Bunun gerceklesememesi durumunda ¢ocugun
anlasilirhgr ve iletisim kurmasi énemli 6lciide bozulabilmektedir. ilerleyen
dénemde bu sorunlar okuma ve yazmaya yansiyabilmektedir. Bu nedenle
de 5 yas sonunda hala anlasilirlik ve seslerin Gretimine (r sesi harig) iligkin
sorun varsa bir dil ve konusma terapistine danisilmalidir.

Bir diger konusma bozuklugu ise akicilik bozuklugu kapsaminda ele alinan
"kekemelik"tir. "Kekemelik”, konusmanin akiciiginin ve ritminin ses
ve/veya hece tekrarlar, ses uzatmalari ve bloklarla kesintiye ugramasi
durumudur. Bu 6zelliklerin timi ¢ocukta ayni anda gorilebilecegdi gibi,
biri ya da farkli kombinasyonlar birlikte de gérilebilir. Kekemelik zaman
icerisinde degisime ugrayabilir, ses uzatmalari ile baslayabilir ve buna hece
tekrarlar eklenebilir. Ornegin, kekemelik genellikle okuléncesi yillarda
baslamaktadir. Kekemeligin gelisimsel kekemelik olarak da adlandirilan
tlrd 2-5 yas arasi 100 ¢cocuktan 5'inde gorilebilir ve bu ¢ocuklarin 4'iinde
kendiliginden dizelir.

Bununla birlikte bir tanesinde kalici olabilmektedir. Hangisinde kalici
olacagi ise 6ngoériulememektedir, ancak bu durumdaki cocuklara “Bir daha
soyle, yeniden dene.” vb. miidahalelerde bulunulmadan ¢ocugun sabirla
konusmasinin dinlenmesi ve bir dil ve konusma terapistine yonlendiriimesi
uygundur.

Gerekli egitim hizmetlerinin sunulmasiyla bu yetersizliklerin bazilari tama-
men ortadan kaldirilabilirken, bazilari tam olmasa da onemli derecede
azaltilabili. Onemli olan dil ve konusma bozuklugu olan cocuklar icin
erken tani ve midahale siirecinin mimkin olan en kisa slirede baglatiimasi
ve ardindan ¢ocuklarin performans ve 6zelliklerine uygun egitim ortam-
larinda gerekli uyarlamalar yapilarak egitim sireclerine dahil olmalaridir.
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OTiZM SPEKTRUM BOZUKLUGU

Otizm Spektrum Bozuklugu Nedir?

Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB) sosyal iletisim ve etkilesimde yetersizlik
ve sinirli yineleyen davraniglarla karakterize bir nérogelisimsel bozukluk
olarak tanimlanmaktadir (DSM-V, 2013). Ulkemizde Ozel Egitim Hizmetleri
Yonetmeligi'nde (2012) tanimlar baslidi altinda OSB yerine “otistik birey”
terimi kullaniimakta olup otistik birey; "sosyal etkilesim, s6zel ve sézel
olmayan iletisim, ilgi ve etkinliklerdeki sinirliigr erken ¢ocukluk déne-
minde ortaya cikan ve bu 6zellikleri nedeniyle 6zel egitim ile destek
egitim hizmetine ihtiyaci olan birey” olarak tanimlanmaktadir.

Amerikan Psikiyatri Birligi'nin yayinladigi ve tani koymada olduk¢a saygin
bir yeri olan Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabi'nda (Diag-
nostic and Statistical Manuel of Mental Disorders-DSM) en giincel terim
olarak Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB) kullanilmaktadir.

Amerikan Psikiyatri Birligi 2013 yilinda yayinladigi DSM-V ile OSB tani
dl¢ltlerini glincellemisti. DSM-V’'e gdre OSB'nin dzellikleri sunlardir:

\\ Farkli baglamlarda gdzlenen siirekli sosyal iletisim ve

!
' sosyal etkilesim yetersizligi,

,\' Sinirli ve yineleyici davranis, ilgi ve etkinlik orlintuleri,

;| Belirtilerin erken ¢ocuklukta ortaya ¢ikmasi ve

\ . . . .
I Glnlik yasam islevlerinde aksama olmasidir.
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DSM-V'te belirtilerin yogunlugunu gésteren bir dlcek yer almaktadir. Bu

Olcekte dizey-1 destek gereksinimine, dizey-2 yogun destek gereksi-

nimine, dizey-3 ise ¢cok yogun destek gereksinimine karsilik gelmektedir.

Asagidaki tabloda bu dizeyler ve OSB'nin derecelendirilmesi yer almak-
tadir.

Diizeyz

OsB
Yogunluk
Diizeyi

"Cok yogun
destek
gerektirir."

"Yogun
destek
gerektirir."

"Destek
gerektirir."

Sosyal iletisim/Etkilesim

Sozel ve sézel olmayan sosyal iletisim
becerilerindeki ileri derecede aksakliklar
islevde  bulunmada ileri  derecede
yetersizliklere yol acar. Cok sinirli sosyal
etkilesim girigsimleri ve bagkalarinin sosyal
etkilesim girisimlerine en az dizeyde
karsilik verme gdzlemlenir.

Sozel ve sozel olmayan sosyal iletisim
becerilerindeki belirgin aksakliklar, destek
varliginda bile varligini strdiiren sosyal
yetersizlikler, sinirl sosyal etkilesim
girisimleri ve baskalarinin sosyal etkilesim
girisimlerine yetersiz ya da sira disi karsilik
verme gozlemlenir.

Destek saglanmadiginda sosyal iletisim
aksakliklari 6nemli yetersizliklere neden
olur.  Sosyal etkilesim  girisiminde
bulunmada zorluk yasar ve baskalarinin
sosyal etkilesim girisimlerine atipik ya da
basarisiz  karsilk  vermede  belirgin
ornekler  sergiler.  Sosyal etkilesime
yonelik ilgisi az gibi gériindr.

Sinirh Yineleyen Davranislar

Zihin  mesguliyetleri, sabit ritteller
ve/veya yineleyici davraniglar  tim
alanlardaki islevleri 6nemli dl¢iide bozar.
Ritiieller ya da rutinler kesintiye
ugratildiginda  énemli  rahatsizliklar
godzlenir, sabit ilgilerden baska seylere
yonlendirmek ¢ok zordur ya da kisa stire
zarfinda sabit ilgilerine geri doner.

Ritlieller ve yineleyici davranislar ve/veya
zihin mesguliyetleri ya da sabit ilgiler,
cesitli alanlardaki islevleri belirgin sekilde
bozar. Rittieller ve yineleyici davraniglar
kesintiye ugratldiginda  belirgin  bir
hosnutsuzluk ya da engellenme gézlenir,
sabit ilgilerden bagka seylere
yonlendirmek zordur.

Rittieller ve yineleyici davranislar bir ya da
birkag baglamda 6nemli sorunlara yol
acar. Bagkalarinin rittelleri ve yineleyici
davraniglarn kesintiye ugratma ya da sabit
ilgilerden baska seylere yonlendirme
girisimlerine direng gosterir.
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Okul éncesi 6gretmenlerinin siniflarindaki OSB 6zelligi gésteren 6grenci-
lerinin  farkina varmasi, yonlendirme yapmasi ve egitim-6gretim
programini ve gevresel dlzenlemeleri ¢ocugun &zelliklerine gére
uyarlamasi cocugun gelisiminde olumlu yénde fark yaratabilir. Bu nedenle
OSB olan ¢ocuklarin ézelliklerini bilmek dnemlidir. Asagida OSB'ye iligkin
ozellikler yer almaktadir. Bu &zelliklerin her biri timdiyle bir 6grencide
olmayabilir ya da her 6grencide 6zelligin slresi, bigimi veya etkisi farkli
olabilmektedir.

Otizm Spektrum Bozuklugu Olan Cocuklarin
Ozellikleri

Sosyal Etkilesim ve iletisim Alani

OSB olan ¢ocuklarda g6z kontagi kurmaktan kaginma davranigi
> gozlemlenebilin. Géz kontagi kurdugunuzda bakigini bagka tarafa

cevirebilir.

OSB olan ¢ocuklarda taklit becerilerinde yetersizlik gézlemlenebilir.

Oyun ya da 6grenme etkinlikleri sirasinda diger insanlari taklit etmesi
> gerektiginde yapamayabilir  Bu nedenle yetiskinin ¢ocugun

gereksinimi dogrultusunda yardim teknigi olan ipuglarini kullanabil-

mesi gerekebilir.

OSB olan ¢ocuklarda ilgisiz, cekingen, ice kapanik olma gézlemlene-
bilir. Bu cocuklar grup etkinliklerinde yalniz calismayi tercih edebilir,
arkadasglarindan kacinabilirler.

OSB olan cocuklarda uygun olmayan sekilde gilme, kikirdama
davranislar goézlemlenebilir. Ornegin, bu cocuklar hikdye okuma
etkinligi gibi sessizligin gerektigi bir etkinlik aninda aniden giilme ya
da kikirdama davranisi gsterebilirler.

OSB olan ¢ocuklarda oyuncak ve nesneleri uygun olmayan sekilde
kullanma gdzlemlenebilir. Ornegin, bu ¢ocuklar serbest zaman etkin-
ligi sirasinda arabayi slirmek yerine arabanin tekerleklerini cevirebi-
lirler.
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OSB olan cocuklarin rutinlerine bagl oldugu, aniden degisen rutin-
lerin rahatsiz olmalarina neden oldugu gézlemlenebilir. Ornegin, bu
cocuklar her giin beslenme etkinligi ayni yer, ayni saatte iken, bir giin
yerinin ya da saatinin degismesi durumunda huzursuzlasabilirler.

OSB olan c¢ocuklarin nesneleri siraya dizme, dizenleme, sirasi
bozuldugunda rahatsiz olma gibi davraniglar sergiledikleri gézlem-

> lenebilir. Ornegin, OSB olan bir cocuk oynadigi yap-boz parcalarini
belli bir oriintlide siraya dizebilir. Bu sirayr bozdugunuzda problem
davranis sergileyebilir.

OSB olan ¢ocuklarda sézctkleri tekrar etmeleri (ekolali) gozlemlene-
bilir. Bu cocuklar belli basl sozcikleri baglama uygun olmaksizin
tekrar edebilirler.

OSB olan cocuklarin basit yonergelere uygun olmayan tepkiler
vermeleri gbzlemlenebilir. Ornegin, OSB olan bir cocuk ona “Otur.”
denildiginde duymamis gibi yurlyerek gidebilir.

OSB olan cocuklarda elde etmek istedigi sey icin istekte bulunmama
davranigi gézlemlenebilir. Ornegin, OSB olan bir cocuk susadiginda
su istemeyebilir.

OSB olan cocuklar iletisime tepkide bulunmayabilir. Ornegin, OSB
olan bir cocuk adi séylendiginde tepkisiz kalabilir, basini ve akislarini
bagka yone cevirebilir.

OSB olan cocuklar zamirleri uygun olmayan bicimde kullanabilir.
Ornegin, kendisinden “ismiyle” ya da “sen” olarak s6z edebilir.

OSB olan cocuklar kisa hikaye ya da bir durumla ilgili sorulara uygun
olmayan cevaplar verebilirler. Ornegin, Tirkce dil etkinliginde
okudugunuz hikayedeki kahramanin adini sordugunuzda kahramanin
adi yerine bir nesnenin adini sdyleyebilir.

OSB olan ¢ocuklarda tek dize duygudan yoksun ya da bozuk ses

tonuyla konusma gdzlemlenebilir. OSB olan bir cocuk konusurken
ﬂ robotik bir ses tonuyla, tonlama yapmadan konusabilir.
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Sinirh Tekrarlayici Davranislar ve ilgi Alanlari

cocuklar beslenme zamaninda bazi yiyecekleri yemeyi reddedebilir-

OSB olan cocuklarda bazi yiyecekleri yememe gdzlemlenebilir. Bu
> ler.

lenebilir. Omegin, OSB olan bir ¢cocuk oyuncaklari, kalemleri emebi-

OSB olan ¢ocuklarda yenilemeyen nesneleri tatma davranigi gézlem-
> lir, yemeye calisabilir.

OSB olan cocuklarda tekrarlayici koklama davranigi gozlemlenebilir.
Ornegin, OSB olan bir cocuk nesneleri ya da insan elini, sacini
koklayabilir.

OSB olan cocuklarda tekrarlayici dénme davranisi gozlemlenebilir.
OSB olan bir cocuk kendi etrafinda ya da daireler ¢gizerek dénme
davranigi sergileyebilir.

OSB olan ¢ocuklarda déndirilmek lzere tasarlanmamis nesneleri
déndiirme davranigi gdzlemlenebili. Ornegin, OSB olan bir cocuk
tabak, fincan ya da bardak gibi nesneleri dondirebilir.

OSB olan c¢ocuklarda ani hareketler gozlemlenebilir. OSB olan bir
cocuk bir yerden bir yere hareket edecegdi zaman firlayarak aniden
hareket edebilir.

OSB olan gocuklar kendini uyarici davranislar sergileyebilir. Ornegin,
OSB olan bir ¢ocuk ¢ok tiz ya da farkl sesleri kendini uyarmak igin

Ornegin, OSB olan bir cocuk sandalyesinde otururken ya da ayak-

> OSB olan ¢ocuklarda éne arkaya sallanma davranigi gézlemlenebilir.
tayken one ve arkaya dogru sallanma davranigi gosterebilir.

=5
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DIKKAT EKSIKLIGi VE HIPERAKTIVITE
BOZUKLUGU

Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB) ¢ocukluk déneminde
sik karsilagilan ve egitimciler, aileler ve uzmanlar tarafindan arastirilan
sorunlardan biridir. Onceleri hiperkinetik islev bozuklugu, organik
durtusellik, dikkat bozuklugu olarak bilinen bozukluk son yillarda DEHB adi
ile anilmaktadir. DEHB cocukluk yillarinda baglayan ve gerekli midahaleler
yapiimadigi takdirde olagandisi hareketlilik, dikkat sorunu ya da dirtileri
kontrol edememe gibi belirtilerle aciga ¢ikan bir bozukluktur. Erken ¢cocuk-
luk déneminden itibaren bireyler cevrelerini anlamaya ve yorumlamaya
calismakta, bu siireclerde ileri grenme becerileri icin temel gereksinimleri
kazanmaktadirlar. Bireylerin bahsi gecen kazanimlari elde ederlerken
kullandiklari ihtiyag duyduklar temel gereksinimlerden biri ise dikkat
olarak tanimlanmaktadir. Kigik yaslardaki cocuklarin dikkat siresinin
kisahigr  bu  kazanimlarin  uygun  bir  sekilde  6grenilmesini
glclestirmekte, DEHB'in eslik ettigi durumlarda ise ¢ocuklarin sira alma,
iletisim baslatma, dinleme vb. temel becerileri kazanmalari daha da
glclesmektedir.

Dikkat ve odaklanmanin bireyin erken ¢ocukluk déneminden baslayarak
icinde bulundugu sosyal ve egitsel slreclerdeki etkisi biligsel geligsim,
motor gelisimi, dil gelisimi gibi gelisim alanlarinda kendini géstermekte ve
DEHB'ye bagli olarak bu gereksinimlerde meydana gelen gerilikler bireyin
gelisim alanlarini olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Yetersizliklerin bireyi
etkileme orani ile alinan midahaleler, yetersizligin meydana gelis sekli ve
zaman arasinda gii¢lu bir iligki vardir. Bu baglamda anne-babalarnin, 6gret-
menlerin ve cocugun yasaminda rol oynayan diger paydaslara yetersizligin
ortaya cikardigi problemlerin etkisini uygun egitim ve miidahaleler kulla-
narak en aza indirmek konusunda buyik sorumluluklar dismektedir. Bu
agidan DEHB’in bireylerde gorilen belirtilerini bilmek, cocugun yasamin-
da rol oynayan paydaslara yetersizligin meydana getirdigi olumsuz etkiyi
en aza indirmede yardimci olacaktir.

=y
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Hiperaktivite Belirtileri

Yerinde duramama

Oturmasi gereken zamanlarda
oturamama

Sakin bir sekilde oyun oynaya-
mama veya bekleyememe

Gereginden fazla konusma

Strekli bir seylerle ugrasma
egiliminde olma

Sira almada ve beklemede
sorun yagsama

Yapilan isleri veya konusmalarin
sonunu bekleyememe/ yarida
kesme

Ellerin, ayaklarin strekli
oynatilmasi

Sonucunu dislinmeden
davranma

Dikkat Eksikligi Belirtileri

Verilen yonergeleri sonuna kadar
takip edememe

Yaptigi ise dikkatini vermede
glicliik yagama

Karsisindaki konusurken dinlemez
gibi gériinme

Ayrintilara odaklanamama veya
gdzden kagirma

Dulzen kuramama veya devam
ettirememe

Unutkanlik hali

ilgilerin hizlica bagka bir tarafa
kaymasi

Odey, etkinlik gibi isleri yapmak-
tan kaginma

Baslanan iglerin yarim birakilmasi
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Erken cocukluk déneminde cocuklar dogalar geregi hareketli
olma, durtulerini kontrol edememe gibi davraniglar sergilemekte-
dirler. Bu nedenle bu davranislari sergileyen cocuklarin hepsi
DEHB’den etkilenmis cocuklar degillerdir.

Bir cocugun DEHB’den etkilendigini sdylemek icin yukarida yer
alan belirtilerin 2/3' sini “bir arada” géstermis olmasi ve bu belir-
tilerin 7 yasindan 6nce goézlemlenmesi gerekmektedir. Burada
unutulmamasi gereken yukarndaki belirtilerin bircogunun normal
gelisim gosteren ¢ocuklarda da gozlenebildigidir.

Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu
Nedir?

DEHB hem ¢ok yapili hem de yaygin olarak gorilen bir yetersizliktir. Bu
sebeple DEHB’den etkilenen bireyler birbirinden oldukca farkli ve cesitli
davranislar sergilemektedirler, fakat ilgili yetersizlikten etkilenen bireyleri
betimlerken siklikla kullanilan tanim; “dikkatin ¢abuk dagilmasi, asin
hareketlilik ve sergilenen diirtiisel hareketler ile ortaya ¢ikan ve buna
bagh olarak bireyin sosyal yasamini, 6grenme etkinliklerini ve iletisi-
mini etkileyerek bireyin ait oldugu ailesini hem de icinde bulundugu
okul ortamlarini olumsuz bir sekilde etkilemesi” seklindedir.
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Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugunun
Belirtileri

Asiri Hareketlilik (Hiperaktivite): Hiperaktivite, nedensiz ve amagsiz yogun

hareketlilik anlaminda kullaniimaktadir. Olagan hareketlilikle DEHB'de
gorilen hareketlilik arasinda énemli farkliliklar vardir. Hareketli cocuklarin
hareketlilik diizeyleri yalnizca sikildiklar ya da heyecanlandiklari zaman
artmakta, hareketlilik diizeyi ortamdan ortama degisebilmektedir. DEHB
olan cocuklarin hareketlilik diizeyleri cogu zaman sikilma ya da heyecan-
lanmadan bagimsizdir ve hemen her ortamda belirgindir. DEHB olan
cocuklar yorulmak bilmeyen canli enerji depolaridir. Asiri hareketlilige
bazen s6z dinlememe, inatgilik, 6tke duygusu ve saldirganlik davraniglari
da eslik edebilir.

e Dikkat sorunlari: Dikkatin bir noktaya toplanabilmesinde guglik, dis

@' uyaranlarla dikkatin cok kolay dagilabilmesi, unutkanlik, esyalarini veya
oyuncaklarini sik sik kaybetme ve dizensizlik gibi belirtiler cocuklarda
dikkat sorunlari bulundugunu gdsterir. Bu ¢ocuklar, arkadas iliskilerinde ve
oyunlarda dikkatsizlik nedeniyle kurallari 6grenemezler ve izleyemezler.
Video oyunlari gibi gorsel ve isitsel uyaranlar harig, ilgilerini cok ceken
etkinliklere bile birka¢ dakikadan fazla yogunlagsamazlar.

Durtusellik (impulsivite): Durtusellik (fevrilik, ataklik), disinmeden yani

e davranislarinin sonucunu hesap etmeden harekete ge¢cmek anlaminda
kullaniimaktadir. Bu bozuklugu olan ¢ocuklar tepkilerini erteleyemezler,
engelleyemezler, sira bekleyemezler veya duruma uygun davranamazlar.
Acelecilik, istekleri erteleyememe, sorulan sorulara ¢cok ¢abuk yanit verme
ve baskalarinin sézlerini kesme gibi 6zellikler cocuklarda durtisellik sorun-
lari bulundugunu gésterir.

=
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DEHB, asirt hareketliligin baskin oldugu sekilde, dikkat eksikliginin
baskin oldugu sekilde ya da durtiselligin baskin oldugu sekilde
gorilebilecegdi gibi; bu g belirti kiimesinin bir arada oldugu sekil-
de de kargimiza ¢ikabilir.

DEHB bagli basina bir bozukluk olmakla birlikte; bu cocuklarda ayni
zamanda 6grenme guclikleri, davranim bozuklugu, karsi gelme
bozuklugu, tik, depresyon ve kaygi da sik goriilmektedir.

DIKKAT! Her hareketli ya da yaramaz cocuk DEHB degildir.
Normal hareketlilik ile DEHB'de goézlenen hareketlilik arasinda

oénemli farklar vardir. Bu farklar asagidaki tabloda gérilmektedir:

Normal Hareketlilik DEHB Hareketliligi

Cogu zaman amaci belli
> Amaclidir. clillalt

Gelisim déneminin olagan Her gelisim déneminde
ozelligidir. gorilebilir.
Baglama gore farklilik goste- Baglama gore farklilik
rir. Ornegin; evde hareketli, gGstermez, her ortamda
okulda sakin olunabilir. gozlenebilir.
Stresli ve heyecanli durum- Her duygu durumunda
larda daha ¢ok gorulir. gozlenebilir.

g
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Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugunun
Yayginlik Oranlari

DEHB ginimizde oldukga sik karsilasilan bir sorun haline gelmistir.
Yayginlik oranlar ve sayilar toplumlara ve arastirmalara goére farklilik
gosterse de kabul edilen degerler bati toplumlarinda %4-10 arasinda
degisirken, Turkiye'de ise okul cagi cocuklarinda goérilme sikligi %5 olarak
saptanmistir. DEHB'in erkeklerde goriilme orani kizlara gore 3-5 kat daha
fazla oldugu bilinmektedir.

Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugunun
Olasi Nedenleri

Tarihsel slirecte DEHB'in olasi nedenleri beynin anatomik yapisi ile ilgili
sebeplere baglanarak aciklansa da yapilan arastirmalar ilgili sorunun
anatomik bir temelinin olmadigini ortaya koymaktadir; ancak yakin zaman-
da gerceklestirilen bazi arastirmalar beyindeki kimyasal yapi ile ilgili
degisikliklere vurgu yapmakta ve depomin, serotonin, norepinefrin gibi
mesaj iletimini saglayan hormonlar ile bu bozuklugun bir
iliskisinin olabilecegi Gzerinde durmaktadir. Bu yoniiyle DEHB son sinifla-
ma sistemlerinde néro-gelisimsel bozukluklar semsiyesi altina alinmistir.
Yine iyi bilinen bir gergek, bu cocuklarda bilgi isleme siireclerinde sorun
oldugudur. Her ne kadar DEHB’ ye yol acan sebepler tam olarak bilinmese
de DEHB tanisi alan cocuklarin akrabalarinin %25'inde bu soruna
rastlandigi bildirilmekte, bu oran ise bize olasi nedenlerden birinin de
kalitsal (genetik temelli) nedenler olabilecegini isaret etmektedir.
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Hangi Durumlarda Cocuklarda DEHB'den
Siiphelenmek Gerekir?

DEHB ile iligkilendirilen belirtilerin  ¢ogunu ¢ocuklar normal gelisim
strecinde yasamakta ve cocuklugun dogasi ile anlamli olarak hareketlilik,
asir heyecanlanilan durumlarda dikkat dagilmasi durumu ortaya ¢ikabil-
mektedir, fakat bu belirtileri gésteren ¢ocuklara hiperaktivite veya dikkat
daginikhgr tanisi koymak dogru bir uygulama degildir. Cocukluk déne-
mindeki dogal hareketlilik ile DEHB'nin gorildigi durumlardaki hareket
birbirinden anlamli diizeyde farklidir. Bir bireyde DEHB'den s6z edebilmek
icin asin hareketli olma, durttlerini kontrol edememe ve dikkat eksikligi ile
iliskilendirilen belirtilerin;

Cocukta
yasitlarindan
belirgin olarak

daha fazla
gorilmesi

EVEREVAE]
surmesi

Cocugun
7. yasindan
once baglamig
olmasi

Okul, ev, acik
alan gibi birden
fazla ortamda

gdzlenmesi

Cocugun gelisim
dlzeyine uygun gorev ve
beklentileri yerine
getirmesine engel olmasi,
yani cocugun yasamini ciddi
oranda olumsuz etkilemesi
gerekmektedir
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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.

=y



Gelisimsel Yetersizlik Tiirlerinin Tanim ve Ozellikleri

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.
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