Woa
W

>

KAPADOKYA
UNIVERSITESI

Kapadokya Universitesi
Lisansiistii Egitim, Ogretim ve Arastirma Enstitiisii

Dil ve Konusma Terapisi Anabilim Dal1

SINIF OGRETMENLERININ KONUSMA SESI
BOZUKLUKLARINA ILiSKIN FARKINDALIK
DUZEYLERININ INCELENMESI

Sueda SERBETCI

Yiiksek Lisans Tezi

Nevsehir, 2024






SINIF OGRETMENLERININ KONUSMA SESI BOZUKLUKLARINA ILISKIN
FARKINDALIK DUZEYLERININ INCELENMESI

Sueda SERBETCI

Kapadokya Universitesi
Lisansiistii Egitim, Ogretim ve Arastirma Enstitiisii
Dil ve Konugma Terapisi Anabilim Dal1

Yiiksek Lisans Tezi

Nevsehir, 2024



TESEKKUR
Calismaya birlikte basladigimiz bilgisini ve kiymetli goriislerini benimle paylasarak
destegini esirgemeyen tez danigmanim Prof. Dr. Vesile SENOL’a,

Tez yazim déneminde destegini esirgemeyen kiymetli hocam Dr. Ogr. Uyesi Rukiye

YALAP’a,

Lisans egitimim boyunca bilgileriyle her zaman yol gdsterici olan, yiiksek lisans
stirecime de degerli katkilar sunan. tezimi olgunlastirmama yardimci olan ve jlirim
olarak yanimda bulunup desteklerini esirgemeyen, 6rnek aldigim ve 6rnek almaya

devam edecegim ¢ok degerli hocam Dr. Ogr. Uyesi Semra SELVI BALO’ya

Yiiksek lisans doneminde degerli bilgisini comertce paylasan ve jlirim olarak yanimda

bulunup deger katan kiymetli hocam Dr. Ogr. Uyesi Aysegiil ZENCIR SEN’e

Varliklariyla hayatima anlam ve deger katan, hayattaki en biiyilik destekgilerim, annem

Ozlem SERBETCI ve babam Arif SERBETCI’ye

Ne zaman ihtiyacim olsa bir telefon uzagimda olan, destegini ve varligini her zaman

hissettigim kardeslerim Melek Nur SERBETCI ve Osman Said SERBETCI’ye
Bu sancili siirecte her zaman yanimda olan Ahmet Harun KURT’a

Veri toplama siirecinde ¢alismama katkida bulunan kiymetli 6gretmenlere,

Sueda SERBETCI



OZET

SERBETCI, Sueda. Sinif Ogretmenlerinin Konusma Sesi Bozukluklarina Iliskin
Farkindalik Diizeylerinin Incelenmesi, Yiiksek Lisans Tezi, Nevsehir, 2024.

Bu arastirma smif 6gretmenlerinin konusma sesi bozukluklarina iliskin farkindalik
diizeylerini belirlemek amaciyla yapilmistir. Arastirma Tokat ili Erbaa il¢esinde bulunan
ilkokullarda smif 6gretmenligini aktif olarak siirdiiren 56 O6gretmeni kapsamaktadir.
Arastirmada tarama modellerinden anket yontemi kullanilmis ve aragtirmaci tarafindan
hazirlanan bir anket veri toplama araci olarak kullanilmigtir. Elde edilen veriler SPSS 25.0
programinda analiz edilmistir. Arastirmanin sonucunda calismaya katilan simf
O0gretmenlerinin konusma sesi bozukluklarina iligkin bilgilerinin oldugu ancak yeterli
seviyede olmadigi, yarisindan fazlasmin su an smiflarinda dil ve konusma giicligii
yasayan Ogrencilerinin oldugunu diisiindiigii ve bu dogrultuda 6grencilerini meslek
elemanina yonlendirdigi goriilse de konusma seslerini edinme siirecine yeterince hakim
olmadiklar1 goriilmiistiir. Bu farkindalik ve bilgi diizeyini arttirmak amaciyla egitim
fakiiltelerinde smif Ogretmenligi boliimii 6grencilerine yonelik dil ve konusma
bozukluklarina iliskin derslerin miifredata eklenmesi, ¢esitli bilinglendirme kampanyalari
ve de dgretmenlere yonelik egitim i¢i seminerlere dil ve konugsma bozukluklarina iligkin
egitimlerin eklenmesi 6nerilebilir. Sinif 6gretmenlerinin farkindalik diizeylerini arttirarak
okuma yazma 6grenme siirecinde konugma sesi bozuklugu nedeniyle giicliik yasayan
Ogrencilerin uygun destegi alarak akademik ve sosyal yasamlarinda daha iyi sonuglar

almasi beklenmektedir.

Anahtar Kelimeler: Konusma Sesi Bozukluklari, Smif Ogretmenleri, Farkindalik.
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ABSTRACT

SERBETCI, Sueda. Examination of Primary School Teachers' Awareness Levels

Regarding Speech Sound Disorders, Master's Thesis, Nevsehir, 2024.

This research was conducted to determine the awareness levels of primary school teachers
regarding speech sound disorders. The research includes 56 teachers who are actively
teaching in primary schools in Erbaa district of Tokat province. The survey method, one
of the scanning models, was used in the research and a survey prepared by the researcher
was used as a data collection tool. The data obtained was analyzed in the SPSS 25.0
program. As a result of the research, it was seen that the primary school teachers who
participated in the study had knowledge about speech sound disorders, but it was not at a
sufficient level, and although more than half of them thought that there were students with
language and speech difficulties in their classes and referred their students to professional
staff in this direction, they did not have sufficient knowledge of the process of acquiring
speech sounds. In order to increase this level of awareness and knowledge, it may be
recommended to add courses on language and speech disorders to the curriculum for
students of primary school teaching departments in education faculties, various awareness
campaigns and training on language and speech disorders in in-training seminars for
teachers. By increasing the awareness levels of primary school teachers, students who
have difficulties in the process of learning to read and write due to speech sound disorders
are expected to receive better results in their academic and social lives by receiving

appropriate support.

Keywords: Speech Sound Disorders, The Primary School Teachers, Awareness.
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GIRIS

Iletisim, yasamin baslangicindan beri var olan, olduk¢a karmasik bir dizi siirecin
yer aldig1 bir etkilesim bi¢imidir (Topbas, 2015). Bu siire¢te meydana gelen aksakliklar
iletisim bozukluklarina neden olmaktadir.

Bireylerin artikiilasyon, respirasyon, ve fonasyon sistemlerini kullanarak konugma
seslerinin tiretimini gergeklestirilmesi ile s6zel iletisimin saglandigi dil sistemine fonoloji
denir (Rupela ve digerleri, 2016). Fonoloji, konusma seslerinin fark edilmesinden
algilanmasina, motor planlama ve programlamasindan konusma iiretimine kadar olan tim
stireci kapsar (Rupela ve digerleri, 2016). Anadilin ses sistemi olarak tanimlanabilecek
fonolojik gelisim {izerinde, hem motor sistemin hem de algi gelisiminin biiyiik etkisi
vardir.

Topbas, tarafindan yapilan ve Tiirk¢e konusan ¢ocuklarin fonolojik gelisiminin
degerlendirildigi bir calismada, Tirk¢e’nin konusma seslerinin gelisiminin, %90
oraninda 4;6 yas civarinda tamamlandigi bulunmustur. Cocuklarin yetiskin konusma
sistemini 6grendigi fonolojik gelisim siirecinde, sistematik hatalar da goriilebilmektedir.
Bu hatalara fonolojik islemler denir ve dogal edinim siirecinin bir pargasi olarak goriiliir.
Tipik gelisim gosteren cocuklarin fonolojik gelisim siirecinde rastlanan bu iglemlerin
¢ogunun (linsiiz diigmesi ve akicilarin degistirilmesi disindaki diger fonolojik islemler)
3;6 yasindan Once bitmesi beklenir. Fonolojik islemlerin devam ediyor olmasi,
cocuklarin anlagilirliklarin1 olumsuz yonde etkilemektedir (Topbas, 2006).

Anadili olusturan sesleri edinme ve ardisik dizme kurallarin1 6grenmede zorluk
yasanmast “Konugsma Sesi Bozuklugu” olarak adlandirilmaktadir. Konusma sesi
bozuklugu, organik veya fonksiyonel nedenlere bagli olarak, fonolojik sistemin herhangi
bir asamasinda bozulmalar sonucu olusabilmektedir (Amerika Dil, Konusma ve Isitme
Dernegi, ASHA,2013). Konusma sesi iiretmedeki zorluklar ile karakterize olan konusma
sesi bozuklugu (KSB) cocukluk ¢aginda sik goriilmektedir. (Law ve digerleri, 2000).
KSB olan ¢ocuklar konusma sesi bozukluklarinin yan sira bilissel (Afshar ve digerleri,
n.d.), dilsel (Lewis ve digerleri, 2006), akademik (Lewis ve digerleri, 2011) ve sosyal
(Daniel ve digerleri, 2017) zorluklar yasama riski ile kars1 karstyadir.

Bilindigi iizere alt1 ve on iki yaslar1 arasindaki ¢ocuklar zamanlarinin ¢ogunu

okulda gecirmektedirler. Okulda gegcirdikleri bu zamanin biiyiik bir boliimii akademik



egitime ayrilmasina ragmen bu yaslardaki ¢ocuklarin toplumsal davranislarinin ¢ogunu
ogrendikleri yerler okul ve oyun alanlaridir. Dolayisiyla egitimcilerin/6gretmenlerin
¢ocuklara dair tutumlar1 olduk¢a 6nemlidir. Bu arastirmada ¢ocuklarin zamanlarinin
biiyiik bir boliimiinii gecirdikleri okullarindaki sinif 6gretmenlerinin konusma sesi
bozukluklarina yonelik farkindalik diizeylerini belirlemek amaglanmastir.

Ulusal alanyazinda hekimler, okul oncesi dgretmenleri, lisans egitimine devam
etmekte olan Ogretmenlik Ogrencileri, okul psikolojik danismanlarina yonelik dil ve
konusma bozukluklarina iligkin farkindalik diizeylerini belirlemeye yonelik ¢aligmalar
yiiriitiilmiistiir. 2004 yilinda Oge tarafindan yapilan Ilkdgretim 1. Basamak Donemi
Cocuklarda Dil ve Konusma Bozukluklarinin Ogretmenlerden Bilgi Alma Yoluyla
Belirlenmesi - Eskisehir Orneklemi isimli yiiksek lisans tez ¢calismas1 hemen hemen ayni
kademelerde yapilmis olmakla iki c¢aligmada birbirinden farkli hedeflere ulagmak
amaclanmistir. Spesifik olarak konugma sesi bozukluklarina iligkin sinif 6gretmenlerinin
farkindalik diizeylerini incelemeye yonelik bir calismaya rastlanmamaistir.

Konugma sesi bozuklugu sosyal katilimi, akademik basar1y1, mesleki performansi
ve konusma anlagilirligin etkileyen, konugma sesi tiretimi ile ilgili zorluk ile karakterize
bir bozukluktur. Bu arastirma sinif 6gretmenlerinin konugma sesi bozukluklarina iligkin
farkindalik diizeylerini artirip konusma sesi bozuklugu yasayan 6grencilerini zamaninda
ve dogru meslek elemanina yonlendirmeleri agisindan 6nem tagimaktadir. Bu dogrultuda
konusma sesi bozuklugu yasayan Ogrencilerin konusma anlagilirliklarinin ve iliskili
olarak sosyal katilimlar1 ve akademik basarilarinin olumsuz etkilenme durumunun 6niine
gecilebilecegi diisiiniilmektedir.

Bu amag dogrultusunda asagidaki arastirma sorularina cevap aranacaktir;

1) Sinif 6gretmenlerinin konusma sesi bozukluklari ile ilgili farkindalik diizeyleri

nelerdir?

2) Cinsiyet degiskenine gore smif 6gretmenlerinin konusma sesi bozukluklarina
iligkin farkindalik diizeyleri arasinda bir farklilik var midir?

3) Daha 6nce veya su anda siifinda konusma sesi bozuklugu olan dgrencisi olan
ya da olmayan smif &gretmenlerinin konusma sesi bozuklugu ile ilgili
farkindalik diizeyi arasinda bir farklilik var midir?

4)  Smuf 6gretmenlerinin galistiklar1 sektére gore konusma sesi bozukluklarina

iliskin farkindalik diizeyleri arasinda farklilik var midir?



1. BOLUM
GENEL BILGILER

Arastirmanin bu boliimiinde dil ve konusma terapisi meslegi ve bireylerde goriilen

dil ve konusma bozuklugu tiirleri ele alinmistir.

1.1. DIL VE KONUSMA TERAPIiSi MESLEGI

Dil ve konusma terapisti (DKT) dil, konugma ve yutma bozukluklarinin tan1 ve
terapisinde uzman olan ve insan iletisimini bilimsel olarak inceleyen 6zerk meslek
uzmanidir (Topbas, 2009). Dil ve konusma terapistleri ayn1 zamanda dil ve konusma
terapisi alanimin bilimsel arastirmalar ile ilgilenir ve bireylerin yasam kalitelerinin
artirllmasini hedefler. CPLOL (Comite Permanant de Liason des Orthophonistes de
L’Union Europeene), dil ve konusma terapistlerini iletisim, yeme, igme ve yutma gii¢liigii
ceken her yastan birey icin tedavi saglayan, iletisim bozukluklarmi ortadan kaldirmak
veya mevcut sorunlart en aza indirgemek icin farkli bilimsel yontemlerde terapiler
uygulayan meslek elemani olarak tanimlarken ASHA ise bireylerde dil, konusma,
iletigim, ses, yutma bozukluklarinin 6nlenmesi, degerlendirilmesi, teshisi ve tedavisi igin
calisan saglik meslek elemani olarak tanimlar. Neticede tanimlar birbirine oldukca
yakindir; bu sebeple diinyanin her yerinde dil ve konusma terapistlerinden beklentiler

aynidir demek yanlis olmayacaktir.

1.2. DIiL VE KONUSMA BOZUKLUKLARINA GENEL BiR BAKIS

Dil ve konugma terapistlerinin ¢alisma alan1 olan dil ve konusma bozukluklarin;
dil bozukluklar1 (gelisimsel ve edinilmis dil bozukluklar1), konusma sesi bozukluklari,
motor konusma bozukluklari, akicilik bozukluklar1 (kekemelik ve hizli bozuk konusma),
ses bozukluklar1 ve yutma bozukluklar, dudak damak yarigina bagli konusma
bozukluklari, igitme kaybina baglh dil ve konusma bozukluklari olarak 8 grupta

incelenecektir.

1.2.1. Dil Bozukluklari



Bu ¢alismada dil bozukluklari temel olarak gelisimsel ve edinilmis dil bozukluklar
olarak iki grupta incelenecektir. ASHA dil bozuklugunu, yazili ve/veya sozel dilde
ve/veya diger sembolleri kullanma ve/veya anlamaya yonelik olarak gelisimde sapma

veya bozukluk olmasi durumu olarak tanimlamaistir.

1.2.1.1. Gelisimsel Dil Bozuklugu

Gelisimsel dil bozuklugu (GDB); bilissel, duyusal, motor, duygusal ve onemli
sosyal ¢evresel yoksunlukta dil gelisiminin bir ya da daha fazla alaninda gecikme ile
karakterize bir dizi klinik tabloyu igeren norogelisimsel bir bozukluk olarak
tanimlanmustir. (Amerikan Psikiyatri Dernegi (APA), 2013; Laws ve Bishop, 2003)

Bagka bir tanima gore de cocuklarin dili edinmede noérolojik veya genetik
bozukluklarla agiklanamayan kalict zorluklar gosterdikleri norobilissel gelisim
bozukluklaridir (Bishop, 2017).

Gelisimsel dil bozuklugunun, edinilmis ya da bilinen biyomedikal nedenlerle
iliskili olmaktan ziyade, gelisim siirecinde ortaya ¢iktig1 ifade edilmistir. (Bishop ve ark.,
2017) 18 ila 36 aylik ¢ocuklarin yaklasik %11-18'inin, ifade edici dilin ortaya ¢ikmasinda
bir gecikme gosterdigi bilinmektedir. Bu ¢ocuklara ge¢ konusanlar denilmistir (Chilosi
ve ark., 2019; Rescorla ve Alley, 2001). Bununla birlikte, yasitlariyla ayni dilsel gelisim
diizeyine ulagsa da bir¢cok ge¢ konusan ¢ocugun %5-7'sinde bozuklugun ii¢ yasindan
sonra da devam edebildigi ve dil becerilerinin okul ¢agindan once kendiliginden
iyilesmesinin miimkiin olmadig: ifade edilmektedir. GDB’si olan ¢ocuklar, alic1 ve/veya
ifade edici dil becerileri edinmede sorun yasarlar (Bishop ve ark., 2017).

Gecikmis Konusma: Gecikmis konusma tanisim1 koyabilmek i¢in normal dil
gelisimi hakkinda bilgi sahibi olmak gerekmektedir. Normal dil gelisimine sahip ¢ocuklar
3-4 yaslarinda anadillerinin temel 6zelliklerini edinmis olurlar. Ge¢ konusan ¢ocuklarda
bu farklilik 6zellikle 16-30 ay arasi belirginlesir. Dil sorunu olan ¢ocuklarin biiyiik bir
boliimii, konugmaya ve dil becerilerini kullanmaya baglamakta gecikmis oldugu halde,
dil gelisimleri devam etmekte ve bu durum miidahale ile ya da kendiliginden
diizelebilmektedir. Bunun sonunda ¢ocuk, akranlari ile ayn1 normal dil gelisim seviyesine

ulagmaktadir (Guba Yvonn ve Lincoln, n.d.; Leonard, 1972).



Gecikmis konusmaya neden olabilecek birgok faktor vardir. Bu risk faktorleri
arasinda; aile oykiisii, erkek cinsiyeti, erken dogum Oykiisii ve diisiik dogum agirlig: yer
almaktadir (Wake ve digerleri, 2011).

Bu grupta yer alan ¢ocuklarda dil konusma sorunlar1 gegici olabilmekte ya da
cocugun genel gelisimini bozmayacak bir hafiflikte seyretmektedir. Cocukta goriilen zeka
seviyesi normal diizeydedir. Kendini sozel yoldan ifade etmek i¢in tiim yollar1 dener.
Yani tek sozciiklii bir ifade de olsa bir tiimceyi ifade etme ¢abasindadir (Bates ve Dick,
2002). Dilde gecikme sorunu yasayan ¢ocuklarin dikkatli bir sekilde takip edilmesi ve
sorun fark edildiginde gerekli onlemlerin alinmasi gerekir. Bu tip ¢ocuklar1 yakindan

izlemek ve diger cocuklarla olabildigince temas etmesini saglamak 6dnemlidir.

1.2.1.2. Edinilmis Dil Bozukluklari

Bu boliimde, dil ediniminden sonra genellikle ilerleyen yaglarda goriilen 6zellikle
beynin sol yarisinin etkilenmesi sonucu ortaya ¢ikan alict ve ifade edici dilde giicliikle
karakterize olan edinilmis dil bozukluklar1 afazi, demans ve travmatik beyin hasari
hakkinda bilgi verilecektir.

Afazi: Afazi, cogunlukla beyin-damar hastaliklart sonucu ortaya ¢ikar. En ¢ok orta
serebral arter lezyonlari, tromboemboliler, intraserebral veya subaraknoid kanama yapan
sebepler ve beyin timorleri, kafa travmasi, enfeksiyon hastaliklari ya da apseler, ilerleyici
beyin hastaliklari, ara ara goriilen ates, ndbet gibi siirekli olmayan hastaliklar afaziye
sebep olabilen diger hastaliklar olarak goriilmektedirler.(Ozbabalik ve Mavis, 2006)
Bireylerin yazili ve sozli dili anlama, kullanma becerisini etkiler. Bu bozukluga sahip
bireylerin siklikla okuma ve yazma yetenekleri de etkilenmistir. Bu giicliiklere paralel
olarak sosyal iletisimde giiclik de yasamaktadirlar (Togram ve digerleri, n.d.).
Noroanatomik olarak lezyon bdlgesine bagli olarak; anterior ve posterior alanlari
etkileyen (Goodglass vd., 2001) ve bu etkilenme sonucunda konugma iiretimini tutuk ve
akici olarak siniflandirilan iki ¢esit siniflandirma vardir (Benson, 1979, s. 59). Tutuk afazi
tipinde ifade edilebilme yetisi etkilenmis olmakla birlikte ii¢ alt baslikta incelenmektedir:
Broca Afazisi, Transkortikal Motor Afazi ve Transkortikal Karigik Tip Afazi. Adim
etkilendigi Broca alanindan alan beynin sol anterior bolgesindeki primer motor korteksi
etkileyen lezyon sebebiyle eforlu, duraksamali konusma tiretimi goriilen bu afazi tipinde

konusma c¢iktis1 kisith, telegrafik ve agramatiktir. Bozuk artikiilasyon ile birlikte



bozulmus prozodi goriiliir. Anlama kismen korunmus olsa dahi tekrar oldukga kisithidir.
Tekrarlama, nesne adlandirma ve isitsel anlamanin korundugu ancak spontan ¢iktinin
hasarl1 oldugu Transkortikal Motor Afazide motor korteksteki lezyona baghdir
(Goldstein, 1948, s. 292-295). Baz1 kaynaklar anlama ve ifade edici dilin ciddi sekilde
etkilendigi yalnizca tekrarlamanin korundugu Transkortikal Karisik Tip afaziyi de bu
gruba koymaktadir (Berthier, 1999, s. 148; Spreen ve Risser, 2003, s. 6; Hillis, 2007).
Dili ¢oziimleme sikintis1 ile kendini belli eden akici tip afaziler de {i¢ alt baslikta
incelenmektedir: Wernicke Afazisi, Kondiiksiyon Afazisi ve Transkortikal Sensoriyel
Afazi (Shultz, 2009). Wernicke alanini etkileyen sol posterior lezyona bagli olusan
Wernicke Afazisinde konusma eforsuz, akici, anlasilir ve melodik olsa da anlam
biitiinliigii icermez, bircok parafazi ve neoloji icerir (Tokag, 2017). Isitsel anlama ve
tekrarlama oldukga etkilenmistir (Tokag, 2017). Akici tip afazi grubunda yer alan diger
afazi tiplerinden anlama ve tekrarlama o6zellikleri agisindan farklilasir (Tokag, 2017).
Kondiiksiyon (iletim) tipi afazide konugma akici olsa da tekrarlama bozulmustur ve
anlama kismen korunmustur, bu afazi tipi odyoverbal alan ile konusma merkezleri
arasindaki baglantilarda -arkuat fasikiiliis- ortaya ¢ikan lezyona baglidir (Murdoch, 2010,
S. 56). Posterior dil alanindaki-orta ve inferior temporal girus, Wernicke alani harig-
lezyona bagl olusan Transkortikal Sensoriyel Afazide de anlama oldukga etkilenmistir
anvak bireylerin anlamlarin1 bilmeden sdyleneni tekrarlamasi miimkiindiir(Spreen ve
Risser, 2003, s. 6-9; Hillis, 2007). Bu gruplara ek olarak, beynin frontal, temporal,
pariyetal boliimlerinde olusan daha genis lezyonlar sebebiyle dilin tiim alanlarini
etkileyen Global Afazi ile angular girus ve ¢evresindeki lezyon sebebiyle (Goodglass vd.,
2001, s. 77), belirgin afazi 6zellikleri yerine kelime bulma ve adlandirma sorunlari ile
karsilastigimiz, akiciligin ve isitsel anlamanin korundugu Anomik/amnezik afazi
bulunmaktadir (Mavis ve Ozbabalik, 2006).

Demans: Demans, halk arasinda bilinen adiyla bunama, basta bellek bozuklugu
olmakla birlikte cesitli biligsel bozukluklarla, kisilik degisikliklerinin, degiskenlik
gosteren psikiyatrik ve davranigsal semptomlarin birlikte goriildiigii ndropsikiyatrik bir
bozukluktur. (Gilingen, Ertan, Eker, Yasar, Engin, 2002) Bireylerin hayatini oldukga ciddi
diizeyde etkileyebilen norodejeneratif bir hastaliktir. Ogrenme, bellek, oryantasyon, sozlii

yonerge alma, konusulan dili anlama ve kullanma, sosyal etkilesim yeteneklerini etkiler.



Travmatik Beyin Hasar1: Viicut disindan gelen bir kuvvet karsisinda santral sinir
sisteminde gegici veya daimi norolojik fonksiyon bozuklugu olusmasidir (Karpuz, 2019).
Beyne disardan gelen akselerasyon-deselerasyon ve/veya rotasyonel gii¢ler travmanin
geldigi lokalizasyonda ya da tam tersi lokalizasyonda eziklere neden olabilir. Bu
sarsintilar beynin en ¢ok frontal ve temporal lobunu etkiler. Beyni etkileyen toksikler,

karbonmonoksit zehirlenmesi de travmatik beyin hasarmna yol agar.

1.2.2. Konusma Sesi Bozuklugu

Konusma sesi bozuklugu anadilin konusma seslerini iliretmede yasanan giicliikle
karakterize ve konusma anlasilirligini diisiiren gelisimsel bir bozukluktur (Topbas, t.y.).
Cocukluk ¢aginda en sik karsilagilan bozukluklardandir (Law ve digerleri, 2000).

Artikiilatorlerin (dil, dudak, yiiz, ¢ene, disler, damak) diizenli ve birbiri ardina
gerceklestirdigi hareketler araciligryla konusma seslerinin sekillendirilmesinde yasanan
giicliik olarak tanimlanir. Bu bozuklukta konusma seslerinin beklenenden farkli olarak
iiretimi s6z konusudur. Bir ses yerine baska ses kullanma, ses diisiirme, ekleme gibi ¢esitli
fonolojik islemler goriilebilir. Bu durumun paralelinde ise konusmanin anlasilirlig
olumsuz yonde etkilenebilir (Topbas, t.y.).

KSB, sosyal katilimi, akademik basartyl, mesleki performansi, konugma
anlasilirhgini etkileyen ve konugma sesi iiretimindeki zorluk ile karakterize olan bir
bozukluktur. Bu bozukluk erken gelisimsel donemde baslamakla birlikte etkili iletisimde
sinirlamalara neden olabilmektedir (APA, 2013). KSB olan cocuklarin kiigiik bir
kisminda mevcut durum, biligsel bozukluk, igsitme kaybi, yarik dudak ve/veya damak ya
da serebral palsi gibi bilinen bir sebebe dayandirilabilmektedir. Ancak ¢cogu ¢ocuk i¢in
bozuklugun nedeni bilinmemektedir (Broomfield ve Dodd, 2004). Nedeni bilinmeyen
KSB'ye sahip cocuklarin goriiniirde herhangi bir duyusal, yapisal, noérolojik veya
psikolojik bozukluklari olmaksizin sinirlt konusma sesi sistemleri bulunmaktadir (Gierut,
1998). KSB, erken ¢ocukluk déneminde siklikla goriilebilmektedir (McLeod ve Harrison,
2009). Ulkemizde yapilan galismalarda KSB yayginhginin %3.8 ile %27 oranlari
arasinda oldugu bildirilmekle birlikte (Glinay, 2021), uluslararasi alanyazinda KSB
yayginlik oraninin %2.3 ile %24.6 arasinda degistigi belirtilmektedir (Black ve digerleri,
2012). KSB'nin yaygmlig ileri yaslarda azalsa da (McKinnon ve digerleri, 2007), okul

oncesi donemdeki ¢ocuklarin 6nemli bir kismi bu bozukluga sahiptir. Nitekim pediatrik



grupla ¢alisan DK T’ler tarafindan goriilen vakalarin biiyiik boliimiinii KSB olan ¢ocuklar
olusturmaktadir (Mullen ve Schooling, 2010).

Konugma sesi bozukluklarini tanilayabilemimiz i¢in bilinmesi gereken en onemli
sey tipik gelisimde seslerin edinim sirasidir. 1.3. Cocuklarin Ses Bilgisi Edinimi basligi

altinda tipik ses bilgisi edinim siirecinden bahsedilmistir.

1.2.3. Motor Konusma Bozukluklari

Konugma solunum, sesleme (fonasyon), sesletim (artikiilasyon), rezonans ve
prozodi olmak {izere bes bilesenden olusan kompleks ve dinamik bir motor aktivitedir.
Motor konusma bozukluklari, bir hasar veya hastaliga bagl olarak konusma islemleme
siirecinde meydana gelen motor planlama hatasi sonucu konusma bilesenlerinin
etkilenmesiyle ortaya ¢ikan ndromotor problemlerdir (Lanier, 2010). Bu boliimde motor

konusma bozukluklarindan olan apraksi ve dizartri hakkinda bilgi verilecektir.

1.2.3.1. Apraksi

Bireylerin motor yapilarinda bir gii¢siizliik ve bir sorun olmadig1 halde, planlama
asamasinda goriilen yetersizlikle goriilen konusma bozuklugudur. Birey kendinden
yapilmasi istenen yOnergeyi anlamasina ragmen davranisi ortaya cikaracak motor
planlamay1 yapmakta zorlanir ve basarisiz olabilir. Beyin hasariin boyutu bozuklugun
seviyesini de belirler. Kas gili¢silizliigli, bilissel islevlerde bozulmalar veya anlamada
azalma gibi durumlar goriilmez. Strok, demans vb. hastaliklara bagli olabilecegi
diistiniilen apraksinin beyin hasar1 sonucu etkilenen viicut kismi veya spesifik beceriye
bagli olarak farkli tipleri ortaya c¢ikar. Motor apraksi, limb-kinetik apraksi, yliriime

apraksisi, sozel apraksi farkli apraksi tiirlerindendir (Lanier, 2010).

1.2.3.2. Dizartri

Merkezi ve/veya cevresel sinir sisteminin hasarinda konusma icin gerekli
hareketleri planlamaktan, ytiriitmekten ve kontrol etmekten sorumlu alanlarda lezyonlar
meydana gelebilir ve kas kontroliinde anormallik olusabilir. Bunun sonucunda

konusmanin bes bileseni etkilenir. Dolayisiyla konusmanin anlagilabilirligi sinirlanir ve



degisen konusma sorunlar1 yasanabilir. Dizartri, TBH’ler, tiimorler, serebral palsi,
parkinson gibi norojenik hastaliklarla birlikte sik¢a gdzlenmektedir. Sinir sisteminde
farkli olan lezyon alanlar1 farkli dizartri tiplerini olusturmaktadir. Flaksid, spastik, ataksik
hipokinetik, hiperkinetik, tek tarafli list motor dizartrisi ve karma dizarti olmak {iizere

cesitli konusma ozelliklerinin goriildiigi dizartri tiirleri bulunmaktadir (Lanier, 2010).

1.2.4. Akicilik Bozukluklar:

Akicilik bozukluklari, konugma akisinin anormal siklik ve/veya siirede kesintiye
ugramasi seklinde tanimlanmakta ve kekemelik ve hizli bozuk konugsmay1 icermektedir.

(Aydin Uysal ve Erim, 2023)

1.2.4.1. Kekemelik

En sik goriilen akicilik bozuklugu kekemeliktir.

Kekemeligin konugmada gozlenebilen temel 6zelliklerine ¢ekirdek 6zellikleri de
denilebilir. Bu ¢ekirdek ozellikler konugma i¢inde genellikle ses, hece veya tek heceli
sOzciik tekrarlari, ses uzatmalar1 veya bloklar seklinde goriilebilir. Kekeleyen bireyler
kekemelik durumu ile basa ¢ikmak igin bazi ikincil davranislar sergileyebilmektedirler.
Sozciige ses ekleme, sozciik degistirme, elini, ayagini kaldirma, sikma, vurma, goz
kirpma gibi hareketler ile akicisizlik anlarmi onlemeyi deneyebilmektedirler (Aydin
Uysal, Erim, 2023)

Her yastan bireyde goriilebildigi gibi farkli donemlerde (okul oncesi, ergenlik,
yetiskinlik) de ortaya ¢ikabilir. Bireyin bulundugu sosyal cevreye, bireyin mizag
ozelliklerine, davraniglarina, egitim durumuna ve bilis durumuna gore degisiklik gosterir
(Cangi ve digerleri).

ASHA smiflamasina gore edinilmis kekemelik ve gelisimsel kekemelik olmak
tizere ikiye ayrilir.

Kekemelik, tiim kiiltiirlerden bireyleri etkileyebilen, konusma akisinin anormal
siklik ve/veya siirede kesintiye ugramasina sebep olan bir akicilik bozuklugudur. Siklikla
2-5 yas arasinda agsamal1 ya da aniden ortaya ¢ikabilmektedir (Aydin Uysal, Erim, 2023).

Kekemeligi olan ¢ocuklarin yaklasik %75’ inin spontan iyilesme sagladig1 goriilmektedir



(Guitar, 2014). Ulkemizde giincel niifusun 82 milyon oldugu diisiiniildiigiinde yaklasik
900.000 kisinin bu bozuklugu yasadig1 sdylenebilir.

Ailede kekemelik odykiisiiniin varligi, cocugun cinsiyetinin erkek olmasi, kekemelik
baslangicinin 3;6 yas ve lizeri olmasi, kekemeligin goriilmeye basladigi zamandan
itibaren bir yil icinde kekemelik anlarmin siklik ve siiresinde azalma olmamasi,
kekemelik durumu bagslangicindan itibaren gecen siirenin bir seneyi ge¢mesi, tekrarli
tiretimlerin hizinin ve sikligiin artmasi, uzatma, blok davranislarinin zaman igerisinde
azalmamasi, ¢ocugun dil becerileri ve fonolojik becerilerinin zayiflig1 gibi faktorler
kekemeligin kroniklesmesi agisindan ciddi risk faktorleri olarak sayilabilir. (Aydin Uysal
ve Erim, 2023).

Edinilmis kekemelik, norojenik, psikojenik ve farmakolojik nedenlerle ikincil
olarak gelisebilmektedir (Mawson, 2016). ilaca bagli kekemelik dzellikle antidepresanlar
ve diistik potensli antipsikotikler olmak tizere bir grup ilagla iliskilendirilmistir (Atay vd.,
2014).

1.2.4.2. Hizh Bozuk Konusma

St. Louis ve Schulte'nin (2011, s. 241) tanima goére hizli bozuk konusma, kisinin
anadilindeki iletisim birimlerinde hizin ¢ok yiiksek, olduk¢a diizensiz ya da her ikisinin
birlikte bulunmasiyla karakterize bir akicilik bozuklugudur. Bu tanimda zorunlu semptom
ise ¢ok yiiksek ya da diizensiz hizdir. Zorunlu semptomun yani sira konusma birimlerine
asirt miktarda dogal akicisizliklar, genellikle ¢cok heceli sozciiklerde uygunsuz ve asir
hece ¢okmesi, silme, anormal duraklar, anormal hece vurgusu veya konusma ritminin
eslik etmesi bireyin hizli bozuk konustugunu sdylememiz i¢in yeterlidir. . Hizli bozuk
konusan bireylerin konusmasi diizenden yoksundur. Hatta kekeleyen bireylerden daha
cok akicilik bozuklugu gosterebilirler (Bellice, 2017). Kekemelikte oldugu gibi hizli
bozuk konusmanin da nedeni belli degildir. Hizli bozuk konusan bireylerin, anormal hizli
konusma, kontrolii disinda olan hizli konusma patlamalari, sik goriilen asir
koartikiilasyon ve belirsiz artikiilasyon sebebiyle anlasilirliklarinda diisiis, normal
sinirlart asan diizeyde dil planlama sorunu nedeniyle akicisizlik gibi temel davraniglardan
bir ya da birden fazlasina sahip olduklari goriiliir (Ward, n.d.). Hizli bozuk konusma
davranislarinin dil ve artikiilasyon sorunlar1 disinda 6grenme giigliigli, ve hiperaktivite

sorunlari ile de ortiistiigli goriilmektedir (Bellice, 2017).
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1.2.5. Ses Bozukluklari

Bireyin sesinin yasina, cinsiyetine ve ait oldugu kiiltiire uygun olmayan perde (sesin
inceligi-kalinlig1), siddet (sesin kisiklig1 veya ¢ok yiiksek olmasi) ve kalitede (piirtizliiliik
bogukluk, vb.) olmasidir. Ses bozuklugu yasayan bireylerin mesleki ve sosyal yasamlari
da seslerini ne kadar ¢ok kullandiklarina gore etkilenir.

Normal konusma sesi birbiri ile iliskili Ti¢ bilesenden olusur. Bunlar; solunum,
fonasyon ve rezonanstir. Ses bozukluklari bu 3 bilesenden herhangi birinde islem
sirasinda yapisal ya da islevsel bir hasar nedeniyle goriilebilir (Boone ve digerleri, n.d.).
Sesin yiiksekligi, perdesi, kalitesi, rezonans1 gibi 6zelliklerinin yas ve cinsiyete uygun
olmadigi, normal degerlerden sapma goriildiigii durumlarda bir ses bozuklugundan s6z
edebiliriz. Sesin normalden daha yiiksek, daha diisiik olmasi, perde degisikligiyle
duygularin dogru ifade edilememesi veya yas ve cinsiyetin oldugundan farkli anlagilmasi
ses bozuklugunun gostergesidir.

Ses bozukluklarinda degerlendirmenin ayrintili yapilmast 6nem tasir. Hastanin

girtlak muayenesi de dahil gorsel, isitsel ve algisal degerlendirmesinin yapilmasi gerekir.

1.2.6. Yutma Bozukluklari

Yutma bozuklugu agiza almman besinin mideye kadar ki yolculugu sirasinda
meydana gelen olaylarin herhangi birinde olusan gii¢liik olarak tanimlanir (Humbert ve
digerleri, n.d.). Anatomik yap1 veya fizyolojik olaylarin herhangi birinde ortaya ¢ikan
sorun yutma bozukluguna neden olmaktadir. Tiim popiilasyonda goriilme sikliginin %6
oldugu yapilan arastirmalarda goriilmektedir (Yasaroglu 2018; Norojenik Yutma
Bozuklugu, n.d.). Diinya {izerinde her y1l yaklasik 400.000 ila 800.000 kiside norolojik
rahatsziliklardan kaynakli yutma bozuklugu goriiliir. Yutma bozuklugunun en g¢ok
goriildiigii vaka grubu inmedir. Bu bozukluk ndrolojik hastalarda olduk¢a yaygindir,
merkezi veya periferik sinir sistemindeki lezyondan kaynaklanabilecegi gibi, sinir kas
kavsaginda ya da kastaki baska sorunlardan da kaynaklanabilir. Norojenik yutma
bozuklugu siklikla aspirasyon pnomonisi, dehidratasyon ve malniitrisyon gibi
komplikasyonlarla sonuglanir. Yutma bozuklugunun erken belirlenmesi ve etkili bir
tedavi programi ile komplikasyonlarin o6niine gecilebilmektedir (Yasaroglu 2018;

Norojenik Yutma Bozuklugu, n.d.).
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1.2.7. Dudak Damak Yarigina Bagh Dil ve Konusma Bozukluklari

Iletisim amacmi gerceklestiren sézel eylem konusmadir. Konusma eyleminin
saglikli gerceklesebilmesi solunum, fonasyon sistemleri ile koordineli ¢alisan saglikli dil,
cene, dis ve damak yapilarimi gerektirir (Anderson, 2014). Dudak damak yariginda
(DDY), embriyolojik donemde bu yapilarin anormal gelisimi kaynakli yarik meydana
gelir. Yarik, kapali olmasi gereken anatomik yapida goriilen anormal agikliktir. Yariklar,
tip ve siddet derecesine gore degiskenlik gostermekle birlikte genel olarak normal
embriyolojik siitiir hattini izler (Kummer, 2018). Yarik, izole olarak dudak ya da damakta
goriilebilecegi gibi dudak ve damag birlikte de igine alabilir (Kummer, 2018). Ulusal
alanyazinda yapilan arastirmalara gore Tiirkiye’de dogan her 1000 bebekten 1’1 DDY ile
diinyaya gelmektedir (Tomatir, Demirhan, Sorkun, Kéksal A, Ozerdem F, Cilengir,
2009), (Kizilelma Yigit, Oguz, Dilmen, 2015). Dudak damak yarig: ile diinyaya gelen
cocuklar anatomik ve fizyolojik sorunlari sebebiyle rezonans ve sesletim gelisimleri
bakimindan risk altindadirlar (Klinto, Salameh, Olsson, Flynn, Svensson, Lohmander,
2014). Ameliyat ile damak onarilip kapatildiktan sonra dahi velofarengeal yetmezlik,
fistiil, malokliizyon, dental sorunlar, konusma iiretimini etkileyebilmektedir (Kuehn,
2000). Damak onariminin ardindan konugmay1 iyilestirici sekonder cerrahi ile birlikte
konusma terapisi gerekebilir. Ortodontik tedavi primer damagi i¢ine alan yariklarda ve
maksiller gelisimin etkilendigi durumlarda ¢cogunlukla gereklidir. DDYde ortaya ¢ikan
konusma problemlerinin sagaltiminda dil ve konusma terapistleri ile birlikte bir¢ok
meslek elemani yer almaktadir (Pfeifauf KD, Patel KB, Snyder-Warwick A, Skolnick
GB, Scheve S, Naidoo, 2019.).

1.2.8. Isitme Engeline Bagh Dil ve Konusma Bozukluklar

Dogustan ya da dogumdan sonra gelisen isitme kaybi ¢ocuklarda iletisim, egitim,
sosyal gelisim alanlarinda gecikme goriilmesine sebep olmaktadir (Boons ve dig., 2013;
Pistav-Akmese ve Acarlar, 2016). Isitme kayb1 yasayan ¢ocuklarim alic, ifade edici dil
ve iletisim becerilerini gelistirmek, sosyal gelisimlerini, akademik basarilarini
desteklemek igin erken tani ve tedavi biiyiilk 6nem tasimaktadir (Pistav-Akmese ve
Acarlar, 2016). Normal zeka diizeyine sahip olan, isitme kaybi1 dogumdan sonraki ilk 6

ayda tespit edilen ¢cocuklarin alic1 ve ifade edici dil becerilerinin, isitme kaybi 6. aydan
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sonra teshis edilen cocuklara gore anlamli diizeyde daha iyi oldugu belirtilmektedir
(Pistav-Akmese ve Acarlar, 2016). Bu sebeple erken donemde isitme kaybinin tespit
edilmesinin ardindan ¢ocugun cihazlandirilmasi, egitimine baslanmasi, dil gelisimine
katki saglamakta, yasanan ya da yasanabilecek olumsuz durumlar1 biiyiikk oranda

azaltmaktadir (Yoshinaga-Itano, 1999).

1.3. COCUKLARDA SES BiLGIiSi EDINiMi

Bebeklerin dogduktan sonra ilk ses deneyimi aglamadir ve bu bir ¢esit sozcliksiiz
dildir. Aglama, sozciikle iletisim i¢in bir hazirlik yoludur, zaman iginde akcigerleri
kontrol etmeyi ve hangi sesi nasil ¢ikaracagini aglayarak 6grenir (Scovel, 1998, s. 8).
Ikinci ayin sonunda aglamaya daha az rastlanir ve bebegin ¢ikardig: sesler farklilasmaya
baslar bu seslemelere dilin temel tas1 géziiyle bakilabilir (Yavuzer, 1998, s. 37). Keklik
(2015, s. 24) ve Temel vd.’ye gore (2014, s. 92) ilk edinilen sesler dudaksil seslerdir ve
bebekler ¢ift dudaksil sesler ile {inlii seslerden biri olan /a/ sesinden olusan [pa], [ma],
[ba] Unli-linsiiz yapilarim1 daha ©nce kazanir, bu durumu emme refleksi ile
iliskilendirirler. Bastiirk (2013, s. 9), Tiirk¢enin ses sisteminin edinilmesinde ilk edinilen
seslerin damagin arka kismindan sesletilen kalin tinliiler olabilecegini ifade etmistir. /a/,
/1/ seslerinin dil, dis, dudak gibi ses sistemi parcalar1 devreye sokulmadan sesletilecegini,
kalin tnliilerden olan /o/ ve /u/ seslerinin daha kolay sesletildigini ¢iinkii ¢ocugun
annesini emerken yaptig1 agiz sekliyle ¢ikarilan sesler oldugunu ifade eder. Dogumdan
itibaren isitsel deneyime sahip bebekler, bir aylik olduklarinda sesleri ayirt edebilir; iki
ve Ui¢ aylik olduklarinda ise anne sesini taniyabilirler, ¢ikardigi seslerin baglantisini
yapmaya baslar, yedinci aya kadar hecelemeyi serilestirip, dokuzuncu ayda ise
anlamlandirma olmaksizin fonem birlesimleri ile ana dilinin konusma akisina uygun bir
diizleme erigmis olurlar. Dil dncesi donem olarak adlandirdigimiz 0-12 ay arasi ses
bilgisel gelisimde bazi seslerin liretilmeye calisilarak gecirildigi olduk¢a onemli bir
donemdir. Bu donemde kazanilmis ses birim becerilerinin tiimii, ¢cocuklarin sozciikleri
olusturmasina ve ayrigtirmasina yardim eder (Temel vd., 2014, s. 93-94). Biger, (2018, s.
197) ¢ocugun dilinin ses edinimi ve sdzciik iiretimi basladiktan sonra anlasilir hale
geldigini ifade etmistir. Ana dilini 6grenmeye baslayan ¢ocugun kendini ifade edebilmek
ve karsisindakiyle iletisim kurabilmek i¢in bir¢ok denemede bulundugunu fakat bu

denemelerde sistematik hatalar yapabilecegini ifade eder. Bu hatalara fonolojik islemler
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adr verilir. Ik yaslarda bu islemlerin goriilmesi normal kabul edilir ancak daha sonraki
yaslarda bu hatalarin ortadan kalkmasi1 gerektigini ifade eder. Topbas, (2005, s. 69-73)
cocuklarda ses bilgisi ediniminin, zaman ic¢inde gelistigini ve ses bilgisi ediniminin
algilama ve ¢oziimleme siireglerini de icerdigini sdyler. Biitlin ¢ocuklar i¢in ses bilgisi
ediniminin belirli aylara kadar evrensel oldugunu ve birbiri ile benzer o6zellikler
gosterdigini belirtmektedir. Topbas (2005), ¢ocuklarin ilk 6nce ¢ift dudak sesleri ve genis
diiz tinlii yapilarim1 edindigini, agzin on tarafinda ¢ikarilan /b/, /t/ seslerini, art tarafinda
cikarilan /k/ ve /r/ seslerinden dnce kazandigini ve patlamali /p/ ve genizsi /m/ seslerini,
s1zic1 /s/, /z/ ve akici sesler olan /1/ ve /r/ seslerinden once edindigini ifade etmistir.
Cocuklar ses dizimini edindigi bu siirecte, algilama ve tiretim iligkisini kurmaya calisir.
Sozciikleri basitlestirmede cesitli kurallar gelistirir ve sozciiklere ¢esitli islemler uygular;
son linsiizii diisiirebilir, agzin arka kisminda ¢ikarilan sesleri degistirerek 6nde ¢ikarabilir,
stirtiinmeli bir sesi durak sesi olarak sesletebilir, s6zciigiin basinda ya da sonunda bazi
seslerin kaldirilmasi olay1 olan eksiltme yapabilir (Bastiirk, 2013, s. 13). Bir sozciikte
bazen yan yana gelen veya biraz aralikli olarak bir arada bulunan iki sesten birinin
digerini etkileyerek onu kendisine benzettigi (Ergin, 1988, s. 50) benzesme olayina da
cocuk dilinde siklikla rastlanir. Ondeki sesin kendinden sonra gelen sesi etkiledigi
ilerleyici ve sonraki sesin gerideki sesi etkiledigi gerileyici benzesme (Demir ve Yilmaz,
2011, s. 100-101) 6rnekleri de ¢ocuk dilinde sik goriilen fonolojik islemlerdendir.

Cocuk, ana dilinin dizimsel yapisini olugturan sesbirim dizge bilgisini zaman i¢inde
edinmek durumundadir (Topbas, 1992).

IPA el kitabina gore Tiirk¢e nin fonemik {insiliz envanteri (Zimmer ve Orgun 1999).
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Tablo 1. IPA el kitabina gore Tiirkge’nin fonemik {insiiz envanteri (Zimmer ve Orgun

1999).

Cift-
dudaksil

dudaksil

Dissil

Dis-
ardh

Dis-
damaksil

Damaksil

Yumusak-
damaksil

Girtlak

Patlamali

P b

t d

c J

k 4

=

Durak
Siirtiinmeli

dz

MNazal

Tek
vuruslu

Siirtiinmeli

Yaklasmali

Lateral-
yaklasmal

Topbas’in SST’nin standardizasyonu i¢in yaptigi calismada 13-15 aylik ¢ocuklarin

%90 oraninda ilk edindigi seslerin ¢ift dudaksil ve patlamali sesler olan /b/, dissil-

patlamal1 /t, d/, artdamaksil-patlamali /k/, ¢ift dudaksil-genizsi /m/, digsil-genizsi /n/,

akici-kayici /j/ sesleri oldugu goriilmiistiir. Topbas, seslerin edinim sirasini patlamalilar>

genizsiler> yari-kapantili(patlamali)> akici/kayicilar> siirtiinmeliler> tek vuruslu /r/

(flap) olarak 6zetlemistir (Topbas, 2006). %75 ve %90 kriterlerine gore seslerin edinim

yaslar1 asagidaki tabloda verilmistir.

Tablo 2. %75 ve %90 edinim kriterine gore seslerin edinim yaglar1

%75 Edinim Kriteri %90 Edinim Kriteri
Yas HBSB HBSI HSSI HSSS | HBSB | HBSI HSSI HSSS
b, d, k, t b, d,t, . b,k ¢, t, m|b, d, k, t . b, K, t, m
1;6-1;11| m, p, K, mnjpkl P e T b d, t, m m,n,j o
m,n,p,j 9. n n, j m nj
, . o tn, p, kg, n,
2;,0-2;5 &30 ds &0, L L s, v, , o, i1 [PPSO . Lk Lo c.f,v
s | BddhbbsS &S Gos U e il hasi | P 2
2,6-2,111f, v,z,3,h v s, t £,3 s | sfLt s, 11 s, [, 1
3035 | f,2,h 2,fh ohe P55 gs gy 2 f f32h
.aa linsiliz
3;6-3;11 r r Sbekleri r h h r
, Unsiiz
40-45 v v ny r Sheklert
RA- {instiz
4:6-4:11 Obekleri

Ege’nin 2005°te yaptigi fonemlerin edinilmesi ile ilgili yapilan bir aragtirmada

erken ve gec edinilen sesler ile ilgili elde edilen sonuglar ise su sekildedir: “Genizsi
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seslerin, patlamali seslerin ve yari {inlii /j/ sesinin pek ¢ok dilde oldugu gibi erken edinilen
sesler arasinda oldugu goriilmiistiir. Siirtiinmeli sesler i¢inde /s/ ve /z/ seslerinin en zor
sesletilen sesler oldugu goriilmektedir. Artikiilasyon yeri agisindan da dudak seslerinin
oncelikli oldugu, ardindan da dis yuvasil seslerin edinildigi gozlenmistir. Ana dili Tiirkce
olan g¢ocuklarin alti yasinda da /r/ sesinin edinimini tamamladigi rapor edilmistir.
Cocuklar yedi yasina geldiginde ise tiim sesleri edinmis olmalilardir. Ana dili Tiirkge
olan ¢ocuklarin {instizleri sézciik basi, iki {inlii aras1 ve sdzciik sonu edinim yas ve siralari

asagidaki tabloda gosterilmistir .” (Ege, 2005)

Tablo 3. Tiirk¢e’de tinsiiz fonemlerin %85 kriterine gore edinilmesi

Yas Grubu Sozciik Basi iki Unlii Arasi Sozciik Sonu
2 m, p, b, t, ¥y N, t,d m,n,p,tkwvy
3 dkgfvsnceg mpbkegtfvzcgce s6s1
s, h Sy
4 Z s,1 Lr
5 L H Z h
6 R 24

1.4. KONUSMA SESI BOZUKLUKLARI: TANIM, NEDEN, YAYGINLIK

KSB, konugsma anlasilirligini etkileyerek akademik ve sosyal alanlardaki basariy1
ve performansi sinirlayan bir bozukluktur. Erken gelisimsel donemde baslayarak iletisim
problemlerine neden olabilmektedir (APA, 2013).

Konugma sesi bozuklugu yasayan ¢ocuklarin kii¢iik bir kisminda durum bilinen bir
nedene baglanabilmektedir. Fakat biiyiik bir kisim i¢in bunu sdylemek miimkiin degildir.
Bu bozuklugu yasayan biiyiikk bir kisim i¢in bozuklugun durumu bilinememektedir
(Broomfield ve Dodd, 2004).

Bu bozuklukla erken ¢ocukluk déneminde siklikla karsilasilabilmektedir (McLeod
ve Harrison, 2009).

Ulkemizde yaygmligmin %3,8-%27 oranlar1 arasinda oldugu yapilan ¢alismalarda
bildirilmektedir (Giinay, 2021). Uluslararasi alanyazinda ise bu oran %2,3-%24,6
arasinda degisiklik gostermektedir (Black ve digerleri, 2012).
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Ileri yaslarda konusma sesi bozuklugu ile karsilasiima oram azalsa da (McKinnon
ve digerleri, 2007) okul oncesi donemdeki ¢ocuklarin ciddi bir kismi bu bozuklugu
yasamaktadir.

ASHA, dil ve konugma terapistlerinin gelisimsel dil bozuklugundan sonra en sik
konusma sesi bozuklugu yasayan popiilasyonla calistiklarini bildirmektedir.

Aragtirmalara gore erkeklerde KSB goriilme orani kizlara oranla 1,5- 1,8 kat daha
fazladir (Wren ve digerleri, 2016).

Bozuklugun etiyolojisi ise ¢ogunlukla bilinmemektedir (Brosseau-Lapré ve
digerleri, 2020).

1.4.1. Konusma Sesi Bozukluklarina Eslik Eden Bozukluklar

KSB izole ya da baska bozukluklarla goriilebilmektedir. Gelisimsel dil bozuklugu
(Tyler ve digerleri, 2003), okuryazarlik sorunlar1 (Tambyraja ve digerleri, 2020), motor
becerilerde giicliikler (Kelly Farquharson, 2015) eslik edebilmektedir. Ek olarak bu
bozukluk, akademik, sosyal, duygusal ve psikolojik problemlere neden olabilmektedir
(Wren ve digerleri, 2016).

Erken gelisimsel donemde bu bozukluguna sahip ¢ocuklart okul dénemine kadar
takip eden ¢alismalarda 6rneklemdeki ¢ocuklarin okul hayatlarinda akademik sorunlar
yasadiklart sonucuna ulasilmistir (Tyler ve digerleri, 2003). Ek olarak gelisimsel
donemde konusma sesi bozuklugu yasayan ¢ocuklarin okul ¢agina kadar bozukluklari
diizelmis olsa da tipik gelisim gosteren akranlarina gore daha ¢ok akademik sorunlarla

kars1 karsiya kalabildikleri ifade edilmistir (Janus ve digerleri, 2017).

1.4.2. Konusma Sesi Bozukluklar: ve Okuryazarhk Sorunlari

KSB ile okuryazarlik sorunlar1 dilin sesbilgisi bileseni ile ilgilidir (Wellman ve
digerleri, 2011). Okuma ve yazmay1 siirecinde konusma sesi bozuklugu yasanmasi
durumunun ek sorunlar ile iligkili olabilecegi uluslararasi alan yazindaki ¢aligmalarda
goriilmistir (McCormack ve digerleri, 2009). Bu bozuklukla karsi karsiya kalan
cocuklarin TGG akranlarina gdére okuma ve yazma becerilerinde giicliik yasama
ihtimallerinin ¢ok daha yiiksek oldugunu ortaya koyan c¢alismalar mevcuttur

(McCormack ve digerleri, 2009). Yapilan arastirmalar konusma sesi bozuklugu yasayan
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cocuklarin ilkokul ¢aginda okuma ve yazma sorunlari agisindan yiiksek risk grubunda
oldugunu gostermektedir (Peterson ve digerleri, 2009).

Peterson ve ark. arastirmalarinda konusma sesi bozuklugu yasayan ¢ocuklarin TGG
akranlarina gore okuma giicliigii oraninin yiiksek oldugunu ortaya koymuslardir. Ek
olarak yapilan ¢alismalar, ¢ocuklukta alinan KSB tanisinin yetiskinlikte dahi okuryazarlik
ile ilgili giigliikle iligkili olabilecegini gostermektedir (Preston ve Edwards, 2007).
Bozuklugun okuma yazma egitiminin bagladig1 yasa kadar siirmesi, konusma hatalarinin
niteligi, ek bozukluklarin eslik etme durumu ve aile dykiisii gibi faktorler okuryazarlik
sorunlari yasanma riskini arttirmaktadir (Peterson ve digerleri, 2009). Bishop ve
Adams’in (1990) 6ne siirdiigii kritik yas hipotezi (critical age hypothesis) bu bozuklugu
yasayan c¢ocuklarin okuma yazmayi 6grenme yasina kadar bozuklugun devam ettigi
durumlarda okuryazarlik becerilerinde zayiflik olabilecegini iddia etmektedir. KSB olan
cocuklarin %75’inin 6 yasina kadar konusmalarinin diizelmesi sebebiyle (Shriberg ve
digerleri, 1994), bu hipotez erken gelisimsel donemde sesbilgisel bozuklugu yasayan
cocuklarin ilerleyen yaslarda okuma sorunu yasamadigini agiklamaya destek olmaktadir
(Peterson ve digerleri, 2009).

KSB’ye eslik eden GDB goriilen ¢ocuklar ise okuryazarlik becerilerinde daha kotii
bir performans gostermektedirler (Peterson ve digerleri, 2009).

Apel ve Lawrence, 2011, KSB olan ve GDB 6ykiisii olmayan 6-8 yas araligindaki
44 cocuktan olusan bir 6rneklemde, KSB olan ¢ocuklarin TGG akranlarina gore hem
sesbilgisel hem de morfolojik farkindalik becerilerinde daha diisiik performans
gosterdiklerini bulmusglardir. KSB olan ¢ocuklarin, tanimlanmis herhangi bir GDB
Oykiisii olmadiginda da cesitli dilsel farkindalik alanlarindaki eksiklikler nedeniyle
okuma ve yazma sorunlar1 bakimindan daha ytiiksek risk altinda olabileceklerini ifade

etmislerdir.

1.5. FARKINDALIK CALISMALARI

Literatiirdeki benzer farkindalik ¢alismalarinin veri toplama araglari incelenmis ve
aragtirmanin veri toplama aract hazirlanirken referans alinmistir. Asagida veri toplama
araci olusturulurken referans alinan farkindalik ¢alismalarindan bahsedilmistir.

Cicek tarafindan 2019 yilinda ’Dil ve Konugma Terapistlerinin Uzmanlar Arasi

Isbirlik¢i Calisma Hakkindaki Goériislerinin Incelenmesi’” baslikli yiiksek lisans tez
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calismasinda 2016 yilinda ASHA tarafindan hazirlanmis olan Uzmanlar Arasi Isbirlikei
Calisma anketi Tiirk¢eye uyarlanmis ve son hali gozden gegirildikten sonra katilimcilara
uygulanmaya baslanmistir. Anket 15 sorudan olusmaktadir. Ankette katilimcilara hangi
tiniversiteden mezun olduklari, egitim diizeyleri, kag yildir dil ve konugma terapisti olarak
calistiklari, danigsanlarin diger uzmanlik alanlarindan destek almaya ihtiyaglari olup
olmadigi, birincil gorevleri ve birincil ¢alisma alanlarinin neresi oldugu, son bir yil
icerisinde isbirligine dayali bir uygulamada bulunup bulunmadiklar1 ve isbirlik¢i
uygulamalara yaklagimlart ile ilgili sorular yoneltilmistir.

Aldis tarafindan 2020 yilinda “’Cocuklarla Caligan Hekimlerin ve Egitimcilerin Dil
ve Konusma Bozukluklar1 Hakkindaki Goriislerinin Incelenmesi’’ baslikl1 yiiksek lisans
tez ¢alismasinda ise hekimlere ve egitimcilere sorulmak tizere nicel kisim i¢inl7 soruluk
anket formu nitel kisim i¢in ise 7 soruluk yari yapilandirilmig goriisme formu
uygulanmistir. Anket formunda katilimcilarin demografik bilgileri, dil ve konusma
bozukluklari ile ilgili bilgileri ile dil ve konugsma terapisi meslegine yonelik goriislerini
almak i¢in sorular yoneltilmistir.

Oguz ve Aytar tarafindan 2020 yilinda yapilan ’Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Dil
ve Konusma Terapistligi Meslegine Yénelik Farkindalik ve Tutumlari: Interdisipliner
Takim Calismasina Yonelik Cikarimlar ¢* baglikli farkindalik ¢alismasinda veri toplamak
amaciyla 18 soruluk bir anket hazirlanmistir. Alanyazi taramasi ile Yolal- Duru ve
arkadaslar1 tarafindan 2018 yilinda hazirlanmis olan benzer Ozelliklerdeki anketin
giincellenmesi ile amaca yonelik revize edilmesi sonucu olusturulmustur. Ankette; dil
konusma terapisi meslegine iliskin genel bilgiler, dil ve konusma terapistlerinin
mezuniyet dereceleri ile dil ve konugsma terapisi alanin kapsamina yonelik sorular yer
almaktadir. Anket; evet-hayir secenekli sorulardan verilen segeneklerden birinin ve/veya
birden fazlasinin isaretlenmesini gerektiren sorulardan olusmaktadir. Ankette iki tane de
acik uclu soru yer almaktadir. Ankette yas, cinsiyet, egitim alinan okul gibi demografik
bilgilerin ardindan, ‘Dil konusma terapisi yapabilmek i¢in hangi alanda mesleki egitim
gereklidir?’, ‘Hekimlerin dil ve konugma terapisti ile igbirligi icinde ¢alismasinin gerekli
oldugunu diisiiniiyor musunuz?’, ‘Sizce hangi konular dil ve konusma terapisi meslek
alanina girer?’, ‘Asagidaki degerlendirmelerden hangileri dil ve konusma terapistleri ile

birlikte  yapilabilir?’ ve ‘Klinik ~ pratiginizde asagidaki durumlarin
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hangisinde/hangilerinde dil ve konusma terapistine yonlendirme yapilabilir?” gibi dil ve
konusma terapistligine yonelik daha ayrintili sorular bulunmaktadir.

Mavis, Akgiin ve Duru tarafindan 2018 yilinda yapilan ¢’Dil ve Konusma Terapisi
Meslegine Yonelik Farkindaligin Belirlenmesi’” baglikli farkindalik ¢aligmasinda
katilimcilarin farkindalik diizeylerini belirlemek icin 31 maddeden olusan bir anket
uygulanmustir. Breadner, Warr-Leeper ve Husband’in (1987) ‘A Study Of Public
Awareness of Speech and Language Pathology: Then and Now’ adli arastirmalarinda
kullanildiklar1 anket temel alinarak “Dil ve Konusma Terapisi Farkindalik Anketi”
olusturulmustur. Ankette yas, cinsiyet gibi demografik 6zellikler yaninda katilimcilarin
dil ve konusma terapisi meslegi ile tamigikligi, dil ve konusma terapislerinin ¢alisma
alanlarii igeren maddeler yer almaktadir. 31 anket maddesinden 10 tanesi evet-hayir
seklinde cevaplanirken bir diger 10 madde ise 5’11 Likert formatindadir, kalan 11 madde

icin katilimcilarin iki veya daha fazla secenek igerisinden isaretle yapmasi istenmistir.
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2. BOLUM
GEREC VE YONTEM

Bu boliimde yonteme ait ¢aligmalar ve anket bilgileri yer almaktadir. Bolim

devaminda yonteme ait bulgular yer almaktadir.

2.1. ARASTIRMA MODELI

(Calismada Tokat ilinin Erbaa ilgesinde ¢alisma hayatina aktif olarak devam eden
smif Ogretmenlerinin  konusma sesi bozukluklarma yonelik farkindalik diizeyleri
arastirilmistir. Aragtirma betimsel tarama modelinde tasarlanmis olup bu tarama yontemi,
genis gruplara uygulanan, gruptaki bireylerin olgularla ilgili tutum ve goriislerinin alinip
betimlendigi arastirma modelidir.

Arastirmanin kapsamia Tokat ilinin Erbaa ilgesinde Milli Egitim Bakanliina
bagl 6zel okullarda veya devlet okullarinda aktif olarak sinif 6gretmenligine devam eden

22 kadin 34 erkek sinif 6gretmeni alinmustir.

2.2. KATILIMCILAR

Arastirmaya katilimcilart dahil etme kriterimiz Tokat ilinin Erbaa il¢esinde Milli
Egitim Bakanligina bagl okullarda halen sinif 6gretmenligine devam ediliyor olmasidir.
Bu kritere uygun olarak katilimcilarimiz Tokat ilinin Erbaa ilgesinde Milli Egitim

Bakanligina bagh 6zel okullarda veya devlet okullarinda aktif olarak sinif 6gretmenligine

devam eden 22 kadin 34 erkek sinif 6gretmenidir (Yas ort.=44.6 ; SD=9,6).

2.3. VERI TOPLAMA ARACI

Yapilan literatiir incelemesinde sinif Ogretmenlerine yonelik konusma sesi
bozukluklarinin farkindaliklarin1 degerlendirmek amaci ile hazirlanmis herhangi bir
Olgege ulasilamadigindan dolay1r calismada smif Ogretmenlerinnin konusma sesi
farkindalik diizeylerini belirlemek amaciyla aragtirmaci tarafindan literatiir bilgileri
cercevesinde hazirlanan anket formu uygulanmistir. Anket formu literatiirdeki benzer
caligsmalarin veri toplama araglar1 referans alinarak gelistirilmistir (Cigek, 2019; Aldis,

2020; Ozlem ve Aytar, 2020; Mavis, 2018). Anket formu 6gretmenlerin demografik
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bilgileri, ¢calisma hayatina yonelik sorular, konusma sesi bozuklugu olan &grencilerle
calisma durumu ve konusma sesi bozuklugu hakkinda farkindaliklarimi 6l¢gmeyi
amagclayan 40 sorudan olusmaktadir. 40 sorudan olusan anket ¢oktan se¢meli sorular, agik
uclu sorular ve evet hayir sorularini igermektedir. Anket formunun gelistirilmesi
stirecinde hazirlanan maddelerin uygunlugu icin tez danismaninin uzman gorisiine
basvurulmustur. Tez danismaninin onay1 sonrasinda calisma i¢in etik kurul basvurusu
yapilmis ve 08.01.2023 tarihli E-64577500-050.99-33767 sayili etik kurul izni

Kapadokya Universitesinden alinmistir.

2.4. VERI TOPLAMA SURECI

Arastirmaci tarafindan hazirlanmis olan anket, katilimeilarla yiiz yiize iletisime
gecilerek katilimeilara ulastirilmis ardindan anket doldurma islemi bitirildikten sonra
toplanmistir. Calismaya katilim goniilliiliik esasina gore saglanmis olup goniillii onam

formunu dolduran katilimcilar aragtirmaya dahil edilmistir.

2.5. VERILERIN ANALIZi

Aragtirma kapsaminda 56 siif 6gretmeninden elde edilen veriler SPSS 25.0
programinda analiz edilmistir. Orneklemin demografik 6zellikleri ve konusma sesi
bozukluklar1 konusundaki bilgi diizeyleri i¢in tanimlayici istatistikler ve frekans
analizleri tablolar halinde verilmistir. Demografik O6zelliklere goére konusma sesi
bozukluklar1 bilgi diizeylerinin karsilastirmas1 Ki kare testi bagimsizlik testi ile analiz
edilmistir. Ki kare analizinde 2x2 lik tablolar i¢in Fisher Exact testi kullanilirken,
kontenjans tablolarindan say1 kisiti dolayisiyla Ki kare test grubundan Likeli hood ratio
p degerleri dikkate alinmustir. Istatistiksel testlerin tamaminda anlamlilik diizeyi (0=0,05)

olarak kabul edilmistir.
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3. BOLUM
BULGULAR

Bu boliimde c¢alismanin amaglart dogrultusunda oOncelikle katilimcilarin anket

sorularina verdikleri yanitlar incelenecek olup ardindan gruplarin anket sorularina

verdikleri yanitlarin karsilastirildigi tablolar incelenecektir.

3.1. KATILIMCILARA ILISKIN DEMOGRAFIK OZELLIKLERIN

DAGILIMI

Smif ogretmenlerine yonelik uygulanan anket calismasma 22 kadin 34 erkek
o0gretmen katilmistir. Katilimceilarin demografik 6zelliklerinin betimsel analiz sonuglarina

Tablo 4’de yer verilmistir. Tablo 5’te ise katilimcilarin yas ortalamalari, standart sapma

degerleri ve en biiyiik, en kii¢iik yasa sahip katilimcilarin yas degerleri sunulmustur.

Tablo 4. Katilimcilarin demografik 6zelliklerinin frekans ve yiizdesel dagilimi

n %
L Kadm 22 39,3%
Cinsiyet
Erkek 34 60,7%
1,00 14 25,0%
2,00 13 23,2%
Su an kaginci siniflart okutuyorsunuz?
3,00 13 23,2%
4,00 16 28,6%
=<15 13 23,2%
Sinif mevecudu 16-30 20 35,7%
31-45 23 41,1%
Calistiz N - aretleviniz? Devlet 48 85,7%
alistiginiz kurumu isaretleyiniz? R
e sarerey Ozel 8 14,3%
Tablo 5. Katilimcilarin yas ortalamalari
X SsS Max Min
Kadin 449 10,7 65 31
Yas
Erkek 443 8,3 62 26
Total 44,6 9,6 65 26

23



Katilimcilarin %60,7°si erkek ve %39,31 ise kadindir. Sinif 6gretmenlerinden 1.
Simif okutanlarin orani %25, 2.smif okutanlarin orani %23,2, 3.smif okutanlarin orani
%23,2 ve 4. siif okutanlarin oran1 %28,6 olarak dagilim gostermistir. Simif
Ogretmenlerinin okuttuklar1 sinif mevcutlari ise 15 ve daha az %23,2 oraninda, 16-30 kisi
%?35,7 oraninda ve 31-45 kisi %41,1 oranindadir. Calismaya katilan siif 6gretmenlerini

%385,7 oraninda devlette ¢alisirken %14,3 oraninda ise 6zel sektorde caligmaktadir.

3.2. KATILIMCILARIN DiL VE KONUSMA TERAPiSi MESLEGINE VE
DIL VE KONUSMA BOZUKLUKLARINA ILiSKIiN YANITLARI

Katilimeilara dil ve konusma terapisi meslegine ve dil ve konusma bozukluklarina
iliskin sorular sorulmustur. Alinan yanitlarin yiizdesel dagilimlari Tablo 6’da

sunulmustur.

Tablo 6. Katilmcilarin dil ve konusma terapisi meslegine ve dil ve konugma
bozukluklarina iliskin yanitlari

Simif Ogretmenleri
(n=56)
f %
Dil ve konusma terapisi meslegi hakkinda bilgi Evet 22 39,3%
sahibi misiniz? Hayir 34 60,7%
Dil ve konusma bozukluklari hakkinda bilgi sahibi Evet 36 64,3%
misiniz? Hayir 20 35,7%
Egitiminiz stiresince dil ve konugsma Evet 3 5,4%
bozukluklarina iliskin egitim aldiniz mi1? Hayir 33 94,6%
Su an sinifinizda dil ve konusma gii¢liigii yasayan ~ Evet 32 57,1%
ogrencileriniz oldugunu diisiiniiyor musunuz? Hayir 24 42,9%

Calismaya katilan siif 6gretmenlerinin %39,3’1 dil ve konusma terapisi meslegi
hakkinda bilgi sahibi oldugunu ifade ederken %60,7’si ise meslek hakkinda bilgi sahibi
olmadigin1 ifade etmistir. Dil ve konusma bozukluklar1 hakkinda bilgi sahibi olup
olmadiklar1 soruldugunda ise %64,3 oraninda bilgi sahibiyim yanit1 alinirken %35,7
oraninda ise bilgi sahibi degilim yanitt alinmistir. Katilimcilarin biiyiik bir cogunlugu

egitimleri siiresince dil ve konusma bozukluklarina iliskin egitim almadiklarim
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belirtmistir. Su an okuttuklart simiflarda dil konusma giicligii yasayan 6grencilerinin

oldugunu belirten sinif 6gretmenlerinin oranm1 %57,1 dir.

3.3. KATILIMCILARIN YAS-KONUSMA ANLASILIRLIGI iLiSKiSi iLE
ILGILi SORULARA VERDIKLERI YANITLAR

Katilicimlara yas ve konusma anlagilirligr iliskisi ¢oktan se¢meli bir sekilde
sorulmus olup ankette dort farkli segenekten birini yanitlamalar1 istenmistir. Bu

dogrultuda katilimc1 yanitlarinin yiizdelik ve siklik degerleri hesaplanmustir.

Tablo 7°de katilimcilarin yas-konusma anlagilirligr iliskisi ile ilgili sorulara

verdikleri yanitlar yer almaktadir.

Tablo 7. Katilimcilarin yas-konusma anlasilirligi iliskisi ile ilgili sorulara verdikleri
yanitlar

n %
%30 17 30,4%
2 yasinda bir ¢ocugun soylediklerinin anlasilma oran1 %50 23 41,1%
ylizde kag olmal1? %75 14 25,0%
%100 2 3,6%
%30 5 8,9%
3 yasinda bir cocugun sdylediklerinin anlasilma oran1 %050 13 23,2%
ytizde kag olmal1? %75 28 50,0%
%100 10 17,9%
%50 5 8,9%
4 yasinda bir ¢ocugun soylediklerinin anlasilma oran1 o
yiizde kag olmal1? w75 18 32,1%
%100 33 58,9%

Sinif 6gretmenlerinden alinan yanitlara gore 2 yasinda bir ¢cocugun sdylediklerinin
anlasilma oran1 %30 diyen katilime1 orant %30,4 iken, %50 diyen %41,1 oraninda, %75
diyen %25 oraninda ve %100 diyen %3,6 oraninda oldugu goriilmektedir. 3 yasinda bir
cocugun sOylediklerinin anlagilma oraninda %30 diyen katilimci oran1 %8,9, %50 diyen
%23.2, %75 diyen %50 ve %100 diyen %17,9 oraninda oldugu goriilmektedir. 4 yaginda
bir ¢ocugun sdylediklerinin anlagilma oraninda %50 diyen katilimcilar %8,9 oraninda,

%75 diyen %32,1 oraninda ve %100 diyen %58,9 oraninda oldugu goriilmektedir.
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3.4. KATILIMCILARA YONELTILEN FONETIK ALFABE iLE iLGIiLi
BiLGi DUZEYi SORULARINA VERILEN YANITLAR

Asagidaki tabloda katilimcilarin aynmi pozisyonda bulunan seslerin fonetik
ozelliklerinin ayn1 olup olmadigina iliskin verdikleri yanitlarin istatistiksel dagilimi

sunulmustur.

Tablo 8. Katilimcilara yoneltilen fonetik alfabe ile ilgili bilgi diizeyi sorularina verilen
yanitlar

n %

Sizce kadin ve kedi derken hece basi sdzciik basi pozisyonda Ayni 16 28,6%
sOyledigimiz k sesleri fonetik ozelliklerine gore ayn1 midir farkl

midir? Farkli 40 71,4%
Sizce balik ve elek derken hece basi kelime i¢i pozisyonda Ayni 23 41,1%
sOyledigimiz 1 sesleri fonetik 6zelliklerine gére ayni midir farkli

midir? Farkli 33 58,9%
Sizce gazete ve gilines derken hece basi sozciik i¢i pozisyonda Ayni 15 26,8%
soyledigimiz g sesleri fonetik dzelliklerine gore ayn1 midir farkl

mdir? Farkli 41 73,2%

Kadin ve kedi derken hece basi sozciik basi pozisyonda sdyledigimiz k sesleri
fonetik 6zelliklerine gore aynidir diyen sinif 6gretmenlerinin orant %28,6 iken farklidir
diyen sinif 6gretmenlerinin oram1 %71,4’tlir. Balik ve elek derken hece basi kelime i¢i
pozisyonda soyledigimizl sesleri fonetik Ozelliklerine goére aymidir diyen smif
Ogretmenlerinin orant %41,1 iken farklidir diyen sinif Ogretmenlerinin orani ise
%358,9’dur. Gazete ve gilines derken hece basi sozciik i¢i pozisyonda sdyledigimiz g
sesleri fonetik ozelliklerine gore aynmidir diyenlerin orant %26,8 iken farklidir diyen

oranin ise %73,2 oldugu goriilmektedir.

3.5. KATILIMCILARA YONELTILEN COCUKLAR EN SON HANGI SESI
EDINIiR SORUSUNA ALINAN YANITLAR

Smif 6gretmenlerine c¢ocuklarin en son hangi sesi edindigini sordugumuzda

aldigimiz yanitlar Tablo 9’te verilmistir.
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Tablo 9. Cocuklar en son hangi sesi edinir sorusuna alinan yanitlar

) Simif
Ogretmenleri
(n = 56)
n %
C 3 5,4%
C 2 3,6%
D 1 1,8%
G 6 10,7%
J 25 44,6%
Cocuklar en son hangi sesi edinir? I\K/I ? ?:gjﬁz
N 1 1,8%
R 12 21,4%
S 1 1,8%
\% 1 1,8%
Z 1 1,8%

Arastirma katilimcilarindan alinan yanitlara gore arastirmacilarin %44,6’°s1
¢ocuklarin en son /3/ sesini edindiklerini diisiiniirken %21,4’1i ise ¢ocuklarin en son /r/

sesini edindiklerini sOylemistir.

3.6. 1. SINIFA GIDEN BiR OGRENCININ /r/ SESINi SOYLEMESININ
GEREKIP GEREKMEDIGI iLE iLGILI ALINAN YANITLAR

Siif 6gretmenleringe /r/ sesini birinci sinif dgrencilerinin sdyleyip sdylememesi
gerektigini evet-hayir sorusu seklinde sordugumuzda aldigimiz yanitlar Tablo 10’da

verilmigtir.

Tablo 10. 1. sinifa giden bir 6grencinin /r/ sesini sdylemesinin gerekip gerekmedigi ile
ilgili alinan yanitlar

n %
Sizce 1. siifa giden bir 6grencinin /r/ sesini sdylemesi Evet 42 75,0%
gerekir mi? Hayir 14 25,0%

Aragtirma katilimcilarinin %75°1 birinci sinifa giden bir 6grencinin /r/ sesini

sOylemesi gerektigini ifade etmektedir.



3.7. OGRENCILERIN URETMEKTE EN COK ZORLANDIGI SES
GRUBU SORULDUGUNDA ALINAN YANITLAR

Katilimcilara 6grencilerin iiretmekte en ¢ok zorlandigir ses grubu soruldugunda

alinan yanitlar Tablo 11°de verilmistir.

Tablo 11. Ogrencilerin iiretmekte en ¢ok zorlandigi ses grubu soruldugunda alman
yanitlar

n %
k-g 3 5,5%
iy e . l-r-y 33 60,0%
g}ozlemlerlmze gore 6grencileriniz en ¢ok hangi ses grubunu p-b-m 7 12.7%
iiretmekte zorlantyor?
$-¢-C 11 20,0%
S-Z 1 1,8%

Arastirma katilimcilar1 6grencilerin iiretmekte en ¢ok zorlandigi ses grubunun %60

oraninda /I-r-y/ oldugunu ifade etmistir.

3.8. KONUSMA SESi BOZUKLUGU YASAYAN OGRENCILERLE iLGILI
SORULARA VERILEN YANITLAR

Katilimcilardan konugma sesi bozuklugu yasayan 6grencilerine dair gozlemleri
dogrultusunda anketin son {i¢ maddesinde ¢oktan se¢meli sorular sorulmustur. Alinan

yanitlar Tablo 12’de sunulmustur.

Tablo 12. Konusma sesi bozuklugu yasayan 6grencilerle ilgili alinan yanitlar

n %
Evet, ¢cozer. 22 39,3%
Sizce okuma yazma 6grenmek konusma sesi . o
bozukluklarini ¢ézer mi? Hayir, ¢ozmez. 2 41,1%
Bir fikrim yok 11 19,6%
{(Honusr‘na §e§i.bozuklugu yasad}_glnl diisiindiigiiniiz . Evet, diigiiniiriim. 47 83.9%
ogrencilerinizin okuma-yazma §grenmede konusma sesi
bozuklugu yasamayan 6grencilere kiyasla daha ¢ok .
zorlandiklarimi diistiniir miistiniiz? Hayr, dijstinmem. 9 16,1%
Soyledigi gibi. 45 80,4%

Sizce konusma sesi bozuklugu yasayan 6grenciniz dikte
¢alismasinda tiretmekte zorlandigi ses ile karsilastiginda  Dogru sekilde. 9 16,1%

nasil yazar? Bir fikrim yok. 2 3,6%
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Katilimeilarimiza okuma yazma grenmenin konusma sesi bozukluklarii ¢oziip
¢ozmeyecegini sordugumuzda %39,3 oraninda ¢dzer, %41,1 oraninda ¢6zmez ve %19,6
oraninda ise fikrim yok yanitlarini vermislerdir. ‘Konusma sesi bozuklugu yasadigini
diisiindiigiiniiz 6grencilerinizin okuma-yazma Ogrenmede konusma sesi bozuklugu
yasamayan Ogrencilere kiyasla daha ¢ok zorlandiklarini diisliniir miisiiniiz?’ Sorusuna
katilimeilar %83,9 oraninda evet, %16,1 oraninda hayir yanitin1 vermislerdir.
Katilimcilarimizin %80,4°1i konusma sesi bozuklugu yasayan 6grencilerin dikte ¢aligmasi
sirasinda iiretmekte zorlandigi ses ile karsilastiginda 6grencinin sesi sdyledigi gibi

yazdigini belirtmistir.

3.9. KATILIMCILARIN DEMOGRAFIK VE KATEGORIK
DEGISKENLERE GORE KONUSMA SESi BOZUKLUKLARINA
ILISKiN FARKINDALIK DUZEYI KARSILASTIRMASI

Bu boliimde cinsiyet, ¢alisilan kurum, konugma sesi bozukluklarina yonelik egitim
alma durumu, okutulan siniflarda konusma sesi bozuklugu yasayan 6grenci varlig

ayrimina gore karsilastirmalar yapilmaistir.
3.9.1. Katihmcilarin Cinsiyet Degiskenin Gore Sorulan Sorulara Verdikleri
Yamtlarin Karsilastirilmasi
Asagidaki tabloda katilimcilarin sorulan sorulara verdikleri yanitlarin cinsiyet

degiskenine gore farklilasma durumunun karsilastirilmas: Tablo 13’te sunulmustur.

Tablo 13. Sorulan sorulara verilen yanitlarin cinsiyet degiskenine gore dagiliminin
karsilastirilmasi

Cinsiyet
Kadin Erkek p
n % n %
Sizce 1. S}nlfa g%den'bir dgrencinin /r/ sesini  Evet 15 682% 27  794% 3433
sOylemesi gerekir mi? Hayir 7 31,8% 7 20,6%
%30 6 27,3% 11 32,4%
2 yaginda bir ¢ocugun sdylediklerinin %50 11 50,0% 12 35,3% 042

anlasilma orani yiizde kag¢ olmali? %75 13,6% 11 32,4%
%100 2 9,1% 0 0,0%

w
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Tablo 13 (devam). Sorulan sorulara verilen yanitlarin cinsiyet degiskenine gore
dagiliminin karsilagtirilmasi

Cinsiyet
Kadin Erkek p
n % n %

%30 1 4,5% 4 11,8%
3 yasinda bir ¢ocugun sdylediklerinin %50 6 27,3% 7 20,6% 1632
anlagilma orani yiizde kag¢ olmali? %75 13 59,1% 15 44,1% °

%100 2 9,1% 8 23,5%
4 e 2 svlediklering %350 1 4,5% 4 11,8%

yaginda bir ¢ocugun sdylediklerinin 975 3 36.4% 10 294% 612

anlagilma orani yiizde kag¢ olmali?

%100 13 59,1% 20  58,8%
Sizce kadin ve kedi derken hece basi s6zciik Ayni 9 40,9% 7 20,6%
bas1 pozisyonda sdyledigimiz k sesleri ,1343
fonetik 6zelliklerine gore ayni mu farkli mi1? Farkh 13 39,1% 27 79,4%
Sizce balik ve elek derken hece basi kelime Ayni 12 54,5% 11 32,4%
i¢i pozisyonda sdyledigimiz 1 sesleri fonetik ,049%3
ozelliklerine gore ayni m1 farkli m1? Farkh 10 45,5% 23 67,6%
Sizce gazete ve giines derken hece basi Ayni 8 36,4% 7 20,6%
sozciik i¢ci pozisyonda sdyledigimiz g sesleri ,1933
fonetik 6zelliklerine gore ayni mu farkli mi1? Farkh 14 63,6% 27 79.4%

G 2 9,1% 4 11,8%

J 9 40,99 16 47,19
Cocuklar en son hangi sesi edinir? R 6 27: 3 ;‘I 6 { 7: 6‘2 ,6352

Diger sesler 5 22,7% 8 23,5%
*p<0,05 1.Chi-square test p value, 2. Likelihood ratio p value 3.Fisher exact test p value

Cinsiyete gore konusma sesi bozukluklarina iliskin farkindalik diizeylerini
karsilastirdigimizda ‘2 yasinda bir ¢ocugun sdylediklerinin anlagilma orami yiizde kag
olmal1?’ sorusunda ve ‘Sizce balik ve elek derken kelime i¢i hece basi pozisyonda
soyledigimiz /I/ sesleri fonetik 6zelliklerine gore ayni midir farkli midir?” sorusunda iki
grup arasinda anlamli farklilik s6z konusudur. (p<0,05)

2 yasinda bir ¢ocugun sdylediklerinin anlasilma oraninda %75 diyen erkekler
%32,4 oraninda iken kadinlarda bu oran %13,6 olarak goriilmiistiir. Anlamli farkliklik
buradan kaynaklanmaktadir. %50 diyen ise kadinlarda %50 iken erkeklerde %35,3
oranindadir.

Balik ve elek derken hece basi kelime i¢i pozisyonda sdyledigimiz 1 sesleri fonetik
ozelliklerine gore aynidir diyen kadinlarda %54,5 iken erkeklerde bu oran %32,4 olarak
hesaplanmustir.

Diger sorularda cinsiyet degiskenine gbre anlamli bir farklilik olusmamustir.

(p>0,05)



3.9.2. Simfinda Dil ve Konusma Bozuklugu Yasayan Ogrenci Varhgma Gore

Farkindalik Diizeyleri Karsilastirmasi

Otuz iki stif 6gretmeni okuttuklar1 siniflarda dil ve konusma bozuklugu yasayan
ogrenci oldugunu belirtirken yirmi dort sinif 6gretmeni ise okuttuklar: siniflarda dil ve
konusma bozuklugu yasayan dgrenci olmadigini belirtmistir. Iki grubun anket sorularma

verdikleri yanitlar Tablo 15’de sunulmustur.

Tablo 14. Sinifinda dil ve konusma bozuklugu yasayan 6grenci varligina gore farkindalik
diizeyleri karsilastirmast

Konusma bozuklugu olan 6grenci

Evet Hayir p
n % n %
Sizce 1. smifa giden bir 6grencinin /r/ sesini Evet 24 75,0% 18 75,0% L00°
sOylemesi gerekir mi? Hayir 8 25,0% 6 25,0%
%30 8 25,0% 9 37,5%
2 yasinda bir cocugun sdylediklerinin %50 16 50,0% 7 29,2% 1852
anlagilma orani yiizde kag¢ olmali? %75 8 25,0% 6 25.0%
%100 0 0,0% 2 8,3%
%30 2 6,3% 3 12,5%
3 yasinda bir gocugun sdylediklerinin %50 5 15,6% 8 33,3% 036%2
anlasilma orani yiizde kag¢ olmali? %75 20 62,5% 8 33,3%
%100 5 15,6% 5 20,8%
%30 0 0,0% 0 0,0%
4 yasinda bir cocugun sdylediklerinin %50 2 6,3% 3 12,5% 462
anlasilma orani yiizde kag¢ olmali? %75 9 28.1% 9 37,5%
%100 21 65,6% 12 50,0%
Sizce kadin ve kedi derken hece basi sdzciik Ayni 8 25,0% 8 33,3%
basi pozisyonda soyledigimiz k sesleri 4953
fonetik ozelliklerine gore aynt midir farkli  Farkls 24 75,0% 16 66,7%
midir?
Sizce balik ve elek derken hece basi kelime  Ayni 13 40,6% 10 41,7%
i¢i pozisyonda sdyledigimiz I sesleri fonetik . ., 3 83
ozelliklerine gore aynt midir farkli midir? Farkl 19 59.4% 14 58,3%
Sizce gazete ve giines derken hece basi Aym 9 28,1% 6 25,0%
sozciik i¢i pozisyonda soyledigimiz g sesleri 7943
fonetik 6zelliklerine gore ayni mudir farkli  Farkls 23 71,9% 18 75,0%
midir?
G 2 6,3% 4 16,7%
. .o J 15 46,9% 10 41,7%
Cocuklar en son hangi sesi edinir? ,1932
R 5 15,6% 7 29,2%
Diger sesler 10 31,3% 3 12,5%

*p<0,05 1.Chi-square test p value, 2. Likelihood ratio p value 3.Fisher exact test p value
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Sinifta dil ve konusma bozuklugu yasayan 6grenci varligina gore farkindalik
diizeyleri karsilastirmasinda ‘3 yasinda bir ¢ocugun sodylediklerinin anlagilma orani yiizde
ka¢ olmal1?’ sorusunda anlamli farklilik s6z konusudur. (p<0,05)

3 yasinda bir ¢ocugun sdylediklerinin anlagilma orani %75 olmali diyen sinifinda
dil ve konugma bozuklugu yasayan 6grenci bulunanlarda %62,5 iken sinifinda dil ve
konusma bozuklugu yasayan Og8renci bulunmayanlarda bu oran %33,3 olarak
hesaplanmistir. Anlamli farklilik buradan kaynaklanmaktadir.

Ayni sekilde 3 yasinda bir ¢ocugun sdylediklerinin anlagilma oran1 %50 olmali
diyen sinifinda dil ve konusma bozuklugu yasayan 6grenci bulunanlarda %215,6 iken dil
ve konusma bozuklugu yasayan Ogrenci bulunmayanlarda bu oran %33,3 olarak

gerceklesmistir.

3.9.3. Calisilan Kuruma Goére Farkindalik Diizeyleri Karsilastirmasi

Arastirma katilimeilarimizin biiyiik bir ¢ogunlugu olarak 56 katimcidan 48 katilime1
devlet okullarinda gorev yaparken 8 katilimci ise 6zel okullarda gorev yapmaktadir.
Smif 6gretmenlerinin ¢alistiklar1 kurumlara gore anket sorularina verdikleri yanitlar

Tablo 16’°da sunulmustur.

Tablo 15. Calisilan kuruma gore farkindalik diizeyleri karsilagtirmasi

Kurum
Devlet Ozel p
n % n %
Sizce 1. siifa giden bir 6grencinin /r/ sesini  Evet 36 75,0% 6 75,0% L.00°
sOylemesi gerekir mi? Hayir 12 25,0% 2 25,0%
%30 15 31,3% 2 25,0%
2 yasinda bir cocugun soylediklerinin %50 22 458% 1 12,5% 045
anlasilma orani yiizde kag¢ olmali? %75 10 20,8% 4 50,0%
%100 1 2,1% 1 12,5%
%30 5 10,4% 0 0,0%
3 yasinda bir ¢ocugun sdylediklerinin %50 10 20,8% 3 37,5% 530°
anlasilma orani yiizde kag¢ olmali? %75 25 52,1% 3 37,5%
%100 8 16,7% 2 25,0%
. L o %50 5 10,4% 0 0,0%
4 yaginda bir gocugun soylediklerinin %75 13 27.1% 5 62,5% ,120°
anlagilma orani yiizde kag olmali?
%100 30 62,5% 3 37,5%




Tablo 15 (devam). Calisilan kuruma gore farkindalik diizeyleri karsilastirmasi

Kurum
Devlet Ozel p
n % %
Sizce kadin ve kedi derken hece basi sdzciik Ayni 12 25,0% 4 50,0%
bas1 pozisyonda sdyledigimiz k sesleri 1473
fonetik 6zelliklerine gore ayni mudir farklt  Farkly 36 75,0% 4 50,0%
midir?
Sizce balik ve elek derken hece basi kelime Ayni 18 37,5% 5 62,5%
i¢i pozisyonda sdyledigimiz 1 sesleri fonetik . . ,1833
szelliklerine gore ayni mudir farkli midir? ~ Farklt 30 62,5% 3 37.5%
Sizce gazete ve giines derken hece basi Aym 11 22,9% 4 50,0%
sozciik i¢i pozisyonda sdyledigimiz g sesleri
N ,1093
fonetik 6zelliklerine gore ayni mudir farkli  Farkly 37 77.1% 4 50,0%
midir?
G 5 10,4% 1 12,5%
. R J 23 47,9% 2 25,0%
Cocuklar en son hangi sesi edinir? ,038%*
R 10 20,8% 2 25,0%
Diger sesler 10 20,8% 3 37,5%

*n<0,05 1.Chi-square test p value, 2. Likelihood ratio p value 3.Fisher exact test p value

Calisilan kuruma gore farkindalik diizeyleri karsilastirmasinda ‘2 yasinda bir

cocugun soylediklerinin anlasilma oram yiizde ka¢ olmali? sorusunda ve ‘Cocuklar en

son hangi sesi edinir?’ sorularinda anlaml farklilik s6z konusudur. (p<0,05)

3 yasinda bir ¢ocugun sdylediklerinin anlagilma oran1 %75 olmali diyen devlette
calisanlarda %20,8 iken 6zel sektorde ¢alisanlarda bu oran %50 olarak hesaplanmuistir.

Ayni sekilde %50 diyen devlette ¢alisanlarda %20,8 iken 6zelde ¢alisanlarda bu oran %50

olarak gergeklesmistir.

‘Cocuklarin en son edindigi ses hangisidir?” sorusuna devlet okullarinda caligan
smif 6gretmenlerinden /3 /sesi yanitini verenlerin orani %47,9 iken 6zel okullarda ¢alisan

siif ogretmenlerinin %251 /3/ sesi yanitin1 vermistir. Diger sesler grubu ise devlette

calisanlarda %20,8, 6zelde ¢alisanlarda ise %37,5 oraninda ifade edilmistir.

33



4. BOLUM
TARTISMA

Bu c¢aligmada egitim silirecimiz boyunca ¢ok Onemli bir yeri olan ilkokul sinif
O0gretmenlerimizin konusma sesi bozukluklarina iliskin farkindalik diizeylerini
belirlemek amaclanmistir. Arastirma Tokat ili Erbaa il¢esinde aktif olarak simif
ogretmenligine devam etmekte olan 56 6gretmeni kapsamaktadir. Katilimcilarimizdan 22
siif 6gretmenimiz kadin, 34 smif 6gretmenimiz ise erkektir. Birinci siiflart okutan 14,
ikinci ve tiglincii siiflart okutan 13, dordiincii siniflar1 okutan ise 16 sinif 6gretmenimiz
aragtirmaya katilmistir. Katilimcilara arastirmaci tarafindan hazirlanan bir anket
uygulanmistir. Arastirmaya katilan kisilerin genel olarak konugma sesi bozukluklari
hakkindaki farkindalik diizeyleri incelenmis ve cinsiyet, ¢alisilan kurum, sinifinda
konusma sesi bozuklugu yasayan 6grenci varligina, dil ve konusma bozukluklarina iliskin
egitim alma durumuna gore farkindalik diizeyleri arasinda bir farklilik olup olmadigina
bakilmistir. Elde edilen veriler literatiirdeki diger bilgilerle karsilastirilmis ve
yorumlanmustir.

Calismanin bulgularina goére katilimeilarin sadece %39,3°1 dil ve konusma terapisi
meslegi hakkinda bilgi sahibi oldugunu ifade ederken meslek hakkinda bilgi sahibi
olmadigini ifade eden katilimcilarin oran1 %60,7’dir. 2020 yilinda yapilan ve egitim
kurumlarindaki egitimcileri de iceren bir ¢alismada katilimcilarin yarisindan fazlasinin
dil ve konusma terapisi meslegi hakkinda bilgi sahibi oldugunu sdyledikleri gorilmistiir
(Aldis, 2020). Bu ¢alismanin yapildigi sehir olan Istanbul’da DKT bilinirliginin Tokat
ilinin Erbaa il¢esine kiyasla ¢ok daha fazla oldugunu sdylemek dogru olacaktir. 2018
yilinda Mavis, Akglin ve Duru tarafindan yapilan bir aragtirmada da DKT bilinirliginin
yiiksek olmadig1 ancak tamamen bilinmeyen bir meslek de olmadigin1 gostermektedir.
Katilimcilarin hemen hemen yaris1 dil konugma terapisi meslegi ile ilgili bir seyler
okumus ya da bir dil ve konusma terapisti ile tanigmis, dil konusma terapisti tantyan birini
tanimaktadir. Literatlire bakildiginda diger iilkelerde de benzer sonuglarin alinmistir.
2014 yilinda Urdiin’de yiiriitiilen bir diger calismada (Mahmoud, Aljazi ve Alkhamra,
2014), 18-50 yaslar arasindaki 1000 tizerinde katilimciya ulasilmis ve bir anket ¢alismasi
yapilmis, dil ve konusma terapistligi hakkinda farkindalik diizeyleri ol¢iilmiistiir.

Sonuglar incelendiginde dil ve konusma terapistligi meslegi ile ilgili farkindaligin
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olduk¢a sinirli oldugu goriilmiistiir. Ayn1 calismada farkindaligi en yiiksek oldugu
grubun, cocuklu anneler ve saglik/egitim alaninda lisans egitimi almig kisiler oldugu
belirlenmistir. Letts ve Hall (2003) tarafindan yapilan ¢alismada, 6gretmenlerin dil ve
konusma bozukluklar1 ile normal dil edinimi ve gelisimine iligkin bilgi diizeylerinin
artmas1 durumunda, bu konudaki yetersizliklerinin farkina varacaklar1 belirtilmektedir
(Letts ve digerleri, 2003). Bu tiir bir bilgi artisi, dgretmenlerin dil ve konusma
bozukluklariyla karsilastiklarinda daha etkili bir sekilde tanimlama ve miidahalede
bulunmalarina yardime1 olabilir. Bu, dil ve konusma bozukluklarinin erken tanilanmasi
ve uygun destek hizmetlerinin saglanmasi agisindan 6nemlidir, ¢iinkii bu tiir sorunlar
erken donemde tanilandiginda bu siire¢ daha etkili bir sekilde yonetilebilir. Dolayisiyla,
ogretmenlerin bu konulardaki bilgi diizeylerinin artirilmasi, genel olarak dil ve konugsma
terapisi alanindaki farkindaligin ve hizmetlerin gelistirilmesine katkida bulunabilir.

Bu duruma paralel olarak iilkemizde DKT alaninda egitim alarak ¢alisan kisilerin
sayilarindaki yetersizlik ne yazik ki baska alanlarda uzmanlagsan kisilerin DKT
uygulamalar1 yapmalariyla sonuglanmaktadir (Hiiseyin ve digerleri, 2018b). Duru,
Akgiin ve Mavis’in yaptig1 arastirmaya gore, farkli meslek gruplarindan insanlarin
kendilerini dil ve konusma terapisti olarak tanitmalarinin olumsuz sonuglar dogurdugu
belirtilmektedir. Ayrica, iilkede dil konusma terapisti sayisinin az olmasinin, ¢ocuklarin
ifade edici dil problemlerinin desteklenmesi ve ailelere danigmanlik hizmeti sunulmasi
gibi gorevlerin gocuk gelisim Ogretmenlerine distigi ifade edilmektedir (Saglik ve
digerleri, n.d.). Bu durum, DKT alaninda uzmanlasmis profesyonellerin azligina bagl
olarak baska meslek gruplarindan insanlarin bu alanda faaliyet gdstermeye ¢aligmasiyla
birlikte, etkili ve kaliteli DKT hizmetlerinin saglanmasinda sorunlar yasandigin
gostermektedir.

Bir baska ¢alismanin bulgular1 g6z 6niinde bulunduruldugunda ise dil ve konusma
terapisi mesleginin bilinilirliginin zamanla arttigt sonucuna ulagilmistir. Bu sonuca
ulasilmasinda birgok tiniversitede dil ve konusma terapisi boliimiiniin agilmasiyla alanda
calisan DKT sayisinin artmasi ve sosyal medya/TV, seminer/egitim araciligiyla yapilan
calismalar ile farkindaligin artmasinin etkili oldugu diisiiniilmektedir. Ancak aymi
calismada elde edilen diger bulgularda da goriildiigi gibi, DKT'nin ¢alistig1 yas gruplari
ve bozukluklara iligkin farkindalik yeterli degildir (Koklii, 2021). Bu durum, meslegin
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bilinirliginin artmasma ragmen, hala belirli eksikliklerin bulundugunu ve mesleki
egitimde ve farkindalik ¢alismalarinda daha fazla ¢aba gerektigini gostermektedir.

Bu nedenle, DKT mesleginin bilinirliginin artirilmasi i¢in sadece {iniversitelerde
boliimlerin agilmasi ve sosyal medya gibi araglarla bilinglendirme c¢aligmalar1 yeterli
degildir. Tiim bu bulgular goz 6niinde bulunduruldugunda DKT alaninda egitim alacak
ve bu alanda ¢alisacak profesyonellerin sayisinin arttirilmasi gerektigi goriilmektedir.

Calismada katilimcilarimizin yarisindan fazlasi dil ve konusma bozukluklari
hakkinda bilgi sahibi olduklarim1 ifade etmektedir. Arastirmaya katilan sinif
Ogretmenlerimizin yarisindan fazlasi su an okuttuklari siniflarda dil ve konugma giigliigii
yasayan ogrencileri oldugunu diistinmektedir.

Egitimleri stiresince dil ve konusma bozukluklarina iligkin egitim aldigini sdyleyen
katilimcilarimizin oranimin ise %35,4 oldugu goriilmektedir. Aydin ve Tura (2018)
tarafindan yapilan bir ¢alismada 6gretmen adaylarinin dil ve konusma bozukluklari
hakkindaki bilgi diizeyleri incelenmis ve bulgular, 6gretmen adaylarinin dil ve konusma
bozukluklar1 konusunda hi¢ ders almadigini veya ¢ok az ders aldigin1 ortaya koymustur.
Ogretmen adaylarmnin dil ve konusma bozukluklar1 hakkindaki bilgi diizeylerinin yetersiz
oldugu sonucuna varilmis ve bu konuda egitim siireclerinin planlanmasi gerektigi
vurgulanmistir. Bu ¢alismanin sonuglari, ilgili meslek elemanlarinin ¢ogunun boylesi bir
hizmet i¢i egitime ihtiya¢ duyduklarini belirtmeleri agisindan literatiirle ortiismektedir.
Ayrica, katilimcilarin kendi durumlarini raporluyor olmalari, alanda egitim alacak veya
calisacak olan kisilerin ihtiyaclarinin ve eksikliklerinin farkinda olduklarini
gostermektedir. Calismalarda birbirini destekleyen benzer sonuglar elde edilmistir. Bu
durumda bu tiir ¢alismalar, egitim siireclerinin bu konuda daha etkili bir sekilde
planlanmasina ve dil ve konusma bozukluklarina iliskin bilgi diizeyinin artirilmasina
yonelik 6nlemlerin alinmasina katki saglamaktadir. Bu sekilde, ilgili meslek gruplarinin
gereksinimlerine uygun egitim programlari gelistirilerek, dil ve konusma bozukluklarinin
erken taninmasi ve etkili miidahalelerin saglanmasi i¢in 6nemli bir adim atilabilir.

Cocuklarda yaglara gore konusma anlasilirliklarini sordugumuzda 2 yasinda %50
olmasi gereken konusma anlasilirhigi cevabini veren katilimer oranimizin %41,1, 3
yasinda %75 olmasi gereken konusma anlasilirligi cevabini veren katilimci oranimizin
%50, 4 yasinda %100 olmasi gereken konugsma anlasilirligi cevabini veren katilimei

oranimizin ise %58,9 oldugu goriilmektedir.
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Cocuklarin en son hangi sesi edindigini sordugumuzda literatiirde en son edinilen
ses olarak gordiiglimiiz /r/ sesi yanitin1 veren sinif 6gretmenlerimizin sayist on iki ile %
21,4’tiir. Bununla birlikte arastirma katilimcilarimizin %44,6’s1 en son edinilen sesin / 3/
sesi oldugunu diisiinmektedir. Topbas’in (2006) %90 kriterine gore en son edinilen /r/
sesi edinimin okul Oncesi donemde tamamlanmis olmasi1 gerekmektedir. Simf
ogretmenlerine yoneltilen birinci siif 6grencisinin /r/ sesini sdylemesinin gerekip
gerekmedigi sorusuna evet, sdylemesi gerekir yanitini veren katilimci yiizdesinin %75
oldugu goriilmektedir.

Calismanin  bulgularina gore katilimcilarin cinsiyete gore konusma sesi
bozukluklarina iliskin farkindalik diizeyleri karsilastirmast 2 yasinda bir ¢ocugun
sOylediklerinin anlagilma orani1 sorusunda ve balik ve elek derken kelime i¢i hece basi
pozisyonda sOyledigimiz /I/ seslerinin fonetik 6zellikleri ile ilgili soruda anlamli bir
farklilik s6z konusudur. Fakat diger farkindalik sorularinda anlamli bir farklilik
olusmamistir. Genel duruma bakildiginda ise cinsiyetin konugma sesi bozukluklarina
iliskin farkindalik diizeyini etkilemedigi ifade edilebilir. 2021 yilinda Avsar (Konrot ve
digerleri, 2021) tarafindan yapilan arastirmanin bulgularinda da okul Oncesi
ogretmenlerinin dil ve konusma terapisi meslegine yonelik farkindaliklarinin cinsiyete
gore farklilasmadig1 goriilmiistiir. Aile hekimlerine yonelik yapilan bir baska ¢caligmanin
bulgularina dayanarak, Aile Sagligi Merkezlerinde ¢alisan aile hekimlerinin dil ve
konusma bozukluklari ile ilgili goriislerinin, dil ve konusma terapisi meslegi hakkindaki
goriisleriyle karsilastirilmasinda hekimlerin cinsiyetinin goriis farkliligi olusturmadigi
belirlenmistir. Bu sonug, hem erkek hem de kadin aile hekimlerinin benzer diistincelere
sahip oldugunu gostermektedir. Bu bulgu, cinsiyetin dil ve konugsma bozukluklariyla ilgili
goriislerin sekillenmesinde belirleyici bir faktér olmadigini gostermektedir (Uslu ve
Oguz, n.d.).

Yunanistan’da yiiriitiilen bir arastirmada ise Okalidou ve Kampanaros (Okalidou
ve digerleri, 2001), kadinlarin algisini daha yiiksek bulmustur. Greenwood (2006)
tarafindan yapilan bir ¢aligmada, kadin katilimeilarin dil ve konusma terapisi meslegini
bilme oranlarinin istatistiksel agidan anlamli oldugu bulunmustur. Bu bulgu, cinsiyetin
dil ve konusma terapisi meslegine iliskin farkindalig etkileyebilecegini gostermektedir.
Bu sonugclar, kadinlarin genel olarak saglik ve sosyal hizmet alanlarina daha fazla ilgi

gosterdikleri ve bu alanlara daha asina olduklar1 diisiiniildiiglinde anlam kazanabilir.
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Ayrica, dil ve konusma terapisi mesleginin daha ¢ok kadinlar arasinda popiiler olmasi
veya kadinlarin bu alanda daha fazla calismasi gibi faktorler de bu bulgular etkileyebilir.
Ancak, bu bulgu sadece bir arastirmanin sonucudur ve diger faktorlerin etkisini goz ardi
etmemek Onemlidir. Cinsiyetin yani sira, egitim seviyesi, mesleki deneyim, meslek i¢i
egitim gibi faktorlerin de farkindalik diizeyini etkileyebilecegi unutulmamalidir.

2021 yilinda Kumru tarafindan yapilan arastirmada ise cinsiyet konusu
tartisilmamis, ancak konu {istiine arastirma yapilmasini tavsiye edilmistir. Literatiirde
cinsiyet degiskeni ile ilgili farklilasan sonuglar oldugu goriilmektedir. Bunun sebebinin
orneklem boyutu ile ilgili olabilecegi diislintilmektedir. Farkli 6rneklem gruplariyla farkli
sonuclar alinabilmesi i¢in yeni aragtirmalar yapilmasi 6nerilebilir.

Anket c¢alismasindan elde edilen sonuglar incelendiginde konusma sesi
bozukluklarina yonelik egitim aldiklarini sdyleyen sinif 6gretmenlerinin anket sorularina
verdikleri yanitlar incelendiginde egitim almadigini sdyleyen sinif 6gretmenlerine kiyasla
farkindalik diizeylerinin daha yiiksek oldugu goriilmektedir fakat bu farklilik anlamli bir
diizeyde degildir.

Sinif 6gretmenlerinin okuttuklar1 siniflardaki dil ve konusma bozuklugu yasayan
ogrenci varligina gore farkindalik diizeylerini karsilastirdigimizda ise anlamli diizeyde
bir farklilik elde edilememistir.

Calisilan kuruma gore konusma sesi bozukluklarina iliskin farkindalik diizeylerine
baktigimizda yaslara goére g¢ocuklarin sOylediklerinin anlasilma oranlarina verilen
cevaplara baktigimizda devlet kurumlarinda c¢alisan smif &gretmenlerinin  6zel
kurumlarda g¢alisan sinif 6gretmenlerine kiyasla dogru cevap verme oranlarinin daha
yiiksek oldugu goriilmiistiir. Ayn1 zamanda seslerin fonetik ozelliklerine verilen
yanitlarda da devlet kurumlarinda ¢alisan sinif 6gretmenlerinin daha basarili olduklari
goriilmiistiir. Fakat iki grup arasinda anlamli diizeyde bir farklilik s6z konusu degildir.

Cocuklarin en son hangi sesi edindigini sordugumuzda ¢alisilan kuruma gore alinan
yanitlar incelendiginde devlet kurumlarinda literatiirde en son edinilen ses olarak
gordiigiimiiz/r/ sesi yanitin1 veren katilimer sayimiz %20,8 oraninda iken 6zel kurumda
calisan sinif 6gretmenlerimizin dogru yanitt verme oraninin %25 oldugu goriilmiistiir.
Ancak ayni soruya devlet kurumlarinda g¢alisan sinif 6gretmenlerimizin %47,9’u /3/

yanitin1 verirken 6zel kurumlarda ¢alisan sinif 6gretmenlerimizin %37,5’1 diger sesler

38



seklinde yanit vermistir. Sinif 6gretmenlerimizin 6grencilerini dogru yonlendirmeleri i¢in
ses bilgisi gelisimi konusunda bilgilendirmeleri gerektigi goriilmektedir.

2018 yilinda Aydin Uysal ve Tura tarafindan yapilan bir arastirmada 6gretmen
adaylarmin yayginligi gittikge artan dil ve konusma bozukluklari konusunda
bilinglendirilmesi gerektigi sonucuna ulagilmistir. Ogretmen adaylarinin dil ve konusma
bozukluklarina iligkin bilgi diizeylerinin yeterli olmadigi ve bu konuda egitim
siireclerinin dikkatlice planlanmasi gerektigi goriilmistiir.

Yiiksek Egitim Kurumu tarafindan yayimlanan siif 6gretmenligi lisans egitim
programi incelendiginde dil ve konusma bozukluklarina iliskin herhangi bir derse
rastlanmamistir. Bu durum ne yazik ki dil ve konugma bozuklugu yasayan 6grencilerin
sinif 6gretmenleri tarafindan taninmasini oldukga giiclestirmektedir.

Ozellikle siif dgretmenlerinin dil ve konusma bozuklugu olan cocukla olan
iletisimi bu grubun tanilanmasi ve sagaltimi agisindan son derece dnemlidir. Diinyada
pek ¢ok ilk ve orta 6gretim kurumlar1 olan okullarda egitim alaninda uzmanlagmis dil ve
konusma terapistleri yer almaktadir (McLeod, Press ve Phelan 2010). Ulkemizde de bu
ihtiyaca karsin egitim fakiiltelerinde miifredatin yetersiz oldugu ve 6gretmenlere yonelik
hazirlanan hizmet i¢i egitim seminerelerinde dil ve konusma bozukluklarina yonelik

farkindalik saglanmasina gereken 6nemin verilmedigi sdylenebilir.
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SONUC VE ONERILER

Bu calismada siif 6gretmenlerinin konusma sesi bozukluklarina iliskin farkindalik
diizeyleri belirlenmis ve cinsiyet, ¢alisilan kurum, okutulan siniftaki dil ve konusma
bozuklugu yasayan 6grenci varligi, dil ve konusma bozukluklarina iligkin egitim alma
durumlarina gore farkindalik diizeylerinde bir farklilik olup olmadigina bakilmistir.
Yapilan ¢aligmada katilimcilarin yarisindan fazlasinin dil ve konusma terapisi meslegi
hakkinda bilgisinin olmadig1 sonucuna ulasilmistir. Ayn1 zamanda arastirmaya katilan
sinif ¢gretmenlerimizin tipik dil ve konusma gelisimi hakkinda yeterince bilgi sahibi
olmadig1 sonucuna ulasilmistir. Dil ve konusma terapisinin Tiirkiye’de yeni gelisen bir
meslek olmasina, iilkemizdeki dil ve konusma terapisti sayisinin heniiz talebi
karsilayacak ¢ogunlukta olmamasi, terapist sayisinda sehirlere gore diizensiz bir dagilim
goriilmesi, egitim fakiiltelerinde dil ve konusma gelisimi, bozukluklarinin anlatildig:
spesifik derslerin olmayis1 bu bulgulara ulasilmasina neden olarak goriilebilir.

Universitelerin egitim programlarinda dil ve konusma gelisiminin anlatildig1
derslerin igeriklerinin zenginlestirilmesi, aktif olarak ¢aligma hayatina devam etmekte
olan smif 6gretmenleri i¢in hizmet i¢i egitimlerin verilmesi, bu konu ile ilgili ¢esitli
seminerlerin diizenlenmesi dil ve konusma bozuklugu yasayan 6grencilerin tanilama ve
miidahaleleri i¢in 6nem tasimaktadir.

Ulkemizde dil ve konusma terapisti sayisi arttikga, gerekli egitim ve seminerler
diizenlendikge farkindaligin artacagi diisiiniilmektedir.

Simirhliklar

Aragtirmanin  sinirhiliklari, sadece  belirlenmis bir bolgede ve Orneklem
biiyiikliigiiniin sinirli olmasi ¢aligmanin giiclinli azaltmaktadir. Literatiirde 6gretmenlerin
konusma sesi bozukluklar1 konusunda farkindaliklarin1 6l¢gmeye yonelik herhangi bir
Olcege ulagilamamis oldugundan arastirmaci tarafindan gelistirilen anket formu araciligi
ile ogretmenlerin farkindalik diizeyleri degerlendirilmeye calisilmistir. Bu nedenle
hazirlanan anket formu arastirma konusunun derinlemesine incelenmesini
siirlandirmigtir

Oneriler

Arastirma Orneklemi genisletilerek farkli illerde calisan sinif 6gretmenlerinin  dil

ve konusma terapisi meslegine yonelik farkindaliklar1 incelenebilir.
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Farkl1 sehirlerde benzer ¢aligma yapilarak sinif 6gretmenlerinin ¢alistiklart sehire
gore anket sorularina verdikleri yanitlarda farklilik olup olmadigi arastirilabilir.

Aragtirmaya sadece smif 6gretmenleri dahil edilmistir. Okul 6ncesi 6gretmenleri,
siif 6gretmenleri ve brans 6gretmenlerinin dahil edildigi bir ¢alismada alinan yanitlarin
karsilastirilmas1 daha kapsayici olacaktir.

Universitelerin egitim programlarina dil ve konusma gelisiminin anlatildig1 spesifik
derslerin eklenmesi varsa da i¢eriklerinin zenginlestirilmesi ile boliimde egitimini devam
ettirmekte olan gelecegin siif 6gretmenlerinin farkindaligini arttiracaktir.

Caligma hayatina aktif olarak devam eden smif 6gretmenlerine dil ve konugma
gelisimi, bozukluklar1 hakkinda hizmet i¢i egitimler verilmesi farkindaliklarini
arttiracaktir.

Dil ve konusma terapistlerinin sinif 6gretmenlerine yonelik bilgilendirme amacl

seminerler diizenlemesi 6gretmenlerin farkindaliini arttiracaktir.
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EKLER

EK 1: SINIF OGRETMENLERININ KONUSMA SESi BOZUKLUKLARINA
ILISKiN FARKINDALIK DUZEYLERININ INCELENMESI

1. Adiniz:
Soyadiniz:
2. Cinsiyetiniz:
3. Yasiniz:
4. Meslekteki aktif calisma siireniz:

5. Su an kaginc1 siniflar1 okutuyorsunuz?
01020304

6. Calistiginiz kurumu isaretleyiniz..
O Devlet OOzel

7. Su an smifinizda kag¢ 6grenciniz var?

8. Su an sinifimizda dil ve konusma giicliigli yasayan 6grencileriniz oldugunu diisiiniiyor
musunuz?
OEvet OHayir

9. Varsa kag 6grenciniz dil ve konusma bozuklugu yasiyor?

10. Dil ve konugma bozukluklar1 hakkinda bilgi sahibi misiniz?
OEvet OHayir

11.Dil ve konusma terapisi meslegi hakkinda bilgi sahibi misiniz?

12. Egitiminiz stiresince dil ve konugma bozukluklarina iliskin egitim aldiniz m1?
OEvet OHayir
13. Evetse bu egitimin igerigi neydi?

14. Dil ve konusma terapisti ne is yapar? Kisaca tanimlayiniz.

15. Dil ve konusma terapistlerinin caligma alanlar1 nelerdir? Birden fazla sik
isaretleyebilirsiniz.

OKonusma sesi bozukluklar1

COOMotor konusma bozukluklari

OGelisimsel dil bozuklugu

OSes bozukluklari

OYutma bozukluklar

OAkicilik bozukluklar (kekemelik, hizli bozuk konugma)
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ODudak damak yarikliklarina bagl bozukluklar

16. Bu zamana kadar calistiginiz kurumlarda ¢ocuklarda rastladiginiz dil ve konusma
problemi/problemleri hangisidir?

17.Konusma ses bozukluklar1 (Cocugun bir veya birden fazla harfi sdyleyememesi gibi
fonoloji, artikiilasyon sorunlar)

ORastladim ORastlamadim OFikrim yok

18.Akicilik bozukluklar (kekemelik, hizli bozuk konugma)

ORastladim ORastlamadim OFikrim yok

19. Ses bozukluklar1 (Ses kisilmasi gibi)

ORastladim ORastlamadim OFikrim yok

20.Motor konusma bozukluklar1 (Dizatri, apraksi)

ORastladim ORastlamadim OFikrim yok

21.Gelisimsel dil bozukluklar1 (gecikmis dil gibi)

ORastladim ORastlamadim OFikrim yok

22.Dudak damak yarikliklarina bagl bozukluklar

ORastladim CORastlamadim COFikrim yok

23.Yutma bozukluklari

ORastladim ORastlamadim OFikrim yok

24 Konugma sesi bozuklugu nedir? Kisaca tanimlayiniz.

25.Sizce 1. siifa giden bir 6grencinin /t/ sesini sdylemesi gerekir mi?
OEvet OHayir

26.2 yasinda bir ¢ocugun sdylediklerinin anlagilma orani yiizde ka¢ olmali?
0%30 O0%50 O0%75 0%100

27.3 yasinda bir ¢ocugun sdylediklerinin anlagilma orani yiizde ka¢ olmali?
0%30 O0%50 O%75 0%100

28.4 yasinda bir cocugun sdylediklerinin anlagilma orani yiizde kag olmali?
0%30 0%50 0%75 0%100

29.Sizce kadin ve kedi derken hece bas1 sozciik basi pozisyonda sdyledigimiz k sesleri
fonetik 6zelliklerine gore ayn1 midir farkli midir?
OAyn1 OFarkl

30.Sizce balik ve elek derken hece basi kelime i¢i pozisyonda sdyledigimiz 1 sesleri
fonetik ozelliklerine gére aynt midir farkli midir?
OAyn OFarkl

31.Sizce gazete ve giines derken hece basi kelime i¢i pozisyonda sdyledigimiz g sesleri
fonetik 6zelliklerine gore ayn1 midir farkli midir?
OAyn1 OFarklh



32.Cocuklar en son hangi sesi edinir?
gcOCODOFOGOH DJOKOLOMONOPORDOSOSOT OV OY OZ

33.Bu sesi ka¢ yasinda edinmeleri gerekir?

34.Calisma hayatiniz boyunca kag¢ tane konusma sesi bozuklugu yasayan Ogrenciniz
oldu?

35.Bu 6grencileri herhangi bir meslek elemanina yonlendirdiniz mi?
OEvet OHayir

36.Evetse hangi melek elemanina yonlendirdiniz? Birden fazla sik isaretleyebilirsiniz.
OCocuk doktoru

O0Ozel egitim 6gretmeni

OPsikolog-psikiyatrist

ORehber 6gretmeni

ODil ve konusma terapisi

ODiger .....coovvvennn...

37.Gozlemlerinize gore d6grencileriniz en ¢ok hangi ses grubunu iiretmekte zorlaniyor?
O/k-g/ O/l,r,y/ Ofp,b,m/ O/s,¢,c/ Ofs,z/

38.Sizce okuma yazma 6grenmek konusma sesi bozukluklarini ¢ézer mi?
OEvet, ¢ozer. OHayir, ¢6zmez. OIBir fikrim yok.

39.Konusma sesi bozuklugu yasadigimi diisiindiigiinliz 6grencilerinizin okuma-yazma
o0grenmede konugsma sesi bozuklugu yasamayan Ogrencilere kiyasla daha c¢ok
zorlandiklarini diisiiniir miisiintiz?

OEvet, diistintiriim. OHayir, diigtinmem.

40.Sizce konusma sesi bozuklugu yasayan o6grenciniz dikte calismasinda iiretmekte
zorlandigi ses ile karsilastiginda nasil yazar?
OSoyledigi gibi. ODogru sekilde. OBir fikrim yok.
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