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Saygideger Okuyucular;

Sorgun Rehberlik ve arastirma Merkezi olarak
amacimiz tiim bireylerin kendini gerceklestirmeleri icin,
egitimde rehberlik ve psikolojik damisma hizmetlerini daha
nitelikli hale getirmektir. Ayrica egitim sistemi icindeki o0zel
gereksinimleri olan Dbireylerin tiim gelisim alanlarinda
ilerlemeleri icin aktif ve interaktif egitim ortamlarim
saglamaktir. Bu amacimizi gerc¢eklestirmek i¢in Sorgun’da

hizmet veren kurumumuzun yani sira kurumumuzun resmi

Uzm. Ogr. Hiiseyin CETIN
Kurum Midiirt




Basansizhk Nedenleri
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Basarisizhik Nedenleri
Arastirmamiz Bozok
Universitesinin diizenledigi

sempozyumda bildiri olarak
sunuldu.

2006-2007 egitim-6gretim yilinda Kurumumuz tarafindan Sorgun Ilgemiz Merkezindeki ilkdgretim
ve ortadgretim 6gretmen, 0grenci ve velilerin katilimiyla yapilan Bagarisizlik Nedenleri arastirmamiz
Bingdl Universitesi Fen-Edebiyat Fakiiltesi Psikoloji Boéliimiinden Yrd. Dog. Dr. Kasim
TATLILIOGLU tarafindan bilimsel makaleye ¢evrilmistir.

Bozok Universitesinin 5-7 Mayis 2016 tarihleri arasinda Yozgat’ta diizenledigi Uluslararas1 Bozok
Sempozyumunda 5 Mayis Persembe giinii Nohutlu Salonundaki oturumda aragtirmamizin bilimsel

makalesi bildiri olarak sunulmustur.

Sempozyumun bildiri kitab: 3. cildinde yer alan «Okul Basarisizliginin Nedenleri Uzerine Bir
Degerlendirme: Sorgun Ornegdix» isimli bildiriye asagidaki linkten ulasabileceginiz gibi 2017 yilinda

cikarmay1 planladigimiz «PsikoRehber» isimli dergimizin 2. sayisindan da ulasabileceksiniz.

Link: http://bozoksempozyumu.bozok.edu.tr/dosvya/cilt3.pdf

Bu bildiride yer alan 6neriler kismi asagida sunulmustur.

Basta c¢alismaya katilan Ogrenci, veli ve Ogretmenlerimiz olmak iizere, emegi gecen
personellerimize ve Yrd. Dog. Dr. Kasim TATLIOGLU ‘na tesekkiir ederiz.

Arastirma Sonucu Ortaya Cikan
Basarimin Artirilmasi

Icin Oneriler



http://bozoksempozyumu.bozok.edu.tr/dosya/cilt3.pdf

Aile Ile flgili Oneriler
. Bireyin ¢esitli sebeplerle anne babasindan ayri
kalmas1 sonucunda ¢ocuklarda ruhsal bozukluklar, ¢evreye
uyumda, Ogrenmede ve kurallara riayet etmede zorluk
cektikleri goriilmektedir Arastirma sonuglarina gore, ana
babasi bosanmis bir cocugun, ileriki yillarda ice kapanik
olma ihtimali daha yiiksektir (Rousseau, 1961; Morgan,
1989). Ayr1 veya bosanmais aileler, cocuklarini bir koz olarak
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aslakullanmamalidirlar.

. Ozgiiveni artirmalidir. Ders basarisizlig1 olan gocuklarin yasitlari ile kiyaslanmadan ve
ozgiivenleri zedelenmeden, ders basaris1 icin yonlendirilmeleri dnemlidir Ogrenmeden keyif alip

haz duymak biiyiik 6l¢iide gocugun 6zgiivenine baglidir.

. Otonomi (kendi kendini yonetme) saglanmalidir. Anne baba ¢ocugun dis diinyay1 kesfetme ve
tanimak i¢in yaptig1 girisimleri destekledigi, bagimsiz olmast konusunda ¢ocugu tesvik
ettiginde, cocuk kendi kendine yetmenin hazzini yasar.

. Bireyin motivasyonunu destekleyici davranmilmalidir. Genellikle basarisiz ¢ocuk, motivasyonu
eksik olan ¢ocuktur (Kim, 1998).

Okul ve Ogretmenlere Yonelik Oneriler

ZORBALIGA

A | 4 4 ogretmenlerin Ogrencilere kars1 asagilama, onur kirict
\ Ry , davranis ve dayak gibi olumsuz tutumlaridir. Oysa okulda

. Sorgun genelinde yaptigimiz basarisizlik nedenleri

anketi sonuclarina gore basarisizlik nedenlerinden biri de

vV § L dayak ve asagilama gibi davramiglara maruz kalmis
el | N cocuklarda uyum problemlerinin yani sira akademik
D u r\ D l v e I l m basarisizlik da ytiksek oranda goriilebilmektedir.

*  Okuldaki egitim ve 6gretim programinin ¢ocuklarin gelisim seviyelerine uygun

zenginlestirilmis programlar tercih edilmelidir.
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. Ogretmenin bilgi aktarimi, disiplini saglayabilen, arastirici etkili dgretmenlik

-

yetilerine sahip olmas1 gerekmektedir. -

. Genellikle ders programlarinin kisa zamanda ¢ok fazla tinite sigdirilacak sekilde -
planlanmasi, ders siirelerini zaman bakimindan 6grenci ilgilerine cevap veremeyecek f/

sekilde diizenlenmelidir.

. Ogretmenler siiflarda daha ¢ok basarili 6grencilerle ilgilenme egilimindedirler. Ogretmenin
beklentisinin diisilk olmasi, 6grenciye daha az ovgii ve dikkatle yaklasarak Ogrencinin basari

konusundaki beklentisini diisiirmesine ve daha az ¢aba harcayarak kotii notlar almasina neden olur.

. Ogretmenler ¢ogu zaman dgrencilerin yeteneklerini ortaya ¢ikarmak igin ders ve ders dist
etkinliklere zaman ayiramamakta ya da sadece akademik calismalarla ilgilenmektedir. Ogrencilerin

tiim gelisimsel alanlarini dikkate almalar1 daha saglikli olacaktir.

. Okullarda ¢ogu zaman Ogrencilerin ders dis1 faaliyetlere katilmalar1 ihmal edilmekte ya da

yeteri kadar onemsenmemektedir.

. Diger taraftan 6grencinin kendisini tanimasina engel bir durumda okulun kat1 ve kuralc1 olan,

yaratict ve Ozglr diisiinceye imkan tanimayan disiplin anlayigidir.
. Ogretmenlerin anlatacagi derse hazirlikli gelmesi basaryr artiracaktir.

. Okullarimizda, maalesef bazi Ogrenciler okuldaki diger 6grencilerin siddetine maruz
kalmaktadir. Bu durum, 6grencilerin devamsizligini artirdigi gibi okula ve derslere karsi ilgisini de
azaltict bir rol oynamaktadir (Fidan, 1996).

. Okullarda Ogretmenler gozetiminde bilgi teknolojisi siniflar1 acik tutularak sagliksiz

ortamlardan uzaklasmalar1 saglanmalidir.

. Evde bilgisayar varsa aileler Ogrencilerin ders caligmalarindan sonra ya da dinlenme

saatlerinde bilgisayar1 agmalarina izin vermelidir.

. Ogrenciler, ulasmak istedikleri amaca erisilerinin, yaptiklar1 ¢alisma planin gercekgiligine
bagli oldugunu anlamalidir.

. Ogretmen, dgrencinin basar1 ya da basarisizliklar1 konusunda nyargili olmamalidir.
. Ogrenci basar1 ya da basarisizligini degerlendirirken kendini merkeze almalidir (Fidan, 1996).
. Okul temelli Onleme ¢alismalarinin yapilmasi daha anlamli ve etkili goriinmektedir.

Ulkemizde psikolojik danisma ve rehberlik hizmetlerinin &zellikle okullarda yaygin olmasi da bu

etkinlikleri daha anlamli hale getirmektedir (Yildirim ve Ergene, 2001).
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Saghik-Beslenme ile lgili Oneriler

. Saglik konusu On plana alinarak, ¢ocugun kendi saglik durumu hakkinda bilingli bilgi
edinmesine yardim etmek, cogun sagligini gelistirecek yardimlarda bulunmak, bu konularda aile,

saglik personeli ve sinif 6gretmenleri ile igbirligi yapmak.

. Cocugun kisisel dosyasindaki bilgiler izlenerek smif 0gretmeni ile isbirligi halinde, saglik

durumu ile ilgilenmek, cocugun ailesi ve okul doktoru ile igbirligi yapmak.

. Cocuga ve ailesine saghk kurumlarmi tanitmak, bagvuru ve islem yollarin1 ve bunlardan

faydalanmalarin1 saglamak.

. Ortaya ¢ikan salgin hastaliklar hakkinda, velilere bilgi vermek, doktorlarla isbirligi yaparak

cocuklart hastaliklardan koruyucu ve onleyici 6nlemler almak.

Cocuklarin Yetenek ve Basarilarim Gelistirmelerine Yonelik Oneriler
. Herhangi bir dersi yetistiremeyen ve geri kalan ¢ocuga 6zel hazirlik, destek tamamlama yardimi

saglanmalidir.

. Cocuklart gozlemek, incelemek, 6zel yetenekleri olan c¢ocuklara bu yeteneklerini sezdirmek,

ailesine tanitmak ve olanaklar yaratarak bu yeteneklerinin gelisimine yardim etmek.

. Cocugun yetenegini gérmek ve cocugun kendine olan giivenini
arttirmak i¢in kendisine tasiyabilecegi oranda sorumluluk
vermek ve bu amagla uygun egitici kol (sosyal kuliip) ve okul
faaliyetlerinde c¢alismasim1 saglamak, ders dis1 ve okul dist

faaliyetlerine katilmalarina yardim edilmelidir.

. Ogretmenler, 6grencileri ayr1 ayri tamimaya galismalidir.
Onlan farkli sosyo-ekonomik ve kiiltiirel diinyalardan gelen,
farklt potansiyele sahip bagimsiz bireyler olarak kabul
etmeleri ve degerlendirmeleri bu Oolgiilere gore yapmalari
“kiyaslama” yanilgilarina diismelerini  engelledigi igin

ogrencilerin yetenek ve basarilarint artirmada O6nemli rol

-

A:A

oynar.

Abdullah YILMAZ
Miidiir Yardimcisi



ESLER ARASI ILETISIM

Aile dedigimiz yapmin temelini esler
olusturmaktadir. Farkli iki cinsten insani es
yapan hususlarin basinda eslerin birbirleriyle
kuracagr  saghikli  iletisim  basat  rol
oynamaktadir.

Evet ailenin bir nevi temelini olusturan
en Oonemli husus esler arasi iletisimin saglikli
ve olumlu olmasidir. Eslerin iletisimini olumlu
kilan, onlar1 birlikte yasamaya devem ettiren
dogru iletisimin oOgeleri; karsilikli anlayzs,

hosgorii, saygi, fedakarlik ve seffaflik gibi
temel etkenlerdir.

Ayrica farkhi kiiltiirlerden gelen, fark c¢evrelerde yasamis ve farkli kisilik yapilarina sahip
insanlarin birbiriyle uyusup bir 6miir yasamalarini miimkiin kilan temel olgu; hayat arkadasina kosulsuz
saygl duyma, ona sefkatle bakabilme ve en 6nemlisi onu oldugu gibi kabul edebilmektir.

Esinin iizerinde mutlak hakimiyet kurmaya caligmak, ‘ben ne dersem o olacak’ tavirlari
sergilemek, esini kendi ¢izdigi smirlarin i¢ine hapsedip, basat tavirlar sergilemek birlikte yasamay1
zorlagtiran tutumlardir. Bu tutumlar hangi esten gelirse gelsin diger es icin stres ve baski olarak
algilanacak ve kendini bunalmis hisseden es bu iligkiyi devam ettirmekte istekli olmayacaktir.

Esinin duygu ve diislincelerine gercekten deger verip onunla nitelikli sohbet etmeyi basarmak,
birlikte uygulanabilir ortak kararlar almak, birlikte nitelikli vakit gecirmek, sevgi sézciiklerini samimi
olarak ve siklikla ifade etmek; saglikli ve mutlu evliligin yapi taglarin1 olusturmaktadir.

Esler arasi iletisimin saglikli olmas1 demek evlilikte higbir tartisma ve anlagsmazligin olmamasi
demek degildir. Burada 6nemli olan bir problem yasandiginda veya bir anlasmazlik oldugunda onu yok
saymak, gormezden gelmek veya ice atmak olarak diisiiniilmemelidir. Bu durumlarda problem veya
uyusmazligi ele almak ve yikici, kirici ve yargilayict tutum ve davranislardan uzak durarak sorunun
¢Ozlimii yoluna gitmek gerekir. Esimle tartismamaliyim diisiincesiyle, problemleri ¢oziimlemeden yok
saymak, ileride cok yikici catigmalar1 tetikleyebilecegi i¢in; miimkiin oldugunca anlagmazliklarin
izerine gidilmesi ve bir ¢oziime kavusturulmasi gerekir.




"Allah bir evin rizkinin bereketini,
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Problem veya anlagmazlik hususu ¢6zlime kavusturulmadan kiiserek, kirilarak veya sikintisini
icine atarak o giin aksam esiyle yatagini ayirmak veya yatak odasina dargin girmek; problemin
sonraki giine ve giinlere aktirilmasina neden olacagi i¢in ‘anlagsmazhgin oldugu yerde veya oldugu
zamanda hemen bir ¢6ziimiiniin aranmasy’ kuralina dikkat edilmesi gerekmektedir. gormezden
gelinen, ¢oziimlenmeyerek biriken sorunlarin bardagi tasiran son damla etkisine neden olabilecegi

hususu dikkate alinmalidir.

Bir diger 6nemli husus da; eslerin biitiin istek, arzu ve beklentilerini acikca birbirlerine ifade
edebilmeleridir. Unutulmamali ki insan karsisindaki bireyin kalbinden gegenleri anlayip ona gore
davranamaz. Bu nedenle eslerin; anlasilmay1 belemek yerine isteklerini esine acik¢a bildirmeleri ve
esinin de kendisinden hangi beklentileri oldugunu acik yiireklikle ifade etmesini istemesi gerekir. Bu
sayede esler anlagilmiyorum, Onemsenmiyorum ve deger verilmiyorum gibi olumsuz his ve

diisiincelerden kurtulmus olurlar.

Esleri birbirine baglayan, iliskilerini gii¢lendiren en 6nemli etkinin; acik, seffaf, yargilayici
olmayan ve duygularin rahatlikla dile getirilebildigi iletisime bagl oldugu unutulmamalidir.

o r;‘ UNAL ERKAYA

- Psikolojik Danisman/Rehberlik
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Yukaridaki ifadeler panik atak geciren hastalarin birebir ciimleleridir. Bu yazida; -insanlari bu
ifadeleri sdyletecek kadar olumsuz etkileyen- «panik atak nedir ne degildir» konusunu ele aldim.
Panik Atak; ¢arpinti, terleme, titreme, bogulma ya da nefes alamama hissi, gogiiste agr1 veya sikisma,
bulanti, karin agrisi, bas donmesi, dengesizlik gibi bedensel etkilerin normalden daha fazla hissedildigi,
beraberinde kontroliinii kaybetme, delirme ya da 6liim korkusu ile tanimlanan bir siirectir. Genellikle 10
dakika i¢inde en {ist seviyeye ulasir. Kimi zaman 1-2 dakikada bile etkisini kaybederken ¢ogunlukla bu
stire¢ 15-20 dakikaya karar uzar. Ancak 1 saatten daha uzun siiren vakalar da gortilmektedir.
Panik Atak kendi basina bir hastalik degildir. Panik Atak durumlarinin psikiyatrik hastalik olarak
nitelendirilmesi i¢in asagida sayacagimiz belirtilerden en az 4 ve daha fazlasinin 10 dakika iginde iist
diizeye ulasmasi, tekrarlayici olmalar1 (6rnegin haftada 1 kez), kisinin bu durumdan asir1 endise
duymas: ve tekrarlamasina karsin kendince engelleyici tedbirler almaya c¢alismasi gerekir. Tim bu

durumlarin yasandig1 takdirde kiside bir psikiyatrik hastalik olan Panik Bozukluk’tan s6z edilebilir.

Panik Atak Belirtileri:

*Carpint1 *Terleme *Titreme *Soluk alamama, boguluyor hissi, solunumun siklagmasi

*GOogiis agris1 ya da gogiiste sikisma hissi *Bulant1 ya da karin agrisi

*Bas donmesi, sersemlik hissi, diisecekmis ya da bayilacakmis gibi olma *Sik idrara ¢ikma
*Ortamin gercek degilmis gibi algilanmasi veya yogun bir yabancilasma hissi

*Uyusma ya da karmncalanama hissi *Usiime, sicak-soguk basmalar1 *Kan basmcinin yiikselmesi

Herhangi bir seyden korktugunuzda yasadiklariizla panik atak aninda yasanilanlar arasinda biiyiik
benzerlik vardir. Ancak korku aninda buna sebep olan belirgin bir nesne varken panik atakta her zaman
belirgin bir sebep bulunmaz. Var olan sebep ise genel olarak, herkes i¢in stres yaratmayacak ancak
kisinin ge¢misinde yasadigi stresli bir olayin yasanmasi ya da yasanma endisesi olabilir. Bununla

birlikte panik ataga sebep olabilecek diger durumlardan bahsedecek olursak;



Zayif beslenme aliskanliklari, diizensiz beslenme ve |
kat1 diyetler sonucunda ortaya ¢ikabilecek degisken |
kan sekeri diizeyi ataklari tetikleyebilir.

*Asirt sik nefes alip verme panik belirtilerini baslatir.
Stres altindayken nefes farkina varmadan siklagir.
*Sindirim sorunlart ve besin alerjileri panige sebep
olabilir.

*Antidepresan ilaglar 6zellikle kullanimina baglanan

ilk hafta panik ataklar1 ortaya c¢ikarabilir.

*Kafein, sigara, alkol ve bazi uyusturucular (LSD, esrar ve kokain gibi) panik ataklara sebep olabilirler.
*Sakinlestirici etkisi olan herhangi bir ilaci ani olarak birakmak panik atagin ortaya ¢ikmasina yol
agabilir.

*Amfetamin, kortizon ve astim tedavisinde kullanilan bazi ilaglar da panik ataklar tetikleyebilir.
*Denge, koordinasyon, isitme ve gérme zorluklar kisinin stres diizeyini artirarak panik ve agorafobiyi
tetikleyebilir.

*Bedensel agrilar panik atag tetikleyebilir.

*Demli ¢ay, kahve veya asitli igeceklerin fazla kullanimi1 panik atag: tetikleyebilir.

Panik atak nobetlerinde baslangigta hasta neye
ugradigimi sasirir. Bazen 6liim korkusu yiiziinden
hasta, c¢evresinden yardim bekler. Olim
korkusunun yam1 swa aklim  yitirmekten
(delirmekten) korkmak gibi durumlar da ortaya
cikabilir. Panik nobetlerinin ne zaman ve nerede
gelecegi belli olmaz. Cogu zaman atak sonrasi
kisi kendini acil serviste bulur. Hasta bir kez

panik atak gecirdikten sonra tekrar

gecireceginden korkarak atak beklemeye baglar.

Bu duruma beklenti bunaltisi ad1 verilir.

Panik atak gecirdigi durumdaki davranis ya da durumlar ortaya ¢ikararak kendini o durum ve
davraniglardan uzaklastirmaya baslar. Hatta hastalarin panik atakla birlestirdigi icin kendilerini

mahrum biraktiklari seyler de olabilmektedir.

***Biyolojik olarak bazi kisilerde beynin alarm sistemini harekete gec¢iren bolgelerin tetiklenme
esiginin diisiik oldugu saptanmistir. Ancak bu meyilde olan her kisi panik bozukluk hastasi olmaz,
kisilik de bu hastaligin ortaya ¢ikmasini kolaylastiric1 veya zorlastirict bir etmen olabilir. Ornegin ana-
babanin asir1 kollayici ve kontrolcii tutum igerisinde olmasi, ¢ocugun kendine giiven kazanmasini
geciktirir veya engeller. Ayni1 sekilde aile i¢inde yasanan olaylarin hep karamsar ve kotiimser sekilde
yorumlaniyor olmasi- 6rnegin eve gec¢ kalan birinin hemen trafik kazasi ge¢irmis olma olasiliginin
diisiiniilmesi- ¢ocugun bu tiir diistinmeyi aligkanlik haline getirmesine neden olarak panik bozuklugun

ortaya ¢ikmasina zemin saglayabilir



Panik bozuklukta otomatik karamsar diisiince kaliplar1 vardir, her sey kotiiye baglanir, buna

katastrofik diisiinme denir. Ornegin otobiiste ortalara oturursam ve otobiis dolarsa aniden inmem

gerekse inemem ve altima kaciririm gibi...

Panik bozukluk hastalari, bu karamsar diisiinme bi¢cimi ve yanlis yorumlamalar nedeniyle

hastaliklarinin nedenlerini baska yerlere veya olaylara atfetme meylindedirler. Ornegin pazar

aligverisine gitmis bir ev hanimi pazarda aligveris yaparken panik ataga yakalandigi i¢in, bir dahaki

sefere pazara gitmek istemez, ¢ilinkii ona gore panik atak pazara gittigi i¢in olmustur veya metroda

panik atak geciren kisi bir daha metroya binemez olur ¢iinkii onun yorumuna gore yeraltina girmek

panik ataga neden olmustur. Oysa hastaligin nedenleri ¢ok bagkadir ve bu tiir yanlis yorumlamalar

hastalig1 giderek siddetlendirir. Hastalig1 agir seyreden bazi hastalar, evden disarida olabilecek her

tiirli olayr panik atakla iliskilendirirler ve evden disar1 dahi ¢ikamaz olurlar, bu duruma ise

‘agorafobili panik bozukluk’ denir.***

Panik bozukluk olduk¢a yaygin bir
hastaliktir. Her yiiz kisiden 3 veya 4’iiniin
panik bozukluk hastas1 oldugu tahmin
edilmektedir. Her yasta ortaya
cikabilmesine ragmen en sik 20’h
yaglarda  ortaya ¢ikar.  Kadinlarda
erkeklere oranla 2 kat fazla goriilmektedir.
Kadilarin ruhsal ve biyolojik olarak daha
¢ok zorlanmalari bu durumu
tetiklemektedir.

Tedavi edilmedigi takdirde beraberinde
bir cok psikolojik rahatsizlig1 getirebilir.
Omegin; fobik  bozukluk, obsesif-
kompulsif bozukluklar vb.

Daha
Cok
Korku

Anksiyete
(Endige)

| PANIK
~ DONGUSU

>

Baska
Bir

Korku

Panik
Atak

Fazia
Endige

Panik bozuklugun tedavisinde ila¢ kullanimi1 6nemli bir yer tutar. Panik atak geciren hastalari; tibbi

muayenelerinde bir sorun ¢ikmadigindan genellikle utanir ve doktora gitmekten ¢ekinebilirler. Panik

bozukluk utanilacak bir durum degil, psikolojik bir rahatsizliktir ve tedavi edilmesi gerekmektedir.

[la¢ kullanimimin yaninda psikolojik destek ile diger hastaliklara nispeten daha kisa bir zamanda ve

daha kolay yollarla tedavisi miimkiindiir.

BUSRA CAKAL
Psikolojik Danisman/Rehberlik

#*%Prof. Dr. Ozgiir OZTURK {in yazisindan alintidir.



Cocuklarda Yas:
Bir Yakinimi Kaybettim

Oliim hayatta karsilasilan, insani
derinden etkileyen kac¢inilmaz bir durumdur.
Yetiskinler i¢in hayatin bir pargasi gibi olsa da
cocuklar i¢in gerekli onlemler alinmazsa ve dogru
bir sekilde anlatilmazsa olumsuz bir sekilde
etkilenebilir ve bu etkiler yasamlar1 boyunca
devam edebilir ve ¢esitli davranig problemleri
¢ikabilir. Oysa ki biz yetiskinler ¢ocuklar 6liim
olayindan etkilenmeden neseli mutlu bir sekilde
yasadiklarini diisiiniiriiz.
Cocuklarin 6liim kavramini
algilayabilmeleri gelisim diizeylerine ve yaslarina
bagl olarak farkliliklar gostermektedir. Kayip
sonrasi yasananlar, gocugun yasi, kisiligi,
deneyimleri, 6len kisiyle iliskisi, cevrenin etkisi,
ailenin tutumu, 6liim nedeni ve olug sekline gore
degismektedir. Cocuga kayiptan dnceki
yasantisinin ayni sekilde devam edecegi ve
giivende olacagi duygusu hissettirildiginde
cocuk kayip sonrasi yas siireciyle saglikli bicimde
bas edebilecektir.
Cocuklarda sikhikla goriilen kayip sonrasi goriilen tepkiler
+ Okula gitmeyi, uyumayi, akranlariyla oynamay1 siddetle reddetme,
% Olen kisi hakkinda konusmayi reddetme, dlen kisiye ait seylerden fiziksel olarak kaginma,
¢ Siklikla 6fke nobetleri, 6fkeli tepkiler,

¢ Asiri hareketlilik,

*» Kazara hareketler, kendini su¢lama veya dikkat cekmeye ¢aligma,

» Uyku bozukluklari, uyku terorii, gece kabuslari,

» Otorite figiirlerine kars1 gelme,

s Siklikla nedeni agiklanamayan huysuzluk nébetleri,

» Sosyal ortamlardan soyutlanma, igedoniikliik hali

» Glinliik aktivitelerle veya sorunlarla basa ¢ikmada yetersizlik,

» Israrli fiziksel sikayetler, agrilar.

¢ Sik panik ataklar, kaygi bozukluklari, fobiler
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Hangi yasta oliim kavrami nasil olusur?

0-3 yas arasi cocuklar;

[k aylarda bebek ile diinya arasinda
baglanti kuran, bebegin bakimiyla ilgilenen, sevgi
gosteren kisi annedir. Bu yas grubunda annenin kayb1
ilk dokuz ay igerisinde olursa bebek bunu hisseder
ama anlayamaz . Yeme , uyku diizeni ve tuvalet
diizeninde farkliliklar meydana gelebilir.

Ama ilk dokuz ay igerisinde annenin yerine bebegin
bakimini tistlenen kisiyi kabul edebilir.

Dokuz ay sonrasinda ise anneyi tanir.ve
annenin kaybinda siddetli aglamalar ve tiziintiiler
yasayabilir. Anne yerine gecen kisiyi kabul etmeyerek
protesto edebilir. Bu déonemde annenin kayb1 diger
akrabalarin kaybindan daha fazla etkiler. Babanin
kaybini ise tek basina anlamaz annenin tepkileriyle
kayip duyusunu yasayabilir.

Neler yapabilirsiniz?

» Cocugun sahip oldugu rutinlere olabildigince ¢ok sadik kalmaya ¢aligin.
» Cocugun fiziksel ortaminda herhangi bir degisiklik yapmamaya 6zen gosterin

3-6 yas arasi cocuklar

Bu donem de ¢ocuk yetiskinler gibi 6liim ve kayip kavramlarini anlama ve iistesinden
gelme kapasitesine sahip degildirler. Ilk neden 6liimiin zaman kavramiyla ilgili olusudur. Cocuklarda
zaman kavrami gelismedigi i¢in sonsuzluk ile 6liim kavramlarini birlikte diisiinemezler ve 6len kisinin
baska yerde (bulutlarin {istiinde, baska sehirde vb. ) yasadiklarini diistinebilirler.

Cocuklar dil ile ifadeleri gelismeye basladigi andan itibaren 6limle ilgilenmeye ve soru
sormaya baglarlar. Bu donemde ¢ocuklarin dil gelisimi tamamlandig1 i¢in duygularini ifade edebilirler.
Eger aciklama yapilirsa bu yas cocuklari kaybi anlayabilecek yeterlige sahiptirler. Yasadiklar: duygular
iizerinde konusulabilir ve 6liim olabildigince somut bir sekilde anlatilmalidir.

Uziintii
Kaygi
Endise
Merak
Sucluluk

Kizginhk



Cocuklarla 6liim tizerine konusulurken bilinmesi gereken en 6nemli seylerden ilki,
cocuklarin bu konuda neyi bildikleri digeri ise neyi bilmedikleridir. Eger korkulan, rahatsizliklart
ve yanlis bilgileri varsa, gerekli bilgiler verilerek korku, endise ve saskinliklar1 giderebilmek
miimkiindiir. Konusmak her zaman biitiin sorunlar1 ¢ézmeyebilir ancak sinirli da olsa anlamalarini
saglayabilir. Cocuklarla 6liim lizerine konusulurken sdylenecekler "cocugun yasina" ve "cocugun
gecmis yasam deneyimlerine" bagl olarak belirlenebilir. Ayrica bireysel farkliliklar goz ontine
alindiginda deneyimler, inanclar, duygular ve durumlar farklilasabilir,

Cocuklara dliimle ilgili agciklama yaparken yanlis olan bazi ifadeler vardir. Bu ifadeler
cocuklar lizerinde olumsuz diisiincelere yol agmaktadir. Cesitli duygu ve davranis bozukluklarina
sebep olmaktadir.

O; derin bir uykuya daldi

Oliim bir uyku degildir. Oliimiin bir uyku
oldugu sdylenen ¢ocuk, dlen kisinin bir giin
kalkip geri donecegine inanir. Dolayisiyla
onlar1 bir beklenti i¢ine soktuklarindan
onlarin kaygilanmasina neden olmaktadirlar.
Ayrica, bdyle bir agiklamay1 duyan c¢ocuk,
kendisi yataga gittiginde korkar ve kaygi
duyabilir. Cocuklardan bazilar1 da 6len
kisinin uykudan kalkamayacag gibi,
kendllerlnln de kalkamayacaklarindan

| korkup kaygiya kapilabilirler.

Hastahiktan dolayi 6ldii:

Bazen de biiyiikler 6len bir kisinin bir hastaliktan
dolay1 6ldiigiinii ileri dile getirirler. Ornegin
“anneannen hastaliktan dolay1 61dii” demek, belki
bir¢ok yetiskin i¢in son derece normal bir ifadedir.
Oysaki ¢ocuklar hastalandiklarinda kendilerinin de
Olebilecegini diisiinebilirler. Cogu kiigiik ¢cocuk,
hastalikla 6liim arasindaki iliskiyi anlamayabilir.
Sonug olarak, hasta olma ve 6liim iliskisi sadece
cocugun zihninde 6liim korkusunun yogunluguna
hizmet eder.

O seyahate cikti

Bagka bir 6rnek de yetiskinlerin 6len yakinlari i¢in, onun uzun bir seyahate
ciktigini soyleyerek cocuklart avutma yoluna gitmeleridir. Bu agiklamay1
duyan ¢ocuk belki yillardir babasinin eve ne zaman gelecegi konusunda bir
iimit ve kararsizlik i¢cinde yasar. Daha sonra ac1 durum ortaya ¢iktiginda
cocukta, bu sefer bir terk edilme ve diglanma duygusu ortaya ¢ikar Tabi
cocuklari bu tiir basit ifadelerle aldatmak kolay degildir. Zira onlar, bu tiir
olaylar karsisinda “Eger babam beni ¢ok seviyorsa, o halde neden bu kadar
uzun zamandir geri gelmiyor”? Veya “Eger babam geri donecekse, ni¢in bu
insanlar bu kadar aglayip duruyorlar ya da iiziiliiyorlar?” diye bu durumu
kabul etmemekte direnir.

| Cenaze Toreni i
I Cenaze torenini goren ¢ocuklar 6len kisinin hala canli oldugunu diisiinerek orada iisiiyecegini, 1
I acikacagim diisiinerek kaygi duyabilirler. Cocugun bu konuyla ilgili neler bildigi 6grenilir ve |
Lagnklama yapilmas1 gerekmektedir. ‘|

Okuldncesi donemde ¢ocuklar sevdigi yakinini kaybetme nedeni olarak kendisi olarak gorebilirler,
bunun bdyle olmadigi ¢cocuklara anlatilmalidir.




Neler Yapabiliriz?

» Cocuga oliim olayini, sakin ve sessiz bir ortamda g6z kontagi kurarak agiklayimn.
Cocugun 6liim haberini giivendigi ve ayn1 durumda empati kurabilecegi bir
yakinindan duymasi olduk¢a dnemlidir.

> Oliim olayin1 olabildigince somut sekilde cocugunuza anlatmaya ¢alisin. “Oliim,
bir kisinin artik nefes almamasi, yemek yememesi, banyoya gitmemesi ve
biiylimemesi demektir” gibi bir aciklama yapabilirsiniz

» Resim yaparak icinde bulundugu gerginligi atlatmasina tesvik edin.

» Cocuga yakinin 6ldiigiinii bir psikolog ya da doktor daha az tanidig: kisi degil;
duygusal olarak yakin oldugu, empati kurabilen kisi sdylemelidir.

» Cocuklarin aciy1 ifade etmelerine imkan tanimak: Daha 6nce de belirttigimiz gibi,
gecmiste 6liim olayr ¢ogunlukla ev ortaminda herkesin gozii 6niinde gergeklesip

pek ¢ok kisi de onu tecriibe ederken, glinlimiizde baz aileler 6zellikle ¢ocuklarin
etkilenmemesi i¢in onlar1 uzak yerlere gondermektedirler. Her ne kadar bu
uygulama basta iyi gibi goriinse de, ¢ocuk ne kadar uzaga gonderilirse
gonderilsin, bir glin bu ac1 gergekle yiiz yiize gelecektir. Diger 6nemli bir husus
da, ¢cocuk ailesiyle birlikte 6len kisiye kars1 duygularini ifade etme ve iiziintiilerini
paylasamayacaktir bu durum ¢ocugun geleceginde daha olumsuz bir etki
birakabilecektir.

» Cocugun yakinlarindan birisi 61diigiinde, yetiskinlerce hiiziin ve kederini bir
sekilde ortaya oymasina imkan taninmali, hatta tegvik edilmelidir. . Eger cocuk
6lim olayindan haberdar olup, cenaze merasimine katilirsa, o zaman ¢ocuk hem
aglamak suretiyle kendini bosaltmis olur, hem de 6liimle ilgili olarak merak ettigi
sorular1 varsa, onlar1 anlamasina ve 6grenmesine

» bir imkan hazirlanmis olur. Psikolog ve psikiyatristler aglamayarak acisini ifade
etmeyip metanetini korumanin daha sonraki déonemlerde ciddi psikolojik sorunlar
olusturacagina dikkat ¢ekmektedirler. Bu yilizden belli bir yas donemine sahip
olmak olduk¢a 6nemlidir.

» Onlar ¢ok yakinlar1 da olsa bazi kisilere diigmanca ya da kotii duygular
besleyebilirler. Iste kendileri hakkinda olumsuz duygu besledikleri kisi 6ldiigiinde
de, bu konuda kendi hata ve sorumluluklart var m1 diye diisiinebilirler. Cocuklar
icin boyle bir diisiince son derece zararlidir. Onlara bu konuda 6gretilecek sey,
kotii diigiincelerin insanlarin 6liimiine neden olmayacagdir.

> Oliimiin, diinyanin kaginilmaz bir diizeni oldugu ve bizim diisiincelerimizin diger
insanlara zarar vermeyeceginin dgretilmesi gerekir.

» Kitaplardan, hikayelerden ve diger materyallerden ve tabiattaki diger canlilardan

hareketle, 6lim olaymin g¢ocuklar tarafindan paylasilmasi ve 6liim hakkinda

dogru bilgiler edinilmesi saglanabilir. Yine cocuklarin oliime iliskin sorulari
karsisinda diiriist davranilmali ve onlara miimkiin oldugunca dogru cevaplar
verilmelidir. “Sen heniiz kiigiiksiin bu konular1 anlamazsin,” gibi bahanelerle bu
onemli konu bastan atilmaya c¢aligilmamalidir




DUYGULARIMI GiZiYORUM

Gok Sevdigim
Bir Yakinimi Raybettim

Bir Yakini Olen Cocuklara Yardim

Ny
iletisim

HEE H N e

Bu kitap, ¢cocuklarin 6liimiin iistesinden gelmeleri ve kaybin yarattigi keder duygusunu
taniy1p ifade etmeleri i¢in giivenilir ve incelikli bir yol sunuyor. Kitaptaki yaratici ve interaktif ¢izim
aktiviteleri cocuklarin su konular1 6grenmelerine yardimci olmak amaciyla hazirlanmagtir:

- Degisimi hayatin bir parcast olarak gérmek
* - Oliimle iligkili degisimleri tartismak
- Oliimiin yasamin sonlanmasi oldugunu anlamak
- Oliimle ilgili temel kavramlar1 6grenmek
- Oliim nedeninin anlagilmasini saglamak
- Kayip ger¢egini kabul etmek
- Kayip ve keder duygusunu tanimak
- Tiim duygularin dogal oldugunu kabul etmek
- Duygular ifade etmenin saglikli yollarin1 bulmak
- Olen kisiyle ilgili amlar1 paylasmak
"Cocuklarin yas ve kederleri yillarca goz ardi edildi; bu kitap, siireci tanimlamanin otesinde,
cocuklarin kederleriyle yiizlesip tistesinden gelmelerine yardimer olacak giiclii bir kaynak."

Hande BURAL
Psikolojik Danisman/Rehberlik
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SAPLANTI-ZORLANTI BOZUKLUGU alalerlatari: ®
(OBSESIF-KOMPULSIF BOZUKLUK-OKB)  +*Ja 2Ja7a% e3a%,
Sa et atar il

Obsesif-kompulsif bozukluklar saplantt veya zorlantilarin goriildiigii, genellikle
siiregen, kimi zaman donemsel alevlenmelerle giden, kisinin giinliik islevlerini belirgin olarak
etkileyen bozukluktur. Saplanti, irade dis1 gelen, bireyi tedirgin eden, benlige yabanci, bilingli ¢caba
ile kovulamayan, inat¢1 bir bicimde yineleyen diisiince, imge ya da diirtiilerdir. Bunlar kisinin
mantigina, goriislerine ahlak anlayisina, inanglarina ters diiser ve kabul edilemez. Zorlant1 ise cogu
kez saplantil diisiinceleri kovmak igin yapilan isteng dis1 yinelenen hareketlerdir. Once, saplantinin
dogurdugu diisiinceleri azaltmak icin baslar, ancak bu durum denetlenemez diizeye ulasir ve
yinelenen eylemin kendisi sikinti yaratir. Zorlantilar bazen disaridan gozlenebilen bir davranis,
bazen de zihinsel bir eylem seklinde olabilir.

Saplanti ve zorlantilara su Ornekleri verebiliriz:
Temiz oldugunu bildigi halde herhangi bir seye dokundugunda
elinin kirlendigini diislinerek(saplanti) kisinin bir ¢cok kez el
yikama zorunlulugu hissetmesi, tutkulu bir bi¢imde bir¢cok kez
elini yikamasi(zorlant1); abdest alirken gelen Tanr’ ya kiifiir
diisiinceleri(saplant1) yiizinden kisinin abdestini bir¢ok kez yeni
bastan almak zorunda kalmasi ya da iginden belli bir duay1
tekrar tekrar okumasi (zorlant1) gibi. Kisi saplantilarinin aklina

gelmemesi ya da zorlantili hareketleri yapmamak i¢in kendini

zorlar, fakat zorladik¢a istenmeyen diisiinceler tekrar gelir,
istenmeyen hareketler tekrar tekrar yapilir. Halk dilinde bunlar

“takint1” olarak bilinir. .
TOPLUMDA YAYGINLIGI

Bazi hastalar belirtiler hafif oldugundan hekime gitmezler, bir kesimi hastaliklarin
gizler; kimseye belli etmek istemezler; fakat kendi evleri iginde agikca bellidir. Bir kesimi de
yillarca siiren hastalifi artik benimsemislerdir. Hastalik kisi tarafindan tanimlanmadikg¢a, bir

yakinma olarak getirilmedik¢e muayenelerle taninmasi olduk¢a zordur.

BASLANGIC YASI
Obsesif-kompulsif bozukluk genellikle geng
yasta bagslar. Bilyiik cogunlukta baslangic 18-25 yaslar
arasindadir. Kiiclik cocukluk yaslarinda bile gorilebilir.
Erkeklerde kadinlara gore daha erken yaslarda baglar. Ancak
hekime basvurma genellikle belirtiler ortaya ¢iktiktan 10-15 yil

sonra olmaktadir. Orta yaglarda, hatta yaslilikta, agir yasam

kosullar1 iginde, ge¢ baslayan tiirleri de vardir.



OBSESIF-KOMPULSIF BOZUKLUGUN TURLERI

1.  Zorlantilh temizleme, el yikama ile birlikte olan

pislik bulagmasi ve hastalik kapma saplantilar

2. Kontrol etme zorlantilariyla birlikte olan kusku
saplantilar1 (Ornegin: bir sey diisiirdim mi,

diisiirmedim mi; kapiy: kilitledim mi kilitlemedim

mi?)
3. Simetri, diizen ve sayilarla ilgili saplanti ve
zorlantilar

4.  Biriktirme ve toplama zorlantilari

5. Saplantili duraksama(tereddiit)

OKB (OBSESIF KOMPULSIF BOZUKLUK) BELIRTIiLERI

Yavygin obsesyon belirtileri:

* Pislik veya mikrop bulagmasindan korkma

* Baskasina zarar vermekten korkma

* Hata yapmaktan korkma
* Rezil olmaktan veya sosyal acidan kabul edilemez bir sekilde davranmaktan korkma
* Seytanca veya giinahkar diisiinmekten korkma

* Diizen, simetri, kusursuzluk ihtiyaci

* Asir1 kusku ve siirekli giivence ihtiyact

Yavygin kompiilsivon belirtileri:

» Tekrar tekrar yikanma, dus alma veya ellerini yikama

* El sikismay1 veya kap1 tokmagina dokunmay: reddetme

* Kilit, ocak gibi seyleri siirekli kontrol etme

* Rutin isleri yaparken i¢inden veya yiiksek sesle siirekli say1 sayma
« Siirekli bir seyleri belli bir bicimde diizenleme

* Belirli bir siraya gore yemek yeme

* Genellikle rahatsiz edici olan, akildan ¢ikmayan ve uykuyu boélen kelimelere, goriintiilere veya
diisiincelere takilip kalma

. » Belirli kelimeleri, climleleri veya dualar1 tekrarlama

9 Utii acik mi kaldi?

8 Swyukapattmmi? o g]eri belirli bir sayida yapma ihtiyaci
Ocag sondiirdiim mii?

|
A

-—

y
* Degeri olmayan seyleri toplama veya biriktirme



ormal Beyin OKB'li Beyin

NEDENLERI
Q ‘ \ Nedeni tam olarak anlasilmamis olsa da, arastirmalar biyolojik
s ve cevresel faktorlerin OKB ile 1iliskili olabilecegini

gostermistir.

Biyolojik faktorler: Beyin karmasik bir yapidir. Bedenin normal isleyisi i¢in ihtiyag
duyulan, néron adi verilen milyarlarca sinir hiicresi vardir. Noronlar elektrik sinyalleri yoluyla
iletisim kurar. Norotransmiter adi verilen kimyasallar bu sinyallerin nérondan norona iletilmesine
yardim eder. Arastirmalar serotonin adi verilen ndrotransmiterin seviyesinin diismesi ile OKB
gelisimi arasinda bir baglant1 saptamistir. Serotonin dengesizliginin ebeveynden ¢ocuga gectigine dair
kanit da vardir. Bu da obsesif-kompiilsif bozuklugun genetik olabileceginin gostergesidir. Ayrica
beynin belirli bolgeleri serotonin dengesizliginden etkilenir, bu da OKB’ye yol agar. Bu problemin,
beynin sagduyu ve planlama ile ilgili bolgeleri ve bedensel hareketleri iceren mesajlart siizen
bolgeleriyle baglantili olan beyin yolaklariyla alakali oldugu goriiliir.

Arastirmalar Streptokok bakterisinin neden oldugu belli bir tiir enfeksiyon ile OKB
arasinda bir iligski de saptamistir. Eger bu enfeksiyon niikseder ve tedavi edilmezse, OKB gelisimine
ve ¢ocuklarda diger bozukluklara sebep olabilir.

Cevresel faktorler: Bazi gevresel stres yaratici faktorler OKB’yi tetikleyebilir. Belirli
cevresel faktorler ise kiside var olan bu rahatsizlig1 kotiilestirebilir. Bunlar;

= Taciz

= Yasamsal degisiklikler

= Hastalik

= Sevilen birinin 6lmesi

» s veya okulla ilgili degisiklikler veya problemler
= lliskiyle ilgili kaygilar

TEDAVISi

OKB kendi kendine gegmez, bu ylizden tedavi edilmesi 6nemlidir. En
iyi tedavi yontemi ilag ve biligsel davranis terapisidir.

» Bilissel davramss terapisi: Bilissel davranig terapisinin hedefi, obsesif-
kompiilsif bozuklugu olanlarin ritiiellerini gerceklestirmeden korkulariyla yiiz
yilize gelmelerini ve anksiyetenin azaltilmasin1 saglamaktir. Bu terapi obsesif-
kompiilsif bozuklugu olanlarda sik¢a goriilen abartilmis veya felaketler igeren
diisiinceleri azaltmaya da odaklanilir.

> llac Tedavisi

KADRIYE AYAZ
Psikolojik Damisman/Rehberlik

KAYNAKCA:

+ OZTURK, M., ULUSAHIN, A. (2008). RUH SAGLIGI VE
BOZUKLUKLARII.ANKARA: NOBEL KiTAPEVLERI

* http://www.npistanbul.com/tr/sayfa/obsesif-kompulsif-
bozukluk-okb-takinti-hastaligi



Yaygin Gelisimsel Bozukluklar, dogustan
ya da erken cocukluk doneminde baslayan,
icinde bulundugu dénemi ve daha sonraki
gelisim donemlerini birgok yonii ile ve 6nemli
derecede olumsuz etkileyen bozukluklardir.
YGBde gelisimin 6zellikle etkilendigi yonler
dil, adaptif davramg, iletisim ve sosyal

beceriler olup, bu alandaki hasarlar c¢ok

belirgin ve kalicidir.

Bilissel (zihinsel) gelisim ise bu grup altinda bulunan bozukluklarin ¢ogunda 6nemli oranda
geridir. Bu grup altinda bulunan baslica bozukluklar, Otistik Bozukluk, Rett Bozuklugu, Asperger
Bozuklugu, Cocuklugun Dezintegratif Bozuklugu olarak smiflandirilmistir. Bu yazida yaygin
gelisimsel bozukluklar arasinda en ¢ok bilinen otizmi ele alacagiz.

OTizM

Otizm yukarida sayilan dort gelisimsel bozukluktan biridir. Her bin dogumdan bir veya ikisinde

goriiliir. Diinya saglik orgiitii raporuna gore Tiirkiye’de yaklasik 100 bin otizmli ¢ocuk vardir.
Otizmin nedenleri nedir?

Otizmin tek bir nedeni yok ve yine ayni1 sekilde tek bir ¢esit otizm yok. Bilim adamlar1 nadir gen
degisiklikleri ya da mutasyonlar1 otizm ile iligskilendirmektedir. Otizm vakalarinin ¢ogunda erken
beyin gelisimini etkileyen, genetik ve c¢evresel faktorlerin bir arada otizme neden oldugu goriiniir.
Gebelik sirasinda ebeveyn yasi (anne ve baba her ikisi de), ozellikle gebelik sirasinda maternal
hastalik, dogum sirasinda oksijen yoksunlugu gibi bazi zorluklar bebegin beyin gelisimini
degistirebilir. Bu faktorlerin etkisiyle gelisen otizme ebeveynin neden olmadigini bilmek dnemlidir.
Aksine, bu cevresel kosullar genetik risk faktorleri ile kombinasyon halinde olunca otizm riskini
artirmaktadir. Genetik faktorler. Ailede bu tip veya benzer sorunlar yasayan, yasamis bagkalarinin
olup olmadigi, hamileligin fizyolojik ve psikolojik olarak nasil gegtigi, dogumda herhangi bir
komplikasyon olup olmadiginin bilinmesi 6nemlidir. Bunlarin yanmi sira, bu tip sorunu olan
cocuklarin EEG' leri incelendiginde beyinlerinde normal cocuklara nazaran farlilik oldugu da
sdylenmektedir. Ozellikle de farkli uyaranlarin algilanip isimlendirildigi beyin bolgesinde ve daha
cok sosyal iligkilerimizi diizenleyen boliimde bazi1 fonksiyonel bozukluklar oldugu savunulmaktadir.
Ayrica, viicudumuzda salgilanan kimyasal maddelerin bu tip sorunu olan ¢ocuklarda daha farkli
salgilandigi, bazi dengesizlikler oldugu savunulmaktadir. Tabii, bu sayilabilecek etkenlerin hepsi
halen arastirilmaktadir ve otizme sadece bu etkendir, demek su an ¢ok da miimkiin
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goriinmemektedir.




TESHIS VE TANI

Asagidaki listede cocugunuzun bir otistik spektrum bozuklugu icin risk altinda oldugunu isaret
edecek belirtiler yer almaktadir. Cocugunuz asagidakilerden herhangi birini sergiliyorsa, bir

degerlendirme yapmasi i¢in ¢ocuk doktoruna ya da psikologuna gitmelisiniz:

e  Altiay ve sonrasinda higbir giilimseme veya diger sicak, neseli ifadeler yoksa

o Dokuz ay ve sonrasinda seslere, giilimsemelere veya diger yiiz ifadelerine tepkisi yoksa
o 12 aylikken babildamalar1 yoksa

. 12 aylikken jestleri taklit etmiyorsa

o 16 aylikken hicbir kelimesi yoksa

o 24 aylikken iki kelime den olusan anlamli ctimle 6bekleri
kurmuyorsa

. Her yasta konusma ya da sosyal becerilerden herhangi

birinin kayb1 varsa

Bazi ¢ocuklar dogumdan itibaren farkli olduklarin1 gosterdiklerini ve ailelerine, bir sorun oldugu
mesajin1 verdiklerini biliyoruz. Ornegin; siirekli aglayan gazli, huzursuz, sarilmaktan ve dpiilmekten
hi¢ hoslanmayan ¢ocuklardir. Bununla beraber, baz1 ¢ocuklar da dogumdan itibaren normal bir gelisim

gosterirken ve kelimeler kullanirken birden kendi diinyasina da donebilir ve i¢ine kapanabilir.

Sonug olarak otizm ya da yaygin gelisimsel bozukluk tanisi konulabilmesi i¢in 36 aya kadar
cocugu siki bir takibe almak gerekiyor. Bu siire¢ igerisindeki gelisimi genelde bize bu ¢ocugun bir

cesit iliski, iletisim sorunu yasayip yasamadiginin ipuglarini verecektir.
Otizm Nasil Tedavi Edilir?

Her otistik ¢ocuk veya yetiskin benzersizdir ve kendine has 6zellikleri vardir. Bu nedenle her otizm
miidahale plan1 ¢ocugun 0zel ihtiyaglarina yonelik gelistirilmelidir. Tedavi davranigsal tedaviler,
ilaglar veya her ikisini de igerebilir. Bir¢ok otizmli kisi, uyku bozukluklari, ndbetler ve
gastrointestinal (GI) sikint1 gibi ek tibbi sikayetler de tasir. Bu kosullar 6grenme ve dikkat becerilerini
de etkilemektedir. Tedavinin en 6nemli kismi1 erken ve yogun egitim miidahalesidir. Aileyle yakin
calisacak profesyonel bir ekiple ¢alismak, ¢ocugu egitirken aileyi de bu egitimin i¢ine katmak c¢ok

onemlidir. Baz1 erken miidahale programlarinda terapistler egitim i¢in eve gider. Diger programlar

0zel bir egitim merkezi, sinif veya okul ncesi egitimle devam eder.




Otizmin
farkindayiz,
onlarin
yanindayiz!
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Uygun bir egitim programu tipik olarak farkli miidahaleleri destekler, cocugun sosyal ve 6grenme

becerilerini gelistirir ve kazandirir. Ornegin, otistik ¢ocuklarm okula giderken, hedeflenen sosyal
beceri egitimi ve dgretimi i¢in 06zel yaklagimlardan yararlanilir. Otizm ve YGB'un tedavisinde aslinda
pek ¢ok yaklasim kullanilmaktadir. Ornegin; ilag tedavisi, egitim, miizik terapisi, sanat agirhikl terapi,
vitamin tedavisi gibi. Bunlarin arasinda en ¢ok tercih edilen ve gecerli olan iki yaklasim vardir.
Bunlar, medikal yaklasim ve egitim. Her ikisi i¢in de erken teshis - tedavi ve egitim ¢ok onemlidir.
Medikal yaklasim, yani ilag tedavisine ¢ocukta otizmin ve YGB'nin yani sira yogun dikkat problemi,
asir1 hareket ve kendine zarar verme davranisi da goriiliirse bagvurulur. Otizm ve YGB tanisi
konulmus ¢ocuklar diizenli ve sistemli bir sekilde egitim alirlarsa mutlaka faydasini goriirler. Egitim
sayesinde konusma Oncesi iletisim bi¢imlerini, g6z temasi kurmayi, temel kavramlari, neden - sonug
iligkisini, komut almayi, isteklerini ifade etmek icin daha c¢ok c¢aba harcamayi, beklemeyi ve
degisikliklere tolerans gdstermeyi dgrenirler. Tabii sunu da unutmamak gerekir ki, bu tip bir problemi
kokten yok etmek biraz zordur. Biiyiik bir olasilikla, bu ¢ocuklar yasamlar1 boyunca bir destege
ihtiya¢ duyacaklar. Okul c¢aglarinda ¢cok daha az sosyal, i¢ine kapanik, arkadas iligkilerinde zorlanan,
okulda sozel derslerle ilgili sorunu olabilen bireyler olabilirler. Kisaca émiir boyu destege ihtiyaglari
olacaktir, destek problemlerinin derecesine gore az ya da ¢ok olabilir. Yetigkinlik donemlerinde daha
iyi durumda olanlar bir iste calisip para kazanabilirler. Tabii, yapacaklari is yetenekleri ile de
ortiismelidir. Ornegin, ¢izimi ¢ok iyi olan bir otistik, bilgisayar destekli mimari ¢izimler yapabilir
veya sira - diizen takintis1 olan ve rakamlara ilgisi olan biri de kiitiiphanede kitaplar: raflara sirasina
gore dizme isinde caligabilir. Kisaca bu c¢ocuklar kiiciikliiklerinden itibaren iyi yonlendirildikleri

taktirde yetenekleri dogrultusunda ileride yapabilecekleri isleri de saptamak daha kolay olacaktir.

Elif 0ZGUN
Ozel Egitim Ogretmeni




OTiZMLi COCUKLAR VE ROL OYUNLARI

Tek Bir Hareketi Iceren Rol Oyunlar
1)Tek bir nesneyle oyun oynama:

Cocuga tek bir nesne sunulur. Cocugun bu nesneyle islevsel
olarak oyun oynamasi amaglanir. Ornegin, oyuncak arabayla oynama,

oyuncak telefonu kullanma, bebekle oynama, topla oynama vb.

2)Tek bir eylemi canlandirma:

Cocuk icin islevsel olan ve arag¢ gerektirmeyen bir eylemi yapma davranisinin ogretimi
amaglanir. Bu asama nesne kullanmaksizin yapilan kaba ve ince motor becerilerin taklidine dayali
daha iist diizey beceriler galisilabilir. Ornegin, alkislama, el sallama, yiiz ifadelerinin gretimi,
opliciik yollama, uyuma taklidi yapma vb.

3) Elinde herhangi bir nesne olmaksizin, nesne

varmis gibi o nesnenin islevsel kullanimina iliskin

rol yapma:

Ornegin, elinde direksiyon Varm@%gibi/g
de

siirme, elinde bardak varmis gibi ¢ay {Cﬁ,‘le .

mikrofon varmis gibi sarki sOyleme, elinc}e{t‘;\elefon

ahizesi varmis gibi telefonla konusma, elinde ruj %‘:f:\\_\

varmig gibi dudaklarma ruj siirme, yemek yeme

taklidi yapma, vb. davraniglarin 6gretimini igerir.

. Ogrenciniz  basit rol oynama hareketini
Ogrendikten sonra, ¢ocugun davranislart daha
karmasik davraniglara dogru

yonlendirilmelidir.

. Baslangicta hedefe ses efektleri ekleyerek ve
ek hareketler ekleyerek rol oyunu genisletilir.
Rol oyunu sirasinda hareketleri ve sesleri

abartmaya dikkat edilmelidir. T

Giinliik Rutinler ve Tamidik sosyal Ortamlar icin Rol Oyunlar

. Otizmli O0grenciler basit rol oynama hareketini 6grendikten sonra, sirali etkinlikler sunmaya
calisilmalidir. Bu etkinlikler baslangigta gilinliikk yasamda ¢ocugun tanidik oldugu etkinlikler
olmalidir. Ornegin, etkinlik olarak okula gitmek icin yapilan davranislar segilebilir. Bu
siralama, giyinme, yliz yikama, dis fircalama, kahvalt1 etme, sirt ¢gantasini sirtina takma ve el
sallamayi igerebilir.

. Baslangicta ¢ocuga bu rutin dgretilirken yogun bir sekilde ipuglar1 kullanilabilir. Ornegin,
cocuk davranis1 yaparken yaptigir davranisi ifade etmesini isteyebilir, ya da siz davranisi ifade
edebilirsiniz. Ornegin “yagh ekmegimi yiyorum”, “dislerimi firgaliyorum “gibi.

. Bu anlatim cocugun siralamayi hatirlamasma yardim edecektir. Ipucu olarak bu sirlamay1

hatirlatic1 resimli kartlardan olusan etkinlik ¢izelgelerini de kullanabilirsiniz.



Giinliik Rutinler

Cocuga giinliik rutinleri 6gretirken davranislarin en ince ayrintilarinin canlandirmasini ve tam
olarak yapmasi konusunda israrci olmamalisiniz. Bu durum ¢ocuk igin sikici olabilir ve
cocugun basarisiz yasantilar yasamasima neden olabilir. Asagida, simifinizda yapacaginiz

giinliik rutin etkinlikleri i¢in 6rnekler yer almaktadir.
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Okula gitmek
Kahvalti etmek

2 4
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Banyo yapmak

Sofra hazirlamak

Oyuncak bebekle herhangi bir rol oynamak

Sosyal Ortamlar (Gidilecek yerleri stmf ortaminda canlandirma) i¢in Rol Oyunlari

Mesleklerle ilgili Rol oyunlar

Eglenceli ve tanidik yerlere gitmeyi hayal edebilir, smifinizda bu ortamlan
canlandirabilirsiniz. Ogrencileriniz i¢in gideceginiz yerde neler yapacagimiz hakkinda énceden
bilgilendirme caligmalar1 yapilabilir. Bu konuda, bu yerlerle ilgili videokasetler ve kitaplardan
yararlanilabilir.

Ornegin sahile gitme senaryosu i¢in mayolar, kiirekler ve kovalar kullanabilirsiniz. Kovalar ve
kiireklerle kumsalda kum kazdigimizi(bu etkinlik i¢in kum havuzu kullanilabilir)hayal
edebilirsiniz.

Ayrintilar olarak yiizmeyi ve dalgalara atlamayr ya da bir kiilah dondurmayi yalamayi

canlandirabilirsiniz.

Gidilecek yerler

. Sahil

. Restoran

. Alig veris merkezi
. Manav

. Doktor muayenesi

Cocuk toplumda kendisine yardimci olacak ve iletisim kuracagi kisileri bilmeli ve onlarin
rollerine tanidik olmalidir. Cocuga oyun icerisinde bu rolleri oynamay1 6gretirken, cesitli
mesleklerle ilgili sorular sormak gibi akademik calismalarda yapilmalidir.

Mesleklerle ilgili karakter rolleri segilirken giinliik yagamlarimin bir parcasi olan mesleklerle
ilgili senaryolarin kullanim1 6nerilmektedir.

Bu tiir oyunlarda cocuklar bagka birisi olduklarin1 hayal ederler, hayal ettikleri karakterin
giysilerine benzer giysiler giyer, benzer hareketlerde bulunur ve benzer konusmalar yaparlar

Rol oyunun 6gretimine ¢ocugun en sevdigi favori karakterle baslamak siireci kolaylastirir.




Otizmli Cocuklarda Oyun Secimi

Dogru se¢im yapabilmek i¢in belli dl¢iitler belirlenir. Bunlar:(a)yasa uygunluk,(b)arkadaslara
uygunluk ve(c) ¢ocugun tercihlerine uygunluktur.

Oyun 6gretiminin bir amaci da, ¢ocuga akranlariyla oynanabilecek sosyal oyunlar i¢in gerekli
ortami ve On kosullar1 saglamaktir. Bu nedenle, cocugun yas grubuna uygun oyuncaklar ya da
oyunlar segcmek onemlidir. Her ne kadar ¢ocugun becerileri takvim yasiyla paralel gitmese de
kaynaklar yasina uygun oyuncaklarin secilmesini dnermektedir.

Pek ¢ok durumda g¢ocuklar becerileri birkag¢ yas geride de olsa, yasina uygun becerileri
sergilemeyi O6grenmektedirler. Yasa uygunlugu belirlemenin en kolay ve uygulanabilir yolu,
cocugun akranlarin1 gézlemektir.

Akran ¢ocuklarin kendilerine ya da annelerine en ¢ok sevdikleri oyuncaklarin neler oldugunu
sormak da yasa uygun oyuncag belirlemek i¢in iyi bir yoldur.

Bir oyuncagin ya da oyunun ¢ocugun yasina uygun olmasi arkadaglarma da uygun olmasini
garantilemez. Arkadaglara uygunluk, ¢ocugunuzun sosyal olarak etkilesecegi arkadaslar
tarafindan kabul edilecek oyuncaklarin ya da oyunlarin se¢ilmesi demektir.

Cocugun akranlan tarafindan kabuliinli saglayabilmek i¢in ¢ocugun arkadaslarinin ne tiir
oyuncaklarla oynamay1 tercih ettigi bilinmelidir. Tersi s6z konusu oldugunda, sosyal oyun

olasilig1 ¢cok diismektedir.

Ogretmen Notlar

Otizmli cocuklarda oyun etkinlikleri
gerceklestirildikten sonra g¢ocugun neleri yaptigini
yazmak Onemlidir. Bu yazili kayitlar bir sonraki
oyunda ne yapacagimiza oyun davranislarini
cesitlendirmemize rehber olacaktir. Ayni zamanda

cocukla bir sonraki g¢alisacak kisiye bir baslangi¢

noktas1 saglayacaktir.

Tutulan kayitlar eger ¢ocuk bir etkinlikte takilip kaldiysa ayni seyleri defalarca hic gelisme ya
da degisiklik olmadan tekrar ediyorsa bu bir uyari olacaktir. Bu notlar uzun olmak zorunda
degildir. Her bir oyun hedef davranisinin altina liste seklinde maddelesebilir. Bu listeler iginizi
kolaylastirabilir(Smith, 2001).

Murat UCARAL
Ozel Egitim Ogretmeni
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DAVRANIS BOZUKLUKLARI

Bu sayimizda ¢ocuklarda gozlenen;

-Saldirganhk

-Calma

-Tirnak Yeme

-Parmak Emme davraniglarindan ve alinabilecek 6dnlemlerden bahsedecegiz.

Saldirganlik

Saldirganlik kii¢iik ¢ocuklarda normal bir tepki bi¢gimidir. Cocugun giivenlik, mutluluk ya da baska

bir gereksiniminin sekil degistirerek bagka bir bicimde
ortaya ¢ikmasidir. Siirekli ve
asirt bicimde saldirgan olan
cocuk sinirli, anlasilmaz,

eyleme hazir ve asir1 gegimsiz

dir. Iliskileri gergin ve
stirtiismelidir. Hemen parlar
ve kavgaya hazirdir.

Durmadan kurallar1 ¢igner

ve ceza goriir. Bu ¢ocuklar

cezadan etkilenmez ya da kisa siireli etkilenmis gibi goriiniirler. Olagan anlagmazliklar: bile bilek
giiciiyle ¢dzmeye calisirlar. Tepkileri 8lciisiiz ve durumla orantisizdir. Ofkesini yenemez ve hep
kendini hakli ¢ikarmaya ¢alisir. Bu cocuklar evde okulda siirekli sorun yaratirlar ve yetiskinlerle

stirekli ¢atisma igindedirler. Genellikle erkek ¢ocuklar daha saldirgandirlar.
Nedenleri

1-Saldirgan davraniglarin ebeveynler tarafindan odiillendirilmesi. Geleneksel kiiltiiriin erkek

cocugun saldirganligini onaylamasi

2-Cocugun yetiskinlerden kati ceza, anlayissizlik ve yetersiz sevgi gérmesi

3-TV. Ve kitle iletisimim araglarinin olumsuz etkisi

4-Ana-baba tutumlarinin olumsuzlugu, cocukla aralarindaki iletisimin iyi olmamasi
5-Cocugun ana-babasindan dayak yemesi

6-Beyin zar iltihabi, beyin zedelenmesi gibi fizyolojik sorunlar



Neler Yapilabilir?

1-Her seyden Once ana-baba ¢ocuga saldirganlik modeli olmamalidir.

2-Saldirgan davranislar kesinlikle dayakla cezalandirilmamalidir.

3-Cocuk gergin ve sinirliyken onunla tartismamali, sakinlesmesini beklemeli ve daha sonra davranist
ile ilgili konugulmalidir.

4-Cocuga sosyal olgunluguna uygun c¢esitli sorumluluklar verilmeli, basarabilecegi kadariyla bir ¢ok
Seyleri baslatip, bitirmesi saglanmalidir. Cocuk basarma duygusunu yagamalidir.

5-Olumlu davranisi pekistirme.

6-Cocuk saldirgan modellerle kars1 karsiya getirilmemelidir.

7-Kizginliktan kurtulmak icin alternatifler bulunabilir. Cocugun sosyal ve sportif faaliyetlere katilim1
saglanabilir.

8-Cocugun disarida oynamasina izin verme, bu ¢ocugun gerilimini azaltir ve enerjisini bosaltma
imkani saglar.

9-Cocuga bu davranigin dezavantajlar1 gosterilmelidir. Saldirgan davraniglari ile isteklerini elde

edemeyecegini, istedigi Seyleri kaybettigini gérmeli ve yasamalidir.

Calma

Ozellikle okul 6ncesi donemdeki ¢ocuklarda goriilen bir davranis bozuklugudur. Onlem alinmadig
ve bu davranisin devam etmesi halinde sonraki yillarda psikiyatrik rahatsizlar ve suga meyilli

davraniglara ortaya cikabilir.

Okul oncesi donemler ¢ocuklarin benmerkezci 6zelliklerinin yogun oldugu, diinyanin kendilerinin
etrafinda dondiigiinii diisiindiikleri bir donemdir. Bu donemde, her oyuncakla oynanabilir, herkesin
sekeri elinden alinabilir, her begenilen nesneye sahip olunabilir. Bu tiirde yasanan bir sahiplenme
duygusu bazen c¢ocuklarin kendilerine ait olmayan bir varliga izinsiz ve sormadan sahip olmak
istemelerine sebep olabilir. Bu yas ¢ocuklarinda heniiz tam gelismeyen miilkiyet kavrami, onlarin
baska ¢ocuklardan begendiklerini almalarina neden olur.

Kiigtik yaslarda goriilen ¢alma
davraniginda ¢ocuk kétii bir sey yaptigini
bilmez. Bunun bir bagkasinin malini
izinsiz almak oldugunu, toplum kurallarina
uymayan bir durum oldugunu ve
yapilmamasi gerektigini yas1 biiyiidiikce

anne ve babasindan, ¢evreden ve toplum-

sal kurallardan 6grenir. Ancak bazen,

bu kurallar1 bilen ¢ocuklarin da ¢alma davranisinda bulunduklarini goriiriiz.



Nedenleri

-Yas donemi ozellikleri - Arkadaslik problemleri
-Benmerkezcilik -Ev ici huzursuzluk
-Ozenme, begenme -Diirtiisellik
-Bagkasinin esyas1 oldugunu -Malini aldig1 kisiyi cezalandir-
anlamakta zorluk ma istegi
-Inat ve 1srar -Anne-babaya ve otoriteye
-Olumsuz sekilde ilgi cekme ihtiyaci tepki
Neler Yapulabilir?

1-"Benim" ve "bagkasinin" kavramlarini 6gretmeli.

2-"[zin alma" y1 gdstermeli ve model olmali.

3-"Bagskasina ait olan bir varlig1 alinca neler olabilir" {izerine ¢cocuklariyla konusmali.

4-Ev i¢inde onlarin sahip olduklar1 varliklara saygi gostermeli, gerekirse izin almali.

5-Ev i¢inde de miilkiyet ve sahip olma 6rneklerini kendi hayatlarindan vermeli.

6-Misafirlige giderken birkac oyuncagini yanina alarak "benim - senin" ayrimina yardim etmeli.
7-Bu tiir davraniglarina asla ceza vermemeli, bagirmamali.

8-Diger ¢ocugun tarafinda yer almamali.

9-Hirsizlikla suglamamali.

10-Diiriist davranisi her zaman 6diillendirin

11-Cocuklarinizla yakin bir iligki gelistirin, korkuyu iliskinizde bir 6ge olarak kullanmayin.
12-Bir sey istediginde buna sahip olmanm uygun yollarindan bahsedin. Izin almak, bakmak,
ebeveyne iletmek, para biriktirmek gibi.

Turnak Yeme

Ruhsal gerilim, sikint1 veya saldirganlik duygularinin agiga vurulmadigi durumlarda, ¢ocugun kendi
kendine yonelik saldirganlik diirtiistiniin bir belirtisi kabul edilir. Huzursuz g¢ocuklarda siklikla

rastlanir.

Nedenleri

1-Ailedeki biiyiiklerde tirnak yiyen varsa ¢ocuk onlari taklit eder.
2-Gergin ve kolayca heyecanlanan c¢ocuklarda sik goriiliir. (Aile
gecimsizlikleri, cocuklar yaninda

ana-baba kavgalari, ¢ocugun azarlanmasi, doviilmesi, bagkalarina
ornek gosterilmesi, kotiilenmesi,
3-Cocugun baski altinda yetistirilmesi, tirnak yeme huyundan
vazgecirmek i¢in uygulanan sert tedbirler, ¢ocugun kapasitesinden

fazla ders, i ve gorev ile yilikiimlii ve sorumlu tutulmasi (ilkdgretim

okullarinin birinci smiflarinda verilen asir1 ev odevleri gibi).



4-Ergenlik cagindaki gencglerin arkadaslar1 ve baskalari yaninda davranislari bakimindan tenkit
edilmesi, bagkalarina ornek gosterilmesi ve sik sik elestirilmesi.

5- Mide ve bagirsak bozukluklarindan dogan sikintilar

Neler Yapilabilir?

1-Cocugun gerginlik ve uyumsuzluk nedenleri iyice arastirilmali ve
bunlar saptanarak ¢6ziim getirilmeli,

2-Cocugu azarlamak, korkutmak, ceza vermek gibi zorlayici
yontemlerin uygulanmasi yararli olmamaktadir. Hatta kimi zaman daha
agir duygusal problemlerin ¢ikmasina neden olabilir.

3-Cocugu bu aligkanliktan vazge¢mesi i¢in zorlamamalidir.
4-Cocuklar1 korku kaygi yaratacak durumlardan uzak tutmak gerekir.

5-Kiigiik ¢cocuklarin kaygi korku verici televizyon filmlerini izlemeleri,

kavgal1 olaylarda bulunmalar1 ¢ocugu heyecanlandiracagi icin

sakincalidir.

6-Tirnak yiyen ¢ocuklara geceleri yatarken eski hafif pamuk eldivenleri

giydirmek.

7-Parmak ucuna ya da tirnaga aci, zararsiz bir madde siiriilebilir.

8-Cocuklarn ilgisi bagka yone ¢ekilebilir.

9-Cocugun gururunu oksayarak, tirnak yemenin onu ne denli ¢irkin yapabilecegi telagsiz bir bi¢imde
anlatilmalidur.

10-Ozelikle kiz ¢cocuklari i¢in manikiir malzemesi alinarak, tirnaklarini manikiirlii ve yenmis bigimleri
onlara gosterilmelidir.

11-Cocuklar ara sira basarilarindan dolay1 6diillendirme bazi durumlarda yarar saglayabilir.

12-Tirnak derin kesilebilir. Cocugun kendi tirnak bakimiyla ugragmasi da yararli olabilir. Bunun i¢inde
cocuga manikiir ve pedikiir malzemeleri alinabilir.

13-Tirnak yemenin ve 1sirmanin ¢ok kotii bir aligkanlik olmadigi ve bunu isteyenlerin kolaylikla terk
edebilecekleri ¢ocuklara anlatilmalidir. Cocuk buna inandirildig1 zaman bu aligkanliktan vazgegmek

icin caba goOsterecektir.
En iyi tedbir: Cocuklara ellerini devamli surette mesgul edecek isler vermektir.

Parmak Emme

Normal ¢ocuklarda herhangi bir psiko-patolojik etken
olmaksizin 3-4 vyaslarina kadar goriilen bire olgudur.
Bebeklerin ¢ogu basparmaklarint ya da diger parmaklarini
emerler. Zararsiz bir davranis olan parmak emmeye hemen

bebeklerin timiinde rastlanmak mumkundir .




Dogumu takiben ilk 3-4 ayda normal olarak bir ¢ocugun yeme ve i¢mesi i¢in tek yol emmedir.
Birinci yilin sonuna kadar emme esas yol olarak kalir. Cocuklarin bu faaliyetten belli bir sekilde ve
derecede zevk aldiklar1 goriilmektedir. Emme refleksinin sikligi degisir. Birgok ¢ocugun beslenme
sonrasindaki emmeden yeteri kadar doygunluk elde ettikleri goriiliir. Agiz hayatta haz kaynagi
olarak kalir. Bu faaliyet erken c¢ocuklukta emme, ¢ocuklukta sekiz c¢ignemek, tirnak isirmak,
genglikte sigara igme, 6pme ve hafif 1sirma seklini alir. Bagparmagin, emme objesi olarak se¢ilmesi
muhtemelen rastlantidir. Bagparmak gen¢ ¢ocugun rasgele yaptigi el hareketleriyle agiz ile temasa
gelmesiyle baslamaktadir. Bu sirada faaliyet zevke verici bulunuyor ve bundan sonra da zevk
kaynag1 olarak devam ediyor.

Q
@

Neler Yapilabilir?

Nedenleri

1-Anne-¢ocuk iligkisindeki yetersizlik ve ¢ocukta giiven duygusunun yeterince
gelismemis olmamasi.

2-Yasanilan travmatik olaylar

1-Anne-babaya parmak emmenin zararsiz bir faaliyet oldugu acikga
anlatilmalidir. Kiiciik yaslarda g¢ocuklarda uygun beslenmelidirler. Cocugun
beslenme sekli de oOnemlidir. Bu aliskanligindan vazgecirmek ic¢in siddet
kullanmak, hi¢bir fayda getirmez. Vazgecirilemiyorsa, belli bir siire baska bir
yerlere gotiirmek faydali olacaktir .

2-Siirekli parmak emme, aligkanliginda psikolojik sorun ve gerginliklerin bir
sonucu olarak gelisebilir. Parmak emme aligkanligi karsisinda anne-babanin
yapacagl en saglikli yaklasim, olay: telasa kapilmadan sabirla karsilamak ve
ilgilenmekten kaginarak cocuga bu aligkanligin, bebekce bir davranis oldugunu,

baskalarinin goziine hi¢ gériinmeyecegini, basit bir dille anlatmaktir.

3-Cocuga alistig1 parmak emmeden aldigr hazdan daha kuvvetli ve eglendirici
bilhassa ellerini kullanmaktan suretiyle yapilacak bazi mesgaleler vermek
olabilir.
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