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Ali BICAKCI - Ozel Egitim Ogretmeni

OGRENME
GUCLUGUNUN
NEDENLER]

Ozel gereksinimli bireyler arasinda goériilme orani
dikkate alindiginda 6zel ogrenme glicligiine sahip
bireyler sik rastlanilan yetersizlikler grubu icerisinde
kendine yer bulmaktadir. Bununla birlikte 6zel 6grenme
gicligli yasayan bireylerin sayisinin fazla olmasi,
aragtirmacilarin  6grenme  giigliginiin  nedenler:
iizerinde kafa yormasina yol agmistir. (Melekoglu, 2017).
"Aragtirmalar 6zel 6grenme gii¢ligiinin 250’den fazla
muhtemel nedeni  olabilecegini  belirtmektedir”
(Melekoglu, 2017, s. 31).

Nedenleri acisindan degerlendirildiginde, ogrenme
gicliikler: yetersiz veya uygun olmayan egitim, 1lgisiz
veya uygun olmayan ders miifredati, uygun olmayan
sinif  ortamlari, sosyoekonomik  dezavantajlar,
gereginden fazla devamsizlik yapma, ikinci bir dil
araciligiyla 6grenme, duygusal ve davranigsal sorunlar,
duyu bozuklugu ve belirli bilgi isleme bozukluklar: gibi
pek c¢ok etmenden bir olasi

veya birkacinin

kombinasyonlar1 sonucu ortaya cikabilmektedir
(Westwood, 2004’ten aktaran Korkut, Keskin ve Can,
2016, s. 136).

Nedenleri bakimindan 6zel 6grenme giicliigliniin
olduk¢a karmagik bir 6zellige sahip olmasi, 6zel grenme
gicliginin nedenlerini tespit etmek i¢in siirdirilen
calismalarin devam ediyor olmasina yol agmaktadir.
(")grenme gicligliniin nedenleri arasinda sayilabilecek
etmenlere baktigimizda bunlarin, genetik faktorler,
biyokimyasal etmenler, kalitimsal nedenler, annenin
gebelikte ve dogum siirecini de igine alan dénemde
problem yasamasi gibi faktorlerdir. Bu duruma ek olarak,
cevresel nedenlerinde 6grenme giigligi tizerinde etkili
olabilecegine iligkin yapilan

¢aligmalar  oldugu

gorilmektedir

Bu nedenledir ki 6grenme gilicligiiniin nedenler:
uizerinde kafa yormaktansa, bu durumdan etkilenmig
ogrenciler i¢in ¢6ziim olugturacak etkililigi kanitlanmig
uygulamalar ve miidahale yoOntemleri {izerinde
durulmalidir (Akin, 2020). Ozel ogrenme gii¢liglniin
olas1 nedenlerine bakildiginda genellikle asagidaki
bagliklar tizerinde durulmaktadir.19).

I. Genetik Etkiler:

Genetik ve kalitimin etkisi agiklanan bir¢ok problemin
kaynag: olarak ilk akla gelen etmenler olmuslardir.
Genetik ve kalitimsal faktorler 6grenme giicliigliniin
nedenleri arastirilirken 6grenme giicliigiine yol agan
nedenlerin basinda gelmektedir ve yapilan arastirmalar
genetik ve  kalitimsal  faktorlerin  {izerinde
yogunlagmistir. Genetik ve kalitimin 6zel 6grenme
giicligline iligkin etkili olup olmadig1 yoniinde yapilan
ilk caligmalar 6grenme gilicligiinden etkilenmis olan
¢ocuklarin  aileler1 iizerine yapilmigtir. Yapilan
aragtirmalar sonucunda 6zel 6grenme gii¢liigii yasayan
¢ocuklarin birinci derecede kan bag: olanlar: arasinda da
benzer nitelikte sorunlarin olmasi genetik faktorler ve
kalitimin etkisinin 6grenme giicliigii tizerinde etkisinin
olabilecegini mimkiin kilmigtir. (Decker ve DeFries,
1980, 1981; Erbeli, Hart ve Taylor, 2018; Hallgren,
1950’den aktaran Celik, 2019).

Genetik ve kalitimsal nedenler iizerine ileri siiriilen
diger bir durumda tek yumurta izerine yapilmig
aragtirmalardan ulasilan bulgulara dayanmaktadir. Tek
yumurta ikizlerinde c¢ift yumurta ikizlerinden farkl:
olarak, tek yumurtaikizlerinde 6grenme giicliigii ile ilgili

sorunlarin (ikizlerin her ikisinde de ayni problemlerin

yasanmasi) daha sik rastlanmasi, 6grenme giicliigiiniin
kalitimsal tarafinin oldugunun bir géstergesidir. (Wood
ve Grigorenko, 200r'den ’'den aktaran Celik, 2019).

[kizler tizerinde, okuma gligligii yasamalarina y6nelik

yapilan caligmalarda, bu giicliiklerin sebebi olarak %54
genetik problemler, %40 ¢evresel etmenler ve %6 kisiye
6zgi rastlantisal unsurlar” belirtilmektedir (Smith ve
Strick, 2010’dan aktaran Melekoglu, 2017, S. 34). Ozel
ogrenme giicligi yasayan bireylerin anne ve babalar:
ailede bulunan diger iiyelerin saglayacag: destege ve de
uzman destegine gerek duymaktadir. (Smith ve Strick,

2010'dan aktaran Melekoglu, 2017).



Okuma gilicligii yasayan 125 ¢ocugun ve ailelerinin
katildigibirden ¢ok aragtirmaninyapildigibircaligmada,
elde edilen sonuglara bakildiginda okuma gii¢liigiiniin
kalitimsal nedenlerden kaynaklanabilecegi sonucuna
ula§11m1§t1r (Decker, 1980 ve DeFries, 1981'den aktaran
Bender, 2014). Yapilan aragtirmalarda kromozomlarin
bazi boliimlerinin belirli sartlar i¢inde disleksiye neden
olabilecegi belirtilmi§tir. Ozellikle 15. Kromozom
tizerinde durulmu§tur ancak buna ek olarak 1, 2, 6, 13 ve
14. Kromozomlar tizerinde de durulmu§tur (Raskind,
200I;Wood ve Grigorenko, 2001'den aktaran Bender,
2014). Ancak aragtirmacilar sadece kalitimsal 6grenme
gicligline yol agmada bagl bagina tek neden olarak
gorilmesinin yanlig olabilecegini, diger nedenlerinde
goz Oniinde bulundurulmasi gerektigini dolayisiyla
kalitimsal sebeplerin sadece 6grenme giicliiklerine yol
acan tek bagima bir neden olamayabilecegini
belirtmektedirler (Smith ve Strick, 2010’dan aktaran
Melekoglu, 2017).
2.Dogum Oncesi Nedenler

(")grenme gicligliniin nedenler arasinda sayilabilecek
nedenlerden bir digeri de dogum Oncesi nedenlerdir.
Ozellikle gebelik déneminde annenin maruz kaldig1 bazi
kimyasal maddeler c¢ocuk i¢in Onemli bir risk arz
etmektedir (Bender, 2014’ten aktaran Celik, 2019).
"Gebelik sirasinda ¢ocugun beyninde ve sinir sisteminde
sorun ortaya ¢ikarma olasiligini arttiran kimyasallarin
ortaya ¢ikardigr duruma “teratojen travma® adi
verilmektedir” (Bender, 2014’ten aktaran Celik, 2019, s.
31). Gebelik doneminde alkol ve sigara kullanimi ya da
1la¢ veya madde kullanimi gibi zararh aligkanliklarin bir
sonucu olarak 6grenme gilicligiine sebep olabileceg
yoniinde digiinceler mevcuttur (Bender, 2014’ten
aktaran Celik, 2019).

Seker hastaligi/diyabet, bobrek rahatsizligr veya
kizamik gibi rahatsizliklar hamilelik siirecinde anne
karnindaki bebekte/fetiiste beyin hasarina neden
olabilmektedir. Dogum Oncesinde uyusturucu/zararl
maddeye (alkol, nikotin, ila¢ veya eroin/kokain vb.

uyusturucu madde gibi) maruz kalma zihinsel gelisimde

gecikme,

dikkat eksikligi, hiperaktivite veya bellek problemler:
gibi 6grenme glicliikleriyle yakindan iligkili olmaktadir
(Melekoglu, 2017, s. 32).
3. Dogum Ani Nedenleri

Her anne hayalini kurdugu dogumu gergeklestirip
¢ocugunu saglikli bir sekilde kucagina almak ister ancak
bazen bu durum pekte miimkiin olmamaktadir. Asagida
dogumaninedenlerindenbirkaciiizerindedurulacaktur.
Dogum aninda engele yol acacak nedenler
incelendiginde bunlarin; “Dogumun saghk kurulu§unda,
saglik elemanlarinca gerceklestirilmemesi, Dogumun
beklenen siireden 6nce ve gii¢ olmasi, bebegin diisiik
dogum aglrhgl ile dogmam, dogum kanalinda bebegin
oksijensiz kalmasi, vakum, forsepts gibi araclarin

bilingsiz kullanilmas1” seklinde oldugu agiklanmigtir

(MEB, 2014, s.9).

4. Dogum Sonras1 Nedenler

Gintimiizde 1igerisinde bulundugumuz birgok
teknolojik kimyasal 6grenme giicliigiine neden olabilir.
Yapilan baz1 ¢aligmalar kursun zehirlenmesinin
ogrenme gl¢gligiine artan bir sekilde sebep tegkil
etmektedir (Needleman, 1980’den aktaran Bender, 2014)
(")rnegin; “Diglerinde yiiksek seviyede kursun bulunan

¢ocuklar, diigiik seviyede kursun bulunan gocuklarla

kar§11a§t1r11m1§t1r.



Sozel performans, dil islem sireci ve dikkati iceren cesitli
degiskenler tizerinde viicutlarinda ytiksek seviyede kursun olan
cocuklar diger c¢ocuklardan daha az basar1 gostermislerdir”
(Needleman, 1980°den aktaran Bender, 2014, s. 58). Bircok kimyasal
maddenin o6grenme gticliklerinin ortaya ¢ikmasi ile ilgili oldugu
net bir sekilde olmasa da ifade edilmistir. Ancak boyle bir iliskinin
olup olmadi@1 hentiz kesin degildir (Bender, 2014).

5. Cevresel Faktorler

Bir cocuqun gelisiminde okul, aile ve yakin cevre gibi unsurlar
oldukea biiytik bir etkiye sahiptir. Ogrenme giicliiklerinin biyolojik
temelleri bulunmasina ragmen c¢ocuqun c¢evresi oOQrenme
gicligunden etkilenme siddetini belirleyen en 6nemli unsurdur
(MelekoQlu, 2017, s. 32). Cevresel etmenler 6grenme guicltigunitin asil
nedenleri arasinda bulunmasa da cevrenin durumuna gore
ogrenme gucluigu yasayan bireylerin ogrenme guc¢liginun
etkilerinden olumsuz yonde etkilenmesi degisebilmektedir. Bir
cocuk i¢cin dusik sosyo-ekonomik bir ¢evrede yetismis olmak
cocukta OoQrenmeyle ilgili sorunlara yol acabilecektir (Blair ve
Scott, 2002, s. 119; Pierangelo ve Giuliani, 2006, s. 21-22;
Heward’adan aktaran Cakmak, 2017).

Bireyler tizerinde 6grenme gucligintin seyrinin hafif veya agir
seyretmesinde evde ve okulda yasadiklari cevre cok etkilidir.
Ozellikle ev ortaminda i¢inde bulunulan sartlar ¢ok 6nemlidir.
Yapilan calismalarda ev ortaminin giizel ve destekleyici nitelikte
olmasi ¢ocuQun bulundugu ortama uyum saglamasinda ve
ogrenmeye iliskin tutumunda olumlu yonde katki saglayacagini
gostermistir. Bundan farklhi olarak, ev ortaminda gerekli desteqi
gormeyen cocuklarin zihinsel beceriyi gerektiren durumlarda
daha yavas ogrenme saQladiklari, 6grenmeye yonelik olumsuz

tutum icerisine girdikleri belirtilmistir.



Bir diger onemli ortam ise okul ortamidir ve c¢ocuklarin
o6grenmeleri {izerinde etkisi bulunmaktadir. OQrencilerin
hazirbulunusluklarinin yani1 sira oQgrenme firsatlarinin da
olusturulmasi gereklidir. Yeterli imkanlarin olusturulamadi@i, tim
bireyler arasinda firsat esitliginin saglanamadig:r bir eQitim
ortaminda bazi ogrenciler o6grenmesi gereken bazi bilgi ve
becerileri eksiksiz olarak ogrenememektedir. Dolayisiyla bu
ogrencilerin aslinda olmamasina ragmen yetersizligi olduQu
yoniunde bir disince kabul gormektedir. (Smith ve Strick,
2010°dan aktaran MelekoQlu, 2017).

6. Beyin Hasar1 Ya Da Beyindeki Fonksiyon Bozukluklar:

Ogrenme glicliigiinin nedenlerinden bir digeri de beyin hasar1 ya
da beyindeki fonksiyon bozukluklaridir. Giiniimtizde yeni beyin
goruntileme teknolojileri sayesinde arastirmacilar insanlarin
beyin aktivitelerini doQru bir sekilde inceleme olanaQ:
bulmuslardir. Yapilan bu incelemelerde 6grenme gticliigu olan ve
ogrenme  gucligua olmayan  bireylerin beyin  yapilar:
karsilastirildiginda dil ve okuma ile 1lgili olan boliimlerinde belli
farklhiliklar oldugu ortaya konmustur (Pratt ve Patel, 2007, s. 368;
Heward, 2013, s. 172). Beyin hasari ya da beyindeki yapisal
bozukluklar nedeniyle 6grenme gticligu olan bireyler daha yavas
ve daha distik bir performansta ogrenme gerceklestirmektedir
(Pierangelo ve Giuliani, 2006’dan aktaran Cakmak, 2017, s. 7). “Baz1
ogrenme gliclikleri beyin yaralanmalarindan
kaynaklanabilmektedir. Ciddi kafa travmasi, fel¢, ytliksek ates,
beyin timori ve beyin iltihabi (ensefalit) veya menenjit gibi
hastaliklar 6grenme  gticliklerine neden  olabilmektedir”

(MelekoQlu, 2017, s. 32).
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Cihat TASKIN- Psikolojik Damigman

TUTUN BAGIMLILIGI

EBEVEYNLER COCUKLARINI
TUTUN BAGIMLILIGINDAN
NASIL KORUYABILIRLER

Her turli bagimlilikta oldugu gibi ebeveynlerin

¢ocuklarimi  titin bagimhihigindan uzak tutma
konusunda da kiigiik yaglardan itibaren tedbirler almasi
gerekir. Asagida g¢ocuklarimizi titiin bagimliligindan
koruyabilmeniz i¢in size rehber olabilecek bazi 6neriler
yer almaktadir:

Oncelikle ¢ocugunuzun yaninda veya sizi gorebilecegi
bir mesatede asla sigara igmeyin. Sigara aligkanligs
kazanmada en 6nemli etkenin model alma oldugunu,
onun yaninda yaktiginiz her sigaranin onu ilerde
bagimliliga hazirladigini unutmayin. Ayrica
¢ocugunuzun dumandan etkilenerek pasif etkilenim
altinda kalmasina da izin vermeyin.

Cocugunuz kag yasinda olursa olsun, sigara paketlerini,
tiitiin iirtinlerini, nargile vb. maddeleri, kiil tablalarini
gz Oniinde bulundurmayin. Bunlar1 bu sekilde ortada
birakmaniz hayatin normal bir parcasi olarak
algilanmalarina, kaniksanmalarina sebep olmaktadir.
Evinizde kimsenin sigara i¢cmesine miisaade etmeyin.
Evinizi sigara i¢cilmez bir alana doniistiiriin.

Sadece evinizde degil, arabanizda da sigara igmeyin ve
ictirmeyin.

‘Pek ¢ok c¢ocuk sigaraya ailelerinin 06zgirlik
ihtiyaclarini kisitlayan kurallarina bir tepki olarak
baglamaktadir. Koydugunuz kurallarin ¢ocugunuzun
yasina ve ihtiyaglarina uygun olmasina dikkat edin.
Gerekli esnekligi goéstermemeniz ¢ocugunuzun size

kendi farkliligini ve 6zgiir olma ihtiyacini gostermeye

calisacagi hoslanmayacaginiz hareketlerle
s ’ f-#
sonuclanacaktir. Mutlaka kurallarlmz olsun ancak bu
j‘ .-'
kurallar c;ocugunuzun yaglpa 1ht1y}glar1na’ ve ilgilerine
v/ ? &
uygun olsun. YRR Y. gr 7
.1 pf‘;:} f - ' ;
. . fg >
- 7 .
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-Cocuklar, ergenlik' c¢aginda bile olsalar biligsel
gelisimlerinin bir sonucu olarak uzun vadeli distinmekte
zorlanirlar. Cocugunuza hangi yagta olursa olsun
sigaranin kanser, kalp rahatsizliklar1 gibi uzun vadeli
zararlar1 kadar kisa vadeli zararlarini da anlatin. Kéti
kokmak, cildinin ve saglarinin sararmasi, parlakligini
yitirmesi, diglerinin sararmasi gibi aciklamalarin daha
caydirici nitelikte oldugunu goéreceksiniz.

-Cocugunuza kendini 6zgiir hissedebilece1 aktiviteler
sunmaya ¢alisin. Spor yapmak, miizikle ugrasmak, bir
calg1 aleti calmak gencler iizerinde koruyucu etkileri
kanitlanmig aktivitelerdir. Ayrica bir hobi edinmek,
bisiklete binmek, doga yiiriiytigleri yapmak gibi 6zgiirlik
duygusunu tatmin edecek faaliyetleri de 6zellikle tercih
edebilirsiniz

-Sigara kullanan birinden ¢ocugunuzun yaninda
bahsederken “Ne yapsin, ¢cok derdi var!”, “Sikintis1 var

da ondan gibl insanin stresliyken sigara

iciyor.”

kullanmasi normalmi§ havast veren cumleler

kurmamaya 6zen gosterin.
Cocugunuzla titiin maddeleri kullanimi konusunda
bir defaya mahsus degil, diizenli konugmalar yapin.

Cocuklar biiytidiikge biligsel yapilar: da degismekte, ilgi

veihtiyaclari farklilagmaktadir. Zaman igerisinde yagina
uygun hatirlatma ve uyarilar gerekli olacaktir.
-Seyrettiginiz filmlerde, reklamlarda yer alan yanlg
imalar hakkinda ¢ocugunuzla konusmay: adet edinin.
Ona gergegin ne oldugunu anlatin.

«Ozellikle sigara kullanmaya- akran baskisiyla
baglandigini oﬁa'anlatln ve arka(ia§1ar1 sigara teklif

ederse ne cevap verebilecegini tartigin.

L J .
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-Eger onu 31garay1 icerken yakalarsaniz siikinetinizi koruyun ve zarar verici davraniglardan uzak durun. Sadece

elindeki sigaray1 alin ve sondiiriip atin. Paketin gerisini de size vermesini isteyin.

-Oncelikle sigaray1 nereden buldugunu sorun. Ancak asla arkadaslarinin ailelerini aramak gibi tehditler
savurmaym.

Gna neden sigara igmek istedigini sorun. Arkadag baskis1 m1? Daha havali géziikme ihtiyaci m1? Konu hakkinda

L] ‘_.‘.‘ =

| %}:endl aciklamasini yapmasina miisaade edin ve onu dikkatle dinleyin. Alay etmeyin, tehdit etmeyin, bagirmayin,

_Lasiliginin bir gostergesi-olarak kullanabilmesi i¢in eline firsat vermig olursunuz ve birakmasini saglayamazsiniz.

'I'

e Unutmaym ki onu korkutarak sigaray1 biraktiramazsiniz. Tehdit ve korkutma onu sadece yalan s6ylemeye tegvik
eder.

-Sigara davranisinin fiziksel gériintimiine etkilerinden bahsedin. Dislerinin hatta saglarinin sararabilecegini,
nefesinin ve iistiiniin baginin kétii kokacagini, cildinin ¢abuk burugacagini, spor hayatinin ¢ok olumsuz
etkilenecegini, sigaranin genel kondisyonunu bozacagini, merdiven bile ¢ikarken nefes nefese kalacagini ona anlatin
ve bu bilgileri internetten kontrol edebilecegini hatirlatin.

-Cocugunuzla sigarasiz yagamak konusunda bir anlagma yapin. Bu anlagmay1 bir kagida yazin. Cocugunuz
anlagmaya uydugunda ona hediye olarak ¢egitli etkinlikler planlayin.

-Genglerin ¢ogu sigarayi bir biiylime gostergesi olarak kullanmaktadir. Bu durumda sizin sigara icmenin zararl
oldugunu ve sigaray1 birakmasi gerektigini ona anlatmaya ¢alisirken ayni davranisi siirdiirmeniz etkili olmayacaktir.

Cocugunuza bu konuda 6rnek olmayin.

-Cocugunuzu 6zellikle spor, dans, miizik gibi bir ugrasa yoneltin.



Funda CjVJL - Ozel Egitim Ogretmeni

KEKEMEL{K

M M Me Marhabal
Bbbbhban ke ke ke
kekelivoooorum!

Ses hece,sozciik tekrarlar: ve uzatmalari, duraklamalar,

konusmaya baglamada zorluk gibi belirtilerle
konugmanin akiciligr ve ritminde meydana gelen
bozukluklar “kekemelik” olarak tanimlanir.Kekemelik
konusmanin akigini bozan ve bireyler arasi iletigimi
etkileyen bir problemdir.Bir bagka ifadeyle sdylemek
gerekirse konusmanin dogal akisinin bir bicimde
kesintiye ugramasadir.

Her kekemelik bir digerinden farklidir. Ancak su
sekilde gruplanabilir:

Normal sayilamayacak gekilde seslerin, hecelerin,

sOzciiklerin ve ciimlelerin tekrar edilmesi,

Sozciiklerin bitirilmeden birakilmasi,

Diizensiz solunum ve kararsiz konusmaya bagh
olarak sozciiklerde alisilmadik vurgulamalarin ortaya
cikmasi,

Seslerin olagan d1§1 uzamalari,

Kekemelerin ¢ogunda nefes alirken konusmaya
calisma nefesi bitene kadar zorlanma, nefesi tutup
konusma gibi yanlis solunum Ozellikleri de
gorilmektedir. Kekeleyen kisi bunu fark ettiginde
konusma giicliigline korku ve kayg: eslik etmeye baglar.
Bu duygularla birlikte kekelemede artar. Belli bir sessin
¢ikartilmasi ve konusma sirasindaki gerginligin
atilmamasi, nefesin engellenmesine ve tikanmasina yol
agar. Karsilikli konugmay:r kontrol edebilmek icin
gosterilen miicadelenin isaretleri agik olarak goriilebilir.
Yuizde gerilim, kag-géz oynatma, basin ani hareketleri

biitiin bedende istenmeyen jestler gozlenebilir ve her ses

birimi bu tikanmalardan etkilenebilir.

KEKEMELJGIN BELJRTILER]
[. Kekemaelik, konu§mada ak1§, ritim ve hizla ilgili

sorunlara neden olur.

2. Kekemeligi olan bir cocuk, sesleri, heceleri ve

kelimeleri tekrarlayabilir. Sesleri uzatabilir.

3. Bir s6zcligi soylerken takilabilir ve takildiginda ses
¢ikararak ya da ses ¢ikarmadan konusmaya ara verebilir.
4. Sorunlu sozciikleri kullanmamak i¢in yerine bagka
sozciikler kullanabilir.

5. SOzciikleri biiyiik bir fiziksel gerginlikle cikarabilir.

6. Konusmasi beklenilen zamanlarda konugmaktan
kacinabilir.

7. Soylemek istedigini unutmug gibi davranabilir.

8. Kekelemeyi gizlemek i¢in agzini kapatma, ksiirme
veya esneme hareketleri yapabilir.

9. Kekemeligi olan c¢ocuklarda, konusma sorununa
yonelik korku, endige, kayg: (6zellikle sosyal), 6tke ve
utanc da oldukc¢a yaygin goriiliir.

10. Konugma bozukluklarina g6z kirpma, tikler,

dudaklarin ya da yliziin titremesi, bag sallama ve

yumruk sikma gibi ¢esitli hareketler eslik edebilir.
KEKEMEL]GIN NEDENLER]

Kekemeligin nedenleri konusunda ileri siiriilen
goriisler oldukc¢a degisik ve ¢oktur. Ancak kekemeligin
tek bir nedene bagl olarak ortaya ¢ikmadigr goriisi
hakimdir. Kimi uzmanlar, kekemeligin yapisal ve
genetik nedenlere bagl oldugunu savunurlar. Kiginin
blinyesi, fizyolojik durumu ya da nérolojik durumu diger

faktorlerle bir1e§tiginde kekemelige neden olabilir.

Kekemeligi6greni1mi§birdavran1§oldugunusavunani.ar
ise konug,mamn 6grenilmi§ bir davran1§ oldugunu
dolayisiyla kekemeligin de Ogrenilmis bir davranig

oﬁ.dugunu savunurlar. Kekemeligin bir ki§ilik bozuklugu

oldugu goriisiinde olanlar da vardir. Bu gorisi
paylasanlarin ¢ogunu psikolog ve psiko analistler
olusturmaktadir. Onlara goére kekemeler kekeleyerek
normal

bir

karsilamaktadir. Diger bir goriig kekemelik bir direnme

konusmakla bicimde konustugunda

duyuramadigt takim gereksinimlerini
belirtisidir. Kisi direnme davranigina neden olan bir
durumun etkisi altindayken konugmaya zorlanir ya da
kisi kendini konugmak i¢in zorunlu hissederse direnme
etkisini onun konusmasinda gosterir. SOylenen biitiin

goriislerin dogru olan yanlar1 vardir. Fakat ; kekemeligin

nedeni kisiden kigiye farklilik gostermektedir. Her birey

farkli ele alinmalidir.



KEKEMELIK HANG] YASTA ORTAYA CIKAR?

Kekemelik genellikle dil gelisiminin erken donemlerinde ortaya
¢ikar.(2-6 yag)Dil ve konusma gelisimi sirasinda her 100 ¢ocuktan
4’tinde erken donem kekemelik belirtisi goriilmektedir.Bu %4 ‘lik
dilime giren ¢ocuklarin %751 yani 3’4 bu sorunu kendiliginden
agtig1 goriliir.Her 100 ¢ocuktan I'inde bu sorun kalic1 olur. Bu geri
kalan kisimda ise sorun ileriki yaglara kadar stirebilmekte ve inatgi
kekemelik ad1 verilen konugma bozukluguna dontigebilmektedir.
Bazi durumlarda okul ¢aginda ilk kez goriilebilecegi gibi nadiren
yetigkinlikte de ortaya ¢iktig: goriilebilir.

KEKEMELj{K NEDEN ERKEKLERDE DAHA FAZLA GORULUR?

Kekemeligin goriilme siklig: erkeklerde kizlara oranla daha
coktur.Kekemelik, baskici aile tutumlari ile biiyiiyen ¢ocuklarda ve
0zellikle erkeklerde kizlara gore, yaklagik 5 kat daha sik goriliir.

KEKEMEL]K GECER M7?
Ciinkii erkekler gerginlik hissettiklerinde, bu gerilimi ses telleri

Bu soruya kolayca’ EVET ‘ya da ‘HAYIR’ diyebilmek miimkiin
tizerinde odaklagtirmaya egilimlidir. Cinsiyet agisindan en biiyiik

degildir. Ama kiginin kendi istegi, ¢abasi ve bir Dil ve Konugma
farklilik ise 11-12 yaglar1 arasinda g6zlenir.

KEKEMELTK SUREKL? MiDiR ? Terapistinin yardimi ile kekemelik kontrol altina alinabilir. Erken
I [ MIDIR

. , = e .. .. donem kekemeligin kendiliginden ge¢me olasiligr bulunmakla
Hayir. Kekemeligi olan insanlarda iletisim ile ilgili kayginin

olmad1§1 ortamlarda ,§ark1 fibben b el sl birlikte ,s6z konusu durumun kronik(inat¢i)kekemelik haline

konusabilirler. dontigme riskinin de oldukga yiiksek oldugu ger¢egi unutulmamalidir.
Her yas grubunda gozlenen kekemelik olgularinin ydnetiminde
bireye yol gOsteren terapistin yaninda, bireyin aile-okul —sosyal
cevresinin destegi de gerekli ve dnemlidir.

KEKEMEL]GIN YAYGINLIK ORANI NED]R?

Aragtirmalar  kekemeligin yasamin bir doneminde goriilme
oraninin % 5,genel niifus icerisindeki yayginlik oraninin ise %I
diizeyinde oldugunu gostermektedir.

NE ZAMAN YARDIM [STEMEL]YIM?
Cocugunuzun konugmasi ile ilgili kaygi yasiyorsaniz,
Cocugunuz konusurken zorlandiginda konusmasinin akicilig

bozuluyorsa,

Konugma 1ile ilgili kaslarda artan bir gerginlik dikkatinizi

/ 4 cekiyorsa yardim alabilirsiniz.

KEKEMELIK TEDAV]S] [CIN HANG] DOKTORA G[D]LMEL]D]R?
Kekemelik genellikle ses, konugma ve dil bozuklugu olan bireyleri

test etmek ve tedavi etmek i¢in egitilmis bir saglik profesyoneli olan

dil konusma terapisti ya da ¢ocuk psikiyatrisi uzmani tarafindan

te§his edilir.




Hacer BALK] - Ozel Egitim C")gretmeni

ANGELMAN SENDROMU
(MUTLU KUKLA SENDROMU)

Angelman Sendromu, fiziksel ve zihinsel geligimi

geciktiren ve mnadir rastlanan bir ndro-genetik
bozukluktur. 15.0001le 30.000 canli dogumda bir oldugu
kabul edilmektedir. Kiz ve erkeklerde esit oranda
rastlanmaktadir. Jlk olarak 1965 yilinda [ngiliz doktor
Harry Angelman tarafindan tanimlanmigtir.

Angelman Sendromunu, kromozom 15'de bulunan bir
grup gendeki problemden kaynaklandig: diigliniilen bir
hastaliktir. temel zihinsel

Hastaligin bulgular:

yetersizlik, yiiriiylis-koordinasyon bozuklugu ve
uygunsuz giilimsemedir. Hatta bu sebeple hastalik bazen

“mutlu kukla”’ sendromu olarak bilinir.

Tanai:

ﬂl .
i .u.l

Dogum 6ncesinde kullanilan tanilama yontemlerinde
ve dogum hikayeleri genellikle normaldir. Boy, kilo, kafa

fiziksel

cevresi bakimindan normal ozellikleriyle
dogarlar. Gelisimsel gerilik 6zellikle dogumdan sonra

altinc1 aydan itibaren goriilmeye baglanir. Hastalik

bulgular1 ¢gogunlukla bagka hastaliklarla karistirilabilir.
Bu nedenle Angelman Sendromu genellikle karakteris
davranig ve Ozelliklerin belirginlestigi 3-7 yaglar
arasinda pediyatrist ve genetik uzmanlar1 tarafindan
gozlem, gelisim hikayesi ve laboratuar bulgular: (genetik

test sonuglari) degerlendirilip;

Kendini 1ilk olarak motor becerilerde gosteren gelisim
ve konusma geriligi

[nce motor problemleri, sarsak bacak hareketleri,
ayrik bacak durusu, el ¢irpma gibi normal dis1 hareketler
Karakteristik yiiz gorintiisi

Epilepsi ve anormal EEG

Mutlu yiiz ifadesi, kahkaha

Kromozom oniine

15'te problem kriterleri goz

alinarak konulur.

Angelman Sendromunda Yaygin Gorilen Baglica
Ozellikler:

Hiperaktivite, huzursuzluk, dikkat eksikligi

Az ya da cok hareket ve denge bozukluklari/Ataksi
(Genellikle koordinasyonsuz hareketler)

Konusma zorlugu. Genellikle konusmay: anlar ama
konusma yapmadan jestlerle iletisim kurar

Hafit bir heyecanlanma hali, ¢ogunlukla sallanma

Salya akmasi ve asiri ¢cigneme hareketleri
Uyku-uyaniklik ritiminde bozukluk ve az uyku
gereksinimi

Beslenme aligkanliginda farkliliklar ((")rnegin buiytiik
istahla yemek yemek ya da yenmeyen seyleri yeme),
Beyin dalgalarindaki diizensizlikler

Epilepsi nobetleri

Biyiik cene ve genig ag1z

Geni§ aralikl di§1er, uzanan dil

Sasilik, gorme bozukluklar:

Az pigmentli cilt, acik sa¢ ve g6z rengi

Is1 hassasiyeti

ANGELMANSENDROMU'NUNTEDAVISIYOKAMA...

Angelman Sendromunun kesin bir tedavisi yoktur ve
hayat botu devam eden bir hastaliktir. Angelman
Sendromlu bireylere hayatlarini daha iyi bir hale
getirmek i¢in bir dizi tedavi ve egitimler
uygulanmaktadir. Bunlar ergoterapi, duyu biitiinleme,
dil ve konugma terapisi, fizik tedavi ve 6zel egitimiigerir.
[yi bir egitimle ile Angelman Sendromlu bireylerin

uyum yetenekleri ve becerileri gelistirilebilir.




Jrem BOZKURT- Pstkolojik Danigman

HAREKETLj HER COCUK HiPERAKTjF DEGILDiR !

Merhabalar,

Bu ay sizlere eksik ya da yanlig bilgilerden kaynaklanarak bir¢ok (;ocuga yoneltllen ‘hiperaktif bu cocuk”, “dikkat

eksikligi var bunda’, “diirtiisel misin?” gibi ifadelerin bir nebze de olsa dniine gec;ebllmek amaciyla dikkat eksikligi ve

hiperaktivite bozuklugunu (DEHB) anlatacagim. 17

Nedir DEHB? Beynimizde bulunan ve bizim bilgileri, etrafimizda olhﬂ olaylar1 durumlar1 vs. algilamamizi
saglayan tasiyici néronlarin, uyaranlari birbirlerine iletmelerinde ya§anan aksaklik son‘uldu ortaya glkan bir

bozukluktur. Yetersiz tasiyici noronlar 6zellikle beynin 6n kismina tamrmlanan fonkmyenlarda zaylﬂamaya neden
| ._

olmaktadir. L | "; ",

,, !h _'IL | L e

Bir bireyde DEHB tanisini koyabilmek i¢in biraz sonra bahsedecegim ozelliklerin b1r(;09u g,pcukta 7 ya§1ndan once

a
=

ortaya ¢ikmig ve belirtilerin 2 ya da daha fazla ortamda g6zlenmis olmasi gerekir. Ayni zamancla bu *b_hrtllﬁr blreym
sosyal, 1s ve akademik yasantisini bariz bir gekilde zayiflatiyor.olmasi gerekmektedir. Yanibir gocuga lzulperaktlf ’
1
diyebilmek i¢in uzunca gézlemlemis olmamiz gerekiyor. — '
Dikkat eksiklig1 ve hiperaktivite bozuklugu 3 tiirden olusur: x\
/

1) Dikkat eksikliginin baskin oldugu tiir

2) hiperaktif-diirtiiselligin baskin oldugu tiir
3) her iki tiiriin de birlikte goriildigi tir.

A.Dikkat eksikliginin baskin oldugu tiirde gézlemlenen  B.Hiperaktif-diirtliselligin baskin oldugu tiirde

ozellikler: gozlemlenen Ozellikler:

Dikkat eksikligi belirtilerinden 6 ya da daha fazlasi en az Hiperaktif-diirtiiselligin belirtilerinden 6 ya da daha

6 ay siireyle gozlemlendiginde bu durum bireyin icinde 51461 en 2z 6 ay siireyle gozlemlendiginde bu durum

bulundugu geligim doneminin dzelliklerini gostermede bireyin icinde bulundugu ge1i§im doneminin 6zelliklerini

pIoblem yagamasina neden olacaktir. gostermede problem yagamasina neden olacaktir.

I1.Codu zaman detavlara fazla Onem vermez veva . ..
&og y y Hiperaktivite

okulda, iste veya bagka aktivitelerde dikkat hatalar: yapar. .
, . 1.Cogu zaman rahat oturamaz, elleriyle ayaklariyla oynar
2.Cogu zaman dikkatini ¢aligmasina veya oyuna tam

veva oturdugu verde kipirdanir.
veremez. y gty P

3.Cogu zaman kendisiyle konu§u1urken dinlemiyor gibi z.Cogu zaman oturdugu yerden beklenenden 6nce kalkar.

obriiniir. 3.Cogu zaman uygun olmayan yer ve zamanlarda saga

4.(;0911 zaman yonergeleri takip edemez ve akademik sola ko§u§turur ve buldugu yere tirmanir (Ergenler ve

¢aligmalari, is yerindeki gorevleri ya da ev igleri sirasinda yetigkinler ise kendilerini yorgun hissederler).

bagladig isi tamamlamada sorunlar yasar. 4.Cogu zaman oynarken veya bog zaman aktivitelerinde
5.Cogu zaman aktiviteleri organize etmekte basarisizliga ugrar.
basarisizdir. 5.Cogu zaman hareket halinde veya siirekli motorla

6.Cogu zaman uzun siireli zihinsel aktiviteler gerektiren caligiyormug gibi davranr.
igleri sevmez, istemez ya da kaginir (ev 6devleri gibi). Diirtiisellik
7.Cogu zaman ¢aligmalar ve aktiviteler i¢in gerekli 1.Cogu zaman soru bitmeden cevabi sdyler.

seyleri kaybeder (kalem, kitap gibi). 2.Cogu zaman kendi sirasini bekleyemez.

8.Co§u zaman kolayca dikkati daglhr. 3.Co§u zaman ba§kalar1n1n sOzlerini boler veya onlardan

9.Cogu zaman giinliik 1§1erde unutkandar. < 7insiz harekedt eder.

DEHB erkeklerde kizlara oranla li¢ kat daha fazla siklikla goriiliir. Ayrica DEHBye cogunlukla 6grenme giicliigii, kargit
gelme bozuklugu, davranim bozuklugu gibi duygusal ve davranigsal bozukluklar da eslik eder.

DEHB’ye neden olan faktorler de kisaca sOyle: Bilinen en yaygin nedeni nérolojik bozukluk ya da genetik yatkinliktir.
Bunun yaninda beyin yapis1 ve iglevlerindeki farkliliklar, hamilelik ve dogumda yasanan zorluklar, yetersiz beslenme,
cevresel etkenler, ailevi faktorler ve psikososyal etkenler de etkili olmaktadir.

Tedavi stratejileri olarak ebeveynler ve 6gretmenler i¢in psiko-sosyal egitim, biligsel strateji egitimi, ilagla miidahale ve
cok sistemli terapiler 6nerilmektedir.

Bu yazimin amaci dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugunu kisa ve net bir sekilde anlatarak hareketli olan her ¢cocuga

“hiperaktit” damgasinin yapigtirilmasinin 6niine gegmekti, faydali olmug olmay1 umuyorum ve giizel giinler diliyorum .



Kiibra YJGjT - Ozel Egitim Cg"retmeni

[SITME KAYBININ
DERECELERj VE
TURLER]

Onceki sayimizda igitme kaybi ile ilgili bilgi
edinmemize bu ay isitme kaybinin tiir ve dereceleri ile
devam ediyoruz..yeni diinyanin farkina
varabilmek, cevrede olan bitene ayak uydurmak,olaylar
arasinda iligki kurabilmek i¢in her tiirli sese ihtiyag
duyariz. Ulke niifusuna eklenen her yeni dogan
bebeklere de igitme testini bu sebeple uygulariz. Ciinki
erken tan1 ve tedavinin bizi erken ¢oziime ulagtiracagini
biliriz. Jsitme testleri ile hizl1 ve etkin bir bicimde kiside
isitme kayb1 olup olmadig1 ya da igitme kaybi seviyeler:
Olciilebilir. Ayrica bu gibi testler gelecek yillarda
olusabilecek kayiplarin da 6nlenmesine olanak saglar. En
1yi tedavi segeneklerini 6nerir. [sitme kaybi, desibel ( dB
HL) olarak olgiiliir. Bu, Kiginin igitebildigi en yumugak
seviyedir. Saf ton sesleri ve konusma sesleri i¢in igitme
diizeyi Olciilebilir. Bu her bir kulak icin ayr1 ayri
yapilabildigi gibi (tek tarafli) her iki kulak (iki tarafl) i¢in
de yapilabilir. Kiginin sahip oldugu isitme kaybinin
miktar1 hafif, orta, ileri veya cok ileri diizey olarak
derecelendirilir. Asagiya biraktigim tabloda desibel

araligr arttikca hangi sesleri duymakta zorlandigimizi

goreceksiniz.

Frequency [Hz]

125 250 500 1000 2000 4000 8000
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41-55d8 HL

50
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56-70dBHL

70

Hearing threshold (dB HL)
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80

S0
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91dBHL+
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* Adapted from Hearing in Children. Northern ., Downs M., (1991) 4th Edition. Ch 1, page 17. Lippincott Williams & Wilkins.

NORMAL [SITME
20 dBHL'ye kadar diigiik sesleri isitebilirsiniz. Bunu

normal isitme olarak adlandiriyoruz.
COK HAFIF DERECEDE [SITME KAYBI

26 - 40 dB HL arasindaki kayiplara ¢ok hafif igitme kaybi
diyoruz.
HAFIF DERECEDE ISITME KAYBI

41 - 55 dB HL arasindaki kayiplara hafif derecede igitme
kayb1 diyoruz ve bu kayiplarda giiriiltiilii ortamlarda
konusulanlar: takip etmekte zorluk ¢ekersiniz.
ORTA DERECEDE ISITME KAYBI

56 - 70 dB HL arasindaki kayiplar: orta derecede 1sitme
kayb1 olarak adlandiriyoruz. Bu tip kayiplarda isitme
cihazi takilir. [sitme cihazi olmadan konusulanlar: takip
etmek cok zordur.
iLERi DUZEYDE ISITME KAYBI

70 - 90 dB HL arasindaki isitme kayiplarina ileri diizeyde
isitme kaybi denir.Bu gibi vakalarda ¢ok giicli isitme
cihazlari takilir. Ya da implant gerekebilir.
COK jLERj DUZEYDE ISITME KAYBI

o1dB HL tizerindeki isitme kayiplarina ¢ok ileri derecede
isitme kaybi denir. Bu vakalarda kigiler daha ¢ok dudak
okuyarak ya da isaret dili ile iletisim kurabilirler. Bu

kisilerde koklear implant kullanilarak isitme kaybi telati

edilebilir .



Pekiii cocuklarda duyma kaybi dereceleri nasildir?

0 - 15 dB aras1 duyan cocuklarda herhangi bir duyma
sorunu yoktur.

16 - 25 dB aras1 kayiplara minimal isitme kaybi
diyoruz. Minimal igitme kayiplarinda, c¢ocuklar
kulaklarini hafif tikali hisseder. Uzaktaki konusmalari
duymakta zorluk ¢ekebilirler. Bu vakalarda igitme cihazi
uygulanabilir.

26 - 40 dB aras1 duyma kayiplarini hafif dereceli
isitme  kaybi1  diye adlandiriyoruz.  Cocuklar
konusulanlar1 genel olarak duysa da konusmanin bazi
yerlerini, kelime sonlarini ve bazi kelimelerin sesli
kisimlarin1 duyamayabilir. Bu vakalarda genel olarak
isitme cihazi kullanilir.

‘41 - 55 dB aras1 duyma kayiplarina orta dereceli
isitme kayb1 diyoruz. Bu tiur kayiplarda c¢ocuklar,
konusulanlarin yarisindan fazlasini duymazlar. Kendi
seslerini diizgiin olarak algilayamazlar. Konusma
tonlamasinda farkliliklar goriilebilir. Jsitme cihazi
kullanimi garttir. Kullanilmadig takdirde isitme kaybi
olan ¢ocugun kelime hazinesi kisitlanacagt gibi,
sozciikler1 sdyleyisinde farkliliklar olacak, iletigim giicii
zayiflayacaktir.

56 - 70 dB aras1 duyma kayiplarina orta-ileri dereceli
isitme kayb1 denir. Bu asamada duyma kayb1 yasayan
¢ocuk, cogu sest duyamamaktadir. Erken tan1 konmazsa
¢ocugun konugma gelisimi tamamlanmaz. Jsitme cihazi
1le gerekli amplitikasyon saglanmalidir. Cocuk ayrica bir
konusma terapistine de goOriinmeli ve tedavisine
baglamalidir.

-71 dB’den ileri kayiplara ileri dereceli igitme kaybi
diyoruz. Bu tiir duyma kaybinda gocuk hi¢bir konugmaysi
Isitemez. j§itme cihazi takmaksizin ileti§im kuramaz.
Degisken isitme kaybi: Kulak enfeksiyonu c¢ok sik
yasayan cocuklarda gorilir. Bu tip isitme kayiplar:

birkac ay veya daha uzun siirede son bulur.

[sitme kaybinin olustugu yere gore tiirlerini
inceleyelim.....

-Sensorindral(sinirsel) isitme kaybi

Asir1  giriltdi, enfeksiyon, yanlig antibiyotik
kullanimi, akustik travma, kafa travmasi, meniere
sendromu ve benzeri nedenlerle meydana gelen ic
kulaktaki isitme sinirlerinin zarar gérmesi sonucu
ortaya ¢ikan bir isitme kaybidir. Sinirsel igitme kaybi
yasayan Kkisiler sesleri nadiren ayirt edebilirler,
algilama sorunu yasarlar ve topluluk arasinda
konusulanlar1 anlayamazlar. Tedavisi olmayan bu
isitme tiirinde vasith isitme cihazlar1 kullanmak
gerekmektedir.

‘Jletim tipi igitme kayb1

[letim tipi igitme kaybi, dig kulak ya da orta kulaktaki
bir hasarin, ses titresimlerinin i¢ kulaginiza ya da
kokleaya ulagmasini  engellemesi durumunda
meydana gelir. Bu tiirden igitme kaybinda, kulaklar
tikali gibi gelebilir ve 6zellikle de cok fazla cevre
guriltisti var ise konusulanlar boguk isitilebilir.
[letim tipi igitme kaybinda kisiler algilama sorunlar:
yasamazlar ancak sesleri zayif duyarlar. Alaninda
uzman kigiler taratindan onerilen uygun bir isitme
cihazi ile hayatlarin1 yasam kalitelerini diigiirmeden
devam ettirebilirler.

-Karigik Tip [sitme Kayb1 (Mikst)

[letim tipi isitme kayb1 ile sinirsel igitme kaybinin
ayni anda yagandig1 bir igitme kayb1 ¢esididir. Orta, ig
ve dig kulakta olusan karisik tip isitme kayb1 yasayan
kisiler belli kelimeleri anlayabilirken, belli kelimeleri
anlamakta zorluk cekerler. Tedavide basar1 orani
diisiik olsa da kisinin 1htiyaglarina uygun bir igitme
cihazi ile sorun giderilebilmektedir.

*Merkezi igitme kaybi

Beyindeki igitme merkezlerinin hasar gérmesi sonucu
olusur.Merkezi isitme kaybinda kigi,i¢ kulaktan gelen
sesleri algilayamaz. Bu tip bozuklugu olan ¢ocuklarda

isitsel ayrim ve kavramada, isitsel 6grenmede ve dil

gelisiminde problemler goriilebilir.



Ridvan TILU - Ozel Egitim Ogretmeni

ZiHiNSEL YETERTS{ZLiGiN SINIFLANDIRILMASI

I1Q 6lciitii, uyumsal davran1§1ardaki bozulmalardan sonra tani1 amaci ile kullanilmaktadair.
Zihinsel Yetersizlik, genel olarak Hafif, Orta, Agir ve [leri Zihinsel Yetersizlik olarak siniflandirilmaktadir.

Zihinsel Yetersizlik “Intelligence Quotient” (IQ) skorlar1 veya “egitilebilir”, 6gretilebilir” ve “tamamen bakima muhtac”

seklinde kategorize edilerek tanimlanir: 2+2°4
‘Normal entelektiiel fonksiyon; IQ=100+
-Hafif Zihinsel Yetersizlik; IQ=55-70 (Egitilebilir)
Orta Zihinsel Yetersizlik; IQ=40-55 (Ogretilebilir)
*Agtr Zihinsel Yetersizlik; IQ=25-40 (Bazilarina ogretme miimkiin)
-Jleri Zihinsel Yetersizlik; IQ=25'den az (Tam bakim gerektirir.)
Not: Testteki degiskenlere bagli olarak, bu siniflamalar daima uygun degildir ve her zaman bireysel yaklagim s6z
konusudur.

HAFIF DERECEDE ZTHINSEL YETERSJZLIK (50-55 VE 70 ARASI IQ): 70'den az IQ diizeyine sahip olanlarin %85'i
hafif zihinsel yetersizlik siniflamasindadir.
Hafitf derecede zihinsel yetersizlige sahip olan ¢ocuklar egitsel siniflandirmaya gére "Egitilebilir Zihnsel Yetersizlig:
Olan Cocuk” olarak isimlendirilmektedir. Hafif zihinsel yetersizlik olarak tanimlanan egitilebilir zihinsel yetersizlik
¢ocuk, zeka geligimi normalin altinda olan ve bu nedenle normal ilkokul programindan tam olarak yararlanamayan
cocuktur. Bu ¢ocuklar ilkokul diizeyinde kismen veya tamamen destek alabilirlerse mesleki yeterlik kazanabilirler.
Bu kigiler okula baglayana kadar gogunlukla akranlarindan ayirt edilemezler. Ergenligin ileri donemlerinde yaklasik 6.
sinifa kadar akademik becerileri genellikle kazanirlar. Yetigkinlikte beceri ile iligkili meslek yasami ve koruyucu
calisma gruplariyla kendi kendilerine bakabilmelerine karsin sosyal ve mali sorunlarla ilgili olarak yardima ihtiyag
duyabilirler. Evlenebilirler ve cocuk sahibi olabilirler.
Genelde, hafif zihinsel yetersizligi olan bireylerin bedensel saglik 6zellikler1 ve gereksinimleri bakimindan diger

bireylerden Onemli Olciide farkli degildir. Bununla birlikte, duyusal motor geligmelerinde yagitlariyla

karsilastirildiginda daha sik yetersizlik durumlar: gostermektedirler.

Hafif zihinsel yetersizligi olan ¢ocuklar, diger ¢ocuklara gore hastaliklara daha agiktir. Bunun yani sira ¢ogunun diigiik
sosyoekonomik cevreden geliyor olmalari, bu g¢evrelerden gelen ¢ocuklarda beslenme ve saglik bakimin yetersiz
olmasi, Onemli saglik problemlerine neden olabilmektedir. Nitekim soguk alginligi ve st solunum yollar:
enfeksiyonlar: diger ¢ocuklarla karsilastirildiginda bu ¢ocuklarda daha sik goriilmekte ve daha uzunca bir zaman
sirmektedir. Yine dis saglig: problemleri de daha yaygindir. Dig saglig: problemleri genellikle yetersiz beslenme,
diglerin diizenli olarak fircalanmamasi ya da diglerin diizenli olarak kontrol edilmemesinden kaynaklanmaktadir.

ORTA DERECEDE Z[HINSEL YETERS]ZL]K (35-40 VE 50-55 IQ): IQ diizeyi 70'den az olanlarin yak1a§1k % 10’u orta

derecede zihinsel yetersizlik siniflamasinda yer alir. Siklikla beyin hasari ve diger patolojilere de rastlanmaktadir.
Orta derecede zihinsel yetersizligi olan ¢ocuklar, egitsel sinitflandirmaya gore "Ogretilebilir Zihinsel Yetersizligi Olan
Cocuk” olarak adlandirilmaktadir. Okul caginda sosyal ve giinlik yasam aktiviteleri konusunda egitimden
yararlanabilirler. Ogrenmeleri yavagtir ve sinirli 6grenme kapasitelerine sahiptirler.
Orta derecede zihinsel yetersizligi olan bireyler yakalama ve ¢izgi ¢izme gibi ince motor becerilerde aksakliklara ve
kogma ve tirmanma gibi kaba motor becerilerde de engellenmelere neden olan fiziksel bozukluk ve nérolojik
islevsizliklere sahip olabilirler. Bildikleri, tanidiklar: bir cevrede tek baglarina yolculuk yapmayi 6grenebilirler. Cogu,
kurumlarda bakilabilir, ailelerine bagimli bir big¢imde yasamlarini siirdiiriirler.

AGIR DERECEDE ZTHINSEL YETERS]ZLiK (20-25 [LE 30-40 IQ): 70'den az IQ diizeyine sahip olanlarin yakla§1k
%3-4'0 agir derecede zihinsel yetersizlik kategorisinde yer almaktadir. Bu kigiler, genellikle dogustan bazi
anormalliklere ve duyusal motor denetimde sinirliliklara sahiptirler. Bircogu, bir kurumda bakim alir ve siirekl:
yardim ve denetime ihtiya¢ duyarlar. Ozellikle agir zihinsel yetersizligi olan yetiskinler arkadagca tutumlar sergilerler,
ancak cok somut diizeyde kisa siireli iletigim kurarlar. Cok az bagimsiz etkinlik yapabilirler ve genellikle uyugukturlar.
Cok basit iglerde denetim altinda galisabilirler.

[LER] DERECEDE AGIR ZTHINSEL YETERS]ZL]K (20-25 IQ): Zihinsel yetersizligi olan bireylerin % 1-2'si ileri bu
grupta yer alir. Tam bir denetime 1htiya¢ duyarlar ve genellikle tiim yasamlarini bir bakicinin gézetiminde gegirirler.
Cogunun ciddi fiziksel sakatliklari, nérolojik hasarlar: vardir. Jleri derecede agir zihinsel yetersizligi olan bireylerin
¢ogu ¢ocukluk doneminde ¢ok yiiksek bir 6liim oranina sahiptirler. Tek s6zciikle anlatabildikleri sinirli ifadeleri vardir.

Tuvalet ve yemek yeme konusunda az da olsa egitim alabilirler.



Sibel BOZBAS ELAMAN- Psikolojik Damisman

COCUK jST{SMARI
TURLER]

Cocukluk ¢agr travmalar icerisinde tekrarlanabilirligi
ve ¢ocuga en yakinlari tarafindan yapilmasi nedeniyle
tanimlanmasi ve tedavi edilmesi en zor olan travma gekli
istismardir. Son yillarda cocuk istismari1 vakalarinin
artis gostermesi literatiirde de bu yonde galigmalar
yapilmasina neden olmustur.

Cocuk istismari konusu tek bagina ele alindig: gibi bazi
kaynaklarda ¢ocuk ihmali ile birlikte ele alinmig ve
¢ocuga karsi kot  muamelenin  kapsaminda
tanimlanmigtir. Cocuk istismar: ve ihmali kavramlar:
birbiri ile ayn1 degildir, aktif ve pasif olma durumlarina
gore farklilik gostermektedirler. [stismar aktif, ihmal ise
pasif bir olgudur. Helfner (1991), cocuk istismar ve
1thmalini; ¢ocukla bakicisi arasinda ¢ocugun fiziksel ve-
ya gelisimsel durumuna yansiyan ve bir kaza sonucu
ortaya ¢ikmayan etkilesim veya etkilesim eksikligi,
cocuklarin beslenme, bakim, egitim gibi temel
ihtiya¢larinin ~ karsilanmadigr  durumlar  olarak
tanimlamigtir.

Garborina'ya (1994) gore ise ¢ocuk istismari, ¢ocuga
kotii muamele probleminin biiyiik kismini kapsamakta
olup fiziksel, ruhsal ve cinsel acidan cocugun kot
davraniglara maruz kalmasini icermektedir . Diinya
Saglik Orgiitii, cocuk istismarini ve ¢ocuga kars1 koti
muameleyi birlikte ele a1m1§ ve sorumluluk, giiven,
yetenek ile 1lgili genel durumunda ¢ocugun sagligina,
yasamina, gelisimine ve degerine zarar veren fiziksel
ve/veya duygusal k6tii davranis, ticari ¢ikar i¢in gocugun
kullanilmasi olarak tanimlamaktadir.

Cocuk istismar1 kisa ve uzun vadede cocukta derin
psikolojik etkiler birakan bir durumdur ve giiniimiizde
gorilme sikligr artmaktadir.

Cocuk istismari, ihmali ve ¢ocuga karsi koti
muamele gibi farkli tanimlamalar yapilmig olsa da
hepsinde ortak olan nokta ¢ocugun maruz kaldig:
davraniglar sonucunda fiziksel, duygusal, cinsel ve sosyal
acidan zarar gormesidir.

Diinya Saglik Orgiitii ¢ocuga kars1 kot muameleyi 4
gruba ayirmigtir:
1.Fiziksel [stismar
2.Duygusal ve Psikolojik [stismar

3.Cinsel [stismar

4.Thmal

Fiziksel [stismar:

Cocugun fiziksel olarak zarar gormesidir. En genig
anlamda 18 yasindan kiiciik cocuk ya da gencin, ana babasi
ya da bakimindan sorumlu bagka bir kisi tarafindan
sagligina zarar verecek bicimde siirekli ve sistemli olarak
fiziksel hasara ugramasi, ¢ocugun kaza dis1 yaralanmasi
veya  fiziksel @ olarak  cezalandirilmasi  olarak
tanimlanmaktadir. Fiziksel istismar; itaati saglama,
cezalandirma ya da 6tke bosaltmak amaciyla elle ve\veya
aletle vurularak, itilerek, sarsilarak, yakilarak, bogularak,
zehirlenerek ya da 1sirilarak ¢ocugun viicudunun
herhangi bir yerinde iz birakacak sekilde ya da iz
siddet

verilmesidir. Fiziksel istismar, en sik rastlanan ve

birakmasa da uygulayarak cocuga zarar
belirlenmesi en kolay olan istismar tiiradiir.
Fiziksel ceza ve giddet bazi kiiltiirlerde disiplin

saglamada, cocugun uygun davranigi gostermesi i¢in bir

yontem olarak kullanilmaktadir. Ancak, yapilan

aragtirmalar sanildigi gibi fiziksel cezanin disiplini
saglamadigini gostermigtir. Kiiltiirel olarak bunun normal
goriilmesi bir dezavantajdir. Yine anne-babanin boganmis
olmasi, madde kullanmasi, ekonomik sikintilar da ¢ocuga
kars1 siddet uygulamasina neden olmaktadir. Cocuga
uygulanan ceza, fiziksel siddet, gocugun psiko-sosyal
geligimini, benlik saygisini olumsuz yonde etkilemekte ve
¢ocugun siddeti kaniksamasina yol agabilmektedir.
Cocugun fiziksel olarak istismar edilmesi onun duygusal

bakimdan da hasara ugramasina neden olmaktadir.

-Duygusal ve Psikolojik [stismar:

Duygusal istismar; ¢ocugun duygusal, sosyal ve kigilik
gelisimini engelleyici tim davraniglari iceren, gocugun
fiziksel ve psikolojik gelisiminin bozulmasi ile sonuglanan
kot muamelenin bir ¢egididir. Cocugun nitelik, kapasite
ve arzularinin devamli olarak kotillenmesi, sosyal
iligkiden yoksun birakilmasi, sosyal acidan agir zararlar
verme veya terk etme ile tehdit edilmesi, cocugun topluma
aykiri diisen ¢ocuk bakim ve yontemleri ile yetistirilmesi,
¢ocuktan yasina veya giiciine uygun olmayan taleplerde
bulunulmasi, toplumsal ve bilimsel standartlara gore
psikolojik hasara ugratilmalar: duygusal istismar olarak
tanimlanmaktadir.

Duygusal istismar; reddetme, a§agllama, kiifretme,
yalniz birakma, ayirma, korkutma, 6nemsememe, kiiciik
diistirme, alayli konugma, lakap takma, aile i¢1 siddete
tanik etme, otorite kurma, baglmh kilma gibi gocugun
kimligini zedeleyen davraniglari, fiziksel olmayan ancak
¢ok agir olan cezalari ya da tehditleri icermektedir. Bu tiir
davraniglar cocugun davranigsal, biligsel, duygusal veya
fiziksel gelisimine o anda ya da gelecekte hasar verir.
Duygusal istismar fiziksel istismar ile birlikte veya ayri
Ancak, birlikte

gorilmektedir. Duygusal istismara baglh hasarlar da

olarak  goriilebilir. genellikle
fiziksel istismar kadar zedeleyicidir. Buna karsin bulgular:
daha gizlidir. Duygusal istismar cok kolay fark edilen bir
sorun olmadigindan gorilme orami da kesin olarak

bilinmemektedir.



Cinsel [stismar:

Cinsel istismar; nedenleri karmasik, kisa ve uzun vadede psikolojik yonden agir olumsuz sonuglarin yasanmasina,
bireyin yasam kalitesini ve yasam doyumunu olumsuz etkilemeye neden olan ciddi bir tibbi, hukuki ve sosyal
problemdir.Cinsel istismar; gelisimsel olarak olgunlagsmamigs ¢ocuk ya da ergenin bir erigkinin cinsel gereksinim ve
isteklerini karsilamak amaciyla, yag ve gelisim basmag1 nedeni ile tam olarak anlayamadigi, bilgilendirilerek riza
gosterme yetisine sahip olmadigi, sosyal tabu ve aile rollerini ¢igneyen bir cinsel aktivitede yer almasi olarak
tanimlanmaktadir.

Alle i¢cinde yasanan cinsel istismara “ensest” adi verilir. Cocugun aile icinde anne, baba ya da akrabalar taratindan
istismara ugramasi en agir cinsel istismar tirtidir. Cocugun bakimindan, sagligindan birinci derecede sorumlu olan
anne- baba ve akrabalar: taratindan istismara ugramasi ¢ocugun giiveninin yikilmasina ve biitiin yagami boyunca

psikolojik yaralar tagimasina neden olan uzun vadeli zararlara yol agmaktadir.
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% % cinsel istismarin boyutlarinin belirlenmesinin zor Gl‘ugunu e eldeki Verllerln gerc;e
gostermektedir.

Cocuklarin maruz kaldig: cinsel istismar; temas icermeyen istismar (cinsel Oneri, cinsel icerikli konusma ve
yorumlarda bulunma, pornografik film seyrettirme, teshircilik), rontgencilik, cinsel organlara dokunma, oral cinsel
ili§ki, cinsel sOmiiri, cinsel ili§kiye tanik edilme/olma, ensest gibi davran1§lar1 icermektedir.

-Thmal:
Cocuga bakmakla yikimli ki§inin bu yﬁkﬁmlﬁlﬁgﬁnﬁ yerine getirmemesi, beslenme, giyim, t1ibbi, s__agh_k, Ie@jtim_, (14

sosyal ve duygusal gereksinimler ya da yagam kosullar i¢in gerekli 11giy1 gostermemesi, gocugu fiziksel}ra dJé duygusal

yonden ihmal etmesi seklinde tanimlanmaktadir.
[stismar ve ihmali birbirinden ayiran 6zellikler; istismarin aktif, ihmalin ise pasif olmasi ve istismarin daha cok
psikolojik strese bagli olarak ortaya ¢ikmasidir.Jhmalin de istismar giBi fiziksel, duygusal ve cinsel boyutlari vardir.

Fiziksel ithmal, 18 yagindan kiigiik cocuk ya da gencin yeter31z beslenme, glydlrme hijyen ya da baklm verme
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Efu&gusal ihmal, (;ocuga duygusal destek ve bakimin tam olarak verilmemesi, ¢ocugun sagllkh geligimi 1 1(;111 uygun

uyarllhrln olu ’_éturulmamam olarak tanimlanmaktadir.
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Sinan KARAKUS- Psikolojik Damigman

GOCUK YETjST{RMEDE
FARKLI EBEVEYN
TUTUMLARI

Ailede ¢ocuklarla, ebeveyn iliskisinde temel belirleyici
faktor anne ve babanin tutum ve davraniglaridir. Anne ve
babanin ¢ocuklarina karsi sergiledikleri davranig sekilleri,
olaylar karsisinda sergiledikleri tutumlar, anne ve baba ile
¢ocuk arasindaki iligkinin y6niinii ve seklini belirler.

Anne-baba-¢ocuk iligkisi, temelde anne ve babanin

Cocuklar  arasinda

tutumlarina ~ baglidir. uyum
bozukluguna yol agan bir¢ok vakaya, yeterli ve uygun
olmayan ilk anne-baba-¢ocuk iligkilerinin neden oldugu
saptanmigtir.

Anne ve babasi ile saglikli bir iligkiye sahip, iletigimi
diizgiin ¢ocuklarin genel o6zelliklerine baktigimizda,
diistincelerine ket vurmayan, digiindigini
uygulayabilen, 6zgiirce kararlar alabilen, 6zgiiveni son
derece yiiksek, bireysel anlamda hosgoriilii, sosyal bilinci
yiiksek bireyler olarak yetigirler.

Anne ve babalar tarafindan gocuklara kars: sergilenen
tutumlar1 smniflandirmak ve

kategorilere ayirmak

gerekirse, temel olarak su sekilde 6zetlenebilir.
BASKICI VE OTORJTER ANNE BABA TUTUMU

Aile, kati, kuralc1 ve disiplinlidir. Anne baba veya her
ikisinde otoriter tutumu kar§1smda cocuk nazik, diiriist,
disiplinli, yardimsever ve dikkatli olmasinaragmen tirkek,
cekingen, kendine giiveni olmayan, baskalarinin etkisi
altinda kalabilen, duyarli, korkak, kendi ba§1na i§ yapma
yetenegi gelismemig bir yapiya sahip olabilirler.

ASIRI KORUYUCU ANNE-BABA TUTUMU

Cocuk ailenin ilgi odag1 olmug, merkezi haline gelmistir.
Anne-baba kendini, kendi ihtiyaclarini goérmezden
gelmeye ve her sey cocuga goére sekillenmeye baglar.
Yemez yedirir, giymez giydirir, kendilerini tamamen
unutup g¢ocugun ihtiyaglarina ve onla ilgili her seye
yonelirler. Bir istedigi iki edilmez, el bebek giil bebek

bityiitiiliir.

Cocugun bir sey talep etmesine gerek bile kalmaz, o
demeden anne-baba durumu sezer ve ‘gerekeni’ yapar.
Aglamamasi i¢in tiim tedbirler alinir. Kargilagacag: tim
zorluklari anne-baba onun adina yapar.

Astr1 koruyucu tutumla biiyliyen ¢ocuk, okula gittiginde
uyum sorunlari yasamaya baglar. Tek bagina yemeyi
reddeder, ayakkabilarini tek basina giymek istemez,
tuvalete tek basina gitmek istemez. [nce el kaslar
gelismemis, ¢linkii ona hi¢ firsat taninmamistir. Kaba
motor hareketlerde (yiirimek, kosmak, atlamak gibi)
zorlandigt goriliir, ¢linki ailesi tarafindan sakinilarak
bluyutilmigtiir. Anne-babasina bagimlidir ve bagimli bir

kisilik gelistirir, bagimsiz hareket etmekte zorlanir.

Asirt Koruyucu Anne Baba Tutumlari

ASIRTHOSGORULU ANNE-BABA TUTUMU

Bu tip ailelerde cocuk tek hiitkmedendir. Aile tiim
hayatin1 ¢ocugun istek ve arzusuna gore belirler. Aile
¢ocuga asiri sevgl gosterirler. Biitiin tutumlar: dengesiz
ve cocuk merkezlidir. Bu tip ailelerde ¢ocuk ne derse o
olur. Boyle ailelerde yetisen ¢ocuklar; bencil, sevgi arsiz,
kural tanimayan, doyumsuz kisilik yapilarina sahip
olabilmektedirler. Bu cocuklar ev hayati ve sosyal hayatta

gecimsiz, sosyal yonleri zayif ve benmerkezci bir yapiya

sahip bir goriiniim cizerler.

REDDED]C] ANNE-BABA TUTUMU

Cocugun saglik hizmetlerini aksatarak cocugun aslinda

istenmedigini hissettirmek ve c¢ocuga karsi diigmanca
tutumlar beslemek olarak tarif edilebilir. Bu tip ailelerde
yetisen ¢ocuklarda kendisinden daha zayif olani ezme,

tim ¢evresine karsi nefret besleme, kimseye

givenememe, ¢evresindekilere diismanca tutum

sergileme diigtincelerine sahip olabilirler.



TUTARSIZ ANNE-BABA TUTUMU

Tutars1z ebeveyn tutumu ¢ocugun belli bir davraniginin
kimi zaman hog goriilmesi, kimi zamanda ayn1 davranig
ylziinden cezalandirilmas: olabilecegi gibi anne ve babanin
tutumunun birbirinden farkli olmasi1 ve birbirlerinin
tutumlarin1 ¢ocugun yaninda elestirmeleri anlamina da
gelmektedir.

Tutarsiz tutuma maruz kalan ¢ocuklarin ‘dogru’ ve ‘yanhisr’
ayirt etmekte zorluk cektikleri, nerede nasil davranmasi
gerektigi konusunda kararsizlik yasadiklari, bocaladiklar:
goriliir. Cocuk i¢in amag, ‘dogru’ davranmaktan ¢ok, cezadan

kurtulmak, acidan ka¢cmaktir ki, ceza almayacagi zamanlari

dogru tespit etmeye anne babasinin nabzini yoklamaya ona

uygun davranmaya ¢alisir. Bu belirsizlik ¢cocugu tetikte ve
gergin tutacagindan sinirli, isyankar davraniglara itebilecegi
gibi pacasini kurtarmak icin her duruma uyumlanan, iirkek

davraniglara da itebilir. Hangi davranig sekillerini segerse

se¢sin dengeli Kisilik gelistirmesi kolay olmayacaktir.

[LGISIZ ANNE BABA TUTUMU

[lgisiz anne babalar ¢ocugun isteklerine kars1 herhangi bir
sinirlama getirmezler ve onun istek ve gereksinimlerine karsi
kayitsiz davranirlar. Cocuklarini énemsemezler ve onlarin
ihtiyac¢larini gormezden gelirler.

Bu ailede yetigen ¢ocuklar zamanla olumsuz davraniglar
gosterirler, dikkat ¢cekmeye ve cevreye varligini ispatlamaya
calisirlar, saldirgan, iletisim sorunlar1 yasayan ve 6zgiiveni

diistik bireyler olabilirler.

MUKEMMEL]YETCi ANNE BABA TUTUMU
Bu tutuma sahip anne ve babalar yagamlar1 boyunca

kendi

potansiyellerine bakmadan ulagmalarini beklerler.

ulagamadiklara  amaglara cocuklarinin
Cocuklarindan beklentileri yiiksektir ve cocuklarinin
hata yapmalarini kabul edemezler.

Bu ailede yetisen c¢ocuklar anne babalarinin bu
kisilik
geligtiremeyebilirler, hep basariya yonelik cabalarlar

beklentilerini kar§1smda saghkh

istedikleri seviyeye ulasamadiklarinda hayal kiriklig:
yasarlar, kendilerinin beceriksiz, degersiz ve basarisiz

olduklarini dii§1'im'ir1er.

DEMOKRATIK ANNE BABA TUTUMU

Anne baba tutumlar1 arasinda en saglikli olan bu
tutumda c¢ocuklara hoggoriillii gliven verici Ve
destekleyici yaklagim benimsenir. Bu tutuma sahip
anne babalar ¢ocuklarina sicak davranir ve kosulsuz
saygl ve sevgi gosterirler. Cocuklarin her durumda
diisiincelerini  belirtmelerini  ve  paylagmalarini
desteklerler. Anne babalarin davraniglari birbiriyle
tutarli ve kararlidir. Cocugun kendini ifade etmesine ve
6zdenetim kazanmasina katki saglayacak ortamlar
sunulur.

Demokratik tutuma sahip ailelerin ¢ocuklari, sosyal ve
duygusal anlamda daha yeterli, diger bireylerle daha
cok igbirligi icerisinde, kendine giivenen, uyumlu,
yaratici, baglmsm, sorumluluk sahibi, 1insanlara

giivenebilen ve sevilen bireyler olarak yetisirler.

COCUK YETISTIRMEDE AJLELERE ONERjLER
I.Cocuklar kimseyle kiyaslanmamalidir. Ornegin’
Kardegin ¢ok wuslu sen neden yaramazsin’ gibi
ifadelerden uzak durulmalidir.

2.Cocuk kosulsuz sevilmeli. Ornegin, su davranigi
yaparsan seni severim su davranigl yaparsan seni
sevmem gibi. Seklinde ifadeler ¢ocugun ruh sagligins
olumsuz yonde etkiler.
3.Cocugun olumsuz davraniglar1 yerine olumlu
davraniglar: 6n plana ¢ikarilmalidir.

4.Cocuklara birer birey olarak saygi gosterilmelidir.
5.Cocuklarin duygularini rahatlikla ifade edebilecekleri
ortam saglanmalidir

6.Cocuklara

verilmelidir. C")rnegin yemek hazirlarken kasik, catallar:

gelisimlerine  uygun  sorumluluk

masaya koymasi gibi yardim istenebilir.

7.Alleler cocuklara nitelikli ve kaliteli zaman

gecirmesine firsat tanimalidir.
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Giirilta beni tedirgin etti biraz ama bu seferki ¢cabuk

gecti. Sonra 6gretmen koluma girdi ve hadi senin sirana
gotiirelim dedi.

Neden herkes beni saga sola ¢ekigtiriyor, diye diisiindiim
icimden. Elimden gelse koluma giren herkesin yiiziine bir
tokat atmak isterdim. Ama nedense buna hi¢ takatim yoktu.
Sonunda giinii bitirip kendimi eve atabilmistim. Annem:

-“ Nasilsin oglum okuldaki ilk giiniin nasil gecti”, diye sordu.

- Okul iste anne, deyip konuyu kapattim. Babam ne zaman
gelir?

- Baban bugiin mesaiye kalacak oglum, degerlim seni tizen
bir durum varsa bana anlatabilirsin.

-Hayir anne konugacak bir sey yok. Babam tam olarak ne
zaman gelir, bana hikaye okuyacagini sdylemigti?

- Mesaisi bitince gelecektir oglum, ne hikayesi bana bundan
hi¢c bahsetmedi?

- Liseye bagladiginda sana bir kitap alip okuyacagim
demigti.

- Tamam hayatimin anlami gelince sorariz.

O gece babamin gelmesi benim i¢in hi¢c bitmeyen
dakikalarla doldu. Sonunda geldi, iceri girdikten sonra
ustiinii bagini degistirip ellerini yikamaya gitti. Salondan
iceri girmek {izere atmig oldugu adimi beni ¢ok
heyecanlandirmigti. Adimlarinin sertliginden o oldugunu
anlamigtim.

- Hikaye kitabini aldin mi1 baba?

- Ne hikayesi oglum?

Ne demek ne hikayesi diye icimden gecirdim. Bir insan
babasina bu kadar kizabilir mi bilmiyorum ama ben ancak
bu kadar kizabilirdim.

-S0z vermistin bana, dedim.

Sonra icimde kaynayan kazanlarla beraber odama ciktim.
Ne oldugunu bile hatirlamadi, bu durum i¢imde volkanlarin
patlamasina neden oluyordu. Neden insanlar hep boyle ki,
verdikleri soOzleri hi¢ tutmazlar? Babam bile soOziinii
tutmadiysa kime giivenmeli?

Okuldaki ikinci giinimde derste Oylece oturuyordum.
Tirkce dersindeydik. Birden kapi acilda:

- Hocam eger uygun goriirseniz Arif'le gériigebilir miyim?
- Tabi hocam, buyurun.

Miidiir yardimcis1 Kemal Hocanin sesiydi bu tanidim. [yi de
benimle ne konugacakti ki simdi, yanima kadar geldi? Ayak
sesleri yanimda durunca:

-Merhaba Arif seninle biraz 6zel goriisebilir miyiz?

Ben de bastonumu elime aldim ve ayaga kalktim. Kolunu
uzatarak hafifce elime dokundu. steksizce koluna girdim.
Yine ayni koridorda yiiriyorduk. Bugiin biraz daha iyi
oldugum i¢in sOylediklerinin bir kismini anladim. Biz
yuriirken bana etrafi tanitiyor, etrafimizdaki her geyi tek
tek betimliyordu. Ayrica neyin nerede oldugunu ve bana ne
kadar uzak olduklarin1 atlamadan anlatiyordu. Beni yine
¢ok sasirtmisti Kemal Hoca ama az sonra yasayacagim
sokun yaninda daha 6nce yagamis oldugum saskinliklarin
ve hayal kirikliklarinin hepsi ancak devede kulak kalirmig
meger.

Yolculugumuz yine hi¢ bitmeyecek sanmigtim. Neyse ki
bitti.

hissedemiyordum, nereye geldik, neden geldik... [cimde

Yine biy kapisesi geldi. Hicbir gey
bitmek bilmeyen sorular ardi ardina y1giliyordu. Derken
bir sandalye cekti Kemal Hoca ve oturmami istedi.
Kendisi de bir sandalyeyi tam karsima cekerek oturdu.
Otururken dizlerimi hafif c¢arpinca fark etmistim
oniimde bir masa duruyordu.

- Evet Arif bugiin nasilsin bakalim?

- [yliyim hocam.

- Bak oglum, biliyorum daha birbirimizi ¢ok 1yi
tanimiyoruz ama beraber bir seyler yapmaya ¢alisirsak
¢ok giizel seyleri bagaracagimizi biliyorum. Belki daha
once birka¢ sey yaptin belki de yapmadin bilmiyorum.

Ama biz seninle beraber yepyeni bir yol izleyecegiz. O

nasil bir yol diye diigliniiyorsun, biliyorum. Amacimiz
senin ¢ok daha iyi olman bunu biliyorsundur. O yiizden
yapacaklarimizi buna gore degerlendirmen ve katilman
ve beni ¢cok mutlu eder. Seninle beraber nasil daha kolay
bir hayat yasariz onu anlayacagiz, bazi seyleri daha
kolay nasil hallederiz onlara bakicaz. Simdi hazirsan
sana birka¢ soru soracagim ve beraber birkag¢ etkinlik
yapacagiz.

Ne diyecegimi bilemedim, i¢imdeki sorular daha da
artmist1. Yeni yol, amacimiz, benim degerlendirmem ve
katilmam falan neyden bahsediyordu bu adam. Hi¢ ama
hi¢ bir sey anlamiyordum. O ytizden sadece “evet’
diyebildim.

- Arif daha Once hangi okullara gittin? Gittigin
okullardaki 6gretmenlerin kimlerdi hatirhyor musun?
Mesela ilkokul 6gretmeninin adi neydi?

- Evet, Elif Ogretmen.

- Peki ortaokuldaki sinif Sgretmeninin ve diger

dgretmenlerinin isimlerini hatirliyor musun?

- Ortaokulda Ender (")g retmen bizim  sinif
ogretmenimizdi.
- Anladim  oglum. Baban buradayken biraz

konu§mu§tuk, ilkokulu Namik Kemal j[lkokulu ve
Atatiirk Ortaokullarinda okumustun degil mi?

eVt

[cimdeki sese s6z geciremiyordum, evet de bunun ne
yaptigimizla veya ne yapacagimizla ne ilgisi olabilirdi
ya ne sagma sorular bunlar.

-Peki bakalim. Simdi kafani yukar: dogru kaldirmani
istiyorum.

-Bir sey goriiyor musun?

GOorme engelli birine sorulabilecek daha sa¢ma bir
soru bulamadi mi acaba? Belki de dalga geciyordu
benimle, cok 6fkelendim. Sert bir tonla:

-Hayir, dedim.

-Peki simdi?

-Hayir.

-Daha dikkatli bakmani istiyorum Arif, kafani saga sola
asaQy1 yukari oynatabilirsin.

Ne diyor bu adam ya ne sagmaliyor derken kafami
saga sola cevirdim, sonra birden az bir ac1 hissettim.

GoOziimde bir yanma.
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