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OZET
MAZLUM, Emine Stimeyye. 48-72 ay Arasindaki Dil ve Konusma Bozuklugu Olan ve

Olmayan Cocuklarin Sosyal Becerilerinin Karsilastirilmast, YUksek Lisans Tezi,
Nevsehir, 2022

DSM-5’in iletisim bozukluklar1 smiflamasinda yer alan konusma sesi bozuklugu,
konusma seslerinin iiretimindeki hatalar sonucunda konusma anlasilirliginin diismesidir.
Gelisimsel dil bozuklugu, herhangi biyomedikal sebep olmaksizin ¢ocugun dil
becerilerinin yasitlara gore geride olmasidir. Akicilik bozukluklarindan bir tanesi olan
kekemelik, konusmanin ritminde ve genel akiciligindaki bozulmalarla karakterize bir
konusma bozuklugudur. Dil ve konusma bozuklugu olan ¢ocuklar topluma katilimda
giicliikler yasama riskiyle karsi karsiyadir. Bu ¢alismanin amaci, okul éncesi donemdeki
cocuklarin yasadigi dil ve konugsma bozukluklar1 ve sosyal beceriler arasindaki iligkiyi
incelemek ve okul 6ncesi donemde goriilen dil konusma bozukluklarindan hangisinde,
sosyal becerilerin daha ¢ok etkilendigini sorusunun cevabina ulasmaktir. Bu arastirmada;
konusma sesi bozuklugu, gelisimsel dil bozuklugu, akici konusma bozuklugu olan ve
tipik gelisim gosteren cocuklarin sosyal becerileri karsilastirilmistir. Arastirmaya
Tirkiye’nin farkli illerinden 48-72 ay arasindaki 29 Gelisimsel Dil Bozuklugu olan
cocuk, 30 Konusma Sesi Bozuklugu olan ¢ocuk, 30 Kekemeligi olan ¢ocuk ve bu
cocuklarm ebeveynleri katilmistir. Cocuklarin sosyal becerileri, OSBED (Okul Oncesi
Sosyal-Duygusal Gelisim Degerlendirme Olgegi) kullanilarak degerlendirilmistir.

Yapilan analizler sonucunda dil ve konusma bozuklugu olan c¢ocuklarin
OSBED’teki tiim alt becerilerde tipik gelisim gosteren yasitlarna gore daha diisiik
puanlar aldig1 goriilmistiir. Ayrica Gelisimsel Dil Bozuklugu olan ¢ocuklarin sosyal
beceri toplam puani; akict konugsma bozuklugu olan, konusma sesi bozuklugu olan ve
tipik gelisim gosteren cocuklarm sosyal beceri puanlarindan daha diistiktiir. Calismanin
verilerinden yola ¢ikarak dil ve konusma bozuklugu olan g¢ocuklarin tipik gelisim
gosteren akranlarmdan geride olduklar1 tespit edilmistir. Cocuklarin sosyal katilimini
arttirabilmek, sosyal becerilerini destekleyebilmek icin terapi 6nem arz etmektedir.
Anahtar Sozcukler: Iletisim Bozukluklar1, Sosyal Beceriler , Gelisimsel Dil Bozuklugu,

Konusma Sesi Bozuklugu, Kekemelik
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ABSTRACT
MAZLUM,Emine Sumeyye.Examination of Social Skills of Children Between 48-72

Months with and Without Speech and Language Disorders, Master’s Thesis, Nevsehir,
2022.

Speech sound disorder, which is included in the DSM-5's classification of
communication disorders, is the decrease in speech intelligibility as a result of errors in
the production of speech sounds.Developmental language disorder is when a child's
language skills are behind their peers without any biomedical reason.Stuttering, one of
the fluency disorders, is a speech disorder characterized by disruptions in the rhythm
and general fluency of speech.Children with speech disorders are at risk of experiencing
difficulties in participating in society.

The aim of this study is to examine the relationship between language and speech
disorders and social skills experienced by preschool children and to reach the answer to
the question of which language-speech disorders seen in the preschool period affect
social skills more.In this study; Social skills of children with speech sound disorders,
developmental language disorders, fluency disorders and those with typical
development were compared.29 children with Developmental Language Disorder, 30
children with Speech Sound Disorder, 30 children with stuttering and their parents from
different provinces of Turkey between 48-72 months participated in the study.
Children's social skills were evaluated using the OSBED (Preschool Social-Emotional

Development Assessment Scale).

As a result of the analysis, it was seen that children with speech and language
disorders scored lower in all sub-skills in ASD than their peers with typical
development.In addition, the social skills total score of children with Developmental
Language Disorder; It is lower than the social skill scores of children with fluent speech
disorder, speech sound disorder and typical development.Based on the data of the study,
it has been determined that children with speech disorders are behind their peers who
show typical development.Therapy is important in order to increase the social

participation of children and to support their social skills.

Keywords: Communication Disorders, Social Skills, Developmental Language

Disorder, Speech Sound Disorder, Stuttering
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GIRIS

Toplumun gelecegini ¢ocuklar yaratir. Diinya Saglik Orgiitii (WHO); saglig1 sdyle
tanmimlanmistir: “Saglik sadece hastalik ve sakatligm olmayisi degil; bedence, ruhca ve
sosyal yonden tam iyilik halidir.” (WHO,2006). Bu tanima gére bedence ve ruhga iyi
olmak herkesce bilinir. “’Sosyal yonden iyilik hali’’ yeni ve aciklanmasi gereken bir
kavramdir. Sosyal yonden iy1 olma halinin 6n kosulu, bireyin sosyal yasantisinin saglikli

olmasidir (WHO,2006).

Insan gelisiminin hiz ve nitelik agisindan en yogun oldugu dénem, dogumdan alt1 yasa
kadar olan okul 6ncesi donemdir. Sosyal, duygusal, motor, bilissel, fiziksel ve dil
gelisiminin tohumlar1 bu déonemde atilir. Okul 6ncesi donemde gelecege yon verecek

ozellikler kazanilir (Uyanik ve Kandir, 2010).

Her bireyin ¢evresindeki kisilerle duygularm, diisiincelerini, bilgilerini paylasma ihtiyact
vardir. Iletisim, bu ihtiyagtan kaynaklanan ve toplumsal etkilesimi olusturan bir faktdrdiir.
Iletisim; insanlarin toplumdaki diger bireylerle paylasim yapabilmesini, bag
kurabilmesini, ortak ve farkli disiincelerini ifade edebilmesini, duygularini
paylasabilmesini saglar. Bireylerin ayn1 konularda uzlasma saglayabilmesi ve toplumda
var olabilmesi i¢in iletisim bir gerekliliktir (Serin ve Girli, 2012). Iletisim, dil ve konusma
kavramlar1 genellikle birbirinin yerine kullanilan ve ayni anlama geldigi kabul edilen
kavramlardir. Fakat bu kavramlar, birbirini etkilemekle birlikte aslinda birbirlerinden
farkli durumlara karsihik gelirler. Iletisim; konusma ve dili igine alan genel bir kavramdr.
Dil, iletisimin olusabilmesi i¢in ara¢ konumundadir. Konusma, dil aracini kullanma
sekline karsilik gelir (Topbas,2015). Iletisim, insanlarm bilgi ahisverisi yapmak icin
kullandig1 sosyal olarak kabul edilen bir sembol ve davranis sistemidir.

Insanlar duygu ve diisiincelerini karsisindaki kisiye aktarabilmek amaciyla; jestlerini, yiiz

ifadelerini, mimiklerini, sozlii ve yazili dili ara¢ olarak kullanarak iletisim kurar (Sharp
ve Hillenbrand, 2008).



Sosyal beceriler; insanlarin kurdugu iliskilerde diger insanlardan gelen sosyal bilgiyi alip
analiz ederek gozlemlenen ve gozlemlenemeyen reaksiyonlarda bulunarak olusan ve

ogrenilebilen davranimlardir (Yiiksel, 2004).



AMAC

Bu calismanin amaci, ¢ocuklarin okul dncesi donemde yasadigi dil ve konusma
bozukluklar1 ve sosyal beceriler arasindaki iligskiyi incelemek ve okul 6ncesi donemde
gorulen dil ve konusma bozukluklarindan hangisinde, sosyal becerilerin daha g¢ok
etkilendigini sorusunun cevabina ulagmaktir. Bu amag¢ dogrultusunda asagidaki sorulara

cevap aranmistir:

48-72 ay arasindaki gelisimsel dil bozuklugu olan ve TGG c¢ocuklarin sosyal becerileri

arasindaki iliski nasildir?

48-72 ay arasindaki konusma sesi bozuklugu olan ve TGG ¢ocuklarin sosyal becerileri

arasindaki iliski nasildir?

48-72 ay arasindaki akicit konugma bozuklugu olan ve TGG ¢ocuklarin sosyal becerileri

arasindaki iliski nasildir?

48-72 ay arasmdaki dil ve konusma bozuklugu olan ve TGG ¢ocuklarin sosyal becerileri

arasindaki iliski nasildir?

48-72 ay dil ve konusma bozuklugu olan ve TGG cocuklarin sosyal becerilerin alt

becerilerinden olan baslangic becerileri nasildir?

48-72 ay dil ve konusma bozuklugu olan ve TGG cocuklarin sosyal becerilerin alt

becerilerinden olan arkadaslik becerileri nasildir?

48-72 ay dil ve konusma bozuklugu olan ve TGG c¢ocuklarin sosyal becerilerin alt

becerilerinden olan duygularini yonetme becerileri nasildir?

48-72 ay dil ve konusma bozuklugu olan ve TGG cocuklarin sosyal becerilerin alt

becerilerinden olan akademik destek becerileri nasildir?



1. BOLUM

GENEL BIiLGILER

1.1. DiL, KONUSMA VE ERKEN COCUKLUKTA DIiL GELISIMi

1.1.1.Dil

Dil; duygular, diisiinceler, diinya hakkindaki fikirleri temsil etmek i¢in kullanilan,
toplumsal olarak iizerinde anlagsmaya varilmis, kurallardan olusan bir semboller sistemidir
(Topbas,2015). Insanin diisiincelerini kars1 tarafa aktarmak ve iletisim kurabilmek i¢in
kullandig1 temel arag dildir. Belirli kurallar1 olan kavramlar biitiiniinii ifade eder. Insan,
dil araciligiyla az sayida ses (fonem)i igeren ¢esitli birlesimler yaparak anlamli kelimeler
olusturabilmektedir. Bu kelimeleri kullanarak sonsuz tane kelime ile c¢evresindeki
kisilerle iletisim kurabilmektedir. Dil sayesinde insanlar birbirleriyle anlagabilirler

(Acarlar,2010).

Her dilin kendine 6zgii kurallari, ctimle yapilar1 vardir. Dil, bir iletisim amaci tasir
(Mavis, 2004). iletisim kurabilmek igin birgok yol vardir. Sézel dil, bunlardan en sik

kullanilan iletisim araci olarak nitelendirilebilir (Ege,2006).

1.1.2.Konusma

Konusma, sozlii iletisim dilidir. Konusma; solunum, larinks velofarinks ve artikilator
organlarin karmasik hareketiyle tretilir. Solunum; girtlakta vokal kord yoluyla ses
iiretimini baglatabilmek amaciyla gerekli hava basincini saglar. Hava akimi ile birlikte
girtlaktan gelen ses yonlendirilir ve konugma sesleri olusturmak i¢in diger artikiilatorler
(6rnegin, dil, dudaklar, disler ve ¢cene) tarafindan sekillendirilir. Bu sesler birleserek sozlii

dilde kullanilan kelimeleri ve climleleri olusturur (Topbas,2015).

Konugma iiretimi; konugma rezonansm etkileyen ses, kelime anlagilirhigini etkileyen
artiktlasyon, konusma akiciligi olmak iizere ii¢ ana alana ayrilabilir.Ses kalitesi, solunum

desteginden etkilenen bir islev olan vokal kivrimlar tarafindan iiretilen sesi yansitir.



Akicilik, konusmanin ritmini ve hizini ifade ederken, artikiilasyon, konusma olarak
tanidigimiz iinsiizleri ve tinliileri iiretmek i¢in artikilatorlerin koordineli hareketini ifade
eder. Konusma bozukluklari, bir kiginin sesi, akiciligi veya artikiilasyonu, konusmasi
normalden yeterince farkli oldugu i¢in konusmaciya dikkat g¢ektiginde tanimlanir

(Ege,2006).

1.1.3. Erken Cocukluk Doneminde Tipik Dil Gelisimi

Bir bireyde 0-12 ay arasinda dil gelisimindeki siire¢ sdz Oncesi donem olarak
isimlendirilir. Bu donemde 0-1 ay araliginda, aglama, hapsirma, mizildanma gibi vejatatif
seslerin bulundugu evreye sesleme evresi denir. 2-3 ay araliginda, rahatlik ve keyif
bildiren gigildama/agulama evresi, 4-6 ay araliginda ses oyunlari evresi, 7-9 ay araliginda,
evrensel 6zellikler tagiyan /bababa/ /dadada/ gibi diizenli babildama evresi gorulir. Bebek
10-12 ay arahigina geldiginde tinsiiz-UnlU tekrarlamalari, farkli hecelerin tekrarlamalar1
goriiliir. Bu evreye ¢esitlendirilmis babildama denir. Bebek, gelisimin 12. ayindan sonra
sOzsiiz iletisimin yaninda yeni kelimeler tiretmeye baslar, cocuklar tek kelimelik ifadeler
kullanir (Topbas ve ark.,2016). Bir ¢alismaya gore; bebek 15. aya geldiginde sozsiiz
iletisimine yeni sozciikler ekler (Bates ve ark.,1991). 18-24 ay yas araligindaki dil gelisim
evresi sozciik ¢esitlendirme evresi olarak isimlendirilir. Bu evre ¢cocugun kelime sayisimin
hizla arttig1, 6zne ve yiiklem climlelerinin goriindiigii donemdir (Topbas ve ark.2016).
Cangokge Yasar’in 2013 yilinda yaptigi bir galismaya gore 24-36 aylik ddnemde ¢ocuklar,
uc dort kelimelik cimleler kurmaya baslar. Bununla birlikte 24-36 aylik donemde; zaman
ekleri,iyelik ekleri ve cesitli baglaglar kullanarak climlede ¢esitlilik sagladiklarini ortaya
koymustur. 36-42 ayda gocuklarin 5 kelimelik ciimleler kurdugu ve kullandigi cimlelere
yeni ekler eklemistir. Cocuk 42-67 ay araligina geldiginde sentaktik gelisim agisindan bes
ve Ustiinde sozclk igeren climleler kullanabilmektedir. Ayrica climle icerisinde edatlar1
kullanabilmekte, climleleri birbirine baglamak amaciyla zarf fiilleri kullanabilmekte ve

komplike ciimle yapilar1 kullanabilmektedir (Cangdkge Yasar, 2013).



1.2. ILETISIM BOZUKLUKLARI

Yasam boyu diisiincelerimizi, fikirlerimizi ve duygularimizi paylagsmanin birincil
yolu oldugu icin iletisim kurma yetenegi ¢ok onemlidir. Bir iletisim bozuklugu, bir
bireyin bilgi gonderirken ve/veya alirken bir bagkasiyla anlam aligveriginde bulunma
yetenegini bozar. Birey dogustan iletisimini etkileyen bir bozuklukla dogmus olabilir
(serebral palsi ve isitme kaybi gibi) veya dogumdan sonra yasadigi bir olay sonrasinda
(travmatik beyin hasari, menenjit gibi) iletisim problemi yasayabilir (Gillam &
Marquardt, 2016).

Iletisim bozuklugu; kavramlari, so6zlii veya jest ve mimiklerle ifade edilen sozsiiz
ifadeleri, iletme , islemleme , anlama, ifade etme yetenegindeki bir bozulmadir. Isitme,
dil, konusma siireglerinden herhangi birindeki bozulmaya bagli olarak iletisim bozuklugu
goriilebilir. Iletisim bozuklugu, gelisimsel veya edinilmis olabilir. Bir iletisim
bozuklugunun siddeti hafif diizeyden agir diizeye kadar gidebilir. Bir iletisim bozuklugu
belli bir engele sebep olabilir veya belli bir bozukluga bagl olarak ikincil olarak
goriinebilir.  Kigiler iletisim bozuklugunun bir tiirtinii veya birkag tiiriiniin
kombinasyonunu gdsterebilir. ASHA (American Speech Hearing Association)’nin
yaptig1 tanimlamaya gore iletisim bozukluklari; artikiilasyon bozukluklari, dil
bozukluklari, ses bozukluklari, isitme bozuklugu, isitsel islemleme bozuklugu olarak
smiflandirilmistir (ASHA,1993).Bu ¢alismada; iletisim bozukluklarindan olan konusma
sesi bozuklugu, gelisimsel dil bozuklugu ve akicilik bozukluklarindan kekemelige

deginilecektir.

Yaklasik 46 milyon insan konugma ve/veya isitme yeteneklerini etkileyen bir iletisim
bozukluguna sahiptir (Black ve ark.,2015). ASHA nin iletisim bozuklugu olan ¢cocuklarla
ilgili yaptig1 ulusal bir anket; 12 ¢ocuktan 1'inde, 3-17 yaslar1 arasinda konusma, ses, dil
ve/veya yutmay1 etkileyen bir iletisim bozuklugu (%7,7) teshisi kondugunu ve bu
cocuklarin yaklasik %50'sine miidahale edildigini gdstermektedir. Iletisim bozuklugu
olan ¢ocuklarin yaklasik %8'inde, konusma (%67,6) veya dil sorunlar1 (%66,8) olanlar,
ses (%22,8) veya yutma bozukluklari (%12,7) olanlara gore daha sik goriiliir (Prelock ve
ark.,2018).1letisim bozukluklari DSM-5’e¢ gore ndrogelisimsel bozukluklar altinda
siniflandirilir. Iletisim bozukluklari; en basit tanimla dil, konusma ve iletisimde

yetersizlik yasanmasi durumudur. Diger ndrolojik sorunlar gibi yasamin erken



donemlerinde baglayip yasam boyu siiren islevsel yetersizliklere neden olabilmektedir.
fletisim bozukluklari; Amerikan Psikiyatri Birligi Ruhsal Bozukluklarmn Tanisal ve
Istatistiksel El Kitabi'nin besinci baskismnda (DSM-5); dil bozuklugu, konusma sesi
bozuklugu, cocuklukta baglayan konusma akicilig1 bozuklugu (kekemelik), toplumsal
(pragmatik) iletisim bozuklugu, tanimlanmamis iletisim bozuklugu ve otizm kapsaminda
bozukluk tanisal gruplarma ayrilmaktadir. DSM’nin besinci baskisinda, dordiincii
baskisindan farkli olarak iletisim bozukluklar1 ¢atisinin alta sosyal (pragmatik) iletisim
bozuklugu tanist da eklenmis, sozel anlatim bozuklugu ve karisik dili algilama-stzel
anlatim bozuklugu tanilar1 dil bozuklugu ¢atisi altinda birlestirilmistir (DSM-4, 2004;
DSM-5, 2013).

1.2.1. Gelisimsel Dil Bozuklugu

Dil, bir iletisim aracindan ¢ok daha fazlasidir. Dil edinimi, insanoglunun en dikkat
c¢ekici basarilarindan biridir. Dil edinimi beklendigi gibi gerceklesmediginde, etki genis
kapsamli olabilir ve ¢ocugun yagaminin ve ailesini tiim yonleriyle etkiler (Topbas,2015).
Cocuklar dogduklar1 andan itibaren cevresindeki sesleri duymaya ve kelimeleri
o0grenmeye baslarlar. Bebeklik doneminde kelime 6grenme hizi daha yavas ilerler. 0-18
ay donemindeki bir bebegin kelime bilgisi gelisimi, 18-24 aylik bir bebeginkine gore
yavas ilerler. 18-24 ay donemine gelen bir ¢ocuk ‘sézciik dagarcigi patlamasi’ yasar ve
kelime bilgisinde hizl1 sekilde yilikselme olur. Literatiirde sozciik dagarcigi patlamasi

bebeklerin kelime edinimindeki bariz artis1 ifade etmektedir (McMurray, 2014).

Her bireyin iletisim i¢in kullandig1 bir anadil vardir. Dil bozuklugu, bireyin anadilini
kazanrrken dilin bilesenlerinin 6grenilmesi siirecinde yasanilan giigliikkler olarak
tamimlanmistir (Simkin ve Conti-Ramsden,2001).Cocuklardaki dil bozukluklarmin
tanimlari, 18. yiizyilin sonlar1 ve 19. ylizyilin baslarina kadar uzanmaktadir. Literatiire
bakildiginda dil bozuklugunu tanimlamak i¢in bir¢ok terim kullanilmistir. Bunlar
konjenital afazi,gelisimsel disfazi,gecikmis konusma, gelisimsel dil bozukluklar1,6zgiil
dil bozuklugu olarak sralanir . Yakin doneme kadar o6zgiil dil bozuklugu terimi
kullanilmaktaydi (Leonard,2014).Yakin tarihe kadar kullanilan Ozgiil Dil Bozuklugu

terimi; igitme becerilerinde, bilissel ve duygusal gelisiminde, oral motor becerilerinde



herhangi bir gerilik olmayan c¢ocuklarin dil Ogrenme siirecindeki gli¢liigii
tanimlamaktaydi. (Tomblin ve ark.,1997). Dil gelisiminde gli¢liik yasamasina ragmen
diger gelisim alanlarinda normal gelisim gdsteren ¢ocuklar1 tanimlamak i¢in kullanilan
0zgiil dil bozuklugu teriminin terminolojik olarak ¢eldirici olacagi belirtilmistir. Bu terim
yerine Gelisimsel dil bozuklugu teriminin kullanilmas1 konusunda fikir birligi
saglanmustir. Ozgiil dil bozuklugu terimi; dil konusma bozukluguna sahip olan ¢ocuklarin
dikkat, sensorimotor, davranis problemlerine sahip olabilecegini icermiyordu. Dil
bozuklugu terminolojisi ve tanimlamasi hakkinda fikir birligine varabilmek amaciyla
diizenlenen uluslararasi CATALISE panelinde ‘Ozgiil dil bozuklugu® ifadesi yerine
‘Gelisimsel Dil Bozuklugu’ ifadesinin kullanilmasina karar verildi. Gelisimsel dil
bozuklugu teriminin; otizm spektrum bozuklugu, isitme kaybi, beyin hasari, herhangi bir
biyomedikal veya genetik faktor olmaksizin dil bozuklugu yasayan ¢ocuklar1 tanilamak
icin kullanilacagi hakkinda fikir birligine varilmistir. Gelisimsel dil bozuklugu teriminin
ortaya konmasmin temel sebeplerinden bir tanesi de, bu baglk altindaki ¢ocuklarin dil
bozukluguna ek olarak dikkat, sensorimotor, davranig problemleri yasayabilecegini
aciklamaktir. Gelisimsel dil bozuklugu olan cocuklarda yasanan dikkat,davranis,
sensOrimotor giicliiklerin atlanilmamasi1 gerektigi konusunda fikir birligine varilmistir
(Bishop ve dig, 2017).DSM -5’ in nérogelisimsel bozukluklar ana baslig1 altinda iletisim
bozuklugu siniflamasinin i¢inde olan dil bozuklugu tanisinin konabilmesi icin Kkriterler
belirlenmistir. Dil bozuklugu olan bir bireyde; kelime dagarciginda azlik, sézciikleri
sozcliklere gelen ekleri, dilbilgisi kurallarma gore ciimle olusturmayi iceren ciimle
yapilarinda sinirlilik, bir konuyu anlatirken kelime dagarciginin yetersiz kalmasina bagl
olan sdylem bozukluklar1 vardir. Ayrica dil bozuklugu olan bireyin, dil becerileri
yasitlarina gore beklenen becerilerden nitel olarak diisiiktiir. Dil bozuklugu olan bireydeki
belirtiler erken donemde baslar. Ayrica belirtilen giigliikler, isitme yetersizligine, duyusal
bozukluga, motor bozukluga, gelisimsel yetersizlige veya ndrolojik bozukluga bagli
olmaksizin ortaya ¢ikar (DSM-5, 2013).Gelisimsel dil bozuklugu olan ¢ocuklarda dilin
bir¢ok bileseninde bozulmalar oldugu ortaya konmustur (Norbury ve ark., 2016).



Gelisimsel Dil Bozuklugu, okul dncesi ve okul ¢agi cocuklarini ciddi diizeyde etkileyen
gelisimsel bir bozukluktur. GDB’nin yaygin oldugunu ortaya koymak igin yapilan
arastirmalardan elde edilen sonuglar %3 ve %7 oranlarinda degisiklik gosterirken GDB
riskinin %6,2 oraninda oldugu bulgulanmistir GDB olan ¢ocuklarin, anadilin kurallarina
uygun cimle yapilar1 olusturmakta zorluk yasadiklar: ortaya konmustur. Kisa ve hatali
cimleler kurmaktadirlar (Clair ve ark., 2019).GDB olan ¢ocuklarmn sosyal becerilerinin
incelendigi bir calismada, GDB olan ¢ocuklarin tipik gelisim gdsteren yasitlarina gore
daha ¢ok problemli davranis gosterdigi ortaya konmustur. Ayrica yasitlariyla daha az
etkilesim kurduklari, buna bagli olarak sosyal becerilerinin tipik gelisim gdsteren
yasitlarina gore daha zayif oldugu ifade edilmistir. GDB olan ¢ocuklarin alici dil
becerileri her ne kadar iyi olsa da taklit ve oyun becerilerinde, dikkat ve odaklanmada

kisithliklar olacagi belirtilmistir (Horwitz ve digerleri, 2001).

1.2.2. Konusma Sesi Bozuklugu

ASHA’nin yaptig1 tanima gore konusma sesi bozukluklari; bir dilde kullanilan fonotaktik
kurallarin, konusma seslerinin, konusma boliimlerinin algilanmasinda, fonolojik
temsilinde ve/veya motor iiretiminde yasanan giicliiklerdir. Bu tanima gore konusma, tim
artiktilasyon ve fonolojik sistemi igerirken, ‘ses’ ifadesinin olmasi bu grubu akicilik
bozukluklarindan aywrir. Konusma terimi; biitiin artikiilasyon ve fonolojik sistemi
kapsadig1 i¢in, ses ifadesinin kullanilmasi konugsma sesi bozuklugunu akicilik
bozukluklarindan ayirir. Konugma sesi bozuklugu, okul 6ncesi donemde siklikla goriilen
bir konusma bozuklugudur. Konusma sesi bozukluguna sahip olan c¢ocuklarin

anlasilirliklar: tipik gelisim gosteren yasitlarina gore diisiiktiir (McLeod ve ark., 2017).

Diagnostic Statistical Manual 5. Versiyonuna (DSM-5) gore ¢ocuga konusma sesi

bozuklugu tanisinin konulmasi i¢in asagida belirtilen dlgiitleri gosteriyor olmasi gerekir:

* Bireyin aktardigi mesajlarm anlasilmasii1 engelleyen ya da konusma

anlagilirligini azaltan konusma seslerinde devam eden bir guclik

* Bireyin aktif iletigimine kisitliliklara sebep olarak akademik veya is basarisina,

toplumsal katilimima engel koyabilir.
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* Belirtiler, dil bozuklugunda oldugu gibi erken donemde baslar.

* Bu belirtiler ; serebral palsi,, isitme kaybi, dudak damak yarigi gibi dogustan
sebeplere ya da beyin hasar1 gibi sonradan edinilen bozukluklara bagli olmaksizin

ortaya gikar.

Konugma sesi bozukluklari, genel olarak fonksiyonel, idiyopatik ve gelisimsel
altbasliklarinda gruplandirilmistir (Shriberg ve ark., 2010). Fonksiyonel olan konusma
sesi  bozukluklari;; konusma yapilarindaki(dis,dudak,dil) bozulmalara, genetik

bozukluklara, ndromotor bozukluklara veya isitme engeline bagli olarak ortaya ¢ikar.

Fonksiyonel olan konusma bozuklugu, belli bir nedene bagliyken; belli bir nedene bagh
olmayan konusma bozukluklar: icin gelisimsel fonolojik bozukluklar, islevsel konusma
sesi bozukluklar1 gibi farkli tanimlar kullanilmaktadir (Bernthal ve ark., 2017, s 123-144).
Bu calismadaki katilimcilar, belli bir nedene bagli olmayan KSB vakalarindan

olusmaktadir.

Yaygin bir ifadeyle; belirli bir konugsma sesinin ve/veya seslerinin liretiminde yasanan
problemler artikiilasyon bozuklugunu tanimlarken, s6zciik i¢inde kullanilan konusma
seslerinin bazen dogru, bazen hatali kullannrmiyla gii¢cliik yasanmasi durumu fonolojik
bozuklugu tanimmlamaktadir.Fonolojik bozukluk, konusma seslerinin bilissel-dilsel
organizasyonuna isaret etmektedir (Randolph, 2017). Artikilasyon ve fonolojik
bozukluklar, birbirinden farkli problemlermis gibi ifade edilse de birbiriyle biiyik oranda
baglantilidir. Yapisal bir problemden kaynaklanarak konusma seslerini iiretemeyen bir
cocukta, fonolojik sistem de etkilenmistir. Bu sebeple bu bozukluklar tek bir baslik altina

toplanmustir (Mullen ve Schooling, 2010).

Tiirkiye’de konugma sesi bozuklugunun prevelansia dair yapilan az sayida ¢aligmaya
rastlanmigtir. Bu calismalardan birinde Tiirkiye’deki konusma sesi bozuklugu orani
%23,8 olarak bulunmustur (Eryillmaz ve ark.,2017). Literatiirde kiz ¢ocuklarina nazaran
erkek ¢ocuklarinda KSB goriilme oraninin daha yiiksek oldugu belirtilmektedir (Eadie ve
ark., 2015; Keating ve ark., 2001; Wren ve ark., 2016). Konusma sesi bozukluguna sahip
cocuklar yasitlarina gore diisiik anlagilirhga sahiptir (McLeod ve ark., 2017).
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KSB’ye, okul oncesi donemde sik rastlanir. Cocuk, okul ¢agmna ulasincaya kadar
konusma sesi bozukluklar1 diizeltilmezse, baz1 sorunlarla karsilasmasi muhtemeldir. Bu
zorluklar arasinda akademik, sosyal ve duygusal, s6zel ,dilbilimsel zorluklar sayilabilir
(Eadie vd., 2015; Mcleod & Baker, 2014). Alanyazinda; KSB olan ¢ocuklarin yetiskinlik
donemine geldiklerinde de akademik, sosyal, psikolojik alanlarda problemleri devam
edebildigi belirtilmistir (Johnson ve ark., 2010). Literatiire bakildiginda, erken dénemde
tan1 ve miidahalenin 6nemi yadsinamaz bir gergektir. Erken tanilama ve mudahale,
cocugun ilerde yasayacagi akademik, sosyal, psikolojik problemlerin engellenmesine

yardimci olacaktir (Carscadden ve ark., 2010).

1.2.3. Akiciik Bozuklugu

Akicilik konusma sirasindaki siirekliligi, akiciligi, orani ve ¢abay1 ifade eder. Her
insanin konusmasinda akicisizliklar vardir.Her insan, konusurken bazen tereddiit edebilir,
doldurucular (umm,sey,111) kullanabilir veya kelimeyi tekrar edebilirler. Bu durum
normal akicisizlik olarak adlandirilir (ASHA,2021).

Akicilik bozuklugu; konusmanin akisinda atipik hiz,ritim ve akicisizliklar(ses , hece ve
kelime tekrarlari, ses uzatmalari,bloklar)in olmasi olarak tanimlanan bir
bozukluktur.Asir1 gerginlik , ikincil davramislar veya konusmadan kagmma gibi
psikolojik problemlerin de eslik edebilecegi bir bozukluktur(ASHA,1993). Akicilik
bozuklugu olan kisiler, iletisim bozukluklarmin bir sonucu olarak siklikla psikolojik,
duygusal, sosyal ve islevsel anlamda problemler yasayabilirler (Tichenor ve Yaruss,
2019).

En yaygin akicilik bozuklugu olan kekemelik, konusma akiginda belirli tipte akicisizliklar
ile karakterize edilen bir kesintidir (Tichenor ve Yaruss,2019). Bu ¢alismada en yaygin
akicilik bozuklugu olan kekemelige deginilecektir. Arastirma grubunu olusturan akicilik

bozuklugu grubu kekemeliktir.

ASHA’nin yaptig1 tanima gore kekemelik konusma akisindaki belirli tipte akicisizliklarla
tanimlanir. Bunlar; seslerin ve hecelerin tekrari (ka-ka-kapiy1 a¢ gibi), linsuzlerin veya
tinliilerin vurgu i¢in olmaksizin uzatilmasi (bbbbal yedim gibi), bloklarin yapilmasi

(duyulamayan veya sessiz sekilde kelimeye baslamak, ya da sesleri baglatamamak)dir. Bu
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akicisizliklar konugsmanin hizin1 ve ritmini etkileyebilir. Kekemelik sirasinda konugma
ritmi ve hizt etkilendigi gibi; kekemelige konusmadan ve konusma olan ortamlardan
kag¢inmak,gdz kirpma bas sallama gibi ikincil kagma davranislari, fiziksel gerginlikler de

eslik edebilir(ASHA,2021).

DSM-5’in yaptig1 akicilik tanimlamasina gore akici konusma bozuklugu olan bireyler
yasina ve dil becerilerine uygun olmayan, zaman icerisinde ortadan kaybolmayan, asagida
numaralandirilmis durumlardan birinin veya birden fazlasmin bireyde goriinmesiyle
karakterize olan konusmanin dizenli akiciliginin sekteye ugramasi durumudur. DSM 5’

e gore akicilik bozuklugu tanis1 koyabilmek icin asagida siralanan durumlar gézlenebilir:
« Ses ya da hece tekrarlar1
+  Unsuiz ve Unli ses uzatmalari
»  Kirik sozciikler (6rn. Sozciigiin i¢inde nefes alma sozciige ara verme ka-p1 gibi)

» Sesli ya da sessiz duraklama (konusma sirasinda doldurulan ya da doldurulmayan

ara vermeler).

* Dolambagli konugma (sorunlu sdzciikleri kullanmamak i¢in yerine bagka sozctik

kullanma).
« Sozcukler buyuk bir gerginlikle retilir.

» Tek sesletimli (heceli) tam sozciik yinelemeleri (6rn. “’Abi abi abi abi onu verir
misin?”’). Ayrica DSM-5’in yaptig1 tanimlamaya gore bu bozukluk kiside kaygiya
sebebiyet verir. Bireyin sosyal becerilerine, okul ve is basarisina, tek tek ya da

arada sirada smirliliklara sebep olur.

DSM-5’e gore belirtiler erken donemde baglar. Yetiskinlik doneminde ortaya ¢ikan
akicilik bozukluklarma erigkinlikte baglayan akicilik bozukluklar1 tanisi konur. Ayrica
DSM-5’¢ gore bu bozukluk; beyin hasari, inme gibi nérolojik bir durumdan veya duyusal

bozukluklardan ayr1 tutulur. Baska bir bozuklukla agiklanamaz.
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Kekeleyen cocuklar ve yetiskinler, kekemeliklerinin sosyal kaygi, kontrol kaybi hissi,
kendileri veya iletisim hakkinda olumsuz diisiinceler de dahil olmak tizere psikolojik,

duygusal, sosyal ve islevsel sonuglarmi da siklikla yasarlar (Iverach ve ark., 2016).

Kekemelige; DEHB, otizm spektrum bozuklugu, zihinsel engelli, 6grenme giicligi,
nobet bozukluklari, sosyal anksiyete bozuklugu, konusma sesi bozukluklar1 ve diger

gelisimsel bozukluklar eslik edebilmektedir (Iverach ve ark., 2018).

Kekemelik tipik olarak ¢ocuklukta baslar. Neredeyse her ¢ocuk, normal akicisizliklarin
oldugu bir konusma donemini gecirir. Bu akicisizliklar bazen aylarca ortadan
kaybolabilir, bazen de siddetli derecede baslayip konusma hizini bozabilir. Bu, sik¢a
karsilagilan bir durumdur. Cocuklarin yaklasik %95’inde 4 yasindan 6nce baslayip, %88-
91’inde miidahaleli ya da miidahalesiz olarak kendiliginden iyilesir (Yairi ve Ambrose,

2013).

Bir insan konusmaya baslayacagi zaman; konusmada gorevli yiizlerce yiiz,boyun,karin
kas1 koordineli sekilde ¢alismalidir. Eszamanli olarak konusma hizi,ses yiiksekligi ve
entonasyonu ,prozodi ayarlanmali, yiiz ifadesi kontrol edilmeli, olabilecek degisikliklere
de uyum saglanmalidir. Bu perspektiften bakinca, konusma baslatip siirdiirmek sistemin
hatasiz ¢alismasini gerektirir. Bir¢cok insan bu kaotik basamaklar1 sorunsuzca ve farkinda
olmadan gecebilirken, kekemeligi olan insanlarda bu basamaklarda aksamalar olur ve

konusmada kesintiler meydana gelir (Chang ve ark., 2018).

Kekemeligin sebepleri birgok calismada arastirilmasina ragmen sebebi net olarak
aciklanamamigstir. Neumann ve arkadaslarmin 2017 yilinda yaptigi bir ¢aligmaya gore
gelisimsel olan kekemeligin kronik hale gelmesinde bazi risk faktorleri bulunmaktadir.
Arastirmaya gore bu risk faktorleri arasinda; bireyin cinsiyetinin erkek olmasi, aile
Oykiisiinde kekemeligin olmasi, 6-12 aydir devam eden bir kekemeliginin bulunmasi,
kekemeligin ortaya cikismnin iizerinden gegen 7-12 aylik stirecte kekemelik siddetinde
azalmanin olmamasi, kekemeligin 3-4 yaslarindan sonra baslamis olmasi gosterilmistir

(Neumann,2017).
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1.3.SOSYAL BECERILER

Bu béliimde alan yazin 1s1g1inda sosyal becerilerin tanimlamasi ve sosyal becerilerin
okul 6ncesi donemdeki 6nemine deginilmistir. Tipik gelisim gosteren bir gocugun erken

gelisim donemindeki sosyal beceri gelisimi agiklanmaistir.
1.3.1. Sosyal Becerilerin Tanimlanmasi ve Siniflandirilmasi

Sosyal becerilerin gunlik hayatta etkisi yadsinamaz bir ger¢ek oldugu i¢in yillardir
bircok calismada yer almistir. Psikoloji tarihinde, Psikolojinin Ilkeleri kitabinda sosyal
becerilerden ilk bahseden William James olmustur. Thorndike’in yaptigi tanima gore
sosyal beceriler, kisinin diger bireylerle kurabildigi devam ettirilebilir iliskilerden olusur.
Thorndike’in bu ¢aligmasi bir¢ok ¢alisma i¢in onciidiir (Bacanli, 1999).Sosyal beceriler
icin farkli tamimlamalar yapilmistir. Akfirat-Onalan 2006 yilinda sosyal becerileri , her
insan bir sosyal ortamda bulunur ve sosyal beceriler , kisinin bu ortamlara uygun ve
uyumlu sekilde davranabilme yetenegi olarak tanimlamustir (Akfirat- Onalan,2006).
Okuloncesi donemde sosyal beceriler Gresham ve Elliott tarafindan is birligi sorumluluk
alabilme, giriskenlik, kendini kontrol edebilme becerileri olarak tanimlanmistir. Kiginin
hayat boyu ¢evresindeki kisilerle iletisim baslatma ve devam ettirmenin yaninda, toplum
icerisinde kisiye yiiklenen gorevleri ve beklentileri karsilamasi gereken davranislar
batunadir (Gresham ve Elliott, 2011). Avcioglu’nun sosyal becerilerle ilgili yaptigi

calismasinda, sosyal becerileri dokuz ana baslik altinda siniflandirmastir.

Dinleme Becerileri: Kisiler arasinda sosyal etkilesimin baslamasi ve strdurilmesindeki

temel beceridir.

Kisileraras1 beceriler: Bireyler iletisim ve etkilesim igerisinde yasarlar. Bu beceri,

etkilesimin devam ettirilmesinde degerli olan bir beceridir.

Gorevleri Tamamlama Becerileri: Bireylerin bulunduklar1 ortamlarda kendilerine verilen
ve bireyin kendi distiine aldigi sorumluluklarini gergeklestirmelerini tanimlayan

becerilerdir.
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Kizginlik Davraniglarini Kontrol Etme ve Degisikliklere Uyum Saglama Becerileri: Ofke
ve kizginlik insanin en temel duygularindandir. Bu beceri kisinin, giinliikk hayatta
insanlarla etkilesim kurarken g¢evresindekilerin ve kendisinin 6fke davranislarmi

ketleyebilmelerini, kontrol etmelerini, uyum gdstermelerini tanimlar.

Amag Olusturma Becerileri: Bireylerin sosyal hayatta planlama yapmalarin1 ve yaptiklari
plana uygun hareket etmelerini gerektiren birgok durum olur.Baska bireylere ihtiyag
duymadan karar verip o karara ve amaclarina uygun sekilde hareket etmelerini tanimlayan

beceridir.

Akran Baskis1 ile Basa Cikma Becerileri: Cocuklar akranlari ile etkilesim icerisindeyken
akranlarinca farkl tiirde zorlamalara ve sozel siddete maruz kalabilmektedir. Bu beceri,

akranlarmca karsilastiklar1 bu durumlara kars1 basa ¢ikma becerilerini tanimlar.

Kendini Kontrol Etme Becerileri: Bireyler sosyal etkilesim igerisindeyken bir¢ok
davranis sergiler. Bu beceri; izlilme, kirginlik, endise, kaygi, 6fke, mutluluk duygularmin
olusturdugu davranislarinda kendi davranis ve duygu durumlarini diizenlemeye yarayan

becerileri tanimlar.

Sozel Agiklama Becerileri: Bu beceri, kisiler arasindaki etkilesimi baslatmay1 ve

stirdiirmeyi tanimlayan beceridir.

Sonuglar1 Kabul Etme Becerileri: Bireylerin sosyal etkilesim i¢erisindeyken karsi karsiya

kaldiklar1 ¢esitli sonuglar1 kabullenmelerine destek olan beceriler (Avcioglu,2007).

Goriildiigii lizere sosyal beceriler hakkinda farkli acilardan, farkli tanimlamalar
yapilmustir. 2014 yilinda Merrell ve Gimpel’in yaptig1 calismada degindigi durum, tiim
bu tanimlar1 toparlar niteliktedir. Sosyal becerilerle ilgili yapilan tanimlarmn ortak

noktalar1 su sekilde siralanmistir.

» Sosyal becerileri iyi olan bir birey; iletisimde oldugu kisinin kotii tepki verme

ihtimalini en aza indirgeyerek iyi tepki ihtimalini ylkseltmelidir.

» Hedefe uygun olmalidir.
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e Toplumun deger ve yargilarina ters diismemelidir.

» Sosyal beceriler disaridan goriilebilen tepkileri kapsadigi gibi, gdzlenemeyen tepkileri
de kapsayabilir.

* Cevredeki insanlar1 gozlemleyerek sonradan 6grenilebilen davraniglardir.

Bu calismaya erken ¢ocukluk doneminde yer alan 48-72 aylik ¢ocuklar dahil edilmistir.
Bu sebeple erken c¢ocukluk donemindeki sosyal becerilere deginilecektir (Merrell ve
Gimpel,2014).

1.3.2 Erken Cocukluk Déneminde Sosyal Becerilerin Gelisimi
1.3.2.1. 0-36 Ay Arasinda Sosyal Beceri Gelisimi

Bebekler diinyaya geldikleri ilk zamanlardan itibaren ¢evresinde bulunan bireylere
gulumseyebilirler. Dlnyaya ilk geldigi zamanlarda bile sosyal becerilerden soz edilebilir.
Bebek diinyaya gozlerini agtigi andan itibaren sosyal gelisimi baslar. Bebeklik déneminde
annesine gullimseyen, karsilik bakisan, annesinin tepkilerine uygun yiz ifadesi kullanan
bebegin sosyal gelisimin eksiksiz bicimde ilerledigini gdsterir. Bebegin yasaminin ilk
aylarinda, ¢evresinde tanidig1 kisilere giilimsemesi basit sesler ¢ikararak sevgisini ifade
etmesi bebegin etkilesim igeren ilk tepkileri olarak kabul edilebilir.Bebekler yasamlarmin
ortalama 3. ayinda insan ve nesne arasinda iliski kurabilir. Ikisinin farkmi anlar ve
karsisina ¢ikan seye gore tepki gosterir. Bu sekilde sosyallesmenin ilk filizleri goranr.
Gorme duyusunun gelismesiyle birlikte cevresindeki nesne ve insanlar: izleyebilir. Ote
yandan isitme duyusunda da gelismeler olur. Bu sayede cevresinde tanidik olan sesleri
ayirt eder (Yavuzer,2016). Bebegin duyular: ve algisindaki gelisme; bebegin ¢evresiyle
daha ¢ok etkilesime girmesini, etkilesimi devam ettirmesini saglayarak bebegi

toplumsallagsmaya hazirlar (Berk,2013).

Bebek, 5 ve 6. aymna geldiginde en yakiindaki bakim veren kisiyle bir bag kurar. Bakim
veren kisi gittiginde bebek aglayabilir. Bu dénemde bebek gevresinde tanidik olan ytzlere

kars1 yakinlik gelistirir. Yetiskinin yiiziindeki olumlu ve olumsuz ifadeleri ayirarak bu
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ifadelere uygun tepkiler gosterebilmektedir. Cevresinde tanidik olmayan yiizleri yadirgar,
yiiz ifadesi netlesir ve aglayabilir (Yavuzer,2016).Bebekler 12 aylik olduklarinda birlikte
oyunlar goriinmeye baslar, 24 aya geldiklerinde yardima ihtiyaci olan birine yardimi
hedefleyen sosyal oyunlarin ilk filizleri gorindr. 12-24 ay arasindaki bir ¢ocuk kazandigi
temel sosyal becerileri tiim hayatina aktaramaz. Bu nedenle akran iliskilerinde paylasimci
degildir (Giilay,2009). 24 aya gelip yiirlime ve konusma 6zgiirliiglinii kazanan bir ¢ocugu,
yakmindaki yetigkin bireylerle yasina uygun etkinliklere katilim saglamak eglendirir. 24
aya gelen bir ¢cocuk sosyal ¢evresinde pasif konumundan ¢ikip fiziksel ve sozel olarak
aktif hale gelir. Cocuk, cevresinde gordiigii yetiskinlerin sozel fiziksel taklidini yaparak
kendini ona benzetmeye ¢alisir ve oyunlarinda kullanirlar. Bu durum ¢ocugun sosyal
becerilerindeki gelisiminbir gostergesidir. Ayrica istedigi bir seyi dile getirme, istedigi
sey yapilmadiginda israrci davranarak istedigini elde etme, yaptigi bir suctan utanc
duyma, yasitlariyla yarisa girme, is birligi yapabilme becerileri ¢cocugun sosyal olarak

gelistiginin gdstergeleridir. Cocuk

36.aya geldiginde bagimsiz bir birey oldugunu fark eder. 36 aylik bir ¢ocuk cinsiyetinin
farkina varwr. Cinsiyetinin farkinda varan c¢ocuk 36 aylik donemde daha c¢ok
hemcinsleriyle oynamayi tercih eder. Kendine 6zgii benligi olusur. Daha ¢ok soru sorar.
Istemedigi durumlarla karsi karsiya geldiginde bunu ifade eder. Bu dénemde akranlariyla

daha ¢ok uyusmazlik yasayabilir (Yavuzer,2016).
1.3.2.2. 36-48 Ayda Cocuklardaki Sosyal Beceri Gelisimi

Bu donemdeki bir gocuk; cesitli ortamlardaki islerde ebeveynlerine yardimda
bulunur. Bir gorev verildiginin farkindadir ve gorevi yerine getirir. Kendi hakkinda
cimleler kurabilir, yetiskine karsit tavirlar gosterebilir, bir ise baslamadan once izin
almas1 gerektigini bilir. Istegi seyin istedigi anda olamayacagmi bilir buna ragmen
bekleme ve sabretme siiresi kisadir. Daha ¢ok yasitlariyla ve hemcinsleriyle oynamay1
tercih eder. Arkadas ortamlarinda giriskenlik gdosterebilir (Arabac1,2019). Girisken
adimlar pekistirildiginde girisimcilik becerisi gelisecektir, bu adimlar ebeveynleri ya da
akranlar1 tarafindan engellenirse ¢ocuk ortamlara girmekte cekingenlik yasayacaktir.
Sembolik oyunlar oynar, adin1 soyadini cinsiyetinin ne oldugunu, yasini sdyleyebilir. Ne,

Kim, nerede sorularmni anlamini bilir ve cevabmi verebilir (Tozduman Yarali ve
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ark.,2017).

1.3.2.3. 48-72 Ayda Cocuklardaki Sosyal Beceri Gelisimi

48.ayma gelen cocuklar, akranlariyla arkadaslik iliskisi kurmaktan zevk alirlar,
oyuncaklarii veya yiyeceklerini arkadaslariyla paylasirlar. Bu durum, is birliginin
paylagimin gostergeleridir. Bahsedilen bu beceriler, ¢ocugun diger bireylerle uzlagsma
icinde yasamasini saglar. Bu yaslarda kendisine verilen sorumlulugu tam olarak yerine
getirmeyebilir. Benzer sekilde oyunlarini yarida birakabilirler (Giilay,2009).Bes yasina
gelen bir cocuk, sosyal hayattaki bir¢ok deneyime hazir olacak sekilde sosyal gelisim
asamalarinda ilerlemistir. Bu dénemdeki ¢cocuklar bulunduklari ortamlarin sosyal kurallar1
oldugunu deneyimleyerek kesfederler. 60 ve 72 ay doneminden itibaren yasitlariyla yakin
iligkiler kurarlar. Bu iliskiler dogrultusunda gercek arkadaslhiklar olustururlar. Yakin
arkadaslarina daha ¢ok iltifat ederler, daha ¢ok ayricalik gosterirler. Yakilarina karsi
daha paylasimci olurlar. Yasadiklar1 deneyimler ve etkilesimler sayesinde duygularini
ifade etmeyi daha ¢ok 6grenir. Kendi yasantis1 ve duygular1 hakkinda ayrintili anlatimlar
yapabilir (Trawick,2013). Bu sayede bu donem, ¢ocuklar igin sosyal beceri agisindan gok
degerli olmaktadir. Cocuklar daha farkli ekler kullanarak uzun climleler kurabilirler.
Duygu ve diisiincelerini daha etkili bicimde anlatabilir. Bu durum sosyal ortamlarda
akranlartyla ve yetiskinlerle daha ¢ok sosyal iliski gelistirmelerini saglar. Verilen bir
sorumlulugun yerine getirir, oynadig1 oyunu bitirene kadar oynar, kendini durdurabilir.
Bu bilgiler 1s1ginda bes yasmdaki bir ¢ocugun topluma uyum saglayabilecek sosyal
becerileri edinmistir (Diilger,2017).

Ebeveynlerin miza¢ Ozellikleri ile c¢ocugun sosyal becerilerini etkiledigi ortaya
konmustur. Ayrica ¢ocuklarin gordiigii egitimin turd, annenin is hayatinda aktif olmasz,
ebeveynin gelir durumu ¢ocugun sosyal becerilerini etkilemektedir (Yasar Ekici ve Goger
,2018). Yapilan bir arastirmaya gore cinsiyetin, ailenin diger iiyelerinin, evli veya
bosanmig ebeveynlerle birlikte olmanin, tek bir ebeveynle yasiyorsa diger ebeveynle olan

iligkilerin sosyal becerileri etkiledigi ortaya konmustur (Brodeski ve Hembrough, 2007).
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2.BOLUM
MATERYAL VE METOD

Bu bolimde; arastirma modeline, arastirmanm evreni ve Orneklemine; veri
toplama araglarma, veri toplama yontemine ve verilerin analizine iliskin bilgiler

sunulacaktir.

2.1. ARASTIRMA MODELI

Bu arastirmada 48-72 aylik GDB, AKB, KSB olan ve olmayan TGG ¢ocuklarin
sosyal becerilerinin incelenmesi amaclanmistir. Calisma; bu amag¢ dogrultusunda
betimsel arastirma yOntemi kullanilarak yapilmistir. Farkli gruplara ayni dlgek
uygulanmistir. Betimsel arastirmada, arastirmaci arastirdigi grubu etkilemeden dogal

haliyle gozlemler ve betimler (Buyukozturk ve ark.,2018).

2.2. ARASTIRMA EVRENI

Aragtrmanin  evrenini, 2021-2022 yilinda 6zel egitim ve rehabilitasyon
merkezlerinde, Kliniklerde terapi goren 48-72 ay arasindaki dil ve konusma bozuklugu
olan cocuklar ve anaokulu/kreste egitim goren TGG gOsteren 48-72 ay arasindaki

¢ocuklarin tiimii olusturmaktadir.

2.3. ARASTIRMA ORNEKLEMI

Arastirma 6rneklemi; rehabilitasyon merkezlerinde, Kliniklerde terapi gdren ve
anaokulu/kreslerde egitim alan 48-72 ay araligindaki cocuklar arasindan basit tesadiifi
ornekleme yontemine gore belirlenen ¢ocuklardan olusturulmustur (Blyukozturk ve
ark.,2018).

Orneklem biiyiikliigiinii belirlemek amaciyla, G Power programi kullanilmustir. Orneklem
sayisini belirlemek i¢cin G*Power 3.1.9.2 programinda, Power=0.80, 0=0.05, etki
biyiikliigii (effect size) =0.5 alinmistir. Her grupta minimum 27 kisi, maksimum 42 kisi

olmasinin uygun olabilecegi bilgisine ulasilmistir. Bu veriler géz 6niinde bulundurularak;
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arastirmaya akict konusma bozuklugu i¢in 30 kisi,konusma sesi bozuklugu i¢in 30 kisi ,
gelisimsel dil bozuklugu i¢in 29 kisi ve tipik gelisim gosteren herhangi bir konusma
bozuklugu olmayan 30 kisi dahil edilmistir. Calismaya toplamda 48-72 ay arasindaki 119
cocuk katilmustir.

2.3.1 Arastirmaya dahil Etme ve dislama kriterleri

TGG Dbelirlenirken; medikal kayitlarinda, saglik Oykilerinde veya klinik
degerlendirmelerinde asagida siralanan ol¢iitlerden birisi bulunan katilimci ¢aligmaya
dahil edilmemistir. TGG bireylerin dahil edilme ve dislama kriterleri asagida siralanmustir:
Anadili Tirkge olmak
Tipik gelisim gostermek ve 48-72 ay arasinda bulunmak

Herhangi bir dil, konusma, akicilik bozukluguna sahip olmamak

Dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu (DEHB), isitme engeli, gorme engeli,

norolojik problem, zihinsel geriligin olmamasi

Ebeveyn onayinin alinmis olmasi, ebeveynin aydinlatilmis onam formunu imzalatilmis

olmasi

Ebeveynin sorulara yanit verecek 6l¢iide okuma yazma biliyor olmasi

Ebeveynin sorulara yanit vermesini engelleyecek zihin engelinin olmamasi

Calismada dil ve konusma bozuklugu olan grupta 3 farkli grup bulunmaktadir. Dil ve
konusma bozuklugu olan cocuklarin dahil edilme ve diglama kriterleri asagida

srralanmustir:

48-72 ay arasinda bulunmak
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Herhangi fiziksel, nérolojik engelinin bulunmamasi

Herhangi bir isitme ve gérme engelinin bulunmamasi

Birinci grup icin bir dil ve konusma terapisti tarafindan SST yapilarak KSB tanisi konmus

olmasi

Ikinci grup igin bir dil ve konusma terapisti tarafindan TEDIL yapilarak GDB tanisini

konmus olmasi

Uciincii grup icin bir dil ve konusma terapisti tarafindan AKB tanis1 konmus olmasi

Ebeveyn onayinin alinmis olmasi, ebeveynin aydinlatilmis onam formunu imzalatilmis

olmasi
Ebeveynin sorulara yanit verecek 6l¢iide okuma yazma biliyor olmasi
Ebeveynin sorulara yanit vermesini engelleyecek zihin engelinin olmamasi
2.3.2. Arastirmanin katihmecilarina iliskin bilgiler
Aragtirmaya, Tiirkiye’nin farkli illerinde konusma terapisi alan 48-72 ay arasindaki 29
GDB olan ¢ocuk, 30 KSB olan ¢ocuk, 30 AKB olan ¢ocuk dahil edilmistir. Ayrica kontrol
grubunu herhangi bir dil ve konugma problemi olmayan 30 TGG ¢ocuk olusturmaktadir.

Asagidaki tabloda dil ve konugsma bozuklugu olan gruptaki ¢cocuklara iliskin demografik
bilgiler yer almaktadir.
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Tablo 1 : Dil ve konusma bozuklugu olan katilimcilarin yas ve cinsiyetlerine iligkin

yuzdelik istatistikler

Demografik Ozellik Kategori N %
Cinsiyet Kiz 35 40
Erkek 54 60
48-60 Ay 58 53,3
Yas
60-72 Ay 31 36,7
TOPLAM 89 100

Tabloda ifade edilen bilgiler, ¢calismaya katilan GDB, KSB, AKB, NGG g0steren
cocuklarin tamamini kapsamaktadir. Tabloya gore arastirmaya dahil edilen ¢ocuklarin
cinsiyet dagilimlarinin %40,4 {iniin kiz (35 ¢ocuk), %59,6’siin erkek (54 ¢ocuk) oldugu
sonucuna ulasilmistir. Cocuklarin yas grubu dagiliminda %65,1” inin 48-60 ay grubunda,

%34,9’unun 60-72 ay grubunda oldugu goriilmektedir.

Tablo 2 : GDB olan katilimeilarin yas ve cinsiyetlerine iliskin yilizdelik istatistikler

Demografik Ozellik Kategori N %
Cinsiyet Kiz 13 44,8
Erkek 16 55,2
48-60 Ay 22 75,8
Yas
60-72 Ay 7 24,2
TOPLAM 29 100

Tabloda ifade edilen bilgiler, ¢aligmaya katilan GDB olan ¢ocuklarin tamamini
kapsamaktadir. Tabloya gore arastirmaya dahil edilen 29 GDB olan ¢ocugun cinsiyet
dagilimlarinin %44,8’inin kiz (13 ¢ocuk), %55,2’sinin erkek (16 ¢ocuk) oldugu sonucuna
ulasilmigtir. Cocuklarin yas grubu dagiliminda %75,8’inin 48-60 ay grubunda,
%24,2’sinin 60-72 ay grubunda oldugu goriilmektedir.
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Tablo 3 : KSB olan katilimcilarin yas ve cinsiyetlerine iliskin yiizdelik istatistikler

Demografik Ozellik Kategori N %
Cinsiyet Kiz 9 30
Erkek 21 70
48-60 Ay 20 66,6
Yas
60-72 Ay 10 334
TOPLAM 30 100

Tabloda ifade edilen bilgiler, ¢alismaya katilan KSB olan c¢ocuklarin tamamini
kapsamaktadir. Tabloya gdre arastirmaya dahil edilen 30 KSB olan ¢ocugun cinsiyet
dagilimlarinin %30’unun kiz (9 c¢ocuk), %70’inin erkek (21 ¢ocuk) oldugu sonucuna
ulasgilmistir. Cocuklarin yas grubu dagiliminda %66,6’sinin 48-60 ay grubunda,
%33,4’linlin 60-72 ay grubunda oldugu goriilmektedir.

Tablo 4 : AKB olan katilimcilarin yas ve cinsiyetlerine iliskin yiizdelik istatistikler

Demografik Ozellik Kategori N %
Cinsiyet Kiz 12 40
Erkek 18 60
48-60 Ay 16 53,3
Yas
60-72 Ay 14 46,7
TOPLAM 30 100

Tabloda ifade edilen bilgiler, ¢alismaya katilan KSB olan ¢ocuklarin tamamini
kapsamaktadir. Tabloya gore arastirmaya dahil edilen 30 KSB olan ¢ocugun cinsiyet
dagilimlarmm %40’nin kiz (12 gocuk), %60’ min erkek (18 ¢ocuk) oldugu sonucuna
ulasilmigtir. Cocuklarin yas grubu dagiliminda %53,3’0nin 48-60 ay grubunda,
%46,7°sinin 60-72 ay grubunda oldugu gorilmektedir.
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Tablo 5 : Dil ve konugma bozuklugu olan grubun okul 6ncesi egitime devam yiizdeleri

TOPLAM 89 100
Egitim durumu N %
Okul 6ncesi
egitime 55 61,7

devam etmiyor.

Okul 6ncesi
egitime 34 38,3

devam ediyor.

Tabloda ifade edilen bilgiler, ¢calismaya katilan GDB, KSB, AKB olan dil ve
konusma bozuklugu olan ¢ocuklarin tamamini kapsamaktadir. Tabloya gore arastirmaya
dahil edilen ¢ocuklarin %61,7’sinin okul 6ncesi egitime devam etmeyen, %38,3‘linlin

egitime devam eden ¢ocuklardan olustugu goriilmektedir.
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2.4. VERILERIN TOPLANMASI

Bu caligma igin oncelikle Kapadokya Universite’sinden etik kurul onay1 alinmustir.
Onay alindiktan sonra veri toplama siireci baglamistir. Dahil etme ve dislama kriterleri
belirlenmistir. Dahil etme ve dislama kriterlerine uygun ¢ocuklar; ebeveynlerden, dil ve
konusma terapistlerinden, 6gretmenlerden bilgi aldiktan sonra belirlenerek ¢alismaya

dahil edilmistir.

GDB, KSB, AKB olan katilimeilar, Tiirkiye’deki farkli illerde konusma terapisine devam
eden katilimcilardan olusmaktadir. Ebeveynlere ¢alisma hakkinda bilgi verilmis, dil ve
konusma bozuklugu olan ¢ocuklarin ebeveynlerinden izin alindiktan sonra ebeveynlere
Ebeveyn onam formu imzalatilmistir. Ayrica dil ve konugsma bozuklugu olan ¢cocuklarin
sosyal becerilerinin belirlenmesi amaciyla ebeveynlerine OSBED ebeveyn formu
verilmistir. Ebeveynlere ¢alisma icerigi anlatilmis ve sozlii onamlar1 alimmistir. Sozli

onam alindiktan sonra, ebeveynlere iletilen onam formunu imzalamalar1 istenmistir.

GDB olan katilimeilar, standardize bir test olan TEDIL’in uygulayicis1 olan konusma

terapisti tarafindan gelisimsel dil bozuklugu tanis1 alan ¢ocuklardan olusmaktadir.

KSB olan katilimeilar, standardize bir test olan SST’nin alt testi olan SET’in uygulanmasi
sonucunda dil ve konusma terapisti tarafindan konusma sesi bozuklugu tanisi alan

cocuklardan olugmaktadir.

AKB olan katilimcilar, dil ve konusma terapisti tarafindan akici konusma bozuklugu
tanis1 alan ¢ocuklardan olusmaktadir. Bu calismaya dahil edilen akici konusma bozuklugu

grubu kekemeliktir.

TGG cocuklar, Mersin’deki bir anaokulunda okul 6ncesi egitimlerine devam eden 48-72
ay arasindaki g¢ocuklar arasindan secilmistir. Ebeveynlere c¢alisma hakkinda bilgi

verilmis, ebeveynlerden izin alindiktan sonra Ebeveyn Onam Formu imzalatilmistir.
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2.5. VERI TOPLAMA ARACLARI

2.5.1 Ek-1

Ebeveyn Bilgilendirme ve Onam Formu

Katilimcmin ebeveyninden izin alinmig ve onam formu imzalatilmastir.
2.5.2 Ek-2

Okul Oncesi Sosyal Beceri Degerlendirme Olgegi (OSBED)

OSBED, 2014 yilinda Omeroglu vd, tarafindan hazirlanan standardizasyonu yapilmus
olan bir 6lgektir. Tirkiye’deki ¢ocuklar i¢in norm ¢alismasi gergeklestirilmistir. 3-6 yas
okul oncesi ¢ocuklarin sosyal becerilerini 6lgen bir 6lgektir. OSBED’in 4 alt bashgi

vardir. Bu alt basliklar asagida siralanmistir:

1)Baslangi¢ Becerileri: 12 maddeden olusmaktadir. Cocugun giinliik hayatta ¢abucak
Ogrenip hayatma gecirebildigi ve baska sosyal becerilerin kazanimi i¢in de dnciiliilk eden

becerilerdir.

2)Akademik Destek Becerileri: 11 maddeden olusmaktadir. Cocuklarin kurallara uyma,

etkinligi sonlandirma gibi becerilerini igerir.

3)Arkadashik Becerileri: 12 maddeden olugmaktadir. Cocuklarin yasitlariyla kurdugu

etkilesimi gelistiren becerilerdir.

4)Duygularini Yonetme Becerileri: 12 maddeden olusmaktadir. Cocuklarin giinliik
hayatta karsilagtiklar1 olaylar karsisinda, hissettikleri duygular1 tanimasini ve bu

duygular1 kontrol edebilme becerisini ifade eder.

OSBED, 5’li likert tip 6l¢ek olarak hazirlanmistir. 1 puan ¢ocuklarin hemen hemen hig
yapmadig1 seyleri ifade ederken; 2 puan nadiren , 3 puan kismen , 4 puan ¢ogu zaman, 5
puan hemen hemen her zaman yapabildigi durumlar: ifade eder. Bu dlgege gore, bir

¢ocugun sosyal beceri toplam puant minimum 49, maksimum 245 puan olabilmektedir.

OSBED doldurulmadan 6nce ebeveyne agiklama yapilir. Ebeveynden; cocugunun giinlitk
hayattaki sosyal yasantis1 hakkindaki gozlemlerine dayanarak 49 sorudan olusan bu

formu doldurmasi istenir.
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OSBED 3-6 yas grubu 3324 cocugun 6gretmen formundan elde edilen alfa katsayilari ti¢
yas grubu icin. 88 ile.96; dort yas grubu i¢in. 90 ile.97; bes yas grubu i¢in.88 ile.96; norm
orneklemin tiimii i¢in ise alfa katsayis1.96 olarak belirlenmistir. Cocuklarin sosyal gelisim
becerileri, 6lgcek tam puan ve alt boyuttan alinan toplam puanlarin yer aldig1 ylizdelik

norm dilimlerine gore yorumlanmaktadir.

3-6 yaslar arasinda olan 3306 ¢ocukla yliriitiilen giivenirlik analizi sonrasinda OSBED’in
anne-baba formu i¢in alfa katsayilar1 hesaplanmistir. Bu katsayilar 3 yas 37 grubu i¢in ,85
ile ,95; 4 yas grubu i¢in ,85 ile ,95; 5 yas grubu icin ,82 ile ,95 araliginda bulunmustur.
Orneklemin hepsi i¢in hesaplanan alfa katsayis1 ise,95’tir. Yapilan arastirma sonucunda
OSBED’in sosyal becerileri Olgmede gegerli ve giivenilir oldugu belirlenmistir
(Omeroglu vd., 2014). Bu arastrmada kullanim izni alimmis olan (Ek-1) OSBED Anne-

Baba Formu ebeveynler tarafindan doldurulmustur.
2.6. VERILERIN ANALIZI

Calismanin istatistiksel analizinde IBM SPSS 26.0 paket programi kullanildi. Tiim
degiskenlerin gruplara gore belirleyici istatistikleri(ortalama, ortanca, standart sapma,
minimum maksimum degerler) hesaplandi. Tiim degiskenlerin gruplara gore normal
dagilip dagilmadig1 Shapiro Wilk test ile test edildi. Gruplara gére normal dagilim
gostermeyen degiskenler ikili gruplarin karsilastirilmasinda Mann Whitney U test , ikiden
fazla grubun karsilastirilmasinda ise Kruskal Wallis test kullanildi. Tiim istatistiksel

analizler %95 giiven araliginda , anlamlilik oran1 p<0,05 diizeyinde degerlendirildi.
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3.BOLUM
BULGULAR

Bu boliimde, uygulanan 6lgeklerden elde edilen verilerin sonuglar1 ve istatistiksel

analizleri arastirma sorular1 dogrultusunda sunulacaktir.

3.1. GDB OLAN VE TGG COCUKLARIN SOSYAL BECERILERININ
KARSILASTIRILMASINA YONELIK BULGULAR

Asagida GDB olan ¢ocuklarm OSBED alt 6lgeklerinden aldiklar1 puanlara dair
istatistikler verilmistir. OSBED’e gore bir ¢cocugun baslangi¢ becerileri toplam puani en
az 12, en fazla 60 ; akademik destek becerileri toplam puani en az 12 , en fazla 60 ;
arkadaslik becerileri toplam puani en az 13, en fazla 65 ;duygularin1 yonetme becerileri
toplam puani en az 12,en fazla 60 olmaktadir. Bir ¢gocugun sosyal beceri toplam puani en

az 49, en fazla 245 olmaktadir.

Tablo 6 : GDB ve TGG Cocuklarin OSBED o6l¢eginin alt 6lgeklerinden aldiklari

puanlarin ortalamasi tabloda verilmistir.

Alt Beceri GDB TGG
Baslangig 44,17 53,73
Becerileri
Akademik Destek 34,00 50,90
Becerileri
Arkadaslik Becerileri 31,7 46,57
Duygular1 Y6netme 25,34 43,53
Becerileri

Sosyal Beceri
Ol(;egi Ortalamasi 135,24 194,73
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Tablo 7 : GDB ve TGG g¢ocuklarin sosyal beceri dl¢egi toplam puanlarini gosteren

istatistiksel analiz verilmistir.

Gelisimsel dil bozuklugu olan grup Tipik gelisim gosteren grup (n=30) p
(n=29)
Ortanca Min.- Maks.Ort.=SS Ortanca Min.- Maks.Ort.£SS

Sosyal Beceri Olgegi 134 100-176 135,24+20,4 199,5 151-216 194,73+16,3 0,0001**

Toplam Puam

**: p<0,01

Gelisimsel dil bozuklugu olan ¢cocuklarin sosyal beceri 61gegi toplam puanlart normal
dagiliyorken, (Shapiro Wilk test; p=0,193>0,05), tipik gelisim gosteren ¢ocuklarin sosyal
beceri 6lgegi toplam puanlar1 normal dagilmamaktadir. (Shapiro Wilk test; p=0,004<0,01).

Gelisimsel dil bozuklugu olan ¢ocuklar ile tipik gelisim gosteren ¢ocuklarin sosyal beceri
Olcegi toplam puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Mann whitney
U test; U=13; p=0,0001<0,01) Tipik gelisim gdsteren cocuklarin sosyal beceri 6lcegi
toplam puanlari, gelisimsel dil bozuklugu olan ¢ocuklarin sosyal beceri 6l¢cegi toplam
puanlarindan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde fazladir. Bu istatistiksel sonuca gore;

gelisimsel dil bozuklugu, cocuklarin sosyal becerilerini etkilemektedir.
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3.2. KSB OLAN VE TGG COCUKLARIN SOSYAL BECERILERININ
KARSILASTIRILMASINA YONETLIK BULGULAR

Asagida KSB olan ve TGG ¢ocuklarin OSBED 6lceginden aldiklar1 puanlara dair

istatistiksel veriler verilmistir.

Tablo 8 : KSB ve TGG Cocuklarm OSBED 6lgeginin alt 6lgeklerinden aldiklari

puanlarin ortalamasi tabloda verilmistir.

Alt Beceri KSB TGG
Baslangic 51,33 53,73
Becerileri

Akademik Destek 47,63 50,90
Becerileri

Arkadaslik Becerileri 42,57 46,57
Duygulari Yonetme 39,93 43,53
Becerileri

Sosyal ~ Beceri 181,47 194,73
Olgegi

Ortalamasi
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Tablo 9 : KSB ve TGG c¢ocuklarin OSBED’ten aldiklar1 puanlara dair betimleyici

istatistikler verilmistir.

Konusma sesi bozuklugu olan

grup (n=30)

Ortanca Min.-

Maks.
Sosyal Beceril83,5 108-
Olgegi Toplam
214
Puam
**: p<0,01

Ort.£SS

181,47+22.8

Tipik gelisim gosteren grup p
(n=30)
Ortanca  Min.- Ort.=SS
Maks.
199,5 151- 194,73+16,3  0,005**
216

Konusma sesi bozuklugu olan ¢ocuklar ile tipik gelisim gdsteren ¢ocuklarin sosyal

beceri 6l¢egi toplam puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Mann

whitney U test; U=261,5; p=0,005<0,01) Tipik gelisim gdsteren ¢ocuklarin sosyal beceri

Olcegi toplam puanlari, konugma sesi bozuklugu olan ¢ocuklarin sosyal beceri dlgegi

toplam puanlarindan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde fazladir. Dolayisiyla konusma

sesi bozuklugu, ¢ocuklarin sosyal becerilerini olumsuz yonde etkilemektedir.
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3.3. AKB OLAN VE TGG COCUKLARIN SOSYAL BECERILERININ
KARSILASTIRILMASINA YONELIK BULGULAR

Asagida AKB olan ve TGG ¢ocuklarin OSBED o6l¢eginden aldiklar1 puanlara dair

istatistiksel veriler verilmistir.

Tablo 10 : AKB ve TGG Cocuklarin OSBED 6lgeginin alt 6l¢eklerinden aldiklari

puanlarin ortalamasi tabloda verilmistir.

Alt Beceri AKB TGG
Baslangic 50,63 53,73
Becerileri

Akademik 51,17 50,90

Destek Becerileri

Arkadaslik Becerileri 42,73 46,57
Duygulari , 38,93 43,53
Yonetme Becerileri

Sosyal Beceri

Olgegi Ortalamasi 183,47 194,73

Kekemelik, akicilik bozuklugu olan cocuklarn sosyal beceri 6lgegi toplam puanlari

normal dagiliyorken, (Shapiro Wilk test; p=0,394>0,5), tipik gelisim gdsteren ¢ocuklarin

sosyal beceri Olcegi toplam puanlart normal dagilmamaktadir. (Shapiro Wilk test;

p=0,004<0,01).
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Kekemelik, akicilik bozuklugu olan cocuklarin sosyal beceri 6l¢egi toplam puanlari
normal dagiliyorken, (Shapiro Wilk test; p=0,394>0,5), tipik gelisim gosteren ¢ocuklarin
sosyal beceri Ol¢egi toplam puanlart normal dagilmamaktadir. (Shapiro Wilk test;
p=0,004<0,01)

Tablo 11 : AKB olan ve TGG Cocuklarin OSBED toplam puanlarina iligkin betimleyici

istatistikler
Kekemelik, akiciik bozuklugu olan
Tipik gelisim gosteren grup (n=30)
grup (n=30)
p
Min.- Min.-
Ortanca Ort.£SS Ortanca Ort.£SS
Maks. Maks.
Sosyal Beceri
Olgegi Toplam 185,5 148-211 183,47+15,3  199,5 151-216 194,73+16,3  0,002**
Puam

Kekemeligi olan ¢cocuklar ile tipik gelisim gosteren ¢ocuklarin sosyal beceri 6l¢gegi toplam
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Mann whitney U test; U=244;
p=0,002<0,01) Tipik gelisim gosteren cocuklarin sosyal beceri 6lgegi toplam puanlari,
kekemeligi olan gocuklarin sosyal beceri 6lgegi toplam puanlarindan istatistiksel olarak
anlamli bir sekilde fazladir. Dolayisiyla akicilik bozuklugu tirlerinden olan kekemelik,

cocuklarin sosyal becerilerini olumsuz yonde etkilemektedir.
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34. AKB, GDB, KSB OLAN VE TGG COCUKLARIN SOSYAL
BECERILERININ KARSILASTIRILMASINA YONELIK BULGULAR

Asagida herhangi bir dil ve konusma bozuklugu olan ve olmayan gocuklarin

OSBED 6lgeginden aldiklar1 puanlara dair istatistiksel veriler verilmistir.

Tablo 12 : GDB,AKB,KSB ve TGG ¢ocuklarin OSBED puanlarina yonelik betimleyici

istatistikler
SOSYAL BECERiI OLCEGIN Ortanca  Ort. SS Kruskal p
TOPLAM PUAN Wallis H
GDB 29 134 135,24 20,4 62,171  0,0001*
KSB 30 183,5 181,47 22,8 i
AKB 30 185,5 183,47 15,3
TGG (TIPIK GELIiSIM30 199,5 194,73 16,3

GOSTEREN COCUKLAR)
**: p<0,01

Yukarida yapilan normal dagilim analizlerine gore gelisimsel dil bozuklugu olan
cocuklar ile akicilik bozuklugu olan ¢ocuklarin sosyal beceri 6lgegi toplam puanlari
normal dagilirken (Shapiro Wilk test; p>0,05), konusma sesi bozuklugu olan ¢cocuklar ile
tipik gelisim gosteren ¢ocuklarin sosyal beceri Ol¢egi toplam puanlar1 normal

dagilmamaktadir. (Shapiro Wilk test; p<0,05)

Geligimsel dil bozuklugu, konusma sesi bozuklugu, akicilik bozuklugu olan ve tipik
gelisim gosteren ¢ocuklarin sosyal beceri 6l¢egi toplam puanlari arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark vardir. (Kruskal Wallis test; p=0,0001<0,01) Bu fark; gelisimsel
dil bozuklugu olan ile konusma sesi bozuklugu olan (Mann Whitney U; U=64;
p=0,0001<0,01), gelisimsel dil bozuklugu olan ile kekemelik, akicilik bozuklugu olan
(Mann Whitney U; U=32; p=0,0001<0,01), gelisimsel dil bozuklugu olan ile tipik gelisim
gosteren (Mann Whitney U; U=13; p=0,0001<0,01), konusma sesi bozuklugu olan ile
tipik gelisim gosteren (Mann Whitney U; U=261,5; p=0,005<0,01) ve kekemelik, akicilik
bozuklugu olan ile tipik gelisim gosteren (Mann Whitney U; U=244; p=0,002<0,01)
cocuklarin sosyal beceri 6l¢egi toplam puanlar1 arasindaki farklardan kaynaklanmaktadir.

Her bir grubun ortalama sosyal beceri Olcegi toplam puanlarma bakildigi zaman
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goriilecegi iizere, sosyal becerileri en ¢ok etkilenen grup gelisimsel dil bozuklugu olan
grup oldugu goriilecektir. Gelisimsel dil bozuklugu olan grubun sosyal beceri dlgegi
toplam puanlar1 diger ii¢ grubun sosyal beceri 6lgegi toplam puanlarindan istatistiksel
olarak anlamli bir sekilde daha azdir. Bu istatistiksel sonuca gére, GDB olan ¢ocuklarin
sosyal becerileri; KSB ve AKB olan ¢ocuklara gore daha ¢ok etkilenmektedir. Ayrica bu
verilere gore; herhangi bir konusma bozukluguna sahip olan ¢ocuklarin sosyal becerileri,

TGG gosteren ¢ocuklarin sosyal becerilerine gore anlamli bir sekilde daha azdir.

3.5. GDB, KSB, AKB OLAN VE TGG COCUKLARIN BASLANGIC
BECERILERI ALTPUANINA GORE KARSILASTIRILMASI

Asagida dil ve konusma bozuklugu olan ve olmayan cocuklarm OSBED alt
Olceklerinden biri olan baglangi¢ becerileri toplam puanlarini1 dair betimsel istatistikler

verilmistir.

Tablo 13 : Dil ve konugsma bozuklugu olan ve olmayan TGG g¢ocuklarin BBTP gosteren

betimleyici istatistikler

Baslangic Becerileri ToplamN Ortanca  Ort. SS Kruskal p
Puanlari Wallis H

GDB (GELISIMSEL 29 24 25,34 55 54,582 0,0001**
DiL BOZUKLUGU)

KSB (KONUSMA 30 52 51,33 6,3

SESi BOZUKLUGU)

AKB (AKICILIK 30 51 50,63 3,8

KONUSMA

BOZUKLUGU)

TGG (TiPIK GELISIM30 54 53,73 2,9

GOSTEREN)
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Gelisimsel dil bozuklugu, konusma sesi bozuklugu, kekemelik, akicilik bozuklugu olan
ve tipik gelisim gosteren cocuklarin baglangic becerileri toplam puanlar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Kruskal Wallis test; p=0,0001<0,01) Bu fark;
gelisimsel dil bozuklugu olan ile konusma sesi bozuklugu olan (Mann Whitney U;
U=192; p=0,0001<0,01), gelisimsel dil bozuklugu olan ile kekemelik, akicilik bozuklugu
olan (Mann Whitney U; U=191; p=0,0001<0,01), gelisimsel dil bozuklugu olan ile tipik
gelisim gosteren (Mann Whitney U; U=88,5; p=0,0001<0,01) ve kekemelik, akicilik
bozuklugu olan ile tipik gelisim gosteren (Mann Whitney U; U=232,5; p=0,001<0,01)

cocuklarin baslangi¢ becerileri toplam puanlari arasindaki farklardan kaynaklanmaktadir.

3.6. GDB, KSB, AKB OLAN VE TGG COCUKLARIN AKADEMIK DESTEK
BECERILERI ALTPUANI YONUNDEN KARSILASTIRILMASI

Asagida dil ve konusma bozuklugu olan ve olmayan gocuklarm OSBED alt
Olceklerinden biri olan akademik destek becerileri toplam puanlarmni dair betimsel

istatistikler verilmistir.
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Tablo 14 : Dil ve konusma bozuklugu olan ve olmayan TGG ¢ocuklarin ADBTP gosteren

betimleyici istatistikler

Akademik destek becerileriN

Toplam Puanlari

GDB (GELISIMSEL 29
DIiL BOZUKLUGU)
KSB (KONUSMA 30

SESi BOZUKLUGU)

AKB (AKICILIK 30
KONUSMA

BOZUKLUGU)

TGG (TiPiK 30
GELIiSiM

GOSTEREN

COCUKLAR)

Ortanca

50

50,5

51

33

Ort.

34

47,63

51,17

50,9

SS

6,1

6,7

3,6

4,2

Kruskal
Wallis H

54,582

0,0001**

Gelisimsel dil bozuklugu, konusma sesi bozuklugu, kekemelik, akicilik bozuklugu olan

ve tipik gelisim gosteren ¢cocuklarin akademik destek becerileri toplam puanlar1 arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Kruskal Wallis test; p=0,0001<0,01) Bu fark;

gelisimsel dil bozuklugu olan ile konusma sesi bozuklugu olan (Mann Whitney U;
U=72,5; p=0,0001<0,01), gelisimsel dil bozuklugu olan ile kekemelik, akicilik bozuklugu
olan (Mann Whitney U; U=7,5; p=0,0001<0,01) ve gelisimsel dil bozuklugu olan ile tipik

gelisim gosteren (Mann Whitney U; U=13,5; p=0,0001<0,01) ¢ocuklarin akademik

destek becerileri toplam puanlar1 arasindaki farklardan kaynaklanmaktadir.
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3.7. GDB, KSB, AKB OLAN VE TGG COCUKLARIN ARKADASLIK
BECERILERI ALTPUANINA GORE KARSILASTIRILMASI

Asagida dil ve konugma bozuklugu olan ve olmayan c¢ocuklarin OSBED alt
Olgeklerinden biri olan arkadaslik becerileri toplam puanlarma dair betimsel istatistikler
verilmistir.

Tablo 15 : Dil ve konusma bozuklugu olan ve olmayan TGG ¢ocuklarin ABTP gdsteren

betimleyici istatistikler

Arkadashk Becerileri N Ortanca  Ort. SS Kruskal p
Toplam Puanlar: Wallis H

GDB (GELISIMSEL 29 32 31,72 6 54,582 0,0001**
DiL BOZUKLUGU)

KSB (KONUSMA 30 42,5 42,57 7,3

SESi BOZUKLUGU)
AKB (AKICILIK 30 42 42,73 6,4

KONUSMA

BOZUKLUGU)
TGG (TiPiK 30 48 46,57 5,7

GELiSiM
GOSTEREN
COCUKLAR)

Gelisimsel dil bozuklugu, konusma sesi bozuklugu, kekemelik, akicilik bozuklugu olan
ve tipik gelisim gosteren cocuklarin arkadaslik becerileri toplam puanlar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Kruskal Wallis test; p=0,0001<0,01) Bu fark;
gelisimsel dil bozuklugu olan ile konusma sesi bozuklugu olan (Mann Whitney U;
U=116,5; p=0,0001<0,01), gelisimsel dil bozuklugu olan ile kekemelik, akicilik
bozuklugu olan (Mann Whitney U; U=89,5; p=0,0001<0,01), gelisimsel dil bozuklugu
olan ile tipik gelisim gosteren (Mann Whitney U; U=36; p=0,0001<0,01), konusma sesi
bozuklugu olan ile tipik gelisim gosteren (Mann Whitney U; U=301,5; p=0,028<0,05) ve
kekemelik, akicilik bozuklugu olan ile tipik gelisim gosteren (Mann Whitney U; U=294;
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p=0,021<0,05) ¢ocuklarin arkadaglik becerileri toplam puanlar1 arasindaki farklardan

kaynaklanmaktadir.

3.8. GDB, KSB, AKB OLAN VE TGG COCUKLARIN DUYGULARINI
YONETME ALTBECERIiST YONUNDEN KARSILASTIRILMASI

Asagida dil ve konusma bozuklugu olan ve olmayan cocuklarin OSBED alt

Olceklerinden biri olan duygularini yonetme becerileri toplam puanlarina dair betimsel

istatistikler verilmistir.

Tablo 16 : Dil ve konusma bozuklugu olan ve olmayan TGG ¢ocuklarin DYBTP gosteren

betimleyici istatistikler

Duygularim Yonetme N

Becerileri Toplam Puanlar

GDB (GELISIMSEL 29
DiL BOZUKLUGU)

KSB (KONUSMA 30
SESi BOZUKLUGU)

AKB (AKICILIK 30
KONUSMA

BOZUKLUGU)

TGG (TiPIK 30
GELIiSIiM

GOSTEREN

COCUKLAR)

**: p<0,01

Ortanca

24

40

40,5

45,5

Ort.

25,34

39,93

38,93

43,53

SS

55

7,7

7,6

6,4

Kruskal
Wallis H

54,582

p

0,0001**
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Gelisimsel dil bozuklugu olan grubun duygularini yonetme becerileri toplam puanlar1
normal dagilirken (Shapiro Wilk test; p=0,491>0,05), konusma sesi bozuklugu,
kekemelik, akicilik bozuklugu olan ve tipik gelisim gosteren ¢ocuklarm duygularini
yonetme becerileri toplam puanlar1 normal dagilmamaktadir. (Shapiro Wilk test; sirasiyla
p=0,015<0,05; p=0,015<0,05 ve p=0,0001<0,01)

Gelisimsel dil bozuklugu, konugma sesi bozuklugu, kekemelik, akicilik bozuklugu olan
ve tipik gelisim gosteren ¢ocuklarin duygularini yonetme becerileri toplam puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (Kruskal Wallis test; p=0,0001<0,01)
Bu fark; gelisimsel dil bozuklugu olan ile konusma sesi bozuklugu olan (Mann Whitney
U; U=63,5; p=0,0001<0,01), gelisimsel dil bozuklugu olan ile kekemelik, akicilik
bozuklugu olan (Mann Whitney U; U=74,5; p=0,0001<0,01), gelisimsel dil bozuklugu
olan ile tipik gelisim gosteren (Mann Whitney U; U=28,5; p=0,0001<0,01) ve kekemelik,
akicilik bozuklugu olan ile tipik gelisim gosteren (Mann Whitney U; U=280;
p=0,012<0,05) ¢ocuklarin duygularin1 yonetme becerileri toplam puanlar1 arasindaki

farklardan kaynaklanmaktadir.
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4.BOLUM
TARTISMA

Calismanin genel amaci iletisim bozuklugu olan ve olmayan ¢ocuklarin sosyal
becerilerini karsilastirmaktir. Calismanin amact dogrultusunda sunulan arastirma

bulgulari, bu boliimde alan yazin 1s181nda tartigilacaktir.

4.1. GDB OLAN VE TGG COCUKLARIN SOSYAL BECERILERININ
KARSILASTIRILMASI

Calismamizda GDB olan ve TGG ¢ocuklarin sosyal becerileri OSBED kullanilarak
karsilagtirilmistir. Arastirma sonucuna gore, GDB olan ¢ocuklarin sosyal becerileri her

alt boyut i¢cin TGG yasitlarina gore daha diisiik bulunmustur.

Calismamizda ulastigimiz bulgular; eski adiyla Ozgiil Dil Bozuklugu, simdiki adiyla
Gelisimsel dil bozuklugu ve ¢ocuklarin sosyal-duygusal becerileri arasindaki iliskiyle
ilgili yapilan ¢aligmalar1 destekler niteliktedir (Gomersall ve ark.,2015; Lyons, 2021;
Valera-Pozo ve ark.,2020).

Calismamizda GDB olan ¢ocuklarm; selamlasma, kendini tanitma, tesekkiir etme, izin
isteme, Oziir dileme gibi becerileri ifade eden baslangi¢ becerilerine ait sorularda TGG
yasitlarina gore anlamli derecede daha diisiik puan aldiklar1 ortaya koyulmustur. Alan
yazinda GDB olan okuldncesi ¢ocuklarin yeni birine kendini tanitma, bir hatasindan sonra
Oziir dileme, selam verme gibi toplumsal becerilerde TGG gosteren yasitlarindan daha
dezavantajli oldugu bilgisine ulasilmistir. GDB olan ¢ocuk; kisileraras1 etkilesimin bir
kismin1 ya da tamamini kagirarak sosyal ac¢idan yetkin davraniglar1 6grenmek ve
gelistirmek agisindan TGG yasitlarina gore daha dezavantajli oldugu ortaya konmustur

(Benner ve ark.,2002).

Cocuklarin dil bozukluklar1 ve akran iligkileri kurmada giigliikk yasamalar1 arasinda
dogrudan bir iligki olduguna dair bir¢ok kanit vardir. Bu bulgular, erken g¢ocukluk
gelisiminde olumlu akran etkilesiminin sosyal becerilere olan katkisin1 da
vurgulamaktadir. Akranlarla olumlu etkilesimler, bagkalariyla iletisimi baslatabilme,
sohbetlere uygun sekilde girebilme ve devam eden bir konusmada siralar1 miizakere
edebilme gibi etkili iletisimin ¢esitli pragmatik yonlerinden yararlanir. Bu nedenle, dil

bozuklugu olan ¢ocuklar sosyal beceri giicliikleri sergilerler ve akranlariyla iliski
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kurmada dezavantajlidirlar (Jerome, Fujiki, Brinton ve James, 2002). Calismamizda
kullandigimiz OSBED’in arkadaglariyla is birligi yapma, sirasmi bekleme, paylasma,
arkadasinin duygularini anlama gibi becerileri igeren arkadaglik becerileri kismindan da
TGG gosteren yasitlarina gore diisiik puanlar almislardir. Yapilan ¢aligmalar da bunu
destekler niteliktedir.

Yapilan ¢alismalarda GDB olan ¢ocuklarm giriskenlik ve sosyallik, kendi kendini kontrol
etme, duygusal bilgi, baglama uygun olarak konusma dahil olmak iizere birgok beceride
TGG yasitlarma gore daha geride olduklar1 kanitlandi. Sosyal duygusal davranislar
cocuklarin yasam kalitesini etkilemektedir ve GDB olan cocuklarin yasam kalitesi
akranlarindan daha diisiiktiir. Cocukluk doneminde karsilasilan dil bozukluklarmnin, okul
caginda ve ergenlikte karsilagilacak olan duygusal sosyal zorluklarin bir gostergesi
oldugu bilinmektedir (Eadie ve ark.,2018; Valero-Pozo ve ark.,2020).

GDB olan ¢ocuklar niyetlerini, duygularini, problem ¢ézme stratejilerini iletmede daha
az yetkindirler. Bu nedenle de sosyal olarak daha az yetkin olarak algilanirlar.
Baskalarindan gelen sosyal tekliflere uygunsuz bir sekilde yanit verme olasiliklar1 daha
yiiksektir ve tipik dil gelisimi olan cocuklara gore, bir akranla sohbet baslatmaya
calisirken g6z ardi edilme olasiliklar1 daha yiiksektir (McCabe ve ark.2004, Valero-pozo
ve ark.,2020). Calismamizda da GDB olan ¢ocuklar; duygularini baskalarmi rahatsiz
etmeden gosterme, baskalarmin duygularini anlama, hakkini koruyabilme becerilerini
iceren duygularmi yonetme alt becerisinden TGG yasitlarina gore daha diisiik puan
almiglardir.Calismamizda yas, cinsiyet, ebeveynin sosyoekonomik dlzeyi gibi
degiskenlere bakilmadan GDB olan c¢ocuklarm sosyal becerilerine bakilmistir.
Literatiirde kiz ¢cocuklarmin sosyal becerilerinin daha diisiik olduguna dair bazi1 kanitlar
vardir (Benasich ve digerleri, 1993; Tallal, Dukette ve Curtiss, 1989).

Ulusal alan yazina bakildiginda 48-72 ay arasindaki ¢ocuklarin sosyal becerilerinin
incelendigi ¢aligmalar vardir. Gelisimsel dil bozuklugu riski olan ¢ocuklarin sosyal-
duygusal becerilerinin incelendigi ¢aligmalar da mevcut olmasina karsin (Dilbaz,2020);
48-72 ay arasindaki GDB olan ¢ocuklarin sosyal becerilerinin incelendigi bir ¢aligsmaya

rastlanilmamuistir.
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Benner’e gore gocuklarin dil gelisiminin en hizli oldugu okuldncesi dénemde; GDB ve
eslik eden bir sosyal davranmig problemi goézlenmisse problemi c¢ozmek igin
beklenilmemeli, harekete gegilmelidir. Oyuna dayali sosyal etkilesimler i¢in daha az firsat
sunulmasi, ¢ocuklarin geri ¢cekilmesine ve diger igsellestirici davraniglara sebep olabilir.
Gergekten de okul 6ncesi donemde bu tatmin edici olmayan akran etkilesimleri gelecek
yillarda sosyal yeterlilige engel olabilir. Bu durumda GDB olan ¢ocuklarin dil becerileri
desteklendigi gibi Ogretmenleri ve ebeveynleri tarafindan uygun sosyal ortamlar
olusturularak asamali olarak sosyal becerileri de desteklenmelidir. GDB olan ¢ocugun
sosyal ortamdan kagisin1 onaylamanin uzun vadede olumsuz etkileri oldugu
bulgulanmistir (Benner,2002; Lyons,2021).

Calismamiza 48-72 aylik ¢ocuklar1 dahil ettik. Fakat ilerlerde okul 6ncesi donemde dil
bozuklugu olan c¢ocuklarin ergenlik ve yetiskinlikteki sosyal becerilerine yonelik
calismalar yapilabilir. Lyons’un 2021 yilinda okul 6ncesi donemde GDB olan ergenlerle
yaptig1 ¢alismasinda Cody isimli bir ¢ocuktan bahseder. 19 yasindaki Cody’den sosyal
becerilerini degerlendirmesi istendiginde “Yasitlarim son model arabayla gezerlerken ben
sanki dort tekerlekli bisiklet iizerinde gidiyorum’cevabini verir. Sadece buradan yola
cikarak ‘GDB, ergenlikte de sosyal becerileri etkiler’ sonucuna ulasilamasa da ilerisi i¢in
bir ¢alisma konusu olabilecegi diisiiniilmektedir. Okul 6ncesi donemde GDB olan
cocuklarin sosyal becerilerdeki eksikliklerinin devam edebilecegine dair kanitlar
mevcuttur. Ayrica ergenlikte baskalarinin anlayabilecegi netlikte clmleler kurabilseler de
sozli ve yazili dili anlamakta da zorlandiklarmi gdosteren ¢alismalar vardir
(Lyons,2021).Calismamizda ailenin sosyoekonomik durumu ve aile katilimina
bakilmaksizin sosyal beceriler degerlendirilmistir. ilerleyen calismalarda bu degiskenlere
de bakilabilecegi diisiiniilmektedir. Nitekim uluslararasi alan yazinda sosyoekonomik
diizeyi diisiik olan ailelerin ¢ocuklarinda GDB goriilme oranmim yiliksek oldugunu
gosteren ¢alismalar mevcuttur. Yiiksek aile katilimi; davranis problemleriyle negatif,
sosyal becerilerle pozitif iliskilidir. Aile katilimim yiiksek oldugu oldugu ¢ocuklar daha
cok dil girdisine sahip olacaklarindan aile katilimi; GDB’yi dnlemek agisindan bir

koruyucu faktor olabilir (Valera-Pozo ve ark.,2020, Gomersall ve ark.,2015).
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4.2. KSB OLAN VE TGG COCUKLARIN SOSYAL BECERILERININ
KARSILASTIRILMASI

Calismamizda KSB olan ve TGG ¢ocuklarin sosyal becerileri OSBED kullanilarak
karsilastirilmistir. KSB ve sosyal beceriler arasindaki iligkiyi incelemekteki amacimiz;
konusma sesi bozuklugunun ¢ocugun sosyal ortama katilimini ne oranda etkileyecegini
arastirmakti. Arastirma sonucuna gore, KSB olan ¢ocuklarm sosyal becerileri her alt
boyut icin TGG yasitlarmma goére daha diisiik bulunmustur. KSB ve sosyal beceriler
arasindaki iligkiyi inceleyen uluslararasi caligmalar da arastrmamizin bulgularini
destekler niteliktedir (McLeod ve ark.,2014; Krueger, B.1,2019).
Konugma sesi bozuklugu, dil ve konusma terapistlerinin vaka yiikiiniin ¢cogunlugunu
olusturur. Cocugun konusma profilinin tanimlanmasmi da iceren kapsamli bir
degerlendirme, dogru teshis ve terapi planlamasi ve ilerlemenin izlenmesi icin gereklidir
(McLeod ve ark.,2014).
Calismamiza 48-72 ay arasinda konusma sesi bozuklugu olan ¢ocuklar dahil edilmistir.
Cocuklar artikiilasyon bozuklugu derecesi, yas, cinsiyet degiskenine bakilmaksizin sosyal
becerileri incelenmistir. Ulusal alan yazinda Eryilmaz’in 2015 yilinda yaptig1 yiiksek
lisans tezinde artikiilasyon bozuklugu olan ¢ocuklar artikiilasyon bozuklugu derecesi, yas,
cinsiyet, sosyoekonomik durum gibi ¢esitli degiskenler yoniinden incelenmistir. Bu
calismanmn sonucuna goére artikiilasyon testinden yaptiklar1 hata sayilar1 azaldikca
OSBED ol¢eginden aldiklar1 puanlar artmaktadir. Bu calismaya gore ¢ocugun yasi
arttikca OSBED alt becerilerinden baslangi¢ becerileri hari¢ diger becerilerdeki basarisi
artmaktadir. Baslangi¢ becerisinde anlamli bir farklilik yoktur (Eryilmaz ,2015).Cocugun
hangi sesleri yanlis tirettigine bakilarak ve standardize edilmis testler yapilarak Konugma
Sesi Bozuklugu tanis1 konabilmektedir. Konusma terapisi siirecinde yalnizca ¢ocugun
konusma seslerini dogru liretmesine odaklanmak, iletisim bozuklugunun sosyal etkisi gibi
daha genis bir yoniinii ihmal eder. Terapi siirecinde temel amaclardan biri konusma
seslerinin dogru iiretimini desteklemek oldugu gibi sosyal beceriler de desteklenmelidir.
Konugma terapisti, cocugun ev ortamindaki iletisim sosyal becerileri hakkinda bilgi
alarak cocugun durumu ve ihtiyaglar1 hakkinda genel bilgiye sahip olur. Gelisimin en hizl

oldugu okuloncesi donemde okul Ogretmeninin ve konugsma terapistinin isbirligi
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yapmasinin ¢ocugun gelisimi i¢in 6nemli oldugu bildirilmistir (Krueger,2019).
Yaptigimiz ¢alismada KSB olan ¢ocuklarin TGG yasitlarina gore sosyal becerileri alt
becerileri puanlarindan daha diisiik puanlar aldig1 sonucuna ulasilmistir. Bu sebeple
konusma sesi bozuklugu c¢ocuklarin sosyal becerilerini olumsuz olarak
etkilemektedir. KSB olan c¢ocuklarin OSBED’teki akademik destek becerileri alt
puanlarinin TGG yasitlarina gore anlamli derecede daha diisiik oldugu tespit edilmistir.
Aragtirmalarda diizeltilmeyen konusma seslerine sahip g¢ocuklarm okulda dinleme,
yonergelere uyma, diisiincelerini ifade etmede zorluklar yasayacagini ortaya koymustur.
Bu durum, bizim c¢alismamizla da benzerlik gostermektedir. KSB olan ¢ocugun
konusmasina yonelik algilari; cocugun okul ortamindaki arkadas gruplarma katilma, is
birligi yapma, haklarini1 koruma gibi tipik sosyal etkilesimlere katilimini siirlandirabilir.
Nitekim KSB olan ¢ocuklarm uzun vadede olumsuz sosyal etkilesimlere yol actigini
bulmuslardir. Olumsuz sosyal etkilesimler; uzun vadede yasam kalitesini olumsuz
etkilemektedir (Daniel, G., & McLeod, S., 2017).

4.3. AKB OLAN VE TGG COCUKLARIN SOSYAL BECERILERININ

KARSILASTIRILMASI

Calismamizda AKB olan ve TGG c¢ocuklarin sosyal becerileri OSBED
kullanilarak karsilastirilmistir. AKB ve sosyal beceriler arasindaki iliskiyi incelemekteki
amacimiz; konugsma sesi bozuklugunun ¢ocugun sosyal ortama katilimmi ne oranda
etkileyecegini arastirmakti. Arastirma sonucuna gore, AKB olan ¢ocuklarin OSBED’te
aliklar1 toplam puan anlamli derecede farklidir. AKB olan ¢ocuklarin sosyal becerileri
TGG yasttlarina gore diisiiktiir. AKB olan ¢ocuklarin engellenme durumuyla bas etme,
hatalariyla bas etme, istegini erteleme, hayir cevabini kabul etme gibi becerileri iceren
duygularin1 yonetme alt becerilerinde TGG yasitlarina gore istatistiksel agidan anlaml
sekilde daha az puan aldiklar1 saptanmistir.Benzer sekilde is birligi yapma akran
gruplarina katilma, paylasma gibi becerileri iceren arkadaslik alt becerilerinde TGG
yasitlarma gore istatistiksel olarak daha az puan almiglardir. Ulusal alan yazindaki bir
calisma kekeme olan c¢ocuklarin kekeme olmayan akranlarmna karsi korkulu kaygili
davranis  gosterdiklerini ortaya koymustur (Aktirk,2019).Sosyal becerilerdeki
eksikliklerin sosyal kaygi diizeyini arttirdig1 belirtilmektedir (Angélico,2013).Cocuklar
icin Surekli-Siirekli Kaygi Envanteri kullanilarak yapilan bir aragtirma, halen kekemelik

yasayanlarin sosyal kaygi seviyesinin kekemelikten kurtulanlardan ve kekemeligi
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olmayanlardan farkli olmadigini bulmustur . Sosyal becerilerdeki eksikliklerin sosyal
kayg1 diizeyini arttirdig: belirtilmektedir (Angélico,2013; Messenger ve ark.,2015).0kul
oncesi grupta sosyal kayginin gergek yayginligini belirlemek i¢in daha fazla aragtirmaya
ihtiyag vardir (Iverach & Rapee,2014). Okul 6ncesi kekeleyen ve kekelemeyen ¢ocuklarla
yapilan bir calismada kekeleyen cocuklarin kendilerini akranlarindan ‘daha koti
konusan’ olarak tanimladiklarini buldu. Kekemeligi olan ¢ocuklar, sosyal olarak daha az
kabul gormiis, lider olarak algilanma olasilig1 daha diisiik ve kekeme olmayan ¢ocuklara
gore “kurbanlar” olarak smiflandirilma olasiliklar1 daha yiiksektir. Kekemeligi olan
cocuklarin kekemelige karsi tutumlarmin g¢ocuklarin sosyal becerilerini etkiledigi
goriilmiistiir (Langevin ve ark.,2010).

44. DIL VE KONUSMA BOZUKLUGU OLAN VE OLMAYAN

COCUKLARIN SOSYAL BECERILERININ KARSILASTIRILMASI

Caligmamizda 48-72 ay arasindaki AKB,KSB,GDB olan yani DSM-5’¢ gore
iletisim bozuklugu olan ve TGG gosteren cocuklarm OSBED ile sosyal becerilerine
bakildi. Herhangi bir konusma bozukluguna sahip olan ¢ocuklarmm OSBED’te aldigi
sosyal beceri toplam puanlarmin konusma bozuklugu olmayan TGG c¢ocuklara gore
anlamli olarak daha az oldugu tespit edildi. Bu sonug alan yazini destekler niteliktedir.
Dil ve konusma bozuklugu olan ¢cocuklar sosyal katilimda zorlanmaktadir, konusmalarina
kars1 olan bakis agilar1 akranlariyla iletisime girmelerine engel olabilmektedir. Her
konusma bozukluguna sahip olan ¢cocugun sosyal becerisi diisiik olmasa da biiyiik oranda
zorluk yagamaktadirlar. Konusma ve dil bozuklugu 6ykiisii olan ¢ocuklarin, bir kontrol
grubuna kiyasla takipte daha yiiksek oranda sosyal giicliik yasadiklar1 ve daha diisiik
sosyal yeterlilik dereceleri yasadiklar1 bildirilmistir. Genel olarak iletisim bozuklugu olan
cocuklarda anksiyete bozukluklarinin yaygmliginin daha yiiksek oldugu bildirilmektedir
(McLeod, S., Daniel, G., & Barr, J.,2013).
Konusma bozuklugu olan cocuklarin sosyal becerileri, farkli iletisim baglamlarma gore
ve ¢ocuktan ¢ocuga gore degismektedir (McCormack, McLeod, McAllister ve Harrison,
2009). Konusma bozuklugu olan bazi ¢gocuklarin tanidik kisilerle daha ¢ok konustuklart ;
etkinlik olarak resim yapma, spor gibi konusma gerektirmeyen aktiviteleri tercih ettikleri
tespit edildi. Cocuktan ¢ocuga ve iletisim baglamlarindaki bu degiskenlik konusma
bozuklugu olan c¢ocuklarin ihtiyaglarmni tam olarak anlamak i¢in ¢ocuklarmin sosyal

becerilerinin ve katiliminin ayrintili degerlendirmesinin gerekli oldugunu gostermektedir



47

(Krueger, 2019).Konusma ve dil gii¢liikkleri kendilerini, arkadas edinme yeteneklerine
iliskin kendi algilar1 ve akranlariyla olan popiilerlikleri ile ilgili olarak diigiik akran benlik
kavrami ile derecelendirdi (Robertson, Harding & Morrison, 1998).

Konusma bozuklugu, akranlarla etkilesimde bulunma ve iliskiler gelistirmede zorluklarla
iliskilendirilebilir. Ancak, bu alandaki arastirmalarin ¢ogu, birlikte ortaya ¢ikan konusma
ve dil giigliigii ¢eken ¢ocuklar: arastirdigindan, konugsma bozuklugunun etkisi hakkinda
tek basina kesin agiklamalar yapmak miimkiin degildir.Buna karsin bir calismada
konusma bozuklugu olan ve olmayan ¢ocuklarin akranlariyla ve yetiskinlerle olan sosyal
etkilesimi degerlendirilmis, sonucunda anlamli bir fark bulunamamistir. Konusma
bozuklugu olan ve olmayan grubun diyaloga katilimlar1 arasinda anlamli bir farklilik
bulunamamis olmasina ragmen, ¢ocuklarin yetiskinlerle olan etkilesiminde daha verimli
olduklar1 tespit edilmistir. Bu durumun sebebi olarak, yetiskinlerin ¢ocuklarin iletisim
kurma girisimlerini desteklemelerinden kaynaklandigi 6ne siiriilmiistiir (McCormack ve
ark.,2012).Ebeveynlerin konusma bozuklugu olan g¢ocuklarinin iletisim girisimlerini
desteklemeleri, cocuklarin sosyal becerilerine katki saglayacaktir.Yapilan caligmalarda
gelisimsel dil bozuklugu ve apraksi yasayan c¢ocuklarin konusma c¢iktisinin iletigim
partnerinden etkilendigi goriilmiistiir. Konusma bozuklugu olan ¢ocuklarm en ¢ok
zorlandig1 alanlardan birinin bir konu hakkinda yorum yapip tartismada bulunma oldugu
tespit edilmistir (McCormack, J., McLeod, S., McAllister, L., & Harrison, L. J. 2009).
Calismamizda konusma bozuklugu olan ¢ocuklarin en ¢ok zorlandigi sosyal alan olarak
net bir tanim yapilmamasma karsm, konusma bozuklugu olan ¢ocuklarm arkadaghk
becerilerinde TGG yasitlarina gore geride olduklar tespit edildi.Konusma bozuklugu
yasamanin net olarak hangi alanlarda katilim kisitlamalarina neden olup olmadigi veya
olasiligini artirip artrmadigi belirsizdir.

Calismamizda OSBED’te sosyal beceri toplam puanmin anlamli derecede en az olan dil
ve konusma bozuklugu grubunun GDB oldugu tespit edildi. Alan yazinda, sosyal
becerilerin en ¢ok etkilendigi konusma bozuklugu grubunu spesifik olarak belirten, diger
konusma bozuklugu olan 6rneklem grubuyla karsilastiran bir ¢aligmaya rastlanilmadi.
Fakat sosyal becerilerin; okul 6ncesinde kendilerini ifade etme becerilerinde zorluk
yasayan, gelisimsel dil bozuklugu ve apraksisi olan ¢gocuklarin sosyal becerilerinin TGG
akranlarma gore daha diisiik oldugunu ifade eden calismalar vardir (Harrison, L. J.,

McLeod, S., & McAllister, L., McCormack, J. ,2011)
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SONUC ve ONERILER

Bu ¢aligmanin sonucunda 48-72 aylik bir dil ve konusma bozukluguna sahip
olan ¢ocuklarin TGG yasitlarina gore sosyal becerilerinde diigiik performans gosterdikleri
goriilmiistiir. Elde edilen bu sonug, alan yazm ile tutarhidir. Dil ve konusma bozuklugu
olan ¢cocuklar, baslangi¢ becerileri olarak gosterilen selam verme, yardim isteme, tesekkiir
etme gibi becerilerde TGG yasitlariyla benzer performans gosterirken sosyal becerilerin
genel toplam puaninda daha diistik almiglardir.

Gelisimsel dil bozuklugu olan ¢cocuklarin sosyal becerilerinin, diger konusma bozuklugu
olan c¢ocuklarin sosyal becerilerine gore daha diisiik oldugu sonucuna ulasilmistir.
Konugsma bozuklugu olan g¢ocuklarm kendi aralarinda karsilastirildigi bir ¢alismaya
rastlanilmamuistir.

Calismamiza dahil edilen dil ve konusma bozuklugu olan gruptaki ¢cocuklarin %61,7’si
okul Oncesi egitimlerine devam etmiyordu. Kontrol grubundaki c¢ocuklarin hepsi
okuloncesi egitimlerine devam eden cocuklardi. Bu durumun caligmanin sonucunu
etkiledigi diisiiniilmektedir. Nitekim alan yazinda okul dncesi egitimin sosyal becerileri
destekledigine dair  calismalar  mevcuttur (Yoshikawa  ve ark.,2013;
Smogorzewska,2018). Bu durumun ¢alismamizin sonucunu etkiledigi diisiiniildiigiinden
calismanin, okul Oncesi egitimine devam eden ve etmeyen ¢ocuklarla tekrar edilmesi
Onerilmektedir.

Calismamizda dil ve konusma bozuklugunun siddetine bakilmaksizin sosyal becerilere
bakilmistir. Bozukluk diizeyinin de sosyal becerileri etkiledigi diisiinilmektedir.
Alanyazinda artikiilasyon bozuklugunun diizeyi arttik¢a, sosyal becerilerin azaldigina
dair caligmalar mevcuttur. Yapilan bir calismada dil gelisimi diizeyinde artis oldukea,
cocuklarin sosyal kabul diizeyleri de artmaktadir (Ergin,2012). Bozuklugun siddetine
bakilmaksizin sosyal becerilerin incelenmesi, ¢calismamizin smirliliklarindandir.

Dil ve konusma bozukluklariyla ¢alisan uzmanlara, dil ve konugsma becerilerinin
degerlendirmesine ek olarak sosyal becerilerin de degerlendirilmesi 6nerilmektedir. Bu
sayede terapinin asil amaglarindan biri olan ¢ocugun sosyal yasama adapte olmasini
saglamak igin bir adim atilabilir. Ayrica alan yazinda gelisimsel dil bozuklugunun grup
terapisiyle desteklendiginde; sosyal becerileri gelistirdigine yonelik ¢aligmalar

mevcuttur. Sosyal becerileri destekleyecek caligmalar yapmanin terapinin islevselligini
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arttiracagi diistiniilmektedir.

Alandaki terapistlere dil ve konusma bozukluklar1 olan ¢ocuklarla ¢alisirken kontrollii
sekilde grup terapileri yapmalari, bu sayede dil ve konugma becerilerinin yaninda sosyal
becerilerin de desteklenebilecegi dnerilmektedir.

Calismada ¢esitli degiskenlere bakilmaksizin sosyal beceriler incelendi. Ilerleyen
calismalarda, daha genis bir 6rneklem grubuyla ve yas, cinsiyet, sosyoekonomik durum

gibi degiskenler de dahil edilerek ¢alisma tekrarlanabilir.
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EK-4: SOSYAL BECERI DEGERLENDIRME OLCEGI (OSBED)

OKUL ONCESIi SOSYAL BECERI DEGERLENDIRME OLCEGi-OSBED ANNE-BABA
FORMU

Degerli Velimiz,

Okul 6ncesi donemdeki cocuklarimizin sosyal becerilerini gelistirmeye yonelik bir egitim programi
ve materyallerini gelistirmeye yonelik Milli Egitim Bakanligi adma bir TUBITAK Kamu
Arastirma projesi yiirliitmekteyiz. Proje kapsaminda cocuklarimizin sosyal becerilerindeki
gelismelerini izlemek ve degerlendirmek amaciyla asagida yer alan Sosyal Beceri Degerlendirme
Olgegini hazirladik.

Olgek iki béliimden olusmaktadir. Birinci boliimde gocugunuza ait bazi kisisel bilgileri toplamaya
yonelik sorulara yer verilmistir. Ikinci béliimde ise, ¢ocugunuzun sosyal becerileri ne kadar iyi

kullandiklarini belirlemeye yonelik ifadelere yer verilmistir.

Sizden, ¢ocugunuzun genel durumunu dikkate alarak asagida verilen Glgegi eksiksiz ve samimi
bir sekilde doldurmaniz beklenmektedir.

Degerli katkilarmiz igin tesekkiir eder, saglikli, mutlu giinler dilerim.

Prof. Dr. Esra Omeroglu OSBEP Proje Y&neticisi

BOLUM 1: KiSiSEL BiLGILER

1. Cocugun Adi-Soyadi:
2. Cocugun Dogum Tarihi: / /

(gun)  (ay) (y1l)
3. Cocugun cinsiyeti: ( ) Kiz () Erke k

ACIKLAMA: Asagida 36-72 aylik cocuklar i¢in olusturulan sosyal beceri listesi yer almaktadir.
Liitfen, farkli durumlardaki gozlemlerinize dayanarak ¢cocugunuzun her bir davranisi ne derece iyi

kullandigini, besli derecelendirme 6lgeginde uygun gordiigiiniiz secenegi isaretleyerek belirtiniz.

Bu beceriyi kullanmada hemen hemen hig iyi degil
Bu beceriyi kullanmada nadiren iyi
Bu beceriyi kullanmada bazen iyi bazen de iyi degil

Bu beceriyi kullanmada ¢ogu zaman iyi
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Bu beceriyi kullanmada hemen hemen her zaman iyi
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I. BASLANGIC BECERILERI (1-12)
01. Selamlasma: Farkli ortamlarda bagkalariyla karsilastiginda sozlel 1 2 3 4 5
ya da bedeniyle selam verir mi?
02. Akranlarina ismiyle hitap etme: Akranlariyla konusurken 1 2 3 4 )
isimleriyle hitap eder mi?
03. Kendini tamtma: Yeni tamstig1 insanlara kendini tamtir m? 1 2 3 4 )
04. Anlasilir bir ses tonu ile konugsma: Konusurken anlagilir bir ses| 1 2 3 4 5
tonu kullanir nm?
05. Baskalarim tamtma: Yanindaki insanlar1 gerektiginde 1 2 3 4 )
baskalarina tanitir mi?
06. Tesekkiir etme: Kendisine bir iyilik yapildiginda, bir hediye, 1 2 3 4 )
verildiginde veya iltifat edildiginde karsisindakine tesekkiir eder ya
da bagka bir sozle vefasini gosterir mi?
07. izin isteme: Gerektigi durumlarda bir isi yapmadan énce anne 1 R 3 4 5
baba, 6gretmen ya da diger yetiskinler ve arkadaslarindan izin ister
mi?
08. Ozlr dileme: Yanlis bir davrams yaptiginda muhatabi olan 1 2 3 il 5
kisilerden Oziir diler mi?
09. Yardim isteme: Ihtiya¢ duydugunda, yardim edebilecek 1 2 3 A 5
kisilerden uygun bir yolla yardim ister mi?
10. Vedalasma: Bulundugu ortamdan ayrilirken orada bulunan| 1 2 3 4 5
akranlarma ve diger kisilere giliniin zamanina uygun veda sozciikleri
( hosca kal, iyi geceler, allahaismarladik vb.) kullanir mi1?
11. Soru sorma: Merak ettigi bir konuda uygun soru ifadesi ve ses 1 Q2 3 4 5
tonuyla soru sorar mi?
12. Duygularim ifade etme: Ne hissettigini sozel olarak ifade eder 1 2 3 4 5
mi?
I1. AKADEMIK DESTEK BECERILERI (13-24)
13. Dinleme: Baskalar1 konustugunda dinliyor mu? (Dinledigi 1 2 3 4 5
kisiyle g6z temasi kurarak soziinii kesmeden, jest ve mimikleriyle
dinledigini belli ediyor mu?)
14. Soruya cevap verme: Kendisine bir soru yoneltildiginde uygun 1 2 3 4 5
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15. YOnergelere uyma: Verilen yonergeleri anlar ve yonerge 1 2 B 4 5
dogrultusunda davraniglar gosterir mi?
16. Alternatif ¢cézmler Uretebilme: Var olan bir probleme iligkin farkli 1 2 B 4 5
cOziim yollar1 nerebilir mi?
17. Basladigi etkinligi sonlandirma: Basladigi bir isi bitirene kadar kararlif 1 2 |3 4 )
bir sekilde devam eder mi?
18. Kendini mesgul etme: Kendisini oyalayacak etkinlikler bulup kendi 1 2 BB 4 5
kendine zaman gegirebilir mi?
19. Amaca ulasmak i¢in ¢aba gosterme: Belirlenen amaca ulasmak i¢in 1 2 B 4 5
gerekli davramiglarda bulunur mu?
20. Uygun zamanda sdze girme: Soze girmek i¢in uygun zamani bekleyip 1 2 B 4 5
sOze girer mi?
21. S6z alma: Soz almak istedigi zaman nazik bir ifade ya da beden dilini 1 2 B 4 5
kullanarak sz ister mi?
22. Diisiincelerini ifade etme: Diisiincelerini sézel yollarla ifade eder mi? 1 2 B 4 5
23. Elestiri yapma: Kiric1 olmadan nazik ifadelerle elestiri yapar m? 1 2 B 4 )
24. Elestiriye acik olma: Kendisine yonelik elestirileri kizmadan sabirla 1 2 B 4 5
dinler mi?
I11. ARKADASLIK BECERILERI (25-37)
25. Arkadaslarimin duygularim anlama: Arkadaslarinin konugmalarindan| 1 |2 |3 4 5
onlarin {iziintiilii ya da sevingli gibi hangi duygulara sahip olduklarini anlar
mi?
26. Baskalarimin haklarim koruma: Arkadaslarinin haklarin1 korumak 1 2 B 4 5
icin ¢aba harcar mi?
27. Arkadaslarimn fikirlerine uygun tepki verme: Arkadaslar1 farklf 1 |2 3 4 5
fikirler beyan ettiginde, beyan edilen goriise katilip katilmadigini s6zle ya da
beden diliyle nazik bir sekilde ifade eder mi?
28. Arkadaslariyla isbirligi yapma: Ihtiyac oldugunda arkadaslariyla 1 2 B 4 5
isbirligi yapar mi?
29. Arkadaslarim takdir edebilme: Arkadaslarmin takdir edilecek 1 2 B 4 5
davramslarini takdir eder mi?
30. Akran gruplarina katilma: Uygun yollar1 kullanarak devam etmekte 1 2 B 4 5
olan bir aktivite ya da gruba katilir m?
31. Sirasim bekleme: Sira beklemesini gerektiren durumlarda kendi 1 2 B 4 5
sirasinin gelmesini bekler mi?
32. Paylagsma: Oyuncaklarmi ya da materyallerini arkadaslariyla paylasir 1 2 B 4 5
m1?
33. Yardim 6nerme: Arkadaglar1 yardima ihtiya¢ duydugunda ya da acikca| 1 2 |3 4 5
yardim istediklerinde yardim 6nerir mi?
34. Oyuna davet etme: Arkadaslarin1 oyuna davet eder mi? 1 2 B 4 5
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etmeden ¢oziilebilecek sorunlari tepki vermeden bekleyebilir mi?
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35. Oyunun sonuclarim kabul etme: Oyunun sonucuna iligkin duygu ve (1 2 3 4 5
diisiincelerini sakin bir sekilde sdyler mi?
36. Oyunun kurallarina uyma: Oyun oynarken oyunun gerektirdigi 1 2 3 4 5
kurallara uyar m1?
37.Arkadaslarmin duygularina uygun tepki verme: Arkadaglarinimn 1 2 3 4 5
icinde bulundugu duygu durumuna (sevingli, hiiziinlii, kizgin vb.) gére
uygun tepkiler verir mi?
IV. DUYGULARINI YONETME BECERILERI (38-49)
38. Duygularim bagkalarim rahatsiz etmeden gésterme: Duygularini, |1 2 3 4 5
baskalarini fiziksel ya da sozel olarak rahatsiz etmeden gosterir mi?
39. Engellenme durumuyla bas etme: Engellendiginde sakin kalarak 1 2 3 4 5
durumu kabul eder mi?
40. Hatalariyla bas etme: Hata yaptigini kabul eder, sdyler ve hatasini 1 2 3 4 5
telafi edecek alternatif ¢6ziim yollar1 arar mi?
41. Baskalarimin duygularim anlama: Bagkalarinimn jestlerinden, 1 2 3 4 3]
mimiklerinden ya da konusmalarindan neler hissettigini anlar mi?
42. Bask altinda sakin kalma: Kendini baski altinda hissettiginde 1 2 3 4 5
duygularini kontrol edip sakin kalir mi1?
43. Alay etmeyle bas etme: Kendisiyle alay edildiginde, duygusunu ifade (1 2 3 4 3]
ederek ya da gormezden gelerek alay etme durumuyla bas eder mi?
44. Hayir cevabim kullanma: Yapmak istemedigi durumlar1 nedenleriyle |1 2 3 4 5
ifade ederek karsisindakini kirmadan hayir der mi?
45. Istegini erteleme: Isteginin ertelenmesi gerektigi durumlarda sakince |1 2 3 4 5
bekler mi?
46. Tepki vermeden 6nce diisiinme: Tepki vermeden 6nce sonuglari 1 2 3 4 5
hakkinda diistinerek ona gore tepki verir mi?
47. Hayir cevabim kabul etme: Kendisine hayir cevabi verildiginde 1srar |1 2 3 4 5
etmeden kabullenir mi?
48. Hakkimi koruma: Hakkini bagkalarina zarar vermeden korur mu? 1 2 3 4 3]
49. Kendiliginden ¢o6ziilecek sorunlari gormezden gelme: Midahale 1 2 3 4 5
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