2N

S
Uy

Kapadokya Universitesi
Lisansiistii Egitim, Ogretim ve Arastirma Enstitiisii

Dil ve Konusma Terapisi Anabilim Dali

3-6 YAS ARALIGINDAKI OTiZM SPEKTRUM
BOZUKLUGU BULUNAN COCUKLARIN DUYU
PROFILI, DIL BECERILERI VE ILETISIMSEL
KATILIMLARI ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Deniz Can OZCELIK

Yiksek Lisans Tezi

Nevsehir, 2025






3-6 YAS ARALIGINDAKI OTiZM SPEKTRUM BOZUKLUGU
BULUNAN COCUKLARIN DUYU PROFILI, DIL BECERILERI VE
ILETISIMSEL KATILIMLARI ARASINDAKI ILISKININ
INCELENMESI

Deniz Can OZCELIK

Kapadokya Universitesi
Lisansiistii Egitim, Ogretim ve Arastirma Enstitiisii

Dil ve Konusma Terapisi Anabilim Dali

Yiiksek Lisans Tezi

Nevsehir, 2025



KABUL VE ONAY

Deniz Can Ozgelik tarafindan hazirlanan “3-6 Yas Arahigindaki Otizm Spektrum
Bozuklugu Bulunan Cocuklarin Duyu Profili, Dil Becerileri ve Iletisimsel Katilimlari
Arasindaki iliskinin Incelenmesi” baslikli bu ¢alisma, 19.03.2025 tarihinde yapilan
savunma sinavi sonucunda basarili bulunarak jiirimiz tarafindan Yiiksek Lisans Tezi

olarak kabul edilmistir.

Dr. Ogr. Uyesi Namik Yiicel BIROL (Baskan)

Dr. Ogr. Uyesi Aysegiil ZENCIR SEN (Danisman)

Dr. Ogr. Uyesi Gamze YESILLI PUZELLA (Uye)

Yukaridaki imzalarin ad1 gegen 6gretim iiyelerine ait oldugunu onaylarim.

Dog. Dr. Sinan AKILLI

Enstiti Midiira



YAYIMLAMA VE FiKRI MULKIYET HAKLARI BEYANI

Enstitii tarafindan onaylanan lisansiistii tezimin tamamini1 veya herhangi bir kismini,
basili (kagit) ve elektronik formatta arsivleme ve asagida verilen kosullarla kullanima
agma iznini Kapadokya Universitesine verdigimi bildiririm. Bu izinle Universiteye
verilen kullanim haklar1 disindaki tiim fikri miilkiyet haklarim bende kalacak, tezimin
tamaminin ya da bir boliimiiniin gelecekteki caligmalarda (makale, kitap, lisans ve patent
vb.) kullanim haklar1 bana ait olacaktir. Tezin kendi orijinal ¢alismam oldugunu,
baskalarinin haklarini ihlal etmedigimi ve tezimin tek yetkili sahibi oldugumu beyan ve
taahhiit ederim. Tezimde yer alan telif hakki bulunan ve sahiplerinden yazili izin alinarak
kullanilmasi zorunlu metinleri yazili izin alarak kullandigimi ve istenildiginde suretlerini

Universiteye teslim etmeyi taahhiit ederim.

Yiiksekogretim Kurulu tarafindan yayinlanan “Lisansiistii Tezlerin Elektronik Ortamda
Toplanmasu, Diizenlenmesi ve Erisime Acilmasina Iliskin Yonerge” kapsaminda tezim
asagida belirtilen kosullar haricince YOK Ulusal Tez Merkezi / Kapadokya Universitesi

tarafindan acik erisime acilir.

I:I Enstitii / Fakiilte yonetim kurulu karari ile tezimin erisime agilmasi mezuniyet

tarthimden itibaren 2 yil ertelenmistir.

I:I Enstitii / Fakiilte yonetim kurulunun gerekgeli karari ile tezimin erisime

acilmas1 mezuniyet tarihimden itibaren ..... ay ertelenmistir.

[ ] Tezimle ilgili gizlilik karart verilmistir.

Deniz Can OZCELIK



ETiK BEYAN

Bu ¢alismadaki biitlin bilgi ve belgeleri akademik kurallar ¢er¢evesinde elde ettigimi,
gorsel, isitsel ve yazili tiim bilgi ve sonuglar1 bilimsel ahlak kurallarina uygun olarak
sundugumu, kullandigim verilerde herhangi bir tahrifat yapmadigimi, yararlandigim
kaynaklara bilimsel normlara uygun olarak atifta bulundugumu, tezimin/dénem projemin
kaynak gosterilen durumlar disinda 6zgiin oldugunu, Dr. Ogr. Uyesi Aysegiil ZENCIR
SEN danismanliginda tarafimdan iiretildigini ve Kapadokya Universitesi Lisansiistii
Egitim, Ogretim ve Arastirma Enstitiisii Tez ve Dénem Projesi Yazim Yonergesine gore

yazildigin1 beyan ederim.

Deniz Can OZCELIK



TESEKKUR

Oncelikle bilgi ve birikimini benimle paylasan, sorularimi biiyiik bir sabirla

dinleyip yanitlayan, degerli tez danismanim Dr. Ogr. Uyesi Aysegiil Zencir Sen’e,

Yolumun kesistigi giinden bu yana beni hep ileriye tasimak icin ¢abalayan, bu
tezin her sayfasi i¢in emek gosteren, akademik hayat dahil olmak iizere tiim hayatimizi

birlikte insa ettigimiz sevgili esim Elif Nur Akbayir Ozgelik’e,

Hayatimin her déneminde maddi manevi desteklerini hissettigim varliklartyla
bana gii¢ veren babam Sabri Tamer Ozcelik ve annem Binnur Ozgelik’e, kardesim oldugu
i¢in kendimi sansh hissettigim Efecan Ozgelik’e, sevgisiyle beni biiyiiten anneannem
Ayse Akbaba’ya, calisma azmini ve bilgi birikimini her zaman Ornek alacagim

kaybettigim dedem Ahmet Akbaba’ya ve tiim aileme,

Arastirmamin temelini olusturan birbirinden degerli danisanlarim ve onlarin

kiymetli ailelerine,

Sonsuz tesekkiirlerimi sunarim.



vi

OZET

OZCELIK, Deniz Can. 3-6 Yas Araligindaki Otizm Spektrum Bozuklugu Bulunan
Cocuklarin Duyu Profili, Dil Becerileri ve Iletisimsel Katilimlar: Arasindaki
liskinin Incelenmesi, Yiiksek Lisans Tezi, Nevsehir, 2025.

Bu caligma, 3-6 yas araligindaki Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB) olan g¢ocuklarda duyu profili, dil
becerileri ve iletisimsel katilimlar1 arasindaki iliskiyi incelemektedir. Calismanin kapsamini duyusal isleme
zorluklarinin, davranigsal ve duygusal tepkilerin ve duyusal modiilasyon seviyelerinin dil ve iletisimsel
katilimini ve otizm siddetiyle iliskisini inceleyerek mevcut literatiire katkida bulunmak olusturmaktadir. Bu
arastirmada, Aydin ilinde, 6zel bir dil ve konusma terapisi merkezinden danigsmanlik hizmeti alan OSB
tanili 45 ¢ocuktan olusan bir drneklem secilmistir Caligmada farkli parametrelere yonelik veri toplama
araglar1 olan; Tiirkce Erken Dil Gelisim Testi (TEDIL) alic1 ve ifade edici dil becerilerini degerlendirirken,
FOCUS-34 olgegi alti yas alti cocuklarda iletisim becerilerini degerlendirmistir. Gilliam Otizm
Derecelendirme Olgegi-2 (GOBDO-2-TV) OSB siddetini 6l¢gmek i¢in kullanilmis ve Duyu Profil Olgegi
duyusal islemeyi degerlendirmek iizere siirece dahil edilmistir. Metodolojik olarak, bu kesitsel bir analitik
calismadir. Veri toplama, dil ve iletisim becerileri i¢in TEDIL ve FOCUS-34 degerlendirmelerini, otizm
siddetini degerlendirmek i¢cin GOBDO-2-TV puanlarmi ve duyusal 6zellikleri i¢in Duyu Profili puanlarin
icermistir. Calisma, bu degiskenler arasindaki korelasyonlari arastirarak duyusal islemenin dil-iletisim
becerilerini etkileyip etkilemedigini ve otizm siddetinin bu degiskenleri etkileyip etkilemedigini
belirlemeyi amaglamistir. Bulgular, duyusal isleme zorluklari ile hem alict hem de ifade edici dil
becerilerindeki smirlamalar arasinda onemli iligkiler oldugunu gostermistir. Duyusal profil, otizm
siddetiyle belirgin sekilde iligkilendirilmistir; bu, daha yiiksek otizm siddetinin artan duyusal isleme
zorluklariyla iligkili oldugunu gostermektedir. Duyu profili puanlar ile dil ve iletisim becerileri arasinda
onemli korelasyonlar gdzlemlenmistir ve bulgular, duyusal islemleme giigliiklerinin OSB'li ¢gocuklarda dil
ve iletigim becerileri tizerinde etkili olabilecegini gdstermektedir. Caligma bulgulari, OSB'li cocuklarda dil
ve iletisim becerilerini gelistirmek igin duyusal islemeyi géz 6niinde bulunduran miidahalelere olan ihtiyaci

vurgulamaktadir.

Anahtar Sozciikler: Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB), Duyu profili, Dil, Iletisim
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ABSTRACT

OZCELIK, Deniz Can. Investigation of the Relationship Between Sensory Profile,
Language Skills and Communicative Participation of Children with Autism
Spectrum Disorder, Aged 3-6, Master’s Thesis, Nevsehir, 2025.

This study investigates the relationship between sensory profile, language skills, and communicative
participation in children with Autism Spectrum Disorder (ASD) between the ages of 3 and 6. The scope of
the study is to contribute to the existing literature by examining the relationship between sensory processing
difficulties, behavioral and emotional responses, and sensory modulation levels and language and
communicative participation and autism severity. In this study, a sample of 45 children with ASD who were
receiving counseling services from a private speech and language therapy center in Aydin province was
selected. In the study, data collection tools for different parameters; Turkish Early Language Development
Test (TEDIL) assessed receptive and expressive language skills, while FOCUS-34 scale assessed
communication skills in children under the age of six. Gilliam Autism Rating Scale-2 (GOBDO-2-TV) was
used to measure ASD severity and Sensory Profile Scale was included in the process to assess sensory
processing. Methodologically, this is a cross-sectional analytical study. Data collection included TEDIL and
FOCUS-34 assessments for language and communication skills, GOBDO-2-TV scores to assess autism
severity, and Sensory Profile scores for sensory characteristics. The study aimed to determine whether
sensory processing affects language-communication skills by investigating correlations between these
variables and whether autism severity affects these variables. Findings showed significant associations
between sensory processing difficulties and limitations in both receptive and expressive language skills.
Sensory profile was significantly associated with autism severity, indicating that higher autism severity is
associated with increased sensory processing difficulties. Significant correlations were observed between
sensory profile scores and language and communication skills, indicating that sensory processing
difficulties may have an impact on language and communication skills in children with ASD. Study findings
highlight the need for interventions that consider sensory processing to improve language and

communication skills in children with ASD.outcomes.

Keywords: Autism Spectrum Disorder (ASD), Sensory profile, Language, Communication
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GIRIS

Ik olarak, Leo Kanner’in galismasi ile ortaya konulmus olan otizm spektrum
bozuklugu (OSB); dogumdan itibaren gozlemlenebilen, 24. aydan itibaren belirtileri
yogun olarak goriilebilen sosyal iletisimsel ve etkilesimsel becerilerde sinirliliklar,
tekrarlayict sinirlayici davramiglar ve simirli ilgi alanlari ile karakterize olan
norogelisimsel bir bozukluktur (American Psychiatric Asociation [APA], 2013). OSB’nin
etiyolojisi belirsizligini korumaya devam etmekte olsa da genetik, biyolojik, psikolojik,
noéroanatomik etmenlerin ve ¢evresel risk faktorlerinin varligi 6ne siiriilmiistiir (Yadav ve
Das, 2024). Diinya Saghk Orgiitii’niin 2023 verilerine gére diinya ¢apinda her 100
cocuktan 1’inde OSB goriildiigii belirtilmistir ve gee¢mis verilere bakildiginda bu
prevelansin son yillarda hizli bir artista oldugu goriilmektedir (World Health Organization

[WHO], 2023).

OSB’li bireylerde sozel ve sozel olmayan dil becerilerinde ve sosyal iletisim
becerilerinde etkilenmeler OSB’nin temel semptomlaridir. Bu etkilenmeler; sosyal iligki
gelistirme siirdiirme ve anlamada giicliikler, karsilikli sohbeti baslatma ve siirdiirmede
giicliikler, ilgi-duygu ve isteklerini paylasmada sinirliliklar, g6z kontagi kurma ve
stirdiirmede giicliikler, jestleri kullanma ve yorumlamada giigliikler, sembolik oyun
becerilerinde smirhiliklar, akranlarina karsi ilgisizlik, farkli sosyal baglamlara gore
davraniglar1 diizenlemede giicliikler olarak siralanabilir. OSB’li ¢ocuklarin sosyal iletisim

davraniglarinda yasanan giicliikler tanilama siirecinde o6l¢iit olarak kullanilmaktadir

(APA, 2013).

Otizm spektrum bozuklugunda en sik goriilen diger bir klinik 6zellik duyusal
sistemde etkilenmelerdir. Duyusal sistem; gorme, isitme, tatma, koklama, taktil,
vestibiiler ve proprioseptif duyulardan olusmaktadir (Marco vd., 2011). Duyusal girdiler,
tek bir duyu olarak degil, tim bu duyularin birbirleriyle entegre olmasi ile islenmektedir
(Ozyazic1 vd., 2021; Sidar ve Oztop, 2017). Duyusal sistemler basamagi &grenme
piramidinin en altinda 6nemli oranda yer kaplamaktadir. Duyusal sistem; motor 6grenme,

algisal motor beceriler, 6grenme ve dil becerilerinin temel yapitast oldugundan duyusal



sistemdeki olas1 problemler daha {ist basamakta bulunan tiim bu becerilerde etkilenmelere

yol agabilmektedir (Akbuga, 2023).

OSB’li ¢ocuklarin duyusal uyaranlara verdigi tepkilerin erken donemde tespit
edilmesi ve bireye 0Ozgili iyilestirici miidahale programlarinin hazirlanmast OSB’li
cocuklarin bilissel, sosyal, duygusal gelisimleri, 6grenmenin saglanmasi dolayistyla dil
gelisimi i¢in kritik 6nemdedir (Coban, 2024). OSB'de dil ve sosyal gelisimdeki
sinirliliklar ile duyusal sistemdeki anormallikler arasindaki pozitif iliskiler, bu alanda
daha fazla aragtirmaya ihtiya¢ oldugunu gostermektedir (Watson vd., 2011).
Arastirmanin amaci, otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarmn duyusal iglemleme,
davranigsal ve duygusal cevaplar, duyusal modiilasyon diizeyleri ile dil-iletisim becerileri
arasindaki iliskinin olup olmadigini, varsa ne diizeyde iliskili oldugunu ve bu
etkilenmelerin otizm siddeti ile iligkisini belirleyerek alanyazina katkida bulunmak

amaglanmstir.

Bu amaglar dogrultusunda asagidaki sorulara cevap aranmistir:

Otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarda;

e Otizm siddeti ile duyusal etkilenme arasinda iliski var midir?
e Otizm siddeti ile dil becerileri arasindaki iliski dagilimlar1 nasildir?
e lletisim ¢iktilari ile duyusal etkilenme arasinda iliski var midir?

e Dil becerileri ile duyusal etkilenme arasinda iliski var midir?



BIiRINCIi BOLUM
GENEL BIiLGILER

1.1. OTiZM SPEKTRUM BOZUKLUGU

“Otizm” sozcuigl, “6z/kendi (self)” anlamina gelen Yunanca “aut6s” sozciiglinden
tiiremistir. Otizm, ilk olarak Eugen Bleuler tarafindan 1908’de sizofreni hastalarinda
gozlenen gerceklikten kopmayi ifade etmek i¢in ortaya atilmistir. 1943 yilinda ise Leo
Kanner tarafindan ’otizm’, sizofreni veya bilinen diger psikiyatrik bozukluklar1 olmayan
cocuklarda sosyal izolasyon, dil bozuklugu, ¢evrenin aynilig1 konusunda direng gésterme,
basmakalip ve tekrarlayic1 hareketler ve zayif imajinasyon yetenegi belirtilerini
tanimlamak i¢in yeniden kullanilmistir. OSB ile ilgili ilk makaleyi 1943 yilinda
yayimlamis olan Kanner, otizmle ilgili 11 ¢ocukla yapmis oldugu ¢alismada otizm olarak
tanimladig1 ¢ocuklarin bu belirtilere sahip olmasina ragmen fiziksel olarak tipik gelisen
cocuklardan hicbir farkinin olmadigini belirtmis ve bu durum i¢in ‘infantil otizm’

tanimini kullanmistir (Kanner, 1943; Sharma vd., 2018).

DSM, ilk olarak Amerikan Psikiyatri Birligi tarafindan 1952 yilinda psikiyatrik
hastaliklar1 siniflandirarak tan1 konulmasini kolaylastirmak i¢in olusturulmustur. ‘Otizm’
ilk kez 1980 yilinda yayimlanan DSM-III” te siniflandirmaya dahil edilmistir. DSM-III’
ten itibaren gliniimiize dek adlandirma ve smiflandirma sistemleri cesitli degisimlere
ugramigtir.  Otizm, 1994 yilinda yayimlanan DSM-IV ‘te ‘Yaygin Gelisimsel
Bozukluklar’ ad1 altinda tanilanmaya baslanmistir. Yaygin Gelisimsel Bozukluk; Rett
Sendromu, Cocuklugun Dezinegratif Bozuklugu, Asperger Sendromu, Otizm ve Atipik
Otizm olmak iizere bes bozuklugun semsiye terimi olarak tanimlanmistir. 2013 yilinda
yayimlanan DSM-V ile birlikte Rett Sendromu genetik alt yapist nedeni ile bu
semsiyeden c¢ikarilmis olup diger dort bozuklugu tanimlamak i¢in ‘Otizm Spektrum
Bozuklugu® terimi kullanilmaya baslanmistir  (Ozkaya, 2013). Otizm spektrum
bozuklugu tanist glinlimiizde Amerikan Psikiyatri Birligi, Ruhsal Bozukluklarm Tanisal

ve Sayimsal El Kitab1 olan DSM-V kriterlerine gore konulmaktadir.



Otizm spektrum bozuklugu (OSB) erken gelisim doneminde ortaya ¢ikan, sosyal

iletisim bozuklugu (konusamama ya da ayni kelimelerin siirekli tekrari) ile sosyal

etkilesimde (g6z kontagi kuramama, mimik ve duygusal ifadeleri gésterememe, oyun

oynamama vb.) yetersizlikle birlikte tekrarlayic1 ve sinirli davraniglarla karakterize olan

norogelisimsel bir bozukluktur (APA, 2013).

1.1.1. Otizm Spektrum Bozuklugu Tani Kriterleri

DSM-V’te otizm spektrum bozuklugu, sosyal iletisim ve etkilesimde yetersizlik

ve sinirli-yineleyici davranis oriintiileri olmak tizere iki alt alanla incelenmistir (APA,

2013). DSM-V’e gore otizm spektrum tan1 kriterleri asagidaki gibidir:

e Sosyal iletisim ve etkilesimde siirekli yetersizlikler

o

Sosyal-duygusal karsilik verme, karsilikli iletisim, duygu ve diislincelerini
paylasma, toplumsal etkilesim baglatma ve siirdiirme becerilerinde
sinirliliklar ve karisikliklar

Sozel ve sozel olmayan iletisim, géz temasi kurma ve siirdiirme, jest —
mimik kullanma ve yorumlama, sosyal iletisime uygun sdzel olmayan
davranis becerilerinde sinirliliklar ve karisikliklar

Degisen sosyal ortamlara uygun davranis gelistirme, sembolik oyun
oynama ve oyun i¢i etkilesimde, akran etkilesiminde, iletisimi baslatma-

siirdlirme-yorumlama becerilerinde sinirliliklar

e Asagida belirtilen maddelerden en az ikisinin varligi ile kendini gdsteren sinirl

ilgi alan1 davraniglar

©)

Basmakalip veya tekrarlayici motor hareketler ve obje kullanima,
tekrarlayan konusma (ekolali), oyuncaklar1 veya nesneleri siraya dizme
Rutinlere siki sikiya bagli kalma ve rutinlerdeki degisimlere kars
toleranssizlik

Belirli-kisitli ilgi alanlarina veya nesnelere olagandisi ilgi duyma, baglanma
ve saplantili olma

Duyusal girdilere verilen normalden az ya da normalden fazla tepkiler



e Gelisimin erken evrelerinde belirtiler goriilmeye baslamalidir. (Toplumsal
beklentiler sinirh yeterliligi asincaya dek fark edilmemis veya ilerleyen siirecte
Ogrenilmis stratejilerle kamufle edilmis olabilir).

e Belirtiler sosyal, mesleki ve diger islevsel alanlarda klinik olarak anlamli
diizeyde bozukluga yol agmis olmalidir.

e Bu bozukluk zihinsel yetersizlik veya genel gelisimsel gerilik ile agiklanamaz.
Zihinsel yetersizlik ve OSB siklikla bir arada goriiliir, ancak OSB ve zihinsel
yetersizlik estanisi konulmasi i¢in sosyal iletisim diizeyinin beklenen genel

gelisim diizeyinin altinda olmasi gerekmektedir (APA, 2013).

1.1.2. Otizm Spektrum Bozuklugu Etiyolojisi

OSB'nin etiyolojisi heniiz belirsizligini korumaktadir ancak otizmin nedenlerine
iliskin genetik, biyolojik, psikolojik, ndroanatomik etmenlerin ve c¢evresel risk
faktorlerinin varlhigi 6ne siiriilmiistiir (Dogangiin, 2008; Yadav ve Das, 2024). Literatiirde

en ¢ok kabul goren faktor genetik faktdrler olmustur (Kim ve Leventhal, 2015).

OSB, yiiksek kalitimsalliga sahip bir bozukluk olarak kabul edilmektedir ancak
kalitimsallik mekanizmasi heniiz belirlenemedigi belirtilmistir (Abrahams ve Geschwind,
2008; Folstein vd., 1998). OSB’nin, erkeklerde kizlara oranla 3-4 kat daha fazla
goriilmesi, genetik temelli oldugunu desteklemektedir (Korkmaz, 2000). Alanyazinda
yapilmis olan ikiz ve kardes calismalarinda tek yumurta ikizlerinde ¢ift yumurta ikizlerine
kiyasla belirgin sekilde fazla OSB goriilmesi ve kardeglerinde OSB varligt OSB’nin
kalitimsal oldugunu desteklemektedir. Tek yumurta ikizlerinde OSB %36-95 ¢ift yumurta
ikizlerinde, bu oran %0-30’a diiser (Hallmayer vd., 2011; Kadak ve Meral, 2019;
Rosenberg vd., 2009). OSB’li ¢cocuklarin kardeslerinde bozuklugu gelistirme riski %2-8
arasindadir (Bolton vd., 1994). Mevcut OSB’li cocuga vakalari olan aile iiyelerinin kiiciik
kardesleri, OSB i¢in artan bir riskle kars1 karsiyadir (Genovese ve Butler, 2020; Ozonoff
vd., 2011). OSB bulgulart Down Sendromu, Frajil X, Tuberoskleroz gibi genetik veya
kromozomal rahatsizlig1 olan hastalarda daha sik goriilme egilimindedir (DiGuseppi vd.,

2010; Hall vd., 2008).



OSB riskini etkileyen genetik olmayan faktorler arasinda ebeveyn yasi, ebeveynin
psikiyatrik dykiisii (Ozellikle sizofreni ve afektif bozukluk dykiisii), annenin beslenme ve
metabolik durumu, hamilelik sirasinda enfeksiyon, dogum oncesi stres ve belirli
toksinlere, agir metallere veya ilaglara maruz kalma, diisiik dogum agirlig1 yer alabilir.
(Estes vd., 2016; Jokiranta vd., 2013; Patterson, 2009; Schendel vd., 2008). Ebeveyn yas1
baska bir risk faktorii olarak kabul edilmistir (Maenner vd., 2012). Babanin yasinin
artmasinin ¢ocugun cinsiyetinden bagimsiz olarak OSB riskini artirdig1 gosterilmistir
(Sandin vd., 2016; Wu vd., 2017); ancak bazi ¢calismalar bu hipotezi reddetmistir (Karimi
vd., 2017). Hamilelik boyunca annenin beslenme durumu normal beyin gelisimi igin
kritik bir bilesendir. Folik asit, ¢inko, demir, D vitamini ve omega-3 gibi mikro besinlerin
fazlalig1 veya eksikligi bozulmus nérogelisime yol agabilir. Karsilastirmali ¢aligmalarda,
folik asit eksikliginde OSB riskinin daha yiiksek oldugunu, fazlaliginda ise norobiligsel
bozukluklara yol actigini bulunmustur (Emberti vd., 2019; Hagmeyer vd., 2015; Sauer
vd., 2021). Gebelik sirasinda 6zellikle ilk trimesterde annenin 6zellikle antidepresan ve
antiepileptik ila¢ kullanim1 OSB riski ile iliskilendirilmistir (Gardener vd., 2009; Gidaya
vd., 2014). Ancak bunu dogrulamayan ¢alismalar bulunmaktadir (Hviid vd., 2016;
Modabbernia vd., 2017; Serensen vd., 2013). Civa ve kursun gibi toksik metallerin
birikimi otizm spektrum bozuklugu ile iliskili oldugu gosterilmistir (Hagmeyer vd.,

2015).

1.1.3. Otizm Spektrum Bozuklugunun Epidemiyolojisi

OSB prevalansin1 belirlemek i¢in diinya genelinde ¢ok sayida calisma
yaymlanmig olsa da farkli sonucglar ortaya ¢ikmig ve OSB prevalansina iliskin net
sonuclara ulasilamamistir. Bunun sebebinin diistik gelirli iilkelerdeki degerlendirme ve

tan1 araclarinin eksikligi olabilecegi diistiniilmektedir (Sauer, 2021).

Leo Kanner’in belirledigi kriterler géz ontine alinarak yapilan 1966 yilindaki ilk
epidemiyolojik ¢aligmalarda oranin 4,5 /10.000 oldugu belirtilmistir (Lotter, 1966). 1996
yilindan itibaren otizm prevalansini takip eden Amerikan Hastaliklar1 Kontrol Etme ve
Onleme Merkezi'nin (Centers for Disease Control Prevention [CDC]) verilerine gore

otizm prevalansinin; 2000 yilinda 150 ¢ocukta bir oldugu tahmin edilirken bu oran, 2020



verileri kullanilarak 2023 yilinda yayinlanan prevalans ¢alismasi sonucunda 36 ¢ocukta
bir olarak belirtilmistir (Maenner, 2023). Diinya Saglik Orgiitii’niin 2023 verilerine gore
diinya ¢apinda her 100 ¢ocuktan 1’inde goriildiigli tahmin edilmektedir (WHO, 2023).

OSB goriilme sikliginin son yillarda bu kadar artis goOstermesi; otizm
farkindaliginin artmasi, daha erken yaslarda tan1 konulmasi, saglik hizmetlerine kolay
ulasim, zihinsel yetersizligin eslik etmedigi hafif diizey olgularin taniya dahil edilmesi

gibi faktorler ile agiklanabilir (Fombonne, 2005; Kadak ve Meral, 2019; Lai vd., 2014).

Tiirkiye’de ise OSB prevalansini arastiran ¢alismalar olduke¢a sinirl ve ¢eliskili
oldugundan OSB goriilme siklifina iliskin veriler netlige kavusmamistir. 2008 yilinda
Tohum Otizm Vakfi’nin 5 ilde yiiriittiigi 45.000 katilimcili proje kapsaminda, otizm
goriilme riski yaklasik %11 olarak bulunmustur. 2018 yilinda Saglik Bakanligi’ndan elde
edilen verilere gore 107.834 birey OSB tanis1 almistir ve OSB prevalansi %0,17 olarak
belirtilmistir (Dursun vd., 2022; Esmeray, 2024).

OSB erkek ¢ocuklarinda kiz cocuklarma goére 4/1 oraninda daha sik gortilmektedir
(Fombonne, 2009; Rivet ve Matson, 2011). Alanyazinda cinsiyet ile ilgili farkl1 oranlara
sahip c¢alismalar bulunsa da erkeklerde daha fazla goriildiigii konusunda uzlasiya
varilmistir. Ancak, giincel calismalar bu oranin, OSB'li kiz c¢ocuklarinin sosyal
etkilesiminin daha fazla oldugu, akran iletisiminin daha gelismis oldugu ve bu durumun
da kizlardaki otistik 6zellikleri kamufle etme stratejileri ile daha gec tant almasindan ve
yeterince teshis edilmemesinden kaynaklandigini 6ne slirmiistiir (Tierney vd., 2016;

Verimli, 2023).

1.2. OTiZM SPEKTRUM BOZUKLUGU DIiL VE ILETiSiM BECERILERIi

1.2.1. Otizm Spektrum Bozuklugunda S6z Oncesi Dénem Iletisim Becerileri

Goz Temasi: Literatiirde ‘gaze’ olarak ifade edilen gbz temast, sdzel olmayan ama
dilin s6zel boyutunu destekleyen dnemli bir unsurdur. G6z temasi, sosyal dikkat algisini

olusturan temel etmen olmakla beraber iletisim ve soézel dil gelisiminin temel



yordayicilarindan birisidir. G6z temas1 bebeklerdeki noral mekanizmalari sekillendirir ve
bu sekillenme sozel dil iiretimi agisindan hazirbulunuslugu artirir (Colombo vd., 2009;
Gliga vd., 2012; Nummenmaa ve Calder, 2009). OSB’li ¢ocuklarda g6z temasindan
kagmnma davranis1 OSB tanis1 igin en gii¢lii bulgulardan biridir (Unsal ve Saban Diilger,
2020). OSB’li bireylerde gz temasindan kaginma egilimi, sosyal iletisimsel becerilerde
ve dilin pragmatik bileseninde yasadiklar1 yetersizliklerle iligkilidir ve bu alanlar OSB’
de nispeten daha ¢ok etkilenmistir (Paul vd., 2018).

Ortak Dikkat: Ortak dikkat becerileri, dil gelisimi, sosyal gelisim ve Zihin
Kurami1 kazanimlari agisindan 6nemlidir. Erken sozciik 6grenimi ve nesne adlandirma,
ebeveynleri nesnenin ismini sdylerken ¢ocuklarin ortak dikkatlerini nesneye verebiliyor
olmalarim1 gerektirir. Literatirde OSB’de ortak dikkat becerilerinin ciddi sekilde
bozulduguna dair bir uzlastya varilmistir (Kasari vd., 2006). 15-18. ayda dahi OSB riskli
bebeklerin ortak dikkati yanitlama ve baslatma konusunda akranlarindan geride kaldiklar
goriilmiistiir. (Mundy vd., 2010). OSB’li ¢ocuklarin ortak dikkati paylasmak i¢in daha az
cabaladig1 ve daha az jest kullandiklar1 belirtilmistir (Loveland ve Landry, 1986).

Jest Kullanimi: Jestlerin hi¢ olmamasi, az miktarda olmasi veya bildirimde
bulunma islevinin hi¢ kazanilmamis olmast OSB’nin erken dénem belirtilerindendir
(Choi vd., 2020). OSB’li cocuklar geri kalmis dil ve iletisim becerilerini telafi etme
mekanizmasi olarak dahi jestleri kullanmakta giicliilk yasarlar. OSB’li ¢ocuklarda
iletisimsel niyet tagimayan yetiskinin ara¢ olarak kullanilmast durumu yogun
goriilmektedir. Erisemedigi bir oyuncaga erigsebilmek i¢in annesinin elinden tutup
oyuncaga dogru gotliirmek buna bir 6rnektir (Mastrogiuseppe vd., 2015). Bir aragtirmada
24-60 ay arasindaki OSB’li ¢ocuklar diisiik siklikta reddetme ve talep etme amach jest
kullanirlar ancak sosyal etkilesim kurma amagl jest kullanimina rastlanmamistir (Toret

ve Acarlar, 2011).

Vokalizasyon: Vokalizasyonlar niyetli iletisimin ilk Orneklerinden olup
bakimverenden cevap almay1 saglamaktadir (Donnellan vd., 2020). Boylelikle iirettigi
her sese karsi aldigi doniitle ses-anlam eslesmesini yaparak semantik gelisimi

saglanmakta ve daha fazlasinm tiretmek icin tegvik edilmektedir (Vihman ve Velleman,



1989). OSB’li bebekler gigildama doneminde iiretimler yok denecek kadar azdir.
(Zappella vd., 2015). Babildama déneminde tipik gelisen kontrol grubuna gore tiretimler
daha azdir (Chericoni vd., 2016; Patten vd., 2014). Vokalizasyonlarin ¢esitliligi daha
azdir. Unsiizleri iceren konusma benzeri vokalizasyonlardan c¢ok iinliilerden olusan
vokalizasyonlar iretirler (Brisson vd., 2014; Paul vd., 2011). Kisiye yoOnelik
vokalizasyonlar nesneye yonelik vokalizasyonlara gore daha sinirlidir (Chericoni vd.,

2016).

Oyun Becerileri: Oyun becerilerinin alic1 ve ifade edici dil becerilerinin gelisimi
tizerinde kritik bir rolii bulunmaktadir. Oyun, ¢ocuga dilsel ve biligsel becerileri edinmesi
icin bir zemin hazirlamaktadir (Gozalan, 2013; McCune, 1995). OSB’li ¢ocuklarda
genellikle tekrarlayan davraniglar goriilmektedir. Bu davraniglar elleriyle kanat ¢irpma,
sallanma, nesneleri dondiirme, kafa sallama, oyuncaklari tekrarlayici bir sekilde kullanma
vb. davraniglar olabilir. Bu stereotipik davraniglar cocugu nesneleri islevsel olarak
kullanmaktan, anlamli1 bir oyuna dahil olmaktan ve oyundaki diger bireylerle sosyal iliski
kurmaktan alikoymaktadir. OSB’li ¢ocuklarin oyunlarinda daha az asama ve ¢esitlilik
goriilmektedir (Atlas, 1990; Linder, 1993). Esnek ve yaratici olmakta zorlandiklarindan
sembolik oyun gelisiminde de sinirliliklar goriilmektedir. OSB’li cocuklar oyun esnasinda
isitsel ve gorsel uyaranlara asir1 duyarl (hipersensitif) ya da diisiik duyarli (hiposensitif)
tepkiler verebilmekte ve bu duyusal tepkiler oyun becerilerinin gelisiminde sinirliliklara

neden olabilmektedir (Craig ve Boron-Cohen, 1999; Tek, 2017).

1.2.2. Otizm Spektrum Bozuklugunda S6z Donemi Dil Becerileri

1.2.2.1. OSB’de Dilin Bes Bilesenindeki Etkilenmeler

Sesbilgisi (Fonoloji): OSB’li ¢ocuklarin fonolojik gelisimi hakkinda yapilan
arastirmalarin sonuglar birbiriyle ¢elismektedir (McCann vd., 2007; Wolk ve Brennan,
2013). Literatiirde Tiirkge konusucusu OSB’li ¢ocuklarla yapilan calismalar oldukca
stnirhidir (Aslan ve Acarlar, 2022). Tiirk¢e konusucusu olan OSB’li ¢ocuklarla Aslan ve
Acarlar (2022) tarafindan yapilan calismada, OSB olan ¢ocuklarin %83.33’iiniin

sesbilgisel gelisimleri tipik gelisim gosteren yasitlarinin altinda, %5.56’siin ise yas
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diizeyinde, %11.11 inin ise yas diizeyinin iistiinde performans gosterdikleri bulunmustur.
OSB’li ¢ocuklarin sesbilgisel becerilerinde ¢esitlilikler oldugu gozlenmekle birlikte,
cocuklarin biiyiik kisminin sesbilgisel giicliikkler yasadigi ve birgok fonemde hata
yaptiklar1 goriilmiistiir. Sesbilgisel hatalarin sikliginin sézel dil performansi ile iligkili
oldugu bulunmustur, soézel dil performansi arttik¢a sesbilgisel hatalarin azaldig:
goriilmiistii. OSB olan ¢ocuklarin da sesbilgisi gelisiminde yapilan hatalarin tipik

gelisim gosteren ¢ocuklarla benzer bir sirayi takip ettikleri sdylenebilir.

Bicimbirim Bilgisi (Morfoloji): Morfoloji sézciikleri olusturan morfemlerin bir
araya gelme Ozelliklerini incelemektedir (Eigsti vd., 2011). Literatiirde OSB’li ¢ocuklarin
morfem kullanimlarini incelemeye yonelik yapilan arastirma bulgular1 celiskilidir.
OSB’li ¢cocuklarin morfolojik gelisiminin; tipik gelisime benzer, gecikmeli veya bozuk
olabilecegini ileri siiren calismalar bulunmaktadir (Bartolucci, 1982; Durrleman vd.,
2015; Eigsti vd., 2007; Eigsti ve Bennetto, 2009; Modyanova vd., 2017; Park vd., 2012;
Roberts vd., 2004). OSB’de morfolojiyi inceleyen bu arastirmalar genellikle ingilizce
konusan OSB’li ¢gocuklarla yapilmis olmakla beraber, Tiirk¢e konusan OSB’li ¢ocuklarla
yapilmis ¢aligmalar oldukga sinirlhidir (Acarlar ve Johnston, 2011; Keceli-Kaysili, 2012;
Servi ve Acarlar, 2021). Tiirk¢e konugsan OSB’li ¢ocuklarin yabanci dil konusan OSB’li
cocuklarla benzer hatalara sahip oldugu goriilmiistiir. Tirkce konusucusu OSB’li
cocuklarin morfem dagilimlarina bakildiginda isim durum ekleri, isim ¢ekim ekleri,
fiillere gelen kisi eklerinde, iyelik eklerinde, fiil ¢at1 ekleri ve zaman eklerinde sinirliliklar
goriilmekte olup, hata yapilan morfemlerin %50 den fazlasini isim durum ekleri

olusturmaktadir (Acarlar ve Johnson, 2011; Servi ve Acarlar, 2021).

Anlam Bilgisi (Semantik): Semantik, sozciikleri ve birbirleriyle baglantilarini,
timcelerin derin yapisindaki onermeleri, sozciiklerin anlamlarini, tiimce 6gelerinin
anlamlarm1  ve baglam ile diinya bilgisinin dilsel birimlerin anlamlarinin
belirlenmesindeki roliinii inceleyen dil bilesenidir (Huber, 2008). OSB’li ¢ocuklarin tipik
gelisen akranlarina daha geg sozciik tirettigi, sozclik dagarciginin daha sinirli oldugu ve
ilk soziikleri {rettikten sonra dahi dil gerilemesi-regresyonlarin goriilebildigi
belirtilmistir (Ellis Weismer vd., 2010; Rice vd., 2005; Rive vd., 2008). Siirekli benzer

so0zclik kullanimlar sozciik dagarcigindaki sinirliliga isaret etmektedir. Erken donemdeki
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sOzciikk dagarciginda goriilen bu smirliliklarin ilerleyen donemlerde de siirdiigii 6ne
stiriilmiistiir (Norbury vd., 2014; Servi, 2018). OSB olan ve olmayan ¢ocuklar tarafindan
tiretilen sozciik tiirlerinin veya siniflarinin 6nemli dlgiide benzerlik gostermekte, her iki
grupta da ilk iiretimler adlardan olugsmakta ve benzer sirayla devam etmektedir (Hilvert
vd., 2019). Soyut kavramlarin kullaniminda da tipik akranlarla fark olmadigi
bulgulanmistir (Weismer vd., 2011). Diger yandan OSB’li ¢ocuklarin bilmek, diisiinmek,
hatirlamak gibi eylemleri anlamada zorlandiklar1 ve yas beklentilerinde olmayan siradisi
sozciikleri de kullanabildikleri goriilmiistiir (Eigsti vd., 2011; Unsal ve Saban Diilger,
2020).

Soz Dizim Bilgisi (Sentaks): S6zdizimi climle i¢inde sézciiklerin siralanisi, climle
diizeni ve cilimlenin bilesenleri arasindaki iliskileri diizenleyen kurallar sistemidir
(Owens, 2012). Alanyazinda OSB ve s6zdizim becerileri arasindaki iliskileri inceleyen
caligsma sonuglarmin geliskili oldugu goriilmiis olup sozel dile sahip OSB’li ¢cocuklarin
bir boliimiiniin akranlarina benzer ya da yakin sézdizimsel performans sergiledigi,
bazilariin daha sik hatalar yaptigi ve sozdiziminde ciddi giicliikler yasadigi
raporlanmistir (Boucher, 2011; Rapin ve Dunn, 2003; Servi, 2018). OSB’li ¢ocuklarin
sozdiziminde giigliikk yasadigin1 belirten ¢alismalarda; s6zdizimi gelisiminde gecikme,
yiizeysel ciimleler kurma ve akranlarina gére daha az karmasik climleler kurma gibi
sinirliliklar raporlanmistir (Owens, 1999; Rapin ve Dunn, 2003). Sentaks bileseninin
OSB’li ¢cocuklarda diger dil bilesenlerine gore daha giiglii gelistigini 6ne siiren ¢aligsmalar
mevcuttur ve sentaks bileseni OSB’de belirgin olarak etkilenen bir bilesen olarak

goriilmemektedir (McGregor vd., 2012; Okciin Ak¢amus, 2016; Rapin ve Dunn, 2003).

Kullamim Bilgisi (Pragmatik): OSB’li ¢ocuklarin pragmatik dil becerilerinde
goriilen zayifligin dilin tiim diger bilesenlerinden fazla ve belirgin oldugu vurgulanmistir
(Geurts ve Embrechts, 2008; Kissine vd., 2015). OSB’li bireylerde sohbet baslatma,
sohbeti siirdiirme, sahis zamir kullanimlarimin ve yorumlanmasinin yanlis ve siirh
olmasi, sohbette sira alma becerisinde zayiflik, sohbette ayni konuda kalamama, ani
aciklanamaz konu degistirme ve ilgisiz yanitlar verme, iletisimi aniden kesme, yeni
bilgileri anlamada giicliik, iletisim partnerinin bilgisine uygun konusamama, gorgii

kurallarina uymada ve yorumlamada giicliik, iletisim partnerinin ilgilerinin disinda sohbet
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etme, mecaz anlamlar1 anlama ve kullanmada sinirhilik, sozcliglin ciimle igindeki
anlamini kavrayamama, dnceki konugmalar ile bag kuramama gibi iletisimde kirilmalara
yol acan pragmatik bozukluklar goriilmektedir (Bauminger vd., 2014; Bishop, 1989;
Bishop ve Norbury, 2002; Eales, 1993; Geller, 2013; Howlin ve Rutter, 2000; Loveland
vd., 1988; Mawhood vd., 2000; Novogrodsky, 2013; Peters ve Thompson, 2015; Stone
ve Caro-Martinez, 1990). OSB’li bireyler pragmatik dilin farkli alanlarinda genis bir
cesitlilikte giicliikler yagsamaktadir (Corbaci Serin, 2022).

1.3. OTiZM SPEKTRUM BOZUKLUGU DUYUSAL iSLEMLEME

Duyusal islemleme bozukluklar1 yalmizca OSB'de goriilmez ancak literatiir,
OSB'ye sahip cocuklarin diger gelisimsel gecikmeleri olan veya tipik gelisim gosteren
cocuklara gore daha fazla duyusal islemleme bozukluklar1 yasadigini gostermistir.
OSB’de goriilen duyusal islemleme bozukluklart temel ve klinik literatiirde
belgelenmistir (Ermer ve Dunn, 1998; Grandin, 1995; Kientz ve Dunn, 1997; Ornitz,
1989; Tagalan, 2023; Watling vd., 2001). OSB’li bireylerin yaklasik %901, asir1 (hiper)
ve diisiik (hipo) reaktivite olarak tanimlanan atipik duyusal deneyimlere sahiptir (Marco
vd., 2011). OSB’li bireylerin duyusal profilindeki farkliliklarin varligi yasam boyu (Crane
vd., 2009; Kern vd., 2008) ve kiiltiirler aras1 (Cheung ve Siu, 2009) olarak dogrulanmustir.

OSB’ de duyusal isleme bozukluklari genellikle tan1 konmadan 6nce ortaya
cikmaya baglar (Baranek, 1999). OSB’li ¢cocuklarda serebellumdaki atipik duyu kaydi ve
oryantasyonu duyu sistemlerindeki inhibisyon ve fasilitasyon siire¢lerini olumsuz yonde
etkileyerek ¢evreden aldiklar1 duyusal girdileri dogru bir sekilde anlamlandiramama ve
duyu entegrasyonunda zorluga neden olmaktadir. Bu duyusal islemleme bozuklugu OSB
tanisina sahip her cocugu farkli sekilde etkileyebilmektedir (Baranek, 2006; Miller-
Kuhanek, 2007). Bu etkilenmeler Kanner’in otizmi ilk tanimlamasindan itibaren
giiniimiize dek ebeveynler ve klinisyenler tarafindan siklikla rapor edilmistir. OSB’li
cocuklar ayrica birden fazla duyu sisteminden gelen girdilere kars1 hassasiyet gosterebilir

ve farkli etkilenmelere sahip olabilirler (Chang vd., 2012; Kilroy vd., 2019; Sert, 2022).
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Ayres (1979), otizm spektrum bozukluguna sahip ¢ocuklar i¢in zayif kayit alma,
zaylf duyusal modiilasyon ve zayif fikir iiretme olmak iizere {i¢ duyusal smirlilik
tanimlamistir. 2013 yilinda Amerikan Psikiyatri Birligi’nin yayimladigi Ruhsal
Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabi’'nda (APA, 2013), OSB tam kriterlerine;
cocuklarin duyusal uyaranlara hiper ya da hipo tepki vermeleri dahil edilmistir.
Greenspan ve Wieder okul 6ncesi OSB’li ¢ocuklarda yaptiklari ¢aligmada, ¢ocuklarin
%19’unun asir1 yanitl, %39’unun diisiik yanitli, %36’sinin ise karisik paternli duyusal

yanitlar1 oldugu tespit edilmistir (Akgol, 2017; Greenspan ve Wieder, 1997).

Duyusal anormallikler OSB’de en sik goriilen klinik 6zellikler arasindadir ve tiim
duyusal islevleri etkiler. Bu duyular gérme, isitme, tatma, koklama, taktil, vestibiiler ve

proprioseptif duyulardir (Marco vd., 2011).

Isitme Sistemi: OSB'de sesin algilanmasinda, dilsel islemleme ile anlamada
bozukluklar ve isitsel uyarana verilen tepkilerde bozulmalar gézlenebilmektedir. Isitsel
uyaranlarin bozulmus algilanmasinin yani sira, kusurlu kortikal isitsel islemleme de
goriiliir: hastalar yiiksek sesli konusma ve konugma digi uyaranlara yonelemezken, diisiik
yogunluktaki belirli sesler i¢in hiperakuzi gosterirler (Seri vd., 2007). Giiriiltiiye kars1
artan hassasiyet ve sesi arka plan giiriiltiistinden filtreleme giicliigi OSB'nin temel
ozelliklerindendir. OSB'li bireyler belirli ¢cevresel giiriiltiilere kars1 asir1 duyarl olabilir,
ylksek seslere karsi toleranslar1 azalabilir ve isitsel uyaranlara aligma yetenekleri zayif

olabilir (Rotschafer, 2021; Ruiz-Martinez vd., 2020).

Otizmli ¢ocuklarda isitme bozukluklar1 yaygindir ve isitme eksikliginden veya
kaybindan isitme hassasiyetine ve seslere kars1 tuhaf tepkilere kadar uzanir. Isitsel
anormalliklerin kesinlesmis olmakla birlikte yayginlig1 heniiz net degildir (Hitoglou vd.,

2010).

Gorme Sistemi: Gorme sistemi goz, gorme yollari, gorsel korteks ve gérme
reflekslerini iginde bulunduran, algilanmasi ve anlamlandirilmasi kompleks olan bir duyu

sistemidir (Taner vd., 2008).
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OSB’li bireyler gorsel girdiden kaginmaya calisma (6rnegin parlak 1siklarda
gozleri kapatma) veya gorsel uyaranlar arama (6rnegin gozlerin oniinde parmaklar

blikme) olarak yorumlanabilecek atipik gorsel davranis sergilerler (Leekam vd., 2007).

OSB’de gorme zorluklar1 arasinda, parlak isiktan veya hizli hareket eden
uyaranlardan ciddi derecede hoslanmamaktan, nesnelere veya insanlara dikkatle bakmaya
ve parlak renkli nesnelere hayran olmaya kadar degisebilen hem asir1 hem de diisiik

tepkisellik yer alir (Brown ve Dunn, 2002; Dunn, 1999).

Koku Sistemi: Koku alma sistemi; limbik sistem icerisinde yer alan amigdala-
hipokampal kompleks ile dogrudan anatomik bir baglant1 kuran, dogrudan ¢evre ile temas

halindeki noronlara sahip olan tek duyusal sistemdir (Isbell ve Isbell, 2007).

OSB’li ¢ocuklart diger gelisimsel bozukluklar1 olan ¢ocuklardan ayiran belirgin
bir semptomun tat ve kokuya anormal tepkileri oldugu, bir ebeveyn raporu caligsmasi ile
ortaya konmustur (Balasco vd., 2020). Ayrica, duyusal anormallikleri olan OSB’li
cocuklarin yaklagik %40' inda degismis bir koku ve tat algis1 sergiledigi bildirilmistir
(Leekam vd., 2007). 10 ila 18 yas arasindaki ¢ocuklar ve ergenler bozulmus koku
tanimlamasi, ancak tipik koku algilamasi gostermistir (Bennetto vd., 2007). Baska bir
arastirmada OSB’li c¢ocuklarin kontrol katilimcilarina kiyasla koku tanimlamada
bozukluga ancak koku algilamada normallige sahip oldugu goriilmiistiir (Galle vd.,
2013). Rosenkrantz vd. (2015), tipik gelisen kontrol grubu ile kiyaslandiginda otizmli
cocuklarin belirgin bir sekilde degismis koklama tepkisine sahip oldugunu, koku
degerligine bakilmaksizin esit sekilde kokladiklarin1 (6rnegin c¢iirtimiis balik kokusunu
kuvvetlice koklamak) belirtmistir. Bu ¢calismada anormallesen koklama ile OSB siddeti
arasinda anlamli iligki oldugu goriilmustiir. Bu yazarlar sadece koklama tepkisinin %81
oraninda dogru OSB simiflandirmasina izin verdigini ortaya atarak otizmin ve siddetinin
bir Ol¢iisii olarak koku almanin kullanilmasini onermislerdir (Balasco vd., 2020;

Rozenkrantz vd., 2015).

Tat Sistemi: OSB’li bireylerde tat duyusunun disfonksiyonu olduguna dair

norobiyolojik ¢alismalar bulunmaktadir (Bal, 2023). Tat disfonksiyonunun periferik ve
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merkezi sinir sisteminden kaynaklanabilecegine dair cesitli arastirmalar bulunmaktadir
(Bennetto vd., 2007). Periferik reseptorler ve bunlarin transdiiksiyon basamaklari
diizeyindeki anomaliler tat bozukluklarina yol agabilir (Barker vd., 2003). Otizmde
fasiyal sinir (CN VII) cekirdeginin hipoplazisi gibi beyin sap1 disfonksiyonuna dair
kanitlar bulunmaktadir (Rodier, 2002). CN VII, korda timpani araciligiyla dilin 6n iigte
ikisinin tat sinyallerini iletir ve bu c¢ekirdek veya yolda bulunan hasar, tat alma
fonksiyonunu etkiler. Merkezi olarak talamus, insula/operkulum, orbitofrontal korteks,
singulat korteks ve amigdala gibi merkezi bolgeler tat ayriminda ve tanimlanmasinda rol
oynar (Rolls ve Scott, 2003). OSB’li bireylerde talamik hacmin tipik gelisen akranlarina
gore daha kiiciik oldugu ve talamusun c¢esitli alanlarda daha az aktivasyonu oldugu
bulunmustur (Tsatsanis vd., 2003). Bu nedenle, tat islemedeki fark bu bolgelerdeki atipik
aktivitenin sonucu olabilir. OSB'nin periferik veya merkezi diizeyde tat duyusu
bozukluklar ile iligkili olup olmadigini anlamak i¢in daha fazla arastirmaya ihtiyag vardir
(Balasco vd., 2020). Literatiirde OSB’li ¢ocuklarin akranlarina gore daha fazla besin reddi
ile daha smirli besin repertuarina sahip olduklar1 gosterilmistir. Otizmli ¢ocuklarin

yaklasik %80°1 besin seg¢ici olarak tanimlanmistir (Bandini vd., 2010).

Proprioseptif Sistem: Propriosepsiyon; eklem kapsiilleri, baglar, kaslar, tendonlar
ve deriden gelen ndronal girdilerin toplami olarak tanimlanir. Propriseptif sistem viicut
farkindaligi, dis diinya bilgisi, motor kontrolii ve davranis diizenlenmesini etkileyen ¢ok
yonlii bir sistemdir (Ayres, 1972, 1989; Blanche ve Schaaf, 2001; Dunn, 1999, 2001;
Horowitz ~ ve  Rost, 2007). OSB’li  bireyler,  0&zellikle  hareketleri
derecelendirme/diizenlemede eksiklikler olmak iizere, propriosepsiyonla ilgili duyusal
sorunlar ve/veya motor zorluklarla karsilagirlar (Abbeduto vd., 2018). OSB’li ¢ocuklarda,
viicudun uzaydaki farkindaligi olan proprioseptif girdi azalmistir (Jacob, 2016). OSB’li
bireylerde propriyoseptif sistemdeki atipik gelisim; postiiral kontrolde azalma ve motor
planlamada gii¢liik, propriosepsiyona asir1 giivenme, uzanma sirasinda propriosepsiyonu
gorme ile eslestirme zorlugu, alan organizasyonunda azalma ve zayif motor 6ngori
seklinde goriilmektedir (Bumin vd. 2015; Glazebrook vd., 2009; Haswell vd., 2009;
Johnson-Ecker ve Parham, 2000; Kuhaneck ve Glennon, 2001; Schmitz vd., 2003;
Vakalopoulos, 2007; Weimer vd., 2001). Propriyoseptif uyarana karsi hipo yanit veren
cocuklar, girdiyi dogru bir sekilde islemleyememektedirler. OSB'li bireylerde, zayif
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proprioseptif islemenin davranis diizenleme zorluklarina yol agtig1 bildirilmistir (Blanche
vd., 2012). Ornegin; OSB’li ¢ocuklarda proprioseptif uyaran arayisina bagli olarak
nesneleri veya viicudu 1sirma, kendine nesnelere ya da partnerine vurma, ¢izme, itme,

carpma, kendini yere atma gibi davranis problemleri gozlenmistir (Ayres, 2005).

Vestibiiler Sistem: Vestibiiler sistem, basin degisen pozisyonuna goére goz, boyun,
govde ve diger uzuvlarin pozisyonunun oryantasyonunu saglayan, bireyin yer ¢cekimi ve
diinya ile iligkisini belirleyerek dengeyi saglayan duyu sistemidir (Lahunta ve Glass,
2009; Ozyazic1 vd., 2021). Vestibiiler sistem i¢ kulakta bulunan semisirkiiler kanallardan
ve otolit organlar olarak adlandirilan sakkiil ve utrikiilden olusur. Bu sistem diger duyusal
sistemler gibi hareketlerin oryantasyonunu ve bas ile bedenin bosluktaki konumu ile ilgili

bilgileri santral sisteme aktarir (Akbuga, 2023; Baysal vd., 2006; Grenier, 2014).

OSB gibi ndrogenetik temeli olan bozukluklarda santral sinir sistemindeki (SSS)
yapisal veya islevsel bozulmalar; vestibiiler sistemden SSS’ye giden bilgi akisinda
sorunlara, duyusal bilgilerin farkli islemlenmesine ve yanitlanmasina yol agabilir
(Copkes, 2013; Dunn, 1997). Bu norosensoriyel bozulmalar sonucunda basta motor
gelisim alan1 olmak {izere bir¢cok gelisim alaninda problemler goriilebilir (Akbuga, 2023;

Herdman, 1989; Polevoy, 2021).

Vestibiiler sistemin beyin ve davranisg fonksiyonlarinda sahip oldugu 6nemli etki
Ayres’in ¢aligmalarinda belirtmistir (Ayres, 1972). Gliniimiizde ise literatiir vestibiiler
sistemin; statik ve dinamik postural oryantasyon, bilateral koordinasyon, gorsel-mekansal
algi ve denge gibi kritik fonksiyonlar1 yerine getiren beyin yapilarina ulastigimi
gostermektedir. Boylelikle Ayres’in ana ¢alismasini da desteklemektedir (Akgiin, 2024;
Angelaki vd., 2009; Carriot vd., 2013; Holstein, 2012; Jamon, 2014; Lane vd., 2019).
Vestibiiler sistemin algilanmasi ve fonksiyonelliginde meydana gelebilecek problemler,
temelde hareketlere asir1 duyarh (hipersensitif) veya diisiik duyarli (hiposensitif)
tepkilerin ortaya ¢ikmasina neden olabilir (Cullen, 2012).

Taktil Sistem: Taktil duyu insanin duygusal gelisimini, viicut semasini, benlik

algisini, serbest- refleks hareketlerin sekillenmesini, postiiral reflekslerin olugturulmasini
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ve ¢evrenin koordineli bir sekilde algilanmasini etkileyen duyu sistemidir. Uygun taktil
islemleme becerisi, fiziksel, zihinsel ve duygusal insan davranigini belirlemede 6nemli
bir rol oynamakla birlikte duygusal stabilite ve dolayisiyla iyi bir fiziksel ve zihinsel
saglik hissi saglar. Taktil girdinin algilanmasi, kaydedilmesi ve islemlenmesindeki
bozulmalar, tekrarlayan davraniglarin karakteristigidir (Baranek vd., 1997; Mikkelsen
vd., 2018; Jamiot-Milc vd., 2021). OSB’li ¢ocuklarda taktil arayis gozlenebilir. OSB’li
cocuklarda taktil duyuya kars1 asir1 (hiper) tepkilerin OSB’ de goriilen semptomlarla
iliskili olmadig, diisiik (hipo) tepkilerin ise tekrarlayic1 hareketler ve sosyal etkilesimdeki
yasanan problemler ile baglantili oldugu belirtilmistir (Cascio vd., 2016; Foss-Feig vd.,
2012). OSB’li ¢cocuklarda goriilen taktil sistem farkliliklar1 genellikle belirli giysilerden
rahatsiz olma, dokunmaya kars1 asir1 tepki verme ve dokunsal bilgilere tepkisiz kalma

raporlanmistir (Mikkelsen vd., 2018; Sert, 2022).

1.4. ARASTIRMANIN AMACI VE ONEMI

OSB, sinir sistemindeki yapisal ya da fonksiyonel bozulmadan kaynaklanan ve
duyusal sistemde negatif etkilenmelerin oldugu noérogelisimsel bir bozukluktur (Mansour
vd., 2021; Oster ve Zhou, 2022). Ozellikle gelisimin kritik donemlerinde optimal beyin
fonksiyonu i¢in duyusal girdiler araciligtyla algilanan ¢evresel bilgilerin yeterli ve uygun
miktarda olmasi gerekmektedir. Yeteri kadar duyusal girdi olmadigr ya da duyusal
islemleme bozukluklarinin goriildiigi durumlarda beyin gelisiminde anormallikler ve
davranig problemleri goriilebilmektedir. Duyusal islemleme bozukluklari; duyusal
modiilasyon, duyusal algi (ayirt etme) ve duyu temelli motor bozukluklar olarak
simiflandirilir. Williams ve Shellenberger (1996), Sekil 1.°de bulunan &6grenme
piramidiyle 6grenme siirecindeki gelisimsel asamalar1 ortaya koymuslardir (Williams ve
Shellenberger, 1996). Duyusal sistem; vestibiiler- propriyosepsiyon -gérme -taktil -gérme
-isitme -tatma duyularindan olusmakta ve 6grenme piramidinin en altinda 6nemli oranda
yer kaplamaktadir. Ogrenme piramidinin alt basamaklarinda gériilen bir bozukluk
durumunda, daha iist basamaklarda bulunan becerilerde etkilenmeler goriilebilmektedir.
Duyusal sistem daha iist basamak becerilerinin temel yap1 tasi oldugundan, duyusal

sistemdeki olas1 problemler daha iist basamakta bulunan motor 6grenme, algisal motor
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beceriler, 6grenme ve dil becerilerinde etkilenmelere yol agabilmektedir (Akbuga, 2023;

Dehghani, 2019; Sivaraman, 2005; Velayati Haghighi, 2020).

Sekil 1. Ogrenme Piramidi
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Kaynak: Williams ve Shellenberger, 1996 dan uyarlanmistir

Duyusal deneyimlerden yoksun kalan ¢cocuklarda; 6nemli ve kalic1 bilissel, sosyal
ve duygusal islev bozukluklari gériilebilmektedir. Diizenlenmis, uygun, zengin ve uyarici
bir ¢evre ile kendi basina aktivite baslatan ve devam ettiren ¢ocuklar; dikkat becerilerini
gelistirerek ve etkilesimler kurarak duyusal acidan da saglikli bir gelisim siireci
yasamaktadir (Balik¢1, 2013). OSB’li ¢ocuklarin erken gelisim donemlerinde duyusal
uyaranlara verdigi tepkilerin erken donemde tespit edilmesi ve bireye 6zgii iyilestirici
miidahale programlarinin hazirlanmasi OSB’li ¢ocuklarin biligsel, sosyal, duygusal
gelisimleri ve 0grenmenin saglanmasi dolayisiyla dil gelisimi igin kritik 6nemdedir
(Coban, 2024). OSB'de dil ve sosyal gelisimdeki sinirliliklar ve duyusal iglemleme

becerileri arasindaki pozitif iligkiler, bu alanda arastirmaya duyulan ihtiyacin devam

ettigini gostermektedir (Watson vd., 2011).
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Bu arastirma ile duyusal islemleme, dil becerileri ve iletisimsel katilim arasindaki
iligki incelenerek alanyazina katkida bulunmak amaglanmustir.

Bu amaglar dogrultusunda asagidaki sorulara cevap aranmistir:

Otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarda;

e Otizm siddeti ile duyusal etkilenme arasinda iliski var midir?
e Otizm siddeti ile dil becerileri arasindaki iligki dagilimlar1 nasildir?
e [lletisim ¢iktilari ile duyusal etkilenme arasinda iliski var midir?

e Dil becerileri ile duyusal etkilenme arasinda iliski var midir?
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IKINCi BOLUM
GEREC VE YONTEM

Bu boliimde, arastirma modeli, arastirmanin 6rneklemi, ¢alismanin evreni, veri

toplama araglar1 ve veri toplama siireci detayli bir sekilde ele alinmistir.

2.1. ARASTIRMANIN MODELI

Bu arastirmanin amaci 3-6 yag araliginda bulunan otizm spektrum bozukluguna
sahip ¢ocuklarda duyu profili ve dil-iletisim becerileri arasindaki iliskinin incelenmesidir.

Bu ¢alisma analitik kesitsel bir aragtirmadir.

2.2. ARASTIRMANIN EVRENI VE ORNEKLEMI

Bu arastirmanin evrenini, Aydin ilinde 6zel bir dil konusma ve danigsmanlik
merkezinden danigsmanlik almakta olan, 3-6 yas araliginda bulunan ve otizm spektrum
bozuklugu tanisina sahip 45 ¢cocuk olusturmaktadir. Bivariate normal model power analizi
sonucuna gore %95 giiven (1-a), %90 test giicii (1-p), pH1=0,5 ve pHO= 0 alindiginda 37
katilimci iizerinde inceleme yapilmasi gerektigi bulunmustur. %20 drop out faktorii de
(Chow vd., 2003) hesap edildiginde toplam ¢alisilmas1 gereken 6rneklem sayis1 45 olarak
belirlenmistir. Arastirma verileri 45 katilimcidan toplanmis olup hicbir katilimc1 dislanma
kriterlerini karsilamadigindan timii arastirmaya dahil edilmistir. Arastirmaya c¢ocuk-
ergen psikiyatristi tarafindan otizm spektrum bozuklugu tanisi alan g¢ocuklar dahil
edilmistir. Arastirmaya velileri onam formunu imzalayan ¢ocuklar dahil edilmistir. Otizm
spektrum bozukluguna ek herhangi bir tanist bulunan c¢ocuklar arastirmaya dahil

edilmemistir.

2.3. VERi TOPLAMA ARACLARI

Otizm spektrum bozuklugu tanisina sahip katilimcilarin alict ve ifade edici dil

becerilerini 8lgmek igin ‘Tiirkge Erken Dil Gelisimi Testi (TEDIL)’, iletisim becerilerini
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degerlendirmek i¢in ‘Alt1 Yasindan Kiigiik Cocuklar I¢in Iletisim Ciktilarina Odaklanma
Olgegi (FOCUS-34)’, otizm siddetini olgmek icin ‘Gilliam Oftistik Bozukluk
Derecelendirme Olgegi-2-Tiirk¢e Versiyonu (GOBDO-2-TV)’ ve duyu profillerini ortaya
koymak i¢in ‘Duyu Profili Ol¢egi’ uygulanmustir.

2.3.1. Tiirk¢e Erken Dil Gelisimi Testi (TEDIL)

Orijinali Test of Early Language Development-Third Edition (TELD-3) olan dil
degerlendirme testi Topbas ve Giiven tarafindan 2013 yilinda Tiirk¢e Erken Dil Gelisimi
Testi (TEDIL) ad1 ile Tiirk¢e’ye kazandirilmistir. TEDIL, 2-7 yas araliginda bulunan
cocuklarin alici, ifade edici ve sozel dil becerilerini 6lgmek amaciyla kullanilmaktadir.
Ek olarak TEDIL; erken dil becerilerinin gelisiminde akranlarmdan geride kalmus
cocuklar1 tespit ederek erken miidahale firsat1 saglamak, ¢ocugun sozlii dil becerilerinin
zayif ve giiclii yonlerini belirlemek, dil ve konusma terapisi programina duyulan olasi
ihtiyaci tespit edip siireci ana hatlar1 ile belirlemek, erken cocukluk doneminde dil
becerilerini degerlendirecek bir Olgek olarak hizmet etmek ve degerlendirme
yontemlerine destek saglamak amaglari ile kullanilmaktadir. TEDIL testinin igeriginde
dilin bes bilesenin ti¢linii dogrudan degerlendirmeye yonelik alt maddeler bulunmaktadir.
Bu bilesenler sentaks (s6zdizimi), anlambilgisi (semantik) ve bigimbilgisidir (morfoloji).
Puanlama iginde olmamakla birlikte TEDIL, ¢ocugun ifade edici dil drneklerinden
toplanan bilgilerle dilin sesbilgisi (fonoloji) ve edimbilgisi (pragmatik) bilesenlerine
iliskin dolayli bir bilgi vermektedir. TEDIL, A ve B olmak iizere paralel iki kayit
formundan olusmaktadir. Her bir paralel formda alic1 ve ifade edici alt testlerinden olusan
toplam 76 madde bulunmaktadir. Testte gocugun verdigi her dogru cevap i¢in 1 puan, her
yanlis verdigi cevap icin 0 puan verilmektedir. Test sonucunda alt testlerden alinan
puanlar toplanarak ham puan elde edilir. Elde edilen ham puanlar, kilavuzda yer alan
tablolara gore standart puana doniistiiriilmekte ve esdeger yas araliklar1 bulunmaktadir

(Topbas ve Giiven, 2013).
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2.3.2. Alt1 Yasindan Kiiciik Cocuklar ¢in iletisim Ciktilarina Odaklanma
Olcegi (FOCUS-34)

Ik olarak 2010 yilinda Nancy Thomas-Stonell vd. tarafindan gelistirilen ‘Alt1
Yasindan Kiiciik Cocuklar igin Iletisim Ciktilarina Odaklanma Olgegi’ (FOCUS), 2022
yilinda Nazmiye Atila Caglar tarafindan FOCUS-34 adi ile Tiirkge’ ye uyarlanmstir.
FOCUS-34 6l¢egi, herhangi bir taniya 6zgii bir ara¢ olmadigindan 18 ay ile 5 yas 11 ay
aralifinda bulunan cesitli iletisim bozukluklarina sahip ¢ocuklarin iletisim becerilerini
degerlendirmek amaciyla kullanilabilmektedir (Atila Caglar, 2022). FOCUS-34 6l¢eginin
ebeveynler ve klinisyenler i¢in tasarlanmig mevcut ayni maddelere sahip iki formu
bulunmaktadir. FOCUS-34 6l¢egi 2 boliimden ve 8 alt 6l¢ekten olugmaktadir. 1.boliimde
23 madde, 2. boliimde 11 madde olmak {izere toplam 34 maddeden olusmaktadir. ICF-
CY Kapasite maddeleri; pragmatik, ifade edici dil, ve alic1 dil/dikkat olmak {izere 3
boliimden olusmaktadir. Pragmatik alt 6lceginde 3 madde, ifade edici dil alt 6lgeginde 7
madde ve alic1 dil/dikkat alt 6l¢eginde 3 madde yer almaktadir. ICF-CY Performans
maddeleri; ifade edici dil, anlasilirlik, sosyal/oyun, bas etme/duygular ve bagimsizlik
olmak iizere 5 boliimden olusmaktadir. ifade edici dil alt 6lgeginde 3 madde, anlasilirlik
alt olgeginde 4 madde, sosyal/oyun alt dlgeginde 8 madde, bas etme/duygular alt
Olceginde 3 madde, bagimsizlik alt 6lgeginde 3 madde yer almaktadir. Her alt 6l¢ekteki
maddelere ebeveyn ya da klinisyen tarafindan 1 ile 7 arasinda verilen puanlar
kaydedilmektedir. Klinisyenler alt 6l¢eklerden alinan puanlari inceleyerek ¢ocugun giiglii
ve zayif yonleri hakkinda bilgi edinebilmekte ve ¢ocugun zayif yonleri dogrultusunda
uygun terapi hedefleri belirleyebilmektedir (Atila Caglar, 2022; Thomas Stonell vd.,
2021).

2.3.3. Gilliam Otistik Bozukluk Derecelendirme Ol¢egi-2-Tiirkce Versiyonu
(GOBDO-2-TV)

Orijinal formu Gilliam Autism Rating Scale-2 olan, Gilliam (2006) tarafindan
otistik bozuklugu olan ¢ocuklarin tanilanmasi ve derecelendirilmesi amaciyla gelistirilen
bu oOlgegin Tiirkge gecerlik ve gilivenirligi Diken vd. (2012) tarafindan yapilmistir.
GOBDO-2-TV, Stereotip Davranislar (14 madde), iletisim (14 madde) ve Sosyal
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Etkilesim (14 madde) olmak iizere {i¢ alt dlcekten olusan 42 maddenin yer aldigi bir
degerlendirme 6lgegidir. Gilliam Otistik Bozukluk Derecelendirme Olgegi-2 (GOBDO-
2), otistik bozukluk gdsteren bireyleri tarama/tanilama, agir diizeyde davranig
problemlerini  degerlendirme, davramigsal ilerlemeyi belirleme/degerlendirme,
bireysellestirilmis egitim plan1 i¢in amaglar1 belirleme ve bilimsel arastirmalar icin veri
toplama amaglar1 dogrultusunda kullanilabilmektedir. GOBDO-2-TV de, ebeveynlerin,
cocuklarinin yasaminin degerlendirmesine iliskin bir ebeveyn goriisme formu yer
almaktadir. Bu goriisme formu, degerlendirilecek bireyi 1yi taniyan bireyler (ebeveynler,
birincil bakicilar ya da 6gretmen) tarafindan doldurulabilmektedir. Otistik bozuklugu
karakterize eden davranislar sergileyen 3-23 yaslar arasindaki bireylerin otistik bozukluk
gosterip gostermedigini ve gosteriyor ise otistik bozuklugun derecesini ortaya koymay1
amagclayan bu otizm derecelendirme 6l¢eginden alinabilecek en yiiksek standart puan 153
iken alinabilecek en diisiik puan 55'tir. Yiiksek puan otistik bozuklugun bulunma
olasiliginin yiiksek oldugunu gosterirken diisilk puan otistik bozuklugun bulunma
olasihiginmn diisiik oldugunu goéstermektedir (Diken vd., 2012). GOBDO-2-TV 1191
otistik bozukluk gdsteren, yaslar1 3 ile 23 arasinda degisen birey iizerinde standardize
edilmisti. GOBDO-2-TV'nin gegerliginin belirlenmesinde hipotez testi ydntemi
kullanilmistir. Bu amagla alt: hipotez test edilmis ve test edilen hipotezler GOBDO-2-
TV'nin gegerli bir ara¢ oldugunu gostermistir (Diken vd., 2012).

2.3.4. Duyu Profili

1999 yilinda Winnie Dunn tarafindan 3-10 yas araligindaki ¢ocuklarin duyusal
islemleme becerilerini degerlendirmek amaciyla olusturulan bir dlgektir. Duyu profili
olcegi Kaythan vd. (2015) tarafindan Tiirkge’ye uyarlanmistir. Olgek; duyusal islem,
modiilasyon, davranigsal ve duygusal cevaplar olmak iizere 3 ana béliimden olusmaktadir.
Duyusal islem modiilii; duyma, gérme, vestibiiler, dokunma, ¢oklu duysal islem, oral
duyusal islem, endurans ve tonusla ilgili duyusal islem, hareket ve viicut pozisyonu ile
ilgili diizenlemeler, aktivite seviyesini etkileyen hareket diizenlemeleri, duyusal
cevaplarini etkileyen duyusal girdilerin diizenlenmesi, duygusal cevaplar1 ve aktivite
seviyesini etkileyen gorsel girdilerin diizenlenmesi, duygusal-sosyal cevaplar, duyusal

islemin davranigsal sonuglari, tepki verme esigini tanimlayan maddeler olmak iizere 14
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alt maddeden olusmaktadir (Kilig, 2019). Olgek icerisinde bulunan toplam 125 madde
cocugun bakimvereni ya da ebeveynleri ile birlikte ergoterapist esliginde 1-5 puan
arasinda skorlanmakta ve davranislarin ne siklikla gozlendigi tespit edilmektedir (Sevgili,
2021). 1 puan her zaman yapar; 5 puan hi¢bir zaman yapmaz anlamina gelmektedir

(Dunn, 1999).

2.4. VERIi TOPLAMA SURECI

Veri toplama islemi Kapadokya Universitesi Girisimsel Olmayan Etik Kurul
tarafindan verilen onayin ardindan goniillii katilim esasina dayali olarak yiiz yiize
gerceklestirilmistir. Veriler Aydin ilinde bulunan Efeler Dil Konusma ve Danigmanlik
Merkezi’nden danigmanlik hizmeti almakta olan OSB tanili ¢ocuklardan toplanmustir.
Veriler toplanmadan Once ebeveynler bilgilendirme ve onam formunu okuyup
onaylamislardir (Ek.3). Arastirmaya iliskin veriler toplanmadan once 6lgek kullanim
izinleri ve sertifikalart alinmigtir. TEDIL testinin kullanim sertifikasi, Seyhun Topbas
tarafindan verilen egitimle alinmustir (Ek.5). TEDIL testi, cocuklara yiiz yiize
uygulanmistir. FOCUS-34 6l¢egi CanChild sitesinden satin alindiktan sonra arastirma
kapsaminda kullanim izni, e-posta yolu ile Caglar (2022) tarafindan alinmistir (Ek.7).
FOCUS-34 Klinisyen Formu, dil ve konugsma terapisti tarafindan doldurulmustur.
GOBDO-2-TV 6lgeginin kullanimi igin Halil Ibrahim DIKEN tarafindan verilen
uygulayici sertifikas1 bulunmaktadir (Ek.9). GOBDO-2-TV, ebeveyn ile goriisiilerek dil
ve konugma terapisti tarafindan doldurulmustur. Duyu Profili 6l¢egi, ebeveyn cevaplari

dogrultusunda Ergoterapist Seyda Akgiin tarafindan yiiz yiize uygulanmastir.

2.5. VERILERIN ANALIiZI

Kategorik Degiskenler say1 yiizde, siirekli degiskenler ortalama ve standart sapma
ile 6zetlenmistir. Olgek parametreleri arasindaki iliskilerin incelenmesinde Spearman
Korelasyon Analizi kullanilmistir. Tiim analizler IBM SPSS Statistics v.26 kullanilarak
gerceklestirilmistir ve istatistiki anlamlilik diizeyi p<0.05 kabul edilmistir.
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UCUNCU BOLUM
BULGULAR

Arastirmanin bu basliginda katilimcilardan toplanan verilere iligkin bulgulara yer
verilmis olup analizler sonucunda elde edilen bu bulgular, her bir parametre igin ayr1

basliklar altinda sunulmustur.

Tablo 1. Cahsma Grubunun Duyu Profili Duyusal islgm Alt Boyutu Skorlari ile
GOBDO-2-TV Skorlar1 Arasindaki Iliski Dagilimlar:

Alt Boyut n %

Duyma Islemi

Digerlerinden Daha Fazla 21 46,7
Digerlerine Gore Daha Az 1 2,2

Tipik Performans 23 51,1
Gorme Islemi

Digerlerinden Daha Fazla 12 26,7
Digerlerine Gore Daha Az 7 15,6
Tipik Performans 26 57,8
Vestibiiler Islem

Digerlerinden Daha Fazla 19 42,2
Tipik Performans 26 57,8
Dokunma Islemi

Digerlerinden Daha Fazla 17 37.8
Digerlerine Gore Daha Az 1 2,2

Tipik Performans 27 60

Coklu Duyusal Islem

Digerlerinden Daha Fazla 2 4,4

Digerlerine Gore Daha Az 20 44,4
Tipik Performans 23 51,1
Oral Duyusal Islem

Digerlerinden Daha Fazla 8 17,8
Digerlerine Gore Daha Az 4 8,9

Tipik Performans 33 73,3
Endurans ve Tonusla Ilgili Duyusal Islem

Digerlerinden Daha Fazla 7 15,6
Tipik Performans 38 84,4
Hareket ve Viicut Pozisyonu ile Ilgili Diizenlemeler

Digerlerinden Daha Fazla 20 44,4
Digerlerine Gore Daha Az 2 4,5

Tipik Performans 23 51,1

Aktivite Seviyesini Etkileyen Hareket Diizenlemeleri
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Digerlerinden Daha Fazla 13 28,9
Digerlerine Gore Daha Az 5 11,1
Tipik Performans 27 60
Duyusal Cevaplarimi Etkileyen Duyusal Girdilerin Diizenlenmesi
Digerlerinden Daha Fazla 15 33,3
Digerlerine Gore Daha Az 2 4,5
Tipik Performans 28 62,2

Duygusal Cevaplari ve Aktivite Seviyesini Etkileyen Gorsel Girdilerin
Diizenlenmesi

Digerlerinden Daha Fazla 18 40

Tipik Performans 27 60

Duygusal ve Sosyal Cevaplar

Digerlerinden Daha Fazla 18 40

Digerlerine Gore Daha Az 2 4,5

Tipik Performans 25 55,6
Duyusal Islemin Davramssal Sonuclar

Digerlerinden Daha Fazla 28 62,2
Digerlerine Gore Daha Az 1 2,2

Tipik Performans 16 35,6
Tepki Verme Esigini Tammmlayan Maddeler

Digerlerinden Daha Fazla 12 26,7
Tipik Performans 33 73,3

Calisma grubunun duyusal iglem alt boyutlarina gore otizm spektrum bozukluk
diizeyleri incelendiginde, duyma islemi i¢in katilimcilarin %46,7'si "Digerlerinden Daha
Fazla," %51,1'1 ise "Tipik Performans" gostermistir. Gorme isleminde, %:26,7'si
"Digerlerinden Daha Fazla," %]15,6's1 "Digerlerine Gore Daha Az" performans
gostermistir. Coklu duyusal islem alaninda ise katilimcilarin %44,4'i "Digerlerine Gore
Daha Az" performans sergilerken, %51,1'1 "Tipik Performans" gdstermistir. Duyusal
islemin davranigsal sonuglar1 alt boyutunda "Digerlerinden Daha Fazla" performans
gosterenlerin orant %62,2 olarak en yiiksek diizeyde bulunmustur. Endurans ve tonusla
ilgili duyusal islem ile tepki verme esigini tanimlayan maddelerde ise katilimcilarin
cogunlugunun (%84,4 ve %73,3) "Tipik Performans" sergiledigi goriilmiistiir. Genel
olarak, "Tipik Performans" diizeyinin her alt boyutta baskin oldugu goézlenirken, belirli

duyusal alanlarda otizm spektrum bozukluklar1 farkli sekillerde kendini gostermistir.
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Tablo 2. Calisma Grubunun Duyu Profili Davramissal ve Duygusal Cevaplar Alt
Boyutu Skorlari ile GOBDO-2-TV Skorlar1 Arasindaki iliski Dagilimlar

Alt Boyut n Y%
Kayit

Digerlerinden Daha Fazla 18 40
Digerlerine Gore Daha Az 2 4,4
Tipik Performans 25 55,6
Arastirma

Digerlerinden Daha Fazla 19 42,2
Tipik Performans 26 57,8
Hassasiyet

Digerlerinden Daha Fazla 20 44,4
Digerlerine Gore Daha Az 3 6,7
Tipik Performans 22 48,9
Kacinma

Digerlerinden Daha Fazla 9 20
Digerlerine Gore Daha Az 7 15,6
Tipik Performans 29 64,4

Calisma grubunun Duyu Profili Olgegi' ndeki Davranigsal ve Duygusal Cevaplar
alt boyutlar1 otizm spektrum bozukluk diizeylerine gore degerlendirildiginde, Kayit alt
boyutunda katilimcilarin %40'min digerlerine gore daha fazla, %4,4'liniin digerlerine gore
daha az, ve %55,6'sinin tipik performans gosterdigi gozlemlenmistir. Aragtirma alt
boyutunda, katilimcilarin %42, 2'si digerlerinden daha fazla, %57,8'1 ise tipik performans
gostermistir. Hassasiyet alt boyutunda, %44.,4 digerlerinden daha fazla, %6,7 digerlerine
gore daha az, ve %48,9 tipik performans sergilemistir. Kaginma alt boyutunda ise
katilimcilarin %20'si digerlerinden daha fazla, %15,6's1 digerlerine gore daha az, ve
%64.,4'0 tipik performans gostermistir. Bu bulgular, katilimcilarin duyu profili alt
boyutlar1 baglaminda farkli otizm bozukluk diizeylerinde davranigsal ve duygusal tepkiler

verdigini gostermektedir.

Tablo 3. Cahsma Grubunun Duyu Profili Modiilasyon Alt Boyutu Skorlart ile
GOBDO-2-TV Skorlar1 Arasindaki iliski Dagilimlar

Duyusal Girdi Arama n %

Digerlerinden Daha Fazla 20 44,4
Digerlerine Gore Daha Az 1 2,3

Tipik Performans 24 53,3
Duygusal Tepki

Digerlerinden Daha Fazla 14 31,1

Digerlerine Gore Daha Az 5 11,1
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Tipik Performans 26 57,8
Diisiik Endurans/Tonus

Digerlerinden Daha Fazla 9 20

Tipik Performans 36 80

Oral/Duyusal Hassasiyet

Digerlerinden Daha Fazla 6 13,3
Digerlerine Gore Daha Az 6 13,3
Tipik Performans 33 73,4
Dikkatsizlik/Dikkat Daginikhgi

Digerlerinden Daha Fazla 24 53,3
Tipik Performans 21 46,7
Zayif Kayit

Digerlerinden Daha Fazla 14 31,1
Tipik Performans 31 68,9
Duyu Hassasiyeti

Digerlerinden Daha Fazla 18 40

Tipik Performans 27 60

Hareketsiz

Digerlerinden Daha Fazla 4 8,9

Digerlerine Gore Daha Az 3 6,7

Tipik Performans 38 84,4
Algisal ince Motor

Digerlerinden Daha Fazla 42 93,3
Digerlerine Gore Daha Az 1 2,2

Tipik Performans 2 4,4

Calisma grubunun Duyu Profili Olgegi' nin Modiilasyon alt boyutu maddelerine
gore otizm spektrum bozukluk diizeyleri incelendiginde, Duyusal Girdi Arama alt
boyutunda katilimcilarin %44,4'1 digerlerinden daha fazla, %2,3"i digerlerine gore daha
az ve %153,3'0 tipik performans sergilemistir. Duygusal Tepki maddesinde %31,1
digerlerinden daha fazla, %11,1 digerlerine gore daha az, ve %57,8 tipik performans
gostermistir. Diisiik Endurans/Tonus maddesinde %20 digerlerinden daha fazla ve %80
tipik performans gostermistir. Oral/Duyusal Hassasiyet alt boyutunda katilimcilarin
%13,3'i digerlerinden daha fazla, %13,3"i digerlerine gére daha az ve %73,4'0 tipik
performans sergilemistir.  Dikkatsizlik/Dikkat Dagimikligt maddesinde  %53,3
digerlerinden daha fazla ve %46,7 tipik performans gostermistir. Zayif Kayit maddesinde
%?31,1 digerlerinden daha fazla ve %68,9 tipik performans gostermistir. Duyu Hassasiyeti
maddesinde %40 digerlerinden daha fazla ve %060 tipik performans gosterirken,
Hareketsiz maddesinde %8,9 digerlerinden daha fazla, %6,7 digerlerine gore daha az ve

%84,4 tipik performans sergilemistir. Son olarak, Algisal Ince Motor maddesinde
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katilimcilarin 9%93,3i digerlerinden daha fazla, %2,2'si digerlerine gore daha az ve
%4,4'u tipik performans gdstermistir. Bu bulgular, modiilasyon alt boyutlarinda
katilimeilarin spektrum otizm bozukluk diizeylerinin ¢esitli diizeylerde seyrettigini ortaya

koymaktadir.

Tablo 4. Cahsma Grubunun Duyu Profili Duyusal islem Alt Boyutu Skorlari ile
GOBDO-2-TV Skorlar1 Arasindaki Iliski

DUYUSAL ISLEME %(z) ppo-2
. . r  -0.832%%*
Duyma Islemi p <0.001
- _ . r  -0.672%*
Gorme Islemi p <0.001
. r -0.793**
Vestibiiler Islem p  <0.001
. . r -0.822%*
Dokunma Islemi p  <0.001
. r -0.858**
Coklu Duysal Islem p  <0.001
] r  -0.347*
Oral Duyusal [slem p <0.001
MODULASYON
Endurans ve Tonusla {lgili Duyusal islem R
g yu S p <0.001
Hareket ve Viicut Pozi le ileili Diizenlemel r  -0.734%*
areket ve Viicut Pozisyonu ile Ilgili Diizenlemeler b <0.001
Aktivite Seviyesini Etkileyen Hareket Diizenlemeleri L0729
ivi viyesini Etkiley uz p <0.001
. o ) r -0.619%*
Duyusal Cevaplarini Etkileyen Duyusal Girdilerin Diizenlenmesi b <0.001
Duygusal Cevaplari ve Aktivite Seviyesini Etkileyen Gorsel r -0.878**
Girdilerin Diizenlenmesi p  <0.001
DAVRANIS VE SOSYAL CEVAPLAR
Duygusal ve Sosyal Cevaplar Lo
yg y P p <0.001
. . r  -0.625%*
Duyusal Islemin Davranigsal Sonuglari p  <0.001
Tepki Verme Esigini Tanimlayan Maddel L i
epki Verme Esigini Tanimlayan Maddeler p  <0.001

* GOBDO-2-TV: Gillam Otistik Bozukluk Derecelendirme Olgegi

Tabloda Gillam Otistik Bozukluk Derecelendirme Olgegi (GOBDO-2-TV)
skorlar1 ile Duyu Profili Olgegi Duyusal Islem alt boyutu skorlar1 arasindaki iliskinin
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belirlenebilmesine yonelik Spearman korelasyon analizi sonuglar1 verilmistir. Buna gore;
GOBDO-2-TV skorlari ile Duyma Islemi (r=-0.832, p<0.001), Gérme Islemi (r=-0.672,
p<0.001), Vestibiiler Islem (r=-0.0793, p<0.001), Dokunma Islemi (r=-0.822, p<0.001),
Coklu Duyusal islem (r=-0.858, p<0.001), Endurans ve Tonusla Ilgili Duyusal Islem (r=-
0.461, p<0.001), Hareket ve Viicut Pozisyonu Diizenlemeleri (r=-0.734, p<0.001),
Aktivite Seviyesini Etkileyen Hareket Diizenlemeleri (r=-0.729, p<0.001), Duyusal
Cevaplan Etkileyen Girdilerin Diizenlenmesi (r=-0.619, p<0.001), Duygusal Cevaplar1
ve Aktivite Seviyesini Etkileyen Gorsel Girdilerin Diizenlenmesi (r=-0.878, p<0.001),
Duygusal ve Sosyal Cevaplar (1=-0.703, p<0.001), Duyusal Islemin Davranissal
Sonuglar1 (r=-0.625, p<0.001), ve Tepki Verme Esigini Tanimlayan Maddeler (r=-0.672,
p<0.001) arasinda giiclii ve anlamli negatif korelasyonlar saptanmistir. Ayrica, Oral
Duyusal Islem skoru ile GOBDO-2-TV arasinda da anlamli fakat daha zayif bir negatif
iliski bulunmustur (r=-0.347, p<0.001). Bu bulgular, GOBDO-2-TV skorlarinin duyusal

islemleme ile iliskili zorluklarin derecesini yansittigini géstermektedir.

Tablo S. Cahsma Grubunun Duyu Profili Davramssal ve Duygusal Cevaplar Alt
Boyutu Skorlari ile GOBDO-2-TV Skorlar1 Arasindaki Iliski

GOBDO-2-TV
-0.742%*
<0.001
-0.876**
<0.001
-0.866**
<0.001
-0.764%*
<0.001

Kayit

Arastirma

Hassasiyet

Kac¢cinma

i>Hisl=Nial =N ial Nl

Spearman korelasyon analizi, GOBDO-2-TV Davranigsal ve Duygusal Cevaplar
alt boyutu skorlari ile Duyu Profili Olgegi alt boyutlari arasinda anlamli ve negatif yonde
iliskiler oldugunu gostermistir. Kayit (r=-0.742, p<0.001), Arastirma (r = -0.876, p <
0.001), Hassasiyet (r=-0.866, p<0.001) ve Ka¢inma (r=-0.764, p<0.001) alt boyutlar

arasinda negatif ve giiclii diizeyde bir iliski izlenmistir.
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Tablo 6. Calisma Grubunun Duyu Profili Modiilasyon Alt Boyutu Skorlari ile
GOBDO-2-TV Skorlar1 Arasindaki Iliski

Duyusal Girdi Arama ; ;%?07021* :
Duygusal Tepki ; -<(Z) _703091* :
Diisiik Endurans/Tonus ; -<00.i)3011* :
Oral/Duyusal Hassasiyet Ir) 60027889
Dikkatsizlik/Dikkat Dagimikhgi Ir) -<00 80%41* :
Zayif Kayit ; -<0() ,703041>l< :
Duyu Hassasiyeti ; -<(Z)',701081*>k
Hareketsiz ]rp -<(Z) ,307041*
Algisal ince Motor Ir) ;%%%81**

GOBDO-2-TV ile modiilasyon alt boyutu skorlar1 arasindaki iliskilerin
incelenmesine yonelik Spearman korelasyon analizi sonuglarina gore; Duyusal Girdi
Arama (r=-0.872, p <0.001), Duygusal Tepki (r=-0.739, p <0.001), Dikkatsizlik/Dikkat
Dagimikligi (r =-0.844, p < 0.001), Zay1f Kayit (r =-0.734, p <0.001), Duyu Hassasiyeti
(r=-0.718, p < 0.001) arasinda negatif ve giiclii diizeyde, Diisiik Endurans/Tonus (r = -
0.431, p <0.001), Hareketsizlik (r =-0.374, p < 0.001) ve Algisal Ince Motor (r = -0.408,
p < 0.001) alt boyutlarinda da negatif yonlii ve orta diizeyde istatistiksel olarak anlamli
korelasyonlar saptanmistir. Ancak, Oral/Duyusal Hassasiyet alt boyutunda iligki anlamli
bulunmamustir (r =-0.289, p = 0.078).

Tablo 7. Calisma Grubunun GOBDO-2-TV Skorlari ile TEDIL Alic1 Dil ve ifade
Edici Dil ve Sozel Dil Performans Skorlar1 Arasindaki Iliski Dagilimlar:

Alt Boyut n %
GOBDO-2-TV

Goriilme Olasilig1 Var 14 31,1
Goriilme Olasilig1 Yok 12 26,7
Hafif Otizm 5 11,1
Orta Otizm 14 31,1
TEDIL Alic1 Dil

Cok Zayif 28 62,2
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Zayif 3 6,7

Ortalama 9 20

Ortalama Alt1 5 11,1
TEDIL ifade Edici Dil

Cok Zayif 29 64,4
Zayif 3 6,7

Ortalama 9 20

Ortalama Alt1 4 8.9
TEDIL Sézel Dil Performansi

Cok Zayif 31 68.9
Ortalama 5 11,1
Ortalama Alt1 9 20

GOBDO-2-TV puanlarina gore otizm siddetleri ve TEDIL Alic1 Dil, Ifade Edici
Dil ve Sozel Dil Performans skorlarinin dagilimina bakildiginda, otizm diizeylerinin
katilimcilar arasinda farklilik gosterdigi goriilmiistiir. GOBDO-2-TV degerlendirmesine
gore katilimcilarin Katilimeilarin - %31,1’inde otizm goriilme olasiliginin  oldugu
goriilmektedir. Otizm goriilme olasiligr olmayan katilimcilarin oranmi ise %26,7 olarak
hesaplanmistir. Hafif Otizm saptanan katilimcilarin oram1 %11,1 iken, katilimcilarin
%31,1’inde orta otizm goriilmiistiir. TEDIL Alic1 Dil dagilimlarinda, katilimeilarin biiyiik
oranda (%62,2) ¢ok zayif olarak nitelendirildikleri goriilmektedir. TEDIL Alict Dil
degerlendirmesi ortalama olan katilimcilarin oran1 %20 iken, ortalama alt1 alic1 dil
degerlendirmesi goriilen katilimcilarin orani %8,9°dur. TEDIL Alic1 Dil degerlendirmesi
zayif olan katilimcilarmn orani ise %6,7 olmustur. TEDIL ifade Edici Dil ve TEDIL Sézel
Dil Performansi degerlendirmelerinde de yogunlukla katilimcilarin ¢ok zayif olarak

degerlendirildikleri goriilmektedir (sirasiyla %64,4 ve %68.,9).

Tablo 8. Calisma Grubunun Duyu Profili Duyusal islem Alt Boyutu Skorlari ile
TEDIL Alic1 Dil, ifade Edici Dil ve Sozel Dil Performansi Skorlari1 Arasindaki

Iliski
TEDIL . TEDIL  TEDIL Sozel
Alic1 Dil Ifade Edici Dil
Dil Performansi
DUYUSAL iSLEME
Duyma islemi r 0.037  -0.186 -0.087
p 0.899 0.524 0.768
Gérme islemi r -0.112  -0.107 -0.123
p 0.703 0.715 0.674
o r -0.070 0.153 0.047
Vestibuler Islem b 0811 0602 0.874
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Dokunma islemi r 0.386 0.123 0.305

i p 0173 0676 0.288

. r -0.251 -0.149 -0.218

Coklu Duysal Islem p 038 0610 0.454

. r -0.298 -0.210 -0.289

Oral Duyusal Islem p 0300 0471 0.317

MODULASYON

- . r -0.266 -0.095 -0.204

Endurans ve Tonusla Ilgili Duyusal Islem b 0358 0747 0484

Hareket ve Viicut Pozisyonu ile ilgili r -0206  -0.038 -0.146

Diizenlemeler p 0.481 0.897 0.619

Aktivite Seviyesini Etkileyen Hareket r .549* .549* .606*

Diizenlemeleri p_ 0.042 0.042 0.022

Duyusal Cevaplarim Etkileyen Duyusal r 0.312 0.176 0.288

Girdilerin Diizenlenmesi p 0277 0.547 0.318

Duygusal Cevaplari ve Aktivite Seviyesini r 0.306 S77* 0.496

Etkileyen Gorsel Girdilerin Diizenlenmesi p 0.287 0.031 0.071
DUYGUSAL VE SOSYAL CEVAPLAR

r 0.105 0.001 0.074

Duygusal ve Sosyal Cevaplar b 0721 0.998 0.802

: . r 0.512 0.299 0.462

Duyusal Islemin Davranissal Sonuclari b 0.061 0.29% 0.097

Tepki Verme Esigini Tanimlayan r 0.429 0.489 0.502

Maddeler p 0.126 0.076 0.067

Spearman korelasyon analizi sonuglarina gore, calisma grubunun Duyu Profili

Olgegi duyusal islem alt boyutu skorlar1 ile TEDIL alic1 dil, ifade edici dil ve sozel dil

performansi skorlar1 arasinda anlamli iligkiler bazi alanlarda tespit edilmistir. Aktivite

seviyesini etkileyen hareket diizenlemeleri alt boyutu, hem TEDIL alic1 dil (r=0.549,
p=0.042), hem ifade edici dil (r=0.549, p=0.042), hem de s6zel dil performansi (r=0.606,

p=0.022) skorlar1 ile pozitif ve anlamli diizeyde iligkili bulunmustur. Ayrica, duygusal

cevaplar1 ve aktivite seviyesini etkileyen gorsel girdilerin diizenlenmesi ile TEDIL ifade

edici dil arasinda pozitif ve anlaml bir iliski (r=0.577, p=0.031) saptanmistir. Diger

duyusal islem alt boyutlar1 ve dil skorlar1 arasinda anlamli korelasyonlar bulunamamigtir

(p>0.05).
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Tablo 9. Calisma Grubunun Duyu Profili Davranigsal ve Duygusal Cevaplar Alt
Boyutu Skorlari ile TEDIL Alic1 Dil, ifade Edici Dil ve Sozel Dil Performansi
Skorlar1 Arasindaki Iliski

TEDIL Alici Dil TEDIL ifade Edici Dil TEDIL Sozel Dil Performansi

Kayit r -0.063 -0.130 -0.097
p 0.831 0.657 0.741
Arastirma r 0.371 0.361 0.418
p 0.192 0.205 0.137
Hassasiyet r 0.119 -0.056 0.039
p 0.686 0.850 0.896
Kacinma r -0.117 -0.370 -0.252
p 0.691 0.193 0.385

Tabloda c¢aligma grubunun duyu profili 6l¢egi davranissal ve duygusal cevaplar
alt boyutu skorlar1 ile TEDIL alic1 dil, ifade edici dil ve sozel dil performansi skorlari
arasindaki iliskiye yonelik Spearman korelasyon analizi sonuglari verilmistir. Buna gore
davramssal ve duygusal cevaplar alt boyutu ile TEDIL alic1 dil, ifade edici dil ve sozel dil

performansi skorlari arasindaki iligkiler istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0.05).

Tablo 10. Calisma Grubunun Duyu Profili Modiilasyon Alt Boyutu Skorlari ile
TEDIL Alic1 Dil, ifade Edici Dil ve Sozel Dil Performans Skorlarimin Dagilimlar

TEDIL TEDIL ifade TEDIL Sézel Dil
Alici Dil Edici Dil Performansi

. r 0337 0.347 0.391
Duyusal Girdi Arama b 0.239 0.224 0.167
. r  0.088 -0.047 0.043
Duygusal Tepki Puan — ~ 7, 7 ¢ 0.873 0.883
Diisiik Endurans/Tonus r -0.406 -0.223 -0.362
Puan p 0.150 0.443 0.204
Oral/Duyusal Hassasiyet 1 -0.210 -0.250 -0.261
Puan p 0471 0.389 0.366
Dikkatsizlik/Dikkat r 0312 0.491 0.454
Dagimikhg p 0278 0.074 0.103
r  0.256 0.217 0.280
Zayif Kayt b 0376 0.456 0.333
Duva Hassasiveti r 0388 0.030 0.252
y y p 0.170 0.919 0.385
. r  0.382 0.335 0.399
Hareketsiz b 0.177 0.242 0.157
. r  -0.060 0.283 0.134
Algisal Ince Motor b 0.839 0308 0.647
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Tabloda ¢alisma grubunun duyu profili 6l¢egi modiilasyon alt boyutu skorlari ile
TEDIL alic1 dil, TEDIL ifade edici dil ve szel dil performansi skorlari arasindaki iliskiye
yonelik Spearman korelasyon analizi sonuglar1 verilmistir. Buna gére modiilasyon alt
boyutu ile TEDIL alic1 dil, ifade edici dil ve sozel dil performansi skorlar1 arasmdaki
iligkiler istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0.05).

Tablo 11. Calisma Grubunun Duyu Profili Duyusal Islem Alt Boyutu Skorlari ile
FOCUS-34 Alt Boyutlarinin Skorlar1 Arasindaki Iliski

FKi FKP FADD FPA FPIE FPSO FPB FPBD

DUYUSAL iSLEME
Duyma islemi r 596" 617 .653"  .655° 538 721" 741" 708"
p  <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
Gérme islemi r 430" 4227 455" 433 339" 5047 472 480"
p 0.003 0.004 0.002 0.003 0.023 <0.001 0.001 0.001
Vestibiiler islem r 5167 5237 562" 525 484" 6707  .646™  .671"
p  <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 0.001 <0.001 <0.001 <0.001
Dokunma islemi r 512 5167 536" 4957 434 6257 .624  .665™
p <0.001 <0.001 <0.001 0.001 0.003 <0.001 <0.001 <0.001
Coklu Duysal islem £ 582" 593" 641 593" 524" 7317 7197 752"
p  <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
Oral Duyusal islem  © 0214 0225 0219 0259 0.195 0218 0.223  0.129
p 0.159 0138 0.149 0.08 0.200 0.151 0.141  0.397
MODULASYON

Endurans ve Tonusla r 0.282 0.266 .304" 0289  0.265 .356" 347" 3157
ilgili Duyusal islem 0.060 0.078 0.043 0.054 0.078 0.016 0.020 0.035
Hareket ve Viicut S147 5097 5327 497 488 6147 5677 6137

Pozisyonuile Ilgili " 4 061 <0001 <0.001 0.001 0.001 <0.001 <0.001 <0.001

o

-

Diizenlemeler
Aktivite Seviyesini r 485" 4517 5107 4557 3917 5957 550 595
Etkileyen Hareket o 50, 0002 <0.001 0.002 0.008 <0.001 <0.001 <0.001
Diizenlemeleri

Duyusal Cevaplarom r 421" 413" 460 391 408" 523" 500" .538"
Etkileyen Duyusal

Girdilerin p 0.004 0.005 0.001 0.008 0.005 <0.001 <0.001 <0.001
Diizenlenmesi

Duygusal Cevaplarive r 557 576" .616™  .559™ 527" .698™ .707" .728"
Aktivite Seviyesini
Etkileyen Gorsel
Girdilerin
Diizenlenmesi
DUYGUSAL VE SOSYAL CEVAPLAR

Duygusal ve Sosyal r 578" 575"  .601™ 565" 526  .646™  .644™  .641™
Cevaplar p  <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
Duyusal islemin r 4627 459" 506" 4637 436 5317 548" 554"
Davramgsal Sonuglar1 p  0.001  0.002  <0.001 0.001 0.003 <0.001 <0.001 <0.001
Tepki Verme Esigini r  .507" 505" 550" 523" 484" .6317  .647"  .681"
Tamimlayan Maddeler p  <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 0.001 <0.001 <0.001 <0.001
FKi: FOCUS Kapasite Ifade, FKP: FOCUS Kapasite Pragmatik, FADD: FOCUS Alic1 Dil/Dikkat, FPA:
FOCUS Performans Anlasilirhik, FPTE: FOCUS Performans Ifade Edici, FPSO: FOCUS Performans Sosyal
Oyun, FPB: FOCUS Performans Bagimsizlik, FPBD: FOCUS Performans Bag Etme/Duygular

<0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
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Spearman korelasyon analizi sonuglarina gore, Duyma islemi ile tiim FOCUS-34
alt boyutlar1 arasinda yiiksek diizeyde ve anlamli pozitif korelasyonlar bulunmustur
(r=0.538 ile .741 arasinda, p<0.001), bu da giiglii iliskiler oldugunu gostermektedir.
Gorme islemi ile iligkiler genellikle orta diizeyde pozitif korelasyonlar sergilemistir
(r=0.339 ile .504, p<0.05), bu iliskiler orta giitedir. Vestibiiler islem, FKI, FKP, FADD,
FPA, FPIE, FPSO, FPB ve FPBD ile orta ila yiiksek diizeyde pozitif korelasyonlar
gostermigstir (r=0.484 ile .671, p<0.001), bu da iliskilerin giiciiniin ¢ogunlukla gii¢lii

oldugunu gosterir niteliktedir.

Dokunma iglemi ile FOCUS-34 alt boyutlar1 arasindaki korelasyonlar da orta ila
yliksek diizeyde gii¢liidiir (r=0.434 ile .665, p<0.001). Coklu duyusal islem ile iligkiler de
genellikle yiiksek diizeyde olup, r=0.524 ile .752 arasinda degismistir (p<0.001), bu da
giiclii korelasyonlara isaret eder. Oral duyusal islem ile korelasyonlar ise zayif olup
anlamli degildir (r=0.129 ile .259, p>0.05). Endurans ve tonusla ilgili duyusal islem, orta
diizeyde anlamli korelasyonlar gostermistir (r=0.304 ile .356, p<0.05).

Hareket ve viicut pozisyonu ile ilgili diizenlemeler alt boyutu ile olan iliskiler orta
ila yiiksek diizeyde giigliidiir (r=0.488 ile .614, p<0.001). Aktivite seviyesini etkileyen
hareket diizenlemeleri ile olan korelasyonlar da orta diizeyde gii¢liidiir (r=0.391 ile .595,
p<0.001). Duyusal cevaplarini etkileyen duyusal girdilerin diizenlenmesi ile iliskiler

genellikle orta diizeydedir (r=0.391 ile .538, p<0.05).

Duygusal cevaplar1 ve aktivite seviyesini etkileyen gorsel girdilerin diizenlenmesi
ile olan korelasyonlar yiiksek diizeydedir (r=0.527 ile .728, p<0.001). Duygusal ve sosyal
cevaplar ile olan iligkiler orta ila yiiksek diizeyde giigliidiir (r=0.526 ile .646, p<0.001).
Son olarak, duyusal islemin davranigsal sonuglar ile olan korelasyonlar da genellikle orta
diizeyde giicliidiir (r=0.436 ile .554, p<0.05). Tepki verme esigini tanimlayan maddeler
ile iligkiler orta ila yiliksek diizeyde olup (r=0.484 ile .681, p<0.001), bu iliskilerin

cogunun giiclii oldugunu gostermektedir.
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Tablo 12. Calisma Grubunun Duyu Profili Davramissal ve Duygusal Cevaplar Alt
Boyutu Skorlari ile FOCUS-34 Alt Boyutlarinin Skorlar1 Arasindaki Iliski

FKi FKP FADD FPA FPIiE FPSO FPB  FPBD

Kayit r S17x% 0 500%%  555%*  504*%*  488*F*  665**F  .653*%*  671**
p  <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 0.001 <0.001  <0.001 <0.001
Arastirma r O01%* 614%*  649**  508%* 547k 728 722%x 758**
p  <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
Hassasiyet r S65%*  570%*  501**  582%*  510%*  687**  [720%** .688**
p  <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
Kaginma r A14%x 398%*  423**  303*%*  352% S556%*  523%*%  586**
p  0.005 0.007 0.004 0.008 0.018 <0.001  <0.001 <0.001

Calisma grubunun Duyu Profili Davranigsal ve Duygusal Cevaplar alt boyutu
skorlar1 i1le FOCUS-34 alt boyutu skorlar1 arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla
gerceklestirilen Spearman korelasyon analizi sonuglarina gore, Kayit alt boyutu ile
FOCUS-34" iin tiim alt boyutlar1 arasinda pozitif ve istatistiksel olarak anlaml
korelasyonlar bulunmustur (r=0.488 ile 0.671 arasinda, p<0.001). Arastirma alt boyutu
ile FOCUS-34 alt boyutlar1 arasinda da benzer sekilde giiclii ve anlamli korelasyonlar
tespit edilmistir (r=0.547 ile .758 arasinda, p<0.001). Hassasiyet alt boyutunda da tiim
FOCUS-34 alt boyutlar1 ile anlamli pozitif korelasyonlar gézlemlenmistir (r=0.510 ile
0.720 arasinda, p<0.001). Kacinma alt boyutu ile FOCUS-34 alt boyutlar1 arasindaki
korelasyonlar ise diger alt boyutlara kiyasla daha diisiik olmasma ragmen yine de
anlamhidir (r = 0.352 ile 0.586 arasinda, p<0.05). Bu sonuglar, Duyu Profili Davranigsal
ve Duygusal Cevaplar alt boyutlar1 ile FOCUS-34 alt boyutlar1 arasinda anlamli ve pozitif
iligkiler oldugunu ortaya koymaktadir.

Tablo 13. Calisma Grubunun Duyu Profili Modiilasyon Alt Boyutu Skorlari ile
FOCUS-34 Alt Boyutlarinin Skorlar1 Arasindaki Iliski

FKIi FKP FADD FPA FPIE FPSO FPB  FPBD
.659*%* ,639** .690** .637** .580** .784** T47** T64**

. . T
Duyusal Girdi Arama 7456770 001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
Duygusal Tepki puan LA 4467 4BBVE 414%% 397wk GLI*+ 555%+ G24%
p 0.001  0.002_ 0.001  0.005 0.007 <0.001 <0.001 <0.001
Diisiik Endurans/Tonus _ r__.296* 0279 .315* _.298* 0265 .361* .343* .323*
Puan p 0.049 0064 0.035 0.047 0079 0.015 0.021  0.030
Oral/Duyusal Hassasiyet r_ 0.208 0207 0.199 0.254 0.186_ 0.191 _0.209 _ 0.093
Puan p 0.171 072 0.191 0092 0222 0210 0.168 0.544
Dikkatsizlik/Dikkat I 576%F .601%* .633%* .587%% 549%* 736%* .I56%* I81%*
Dagmiklig: p_ <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
Zayif Kayit T 471 4787  536%* 451%F  428%* .603** .580%* 611**
p 0.001 0.001 <0.001 0.002 0.003 <0.001 <0.001 <0.001
Duyu Hassasiyei T .443%% 383 423%% 370%  .455%% .628** 594%* 640%*
p 0002 0009 0004 0012 0.002 <0.001 <0.001 <0.001
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Hareketsiz r 0.158 0.114 0.131 0.087 0.093 0.280 0.236  .353*
p 0301 0456 0392 0.569 0.543 0.062 0.118 0.017
Algisal ince Motor r o A473%*  561*%* .609*%* .541** .451** 553** .493** .362*
p 0.001 <0.001 <0.001 <0.001 0.002 <0.001 0.001 0.015

Calisma grubunun Duyu Profili Olgegi Modiilasyon alt boyutu skorlari ile
FOCUS-34 alt boyutu skorlar1 arasindaki iligskiyi incelemek amaciyla gerceklestirilen
Spearman korelasyon analizi sonuglarma goére, Duyusal Girdi Arama alt boyutu ile
FOCUS-34'"lin tiim alt boyutlar1 arasinda gii¢lii ve pozitif korelasyonlar tespit edilmistir
(r=0.580 ile 0.784 arasinda, p<0.001). Duygusal Tepki Puani alt boyutu ile FOCUS-34
alt boyutlar1 arasinda orta diizeyde pozitif ve anlamli korelasyonlar gézlemlenmistir (r =
0.397 ile 0.624 arasinda, p<0.01). Diisilk Endurans/Tonus alt boyutunda ise belirli alt
boyutlarla anlamli, fakat daha zayif korelasyonlar bulunmustur (r=0.296 ile 0.361
arasinda, p<0.05). Oral/Duyusal Hassasiyet alt boyutu ile FOCUS-34 alt boyutlari
arasinda anlamli korelasyonlar gozlemlenmemistir (p>0.05). Dikkatsizlik/Dikkat
Dagmikligr alt boyutu ile FOCUS-34 alt boyutlar1 arasinda giiclii ve anlamlh
korelasyonlar bulunmustur (r=0.549 ile 0.781 arasinda, p<0.001). Zayif Kayit alt boyutu
ile FOCUS-34 alt boyutlar arasinda da anlamli pozitif korelasyonlar tespit edilmistir
(r=0.428 ile 0.611 arasinda, p<0.001). Duyu Hassasiyeti alt boyutunda, 6zellikle FOCUS-
34'in baz1 alt boyutlar1 ile anlamli korelasyonlar bulunmustur (r=.370 ile 0.640 arasinda,
p <0.05). Hareketsizlik alt boyutunda ise yalnizca bir alt boyut ile anlamh bir iligki
bulunmustur (r=0.353, p=0.017). Son olarak, Algisal ince Motor alt boyutunda FOCUS-
34 alt boyutlan ile anlamli pozitif korelasyonlar gézlemlenmistir (r = 0.362 ile 0.609
arasinda, p<0.05). Bu bulgular, modiilasyon alt boyutlar1 ile FOCUS-34 alt boyutlar1

arasinda genellikle anlamli ve pozitif iligkiler oldugunu gostermektedir.
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DORDUNCU BOLUM
TARTISMA

Bu calisma, 3-6 yas aralifinda bulunan OSB’ye sahip bireylerin duyusal profil,
dil becerileri ve iletisimsel katilimlar1 arasindaki iligskiyi analiz etmeyi amacglamistir.
Calismanin odak noktasi, otizm siddeti ile gesitli dil ve iletisim becerileri arasinda anlamli
bir iligkinin var olup olmadiginmi1 belirlemektir. Arastirmanin sorulari, otizm siddetinin
duyusal etkilenme, alic1 ve ifade edici dil becerileri, iletisim ¢iktilar1 ile olan iliskisini
kapsamaktadir. Bulgular, OSB’li bireylerin duyusal profil ve dil becerileri agisindan
gosterdigi ¢esitlilikleri ortaya koyarak bu alanda yapilacak diger caligmalara katki

saglamay1 hedeflemistir.

Arastirma yontemi kapsaminda, OSB tanis1 almig 3-6 yas arasindaki ¢ocuklardan
olusan bir 6rneklem grubu iizerinde kesitsel analiz gerceklestirilmistir. Orneklem, bir
danmismanlik merkezinden destek almakta olan 45 katilimciy1r kapsamaktadir ve veri
toplama siirecinde ¢esitli 6lgekler kullanilmistir. TEDIL, GOBDO-2-TV, FOCUS-34 ve
Duyu Profili gibi 6l¢iim araglari, bu bireylerin OSB siddetlerini, duyusal ve dil
becerilerindeki farkliliklar1 ve bu farkliliklarin derecesini belirlemek igin uygulanmistir.
Genel bulgular, duyusal islem alt boyutlar1 ile otizm siddeti arasinda belirgin
korelasyonlar oldugunu gostermektedir; 6rnegin, vestibiiler islem, ¢oklu duyusal islem
gibi duyusal bilesenlerde OSB siddeti arttikca duyusal islemleme diizeyinde azalma

gbzlemlenmistir.

Dil ve iletisim becerileri ile ilgili bulgular ise, OSB siddetinin dil gelisimi {izerinde
cesitli etkiler yarattigini gostermektedir. TEDIL ile degerlendirilen alici ve ifade edici dil
performanslarinda "ortalama" ve "ortalama alt1" diizeylerdeki oranlarin farklilagsmasi, dil
gelisiminde OSB siddetinin etkisini yansitmaktadir. Ayrica, belirli duyusal modiilasyon
alt boyutlarinin dil performans skorlar ile iliskili oldugu belirlenmistir. Bu bulgular,
OSB'li bireylerin dil-iletisim becerilerinde duyusal islemleme profillerine dayali
farkliliklar gosterdigini ve bu alanda yapilacak miidahalelerin duyusal ihtiyaclara gore

Ozellestirilmesi gerektigini ortaya koymaktadir.
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Calisma bulgular incelendiginde; ¢alisma grubunun duyusal iglem alt boyutlarina
gore OSB siddet diizeyleri incelendiginde, duyma islemi i¢in katilimecilarin %46,7’si
“Digerlerinden Daha Fazla,” %51,1°1 ise “Tipik Performans” gostermistir. Gorme
isleminde, %26,7’s1 “Digerlerinden Daha Fazla,” %15,6’s1 “Digerlerine Gore Daha Az”
performans gostermistir. Coklu duyusal islem alaninda ise katilimcilarin %44,4’i
“Digerlerine Gore Daha Az” performans sergilerken, %51,1°’1 “Tipik Performans”
gostermistir. Duyusal islemin davranigsal sonuglar1 alt boyutunda ise “Digerlerinden
Daha Fazla” performans gosterenlerin orani %62,2 olarak en yiiksek diizeyde
bulunmustur. Diger yandan, endurans ve tonusla ilgili duyusal islem ile tepki verme
esigini tanimlayan maddelerde ise katilimcilarin ¢ogunlugunun sirasiyla %84,4 ve
%73,3’1i “Tipik Performans” sergilemistir. Bu bulgular 15181nda, OSB siddeti ile duyusal
etkilenme arasindaki iliski degerlendirilmekte ve bazi duyusal alanlarda OSB siddetinin
etkisinin daha belirgin oldugu goriilmektedir. Ozellikle duyusal islemin davranigsal
sonuglar1 alt boyutunda “Digerlerinden Daha Fazla” performans gosteren katilimcilarin
oraninin %62,2 ile en yliksek diizeyde olmasi, OSB siddetinin davranissal duyusal
tepkilerde artisa yol acabilecegini diisiindiirmektedir. Benzer sekilde, duyma islemi ve
coklu duyusal islem alt boyutlarinda da "Digerlerinden Daha Fazla" veya "Digerlerine
Gore Daha Az" performans gosteren katilimci oranlarinin anlamli diizeylerde olmasi,
OSB siddetinin duyusal tepkilerde farklilasmalara neden olabilecegini gostermektedir.
Bununla birlikte, baz1 duyusal alanlarda “Tipik Performans” sergileyen katilimcilarin
yiiksek oranlar1 (%51,1 ve tizerinde) OSB’li bireylerin duyusal 6zelliklerinde bireysel
farkliliklarin 6nemli bir rol oynayabilecegini gostermektedir. OSB’li bireylerde duyusal
uyaranlara verilen asir1 veya yetersiz tepki egiliminin yaygin oldugu literatiirde genis
capta ele alimmaktadir. Arastirmalar, OSB'nin duyusal profillerinde isitsel, gorsel,
vestibiiler ve dokunsal duyusal isleme gibi ¢esitli alanlarda tipik olmayan tepkilere sik¢a
rastlandigini ortaya koymaktadir. Bu durumu agiklamak i¢in Dunn ve Westman (1997),
OSB'li bireylerin duyusal isleme kapasitelerindeki farkliliklarin ¢evresel uyaranlara asiri
veya az tepkiler olarak kendini gdsterebilecegini belirtmistir. Ayrica, Ben-Sasson vd.
(2009) tarafindan yapilan genis kapsamli bir meta-analizde, OSB'li ¢cocuklarin %42 ila
%88'inin duyusal iglem bozukluklar1 yasadigini ve bu bireylerde belirgin bicimde duyusal
duyarlhilik sorunlarinin bulundugunu saptamiglardir. Bu bulgu, duyusal islem alt

boyutlarindaki farkliliklarin OSB siddeti ile nasil bir iliski i¢inde oldugunu
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degerlendirmek i¢in 6nemli bir ¢ergeve sunmaktadir. Baranek ve digerleri de (2006)
OSB'li ¢ocuklarda duyusal tepkiselligin, duyusal islem farkliliklartyla iliskili olarak
duyusal duyarlilik ve duyusal arayis davranislari seklinde gozlemlendigini bulmustur. Bu
caligma, OSB’li bireylerde belirli duyusal uyaranlara kars1 asir1 tepkiler vermenin yaygin
oldugunu ve bu durumun OSB siddetiyle artan bir egilim gdsterebilecegini One
sirmektedir. Benzer sekilde, Liss vd. (2006) duyusal isleme sorunlarinin, OSB'li
bireylerin davraniglarinda ve iletisim kurma bigimlerinde anlamli farkliliklara yol a¢tigini
belirterek, 6zellikle davranissal duyusal sonuglarda artan otizm siddetiyle duyusal islem
bozukluklarinin siddetlenebilecegini gostermistir. Bu bulgularin 15181nda, bu ¢caligmadaki
katilimcilarin duyusal islem alt boyutlarma gore gosterdikleri performanslar (6rnegin
duyusal islemin davranigsal sonucglarinda %62,2 oraninda "Digerlerinden Daha Fazla"
performans gostermesi), literatiirde belirtilen duyusal islem farkliliklar1 ile uyumlu
goriinmektedir. Bu da otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde OSB siddetinin duyusal
uyaranlara verilen tepki yogunlugunu artirabilecegini diisiindiirmektedir. Literatiirde yer
alan bu caligmalarla uyumlu olarak, bu calismada duyusal islem alaninda gézlemlenen
tipik olmayan tepkiler, OSB siddetinin duyusal etkilenmeyle dogrudan iliskili

olabilecegini desteklemektedir.

Bu ¢alisgmada GOBDO-2-TV puanlarma gore otizm siddet diizeyleri ve TEDIL
alic1 dil, ifade edici dil ve sozel dil performans skorlarinin dagilimina bakildiginda, otizm
siddet diizeylerinin katilimcilar arasinda farklilik gosterdigi goriilmiistiir. Katilimcilarin
alic1 dil becerilerine iliskin ortalama skorlar1 degerlendirildiginde, alic1 dil becerilerinin
diisiik seviyede oldugu goriilmiistiir. TEDIL Alici Dil dagilimlarinda, katilimcilarin
biiyiik oranda (%62,2) ¢ok zayif olarak nitelendirildikleri gériilmektedir. TEDIL Alic1 Dil
degerlendirmesi ortalama olan katilimecilarin oram1 %20 iken, ortalama altt Alict Dil
degerlendirmesi goriilen katilimcilarin orani %8,9’dur. TEDIL Alic1 Dil degerlendirmesi
zayif olan katilimcilarin oran1 ise %6,7 olmustur. TEDIL Ifade Edici Dil ve TEDIL S6zel
Dil Performansi degerlendirmelerinde de yogunlukla katilimcilarin ¢ok zayif olarak
degerlendirildikleri goriilmektedir (swrasiyla %644 ve 9%68,9). Bu bulgularda,
katilimcilarin alic1 dil, ifade edici dil ve sozel dil performanslarinin biiyiik oranda ¢ok
zay1f olarak nitelendirildigi goriilmektedir. Bulgular, literatiirdeki mevcut ¢aligmalarla

uyumlu goriinmektedir. Paul vd. (2008), OSB'li ¢ocuklarin alici dil becerilerinin,
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genellikle tipik gelisim gosteren akranlarina gore daha sinirli oldugunu belirtmektedir.
Ayrica Paul vd. (2008), yiiksek diizeyde OSB siddeti olan ¢ocuklarin dil anlama ve
islemleme stireglerinde daha fazla zorlandigini ve alici dil becerilerinin bu nedenle zay1f
kaldigin1 rapor etmistir. Ayrica, Tager-Flusberg ve Joseph (2003) tarafindan yapilan bir
calismada, OSB siddeti ile dil gelisimi arasindaki baglanti incelenmis ve alict dil
becerilerinin otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde belirgin sekilde zayif oldugu
gozlemlenmistir. Arastirmalar, otizm spektrum bozuklugunun dilin anlamlandirilmasini
ve iletisimi zorlastiran bir etken oldugunu ve bu durumun otizm siddetiyle paralel olarak
arttigin1 ortaya koymaktadir. Diger bir ¢alismada, Hudry vd. (2010), OSB olan ¢ocuklarda
dil becerilerinin 6zellikle alict dil yoniinde daha fazla zorlandigini gostermistir. Bu
bulgular, OSB’li bireylerin alic1 dil, ifade edici dil ve s6zel dil performanslarmin tipik
gelisen akranlarina gore zayif oldugunu belirten literatiirle uyum saglamaktadir. Bu
baglamda, OSB olan bireylerde alic1 ve ifade edici dil becerilerine yonelik miidahalelerin

onemi bir kez daha vurgulanmaktadir.

Calisma bulgularma gore, ¢alisma grubunun Duyu Profili Olgegi duyusal islem
alt boyutu skorlar1 ile TEDIL alic1 dil, ifade edici dil ve sozel dil performansi skorlari
arasinda bazi anlamli iliskiler gozlemlenmistir. Ozellikle "Aktivite seviyesini etkileyen
hareket diizenlemeleri" alt boyutunda, TEDIL alic1 dil (r=0.549, p=0.042), ifade edici dil
(r=0.549, p=0.042) ve sozel dil performansi (r=0.606, p=0.022) skorlar1 ile pozitif ve
anlaml bir iliski bulunmustur. Bu sonug, aktivite seviyesini diizenleyen duyusal islem
ozelliklerinin hem alict hem de ifade edici dil becerileri ile baglantili olabilecegini
gostermektedir. Ek olarak, Duyu Profili Olgegi "Duygusal cevaplari ve aktivite seviyesini
etkileyen gorsel girdilerin diizenlenmesi" alt boyutu skorlar1 ile TEDIL ifade edici dil
skorlar1 arasinda da pozitif ve anlamli bir iliski (r=0.577, p=0.031) bulunmustur. Diger
alt boyutlarda, duyusal islem ile dil becerileri arasinda anlamli bir korelasyon tespit
edilmemistir (p>0.05). Bu bulgular, otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde duyusal
islemleme ve dil becerileri arasindaki baglantiy1r ortaya koyarak literatiirii
desteklemektedir. Literatiirde, duyusal islemdeki zorluklarin dil gelisimi iizerinde etkili
olabilecegi sik¢a vurgulanmaktadir. Ormegin, Tomchek ve Dunn (2007), duyusal isleme
dair zorluklarin, 6zellikle hareket ve aktivite seviyesinin diizenlenmesinin, dil becerilerini

etkileyebilecegini belirtmistir. Aktivite seviyesini diizenleyen duyusal girdilerin, hem
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alic1 hem de ifade edici dil performansinda belirgin bir etkisi olabilecegi bu ¢alismanin
bulgulariyla da desteklenmektedir. Bu da otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde dil
gelisiminde duyusal uyaranlarin 6nemine isaret etmektedir. Benzer sekilde, Baker vd.
(2008) c¢alismasinda, otizm spektrum bozuklugunda dil becerilerinin duyusal isleme
modiilasyonuyla iligkili oldugunu vurgulamistir. Arastirmacilar, ozellikle duyusal
modiilasyonun etkin bir sekilde saglanamadigi durumlarda dil gelisiminin sinirh
kalabilecegini ve duyusal girdilere olan tepkinin alic1 ve ifade edici dil becerileri iizerinde
dogrudan etkiler yaratabilecegini gostermistir. Bu ¢alismada da, “Aktivite seviyesini
etkileyen hareket diizenlemeleri” ile dil performansi arasinda bulunan anlamli pozitif
iligki, bu savi1 destekler niteliktedir. Bu bulgulari destekleyen diger bir ¢alisma da Baranek
vd. (2002) tarafindan yapilmistir. Yapilan ¢alismada, otizm spektrum bozuklugu olan
cocuklarin duyusal tepkiselliginin, onlarin iletisim becerilerini etkileyebilecegi, 6zellikle
hareket ve aktivite seviyesinin diizenlenmesindeki zorluklarin alict ve ifade edici dil
performansinda sinirlayict bir etkiye sahip olabilecegi ifade edilmistir. Bu dogrultuda, bu
caligmanin bulgulari, otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde duyusal isleme dair baz1
Ozelliklerin dil performansiyla yakindan iliskili olabilecegini ortaya koymaktadir. Genel
olarak, bu ¢aligmadaki bulgular literatiirdeki ¢aligmalarla uyumlu goériinmekte ve otizm
spektrum bozuklugu olan bireylerde ifade edici dil becerileri arasinda potansiyel bir iliski
olabilecegini gdstermektedir. Bu dogrultuda, otizm spektrum bozukluguna sahip
bireylerde dil gelisimini desteklemek i¢in duyusal islem 6zelliklerine yonelik miidahale

ve destek programlarinin 6nemini vurgulamak miimkiindjir.

Calisma grubunun duyusal iglem alt boyutlar ile iletisim ¢iktilar1 arasindaki
iliskiye yonelik elde edilen veriler incelendiginde, "Duyusal Islemin Davranissal
Sonuglar1" ve "Tepki Verme Esigini Tanimlayan Maddeler" alt boyutlarinda anlaml
iliskiler gdzlenmistir. Ozellikle: "Duyusal Islemin Davranissal Sonuglar1" ile iletisim
ciktilar1 arasinda pozitif bir iliski gézlenmistir (r=0.512, p=0.061). Bu bulgu, OSB
siddetinin davranigsal duyusal tepkilerde artisa yol agabilecegini ve bunun iletisim
ciktilart tizerinde etkili olabilecegini dislindiirmektedir. "Tepki Verme Esigini
Tanimlayan Maddeler" alt boyutunda ise iletisim ¢iktilari ile pozitif bir iliski bulunmustur
(r=0.429, p=0.126). Bu iliski, OSB siddeti arttik¢ca duyusal uyaranlara kars1 diisiik bir

esigin, iletisim ¢iktilariyla olan baglantisini isaret etmektedir. Bulgulara gore, duyusal



44

isleme dair davranissal tepkiler ve tepki verme esigi gibi faktorlerin iletisim becerilerini
etkileyebilecegi anlasilmaktadir. Bu durum, otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde
artan OSB siddetinin iletisim c¢iktilarinda farkliliklara neden olabilecegine isaret
etmektedir. Bu baglamda otizm siddetinin iletisim ¢iktilar1 lizerinde etkili olabilecegini
sOylemek miimkiindiir. Bu bulgular, literatiirde otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde
duyusal islem 6zellikleri ve iletisim ¢iktilar1 arasindaki iligskiye dair bulgularla uyumlu
goriinmektedir. Wetherby ve Prizant (2000), otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarda
duyusal islem farkliliklarinin iletisim kurma becerileri iizerinde 6nemli etkiler yarattigini
belirtmistir. Ozellikle duyusal isleme dair diisiik tepki esiginin, iletisimde kopukluklara
ve anlasilabilir iletisim ¢iktilarinda azalmaya yol agabilecegi vurgulanmistir. Bu ¢alisma,
duyusal uyaranlara asir1 duyarliligin iletisim c¢iktilar1 {izerinde sinirlayict etkiler
yaratabilecegini One siirerek, bu ¢alismanin bulgularini desteklemektedir. Ayrica, Prizant,
Wetherby ve digerleride (2006) otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde iletisim
sorunlarinin, duyusal isleme kapasiteleriyle baglantili olabilecegini belirtmistir.
Aragtirmacilar, Ozellikle duyusal uyaranlara karsi diisiikk tepki esigi olan bireylerin
iletisim kurarken daha fazla zorluk yasadigini ifade etmislerdir. Bu ¢alismada da "Tepki
Verme Esigini Tanimlayan Maddeler" alt boyutunda gozlemlenen pozitif iliski, bu savi
destekler niteliktedir. Baranek vd. (2006) tarafindan yapilan benzer bir ¢alisma, duyusal
tepkiselligin otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde iletisim becerileri {lizerinde
anlamli etkiler yaratabilecegini gostermistir. Calisma, duyusal islemin davranigsal
sonuglarmin iletisimdeki basarisizlik veya yetersizliklerle baglantili  oldugunu
belirtmistir. Bu durum, otizm spektrum bozuklugu siddetinin duyusal islem 6zellikleri
tizerinden iletisim ¢iktilariyla olan iligkisini anlamamiza katki saglamaktadir. Bu bulgular
ve literatiirdeki destekleyici caligmalar 15181nda, OSB siddeti ile iletisim ¢iktilar1 arasinda
belirgin bir iliski oldugunu séylemek miimkiindiir. Duyusal isleme dair bazi 6zelliklerin
otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde iletisim ¢iktilar1 {izerinde dogrudan veya

dolayli olarak etkili oldugu goriilmektedir.

Calisma grubunun duyusal islem alt boyutlar1 ile iletisim ¢iktilar1 arasindaki
iliskilere bakildiginda; "Aktivite Seviyesini Etkileyen Hareket Diizenlemeleri" ve
"Duygusal Cevaplar1 ve Aktivite Seviyesini Etkileyen Gorsel Girdilerin Diizenlenmesi"

alt boyutlarinin, iletisim ¢iktilar1 ile pozitif bir korelasyona sahip oldugu goriilmektedir.
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"Aktivite Seviyesini Etkileyen Hareket Diizenlemeleri" ile iletisim ¢iktilar1 arasinda
anlamli ve pozitif bir iligki bulunmustur (r=0.549, p=0.042). Bu bulgu, duyusal etkilenme
alanindaki hareket diizenlemelerinin iletisim c¢iktilar1 iizerinde etkili olabilecegini
gostermektedir. Ayrica, "Duygusal Cevaplar1 ve Aktivite Seviyesini Etkileyen Gorsel
Girdilerin Diizenlenmesi" alt boyutunda da iletisim ¢iktilari ile anlamli ve pozitif bir iligki
gozlemlenmistir (r=0.577, p=0.031). Bu bulgu, gorsel duyusal diizenlemenin iletisim
ciktilar tizerinde belirgin bir etki yaratabilecegini diisiindiirmektedir. Bu bulgular, otizm
spektrum bozuklugu olan bireylerde bazi duyusal islem 6zelliklerinin iletisim ¢iktilariyla
iligkili olabilecegine dair giiglii bir isaret sunmaktadir. Literatlirde, otizm spektrum
bozuklugu olan bireylerde duyusal etkilenmenin iletisim performansi {izerinde 6nemli bir
etkisi olduguna dair bulgular genis bir sekilde desteklenmektedir. Ornegin, Hilton vd.
(2007), otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarda duyusal islem sorunlarinin sosyal
iletisim becerilerini kisitlayabilecegini belirtmistir. Calismada, duyusal islemdeki
zorluklarin, 6zellikle hareket ve gorsel girdilerin diizenlenmesinde yasanan sorunlarin,
iletisim ¢iktilar lizerinde olumsuz etkiler yarattigi gézlemlenmistir. Bu sonug, calismada
"Aktivite Seviyesini Etkileyen Hareket Diizenlemeleri" ve "Gorsel Girdilerin
Diizenlenmesi" alt boyutlarinda gozlemlenen pozitif iliski ile uyumludur. Benzer sekilde,
Schaaf ve Miller (2005), duyusal islem sorunlarmin otizm spektrum bozuklugu olan
bireylerde sosyal ve iletisimsel yetersizliklere yol acabilecegini gostermistir. Ozellikle,
duyusal uyaranlarin diizenlenememesi veya uyum saglanamamasi durumunda iletisim
performansinda belirgin diisiisler yasandigi ifade edilmistir. Bu ¢alismada da, gorsel ve
hareket diizenlemeleri ile iletisim ¢iktilari arasinda pozitif iligkilerin bulunmasi, duyusal
etkilenme ve iletisim ¢iktilar1 arasindaki bu baglantiyr desteklemektedir. Watling vd.
(2001) tarafindan yapilan bir baska ¢alisma, duyusal isleme dair baz1 6zelliklerin iletisim
performansi ile baglantili oldugunu ve duyusal hassasiyetlerin iletisimde sinirlamalara
yol agabilecegini belirtmistir. Ozellikle hareket ve gorsel girdilerin diizenlenmesi gibi
duyusal alanlardaki sorunlarin iletisim c¢iktilar1 {izerinde dogrudan bir etkisi oldugu
sonucuna ulasilmistir. Bu g¢alismadaki bulgular, bu calismanin sonuglarini destekler
niteliktedir ve otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde duyusal etkilenmenin iletisim
ciktilari iizerinde 6nemli bir rol oynayabilecegini gdstermektedir. Bu bulgularin 15181nda,
iletisim ¢iktilar1 ile duyusal etkilenme arasinda, 6zellikle gorsel ve hareket diizenleme

alanlarinda, anlamli bir iliski oldugu sdylenebilir.
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Calisma grubunun duyusal islem alt boyutlar: ile TEDIL alic1 dil performansi
arasindaki iligkilere bakildiginda "Aktivite Seviyesini Etkileyen Hareket Diizenlemeleri"
alt boyutunun alic1 dil performansi ile pozitif ve anlamli bir iliskiye sahip oldugu
goriilmektedir: "Aktivite Seviyesini Etkileyen Hareket Diizenlemeleri" alt boyutu ile
TEDIL alic1 dil performansi arasinda pozitif ve anlamli bir iliski bulunmustur (r=0.549,
p=0.042). Bu bulgu, alic1 dil performansinin duyusal etkilenme baglaminda hareket
diizenlemeleri ile baglantili olabilecegini gdéstermektedir. Literatiirde, otizm spektrum
bozuklugu (OSB) olan bireylerde duyusal islemleme ve dil gelisimi arasindaki iliskiyi
inceleyen caligmalar bulunmaktadir. Ornegin, Kern vd. (2015), OSB'li ¢ocuklarda
duyusal islemleme sorunlarinin dil becerileri {lizerinde olumsuz etkileri oldugunu
belirtmistir. Arastirmada, Ozellikle hareket ve aktivite seviyesinin diizenlenmesindeki
zorluklarin, alici dil performansimi etkileyebilecegi vurgulanmistir. Benzer sekilde,
Schaaf vd. (2011), OSB'li g¢ocuklarda duyusal islemleme bozukluklarinin iletigim
becerileriyle iligkili oldugunu ve bu ¢ocuklarin duyusal uyaranlara verdikleri tepkilerin
dil gelisimlerini etkileyebilecegini ifade etmistir. Bu calismada elde edilen bulgular, bu
arastirmanin sonuglartyla uyumlu olup, hareket diizenlemeleri ile alict dil performansi
arasindaki anlamli iliskiyi desteklemektedir. Ayrica, Pfeiffer vd. (2018), OSB'li
cocuklarda duyusal islemleme 6zelliklerinin dil becerileri lizerindeki etkisini incelemis
ve duyusal hassasiyetlerin alic1 dil performansini olumsuz yonde etkileyebilecegini
bulmustur. Bu ¢alisma, duyusal islemleme ve dil gelisimi arasindaki iliskiye dair 6nemli
kanitlar sunmaktadir. Bu baglamda literatiirdeki bu bulgular ve bu ¢alismada elde edilen
sonuglar, OSB'li bireylerde alic1 dil performansi ile duyusal etkilenme arasinda, 6zellikle

hareket diizenlemeleri baglaminda, anlamli bir iligki oldugunu gostermektedir.

Calisma grubunun duyusal islem alt boyutlari ile TEDIL ifade edici dil
performansi arasindaki iliskilere baktigimizda, belirli alt boyutlarda anlamli iligkiler
gdzlenmistir: Aktivite Seviyesini Etkileyen Hareket Diizenlemeleri ile TEDIL ifade edici
dil performansi arasinda pozitif ve anlamli bir iligki bulunmustur (r=0.549, p=0.042). Bu
bulgu, ifade edici dil performansinin, duyusal etkilenme baglaminda hareket
diizenlemeleri ile baglantili olabilecegini gostermektedir. Duygusal Cevaplar1 ve Aktivite
Seviyesini Etkileyen Gérsel Girdilerin Diizenlenmesi ile TEDIL ifade edici dil

performansi arasinda da pozitif ve anlamli bir iliski gézlemlenmistir (r=0.577, p=0.031).
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Bu bulgu, gorsel duyusal diizenlemenin ifade edici dil performansini etkileyebilecegini
diistindiirmektedir. Bu sonuglar, otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde bazi duyusal
islem Ozelliklerinin ifade edici dil becerileriyle iliskili olabilecegini gostermektedir.
Literatiir calismalari incelendiginde; Leekam vd. (2020), otizm spektrum bozuklugu olan
bireylerin duyusal girdilere verdikleri yanitlarin dil gelisimi iizerindeki etkilerini
arastirmistir. Bu c¢aligmada, duyusal isleme sorunlarinin, 6zellikle gdrsel uyaranlarin
diizenlenmesi ile ifade edici dil performansi arasinda giiclii bir baglanti oldugu
bulunmustur. Bu ¢alismada elde edilen “Gorsel Girdilerin Diizenlenmesi” alt boyutundaki
pozitif iliski, bu sonuglarla uyum gostermektedir. Robertson ve Baron-Cohen (2017)
tarafindan yapilan bir diger arastirmada ise, duyusal islemdeki zorluklarin OSB'li
bireylerde ifade edici dil becerilerini sinirlandirabilecegi bulunmustur. Arastirmacilar,
Ozellikle hareket diizenleme ve gorsel uyaranlara verilen tepkilerin, ifade edici dil
performansi iizerinde dogrudan etkili olabilecegini belirtmislerdir. Literatiir calismalari,
aragtirma bulgularimizla paralellik gostermektedir ve otizm spektrum bozuklugu olan
bireylerde ifade edici dil performansi ile duyusal etkilenme arasinda anlaml bir iligki
olabilecegini gostermektedir. Bu bulgular, otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde
ifade edici dil performansi ile duyusal etkilenme arasinda, 6zellikle hareket diizenlemeleri
ve gorsel girdilerin diizenlenmesi baglaminda, anlamli bir iliski oldugunu ortaya

koymaktadir.
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SONUC VE ONERILER

Otizm spektrum bozukluguna (OSB) sahip bireylerde dil ve iletisim
becerilerinin gelisimi, ¢esitli nérogelisimsel 6zelliklerden etkilenmektedir. Bu ¢alismada,
OSB'li bireylerin dil becerileri ve iletisime katilim ile duyusal islem alt boyutlari
arasindaki iliskileri inceleyerek, OSB siddetinin bu alanlardaki etkilerini anlamaya
yonelik bulgular elde edilmistir. Bu ¢alismanin bulgulari, otizm spektrum bozuklugunun
dil ve iletisim performansi iizerindeki etkisini agiklayan teorik ¢ergeveyle paralellik
gostermekte ve OSB’li bireylerde duyusal etkilenmenin, dil becerileri ve iletisime

katilimin farkli diizeylerde gelisimini etkiledigini gdstermektedir.

Aragtirmanin  sonuglarina goére, OSB'li bireylerin belirli duyusal islem
Ozelliklerinin, alic1 dil, ifade edici dil ve sozel dil performansi ile pozitif iliskiler
gosterdigi saptanmistir. Bu durum, otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde duyusal
islem siireclerinin dil gelisimine olan etkisini vurgulamaktadir. Ornegin, aktivite
seviyesini etkileyen hareket diizenlemeleri, alici ve ifade edici dil performanslariyla
pozitif ve anlamli bir iliski gostermistir. Bu bulgu, otizm spektrum bozuklugu olan
bireylerde hareket diizenleme becerilerinin, dilin anlamlandirilmasi ve ifade edilmesi
stireclerinde 6nemli bir rol oynadigini diisiindiirmektedir. Ayn1 zamanda, gorsel girdilerin
diizenlenmesi gibi duyusal islem alt boyutlarinin, iletisim ¢iktilar1 ve dil becerileri
tizerinde etkili oldugu gorilmektedir. Gorsel girdilerin diizenlenmesi ile iletisim
performansi arasindaki bu anlamli iligki, otizm spektrum bozukluguna sahip bireylerde
duyusal wuyaranlarin iletisim becerilerinde smirlayict veya destekleyici etkiler
yaratabilecegini ortaya koymaktadir. Bu ¢alisma, 6zel olarak 3-6 yas araliginda otizm
spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarda duyusal islem 6zellikleri ile dil ve iletisim becerileri
arasindaki iliskileri anlamaya yonelik olarak gerceklestirilmistir. Bu yas araligindaki
cocuklar, dil ve iletisim becerilerinin hizla gelistigi bir donemde olduklarindan duyusal
islem zorluklarimin dil performansi tizerindeki etkilerini incelemek oldukca onemlidir.
Calismada, OSB'li ¢ocuklarin duyusal profillerinin, alic1 dil, ifade edici dil ve sozel dil
performansi tizerinde anlaml etkiler yarattig1 gézlenmistir. Aragtirma sorularma verilen

yanitlar dogrultusunda, OSB siddeti arttikca cocuklarin duyusal uyaranlara karsi
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tepkilerinin gesitlilik gosterdigi ve bu durumun dil becerilerini etkiledigi bulunmustur.
Ozellikle, duyusal islem &zelliklerinden "Aktivite Seviyesini FEtkileyen Hareket
Diizenlemeleri" alt boyutu ile alic1 ve ifade edici dil performansi arasinda pozitif bir iligki
tespit edilmistir. Bu bulgu, OSB’li ¢ocuklarin hareket diizenlemelerinin dil gelisiminde
onemli bir rol oynayabilecegini gdstermektedir. Ayrica, "Duygusal Cevaplar1 ve Aktivite
Seviyesini Etkileyen Gorsel Girdilerin Diizenlenmesi" alt boyutunun da ifade edici dil

becerileriyle baglantili oldugu saptanmustir.

Bu yas grubunda, ¢ocuklarin duyusal islem zorluklari ile iletisime katilim
becerileri arasindaki iliski de dikkate degerdir. Ozellikle duyusal uyaranlara kars: diisiik
tepki esigi olan ¢ocuklarin iletisim becerilerinde zorluk yasadigi gériilmiistiir. Calismada,
iletisim ¢iktilar1 ile duyusal islem alt boyutlar1 arasinda pozitif iligkiler bulunmasi, OSB'li
cocuklarin duyusal profillerinin iletisim performansina etkisini vurgulamaktadir. 3-6 yas
araligindaki OSB'li ¢ocuklarin dil ve iletisim gelisiminde duyusal islem 6zelliklerinin
belirleyici bir rol oynayabilecegi anlasilmaktadir. Bu yas grubundaki ¢ocuklara yonelik
terapi programlarinin, bireysel duyusal profiller g6z 6niine alinarak sekillendirilmesi, dil
ve iletisim becerilerinin desteklenmesi agisindan 6nem arz etmektedir. Caligmanin
bulgulari, OSB'li ¢ocuklarda duyusal iglem farkliliklarinin erken dénemde dil ve iletigim
gelisimi iizerindeki etkilerini gostererek, bu alanda bireysellestirilmis miidahalelerin

gerekliligini ortaya koymaktadir.

Otizm  spektrum bozukluguna sahip bireylerin duyusal islemleme
kapasitelerindeki farkliliklarin dil ve iletisim becerileri iizerinde etkili oldugu literatiirde
de genis capta desteklenmektedir. Bu baglamda, ¢alisma bulgulari, duyusal islem
bozukluklarinin OSB'li bireylerin dil gelisim siireclerinde anlamli bir etkiye sahip
oldugunu gostermekte, bu bireylerde duyusal uyaranlara asir1 veya yetersiz tepki verme
egiliminin dil ve iletisim becerilerini dogrudan etkileyebilecegini isaret etmektedir.
Literatiirde, otizm spektrum bozuklugu olan bireylerde duyusal islem zorluklarinin,
sosyal iletisim becerileri ve dil gelisimi tizerinde kisitlayici etkiler yaratabilecegi 6ne
siriilmektedir. Bu baglamda, OSB'li bireylerin sosyal etkilesimleri ve iletisim
becerilerindeki kisithliklarin, duyusal girdilerin diizenlenmesiyle olan iliskisinin goz

oniinde bulundurulmas1 gerektigi anlasilmaktadir.
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Bu calismada elde edilen bulgular, duyusal islem ve dil becerileri arasindaki
iliskinin ¢ok boyutlu ve karmasik yapisina isaret etmektedir. OSB'li bireylerde duyusal
islem oOzelliklerinin bireysel farkliliklar gosterdigi ve bu farkliliklarin dil ve iletisim
becerilerinde g¢esitlilik yarattigi sonucuna ulagilmistir. Bu durum, otizm spektrum
bozuklugu olan bireylerde dil ve iletisim becerilerinin gelistirilmesine yonelik stratejiler
gelistirilirken, bireysel duyusal profillerin dikkate alinmasi gerektigini vurgulamaktadir.
Duyusal etkilenmenin bireyden bireye farklilik gosterdigi ve bu farkliliklarin dil
performansi iizerinde belirgin bir etkiye sahip oldugu g6z 6niine alindiginda, bireylerin
ihtiyaclara uygun, bireysellestirilmis terapi yaklasimlarinin dnemi bir kez daha ortaya

cikmaktadir.

Sonug olarak; otizm spektrum bozukluguna sahip bireylerde dil ve iletisim
becerilerini desteklemek icin duyusal isleme dair bireysel 6zelliklerin dikkate alinmasi
biiyilk bir 6nem tagimaktadir. Calisma bulgulari, otizm spektrum bozuklugu olan
bireylerde duyusal etkilenme ile dil ve iletisim performansi arasindaki iligkileri ortaya
koyarak, bu bireylere yonelik destekleyici programlarin duyusal isleme kapasiteleri
dogrultusunda sekillendirilmesi gerektigine isaret etmektedir. Bu dogrultuda, duyusal
isleme siireclerinin degerlendirilmesi ve bireysel duyusal profillerin dikkate alinmastyla
uygun uzmanlar tarafindan miidahalenin baslatilmasi, otizm spektrum bozuklugu olan
bireylerin dil gelisimi siireglerine olumlu katkilar saglayabilecektir. Bu bulgular, otizm
spektrum bozuklugu olan bireylerin dil ve iletisim becerilerinin gelistirilmesine yonelik
terapotik miidahalelerin bireysellestirilmesi gerektigini gostermekte, duyusal islem

ozelliklerinin dil gelisimindeki roliinii desteklemektedir.

Calisma sonuglar1 dogrultusunda, OSB'li ¢ocuklar i¢in, hareket diizenlemelerine
yonelik duyusal uyaranlar terapi siirecine dahil edilerek dil gelisimini destekleyici sekilde
yapilandirilmasi 6nerilmektedir. OSB’li ¢cocuklara yonelik terapi programlarina ¢ocugun
bireysel farkliliklarina uygun gorsel uyaranlarla desteklenen materyaller dahil

edilmelidir.

Calismada duyusal islem oOzelliklerinin dil ve iletisim becerileri iizerinde

belirleyici etkiler yarattigi gézlemlenmistir. Bu nedenle, her cocugun duyusal profili baz
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alinarak duyusal islemleme O6zelliklerine gdre uyarlanmis ve bireysellestirilmis dil ve

konusma terapi programlar1 planlanmalidir.

OSB’li ¢ocuklarin duyusal uyaranlara kars1 diisiik veya yliksek tepki esikleri
analiz edilerek, bu Ozelliklerine gore uyum saglayacak bireysellestirilmis terapiler

planlanmalidir.

Calismada gorsel ve hareket diizenlemeleri ile dil becerileri arasinda anlamli
iligkiler bulunmustur. Bu bulgular dogrultusunda terapilerde kullanilacak materyaller,
cocuklarin duyusal profillerine uygun olarak seg¢ilmelidir. Ek olarak terapi ortamina

gorsel ve hareket diizenlemelerini destekleyen unsurlarin eklenmesi nerilmektedir.

Cocuklarin duyusal islemleme becerilerindeki farklililiklara yonelik terapi
programlarinin planlanmasi ve uygulanmasi amaciyla ergoterapist ve duyu biitlinleme

terapistlerine yonlendirilmesi gerekmektedir.

Calismanin 3-6 yas araliginda yapilmis olmasi goz oniline alindiginda, bu yas
grubundaki OSB'li ¢ocuklarda duyusal islem farkliliklarina yonelik miidahalelerin erken
donemde baglatilmasinin dil ve iletisim becerilerinin de erken donemde daha nitelikli bir

sekilde destekleyecegi diistiniilmektedir.

Calismanin bulgularin1 dikkate alarak, OSB'li ¢ocuklarin duyusal islemleme
ozelliklerini ve bu 6zelliklerin dil ve iletisim becerilerine etkisini anlamalari i¢in aile ve
terapistlere yonelik bilgilendirme ve egitim programlar1 diizenlenmelidir. Bu
bilgilendirme programlari, ¢ocuklarin duyusal profiline uygun iletisim stratejileriyle dil

ve iletisim becerilerinin desteklenmesine katkida bulunabilir.

Bununla birlikte gelecek calismalarda, ebeveynler, egitimciler, terapistler ve diger
paydaslar da dahil edilerek daha genis multidisipliner bir literatiir calismasi elde edilebilir

ve daha kapsamli parametrelere odaklanilabilir.
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EK 6. FOCUS-34 OLCEGI

FOCUS®-34: Klinisyen Formu

Focus on the
Outcomes of
Communication e\ 2
Under Thomas-Stanell, N., Oddson, B., Robertson, B., Walker, J. &
Rosenbaum, P. * 2015
Six
Gocugun Ad::
Tamamtandsy Tarih Yo Ay Gan______
Dogum Tarihi W_____ A G FOCUS®-34
Kronolojik Yag o Ay TOPLAM
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©, vakanizin becerlerinin $u anki halinin ‘anlik fologratini’ ceken bir sonug Slcimidin. Bazi maddeler su anda vakaniz igin uygun olmayabilr. Eger
Byleyse, litfen "Vakama hig benzemiyor” secenegini seciniz. Vakana terapi sirasinda bu
vakanizin yaphig 10m degisikien sicmeye yardime: olacaklr Litlen har ap emin olunuz.
Tanmmlar:

) v - i ’ sazel ¥ ifade (Omegin Vakam gok
konugur). letigim yollarini kullamr’. ‘sohbet y-m_nv.w 'dil kulfarir', ‘katshr' fadeler ise detigimin herhangi

Hotisim kurarkon
wmumwwuwmm olarak diger Gocuklar e iletigim kurabir). Bir istisna vard: 1.80/m, Madde 13e:
“Vakam konugmak igin sirasiy bekler”, burada “konugmak” [im iletigim formisnm ifade eder.
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EK 10. DUYU PROFILI

o
e

DUYU PROFiILI

Winnie Dunn, PhD, OTR, FAOTA

Bakim Veren Anketi

Cocugun adr: Dogum tarihi: Tarih:
Dolduran kisi: Cocuga yakmhg:
Hizmet veren kisi: Kurum:

Testin Agiklamasi:

- Litfen ¢ocugunuzun ankette belirtilen davramslar ne kadar sikhkla yaptigini en iyi
tammmlayan kutuyu isaretleyin.

- Liitfen tiim ifadeler i¢in cevap verin, eger hi¢ gozlemlemediginiz veya ¢ocugunuza
hi¢ uymadigimi diigiindiigiiniiz bir davrams oldugu i¢in yorum yapamiyorsaniz, o soru
sayisinin iizerine X isareti koyun.

- Her béliimiin sonuna diigiincelerinizi yazin (ham skor satirina yazmayin).

- Cevaplan isaretlemek i¢in asagidaki kilavuzu kullanmn. Test swrasinda her soruda
belirtilen davramsi, ¢ocugun ne siklikla yaptigi soruldu.

-Her soruda cevap olarak:
Her zaman (normal davrams siiresi zamanmn %0")
Siklikla (normal davranig stiresi zamanin %25')
Ara sira (normal davrams stiresi zamanin %350's1)
Nadiren (normal davramsg siiresi zamanin %75')
Higbir zaman (normal davranig siiresi zamanin %100'%)
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