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OZET

OTiZMLi GOCUKLARDA FiZiKSEL AKTIVITE MOTOR YETERLIK VE SOSYAL
BECERi DUZEYININ INCELENMESI

Atalay DERER
Yuksek Lisans Tezi, Sporda Psikososyal Alanlar ABD
Tez Yéneticisi: Dog. Dr. Ozgir MULAZIMOGLU BALLI
Haziran 2018, 75 Sayfa

Aragtirmanin birinci amaci otizmli ¢ocuklarin motor yeterlik ve sosyal beceri
derecelendirme sistemi puanlari arasindaki iliskinin belirlenmesidir. Arastirmanin ikinci
amaci ise otizmli ¢ocuklarda fiziksel aktiviteye katilim, motor yeterlik ve problemli
davraniglarin sosyal beceri Uzerindeki etkisinin belirlenmesidir. Calismada fiziksel
aktivite yapan 4 kiz, 30 erkek ve fiziksel aktivite yapmayan 7 kiz, 40 erkek olmak Uzere
toplam 74 otizmli ¢cocuk yer almistir. Veri toplama araci olarak Sosyal Beceri
Derecelendirme Sistemi (Social Skills Rating System)-Sosyal Beceri Olcedi Ebeveyn
formu ve Bruininks-Oseretsky Motor Yeterlilik Testi ikinci versiyonu (BOT-2) kisa formu
kullaniimigtir. Verilerin analizinde korelasyon, ve dogrusal regresyon analiz yontemleri
kullanilmigtir. Yapilan istatistiki degerlendirme sonuglarina gore sosyal beceri ve motor
yeterlik puanlari arasinda pozitif ve orta diizeyde anlamli iligki tespit edilmistir (r= .518,
p<0.05). Yapilan regresyon analizi sonuglarina gdére katihmcilarin motor yeterlik
dizeyleri (r=.518), problem davranis (r=-.360) ve fiziksel aktivite katihm durumlarinin
(r=.187) sosyal beceri Uzerinde anlamli diizeyde yordayici etkiye sahip oldugu tespit
edilmistir (p<0.05). Sonug¢ olarak; otizmli ¢ocuklarda motor yeterlik ve sosyal beceri
arasinda bir iliski oldugu, fiziksel aktiviteye katilan ¢ocuklarin sosyal beceri dizeylerinin
daha yuksek oldugu ve motor yeterlik dizeyi ve fiziksel aktiviteye katilimin sosyal
beceri Uzerinde olumlu etkileri oldugu tespit edilmigtir.

Anahtar Kelimeler: Otizm, Fiziksel Aktivite, Motor Yeterlik, Sosyal Beceri

Bu galigma, PAU Bilimsel Arastirma Projeleri Koordinasyon Birimi
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ABSTRACT

INVESTIGATION OF PHYSICAL ACTIVITY, MOTOR PROFICIENCY AND SOCIAL
SKILL LEVEL OF AUTISTIC CHILDREN

DERER, Atalay
M. Sc. Thesis in Psychosocial Areas In Sports
Supervisor: Assoc. Prof. Dr. Ozgir MULAZIMOGLU BALLI
June 2018, 75 Pages

The primary purpose of the study was to determine the relationship between the
scores of the motor competence and social skills grading system of the autistic
children. The secondary purpose of the study was to determine the effect of physical
activity participation, motor competence and problem behaviors on social skills through
autistic children. There were a total of 74 autistic children participants who were 34
physical activity participants (4 girls, 30 boys) and 47 non-physical activity participants
(7 girls and 40 boys). The Social Skills Rating System -Social Skills Scale Parental
form and the Bruininks-Oseretsky Motor Competency Test second version (BOT-2)
short form were used as data collection instruments. Correlation and linear regression
analysis methods were used in the analysis of the data. According to the statistical
analysis results, there was a positive and moderate correlation between social skills
and motor competence scores (r = .518, p <0.05). According to the regression analysis
results, participants' motor competence levels (r = .518), problem behavior (r = -. 360)
and physical activity participation status (r = .187) 0.05) has significant predictive effect
on social skills. As a result; it was found that there was a relation between motor
competence and social skill in the autistic children, physical activity participant autistic
children have higher social skills, and motor competence level and physical activity
participation have positive effects on social skills.

Key words: Autism, Physical Activity, Motor Proficiency, Social Skills.
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1. GIRIS

Arastirmacilar; anne karninda doéllenme ile baslayan ve 6lime kadar gecen
surede biligsel, sosyal, fiziksel birgok alanda dénemsel olarak farkh hizlarda gelismeye
devam eden insanin, Ozellikle bebeklik ve ¢ocukluk donemindeki gelisim geriliklerine
¢ok fazla odaklanmistir. Bu donemde karsilasilan gelisim geriliklerinin bazilari erken
donem de teghis ile iyilestirilebilirken, bazilar ise egitim ile yagam kalitesi arttirilarak
kisilerin hayatlarini devam etmeleri saglanabilir. Amerikan Psikiyatri Dernegine (2000)
gbre bes alt kategoriye sahip olan yaygin gelisimsel bozuklar, otizm spektrum
bozuklugu adi altinda hepsini icine alacak sekilde adlandiriimiglardir. Otizm; kalici
sosyal etkilesim ve iletisim yetersizlikleri, sayili veya tekrarlanan davraniglar, rutin ve
ayni hareketlere bagllik ve duyusal uyaranlara asiri duyarliik ya da duyarsizlikla
kendini gdsteren ve genellikle iki yas ve sonrasinda belirtilerin ortaya c¢iktigi bir
gelisimsel bozukluk olarak tanimlanmaktadir (APA 2013). Tekrar Otizm spektrum
bozukluklari, ¢ocukluk déneminde siklikla karsilasilan down sendromu, diyabet ve
kanser gibi hastaliklarin ardindan en sik karsilasilan énemli gelisim problemlerindendir.
Son donemlerde yapilan calismalara gore Amerika’ da her seksen sekiz g¢ocuktan
birinde Otizm Spektrum bozukluk (OSB) tanisi gorilmektedir (MacDonald vd 2012).
OSB belirtileri yasamin ilk yillarinda ortaya ¢ikmakla birlikte sosyal iletisim becerilerinde
zayifliklar, kisith ilgi, tekrar eden davraniglar, konusma guglukleri, zayif motor beceriler
gibi belirtileri gorulmektedir (Ozturk 2011).

Otizmli ¢ocuklarin bedensel gelisim 6zelliklerinde bir anormallik gérilmezken
oturma, emekleme ve yirime becerilerinde gecikmeler olabilir. Bununla birlikte buyutk
motor becerilerini kullanmalarinda bazi farkliliklar goérulebilir. Hizli ya da yavas, one
dogru egik ya da parmak ucunda ylrime bunlara 6rnek verilebilir. Genellikle ince
motor gelisimi de yasitlarinin gerisindedir. Yazi yazma, sinirli alan boyama gibi
becerileri yagitlarina gore daha ge¢ 6grenirler (Elicin ve Diken 2011). Tum yasam
boyunca suren, yapilan hareketin gerekleri, bireyin biyolojisi ve c¢evresel kosullarin
etkilesimiyle meydana gelen motor davranistaki surekli degisimler olarak
tanimladigimiz motor gelisim (Gallahue vd 2014), otistik ¢ocuklar da genellikle normal
bir gériniime sahiptir. OSB’li gocuklar normal motor gelisime sahip olmalarina ragmen,

motor yeterlikleri akranlarina goére farkllik gostermektedir. Otistik gocuklarin buyuik kas



motor becerilerin kullaniimasini gerektiren kosu, dans, ylzme, ip atlama gibi bazi
becerileri taklit etme yetilerinin gok az ya da hig olmamasina bagll olarak daha geg¢
ogrendikleri gorulmektedir (Korkmaz 2016). Cesitli kicik kas motor becerilerinin de
(ipe boncuk dizme, kutu icine kip atma, k&gt kesme vb) nispeten zayif oldugu

g6zlenmektedir (Darica vd 2002).

Normal gelisim gdsteren cocuklarin gelisimlerinin belirlendigi bircok ¢alismada,
motor yeterligin c¢esitli parametreler ile olan iligkisi arastiriimistir. Bu parametrelerin
basinda fiziksel aktivite katihm durumu gelmektedir (Kerkez 2012). Fiziksel aktivitenin
normal gelisen Kkisilerde oldugu kadar otizmli bireyler icinde &6nemli oldugu
belirtimektedir. Dinya Saglik Orgitii (WHO 2018)ne gore fiziksel aktivite; glnlik
yasam icerisinde kas ve eklemlerin kullaniimasi sonucu olusan enerji tuketimi ile
gerceklesen kalp atim hizi ve solunum sayisinin arttigi, farkli siddetlerde yorgunlukla
sonuclanan bedensel hareketler olarak tanimlanmaktadir. incelenen calismalarda
fiziksel aktivite programlarina katiim sonucu otizmli ¢ocuklarda kaliplasmis olan
hareket yetersizliklerinde diizelme ve sosyal gelisim dlzeylerinde artis gorildigu tespit
edilmistir (Sarol 2013, Oztiirk 2011).

Yuksek derecede ofistik bozukluga sahip Kkigilerin en belirgin temel
sorunlarindan bir digeri sosyal etkilesim yetersizligidir (APA, 2000). Girli ve Atasoy’a
(2010) gore otizmden kaynaklanan bu sosyal etkilesim problemleri akranlari ile iletisim
kuramama veya iligki icinde olmaktan hoslanmama gibi sosyal etkilesim problemleri
olarak ortaya cikmaktadir. Ote yandan, akranlari ile iletisim kursalar bile onlarin
yaptiklari ile ilgilenmedikleri, géz gbéze gelmekten kacgindiklari, jest, mimik ve beden
dilini uygun sekilde kullanamadiklari i¢in akranlari ile basarilh bir sekilde iletisim
kuramadiklari bilinmektedir (Attwood 2000). OSB olan bireyler ile yapilan ¢alismalar,
bu bireylerin sosyal etkilesim alanindaki yetersizliklerinin en temel yetersizlik oldugunu
gostermektedir (Koegel ve Koegel 2006). OSB’nin diger 6ne c¢ikan o6zelligi ise,
yineleyici ve sinirli davraniglar ile ilgili olmalaridir. Otistik ¢ocuklar, nesneleri koklamak,
agizlarina almak gibi nesnelerin duyusal 6zellikleri ile de oldukga ilgilidirler. Gunluk isler
velveya cevresel kosullardaki dedisiklikler ister kendilerini isterse ¢evrelerini
ilgilendirsin, olaganustu tepkiler vererek karsilik verebilirler (Bodur ve Soysal, 2004).
Otizmli gocuklarda gérulen bu eksiklikleri “Sosyal Beceri” semsiyesi altinda incelemek

mumkindur.

Gresham (2001) taniminda sosyal becerileri bireyin sosyal ortamlarda olumlu
sosyal sonuclar elde etmesine yol agcan edinilmis davraniglar olarak tanimlamis ve dort

ana baslk altina incelemistir. Bu basliklar ise su sekilde siralanabilir; a) sosyal



davraniglar (g6z temasi kurma, sira bekleme, izin alarak arkadasinin esyasini kullanma
vb.), b) duygusal-davranigsal duzenleme becerileri (problem davraniglarin ortaya
cikmasini onler), c) sosyal-bilissel islemler (digerlerinin davraniglarini anlayabilmek igin
ipuclarini yorumlama gibi sosyal problemleri ¢ézmede kullanilir) ve d) sosyal bilgiler
(arkadaga sahip olmanin 6nemini anlama vb.). Vuran’in (2007) belirttigine gore ise
sosyal beceriler; kigiler arasi etkilesim icin bireyin godsterdigi eylemler ya da
davraniglari, belirli bir sosyal durum ya da baglamin gerektirdigi davraniglari yerine
getirmeyi, sosyal beceri ile olumlu sosyal sonucglar ve basarili sosyal etkilesimi
icermektedir (Turhan 2015). Sucuoglu vd. (2013) ister engelli olsun ister olmasin,
bireylerin toplumun diger bireyleri ile saglikli bir etkilesim icerisinde yasamlarini devam
ettirebilmelerinin sosyal beceri durumlari ile birebir ilgili oldugunu belirtmistir. Basarili
sosyal etkilesim gerceklesmediginde ya sosyal iletisimden kaginma ya da problem
davraniglar olarak kendini gosterecek sonuglar ortaya ¢ikacaktir. Kanlikilicer (2005)’e
gbre problemli davraniglar kisinin yeni bir beceri 6grenmesine engel olan, sosyal
ortamlarin disinda kalmasina neden olan, kendisi ve ya gevresine zarar vermesine yol
acan ve toplumdaki sosyal kurallara uymayan davraniglar olarak tanimlanmistir. Her
¢ocugun oldugu gibi otizmli gocugun da toplumda yasamini strdirebilmesi, yasitlari ve
toplumdaki diger bireyler ile etkilesim kurabilmesi igin sosyal becerilere ihtiyaci vardir
(Aslan ve Sahin 2015). Bu agidan dustnildiginde kisinin sosyal ortamlarda kabul
gbérmesi icin sosyal becerilerin gelismesi ve problemli davraniglarin azaltiimasi

gerekmektedir.

Yapilan alan yazin taramasi sonucu otizmli gocuklarda fiziksel aktivite, motor
yeterlik ve sosyal beceri konularinin her biri ile ilgili ayri ayri birgok uluslararasi
calismaya rastlanmistir (Banda vd 2010, Bhat vd 2011, Breslin ve Rudisill 2013, Kunzi
2015) ancak ulkemizde konuyla ilgili sinirli sayida c¢alisma yapildigi tespit edilmistir
(Arslan ve ince 2015; Koyuncu 2009, Akpinar 2017). Yapilan calismalarda otizmli
cocuklarda motor gelisim (Liu ve Breslin 2013, Hartman vd 2010), fiziksel aktivitenin
etkisi (Obrusnikova ve Miccinello 2012, Sandt ve Frey 2005) fiziksel aktivite ve motor
gelisim iligkisi (Staples ve Reid 2010, Mirzaei ve Aslankhani 2015) sosyal beceri ve
sosyal iletisim (MacDonald vd 2013) gibi konular incelenmistir. Bu c¢alismalarin
bircogunun sadece kaba motor gelisim Uzerinde durdugu saptanmistir (Liu vd 2017,
Mirzaei ve Aslankhani 2015). Yapilan bu calismada kullanilan motor yeterlik dlgim
aracli Bruininsk Oseretsky Motor Yeterlik Testi Kisa Form ince ve kaba motor becerileri
birlikte detayli bir sekilde Olgilmesine olanak saglamasi bakimdan alan yazinda
incelenen diger calismalardan bu yonlyle de farkli ve daha detay motor yeterlik

sonuglari verebilecedi dusunulmektedir.



1.1.Arastirmanin Amaci

Alan yazinda incelenen c¢alismalar sonucu arastirmanin birinci amaci otizmli
cocuklarin motor yeterlik ve sosyal beceri derecelendirme sistemi puanlari arasindaki
iliskinin belirlenmesidir. Arastirmanin ikinci amaci ise otizmli c¢ocuklarda fiziksel
aktiviteye katilim, motor yeterlik ve problemli davraniglarin sosyal beceri Uzerindeki

etkisinin tespit edilmesidir.



2. KURAMSAL BILGILER VE LITERATUR TARAMASI

Bu bolumde yapilan galismayla ilgili kuramsal bilgiler, tanimlar ve konuyla ilgili

alan yazinda yer alan ¢alismalardan bahsedilmistir.

2.1.0tizm

Kuhn ve Cahn’a (2004) gore otizm, Yunanca “autos” (kendisi) ve Latince
“ismus” (bir goruse ya da surece iliskin taki eki) kelimelerinin bir araya gelmesinden
olusmaktadir (Darica vd 2002). ilk yillarda gocukluk sizofrenisi olarak nitelendirilen
otizm gergeklikle iliski kurma bozuklugu olarak da adlandiriimigtir. Sizofrenide ortaya
¢lkan hayal goérme ve paranoyalarin, otizm de goériimemesi, otizmin g¢ocukluk
sizofrenisinin baglangici oldugu diguncesini ortadan kaldirmistir (Darica vd 2002).
Otizm ile ilgili ilk tanimlamalari ortaya koyan arastirmacilardan Dr. Leo Kanner, otizmi
ilk olarak gocukluk sizofrenisi olarak tanimlarken, Dr. Asperger bazi gocuklarin gruptan
farkli oldugunu ve oyun etkinliklerinde gruptan ayrilarak kaba tepkiler gosterdiklerini
tespit etmistir (Mesibov vd 2006). Otizm spektrum bozuklugu, kisitli sosyal ve iletisim
becerileri olan, sinirh ve tekrarlayan hareketler goérulen yaygin bir gelisimsel
bozukluktur (American Psikoloji Dernegi-APA, 2000). Birden ¢ok bozuklugu igeren
genel bir tanim olan yaygin gelisimsel bozukluk; erken ¢ocukluk déneminde baslayan
sosyal etkilesim, iletisim, dil gelisimi ve davranig alanlarinin gelismesinde gecikmeleri
de igeren bir spektrum bozuklugudur (Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi 2016). Otizm
bircok kaynakta belirtildigi Uzere yaygin gelisimsel bozukluklar (YGB) semsiyesi
altindaki en bilinen tanimdir (Kulaksizoglu 2016, Ozer 2013, Darica vd 2002, APA
2000). YGB asperger sendromu, rett sendromu, cocukluk disintegrative bozuklugu,

atipik otizm ve otizm olmak lGzere bes farkli sekilde ortaya ¢ikmaktadir.



a. Asperger Sendromu

ilk defa 1944 yilinda Hans Asperger tarafindan tanimlanan bozukluk “asperger
sendromu” olarak adlandirilmaktadir. Yuksek dizey otizm olarak bilinen bu durumdaki
bireylerin otistik bireyler ile arasindaki en buyuk farklilik ortalamanin Ustinde zeka
dizeyine sahip olmalaridir (Korkmaz 2016). Asperger sendromlu ¢ocuklari otizmli
¢ocuklardan ayiran o6zellikler zamaninda konusmaya baslamalarinin yani sira; asiri
bilgic olmalari ve el becerilerinde 6zel sorunlar goriinmesidir (MEB 2008). Asperger
sendromunu otizmden farkli kilan en buylk o6zellik biligsel ve/ veya dil gelisimde
gecikme ya da gerileme olmamasidir (Kircaali iftar vd 2014).0Otizmin aksine, Asperger
sendrom bozuklugu olan c¢ocuklarda dil ve biligsel gelisimde, yasa uygun 6z bakim
becerilerinde ve c¢evreyi merak etmede klinik olarak 6nemli bir gecikme yoktur
(Dogangiin 2008). Asperger sendromu tanili bireylerde depresyon, kaygi, dikkat
eksikligi ve ya daginikh@i, hiperaktivite ya da obsesif ve kompulsif bozukluklar da
gozlenebilmektedir (Berney 2004). Ayrica Asperger sendromlu bireylerde sira disi
konulara derinlemesine ilgi duyma ve sakarllk olarak da adlandirilabilen motor

koordinasyon guglikleri gozlenebilmektedir (Klin 2006).
b. Rett Sendromu

Andreas Rett tarafindan 1966 yilinda ilk kez tanimlanmistir (Ozer 2013;
Dogangiin 2008). Ozellikle kiz gocuklarinda gérilen, mikrosefali, biligsel yikim,
anlagilabilir dil yetene@i ve amach el hareketlerinin kaybina neden olan ilerleyici bir
hastaliktir (Dogangun 2008). Amir vd. (1999) rett sendromunu X kromozomu Uzerinde
yer alan MeCP2 geninin kodlanmasindaki mutasyonlara bagli ilerleyici norolojik bir
bozukluk olarak tanimlamigtir (Marchetto vd 2010). Rett sendromlu ¢ocuklar, 6-18 aylik
olana kadar normal veya normale yakin bir gelisim goésterirken ilerleyen yaslarda gecici
durgunluk ve gerileme slrecine girerken, iletisim becerisini kaybeder ve nébet gecirme,

anormal soluk alip verme gibi problemlerle de karsilasilabilmektedir (MEB 2008).

c. Cocukluk Disintegrative (Tumlesik Olmayan) Bozuklugu (CDB)1908 de

Heller tarafindan tanimlanan bozukluk “Heller Sendromu” olarak bilinir ve ¢ok nadir
olarak gorilmektedir (Ozer 2013). Birkag yil siiren normal gelisim dénemini takip eden
¢ocuklarda zihinsel iglevlerde yikim, otizm benzeri belirtiler ve edinilmis dil
becerilerinde gerileme gibi sorunlarla ortaya c¢ikan klinik bir bozukluktur. (Dodangin
2008). Fombonne (2002) tarafindan yapilan calismada CDB gorilme siklig

1.7/100.000 olarak hesaplanmigtir (Matson and Mahan 2009).



d. Atipik Otizm (Tanimlanamayan Yaygin Gelisimsel Bozukluk)

Tipik olmayan Kisilik gelisimi, tipik olmayan yaygin gelisimsel bozukluk ya da
tipik olmayan otizm (atipik otizm) olarak tanimlanmaktadir (Ozer 2013). Atipik otizmli
bireyler otizmin tim belirtilerini tagimayabilir. Karsilikli sosyal etkilesimde, sbézel ve
sozel-olmayan iletisimde kisithliklar ve kati stereo tipik davraniglar gésteren cocuklar
atipik otizm kategorisinde siniflandirilir (Doganguin 2008). Otizmden farkli olarak otizm
belirtileri zamanla kaybolabilir; iyi bir egitimle ve elverigli sartlarda tamamen normale

donebilir. Agir formu yoktur ve hafif otizmden ayrilmasi zordur (MEB 2008).
e. Otizm

Dr. Leo Kanner tarafindan 1943'te ilk defa tanimlanan otizmin en belirgin
Ozellikleri, kuresel ve genis dil bozukluklari, anormal ve stereo tipik davranislar, sosyal
yalitim ve zihinsel engeldir (Ozer 2013). Leo Kanner otizmi “Erken Cocukluk Otizmi”
olarak isimlendirmis ve tanimlamak icin asagida belirtilen 6zellikleri siralamistir (Darica
vd 2002).

“Ben” yerine “sen” gibi sahis zamirlerini ters kullanarak, kendine sdylenen sozel
ifadeleri yogun olarak ayni sekilde tekrar eden, ekolalisi ve gecikmis dil gelisimi
olan,

o Bellegi ¢ok iyi olan

e Sinirh oranda kendisi herhangi bir davranig baslatabilen,

e Tekrarlanan hareketlere sahip olan veya belli hareketlere asiri baghgi olan,

e Ayniligi koruma istegi olan,

e nsanlarla iliski kurma sorunu yasayan,

e Cansiz resim veya objeleri tercih eden, ¢cocuklardir.

Otizm ile ilgili yapilan ¢alismalar, gézlemler, arastirmalar sonucunca ¢ok cesitli
tanimlamalar yapilmigtir. Asperger 1944’te otizmi, yaklasik 10.000 gocuktan 4’Unde
dogumda yada dodumdan sonraki ilk 30 ayda gorulen, davranisla ilgili bir sendrom
seklinde tanimlamistir (Darica vd 2002). Otizm bir tur zihinsel engel olarak gorilse de
zeka geriligi, gelisimsel dil bozukluklari, 6zel 6grenme engelleri gibi tanilardan farklidir.
Ornegin; zeka geriligi zihinsel gelisim gecikmesi olarak tanimlanirken, otizm sosyal ve
iletisimsel gelisimde bozukluk olarak tanimlanmaktadir (Zager 1999). Macaroglu-Akgl
(2012) otizmi “dig dunya ve insanlarla iletisimi azaltmak, o kadar azaltmak ki kendi
disinda hicbir seyle iletisim kurmamak” seklinde tanimlamaktadir. Yapilan tanimlarin
odak noktasi otizmli c¢ocuklardaki iletisim kopuklugudur. Otizmli c¢ocuklar ile

karsilasildiginda ilk dikkat ¢eken 6zellik insanlarin evcil hayvanlar ile bile kurabildigi



karsilikh iletisimin yoklugu, zihinsel temasin kopuk ya da neredeyse hi¢ olmayisidir
(Korkmaz 2016). Uzun yillardir, anlagilmaya calisilan otizm son ddénemlerde “Otizm
Spektrum Bozukluklari (OSB)” ya da “Otizm Yelpazesi” olarak adlandirilmaktadir (Dunn
vd 2002).

Bir grup gelisimsel bozuklugu anlatan OSB, belirtilerin, becerileri ve engellilik
dizeylerinin genis bir yelpazesini icermektedir ve bazilari bu belirtileri hafif bir sekilde
yasarken, bazilari igin ise hayatlarinda ciddi bir engel olarak yer alir. Aile ve Sosyal
Politikalar Bakanhgi tarafindan hazirlanan rehber kitapta OSB asagidaki maddeler ile
aciklanmigtir (Colak 2014):

o Bebeklik ¢cagindan itibaren goéz gbéze gelmekte, ortak dikkat ve isaret etme
davraniglarinda yetersizlik ve isteksizlikle kendini belli etme,

e Ug yasindan dnce ortaya ¢ikma,

e letisim ve sosyal etkilesim de ciddi bozukluk yasanmasinin yani sira sosyal
davranig, dil, algisal fonksiyonlar, tekrarlayan davraniglar ve ilgiler gibi
belirtilerinin olmasi,

e Omiir boyu devam etmesi,

o Belirtilerin ortaya cikisi ve siddeti bireysel farkhlik gostermesi,

o Hafiften agira kadar degisen cesitli 6zellikleri olan Gelisimsel Noérobiyolojik bir

bozukluk olmasi.

2.1.1.0tizmin tanisi ve belirtileri

Otizmin tanisi, davranigsal Olcltlere dayanilarak konmaktadir. Tanisi igin
kullanilan gézleme dayali dlguler, gocugun gelisimi ya da gelisim geriligi ile iligkilidir.

Ancak bazi yetilerin gelisip gelismedigine, belli yaslarda karar verilir (Korkmaz 2016).

Bodur ve Soysal (2004) otizm tanisi koyulabilmesi i¢in gerekli, kosullari su

sekilde siralamistir;

e iletisim ve sosyal gelisim alanlarinda bozuklugun olmasi,
¢ Yineleyici ve sinirlayici ilgi ve davraniglar,

e Bu alanlardaki bozukluklarin 30 aydan once gorulmesi.

Amerikan Pediatri Akademisi (American Academy of Pediatrics) doktor
muayenelerinde 18 ve 24 aylik butun ¢ocuklarin, otizm ile ilgili tarama testleri ile OSB

icin taranmasini 6nermektedir (Johnson ve Myers 2007). Birlesik Krallik Ulusal Saglk



Taramasi Komitesi (UK National Screening Committee) ise bu testlerin tamamen
onaylanmadigi ve gecerlikleri icin yeterli kanit bulunmadigi igin genel nufusta OSB
taramasi yapilmamasini 6nermektedir (Williams, Higgins ve Brayne 2006). Volkmar
(1996) otizmli ¢cocugun hareket ve davraniglarini dizenli bir sekilde gdzlemleyerek,
degerlendirmek ve ebeveynlere detayli sorular sorabilmek icin bazi yéntemler
geligtirildigini belirtmistir. Cocuklarda Otizm igin Kontrol Listesi (“Checklist for Autism in
Toddlers”-CHAT) bu amagcla gelistiriimis, gelismis Ulkelerde ev ziyaretine giden
hemsirelerin 18 ayini doldurmus c¢ocuklara uyguladigi bir testtir (Kulaksizoglu 2016).
Tarama araclarinin arasinda Yirime Cagindaki Bebeklerde Otizm igin Degistirilmis
Kontrol Listesi (Modified Checklist for Autism in Toddlers (M-CHAT)), Otistik Ozellikler
icin Erken Tarama Anketi ve ik Y1l Envanteri gibi araglar bulunur. Landa (2008)’ya gére
CHAT ve M-CHAT ile yapilan ilk ¢calismalarin sonuglari 18-30 aylik ¢ocuklar igin iyi bir
klinik ortamda ve dusuk hassasiyette uygulanan testin otizmin tanisi igin uygun bir arag
oldugunu gostermistir. Fakat, bir tUlkede ve o kultirin normlarina uygun sekilde
geligtirilen (6rnegin g6z temasi normlari) &lgim aracinin, farkh bir Kkilttre
uygulanmasinin uygun olmayacagi belirtiimektedir (Wallis ve Pinto 2008). Otizmin
belirtileri Uzerine sekiz ayliktan itibaren kugkulanmak olasidir (Korkmaz 2016). Otizmin
erken yaglardan itibaren dikkati ¢ceken birgok bulgusu vardir (Korkmaz 2003).
Bulgularin ilk agiga ¢cikmasi nadiren alti ay dncesinde olur ve bu kadar erken dénemde
olan bu gerilemeler fark edilmezken, daha ileriki yaslarda baslayan gerilemeler dikkat
ceker ve dramatiktir. Sonug olarak otizmde klinik belirtilerin ¢ok farkli zamanlarda agiga

¢ikabildigi vurgulanmistir (Ozonoff vd 2011, Kulaksizoglu 2016).
Darica vd.’ne (2002) goére otizm;

e Cogunlukla 30 aydan 6nce ortaya ¢gikmaktadir,

e Cocuklarin konugma ve dil gelisiminde bariz gecikmeler gértlmektedir,

e Zihinsel gelisimle iligkisi olmayan, ancak sosyal geligimle ilgili bir yetersizlik s6z
konusudur,

o Kaliplasmis oyun becerileri gézlenmekle birlikte ayniligi korumada israr etme ve

degisiklige kargi tepki gostermede belirgin davranislar arasindadir.

Simon ve Oishi (1987) nin bildirdigine gére ¢ocuklardaki otizmin kabul edilmesi
ebeveynler i¢in olduk¢a zordur. Ancak otizmde erken teshisin olduk¢a 6énemli oldugu
da bilinmektedir. Otizmli ¢cocuk ve normal gelisim gdsteren cocuklarin kiyaslamasi
yanhstir. Otizm her cocukta farkh belirtiler gésterdigi icin normal ¢ocuk gelisiminin
suregleri iyi bilindigi takdirde cocukta var olan farkhliklarin kesfedilmesi daha kolay
olacaktir (Erol 2014).
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2.1.2.0tizme neden olan faktorler

Otizmin sebepleri henlz bilinmemekle birlikte, gegmisten glnimuize birgok
olasilik UGzerinde durulmaktadir. Otizme neden oldugu disitnllen faktorler; genetik
etkenler, genetik yatkinlik, cevresel faktorler, psikolojik ve sosyo-psikolojik sebepler
olarak siralanmaktadir (Aydin ve Kinaci 2013). Otizme neden oldugu dustnulen birgok
genetik ve ndrolojik hastaligin incelenmesi sonucu, otizme neden olan tek bir faktoérin
olmadigi ve otizmi acgiklamaya yonelik birgok teori oldugu goériimektedir. Bu teoriler
bircok farkl kaynakta; Psikojenik, Davranigsal, Organik ve Kavramsal olmak tzere dort
grupta tanimlanmaktadir (Korkmaz 2005, Darica vd 2002, Aksut 2001, Esen 2010).

Psikojenik teoriye gére otizm; 6zellikle anne-gocuk iliskisinde, soguk reddedici
olarak algilanan davraniglarla gocugun karsilasmasi sonucunda ortaya c¢ikan, psikolojik
bir geri ¢ekilme davranisi oldugu ileri strdimektedir. Bu teori, alan yazin da Brunu
Bettleheim’in (1967) teorisi olarak adlandiriimaktadir (Darica vd 2002). GUnumuzde
otistik cocuklarin anne-babalari ile normal gelisim gdsteren ¢ocuklarin anne babalari
arasinda yapilan karsilastirmali ¢alismalar sonucu; otistik ¢ocuklarin ki¢lk yaslarda,
ailelerinden kaynaklanan ilgisizlik, ¢cocuklara kargi soguk tavir ve yetistiriime bigimi gibi
nedenlerden dolayl zarar gérmus olabilecekleri konusunda normal gelisim gdsteren
¢ocuklara gore belirgin bir farkliliklari olmadigi tespit edilmistir. Yapilan ¢alismalarin
sonugclarina gore, psikolojik problemli anne-babalarin sorunlarinin genelde 6zirlG bir
cocuga sahip olmanin getirdigi duygusal baski ile ilgili oldugu saptanmistir (Esen
2010).

Davranigsal teoriyi savunan arastirmacilar; otizmin 6dil ve ceza sistemleriyle
pekistirilen ve olasiliklarla sekillendirilmis, &grenilmis davranis gruplari oldugunu
belirtmektedir. Bu gdrise goére; otizm, cocugun cevresiyle iliski kurma yoluyla
6grendigi, birtakim atipik ve 6zel davraniglar buttnutdur (Darica vd 2002). Davranigsal
teoriyi savunan arastirmacilar otistik cocugun kendi kendine normal ¢cevreden bazi bilgi
ve becerileri elde etmesini olanaksiz kilan bir yetersizligin s6z konusu oldugunu ileri
surmektedirler (Aksut 2001). Davranigsal teori, psikojenik teorinden daha genis
kapsamli olarak ele alinmaktadir (Esen 2010).

Organik teoriye gore otizm, organik bir nedene bagl olarak beynin bazi
fonksiyonlarini yerine getirmemesi sonucu ortaya cikmaktadir ve son ddnemde
arastirmacilar tarafindan kabul edilmektedir. Organik teori, otistik ¢ocuklarda gortlen
6grenme, dikkat ve algi suregleri ile ilgili yetersizlikleri kapsamaktadir (Darica vd 2002).

Organik teoriye gore, otistik ¢ocuklarda ki temel problem, dodustan gelen zihinsel
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kavramaya ait bir eksikliktir ve bu eksikligin mantiki sonuglar c¢ikarmayi
engellemektedir. Bu eksiklik, cocugu farkl bir gelisme ydninde zorlamakta bodylece
farkli otistik belirtiler ortaya ¢ikmaktadir (Darica vd 2002). Otistik cocuklar taklit etme,
oyun glcune dayali oyunlar oynayabilme gibi becerileri kolaylikla yapabilen normal
gelisim gdsteren akranlarinin tersine, i¢ ve dis diinyada gelisen olaylar arasinda iligki

kurabilme, tahminde bulunma gibi becerilerden yoksundur (Akstt 2001).

Kavramsal teori alan yazinda Frith'in teorisi olarak adlandiriimaktadir. Otizmli
bireylerdeki temel problemin, dogustan gelen zihinsel kavramaya ait bir eksiklik oldugu
ve bu eksikligin mantiki sonuglar ¢cikarmayi engelledigi belirtiimektedir. Yaraticilik, taklit
etme, hayal guiclne dayali oyunlar oynayabilme gibi becerileri kolaylikla yapabilen
normal ¢ocuklarin aksine, otistik ¢cocuklarin i¢ ve dis dinyada gelisen olaylar arasinda
baglanti kurabilme, tahmin yirttebilme becerisinden yoksun olduklari gorulmektedir.
Bu eksiklik, cocugu farkli bir gelisme yéniinde zorlamakta, bdylece farkl otistik belirtiler
ortaya ¢cikmaktadir (Esen 2010).

Otizmin nedenlerini agiklamaya yonelik olarak gelistirilen bu teoriler disinda son
yillarda, otizmin nedenleri ve belirtileri ile ilgili en son kabul edilen gérusun; psikiyatri
kliniklerinde tani amaci ile kullanilan Dinya Saglik Orgiti (WHO 2010) tarafindan
gelistirilen DSM-III-R 6lgegine ait kriterler oldugu goérilmektedir. Olgekte yer alan bu
kriterlere gore otizmin en belirgin 6zellikleri sosyal, iletisim ve yaratici etkinliklerdeki
yetersizliklerdir. Ayrica otizme neden olan faktorler genel olarak genetik faktorler,

cevresel faktorler ve norobiyolojik faktorler olarak siralanmaktadir.

2.1.2.1.Genetik faktorler

Otizmle ilgili yapilan ¢aligsmalar sonucu otizme birgok genin yol agabilecegini ve
bu genlerin henuz bulunamadigi bildiriimistir. Son zamanlarda yapilan g¢alismalarda
arastirmacilar otizme genetik faktorlerin yol agtigini ve bu yénde arastirmalar yapiimasi
gerektigini belirtmektedir (Ozbey 2005). insan Genom Projesine gére otizmden
sorumlu en az bes gen vardir ve otizmin tim o6zellikleri ve siddetiyle belirlenebilmesi
icin, bu genlerin timindn ve ya birkag¢ genin bozuk olmasi gerekir, aksi takdirde daha
atipik, yani belirtilerin bir kisminin olmadidi ya da siddetinin az oldugu otizm formalari
ortaya c¢ikar (Korkmaz 2005). Otizmin erkeklerde kizlara oranla 3-4 kat daha fazla
g6rildugu belirtiimektedir. Ayrica yapilan ¢alismalarda otistik gocugun kardesinin otistik
olma riski %3, tek yumurta ikizlerinden biri otistik oldugu zaman, digerinin de otistik

olma olasiligi, %36- 95 arasinda bulunmustur. Cift yumurta ikizlerinde bu durum %0-23
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olarak gozlenmektedir. Otizmin tek yumurta ikizlerinde cift yumurta ikizlerine oranla
daha fazla gorulmesi, otizmin genetik bir hastalik oldugu yéninde yorumlanmaktadir
(Korkmaz 2005).

2.1.2.2.Cevresel faktorler

Agir metaller gibi ¢evresel toksinlerin otizme neden olabilecegi gérisu oldukcga
yaygindir ancak otizm o6zellikleri géstermeye yatkin olan cocuklarin bazilarinda bu
toksinlerin  tetikleyici olduguna yonelik varsayimdan o&te bir gdstergeye
rastlanmamaktadir (Hansen ve Ozonoff 2003). Gergekligi kanitlanmasa da dogum
oncesinde ceninin rahimde gorebilecedi hasarlar ve ya dogum esnasinda olusan
komplikasyonlarin otizme neden olabilecedi disitnilmektedir (Aydin 2013). Ayrica bazi
asllarin ve gesitli gidalarin otizme neden olabilecegi iddia edilse de, yapilan bilimsel

calismalar bu iddialari kabul etmemektedir (Ozbey 2005).

2.1.2.3.Norobiyolojik faktorler

Son yillarda yapilan ¢alismalarda otizmin biyolojik bir kaynagi oldugu yéninde
bulgulara rastlanmakta ve beynin bazi yapilarindaki bozulmalarin otizme sebep oldugu
belirtiimektedir. Bu konuda yapilan calismalarda beyincik gelisimi ile ilgili bir bozukluk
oldugu (zerinde durulmaktadir (Darica vd 2002). Ote yandan yapilan baz
arastirmalarda otistik bireylerde beyin hucrelerinin tuhaf gsekilde c¢alstigi tespit
edilmistir. Otizmli bireylerde beyin hicreleri arasinda mesajlari tasiyan kimyasal
ileticilerde agirilik ve ya eksiklik oldugu ve bunun sonucunda beynin bazi yapilarinda
kimyasal dengenin bozuldugu dusundlmektedir. Bazi arastirmacilara goére bu
bozuklugun ana rahminde 3. ve 6. aylar arasinda olustugu tahmin edilmektedir
(Korkmaz 2005).

2.1.3.0tizmli ¢ocuklarin gelisimsel 6zellikleri

Otizmli ¢ocuklarin gelisimsel ézelliklerini zihinsel gelisim, motor gelisim, sosyal

gelisim ve dil ve iletisim &zellikleri olarak agiklamak mumkunddr.
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2.1.3.1.0tizmli ¢ocuklarda zihinsel gelisim

Darica vd (2002) tarafindan bildirildigine gore otizmin tanimlandidi ilk yillarda
otistik cocuklarin normalden daha st dizey gelisim Ozelliklerine sahip oldugu
dusunulmekteyken son zamanlarda yapilan c¢alismalarda otistik ¢ocuklarin %90’inda
zihinsel yetersizlik oldugu ve arastirma sonuglarina gore otistik ¢ocuklarin yarisindan
fazlasinin zeka dizeyinin 50’nin altinda oldugu tespit edilmistir. Prizant (1996)in otizmli
cocuklar Gzerinde yapilan g¢alismalari inceledigi arastirma sonucunda bu ¢ocuklarin
%40"Inin 40-50 1Q (orta ve derin mental retardasyon), % 30’unun 50-70 IQ ( hafif
Mental Retardasyon ) ve %30°unun da daha fazla 1Q skoruna sahip oldugu

saptanmistir (Erol 2014).

2.1.3.2.0tizmli ¢ocuklarda duyusal gelisim

Otistik cocuklar cevresindeki duyusal uyarilara karsi ¢ok farkl tepkiler
goOsterebilmektedir. Birgok otizmli sicak, soguk ve ya aciya karsi duyarsizdir. Kisin ince
bir giysi ile dolasirken yazin kislik kiyafetler giyebilirler (Wing 2012). Ayrica bazilarinda
soguk suyla ellerini yikarken aglama, eline igne battiginda ¢idlik atma gibi asiri duyarl
tepkiler gorulebilir (Korkmaz 2005). Otizmli ¢ocuklarin seslere karsi degisik tepkiler
gosterebildigi ve ya bazi seslere tepkisiz kaldiklari gdzlenmektedir. Ozellikle erken
cocukluk doneminde bazi seslere tepki gdstermemeleri otizmli gocuklarda isitme
problemi oldugu yoéninde disuncelere sebep olmaktadir. Ancak yapilan calismalar
sonucu tepkisizligin sosyal c¢evreye karsi ilgisizlikten kaynaklandigi saptanmistir
(Darica vd 2002).

2.1.3.3.0tizmli gocuklarin dil ve iletisim ozelliklerinin geligimi

Otizmli bireylerde sb6zel olmayan iletisim becerilerinde yetersizlikler
gorulmektedir. Genellikle vucut dili, bakig, bas sallama, jest ve mimikler gibi s6zsuz
iletisimi genelde kullanmazlar (Aydin 2013). Otizmli gocuklarda g6z temasi ya hi¢ yok
yok ya da sinirhdir (Ozusta 1999). Ayrica otizmde dil gelisimi ve sozel iletisimde de
problemler s6z konusudur. Otizmli ¢ocuklarin yaklasik olarak %50"sinde konusma
gelismeyebilir (Erol 2014). Konusmalarda genellikle tek dize bir ses tonu, ekolali ve

anlamsizlik dikkati ¢ceker ve kisi zamirlerini ters kullanirlar. Konusulanlari anlamada
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guclik cekme, dil bilgisi bozukluklari ve telaffuz guclugu gibi 6zelliklerde gérilmektedir
(Darica vd 2002).

2.1.3.4.0tizmli gocuklarda motor beceri geligimi

Yaygin gelisimsel bozukluklarin teshisinde, motor beceriler ile ilgili yetersizlikler
gbérinmemesine ragmen yapilan g¢alismalara gére otizm tanisini almis kisilerin motor
beceri gelisiminde gecikmeler ve gugclikler goraldigini géstermektedir (Sarol 2013).
Otizmli ¢ocuklarin motor yetersizlikleri motor koordinasyon problemleri ile iliskilidir. Bir
hareketi gerceklestirme ile ilgili hazir bulunusluklarinin da normal akranlarina gore zayif
oldugu belirtiimektedir (Fazlioglu 2004). Otizmli cocuklarda makas, kalem tutma gibi el
becerileri genellikle kétudir, fakat kicik nesneleri buytk bir beceriyle dondurebilirler
(Korkmaz 2005). Otistik c¢ocuklarin ip atlama, dans, ylzme gibi blylk kas motor
becerilerini kullanmasi gereken bazi hareketleri, taklit etme becerileri ¢cok az ya da hig

olmamasina bagl olarak ge¢ 6grendikleri gorulmektedir (Darica vd 2002).

2.1.3.5.0tizmli ¢ocuklarda sosyal gelisim

Kanner 1943’te otizmi tanimlarken otizmli gocuklardaki en énemli belirtiyi sosyal
¢ekingenlik olarak belirtmistir. Otistik cocuklarin sosyal 6zellikleri fiziksel temastan
kaginma, insanlara karsi ilgisizlik, sosyal kurallari anlama ve oyun becerilerinde
yetersizlikler olarak tanimlanmaktadir. Otistik ¢ocuklarin normalden farkli olan sosyal
gelisim Ozelliklerinden birisi normal gelisen c¢ocuklarda siklikla goérilen sevgi ve
glvende olma ihtiyaci icin diger insanlarla fiziksel yakinlasmada bulunmamalaridir
(Darica vd 2002). Kucaklanma, épulme, sevilmeye karsi tepkisiz kalabildikleri gibi asiri
tepkide gosterebilirler (Ozusta 1999). Ayrica otistik gocuklarin yasitlariyla nadiren
iletisim kurduklari ve bu iletisimin ¢cogu zaman sinirli oldugu veya olumsuz oldugu
belirtiimektedir. Bu sebeple otistik ¢cocuklarin sosyal becerileri ve oyun davraniglarinin

son derece sinirli oldugu belirtiimektedir.

Normal gelisim gosteren ¢ocuklar dogumdan itibaren yasam boyu ¢evresindeki
kisileri model alarak sosyal becerilerinin rahatlikla kazanabilirken, en belirgin
Ozelliklerden birisi cevresiyle iletisim kuramama olan otizmli ¢ocuklarda bu becerilerin

kazanilmasi oldukga gugtir (Avcioglu 2005).
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Volkmar vd (1996) otizmli gocuklarda gérulen sosyal gelisim problemlerinin
otizmin tanisinda tek basina yeterli bir kriter oldugunu belirtmektedir. Ayrica bu
problemlerin nedenini otizmli ¢ocuklarin hayali oyun oynayamamalari, hayal gucunu
kullanmamalari ve taklit becerilerinden yoksun olmalarina baglamaktadir (Papatga
2012).

Wing (2012) otizmli kilerde gorllen sosyal etkilesim problemlerini ¢ baglk

altinda incelemektedir;

a. Otizmli ¢cocugun baskalarina yonelik ilgi eksikligi ile ortaya ¢ikan sosyal
tanima problemleri,

b. Otizmli gocugun kendini anlatamamasi, iletisimde yasadigi problemler,

c. Otizmli cocugun baskalarini anlayamamasi ve hayali oyun kuramamasindan

kaynaklanan sosyal taklit ve anlamada yasadigi problemler.

2.1.4.0tizmli ¢cocuklarda egitim

Son yillarda otizmin biyolojik nedenlere dayandiriimasi, tedavi igin birtakim
ilaclarin kullaniimasi yoluna gidilmis ancak bunun c¢ok fazla bir etkisinin olmadigi
gorulmustar. 1960l yillardan bu yana, otizmin tedavisi ile ilgili yapilan ¢alismalarda en

iyi tedavinin egitim oldugu goriusu benimsenmigtir (Darica vd 2002).

Kayaalp (2000) tarafindan bildirildigine goére ginumuizde sahip oldugumuz bilgi
ve yontemlerle otizmin tedavi edilmesi mimkuan degildir. Ancak uygun bir egitim plani
ve bazi durumlarda ila¢ tedavisi ile otizmin bazi belirtileri ortadan kalkabilir, uyum
yetenekleri ve becerileri gelistirilip kendi kapasitesi icinde mimkun olan en Ust dizeye
gelebilir. Fakat tedaviye baslarken gocugun nasil bir gelisim gdsterecegdini saptamak
mamkin degildir. Bu durum c¢ocukta gdrilen problemin siddetine ve gorilen
semptomlarin ne dizeyde olduguna goére dedismektedir. Bu bakimdan otizmli

¢ocuklarda énceligin tedavi degil egitim oldugu belirtimektedir (Koyuncu 2009).

Otistik cocuklarin egitiminde, akademik egitimle birlikte, onlarin toplum hayatina
kazandirabilmek icin, 6z bakim ve gunluk hayatta bagimsiz yasamlarini saglayacak
becerileri kazandirmakta oOnemlidir. Otizmli ¢ocuklarda ellerini yikayip dislerini
fircalayabilmesi, g6z kontagd: kurabilmesi, sosyal becerilere sahip olmak ve konugmak
gibi davraniglarin kazandirilmasi egitimlerinin vazgecilmez parcalaridir (Koyuncu
2009).
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Wing (2012)’ in bildirdigine gore otizmli ¢ocuklarda uygulanacak egitim modeli
ne olursa olsun egitim programinin bazi 6zellikleri olmasi gerekir. Bu 0Ozellikleri su

sekilde siralamak mimkanddr;

e Otistik gocuklar icin gelistiriimis otizme 6zgu bir program olmasi,

e Cocugun bireysel 6zelliklerine, gereksinimlerine uygun bir program olmasi

e Bastan belirlenmis net hedeflerinin olmasi,

e Sonuglarinin, hedefe ulasilabilirliginin degerlendirilebilmesi,

e Belirli araliklarla, hedeflerin gbézden gecirilebilir ve gereksinimlere goére
uyarlanabilir olmasi,

e Sistematik olmasi, becerilerin hem belirlenen egitim yéntemine goére hem de
beceri alt basamak siralamasini takip ederek ogretilmesi,

e Yapilandiriimis olmasi, hem 6gretilecek becerinin hem de ¢ocugun 6zelliklerine
goére 6gretim yapilacak mekanin dizenlenmesi, érnegin, renklerin 6gretilecegdi
bir derste dikkat dagitacak diger oyuncaklarin énceden kaldiriimis olmasi,
sadece renk c¢alisilacak oyuncaklarin ortada bulundurulmasi,

e (Cocugun sadece yasina degil, esas olarak gelisim dizeyine de uygun
becerileride icermesi,

e Iginde akranlari ile bir arada oldugu bir siire¢ ya da siregleri barindirmasi.

Otizmli  ¢ocuklarin  egitiminde genelde “Davranis Degistirme Modeli”
kullaniimaktadir (Koyuncu 2009, Darica vd 2002). Bu davranis¢l modelde asagidaki

basamaklara 6nem verilmektedir;

e Oncelikle gocugun performansi belirlenir ve hangi alanlarda beceri eksikligi
oldugu saptanir,

o Beceri eksiklikleri belirlendikten sonra bu beceriler kendi icinde alt basamaklara
ayrihr,

e Alt basamaklara ayrilan beceriler tek tek uygun programlar i¢inde geligtirilir,

e Cocugun verdigi 6nemli tepkiler 6dullendirilir (Darica vd 2002).

Otizmli ¢ocuklarin egitimi ile gdéz kontagi kurma, uygun oturma, basit emirlere
uyma gibi temel becerileri; tuvalet, yeme-igme, giyinme, fermuar agip kapama, su igme,
vucut temizligi gibi 6z bakim becerileri, ailesi ve akranlariyla etkilesimde bulunabilmesi
icin gerekli olan dil ve iletisim becerileri ve toplumda yer edinebilmesi i¢in gerekli olan

sosyal becerilerin gelismesi amaclanmaktadir (Darica vd 2002).
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2.2. Motor Geligim

Dollenme ile baglayip yasam boyu devam eden motor gelisim sireci ¢ok farkli
sekillerde tanimlanmaktadir. San Bayhan ve Artan (2004)'a gére motor gelisim fiziksel
olarak buyume ve sinir sisteminin gelismesiyle birlikte vicudun isteme bagli hareketlilik
kazanmasi olarak tanimlamaktadir. Haywood ve Getchell (2005) ise motor gelisimi,
“hareket davraniglarinda yas ile iliskili olarak meydana gelen sirali ve surekli degisimler
olarak” tanimlamistir. Motor gelisim; yasam boyunca siren, yapilan hareketlerin
gerekleri, bireyin biyolojisi ve ¢evre kosullari arasindaki etkilesimin meydana getirdigi
motor davranistaki surekli degisimdir (Gallahue vd 2014). Bu degisim yas, blylme,
olgunlasma, 6grenme, gelisme, hazirbulunusluk ve kritik donem gibi temel kavramlar
cercevesinde incelenmektedir (Ozer ve Ozer 2009). Motor gelisimin tam olarak
anlasilabilmesi igin buyume, olgunlasma ve gelisme kavramlarinin dogru sekilde

tanimlanarak anlasiimasi gerekir.

Blyume; nicel olarak vicudun ve uzuvlarin blyumesidir (Gallahue vd 2014).
Diger bir tanimla vicudumuzda hucrelerin buylimesi ve c¢ogalmasi sonucu vicut
Olcllerimizde gorilen gelisimdir. (Gallahue vd 2014). Bliylime anne rahminde baslar ve
ergenligin son dénemlerine kadar devam eden bir suregtir, boy uzamasi bayimeye bir
ornektir. Olgunlasma ise, kisinin daha ust dizeydeki becerileri kazanabilmesini
saglayan niceliksel degisimlerdir (Gallahue vd 2014). Baska bir ifadeyle olgunlasma
bireyin vlcut sistemlerinin en Ust duzeyde gelismesini ve kullanilabilmesi olarak
tanimlanabilmektedir (Haywood ve Getchell 2005). Bir buguk yasinda bir ¢ocugun
Legolari parmaklari ile hizalayabilmesi, alti yasinda bir cocugun kalemi dik ve dizgun
tutabilmesi olgunlagsma gdstergeleridir. Gelisim zaman igerisinde kisinin yasadidi nicel
ve nitel degisimlerin tamamini igine almaktadir (Gallahue vd 2014). Haywood ve
Getchell (2005) e gore gelisim ug farkli 6zellik ile acgiklanabilmektedir. Birinci 6zellikte,
gelisim kisinin fiziksel kapasitesinde ortaya c¢ikan surekli degisimler olarak ifade
edilmektedir. Vicudumuzdaki organizmalar devamli gelisim ve degisim sireci
icerisindedir, fakat bu degisimler bazen net bir sekilde goérilip belli olabilecegi gibi
bazen de fark edilemeyebilir. ikinci 6zellik olarak gelisim, yas ile alakalidir fakat yasa
bagimh olmayan sekilde yas arttikga gelisimde ilerleme gorlir. Ayrica dénem dénem
gelisim hizlanabilir veya yavaglayabilir ve ayni yasta olmalarina ragmen gelisim hizlari
birbirlerinden farklilik gosterir. Gelisimin son 6zelligi ise kigide sirali deg@isimler olarak
ortaya c¢ikar, adim adim ve tersine gevrilemeyen bir sira izler. Kiginin bireyler ve

cevreyle olan etkilesimi sonucu degisimler géruliur (Haywood ve Getchell 2005).
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Anne karninda baglayarak nicel ve nitel hareket becerilerindeki degisim ve
ilerlemeleri icine alan motor gelisim, birgok iligkili kavraminda anlagilmasini gerektiren
bir sirectir. Hareket sekli, motor beceri, motor 6grenme, motor performans, motor
kontrol, temel beceriler, spor becerileri ve motor yeterlik motor gelisimle ilgili temel

kavramlardan bazilaridir.

a. Hareket Sekli

iki ya da daha fazla hareketin belli bir sira igerisinde diizenlenmesiyle ortaya
¢ikan model olarak tanimlanmaktadir (Ozer ve Ozer 2009). Tenis topu firlatirken omuz,
kol, gbévde ve bacaklarin hareketlerinin dizenlenmesi sonucu ortaya ¢ikan firlatma

hareketini form (hareket sekli) olarak érneklendiriimektedir (Top 2012).
b. Motor Beceri

Bedenin, uzuvlarin veya basin 6grenilmis bir hedefe yoénelik istemli olarak
hareket kontroli kazanma sulrecidir (Gallahue vd 2014). Beceri, bir konu hakkinda
kisinin deneyimli oldugunu ve yapilan hareketin dogru bir sekilde yapildigini ifade eder
(Ozer ve Ozer 2009).

c. Motor Ogrenme

Motor 6grenme davranista gdreceli olarak goérilen uygulama ve geg¢mis
deneyime dayali kalici degisikliklerdir (Gallahue vd 2014). Bir hareketin 6grenilmesi
sonucunda performanstaki degisim, ilerleme motor 6grenme olarak ifade edilmektedir.
Bu terimin kullanilabilmesi igin performansta 6drenme baglh olarak bir ilerleme

gorilmesi gerekir (Ozer ve Ozer 2009).
d. Motor Performans

Cratty (1973) ve Wicstrom (1977) tarafindan belirtildigi Uzere performans;
yapilan hareket veya hareketin sonucunu ortaya koymak igin kullanilan kavramdir.
Hareketin siire, mesafe gibi olgllebilir dzelligini anlatir (Ozer ve Ozer 2009). Motor
performans herhangi bir hareket becerisini gerceklestirebilme eylemidir ve dogruca

gOzlenebilir veya herhangi bir 6lgiimleme ile 6lgulebilir (Gallahue vd 2014).
e. Motor Kontrol

Gallahue vd (2014) tarafindan “insan hareketlerinin temelini olusturan fiziksel ve
sinirsel mekanizmalarin aragtiriimasi ile ilgilenen motor 6grenme ve geligsimin bir yonu”

olarak tanimlanmaktadir.
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f. Temel Beceriler

Yasamin iki ve yedinci yillari arasinda olusan, spor ve glnlik yasam igin gerekli
aktivitelere temel olusturan yirime, kosma, sigrama, ziplama, atma, tutma, yakalama

gibi temel hareketlerden olusur (Gallahue vd 2014, Ozer ve Ozer 2009).
g. Spor Becerileri

Temel becerilerin gelismesi ve 6zellesmesini igerir (Ozer ve Ozer 2009). Dénme
ve topa vurma gibi temel hareketlerin birlesip gelistiriimesi sonucu teniste servis atma

ya da beyzbolda topa vurma gibi spor hareketlerinde kullanilabilir (Gallahue vd 2014).
h. Motor Yeterlik

Temel motor becerileri yeterli bir sekilde, ustalikla gergeklestirebilmek genellikle
motor yeterlik olarak adlandiriimaktadir (Gallahue vd 2014, Gabbard 2008).

2.2.1.Motor geligimi etkileyen faktorler

Motor gelisimi etkileyen faktorler kalitsal ve g¢evresel olarak sirasiyla dogum
oncesi, dogum sirasi ve dogum sonrasi olarak G¢ dénem de incelenebilir (Gallahue vd
2014, Ozer ve Ozer 2009).

2.2.1.1.Dogum oncesi faktorler

Annenin midesine giren her madde hamileligin hangi déneminde olduguna, ne
kadar sure ile ne kadar yogunlukla alindigina goére fetusi etkilemektedir. Degisik
sartlara gore zararli maddelerin etkileri degisebilmektedir. Beslenme dogum oncesi
dénemde baslayip 6lume kadar devam eden, buyume ve gelismeyi etkileyen dnemli bir
surectir (Mengutay 2005). Obezite, asiri yeme bozuklugu, anoreksiya nervoza, bulumia
nevroza gibi yeme bozukluklari ceninin gelisimini etkileyen faktérlerdendir (Gallahue vd
2014).

Gdékmen vd (1995)’ e gore doktor dnerisi ve/veya kontroll diginda alinan ilaglar
ceninin gelisimini olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Kullanilan ilaglarin gebeligin
hangi doneminde kullanildigi, miktari, kullanma suresine gore cenin uzerindeki etkileri
degismektedir (Gallahue vd 2014). Anne kani ve plasenta arasinda herhangi bir engel

olmamasi nedeniyle gebelikte kullanilan ilaglar rahatlikla cenine ulasabilir (Cetin ve
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Malas 2005). Gebelikte kullanilan birtakim ilaglar ceninin 6lmesine, buyimede
gecikmeye, sekil bozukluguna ve kromozom anomallerine neden olmaktadir. Esrar,
eroin gibi gesitli uyusturucu maddeler hamilelikte ceninin blyimesini geciktirebilir ve
dogum sirasinda olusabilecek hasarlarin artmasina sebep olabilir (Ozer ve Ozer 2009).
Bunun yaninda hormon ilaglari kullanmasi gereken kadinlar eger hamileliklerini
6grendikten sonra ilag kullanimini keserlerse ilacin olusabilecek olumsuz etkilerini

engelleyebilriler (Gander and Gardiner 2001).

Bebegin anne karnindaki buyumesi ve gelisimi, yenidoganin saghigi ve yasami,
annenin madde kullanimindan olumsuz yodnde etkilenebilir (Cimete 2002). Annenin
hamilelik déneminde alkol kullanimi sonucu bebeklerde zihinsel, fiziksel ve davranig
bakimindan olumsuzluklar gorilebilmektedir. Bu olumsuzluklar "Fétal Alkol Sendromu®
olarak tanimlanmaktadir (Gander ve Gardiner 2001). Ozer ve Ozer (2009) ‘ e gére

annenin alkol kullanimindan etkilenen bebeklerde su 6zellikler gorulebilmektedir ;

e Dogum 6ncesinde ve dogum sonrasinda blyime yetersizlikleri
e Bireyin yuziinde duzensizlikler, kalp, eklemler, kol ve bacaklarda gorilen
kusurlar,

o Zihinsel yetersizlik.

Anne ve babanin kan uyusmazlidi da dogum Oncesi dénemde fetusun motor
gelisimini etkileyen faktérlerdendir. Gander ve Gardiner (2001) tarafindan bildirildigine
gore annenin kani Rh (-) ve babanin kani Rh (+) ise bebegin kani Rh (+) olarak
dinyaya gelebilmektedir. Normal olarak cenenin ile annenin kani birbirine
karismamaktadir; fakat kilcal damarlarda meydana gelen catlaklar nedeniyle karigsma
olabilir. Ceninin kanindaki Rh (+) maddeyi, annenin kani yabanci bir madde gibi
algilayabilir ve bu yabanci maddeyi yok etmek icin antikorlar tretmektedir. Bu antikorlar
plasentadan gegen antikorlar fetise kan tasiyan kirmizi kan hdcrelerine
saldirmaktadirlar (Ozer ve Ozer 2009).

Annenin yasli, déllenme, embriyonun olusumu, fotal biylime ve gelisimi, dogum
zamani ve ¢ocugun bakimini etkilemektedir. Eger anne yirmi yasindan klguk ve 35
yasindan buylk ise, dogum kusurlarinin, gebelik ve dogum sirasinda yasanabilecek
sorunlarin ve 6li dogma olasiiginin yizdesi daha ylksek olacaktir (Ozer ve Ozer
2009). Erken yasta hamile kalan ergenlerin Ureme sistemlerinin yeterli sekilde
gelismemis olmasi yasanabilecek olumsuzluklari arttirirken, hamilelik ve sonrasindaki
surecte yagsanan yogun duygusal stresle basa ¢ikma olasiliklarini da dugurecektir
(Gander ve Gardiner 2001).
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Senemoglu’ na (2005) gore kahtim, gelisimi etkileyen énemli faktérlerden biridir
ve kalitim anne ve babadan gelen, yumurta ve sperm hucrelerinde bulunan 23’er adet
kromozom tarafindan belirlenmektedir. Bu kromozomlar, ebeveynlerden g¢ocuga
gececek oOzellikleri tagiyan 20.000 genin farkli sekillerde dizilisinden olugmaktadir (Top
2012). Bebeklerde bu kromozom sayilarindaki eksik ya da fazlaliga gére Down
Senromu, Klinefelter Senrom ve Turner senromu gibi gelisimsel bozukluklar
gorilebilmektedir (Ozer ve Ozer 2009).

Gelisim, c¢evre ve kalitim arasindaki etkilesimin bir UGrind olarak déllenme
sonucu ortaya c¢ikan ilk hucre sayesinde belirlenir. Cocuklarin kalitimsal yetenek ve
sinirliliklari belirlenerek, ulasabilecekleri kapasitenin Gzerinde beklentilerden kaginmak
gerekir (Kerkez 2006). Genotip; bireyin kalitimsal yapisini olusturan bitin etmenler
yani tim kalitimsal yapiyl igine almaktadir. Fenotip ise bireyin tim kalitimsal
Ozelliklerinin ne kadar ve ne dizeyde gelisecegini yani tim 06zellik ve niteliklerini
kapsar. Fiziksel 6zelliklerinden boy, kilo, sag-g6z rengi gibi 6zellikler kalitim ile iligkilidir
(Gokmen vd 1995).

Son olarak farkl toplum ve irklardaki ¢ocuklarin motor gelisimlerinde cesitli
farkhliklar gorulebilmektedir. Bu farkliliklar yetigkinlik déneminde de gdriilmeye devam
eder (Ulutags 2011). Irk ile ilgili farkhilhklar genellikle siyah irk, sari irk ve beyaz irk
Uzerinde gorulmekte ve arastirmalar bu irklar Gzerinde yogun sekilde yuruttlmektedir.
Sari irktaki bireylerin, beyaz irktaki akranlarina gére daha kisa yada daha hafif; beyaz
irktaki bireylerin, siyah irka gore daha agir oldugu yonunde arastirma bulgularina

rastlanmaktadir (Timurkaan 2003).

2.2.1.2.Dogum Sirasi Faktorler

Bebeklerde dogum travmalarina karsi son derece direngli olunmasi ve énemli
Olgude iyilesme gucune sahip olmalarina ragmen dodum sirasindaki herhangi bir
komplikasyon zarar gérmelerine neden olabilir. Yetersiz oksijen, dogum esnasinda yeni
dogdanin basina beklenmedik bir basing olusmasi dogumun temel iki komplikasyonunu
olarak gorilmektedir (Ozer ve Ozer 2009). Dogum esnasinda bebegin oksijensiz
kalmasi sonucu beyin hucrelerinin zarar gérmesine bagli beyin felci, epilepsi veya
zihinsel gerilik gibi rahatsizliklar ortaya cikabilmektedir. Ayrica dogum sirasindaki
oksijen yetersizliginin 6grenme gugclikleri, buyidk dalginliklar, engellenmeye karsi esik
dusuklugu, zihinsel gerilikler, cesitli ndbetler gibi ciddi sorunlar gorilebilecegi
belirtimektedir (Gander ve Gardiner 2001).
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2.2.1.3.Dogum Sonrasi Faktorler

Dogum sonrasinda motor gelisimi etkileyen faktorler bireysel, cevresel ve
fiziksel faktorler olmak Uzere Ucge ayrilmaktadir. Gallahue vd (2014) e gbre motor
gelisimi etkileyen bireysel faktérler gelisimin yonl, gelisimin hizi, farkllasma-
batinlesme, hazir bulunusluk, kritik-hassas 6grenme doénemi, kisisel farkhliklar ve

filogeni-ontogeni olarak siralanmaktadir (Gallahue vd 2014).

a. Geligimin yonii

Fetlsln olusmasi asamasinda dnce bas sonra eller ve daha sonra ayaklar
olusmaya baslar. Bu durumun, cephalocaudal (bastan ayaga) gelisimin
tamamlanmamasindan kaynaklandigi belirtiimektedir. Ayrica bebeklik ve okul dncesi
donemde de c¢ocuklarin alt ekstremite kullanma becerisi, Ust ekstremiteye gore dusuk
seviyededir. Proximodistal (merkezden disa) gelisim, gocugun kaslarinin merkezden
disa, en uzak noktalara dogru kontrol altina alinmasi olarak tanimlanir. Ornek olarak el
bilegi, el ve parmaklardan daha énce kontrol kazanmaktadir. (Ozer ve Ozer 2009,
Gallahue vd 2014).

b. Geligimin hizi

Bireyin blydme hizi genelde evrensel ve dis etkenlere karsi direngli bir yapiya
sahiptir ve herkes icin benzerdir. Buylme hizi hastalik gibi nedenlere bagl bliyume
duraksamasi durumunda c¢ocugun yasgitlari ile ayni dizeye gelmesini saglamaktadir
(Gallahue vd 2014). Siddetli bir hastalik ya da travma gibi bir durumda kisinin boy, kilo
ve hareket yetenedi kazanmasi gecikebilir ancak kisi iyilestikten sonra kendi baylime

normuna dénmektedir (Ozer ve Ozer 2009).
c. Farklilagsma ve biitiinlesme

Kisilerin ¢ocukluk ve genglik doneminde, bebeklik doéneminin hareket
kaliplarindan daha kapsamli ve becerili hareketlere ilerlemeleri farklilasma olarak
tanimlanmaktadir (Ozer ve Ozer 2009). Bitiinlesme ise farkli kas gruplari ve duyu
sistemlerinin birbiriyle koordineli olarak ¢alisabilmesi ve etkilesim i¢cinde olmasi olarak

tanimlanmaktadir (Ozer ve Ozer 2009).
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d. Hazir bulunusluk

Hazir bulunusluk, belli becerilerin gerceklestirilebilmesi igin gerekli olan goérev
gereklilikleri, kisinin biyolojik yapisi ve c¢evresel sartlarin birlesimi seklinde
tanimlanmaktadir. Hazir bulunusluk fiziki ve zindelik bakimdan olgunlagma, motivasyon
ile etkilesim, 6grenme icin gerekli olan kosullar ve zenginlestiriimis ¢evre gibi bir ¢ok

faktorin birlesimi sonucunda ortaya gikmaktadir (Gallahue vd 2014).
e. Kritik ve hassas 6grenme donemi

Cocuklarda yeteneklerin ortaya ¢ikma zamani farkhlik gésterebilir ve uygun
ortam ve etkilesimler saglanamazsa c¢ocugun normal gelisimi etkilenebilir. Yetersiz
beslenme, baski, annenin kararsizliyi, cevre yoksunlugu gibi faktérler cocugun
gelisimini olumsuz etkilemektedir. Dogumdan itibaren 6zellikle cocuklugun ilk yaslari
zihinsel, sosyal, duygusal, fiziksel ve dil gelisimi bakimindan kritik dénem olarak kabul
edilir (Ozer ve Ozer 2009, Gallahue vd 2014).

f. Kisisel farkhliklar

Ozer ve Ozer (2009) motor gelisim evrelerinin her bireyde farkl oldugunu ve her
¢ocugun kendi gelisim cizgisinde Onceden belirlenmis sirayi izleyerek ilerledigini
belirtmektedir (Ozer ve Ozer 2009). Genellikle, bebekligin altinci ayindan birinci yila
kadar olan dénemde gdrilen motor yeteneklerde kisilere gére farkhliklar
gorulebilmektedir. Ortaya c¢ikan bireysel farkhliklar bazi gocuklarin yeni becerileri

6grenmeye neden hazir olup olmadiklarini agiklamaktadir (Gallahue vd 2014).
g. Filogeni ve ontogeni

Filogenetik beceriler; kendiliginden ortaya cikar ve bu beceriler 6nceden
belirlenmis bir sira iginde olgunlasma slreci boyunca goézlenebilir. Bu beceriler,
cevresel etkenlere karsi direng gdsterebilirler. Tutma, birakma, yakalama gibi temel el
becerileri, buyik kas kontroli ve ylrime, kosma, atlama gibi temel lokomotor
yeteneklerin kazaniimasi filogenetik becerilere érnek olarak gosterilebilir. Ontogenetik
beceriler 6grenme ve gevresel firsatlara baglidirlar. Bu beceriler kendiliginden ortaya
¢ilkmaz ve bireysel ¢alisma gerektirirler. Yiizme, bisiklete binme, buz pateni, tenis gibi
aktiviteleri yerine getirebilme ontogenetik beceriler olarak ifade edilir (Ozer ve Ozer
2009, Gallahue vd 2014).

Baglanma ve uyarici zenginligi ve yoksunlugu dogum sonrasi motor gelisimi
etkileyen cevresel faktorler olarak incelenmektedir. Cocuklari ile iletisim kuran

ebeveynlerin gocuklarina kargi davranis ve yaklasim farkliliklarindan kaynaklanan farkh
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etkilesimler ortaya gikabilmektedir (Gallahue vd 2014). Dogumdan sonraki ilk gunler ve
ilk haftalar cocuk ve ebeveyn arasinda baglanmanin olugmasi bakimindan kritik
gunlerdir. Bebegin anne babasi ve ya baska bir bakicisi ile arasinda duygusal yonden
olumlu ve karsilikli doyum verici bir iligki kurulmasi baglanma olarak tanimlanmaktadir
(Gander ve Gardiner 2001). Dogumdan sonra anne ve bebegi arasindaki etkilesim ve
ilk temaslari hem anne hem de bebek agisindan mutluluk veren bir deneyimdir ve
baglanmanin temelini olusturur. (Ozer ve Ozer 2009, Gallahue vd 2014). Arastirmacilar
deneyim yoksunlugu ve hareket sinirlamasinin normal gelisimi geciktirebilecegdi
konusunda fikir birligi icindedirler. Cocuk bahcgeleri ve parklar incelendiginde erkek
c¢ocuklarin genellikle "top" kiz g¢ocuklarinin ise "ip" oyunlari ile ilgilendikleri tespit
edilmigtir. Aktiviteler tersine cevrildiginde her bireyin ilkel hareket modelleri gosterdikleri
saptanmistir. Bu bakimdan kaltirel etkenlerin de erkek ve kiz gocuklarinin tercih
ettikleri hareket tiplerinde, dolayisiyla motor gelisim Uzerinde etkili oldugu
disunilmektedir (Ozer ve Ozer 2009, Gallahue vd 2014).

Gallahue vd (2014)’ ne gore prematiire dogum, beslenme ve yeme bozukluklari,
hastalik ve iklim, zindelik dizeyi, egzersiz ve sakatlik, biyomekanik ve yagsam
tarzimizdan kaynakli fizyolojik degisimler yasam boyu motor gelisimi etkileyen énemli

fiziksel faktorler olarak tanimlanmaktadir.

a. Prematiire dogum

Bebeklerde normal dogum agirhgi 3,300 kg'dir. Premattre olarak adlandirilan
bebekler 2,500kg ve altinda dogan bebeklerdir. Prematire bebeklerde oOlum riski
fazladir. Ayrica dogum sonrasinda zihinsel ve fiziksel gerilikler, hiperaktivite gibi

sorunlar goérulmesi mumkindur (Ozer ve Ozer 20009).
b. Beslenme ve yeme bozukluklari

Yetersiz beslenme ve yeme bozukluklari dogum sonrasinda gelisimi etkileyen
onemli faktérlerdendir. Bebeklerde beyin gelisimi icin gerekli olan kritik donem 4 yasina
kadar olan surectir ve bu donemde beslenme yonunden yetersiz kala gocuklarin
zihinsel gelisim bakimindan akranlari ile ayni seviyeye ulasmasi gugtur. Ayrica agiri

beslenme de obezite riskini artirarak motor gelisimi etkilemektedir (Ozer ve Ozer 2009).
c. Hastalik ve iklim

Sucicedi, kizamik, kabakulak, soguk alginligi gibi klasik rahatsizliklar

cocuklarda gelisim direk olarak etkilemez ancak hastaliin zamanlamasi, suresi ve
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ciddiyeti geligsimi etkileyebilmektedir. Ayrica alan yazinda incelene c¢alismalara gore
farkli iklimlerdeki cocuklarin boy, kilo ve ergenlik baglangi¢ tarihlerinde farkhlklar
olabildigi belirtiimektedir (Gallahue vd 2014).

d. Zindelik duzeyi

Kisinin saglik ve fiziksel performans ile ilgili zindelik dizeyinin motor gelisimi
farkh sekillerde etkiledigi belirtiimektedir (Gallahue vd 2014).

e. Egzersiz ve sakatlik

Fiziksel aktivite ve egzersiz genel olarak ¢ocugun gelisiminde olumlu etkiye
sahiptir ancak asiri aktivite bu etkiye olumsuza cevirebilmektedir. Uzun sureli ve
siddetli egzersizlerin gocuklarda kas ve kemik dokularinda yaralanmalara neden olarak

motor gelisimlerini etkileyebilecegi belirtimektedir (Gallahue vd 2014).
f. Biyomekanik

insanlarin hareket edebilmeleri igin farkli yollar vardir ve bitin hareketler temel
mekanik kurallar dogrultusunda gergeklesir. Nesne kontroll ve yer dedistirme becerileri
gerektiren bircok hareket gu¢ ve dengeden olusan bu mekanik kurallarin birlesimi

sonucu olusur (Gallahue vd 2014).

2.2.2.Gallahue Kum Saati Modeli

Gallahue ilk olarak 1982 yilinda her dénemin bir sonraki ddnemin temeli oldugu
piramit modeli ile motor gelisimi aciklamis ve sonrasinda bu modeli genigleterek kum
saati modelini gelistirmistir. Gallahue ‘ nun kum saati modeline goére yas araliklari
ortalama degerlerdir ve yol g0stericiler olarak belirtiimektedir. Birey kalitimsal 6zellikleri
ve yasadigi tecrubelere gore degisik becerilerde farkli gelisim 6zellikleri gosterebilir
(Gallahue vd 2014). Kum saati modeli Sekil 2.1° de verilmistir.
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KUM SAATI:

Gallahue’nun
Yasam Boyun Motor
Gelisim Modeli

Motor Kontrol ve Hareket Yetenegi

h

GOREVIN KENDISINDEKI
FAKTORLER

Sekil 2.1: Gallahue Yasam boyu Motor Gelisim (U¢ Ayakhh Kum Saati) modeli
(Gallahue vd 2014).

Kum saati modeli motor gelisim surecini agiklamaya yonelik olarak geligtirilen
deneysel bir aragtir. Bu modelde kum saatinin i¢erisine yagsamin ham maddesi olan
“‘Kum” eklenmektedir. Kumun, kum saatinin igerisine iki ayri kabin igerisinden
eklendigi gorulmektedir. Bu kaplardan biri kalitimi digeri ise gevreyi simgelemektedir.
Sekilde goéruldigu gibi kalitimi simgeleyen kabin bir kapagi bulunurken, cevreyi
simgeleyen kabin kapagi yoktur. Bu durum su sekilde acgiklanmaktadir; ddllenme
sirasinda kisilerin genetik yapisi tamamlanmis, kumun icerigi ve miktari belirlenerek
kabin igerisine eklenmistir, ancak cevre kabinin igerisi ise bostur. Bos olan cevre
kabinin dolmasi ve kaptan akan kumun bir kum yiginina donmesi kisiye baghdir
(Gallahue vd 2014). Kum saati, geligimle ilgili aciklayici bakisi temsil etmektedir. Ters
Uggen gelisimin betimleyici yonini temsil etmektedir. Birey yasam boyu motor kontrol
ve hareket yeterliligini kazanma ve strdirmeye uyum sagladidi igin, her ikisi de motor
gelisimi anlamaya yardim eder. Kum her iki kaptan ayri ayri kum saatine girer ve iki
kapta gelisim slrecini etkiler. Bu etkilesim yasamin hem kalitim hem de ¢evrenin bir

Urdnd oldugunu gostermektedir (Gallahue vd 2014).
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2.2.3.Motor Gelisim Donemleri

Gallahue (2014) motor gelisim dénemlerini refleksif hareketler, ilkel hareketler,
temel hareketler ve sportif hareketler olmak Uzere dért dénemde incelemektedir
(Gallahue vd 2014). Gallahue’ nun kum saati modeline gére motor gelisim dénemleri
Sekil 2.2’ de gdsterilmistir.

Yagam Boyu Yagam Boyu Yagam Boyn
yangmada

GELISIMIN ORTALAMA YAS
DONEMLER?

6yay-7
4 yag-5yay
2 yag-3ysg

1 yag - 2 yag
DoZumdan - 1 yag

4ay-1yay
Rahimden - 4 ay

Sekil 2.2: Kum Saati Modeline Gére Motor Gelisim Dénemleri (Gallahue vd 2014).

2.2.3.1. Refleksif Hareketler Donemi (Uterls ici 4. ay-1 yas)

Refleksler insan hareketlerinin ilk formalaridir ve 6grenilmedikleri icin beceri
degil yetenek olarak goérulmektedir. Refleksif hareketler donemi bebeklerde dogum
oncesi anne karninda baslayip ortalama 1 yasina kadar devam eden ddnemdir
(Gallahue vd 2014). Bebekler vicutlarinin gesitli bolimlerini hareket ettirmesini
saglayan bir yetenekle dogarlar ve bu davranislar refleks olarak isimlendirilir (Ozer ve
Ozer 2009). Asagi beyin merkezinin kontrolindeki refleks hareketleri gebelikte 18.
haftadan itibaren fetliste gorulmeye baslar ve genellikle bebegdin beslenmesi ve koruma

olarak cift fonksiyonludur (Gallahue vd 2012). Refleksif hareketler isik, ses, dokunma
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gibi uyaranlara karsi merkezi sinir sistemi tarafindan gdsterilen tepkilerdir (Gabbard
2012).

Bu donem bilgi toplama ve bilgi ¢6zme olarak iki evrede incelenmektedir (Ozer
ve Ozer 2009, Gallahue vd 2012). Birinci evre dogum 6ncesinde baglayip bebekligin
dorduncu ayina kadar devam eden donemdir. Bu evrede refleksler bebegin hareket
yolu ile bilgi toplama, besin arama ve korunmasinda temel arag olmaktadir (Ozer ve
Ozer 2009). Bilgi ¢bzme evresi Ortalama bebekligin dérdinci ayinda baslayan
doénemdir. Beyin merkezlerinin gelisimine bagh olarak reflekslerin giderek azaldigi bu
evrede oturma, emekleme, yakalama, siralama, birakma gibi bilngli hareketler
gorilmeye baslar (Gallahue vd 2012).

Gallahue vd (2012) bebeklerin sahip olduklari refleksleri birincil refleksler ve
durusa iligkin refleksler olarak iki grup halinde siniflandirmiglardir. Birincil refleksler
dogum oncesinde baslayip dogum sonrasi ilk aylarda devam eden bebegin bilgi
toplama, beslenme, arama ve korunma gibi tepkilerinden olusur. Birincil refleksler
bebegdin yasamini surdurebilmesi ve korunmasi yonunden énem tasimaktadir. Durusa
iliskin refleksler ise temelde dikey pozisyonda durabilme ve bu pozisyonun saglanmasi
ile ilgilidir. istemli olarak sergilendigi distniilir ancak tamamen istemsiz hareketlerdir

ve istemli hareketlere temel olustururlar.

2.2.3.2.ilkel Hareketler Dénemi (0-2 yas)

Dogumda baglayip ortalama 2 yasina kadar devam eden slrectir. ilkel
hareketler bebegin hayatta kalmak igin gerekli hareketleri olgunlasmaya bagli olarak
gosterdigi hareketlerdir (Gallahue 2014). Yasamin ilk iki yilinda kemik, kas ve sinir
sistemindeki gelisme ile gorulen oturma, emekleme, ayakta durabilme, siriinme gibi
hareketlerden olusur (Ozer ve Ozer 2009). Bebek olgunlasmaya bagh olarak istemli
olarak viicudunu kontrol edebilmeye baslar (Gabbard 2012). ilkel hareketler déneminde
beceri kazanimi sirasi dedismez ancak becerilerin kazanilma hizi degisebilmektedir
(Gallahue vd 2014). ilkel hareketler dénemi reflekslerin ortadan kalktigi evre ve ilk
kontrol evresi olarak ikiye ayriimaktadir (Ozer ve Ozer 2009; Gallahue vd 2012).
Reflekslerin ortadan kalktigi evre dogumla baglayip bir yasina kadar devam ettigi
dugunudlen evredir. Bu donemde sinir sisteminin olgunlagmasi ile refleksler yerlerini
istemli hareketlere birakir. Hareketler istemlidir ancak kontrolsiz ve kaba olduklari
gorilur (Gallahue vd 2012, Ozer ve Ozer 2009). ik kontrol evresi bebeklerde birinci ve

ikinci yas arasindaki donemdir. Yeni doganda ilk sene gorulen hareketler Uzerinde
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denemelerin yapildi§i ve kontrol edildigi evredir (Gallahue vd 2012; Ozer ve Ozer
2009).

2.2.3.3.Temel Hareketler Dénemi (2-7 yas)

Cocuklarda ikinci ve yedinci yaslar arasinda temel becerilerin kazanildigi
doénemdir. Atlama, ziplama, sekme, kosma, yakalama, firlatma, topa ayakla vurma gibi
tim cocuklarda bulunan ve yasam igin gerekli olan temel hareketlerdir (Gallahue 2014).
Bu hareketlerin kisinin motor gelisim acgisindan temel hareketler oldugu
dusunulmektedir (Gabbard 2012). Bu dénem baslangi¢ evresi, ilk evre ve olgunluk
evresi olmak uizere (¢ evrede incelenmektedir (Gallahue vd 2014, Ozer ve Ozer 2009).

Temel hareketler doneminin ilk evresi baslangi¢ evresidir. Baslangi¢ evresinde
cocuklar kendi hareket becerilerini anlamaya c¢alisir ve bunlari denemek igin ¢aba
gOsterir. Hareketlerde ritm ve koordinasyon zayiftir. Hareket abartili ya da sinirli olarak
kullaniimaktadir. Cocugun hareketlerinde kontrol ve koordinasyonu sagladigi evre ilk
evredir. Bu evrede hareketler daha uyumlu ve kontrolli goérular. Ancak abarti ve
sinirlamalar gérilmeye devam eder. Temel hareketler ddneminin son evresi olgunluk
evresidir. Ortalama bes yasina gelen cocuklarin bu evreye ulasmis olmasi gerekir.
Artik gocuklar daha etkili, uyumlu ve kontrollii hareketler sergilemeye baslar (Ozer ve
Ozer 2009). Temel hareketler donemi boyunca gocuklar denge, kogsma, sekme, atma,
yakalama, galop gibi temel hareket becerilerin kazanmig ve motor gelisimin son

doénemi olan spor hareketleri dénemine hazir hale gelmis olmaldir (Gallahue vd 2014).

2.2.3.4.Uzmanlasmis hareketler (spor hareketleri) donemi (7-14 yas)

Yedi yagtan itibaren ergenlik yillarini da iceren donemdir. Bu dénemde temel
hareketler, spor, eglenme gibi gunlik yasamdaki karmasik hareketlerin yapilabilmesi
icin bir arag olarak kullaniimaya baslar (Gallahue 2014). Dengeleme, yer degistirme ve
nesne kontroll gerektiren becerilerin mikemmellestirildigi ve hareketlerin birlestirilerek
farkli birgok etkinlikte kullanildigi donemdir (Ozer ve Ozer 2009). Bu ddnemde
becerilerin ne dlglide gelisecedi reaksiyon surati, hareket hizi, koordinasyon, beden
yapisi, boy, agirlik, aliskanliklar, arkadas etkisi gibi ¢ok gesitli zihinsel, duygusal ve
motor faktére baghdir (Ozer ve Ozer 2009). Uzmanlagmis hareketler dénemi gegis
evresi, uygulama evresi ve yasam boyu uygulana evresi olmak uUzere ug donemde

incelenmektedir.
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ilk dénem olan gegisi evresi dénemi yedi ve sekiz yas arasinda gériilen spor
hareketlerine gegis dénemidir. Cocuklar bu ddénemde temel hareket becerilerini
birlestirerek spor ve rekreasyon amacli 6zellesmis becerilerin yapiimasi igin
kullanmaya baslar. ikinci dénem olan uygulama evresi 11 ile 13 yaslari arasinda ki
donemdir. Bu donemde bireyin beceri gelisiminde degisiklikler gortulmektedir. Bireyde
gorulen bilissel gelisim ve deneyimlerin artmasi sonucu 6grenme ve gorev cesitliliginde
blylk oranda artis gézlenmektedir. Son dénem olan yasam boyu uygulama evresi 14
yas civari baslayip yetiskinlik boyunca devam eder. Motor gelisimin en Ust noktasi olan
bu dénemde kisinin yasam boyu sergileyece@i motorik 6zellikler karakterize olmaya
baslar ve yasam boyu gunlik hayat, edlence, spor gibi aktivitelere uygulanir (Gallahue
vd 2014).

2.2.4.0tizmli gocuklarda motor geligsim

Kanner'in 1944’te otistik ¢ocuklarin normal motor gelisime sahip olduklarini
belirtmistir ve bu goéris birgok arastirmaci tarafindan da desteklenmistir. Ancak fiziksel
goérunus olarak normal ¢ocuklardan ayirt edilemeyen otistik cocuklarin motor becerileri,
akranlarina gore farkllik gosterebilmektedir (Darica vd 2002).

Otizmli ¢ocuklar genellikle 1-1,5 yaslari arasinda top atip tutma becerilerini
kazanirlar. 3-4 yasina geldiklerinde denge Uzerinde durabilirler. Ayrica ofistik
cocuklarin buyuk kas motor becerilerin kullaniimasi gereken bazi hareketlerin, taklit
etme becerilerinin ¢ok az ya da hi¢ olmamasina bagl olarak daha ge¢ ogrendikleri
gorulmektedir.  Ayrica kuguk kas motor becerileri de normal gelisim gosteren
akranlarina goére zayiftir. Fiziksel olarak birgok beceriyi normal gelisim dénemlerine ait
surelerde kazanmaya hazir olan bazi otistik bebeklerin ¢evrelerine karsi ilgisizlikleri
nedeniyle bu becerileri kazanamadiklari, daha ge¢ yaslarda oturduklari ve yiriaduakleri
de belirtiimektedir (Darica vd 2002). Ayrica otistik c¢ocuklarin durus ve ellerini
kullanmada bazen normalden farkli bir gérinim sergiledikleri; parmak ucunda ylriime,
belirli hareketleri tekrar etme, tek ayagdinin Uzerinde ileri-geri sallanma, uzun sire kendi
etrafinda donme gibi davranis 6zellikleri sergiledikleri bilinmektedir. Bununla birlikte
hiperaktif (cok hareketli) veya hipoaktif (az hareketli) olmalari da diger motor davranis
Ozellikleri olarak kabul dilmektedir (Darica vd 2002).

Bhat vd (2011) otizmli ¢ocuklarin motor gelisim o6zelliklerini su sekilde
siralamaktadir:

e Zayif Ust ve alt ekstremite koordinasyonu,

e ince motor becerilerde zayif performans,
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e Erken yasglarda baglayip, ileri donemlerde de devam eden postir
bozukluklari,
o Taklit becerilerindeki zayifliga bagl sézel komut ve alet kullanimi

sirasinda gorilen yetersizlikler.

2.2.5.Motor geligim ile ilgili 6lcum araglan

Motor gelisim testleri ile cocuklarin motor profillerini ortaya ¢ikarmak,
gelisimlerini izlemek ve gelisimlerine uygun beden egitimi programlari hazirlamak
mumkindir (Ozer ve Ozer 2009). Bu testler ile cocuklarin motor performans, motor
yeterlik ve motor becerilerini 6lgmek mumkindur. Alan yazin da incelenen calismalar
cercevesinde motor yeterligin dlgllmesi igin kullanilan élgim aracina rastlanmistir.
Ayrica bu testlerden bircogunun (BOT-2, MABC-2, TGMD-2) zihinsel engelli ve ya
gelisimsel bozukluga sahip ¢ocuklar tzerinde yapilan ¢alismalarda kullanildigi tespit
edilmistir (Dewey vd 2007;Liu ve Breslin 2013; Ulett 2013; Liu vd 2017).

2.2.5.1.Denver gelisimsel tarama testi (DGTT)

DGTT bebeklerde dogumdan itibaren gorilebilecek gelisimsel sorunlar tespit
etmede sadlik personeline yardimci olabilmek amaciyla geligtirimistir. Ulkemizde dabhil
bircok Ulkede standardize edilerek 50 milyondan fazla ¢gocuk tzerinde uygulanmistir.
1990 yilinda Denver-2 olusturulmus ve 1995 yilindan itibaren Glkemizde de standardize
edilerek kullaniimaya baglamistir (Ozer ve Ozer 2009). Test saglik personelinin
uygulayabilecedi sekilde bebeklerde olasi ve gelismesi gereken motor yeterliliklerin

standartlarindan olusmaktadir.

2.2.5.2.Bruininsk-Oseretsky motor yeterlik testi (BOT-2)

Bruininks-Oseretsky Motor Yeterlilik Testi ikinci versiyonu (BOT-2) dort ile yirmi
bir yaslari arasindaki ¢ocuklarin motor fonksiyonlarini dlgmek icin gelistirilmigtir. 1978
yihinda Bruininks ve Oseretsky tarafindan gelistirilen birinci versiyonun yeniden
dizenlenerek modernlegtirilmigtir.  Bruininks ve Bruninks’'in  (2005) yaptiklar
standardizasyon c¢alismasinda 4-21 yaslari arasinda 1520 o6grenci Uzerinde test
uygulamislar ve ¢alisma sonucu test guvenirlik katsayisini 0.70 olarak saptanmiglardir.
BOT-2’de ince motor beceriler (7 tane madde), ince motor beceri entegrasyonu (8 tane

madde), el becerileri (5 tane madde), cift yonli koordinasyon (7 tane madde), denge
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(9 tane madde), kosu hizi ve ceviklik (5 tane madde), el-kol koordinasyou (7 tane
madde) ve glg (5 tane madde) olmak Uzere 8 alt test ve 53 madde yer almaktadir.
Batin maddeler toplanarak toplam motor bilesik puan hesaplanmaktadir. Testin
uygulamasi asamasinda katiimcilarin ham puanlari elde edilir. Elde edilen ham
puanlar BOT-2 donusim cizelgesine gore hesaplanir ve nokta puanlara donusturalir.
Nokta puanlarin toplami toplam motor yeterlik puanini verir (Ozer ve Ozer 20009;
Gallahue vd 2014).

2.2.5.3.Kaba motor gelisimi degerlendirme testi (TGMD-2)

Cocuklarin buydk kas motor gelisim slrecini degerlendirmek amaciyla
geligtirilen TGMD-2 testi 3-10 yas grubundaki ¢ocuklara uygulanabilmektedir. TGMD -
2 yer degistirme becerileri ve nesne kontrol gerektiren becerilerin kritere dayall
geligtirilen normlar ile degerlendirildigi bir testtir. Alti tane yer degistirme becerisi
(kosma, galop, hoplama, sigrama, dikey ziplama ve kayma) ve alti nesne kontrold
gerektiren beceriyi (sabit topa vurma, sabit top slirme, yakalama, topa ayakla vurma,
bas Usti top atma ve top yuvarlama) degerlendirmektedir. Bu becerilerin
degerlendirilmesi igin 3 veya 4’er kriter gelistiriimistir ve gézlemek yoluyla bu hareketler
degerlendiriimektedir. Uygulamay! yapan kisi her kriter i¢cin 1 veya 0 puan vermek
yoluyla degerlendirir. Her hareket iki defa tekrarlanir ve puanlanir ve toplanan puanlar
toplam puani olusturur. Her bir harekette 3, 4 ve/veya 5 kriter oldugu igin ve iki deneme
de puanlandigindan her hareket igin maksimum puan 6, 8 ve 10 arasinda degisir.
Testin gecerlik ve guvenirlik ¢calismalari sonucunda i¢ tutarlik puani 0.91, Test tekrar

test puani 0.96 olarak hesaplanmis ve yuksek guvenirlige sahip oldugu belirtiimigtir.

2.2.5.4.Peabody motor gelisim testi-2 (PDMS-2)

Folio ve Fewell (2000) tarafindan gelistiriimis ve gecerlik ve guvenirlik
calismalari yapilmistir. 0-5 yas arasi ¢ocuklarda kullanilabilir. 6 alt testten olusmaktadir
(refleks, sabit hareket, nesne kontrolii, gorsel manipulasyon, kavrama, lokomotif
beceriler). Alt testlerden refleks sadece 1 vyasina kadar olan bebeklerde
kullaniimaktadir. Testin otizmli ¢ocuklar i¢in de uygun oldugu belirtiimektedir (Liu vd
2017, Provost vd 2007, Lloyd vd 2011).
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2.2.5.5.Cocuklar igin hareket degerlendirme bataryasi-2 (MABC-2)

Henderson vd (2007) tarafindan 3-16 yas arasi ¢ocuklarda ince ve kaba motor
becerilerin degerlendirilebilmesi amaciyla gelistirilmistir. 3-6, 7-10 ve 11-16 yas olarak
3 farkh grupta uygulanmaktadir. Otizmli ¢ocuklar Uzerinde yapilan calismalarda da
kullanilabilmektedir (Liu ve breslin 2013, Liu vd 2017, Henderson vd 2007).

2.3.Fiziksel Aktivite

Alan yazinda fiziksel aktivite ile ilgili cok sayida tanima rastlamak mumkandur.
Yapilan tanimlara gore genel olarak, bazal seviyenin Uzerinde enerji harcanmasini
saglayan iskelet ve kas sistemi tarafindan gergeklestiriien ve &zellikle saglik
bakimindan faydali olan, hareketler olarak tanimlanmaktadir. Dans, egzersiz, oyun ve
cesitli spor dallari igerisinde vucuttaki kas ve kemiklerin hareketleriyle olusan tim
aktiviteler fiziksel aktivite olarak tanimlanabilir (WHO 2018).

Diinya Saglik Orgiti'ne goére (2018) bireylerin saglik seviyelerini iyi diizeyde
tutmak yada gelistirmek icin haftada en az 3 gin, 150-200 dakika arasi orta siddette
egzersizler yapmasi gerekmektedir. Fiziksel aktivitelerin dizenli sekilde yapilmasi
Ozellikle cocuk ve genclerde fiziksel gelisim saglanmasi, hastaliklardan ve kot
aligkanhklardan korunma, sosyallesme gibi bedensel ve ruhsal bircok fayda
saglamaktadir (Baltaci 2008).

Normal gelisim gosteren bireylerde oldugu kadar engelli bireylerde de fiziksel
aktivitenin buyuk dnemi oldugu vurgulanmaktadir. Engelli bireylerin topluma katilmalari,
yasama ayak uydurabilmeleri bakimindan fiziksel aktivitelerin édnemi buyuktir (Ozer
2013).

Amerika Birlesik Devletleri Ulusal Beden Egitimi ve Spor Birligi (NASPE 2011)
ilkokul ve okuldncesi dénemdeki ¢ocuklar igin hareket ve fiziksel aktivite ile ilgili su
oOnerilerde bulunmaktadir;

e Cocuklar glinde en az 60 dakika yapilandirilmis fiziksel aktivite programlarina
katilmalidir,

e Cocuklar ginde en az 60 dakika ve Uzerinde serbest fiziksel aktivitelere
katilmahidir,

e Cocuklar uyku disinda 60 dakikadan daha uzun sure hareketsiz kalmamaldir,

e Cocuklarin kaba motor becerileri gelistirebilecegi guvenli kapali ve acik egzersiz

alanlari olusturulmahdir,
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o Aileler, 6gretmenler ve gocuk bakimindan sorumlu olan kigiler okul oncesi ve
ilkokul dénemdeki gocuklarin saglikli gelismesi igin fiziksel aktivite ve hareketin
onemini kavrayarak yapilandiriimis ve yapilandiriimamis hareket olanaklari

saglamakla yukumludurler. (Kerkez 2012).

2.3.1 Fiziksel Aktivitenin Onemi

Alan yazinda incelenen g¢alismalarda ginde ortalama 60 dakika yapilan fiziksel
aktivitenin kardiyovaskuler hastaliklar, obezite, diabet ve kanser gibi hastalik risklerini
buyuk oranda azalttigi yoninde ifadeler gorulmektedir (Saghk Bakanhgi 2014, Yesil ve
Altiok 2012, Baltaci 2008). Fedewa ve Ahn (2011) tarafindan yapilan ¢calismada 1947-
2009 yillari arasinda yapilan 59 calisma incelenmis ve fiziksel aktivitenin gocuk ve
genglerin basarilarinda ve biligsel iglevlerinde olumlu gelismeler goruldigi tespit
edilmistir (Saglik Bakanhgi 2014).

Fiziksel aktivite saglikh bireyler icin oldugu gibi zihinsel engelli ve gelisimsel
bozukluga sahip bireyler iginde blylk énem tasimaktadir. Zihinsel engelli bireylerde
benlik kaygisi, 6zgiven, sosyallesme ve basari duygusunun yasanmasinda genellikle
sportif etkinliklerin diger alanlara gére daha yararli oldugu belirtiimektedir. Ozellikle
hareketsiz yasanti nedeniyle solunum ve dolasim bozukluklari yagsamalari nedeniyle bu
insanlara fiziksel ve zihinsel gelisimleri ile birlikte toplum iginde iyi iliskiler
kurabilmelerinin saglanmasi igin fiziksel aktiviteler dnerilmektedir (Savucu ve Biger
2008).

2.3.2. Otizmli cocuklarda fiziksel aktivite

Diinya Saglik Orgiti (2002) ne gore otizmli bireylerde gorilen sedanter
yasamin kalp hastaliklari, diyabet ve obezite riskini artirdigi icin 6zel bir risk grubu
olusturdugunu belirtmektedir. Fiziksel aktivitenin normal gelisim gosteren bireylerde bu
riskleri azaltmak icin etkili bir ara¢ oldugunun kanitlanmasi bakimindan otizmli bireyler
Uzerinde de etkili olacagi digunilimektedir (Pitetti vd 2007).

Otizm spektrum bozuklugunun standart tedavi yontemlerinin kismi bagarisina
ragmen, son yillarda fiziksel aktivitenin otizmli ¢ocuklar Uzerinde olumlu etkileri
olabilecegi yéniinde diisiinceler artmistir (Lancioni ve O’Reilly 1998). incelenen
arastirmalara gore fiziksel aktivitenin fiziksel gelisimin yaninda OSB!l kisilerin uyumsuz

davranig kaliplarini da azalttigi belirtimektedir (Pan 2010, Sandt ve Frey 2005).
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Alan yazinda incelenen ¢alismalarda otizmli ¢ocuklarda fiziksel aktiviteye
katihmin streotipik davraniglarda azalmayi sagladigi tespit edilmigtir (Yilmaz vd 2004).
Ayrica iletisim otizmli ¢ocuklarin iletisim becerileri, duyusal beceriler ve akademik
becerileri Uzerinde de fiziksel aktivitenin olumlu etkileri oldugu saptanmistir (Yilmaz vd
2004, Nicholson vd 2011, Bass vd 2009).

2.4.Sosyal Beceri

Bu bolimde sosyal beceri ile ilgili tanimlamalar ve genel bilgilerden

bahsedilmistir.

2.4.1.Sosyal beceri tanimi

Beceri tum yasami kapsayan, dogumdan olume kadar devam eden bir suregtir.
Oz bakim becerileri, giinlik yasam becerileri, sosyal beceriler, is ve meslek becerileri,
bos zaman dederlendirme becerileri gibi ¢ok cesitli yas ve gelisim dénemlerine gore
isimler alir (Kulaksizoglu, 2016). Ogrenme sekilleri ne olursa olsun, gocuklar igin bu
becerilerin birincil ihtiyaclarina cevap verebiliyor olmasi, gerceklestiginde ise takdir
gbérmesi gerekmektedir. Bu durumun gerceklesmesi ile ¢ocugun yasam ile ilgili
deneyimleri ve beraberinde olumlu yasantilarida artacaktir (Kulaksizoglu, 2016).
Sucuoglu vd (2013) ne gore bireylerin toplum igerisinde baskalarina muhta¢ olmadan
hayatlarini sirdurebilmeleri ve mevcut yasam standartlarini iyilestirebilmeleri genellikle
cevresi ile kurduklari iyi iletisime baghdir. Engelli veya normal gelisim gosteren bitun
fertlerin, toplumdaki diger fertler ile saghkli bir uyum igerisinde hayatlarini
surdurebilmeleri, sahip olduklari sosyal becerileri ile dogrudan ilgilidir. Alan yazinda

sosyal beceri ile ilgili birgok tanimlamaya rastlamak mimkdnddr.

“Sosyal beceriler, bireyin sosyal ortamlarda olumlu sosyal sonuglar elde
etmesini ve gevresi ile iletisim kurmasini saglayan, sosyal olarak kabul edilebilir

ve 6grenilmig davraniglar” olarak tanimlanmaktadir (Avcioglu 2005).

“Mcfall (1982) tarafindan bildirildigine goére sosyal beceriler; “Bireylerin toplum
tarafindan verilen gorevleri, rolleri tamamladigini géstermesi icin sergilemesi

gereken belirli davraniglardir.” (Onalan Akfirat 2006)
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“‘Gresham ve Elliot (1987), cocuklarin sosyal becerilerinin ¢ kategoride
siniflandirilabilecegine deginmistir. Bunlar, (a) bir cocugun sosyal becerikliliginin
akranlarinca kabul gorip gormemesine gore etiketlendigi akran kabull tanimi,
(b) herhangi birinin sosyal davraniglarinda ceza durumlarinin yiksek olasiligi
olan spesifik davraniglarin sergilendigi davranigsal sosyal beceri tanimi ve (c)
sosyal becerilerin, cocugun &nemli sosyal sonuglara iligkin tutumlarini
kestirmeye yardimci olan, belli durumlarda sergiledikleri davraniglar olarak ele

alindigi sosyal gegerlik tanimidir (Karoglu 2016)”.

Kisilerin toplumun bir Uyesi olarak sosyallesmesi surecinde énemli bir yeri olan

sosyal beceriler Akkok (1996) alti ana baglik altinda ele alinmaktadir

1.

o gk~ w N

iliskiyi baglatma ve siirdiirme becerileri,

Grupla bir isi yapma ve yiiriitme becerileri ,

Duygulara yonelik beceriler ,

Saldirgan davranislar ile basa ¢ikmaya yonelik beceriler,
Stres durumuyla basa ¢ikma becerileri

Plan yapma ve problem ¢ézme becerileri.

2.4.2.Sosyal yeterlik

Sosyal beceri ve sosyal yeterlik kavramlari siklikla birbiri yerine kullanilan ve

ayirt etmesi zor olan kavramlardir. Genel olarak kigi sosyal beceriye sahipse, sosyal

acgidan yeterlidir gérisu savunulmaktadir (Bacanli 2014). Bazi arastirmacilar ise (Mcfall

1982, Knapczyk ve Rodes 1996) sosyal yeterliligi sosyal beceriden ayirt ederek
aciklamiglardir (Bacanh 2014, Avcioglu 2005).

McFall a (1982) gbre sosyal yeterlik “bir kiginin sosyal bir durumdaki

performansinin uygun olup olmadiginin, belli bir dlglite veya olgit grubuna gore

degerlendiriimesinin sonucu” olarak ele alinmaktadir (Bacanli 2014).

Knapczyk ve Rodes’ e (1996) gore asagidaki davranislari gdsteren bireyler

sosyal yeterlilige sahiptir;

Selamlama
Sinif arkadasiyla konusma
Davraniglara olumlu veya olumsuz tepkiler verme

Cevresindeki insanlardan évgu ve elestiri kabul etme
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e Kizdirma, takilma ya da kiguk digurlcu elestirilere cevap verme

Okul arkadaslarinin saldirgan davranislariyla basa ¢ikma (Avcioglu 2005).
2.4.3.Sosyal beceri modelleri

Yapilan alan yazin incelemesi sonucu Sosyal becerileri agiklamaya yonelik
bircok model oldugu goériimektedir. Bacanli (2014) bu modellerden bazilarini su sekilde

aktarmaktadir.

e Motor sosyal beceri modeli: Bu modele gore sosyal beceriler dncelikle bir
motor beceridir. Her ikisinin de becerikli performans agisindan belirli amag, alt
amaclari vardir. Her ikisi de ipuclarinin secici uygulanmasina dayanir; gérme,
isitme, kinestezi ve dokunma algilari kullaniir ve amaca uygun ipugclari
degerlendirilir

o Sosyal 6grenme modeli: Kisi dogrudan ve gézlemsel 6grenme yoluyla durum
ve muhtemel davranislar hakkinda bilgi edinir. Bu sure¢ sonunda bilissel ve
davranigsal yapilandirma yeterlilikleri gelisir.

e Uc sistem Yaklagimi: Mcfall (1982) tarafindan gelistirilen modelde performans
fizyolojik, bilissel ve aclk motor davranis olarak U¢ sistem agisindan
degerlendirilir. Bireyin gegmisi ve uyariacilar becerileri etkiler ve tepkiler ortaya

cikar.

2.4.4. Sosyal beceri eksikligi ve problem davraniglar

Sosyal beceri bakimindan zayif olan ¢ocuklar yasamlari boyunca kigiler arasi
iliskilerde, akademik c¢alismalarinda, duygusal-davranigsal alanlarda ve mesleki
yasamlarinda cesitli problemlerle karsilasmaktadirlar. Bu problemlerin giderilmesi igin
¢ocuklarin  sosyal beceri dizeylerinin artirilarak, toplumla batinlestiriimesi

gerekmektedir (Avcioglu, 2005).

Sosyal beceri yetersizlikleri; beceri yetersizligi, performans yetersizligi, kendini
kontrol yetersizligi ve beceriyi ortaya koyma yetersizligi olarak dért grupta
siniflandirilabilir (Cift¢i ve Sucuoglu, 2004).

Beceri Yetersizligi: Bireyin beceri yetersizligini belirlemek icin bireyin daha 6nce o
beceriyi kullanip kullanmadigi arastirilmalidir. Birey beceriyi hi¢ kullanmamissa ya da

kullanmiyorsa bireyin beceriyi kazanmadigi sonucuna ulasilabilir.
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Performans Yetersizligi: Performans vyetersizli§i olan birey bir beceriyi nasil
yapabilecegini bilir; fakat bu beceriyi yeterli siklikta ve uygun zamanlarda
kullanmayabilir. Performans yetersizligi, bireyin var olan sosyal becerisini kullanmaya
iliskin motivasyon eksikliinden ya da beceriyi sergilemesi i¢in gerekli ortamlarla

karsilasmamasi nedeniyle olusabilir.

Kendini Kontrol Yetersizligi: Birey duygusal tepkilerindeki artis nedeniyle herhangi
bir sosyal beceriyi 6grenemeyebilir. Kaygi gibi yogun duygusal tepkiler bireyin beceri
kazanmasini engelleyebilir. Kizginlk ve saldirganhik gibi duygusal tepkilerde bireyin
akranlari tarafindan reddedilmesine neden olabilir. Bu gibi durumlarda sosyal beceri

yetersizligi s6z konusu olmaktadir.

Beceriyi Ortaya Koymada Yetersizlik: Bireyin var olan sosyal becerilerini ortaya
koyamamasi durumudur. Birey beceriyi nasil sergileyecegini 6grenmistir; ancak sosyal
beceriyi sergilerken duygusal tepkilerindeki artis nedeniyle sosyal becerinin bazi alt

basamaklarini atlar.

Clegg ve Standen (1991) cocuklarin sergiledikleri problem davraniglarin sosyal
beceri yetersizlikleri ile ilgili oldugunu ve c¢ocukluk déneminde sosyal problemler
yasayan engelli veya normal gelisim gdsteren tim bireylerin, yetigkinlik dénemlerinde
icsellestiriimis ve digsallastiriimis problemler yasama risklerinin daha fazla oldugunu
belirtmektedir (Sucuoglu ve Ozokgu 2005).

Ofke nobetleri, cevresine zarar verici davraniglar, kendisine zarar verici
davraniglar, stereotip vicut hareketleri (kendiliginden baslayan, tekrar eden
hareketler)otizmli ¢ocuklarda gorulen davranig problemleri olarak tanimlanmaktadir
(Esen 2010).

2.4.5.Sosyal beceri 6gretiminde kullanilan yontemler

Cocuklar buyurken sosyal becerilerini gelistirebilecedi bircok ortam igerisinde
yer alirlar. Sosyal beceriler yasam boyunca aile ortaminda, okulda, sosyal ortam ve
spor ¢evresinde kurulan iligkiler ve akranlar ile olusan etkilesim sonucu dogal
ortaminda da kazanilabilir. Bazilari dogal gelisimleri slrecinde bu becerileri ¢ok
rahatlikla gelistirirken bazilarinin ydnlendirmeye 6zel ilgiye ve egditime ihtiyaci olabilir.
Alan yazinda sosyal beceri 6gretimine yonelik bircok ydntem goérilmektedir. Bu

yontemler baglica su sekilde tanimlanmaktadir (Avcioglu 2005, Bacanli 2014).
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Rol oynama ydntemi: Bu yontemde bir durum ya da olay bir grup 6niinde
dramatize edilir. Grup Uyeleri olayin nasil olustugunu izler ve konunun
ayrintilarina iner.

Gosteri (demonstrasyon) yontemi: Gosteri grup lideri (6gretmen) tarafindan
katilimcilarin 6nlinde bir seyin nasil yapilacagini gdstermek ya da olayi
aciklamak igin yapilan islemdir. Bu yontem 6zellikle fen, spor, mizik ve sosyal
beceri 6gretiminde kullanilir.

Model olma (Modelling) yontemi: Bu modelde belirlenen davranis bir model
olusturularak aktariimaya calisilir. Davranis alt basamaklara ayrilir ve soézel
olmayan ipuclari kullanilir.

Coaching (Antrendrliuk) yontemi: Coaching yonteminde Gergekgci bir problem
olusturulur ve bireylere roller verilir. Bireyler probleme inandirilir ve olumlu ve
ya olumsuz davraniglari elestirilir ve ya takdir gorur.

Dogrudan égretim yéntemi: Temelde davranisgl yaklagsima dayanan dgretim
yontemidir. ik olarak gelistirilecek olan beceriler belirlenir, sonrasinda bu
becerileri kazandirmak igin gerekli basamaklar belirlenerek degisik oturumlarla
uygulama saglanir.

Bilissel siire¢ yaklagimi: Bireyi dusinmeye yonelten bir yaklasimdir. Bireye
yetersizligi olan davranisi 6gretmek yerine bu durumlarla ilgili problem ¢ézme
becerisi 6gretilmeye calisilir.

Bilissel sosyal é6grenme yoéntemi: Bu yontemde cocuklar bir modeli
gOzleyerek ya da s6zel yonergeleri dinleyerek 6grenirler. Yani deneyimlerinden
bilissel bir davranisin sunulmasiyla ya da bir kavramdan becerileri
ogrenebilirler.

Akran destekli 6grenme: Bireylerin akademik ve sosyal geligsimlerini hedef
alan bu yontemde bir birey diger bireye belirli konuyu tecriibelerine dayanarak
usta cirak iligkisi igerisinde aktardigi yontemdir.

Drama: Drama ydnteminde amag¢ bireyin kendisini bagkasinin yerine koyarak
kendini ve ¢evresini daha iyi anlayabilmesidir. Modern egitimciler ¢ocuklarin en
iyi yasayarak ogrendiklerini anlayarak bu yontemi gelistirmistir.

isbirlikgi 6grenme yéntemi: Bu yontemde bireyler kiigiik grup etkinlikleriyle
bir problemi ¢cozme ya da 6grenme gorevini yerine getirmek gibi ortak bir amag

icin birlikte galigirlar.



40

2.4.6.0tizmli cocuklarda sosyal beceri ve problem davranislar

Kanner (1943) tarafindan otizm tanimlanirken sosyal c¢ekingenlik (icine
kapaniklik) en énemli otizm belirtisi olarak degerlendirmistir. Otizmli gocuklarda goértlen
sosyal Ozelikler fiziksel temastan kacinma, genellikle yasamlarinin ilk yillarinda g6z
temasi kurmamalari, kendilerine gilimsendigi zaman ayni tepkiyi géstermemeleri,
cevresindeki insanlarin farkinda olmamalari ve bu insanlara karsi ilgisiz davranmalari,
sosyal kurallari anlama ve oyun becerilerindeki yetersizlikler olarak tanimlanmaktadir
(Darica vd 2002).

Otizmli bireylerde toplumsal ve ailevi iligkilerde guclikler ve yetersizlikler
gorilmektedir. Otizmli cocuklar anne, baba ve cevresindeki kisiler ile baglanma
kuramamaktadirlar. Ayrica kucaklanma, opllme, ve sevilmeye karsi asiri tepkiler

gosterebilmektedirler (Bodur ve Soysal 2004).

Normal gelisim gdsteren gocuklar, bir ¢ok sosyal beceriyi baskalarini taklit
ederek ve goOzleyerek 6grenirler. Bunun aksine otizmli ¢ocuklar sosyal becerileri bu
yolla 6grenmekte zorlanirlar. OSB gérilen ¢ocuklarda s6zel olmayan sosyal iletisim
becerilerinde yetersizlikler gorilmektedir. Normal gelisen c¢ocuklar icinde yasadigi
ortamda sosyal beceri yetilerini kullanarak toplumsallagir. Ancak otistik ¢ocuklarda bu
yetiler igin gerekli nérobiyolojik mekanizmalar bozuk oldugu igin bu toplumsal becerileri
kendiliklerinden edinemezler; hatta bir bdlima tim girisimlere karsin sinirl bir gelisme
gosterir (Frith ve Frith 2001).

Ancak uygulanan 6zel egitim yontemleri ile otizmli ¢ocuklarin sosyallesme ve

oyun oynama becerilerinin geligtirilebildigi belirtimektedir.

Okclin (2016) tarafindan yapilan calismada OSB tanisi almis ¢ocuklarin tani
almadan dénceki video kayitlari ve aile raporlarina dayanan geriye dénik c¢alismalar
incelenmigtir. Yapilan ¢alismanin sonuglarina goére, OSB gbrilen ¢ocuklarda
yasamlarinin ilk, ikinci ve UglUncl yillarinda insanlara bakma sikliklarinda disukltk
gorulmektedir. Ayrica duguk oranda goz kontagr kurma, ismi ile ¢agirildiginda tepki
vermeme, etkilesimsel oyunlara katiimda sinirliliklar, motor taklit becerilerinde
sinirhliklar, sembolik oyun oynama becerilerinin olmamasi gibi sosyal gelisim 6zellikleri

gorildigi belirtilmigtir.

Akranlarina goére gelisimlerinde yetersizlik goérilen otizmli ¢ocuklar, cevresi ile

iletisim kuramamalarina bagl olarak bazi problem davraniglar gosterebilmektedir.



41

Otizmli gocuk; bulundugu yerden aniden uzaklasmak ya da kagmak istemesi, sebepsiz
bagirmasi, cevresindekileri isirmak veya onlara vurmak istemesi, bulundugu ortami
dagitmak istemesi gibi kendisine ve ¢evresine zarar veren davraniglar sergileyebilirler.
Bazi otizmli ¢ocuklar ise toplum tarafindan istenmeyen ve gevresindekilere zarar veren

problem davranislar sergileyebilirler (Girli 2004).
2.4.7.Sosyal beceri ile ilgili 6l¢giim araclari

Sosyal beceri veya becerilerin dlgllmesi icin gesitli dlgim araglari ve yéntemler
kullaniimaktadir. Sosyal beceri dlciminde kullanilan teknikler; davranigsal goérisme,
kendini rapor élgctimleri, davranissal gézlem ve diger teknikler olmak zere doért grupta
incelenmektedir (Bacanli 2014, Avcioglu 2005). Ayrica yapilan alan yazin incelemesi

sonucu sosyal becerilerin dlgliimesine ydnelik cok sayida envantere de rastlanmistir.

2.4.7.1.Sosyal beceri envanteri

Riggio tarafindan 1986 yilinda gelistiriimis ve 1989 yilinda revize edilmistir.
Olgegin Tirkge gegerlik ve guvenirlik (Yiksel 1998) tarafindan yapilmistir. Temel
sosyal becerileri digmek amaciyla hazirlanmis 90 maddelik kendini tanimlama tlrinde
bir dlgim aracidir. Duyssal anlatimcilik, duyssal duyarlik, duyussal kontrol, sosyal
anlatimcilik, sosyal duyarllk ve sosyal kontrol olmak Uzere alti alt boyuttan
olusmaktadir. Begli likert tipi bir dlgektir. Yapilan gegerlik glvenirlik ¢alismalari sonucu
dlcek test tekrar test giivenirlik katsayisi 0.92, i¢ tutarlik katsayisi 0.85 olarak
hesaplanmis ve Turk¢e formu glvenilir bir élglim araci olarak belirlenmistir (Yuksel
1998).

2.4.7.2.Sosyal becerileri degerlendirme olgegi (4-6 yas)

4-6 yas arasi ¢ocuklarda sosyal beceri duzeylerinin belirlenebilmesi amaciyla
Avcioglu (2007) tarafindan gelistiriimis ve gegerlik guvenirlik ¢caligmalari yapilimigtir.
Olgek yedi alt boyut olmak lizere toplam 62 maddeden olugmaktadir. Olgek alt
boyutlari yada toplam puan olarak degerlendirilebilmektedir. Yapilan gecerlik ve
guvenirlik calismasi sonucu; i¢ tutarlik katsayisi 0.98, iki yarim guvenirlik katsayisi 0.89
ve test tekrar test glvenirlik katsayisi 0.83 olarak belirlenmis ve yilksek oranda

guvenilir bir 6lciim araci olarak belirlenmistir.
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2.4.7.3.Sosyal beceri 6lgegi (4-6 yas)

4-6 yas arasi ¢ocuklarda sosyal becerileri digmek amaciyla Kapikiran vd (2006)
tarafindan gelistirilmistir. Besgli likert tipinde hazirlanan 6lgek toplam 45 maddeden
olusmaktadir. Sosyal beceri, iletisim ve uyumsuzluk olmak Uzere Ug alt boyuttan olusur.
Olgek ebeveyn ve ya ailelerin degerlendirebilecedi sekilde olusturulmustur. Toplam
puan ve ya alt boyutlar ayri ayri degerlendirilebilir. Yapilan gecerlik glivenirlik calismasi
sonucu Olcek i¢ tutarlik katsayisi 0.93 olarak hesaplanmis ve gegerlik ve glvenirlik

dizeyi yuksek olarak kabul edilmistir (Kapikiran vd 2006).

2.4.7.4.Sosyal beceri derecelendirme sistemi (SBDS 6-12 yas)

Gresham ve Elliot (1990) tarafindan gelistirilen dlgek 6-12 yas arasi ¢ocuklarda
sosyal becerileri degerlendirmek amaciyla kullaniimaktadir. Sosyal beceri 6lcegi,
problem davranis dlgcedi ve akademik yeterlik Olgcegi olmak Ulzere Ug¢ alt Olgekten
olusmaktadir. Olgegin Tiirkge gecerlik ve glivenirlik calismalari Sahin (2006) tarafindan
yapilmistir. Yapilan ¢alismada 402 ilkogretim 3. sinif 6grencisinin anne ve babasindan
toplanan verilerle Tirkge formun psikometrik ozellikleri incelenmistir. Olgegin yapi
gecerligini belirlemek icin acimlayici faktor analizi yapilmis, orijinal olgcekte yer alan 3
maddenin (6,13 ve 18) herhangi bir faktdrde yer almadigi gériimustir. Olgegin orijinal
Olgekteki dort faktorli yapisini korudugu, ancak bazi maddelerin yer aldigi faktorlerin
degistigi belirtiimistir. Yapilan gecgerlik ve guvenirlik ¢alismalari sonucunda, dlgegin
Tldrkge formunun yapi gecerligi ve i¢ tutarlihdinin orta dizeyde oldugunu ifade
edilmistir (Tekinarslan vd 2013).

2.5.Konuyla ilgili Gahgmalar

Bu bélimde alan yazin incelemesi sonucu elde edilen konuyla iligkili ¢alismalar

ve sonuglarindan bahsedilmigtir.
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2.5.1.0tizm ve fiziksel aktivite

Sandt ve Frey (2005), tarafindan yapilan calismanin amaci otistik ve otistik
olmayan cocuklarin fiziksel aktivite seviyelerinin belirlenmesidir. Calismaya 15 otizmli
(10 erkek, 5 kiz), 13 normal gelisim go6steren (8 erkek, 5 kiz) olmak Uzere
(Xyas=9.5+1.9) 28 gocuk katilmistir. Tim katihmcilara hafta ici 4, hafta sonu 1 giin
olmak Uzere 3 hafta boyunca toplam 14 gunlik periyotta ivme 6élcer takilarak glin icinde
ki hareket oranlari olgilmustir. Sabah 10:00 ile aksam 21:00 saatleri arasindaki
dereceler degerlendirilmistir. Calisma sonucu otizmli ¢ocuklarin otistik olmayan
cocuklara goére daha az aktif olduklari fakat hareket seviyelerindeki farkin anlamh
olmadigi tespit edilmistir. Otistik olmayan ¢ocuklar fiziksel aktivite i¢in ayrilan sirenin
en az %50’sinde aktivite yaparken, otistik cocuklarda bu oran % 41 olarak tespit
edilmistir. Bu farkin anlamli olmadigi belirtiimekle birlikte, aktiviteye katilim oranlarinin

ergenlige geciste azalabilecegi belirtiimektedir.

Obrusnikova ve Miccinello (2012), yaptiklari ¢alismada otizmli ¢ocuklarda
fiziksel aktiviteye katilimi etkileyen faktorleri incelemislerdir. Calismaya otizmli ¢ocuk
sahibi 103 ebeveyn katiimistir. Calismada fiziksel aktivitenin otizmli gocuklar Gzerindeki
avantajlar ve dezavantajlari incelenmistir. Calisma sonuglarina gére katilimcilarin %
69 ‘ u gocuklarinin fiziksel aktivite programlarina katildiklarini belirtirken. % 31’i fiziksel
aktiviteye katilimda engeller oldugunu belirtmiglerdir. Calisma nitel olarak yapiimis ve
ebeveynlere c¢ocuklarin fiziksel aktivite katilim durumlar ile ilgili agik uglu sorular
sorulmus ve degerlendirmeleri istenmistir. Ebeveynlerin verdikleri cevaplara gore
fiziksel aktivitenin en c¢ok fiziksel olarak faydalari oldugu, psikososyal ve biligsel
bakimdan da faydalari oldugu belirtiimistir. Ancak katilimcilarin bir kismi fiziksel
aktivitenin psikososyal ve fiziksel bakimdan negatif etkileri oldugunu belirtmiglerdir.
Ayrica katihmcilar motivasyon, saglik problemleri, sosyal ve bilissel eksikliklerin fiziksel

aktiviteye katilimin énuindeki engeller olarak belirtmiglerdir.

Aydin ve Sarol (2014), tarafindan yapilan ¢aligmada otizmli bireylerin fiziksel
aktivite programlarina katihmini engelleyen faktoérler incelenmistir. Arastirmada nitel
arastirma yontemleri kullanilmistir.  Arastirmanin 6rneklem grubu fiziksel aktivite
programlarina katilan dokuz otizmli gocugun ebeveynlerinden olugmaktadir.
Arastirmada veri toplama araci olarak; nitel veri toplama araglarindan biri olan “yari
yapilandiriimig” gérisme formu kullaniimistir. Arastirmanin kavramsal cergevesini
belirlemek amaciyla ekonomik kosullar, programlarin etkisi ve yeterliligi, tesis, ulagim,
fiziksel yaralanma ihtimali, devlet (hikimet politikalari)) ve 6zel saglik durumu

maddelerinden olusan yedi genel tema belirlenmigtir. Veri toplama araci olarak yedi
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tema igin yedi maddelik bir gérisme formu hazirlanmistir. Gérisme formu kullanilarak
katilimci ebeveynler ile gérismeler yapiimis ve elde edilen veriler betimsel analiz
yontemi ile ¢ozUmlenmigtir. Arastirma bulgularina gére; ekonomik kosullar temasinda;
ekonomik nedenlerin fiziksel aktivite programlarina katilimi engelleyen 6nemli bir
unsuru oldugu ve bu durumun olugmasinda en 6nemli nedenin de devlet okullarinda ya
da kurumlarinda bu tdr programlarin olmayisi ve sadece 6zel sektdr tarafindan
hizmetlerin sunulmasi olarak goérilmektedir. Bir baska bulgu ise; devlet (hikimet)
temasinda; merkezi yonetim politikalarinin otizmli bireylerin bu tlir programlara katilmi

konusunda yetersiz oldugu ve ihtiyaglari karsilamadigidir.

Arslan ve ince (2015) tarafindan yapilan arastirmanin amaci 12 haftalik
egzersiz programinin, Atipik otizmli ¢ocuklarin kaba motor beceri dizeylerine etkisini
tespit etmektir. Calismaya katilan atipik otizm tanisi konulmus 14 erkek gocuk (Xyas
=10.07+0.25, Xiio = 24.97+0.64kg, Xpoy=126.79+1.33cm) yediserli iki gruba ayrilarak
egzersiz grubu ve kontrol grubu olugturulmustur. Egzersiz grubuna 12 hafta boyunca
haftada 3 gln 1 saat olmak Uzere egzersiz programi uygulanmigtir. Program otizmli
cocuklara 6zel 6gretim yontemlerinden olan “ipucunun giderek azaltiimasiyla 6gretim”
teknigi kullanilarak uygulanmigtir. Program oncesi ve sonrasi motor beceri dlgimu igin
BOT-2 motor beceri testi kullaniimistir. Test kosma hiz ve ¢eviklik (1 madde), denge (1
madde), ¢ift yonli koordinasyon (2 madde), kuvvet (1 madde) alt testlerinden toplam 5
madde alinarak uygulanmigtir. Egzersiz grubunun kaba motor beceri (BOT2) testlerin,
o6n-son test verilerinin istatistiksel karsilastiriimasi sonucunda; kosma hizi ve geviklik
(p=0.017), denge | (p=0.023), denge Il (p=0.014), ayakta durarak uzun atlama
(p=0.016) testlerinin, sonuglari, son test lehine istatistiksel olarak anlamli fark oldugu
gorulmustur. Bilateral koordinasyonun 6n ve son test verileri arasinda ise anlamli fark
tespit edilememigstir. Ayrica kontrol grubunun 6n-son test verilerinin istatistiksel olarak
karsilastirlmasi sonucunda fark bulunamamistir. Sonug¢ olarak duzenli yapilan
egzersizlerin Atipik otizmli ¢ocuklarin, kaba motor beceri parametrelerinin gelisimine

onemli katki sagladigi gorulmektedir.

2.5.2.0tizm ve motor yeterlik

Provost vd (2007) tarafindan yapilan galigmada erken gocukluk dénemindeki
otistik gocuklarda ince ve kaba motor beceri dizeyleri incelenmigtir. Calismaya 10
otistik cocuk ile 19 gelisimsel gecikmesi olan ¢ocuk dahil edilmigtir. Katilicilarin motor

gelisim dlzeylerini 6lcmek amaciyla Peabody (PDMS-2) motor gelisim testi
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kullaniimistir. Calisma sonucu gocuklarda ince ve kaba motor beceri yoninden farkhhk
goriilmedigi tespit edilmistir (X223 =2.15. p= 0.27). Ayrica otizmli ve gelisimsel
gecikmesi olan ¢ocuklar arasinda da ince ve kaba motor beceriler bakimindan anlaml

farklihk gorilmemistir (x%,35 = 2.66, p= 0.27).

Dewey vd (2007) tarafindan yapilan calismanin amaci otizm ve gelisimsel
bozukluga sahip ¢ocuklarin motor performanslarinin belirlenmesidir. Calismaya katilan
49 otizm, 46 gelisimsel bozuklugu olan (GB), 38 gelisimsel bozuklugu ve dikkat
ekskiligi ve hiperaktivite bozuklugu olan (GBDEH), 27 dikkat eksikligi ve hiperaktivite
bozuklugu olan (DEH) ve 78 normal gelisim gdsteren (NG) c¢ocugun motor
performanslari BOT-2-KF kullanilarak degerlendirilmigtir. Otizm spektrum bozukluga
sahip c¢ocuklarin motor beceri puanlarinin (¥=38.6x1.7) diger katihmcilara goére
(*e=43.6, Xceoen=44.7, xpen=59.8, NG= 62.1) daha dusik oldugu tespit edilmistir
(p<0.05).

Yanardag vd (2009) tarafindan yapilan c¢alismanin amaci otistik ¢ocuklarda
adapte edilmis egzersiz egitiminin fiziksel uygunluk diizeyine etkisinin arastiriimasidir.
Calismaya 5-7 yas arasi 8 otistik cocuk katilmistir. Katilimcilar iki gruba ayrilarak kara
(Xyas =6.00+1.15) ve havuz (Cyas =6.25+0.50) egzersiz grubu olusturulmustur. Fiziksel
uygunluk icin 6 dk ylrime testi, kavrama kuvveti, kosma hizi ve geviklik, otur-uzan testi
uygulanmistir. Egzersiz programlari her iki gruba da 12 hafta boyunca haftada 3 gin
40 dakika boyunca uygulanmigtir. Calisma sonuglarina gére her iki programda da 6n
test-son test sonuglarinda motor yeterlik Gzerinde olumlu etki oldugu tespit edilmistir.
Ancak her iki grubun da egitim éncesi ve sonrasi 6 dakikalik ylrume testi, zirve VO2, %
zirve VO, hiz ve geviklik kosusu, kavrama kuvveti, otur-uzan testi ve viicut yag yluzdesi

degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunamamistir. (p>0.05).

Liu ve Breslin (2013) tarafindan yapilan calismanin amaci otistik ve normal
gelisim gosteren ¢ocuklarin motor gelisim dizeylerinin belirlenmesidir. Calismada 30
otizmli (25 erkek, 5 kiz; [1yas=7.96) ve 30 normal gelisim gosteren (16 erkek, 14 kiz
[yas=7.44) gocugun motor gelisim dlizeyleri MABC-2 motor yeterlik testi ile dlctlmuUstir.
Calisma sonuglarina goére otizmli ¢ocuklarin motor gelisim dizeyleri ve hareket
becerileri ayni yagtaki normal gelisim gosteren cocuklara gore daha dusuk seviyede
oldugu tespit edilmistir (F=109.043, p< 0.001).

Liu vd. (2017) tarafindan yapilan ¢alismanin amaci dort farkli motor gelisim
O6lcim aracinin (BOT-2, TGMD-2, MABC-2, PDMS-2) otizmli c¢ocuklar (zerinde

karsilastiriimasidir. Vaka calismasi olarak yapilan arastirmada otizm tanisi almis 5
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yasinda bir cocuk denek olarak kullaniimistir. Calisma sonucu her élgim aracinin gugli
ve sinirli oldudu alanlar oldugu saptanmistir. Eger amag¢ zamani en iyi sekilde
degerlendirerek sonug¢ almaksa BOT-2 ve MABC-2 en iyi aragtir. Amag¢ nicel
degisiklikleri tanimlamak ise TGMD-2, eger amac nicel ve nitel olarak degerlendirme

ise PDMS-2 en iyi arag olarak saptanmistir.

Akpinar vd (2017) tarafindan yapilan c¢alismada Otizm Spektrum Bozuklugu
(OSB) tanisi olan ¢ocuklarda terapétik at binme aktivitelerinin yasam kalitesi ve kollar
ile yapilan uzanma hareketi sirasindaki motor performans (zerine etkisi arastiriimistir.
Calismaya yaslari 8 ve 13 arasinda degisen ([yas= 9.66 + 1.61) ve OSB tanisi olan 12
cocuk (5 kiz,7 erkek) katilmistir. Cocuklar 8 hafta boyunca haftada 1 saat terapétik at
binme aktivitelerine katilimiglardir. Terapotik at binme aktivitelerinin baslangicindan
once ve bitiminden hemen sonra c¢ocuklarda yasam Kkalitesinin ebeveyn
degerlendirmeleri ve Ust ekstremite motor performans olgimleri yapiimistir. Yasam
kalitesi degerlendirmesi i¢in “Cocuklar igin Yasam Kalitesi Olgegi (CIYKO)” ebeveyn
formu kullaniimistir. Motor performans dlgcimleri igin katihmcilardan belli bir mesafedeki
hedeflere kollari ile uzanmalari istenmis ve horizontal dizlemde isaret parmaginin
hareketleri 2 boyutlu olarak kayit edilmistir. Sadece 4 ¢cocuk motor performans testine
katiimistir. Yapilan kinematik analiz sonucunda cocuklarin kollari ile hedeflere ne kadar
dogru ve dogrusal ulastiklari hesaplanmistir. istatistik analiz sonucunda terapétik at
binme aktivitelerinden sonra yasam kalitesi bakimindan olumlu yoénde farkhhk
g6zlenmistir. PSTP icin yapilan istatistik analizinde ilk test ve son test arasinda anlamli
farkhlk tespit edilmistir (t=2.75, p=0.52). FSTP icin yapilan analizde de ayni sekilde ilk
test ve son test verileri arasinda anlaml farklilik bulunmustur (t=2.75, p=0.52). Motor
performans O&l¢iimlerinde de bir gelisme gorilmuistir fakat bu gelisme istatistiksel

olarak anlamli dizeyde degildir.

2.5.3.0tizm ve sosyal beceri

Koyuncu (2009) tarafindan yapilan c¢alismada otizm spektrum bozuklugu
gérilen 4, 5 ve 14 yaslarindaki U¢ erkek ¢cocuga karsilikli yogunlastiriimis etkilesim
yontemi kullanarak otizmli ¢gocuklarin iletisim becerilerinin geligtiriimesi amacglanmistir.
lletisim becerilerinin belirlenmesi igin ¢ocuklarda egitim éncesi ve egitim sonrasi
kullandiklari kelime sayilari degerlendirilmistir. Verilen egitimler sonunda iletisim

becerilerinde 6rnegin, istekleri icin ses vermesi, gllimsemesi, sarilmasi ve isaret
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etmesi gibi becerilerini yerine getirmede en az iki kat artis gdzlendigi belirtiimistir (Aslan
ve Sahin 2015).

Girli ve Atasoy (2010) tarafindan yapilan ¢alismada, ylksek fonksiyonlu otizm
ve Asperger sendromlu kaynastirma ogrencilerine “alay edilmeyle basa ¢ikma” ve
“‘uygun olmayan dokunmaktan kaginma” becerilerini kazandirmak amaciyla bilissel
sure¢ yaklasimi temel alinarak hazirlanan sosyal beceri 6dretim programinin etkisi
arastirilmistir. Arastirma grubu 2006-2007 yilinda kaynastirma egitimine devam eden
10 -13 yaslarinda 9 (8 erkek ve 1 kiz) otizm tanisi almis ilkdégretim 6grencisinden
olusmaktadir. Arastirmada tek denekli arastirma modellerinden AB modeli
kullaniimistir. Hedeflenen sosyal becerilerin 6gretiminde toplam 16 6yku ve bu dykulere
iliskin 16 resimli kart kullaniimistir. Her 6grenci ile haftada 2’ ser oturum olmak lzere,
toplam 22 c¢alisma vyapilmigtir. Verilerin ¢ézimlenmesinde, grafiksel analiz
tekniklerinden ¢izgisel grafik kullanilmistir. Sonuglar, otizmli 6grencilere “alay edilmeyle
basa cikkma” ve “uygun olmayan dokunmaktan kaginma” becerilerinin 6gretiminde
bilissel slUre¢ yaklagimi kullanilarak yapilan egitimin etkili oldugunu gostermistir.
Uygulanan 10 haftalik egitim sonunda 6grencilerin “alay edilmeyle basa ¢ikma” becerisi

dizeylerinin baglangica gore %30 ile %70 arasinda artig gosterdigi tespit edilmigtir.

Esen (2010) tarafindan yapilan c¢alismada spor yapan ve yapmayan otistik
bireylerin sosyallesme duzeyleri arasindaki fark incelenmistir. Calismaya 16 spor
yapmayan ve 20 spor yapan olmak lzere toplam 36 otizmli birey katiimistir. Calismada
Avcioglu (2007) tarafindan gegerlik ve guvenirlik caligmasi yapilan, 13 ana baslk ve 69
sorudan olusan sosyal becerileri degerlendirme anketi kullaniimistir. Anket otistik
bireylerin ailelerine uygulanmis ve c¢ocuklarini degerlendirmeleri istenmistir. Calisma
sonucunda katiimcilarin temel sosyal beceriler, duygusal beceriler ve saldirgan
davraniglarla basa c¢ikma becerilerinde spor yapanlar lehine anlamh farkliliklar

goruldugu tespit edilmistir.

Pan (2010) tarafindan yapilan galismada yizme programi ve su egzersizlerinin
otizmli ¢ocuklarda yuzme becerisi ve sosyal davraniglar Uzerindeki etkisinin
belirlenmesidir. Calismaya 16 otizmli gocuk katilmis ve sekiz kisilik iki gruba ayriimistir.
Bir gruba 10 hafta boyunca ylizme egzersiz programi uygulanirken diger grup kontrol
grubu olarak tanimlanmigtir. Uygulanan egzersiz programi sonucunda deney
grubundaki katihmcilarin yuzme ve sosyal becerilerinde kontrol grubundaki

katilimcilara gore farklilik oldugu ve becerilerinin arttigi saptanmistir.
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Demir (2014) tarafindan otizmli ¢ocuklarin sosyal becerilerinin farkh
degiskenler agisindan degerlendirmek amaciyla yapilan c¢alismada nedensel
kargilastirma ydntemi kullanilimistir. Arastirmanin érneklemini 6-17 yas arasi 208
otizmli ¢ocugun anne-babasi ve d&gretmenleri olusturmustur. Verilerin analizi
sonucunda, arastirma grubundaki gocuklarin sosyal beceri puanlarinin otizmin derecesi
ve tanilarina gére anlaml dizeyde farklilastigi; cinsiyetlere, yaslara, egitime baslama
yasina ve kardese sahip olmaya gore farkhlasmadigi belirtiimistir (Aslan ve Sahin
2015)

Erol (2014) yaptidi calismada tenis uygulamalarinin otizmli bireylerde sosyal
yeterlik Uzerindeki etkisini incelemistir. Calismada nitel arastirma yontemlerinden tek
denekli 6rnek olay incelemesi kullaniimistir. Bir otizmli denek ile 12 hafta boyunca
haftada iki gin, ginde iki saat olmak Uzere toplam 48 saat antrenman programi
uygulanmis ve uygulamali davranis analizi modeli kullaniimistir. Katilimcinin
okulundaki beden egitimi, rehberlik ve sinif dgretmenlerinden olusan 9 kisi ve 1
ebeveyn ile gorisilmis uygulama éncesi ve sonrasi katilimcinin sosyal yeterliligi ile
ilgili ayni sorular sorulmustur. Caligsma sonucunda denegin uygulanan antrenmanlar ile
sosyal vyeterlilik dizeyinde olumlu degisiklik goérildigl, en ¢ok ise 6z guven,
odaklanma, gbéz temasi kurma, akran iligkileri ve sosyallesme Uzerinde degisiklik

gorildugu tespit edilmistir.

2.5.4.0tizm, motor yeterlik ve fiziksel aktivite

Duronjic ve Vaikova (2010) tarafindan yapilan ¢alismanin amaci otizmli okul
oncesi c¢ocuklarin motor becerilerine fiziksel aktivitenin etkisinin belirlenmesidir.
Calismaya 4 erkek 1 kiz (62-81 ay) olmak uzere 5 otizmli ¢ocuk katilmistir. Motor
beceri duzeyinin belirlenmesi icin MABC-2 kullaniimistir. Calisma suresince gocuklara
8 hafta boyunca haftada 2 gin, glinde 1 saat olarak fiziksel aktivite programi
uygulanmistir. Calisma sonucu katihmcilardan 4 Unde motor yeterlik bakimindan

olumlu degisiklik gorulirken 1 ¢ocukta farkliliga rastlanmamigtir.

Mirzaei ve Aslankhani (2015) tarafindan iran’da yapilan galismada segilen spor
programinin otistik ¢ocuklarin kaba motor becerileri Uzerine etkisi incelenmigtir.
Calismaya 12 (Tlyas = 9.42+0.79) otizmli gocuk katilmistir. Katilimcilar Deney A, Deney
B ve Kontrol olarak ¢ gruba ayrilmistir. Calisma deneysel olarak yapilmig, calisma

grubuna iki ay boyunca fiziksel aktivite programi uygulanmistir. Katiimcilara SPARK
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fiziksel aktivite programi uygulanmistir. Motor beceri Olgimi TGMD-2 testi ile
yapilmigtir. Calisma sonucu ¢ocuklarin motor beceri dizeylerinde spor programinin
olumlu etkisi oldugu, kaba motor beceriler (p= 0.001) ve nesne kontrol becerilerinde

(p=0.009) anlaml farklilik saptanmistir.

2.5.5. Otizm, motor yeterlik ve sosyal Beceri

MacDonald vd. (2013) tarafindan Amerika’ da yapilan ¢alismada okul ¢aginda
otistik c¢ocuklarda motor beceri ile sosyal iletisim becerileri arasindaki iligki
incelenmistir. Calismaya katilan 6-15 yas arasi 35 (Cyas= 9.242.5) otizmli gocugun
motor beceri seviyelerinin tespiti icin TGMD-2, sosyal iletisim becerilerinin belirlenmesi
icin de SSIS testleri kullaniimigtir. Calisma sonucunda otizmli ¢ocuklarin hem sosyal
iletisim hem de motor beceri dlzeylerinin zayif oldugu tespit edilmistir. Calismanin bir
diger sonucunda daha zayif motor becerilere sahip c¢ocuklarin daha gugli sosyal

iletisim becerisine sahip olduklari géraimustar.

2.6. Hipotezler

1. Otizmli gocuklarin motor yeterlik ve sosyal beceri derecelendirme sistemi puanlari
arasinda anlamli iligki vardir.

2. Motor yeterlik dizeyi, problem davranigs durumu ve fiziksel aktiviteye katilim
durumunun, otizmli ¢ocuklarin sosyal beceri duzeyleri Uzerine yordayici etkisi

vardir.
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3.GEREC VE YONTEM

Bu bélimde arastirmanin érneklem grubu, kullanilan veri toplama araglari ve

istatistiki analiz ydontemlerinden bahsedilmistir.

3.1.Arastirma Grubu

Arastirma grubu Denizli, izmir ve istanbul’da yer alan Milli Egitim Midurliklerine
bagh otistik cocuklar egitim merkezleri, rehabilitasyon merkezleri ve 06zel spor
kurslarina devam eden ve kolayda 6rnekleme yontemi kullanilarak belirlenen 74 otizmli
cocuk olusturmaktadir. Katihmcilarin 34°G fiziksel aktivite yapan, 40’1 ise fiziksel
aktivite yapmayan otizmli bireylerden olusmaktadir. Fiziksel aktivite yapan grup igin en
az bir senedir, haftada iki gun fiziksel aktivite programlarina katiliyor olmasi sarti
aranmistir. Bu kriterleri saglayan katiimcilar arastirmaya dahil edilmistir. Katilimcilarin

illere gére dagihmlari Tablo 3.1 ‘ de gosterilmigtir.

Tablo 3.1 Katihmcilarin illere gére dagilimlari

EAt I Denizli izmir istanbul Toplam
atilim
Durumu K E Toplam K E Toplam K E Toplam K E Toplam
FA Yapan - 11 11 2 5 7 2 14 16 4 30 34
FA

4 19 23 1 11 12 1 4 5 6 34 40
Yapmayan

Toplam 4 30 34 3 16 19 3 18 21 10 64 74

Tablo 3.1 incelendiginde katihmcilarin illere gére dagilimlari gorilmektedir.
Katilimcilarin demografik 6zellikleri; fiziksel aktivite yapan 4 kiz (iya$ =11.00% 4.00),

30 erkek (iya$ =11.53%3.57) ve fiziksel aktivite yapmayan 7 kiz ( X yas =11.71% 3.90),

33 erkek( X yas=12.78+2.71) olarak belirlenmistir.
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3.2.Veri Toplama Araglari

Arastirma verilerinin toplanmasi asamasinda veri toplama araci olarak
arastirmaci tarafindan hazirlanan genel bilgi formu, Bruininks-Oseretsky Motor Yeterlik
Testi ikinci versiyon kisa form (BOT-2 KF) ve Sosyal Beceri Derecelendirme Sistemi
(SBDS) Ebeveyn formu kullaniimistir.

3.2.1.Genel bilgi formu

Katilicilarin yas, cinsiyet, fiziksel aktivite katiim durumu gibi demografik
bilgilerinin belirlenebilmesi amaciyla arastirmaci tarafindan hazirlanan kisisel bilgi
formudur. Form katilimcilar adina ebeveynleri tarafindan doldurulmak Uzere

hazirlanmigtir. Aragtirmada kullanilan genel bilgi formu Ek-1" de verilmigtir.

3.2.2.Bruininks-Oseretsky motor yeterlik testi kisa form (BOT-2 KF)

Bruininks-Oseretsky Motor Yeterlilik Testi ikinci versiyonu (BOT-2) dort ile yirmi
bir yaglari arasindaki bireylerin motor fonksiyonlarini élgcmek igin geligtirilmigtir. 1978
yiinda Bruininks ve Oseretsky tarafindan geligtirilen birinci versiyonun yeniden
dizenlenerek modernlestirilmistir.  Bruininks ve Bruninks’'in  (2005) vyaptiklar
standardizasyon c¢alismasinda 4-21 yaglari arasinda 1520 o6grenci uUzerinde test
uygulamiglar ve cgalisma sonucu cronbach alfa guvenirlik katsayisini 0.70 olarak
saptanmistir. BOT-2’de ince motor beceriler (7 tane madde), ince motor beceri
entegrasyonu (8 tane madde), el becerileri (5 tane madde), ¢ift yonli koordinasyon (7
tane madde), denge (9 tane madde), kosu hizi ve geviklik (5 tane madde), el-kol
koordinasyou (7 tane madde) ve gic¢ (5 tane madde) olmak Uzere 8 alt test ve 53
madde yer almaktadir. Butiin maddeler toplanarak toplam motor bilesik puan
hesaplanmaktadir. Testin uygulamasi asamasinda katilimcilarin ham puanlarn elde
edilir. Elde edilen ham puanlar BOT-2 dénlsum cizelgesine gére hesaplanir ve nokta
puanlara doénustirdlir. Nokta puanlarin toplami toplam motor yeterlik puanini verir
(Ozer ve Ozer 2009; Gallahue vd 2014). Bir gocuga uygulanmasi 45-60 dakika

arasinda surmektedir.
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BOT-2 6lgim aracinin 8 alt test ve toplam 12 maddeden olusan kisa formu

bulunmaktadir. BOT-2 KF’nin bir c¢ocuga uygulanmasi 15-20 dakika arasinda

surmektedir. Bu calismada BOT-2 KF kullaniimistir.

BOT-2 KF icerisinde yer alan alt test ve maddeleri Tablo 3.2'de
gOsterilmektedir.
Tablo 3.2 BOT-2 KF Maddeleri
Alt Testler Maddeler

1. ince Motor Beceriler

Yildiz Seklini Doldurma: Kagit Gzerindeki yildiz seklinin
boyayarak doldurulmasi istenir.

Yol Boyunca Kavisli Cizgi Cizme: Sekildeki kavisli ¢izgi
Uzerinde bastan sona cizgi cizilmesi istenir.

2. Ince Motor
Entegrasyonu

Ust Uste Daireleri Kopyalama: Belirli boyutta ¢izili olan
ust Uste binmis daire seklinin ayni ebattaki kutucugun
icerisine cizilmesi istenir.

Karo Seklini Kopyalama: Belirli boyutta cizili olan karo
seklinin ayni ebattaki kutucugun igerisine gizilmesi istenir.

3. El Becerileri

Bloklari Ipe Dizme: Standart olcilerdeki boncuklarin ipe
dizilmesi istenir. Bir elde boncuk diger elde ip olmalidir. 15
saniye sure icerisinde en fazla boncuk ipe diziimeye
caligilir.

4. Cift Yonlu
Koordinasyon

Gézler Kapali Sekilde Isaret Parmagi Ile Buruna
Dokunma: Kollar viicuda 180 derece olacak sekilde acilir
ve gOzler kapali sekilde pes pese sag ve sol isaret
parmagiyla buruna dokunmalari istenir.

Bas Parmagi ve Isaret Parmagimi Déndiirme: Isaret
parmagl ve basparmak birlestirilerek temas bozulmadan
dondurdlmesi istenir

5. Denge

Yiiriiyiis Gizgisi Uzerinde Aldim-Verdim Yiiriiyiigii: 10
metrelik duz bir ¢izgi ¢izilir. Eller belde olacak sekilde gizgi
Uzerinde aldim verdim yuridyisu yapilmasi istenir.

6.Kosma ve Ceviklik

Tercih Edilen Ayak Uzerinde Yana Dogru hoplama:
Tercih edilen tek ayak Uzerinde ¢izgi Uzerinden sada ve
sola hoplamasi istenir.

7.El-Kol Koordinasyonu

Atilan Topu Tercih Edilen Elle Yakalama: Atillan tenis
topunu tercih edilen el ile yakalamasi istenir.

Topu Pes-Pese Iki Elle Sirasiyla Sektirme: Ayaklar
hareket etmeyecek sekilde topu pes pese iki elle
sektirmesi istenir.(sag-sol)

8. Glg

2a Diz Ustiinde Sinav Cekme / 2b Tam Sinav Cekme:
Diz Ustl veya tam tercih ettikleri pozisyonda 30 saniye
sure icierisnde yapabildikleri kadar sinav ¢ekmeleri istenir.
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Testin birinci ve ikinci alt testleri icin katiimcilarin yaptigi cizimler yapilan
hatalara goére, test bataryasinda yer alan standart déndsim cetveli kullanilarak

degerlendirilir ve nokta puanlar hesaplanir.

Uclinci alt test olan el becerileri icin katilimcidan 15 saniye icerisinde dizebildigi
kadar boncugu ipe dizmesi istenir. ip ve boncuklar standart malzemelerdir ve test

bataryasinda yer alir. Dizilen boncuk sayisina gére nokta puan hesaplanir.

Doérdlincu alt test olan cift yonli koordinasyon igin katilimcinin parmaklari ile
belirlenen standart hareketleri yapmasi istenir. Dogru yapilan hareket sayisina gore

nokta puan hesaplanir.

Besinci alt test olan denge testi icin 10 metrelik diz bir gizgi c¢ekilir ve ¢izgi
Uzerinde aldim verdim vyurlytsu (bir ayadin topugu diger ayagin parmak ucuna
degecek sekilde yirime) yapmasi istenir. Dogru yapilan toplam adim sayisina gore

nokta puanlar belirlenir.

Altinci test olan kogma ve ceviklik testi igin tek ayak Uzerinde diz bir cgizgi
Uzerinde sada ve sola hoplamasi istenir. 15 saniye igerisinde dogru sekilde sekebildigi

toplam sayi alinarak nokta puana dénuasturular.

Yedinci alt test el kol koordinasyonu igin test bataryasinda yer alan tenis topu ile
top sektirme ve top yakalama hareketleri uygulanir. Yapilan dogru hareket sayisina

gb6re nokta puan hesaplanir.

Son alt test olan kuvvet testi igin katihimcinin diz Gstd ve ya tam sinav
sekillerinden birini tercih ederek 30 saniye boyunca sinav ¢ekmeleri istenir. Cekilen

toplam gsinav sayisi donusum cetveline gore nokta puana donustarualdr.
3.2.3.Sosyal beceri derecelendirme sistemi ebeveyn formu (SBDS)

Gresham ve Elliot (1990) tarafindan gelistirilen Sosyal Beceri Derecelendirme
Sistemi-SBDS (Social Skills Rating System), sosyal beceri dlgegi (SBO), problem
(PDO) davranis 6lgedi ve akademik yeterlik dlgedi (AYO) olmak lizere (¢ alt dlgekten
olusmaktadir. Bu c¢alismada sosyal beceri ve problem davranig alt Olgekleri
kullaniimigtir. SBO'nde, isbirligi, atilganlik, sorumluluk ve kendini kontrol olcekleri
olmak Uzere dort alt élgek yer almaktadir. igbirligi olcegi, digerlerine yardim etme,
esyalarini paylasma, kurallara ve ydnergelere uyma vb. davraniglari; atilganlik dlgedi,

bilgi isteme, kendini tanitma ve digerlerine tepki verme gibi etkilesim baslatma
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davraniglarini; kendini kontrol dlgegi ise, 6fke kontroll, anlagmazlik durumunda
uzlagma saglama ve uygun sekilde tepki verme gibi anlasmazlik durumunda
sergilenecek davraniglari kapsamaktadir. SBO, her dgrencinin son bir ay ya da son iki
ay boyunca sergiledigi davraniglari distnulerek, dlgekte yer alan her davranigi bireyin
hangi siklikta yaptigina karar verilmesi ile doldurulmaktadir. Eger kisi bir davranisi,
asla/hic yapmiyorsa sifir (0), bazen yapiyorsa bir (1), ¢ok sik yapiyorsa iki (2)
isaretlenmektedir. SBO’ nden elde edilecek toplam puan 0 ile 60 puan arasinda
degismektedir. SBO-EF’de toplam 40 madde bulunmakta, 9. ve 38. maddeler ayni
anda iki alt olcekte de yer aldigi igin dOlgek toplam puani 38 madde Uzerinden
hesaplanmakta ve toplam puan 0 ile 76 arasinda degismektedir. Olgekten alinan
yiiksek puan gocugun sosyal becerilere yeterince sahip oldugunu géstermektedir. PDO
alt dlgegi dissallastiriimis davraniglar, igsellestiriimis davranislar ve hiperaktivite alt
Olceklerinden olusmaktadir. Digsallastiriimis davranislar alt dlgeginde, tartisma, dusuk
ofke kontroli ve digerlerine karsi sozel ve fiziksel siddetle ilgili uygun olmayan
davraniglar yer alirken, i¢sellestiriimis davraniglar alt Olgegi, dusuk benlik saygisi,
yalnizlik, kaygl gibi davranislardan olugsmaktadir. Asiri hareketlilik olcegi ise, asiri
hareketlilik ve yerinde duramama ve dikkat daginikhidi gibi davraniglari icermektedir.
Ogrencinin  problem davranislari sosyal beceri odlgegine benzer sekilde
degerlendiriimekte, 6grenci bir problem davranisi, asla/hi¢c yapmiyorsa sifir (0), bazen
yapiyorsa bir (1), cok sik yapiyorsa iki (2) isaretlenmektedir. Problem Davranis
Olgeginden elde edilecek toplam puan O ile 34 arasinda degismektedir. Olgekten
alinan yiksek puan, ¢ocugun c¢ok fazla problem davranigi oldugunu géstermektedir.
Gresham ve Elliott (1990) 816 6drencinin anne ya da babasindan elde ettigi veriler
tizerinden yaptiklari givenirlik galismalari sonucunda Cronbach Alfa katsayisini SBO-
EF’nin igbirligi alt 6lgedi igin .77, Atilganlik alt dlgedi icin .74, Sorumluluk alt dlgedi igin
.65 ve Kendini Kontrol alt 6lgegi igin .80 olarak hesaplamislardir. PDO-EF nin Cronbach
Alfa degerleri ise Digsallagtirma alt dlgedi iin.75, i¢sellestirme alt dlgedi icin .71 ve
Hiperaktivite alt dlgegdi icin .77 bulunmustur. Tekinarslan vd (2013) tarafindan dlgegin
zihinsel engelli bireyler icin gecerlik ve guvenirlik ¢alismalari yapilmigtir. Agimlayici
faktor analizi incelemesinde Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) degerleri SBO’de 0.94, PDO’de
0.88 olarak hesaplanmis ve faktor analizi igin uygun oldugu belirtilmistir. Ayrica SBO ve
PDO’nde yer alan maddelerin cronbach alfa degerlerinin 0.40'in lizerinde oldugu ve
Olcegin Turkge formunun gegerlik ve guvenirlik bakimindan uygun oldugunu, SBDS
Ebeveyn Formu’nun Tlrk¢e Formu kullanilarak zihin engelli gocuklarin sosyal becerileri
ve problem davraniglarinin ebeveynleri tarafindan degerlendirilebilecegini belirtilmigtir.
Arastirmada kullanilan SBDS sosyal beceri ve problem davranis 6lgegi ebeveyn formu

Ek-2 ‘de verilmistir.
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3.3.Veri Toplama YOontemi

Aragtirma verilerinin toplanabilmesi icin 2016-2017 egitim 6gretim yili guz
déneminde izin basvurulari yapiimistir. Oncelikle Pamukkale Universitesi Girisimsel
Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kuruluna basvurulmus ve etik kurul onay! alinmistir.
Milli Egitim Bakanhigi Ozel Egitim ve Rehberlik Hizmetleri Daire Bagkanlhigrna izin
yazilari yazilmig ve gerekli izinler alinmistir. MEB ve etik kurul izinleri Ek-3 ve Ek-4’ te
verilmistir. Gerekli izinlerin tamamlanmasindan sonra katilimcilarin belirlenmesi
amaciyla izmir, istanbul ve Denizli'de yer alan 6zel egitim, rehabilitasyon merkezleri ve
spor merkezleri ile gorisilip test ve anket yapilacak zamanlar belirlenmistir. 2016-
2017 egitim ogretim yili bahar dénemi ve 2017-2018 egitim dgretim yili giz doneminde
belilenen merkezlerde test ve dlgek uygulanmistir. Olclimler iki asamada
gerceklesmistir. ilk olarak katilimcilarin ebeveynleri ile goriisilip genel bilgi formu ve
sosyal beceri dlgekleri doldurtulmustur. Olcekler arastirmaci gdzetiminde ebeveynlere
dagitiimis ve cocuklariyla ilgili degerlendirmeleri yapmalari istenmistir. ikinci asamada
BOT-2 KF motor yeterlik testi uygulanmistir. Test her bir c¢ocuk igin birebir
gerceklestirilmistir. Bir cocukta ortalama 30-45 dakika arasi uygulama surmustar. Test
maddeleri teker teker uygulanmis istenen hareketler gdsterilerek c¢ocuklardan
yapmalari istenmistir. Yapilan test her ¢ocuk icin ayri olarak degerlendirilmis ve test
formuna kaydedilmistir. TUm c¢ocuklar i¢in élgiimler tamamlandiktan sonra dénidsim

cetveline gore elde edilen veriler test puani olarak hesaplanmistir.

3.4.istatistiksel Analiz

Arastirma sonucunda elde edilen veriler istatistik programina kaydedilmistir.
BOT-2 KF uygulamalari sirasinda cocuklarin ham puanlari kaydedilmistir. Test
tamamlandiktan sonra elde edilen ham puanlar BOT-2 test bataryasinda yer alan puan
doénlsum cetveli kullanilarak nokta puanlara gevrilmigtir. Testte yer alan 12 maddenin
nokta puanlari toplanarak test toplam puani elde edilmistir. Arastirma sonucu elde
edilen verilerin analizinde katihmcilarin yas, cinsiyet, fiziksel aktivite katilim durumlarini
belirlemek icin tanimlayici istatistiklerden frekans dagilimi ve ylzde hesaplamalari
kullanilmigtir. Elde edilen verilerin normal dagilima uygunluklari Kolmogorov-Smirnov
testi ile incelenmis, test sonuglarina gore verilerin normal dagilim gésterdigi tespit
edilmistir (p>0.05). Arastirmanin birinci hipotezi dogrultusunda otizmli cocuklarda motor
yeterlik ve sosyal beceri derecelendirme sistemi puanlari arasindaki iligkinin

belirlenebilmesi icin korelasyon analiz yontemi kullaniimigtir. Arastirmanin ikinci
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hipotezi olan motor yeterlik diizeyi, fiziksel aktiviteye katilim ve problem davraniglarin
sosyal beceri Uzerindeki etkisinin belirlenebilmesi amaciyla dogrusal regresyon

istatistik yontemi uygulanmistir.
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4. BULGULAR

Otizmli ¢ocuklarin motor yeterlik ve sosyal beceri derecelendirme sistemi
puanlari arasindaki iliskinin belirlenmesi ve otizmli cocuklarda fiziksel aktiviteye katilim,
motor yeterlik ve problemli davranislarin sosyal beceri Uzerindeki etkisinin tespit
edilmesi amaciyla yapilan bu calisma sonucu elde edilen bulgular arastirmanin

hipotezlerine gore iki ayri bolimde incelenerek sunulmustur.

H1. Otizmli ¢cocuklarda motor yeterlik ve sosyal beceri derecelendirme sistemi

puanlari arasinda anlamli iliski vardir.

Arastirmanin birinci hipotezi dogrultusunda katilimcilarin motor yeterlik ve
sosyal beceri derecelendirme sistemi puanlari arasindaki iliskinin belirlenebilmesi

amaciyla yapilan korelasyon analizi sonuglari tablo 4.1 de gdsterilmigtir.

Tablo 4.1 Katihmcilarin motor yeterlik ve sosyal beceri derecelendirme sistemi puanlari
arasindaki iligki korelasyon tablosu

Sosyal Beceri Problem Davranis
R -.360
Problem Davranis p .002* -
N 74
R .518 -.061
Motor Yeterlik p .000* .604
N 74 74

* p<0.05

Blyukoztlirk (2017)e goére korelasyon katsayisi 0.70-1.00 arasinda olmasi
yuksek, 0.30-0-70 arasinda olmasi orta, 0.00-0.30 arasinda olmasi diustk dizeyde

iliski olarak tanimlanmaktadir. Tablo 4.1 incelendiginde yapilan korelasyon analizi
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sonuglarina gore katilimcilarin motor yeterlik duzeyleri ile sosyal beceri duzeyleri
arasinda orta dizeyde olumlu bir iligki oldugu tespit edilmistir (r=.518, p<0.05). Bunun
yaninda problemli davranis ve sosyal beceri arasinda da negatif ydonde orta dizeyde
iliski saptanmistir (r=-.360, p<0.05). Fakat motor yeterlik ve problem davranis durumlari

arasinda anlaml bir iligki tespit edilememistir (r=.061, p>0.05).

H2. Motor yeterlik diizeyi, problem davranis durumu ve fiziksel aktiviteye katim
durumunun, otizmli ¢cocuklarin sosyal beceri diizeyleri lizerine yordayici etkisi

vardir.

Arastirmanin Gglnci hipotezi dogrultusunda katilimcilarin  motor yeterlik
dizeyleri, problemli davranis ve fiziksel aktiviteye katilim durumlarinin sosyal beceri
Uzerindeki yordayici etkisinin belirlenebilmesi amaciyla yapilan dogrusal regresyon

analizi sonuglari tablo 4.3’ te gosterilmistir.

Tablo 4.3 Motor yeterlik dizeyi, problem davranis durumu ve fiziksel aktivite katilim
durumunun sosyal beceri Uzerindeki etkisi dogrusal regresyon analizi sonuglari

ikili  Kismi
B Standart Hata B t P
r R
Sabit 25.781 4.853 5.312 .000
Motor Yeterlik 561 .106 488 5,305 ,000 .518 535
Problem Davranig -.687 212 -301 -3.235 ,002 -.360 -.361
FA Katilim Durumu 5.361 2.667 187 2.010 .048 .263 .234

R=0.641 R?=0.411
F=16.251 p=.000

Tablo 4.3 incelendiginde yapilan dogrusal regresyon analizi sonuglarina gore
katihmcilarin motor yeterlik duzeyleri (r=.518), problem davranis (r=-.360) ve fiziksel
aktivite katihm durumlarinin (r=.187) sosyal beceri Uzerinde anlaml diizeyde yordayici
etkiye sahip oldugu tespit edilmistir (p<0.05). Regresyon katsayilarina gére yordayici
degigkenlerin sosyal beceri Uzerindeki etkisine gore onem sirasi motor yeterlik
(B=.488), problem davranig (B=-.301) ve fiziksel aktivite katilim durumu (=.187) olarak
tespit edilmistir. Arastirmada incelenen sosyal beceri dlzeyi Uzerinde yordayici etkisi
incelenen U¢ degisken (motor yeterlik, fiziksel aktivite katiim durumu ve problem

davraniglar) toplam varyansin %41’ini agiklamaktadir.
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5.TARTISMA

Yapilan c¢alismada otizmli ¢ocuklarda motor yeterlik ve sosyal beceri
derecelendirme sistemi puanlari arasindaki iliskisi incelenmis ve sonug¢ olarak otizmli
cocuklarda motor yeterlik ve sosyal beceri arasinda bir iligki oldugu, fiziksel aktiviteye
katilan cocuklarin sosyal beceri dizeylerinin daha yuksek oldudu saptanmistir.

Arastirma bulgulari iki hipotez icin farkh bagliklarda incelenerek tartisiimistir.

H1. Otizmli ¢ocuklarda motor yeterlik ve sosyal beceri derecelendirme élgegi

puanlari arasinda anlamli iliski vardir.

Calismanin birinci hipotezi dogrultusunda otizmli ¢ocuklarda motor yeterlik ve
sosyal beceri duzeyi arasindaki iliski incelenmigtir. Yapilan korelasyon analizi
sonucunda katimcilarin sosyal beceri duzeyleri ile motor yeterlik dizeyleri arasinda
orta diizeyde anlamli iligki tespit edilmistir. Bunun yaninda problem davranis ve sosyal
beceri arasinda da negatif ydonde orta diizeyde iliski saptanmistir. Fakat motor yeterlik

ve problem davranis durumlari arasinda anlamli bir iligki tespit edilememistir

Alan yazinda yapilan bu galismaya benzer olarak Okciin 2016 ve MacDonald
vd 2013’Un yaptiklari g¢alismalara ulasiimistir. MacDonald vd (2013) calismasinda
otizmli gocuklarda motor beceri ve sosyal iletisim becerileri arasindaki iliskiyi incelemis
calisma sonucunda zayif motor becerilere sahip olan gocuklarin daha guglu sosyal
iletisim becerilerine sahip olduklarini ancak bu iligskinin nedenini tespit edemedikleri
saptanmistir. incelene bu calismada yapilan ¢alismanin aksine motor yeterlik ve sosyal
beceri arasinda negatif yonde bir iliski oldugu tespit edilmistir. Okciin (2016) yaptig
calismada otizm tanisi almig gocuklarda tani 6ncesi video kayitlari ve aile raporlarina
dayanarak otizmli gocuklarin sosyal gelisim ozelliklerini tanimlamig ve normal geligsim
gOsteren akranlariyla karsilastirmistir.  Arastirma  sonucu otizmli  ¢ocuklarin
yasamlarinin ilk yillarinda dusuk oranda goz kontagi kurma, ismi ile gagrildiginda tepki
vermeme, motor taklit becerilerinde sinirliliklar, oyun becerileri olmamasi gibi sosyal

Ozellikler goraldidu saptanmistir. Motor beceriler el géz koordinasyonu, nesne
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kontroll, denge, kuvvet, el becerileri gibi maddeleri icermektedir. Bu beceriler kisilerin
gunlik hayatlarinda yeme icme, oyun oynama, 6z bakim becerileri gibi sosyal beceriler
ile dogrudan iligkilidir. Bu bilgilerden yola c¢ikarak otizmli gocuklarda sikga gorulen
sosyal gelisim yetersizliklerinin motor beceriler ile alakali oldugu ve motor beceri
bakimindan gelisen c¢ocuklarin, sosyal beceri dlzeylerinin de gelisecegdi

dusUnUtlmektedir.

Yapilan analiz sonucunda problem davraniglar ile sosyal beceri arasinda da
negatif yénde bir iliski oldugu, daha az problem davranisa sahip olan katilimcilarin
daha ylksek sosyal beceri puanlarina sahip oldugu tespit edilmistir. Problem
davraniglar sosyal beceri bakimindan gorulen eksikler olarak tanimlanmaktadir.
Gressham vd (2010) problem davraniglarin sosyal beceri eksiklikleri ile ilgili oldugunu
ve sosyal beceri bakimindan yetersiz olan ¢ocuklarda problem davranislar géraldigina

belirtmektedir.

Arastirma sonuglarina gére katilimcilarin motor yeterlik dizeyleri ile problem
davranig dlzeyleri arasinda ise anlamli bir iligki saptanmamistir. Motor yeterlik
bireylerde fiziksel bakimindan gelisimi ve olgunlasmayi ifade etmektedir. Problem
davraniglar ise psikolojik ve sosyal davraniglardan olugmaktadir. Bu bakimdan motor

yeterlik ve problem davranis arasinda bir iliski bulunamamasi beklendik yondedir.

H2. Motor yeterlik diizeyi, problem davranig durumu ve fiziksel aktiviteye katilim
durumunun, otizmli ¢ocuklarin sosyal beceri diizeyleri iizerine yordayici etkisi

vardir.

Calismanin ikinci hipotezi dogrultusunda katilimcilarin fiziksel aktiviteye
katilimlari, motor yeterlik dizeyleri ve problem davranig dizeylerinin sosyal beceri
dizeyleri Gzerindeki etkileri incelenmigtir. Yapilan dogrusal regresyon analizi
sonuglarina goére katilimcilarin motor yeterlik duzeyleri, problem davranis ve fiziksel
aktivite katihm durumlarinin sosyal beceri Uzerinde anlaml dizeyde yordayici etkiye
sahip oldugu ve Ug¢ degiskenin birlikte toplam varyansin % 47’ini acikladigi tespit
edilmistir. Regresyon katsayilarina goére vyordayici degiskenlerin sosyal beceri
Uzerindeki etkisine gére 6nem sirasi motor yeterlik, problem davranis ve fiziksel aktivite

katilim durumu olarak tespit edilmistir.

Aragstirmada elde edilen bulgulara gore sosyal beceriler Uzerindeki en buyuk
etkinin motor yeterlik oldugu tespit edilmistir. Motor yeterlik puanlari yiksek olan otizmli
cocuklarin sosyal beceri duzeylerinin de yuksek oldugunu saptanmistir. Sosyal

beceriler 6z bakim becerileri, gunlik yasam becerileri, bos zaman degerlendirme,
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sosyal uyum gibi birgok farkli beceriden olugmaktadir. Otizmli gocuklarda gérilen
sosyal beceri eksiklikleri oyun becerilerinde yetersizlikler, fiziksel temastan kacinma,
kendi basina yemek yeme, giyinme gibi 6z bakim becerilerindeki yetersizliklerdir. Bu
becerilerin motor beceriler ile dogrudan alakali olduklari disiinilmektedir. Ornegin;
ince motor beceriler bakimindan gelismis bir ¢ocukta kasik, ¢atal tutabilmesi, kendi
kiyafetlerini giyebilmesi gibi becerilerin gelisecedi dusunulmektedir. Ayrica motor
yeterlik olarak gelismis ve hazir durumda olan bir ¢ocugun oyun oynayabilme
becerilerinin gelisecedi ve oyun ortamlarina katilarak akranlari ile sosyallesebilecegi
dusunulmektedir. Benzer sekilde Argyle (1967) gelistirdigi “Motor Sosyal Beceri”
modeline gore; sosyal beceriler dncelikle bir motor beceridir. Her ikisinin de becerikli
performans agisindan belirli amag, alt amagclar vardir. Her ikisi de ipuclarinin segici
uygulanmasina dayanir; gérme, isitme, kinestezi ve dokunma algilari kullanilir ve
amaca uygun ipuglari degerlendirilir. Bu bakimdan motor yeterliligin sosyal beceri

Uzerindeki etkisinin bu galismanin bulgulari ile értistigu disindlmektedir.

Otizmli ¢ocuklarin sosyal beceri dizeyleri tGzerindeki bir diger etkinin problem
davranis oldugu tespit edilmistir. inceleme sonucu daha az problem davranisa sahip
olan katilimcilarin daha yiksek sosyal beceri puanlarina sahip olduklari tespit
edilmistir. Akduman vd (2015) yaptiklari ¢alismada okul dncesi dénem c¢ocuklarin
sosyal beceri duzeyleri ile davranis problemleri arasindaki iligkiyi incelemislerdir.
CGalisma sonucunda sosyal beceri ve problem davranis arasinda negatif yénde bir iligki
bulunmus, sosyal beceri duzeyleri yuksek olan ¢ocuklarin daha az problemli davranigsa
sahip olduklar tespit edilmistir. Alan yazin da incelenen bu calisma aragtirmanin
sonuglarini desteklemektedir. Yapilan arastirmada katilimcilara uygulanan odlgekteki
problem davranig ve sosyal beceri maddelerinin birbirine zit maddeler oldugu
dislnilerek bu sonucun aciklanmasi mimkindir. Ornegin; problem davranis
kisminda “Bagkalar ile Kavga Eder” maddesine olumsuz yanit alinan bir katimci igin
sosyal beceri kisminda “Kolaylikla Arkadas Edinir” ve ya “Sorun Yaratabilecek

Durumlardan Kaginir’ maddesine olumlu yanit alinmasi beklenmektedir.

Aragtirmanin bulgularina godre otizmli ¢ocuklarin sosyal beceri duzeyleri
uzerinde etkili olan diger degisken ise fiziksel aktiviteye katihmdir. Fiziksel aktiviteye
katilan gocuklarin fiziksel aktiviteye katilmayanlara goére daha yuksek sosyal beceri
dizeyine sahip olduklari tespit edilmistir. Benzer sekilde Pan (2010) tarafindan yapilan
calismada yluzme ve su egzersizlerinin otizmli gocuklarda yuzme ve sosyal beceriler
Uzerindeki etkisi incelenmistir. Calismada katihmcilara 10 hafta boyunca ylzme

egzersiz programi uygulanmistir. Yapilan istatistiki degerlendirme sonucunda
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uygulanan egzersiz programinin katilimcilarin sosyal becerileri Gzerinde olumlu yénde
etkileri oldugu saptanmistir. incelenen bu ¢alisma arastirmada elde edilen sonucu

desteklemektedir.

Esen (2010) yaptigi calismada spor yapan ve yapmayan otistik bireylerin
sosyallesme dlzeyleri arasindaki farkhligi incelemislerdir. Calisma sonucunda
katihmcilarin temel sosyal beceriler, duygusal beceriler ve saldirgan davranisglarla basa
¢ikma becerilerinde spor yapanlar lehine anlamh farkliliklar géruldagu tespit edilmistir.
Benzer sekilde Erol (2014) yaptigi calismada tenis uygulamalarinin otizmli bireylerde
sosyal yeterlik Uzerindeki etkisini incelemistir. Bir otizmli denek ile 12 hafta boyunca
haftada iki gin, ginde iki saat olmak Uzere toplam 48 saat antrenman programi
uygulanmis ve uygulamali davranis analizi modeli kullaniimistir. Katilimcinin
okulundaki beden egitimi, rehberlik ve sinif dgretmenlerinden olusan 9 kisi ve 1
ebeveyn ile gorisilmis uygulama éncesi ve sonrasi katilimcinin sosyal yeterliligi ile
ilgili ayni sorular sorulmustur. Calisma sonucunda denegin uygulanan antrenmanlar ile
sosyal vyeterlilik dizeyinde olumlu dedisiklik gorildigl, en ¢ok ise 6z guven,
odaklanma, gbéz temasi kurma, akran iligkileri ve sosyallesme Uzerinde degisiklik
gorildugu tespit edilmistir. Alan yazin da incelenen bu ¢alismalar sonuglari bakimindan
yapilan arastirmanin sonugclarini desteklemektedir. Fiziksel aktivite programlarinin
genelinde grup aktiviteleri olmasi, katilimcilarin yeni sosyal ortamlara dahil olmasi ve
aktivitelerin katilimcilarda fiziksel gelisime olanak saglamasi gibi nedenlerden dolayi
fiziksel aktivite yapan katilimcilarin yapmayanlara goére daha ylksek sosyal beceri
duzeyine sahip olduklan digsunulmektedir. Ayrica alan yazin da incelenen birgok
calismada (Mirzaei ve Aslankhani 2015, Yanardag vd 2009, Arslan ve ince 2015),
fiziksel aktiviteye katilimin otizmli gocuklarda motor gelisim Uzerinde etkili oldugu

saptanmistir.

Mirzaei ve Aslankhani (2015) tarafindan yapilan c¢alismada segilen spor
programinin otistik ¢ocuklarin kaba motor becerileri Uzerine etkisi incelenmigtir.
Calisma deneysel olarak yapilmig, calisma grubuna iki ay boyunca fiziksel aktivite
programi uygulanmistir. Motor beceri dlgimi TGMD-2 testi ile yapiimistir. Calisma
sonucu ¢ocuklarin motor beceri diizeylerinde spor programinin olumlu etkisi oldugu,
kaba motor beceriler ve nesne kontrol becerilerinde anlamli farklilik gérildigu tespit
edilmistir. Yanardag vd (2009) tarafindan yapilan galismada otistik ¢gocuklarda adapte
edilmis egzersiz programinin fiziksel uygunluk dizeyine etkisi incelenmistir. Calisma
deneysel olarak yurutilmis ve katihmcilara 12 hafta boyunca egzersiz programi

uygulanmistir. Calisma sonucunda egzersiz grubunun On test ve son test sonuglari
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arasinda fiziksel uygunluk bakimindan pozitif ydonde anlamh farklilik tespit edilmigtir.
Arslan ve ince (2015) tarafindan yapilan ¢alismada 12 haftalik egzersiz programinin
atipik otizmli ¢ocuklarda kaba motor beceriler Uzerindeki etkisi incelenmistir. Calisma
deneysel olarak yapilmig, katilimcilara 12 hafta boyunca haftada 3 gin gunde bir saat
olmak Uzere egzersiz programi uygulanmistir. Calismada 6n test ve son test verileri
degerlendirilmis, yapilan analiz sonucu fiziksel aktivite programinin atipik otizmli
cocuklarda kaba motor becerileri olumlu yénde etkiledigi belirtilmistir. Fiziksel aktivite
katilimi sonucu artan motor yeterligin dolayli olarak sosyal beceri diizeyini de etkiledigi

disUnulmektedir

Yapilan alan yazin taramasi sonucunda otizmli ¢ocuklarda motor yeterlik,
fiziksel aktivite ve sosyal becerilerin birlikte incelendigi herhangi bir calismaya
rastlanmamistir.  Yapilan c¢alismada otizmli ¢ocuklarda gériilen en blyuk
yetersizliklerden olan sosyal becerilerin, fiziksel aktivite ve motor yeterlik ile birlikte
incelenmesi ve elde edilen bilgilerin alan yazina katki saglamasi bakimindan énemli

oldugu dusunulmektedir.



64

6.SONUC

Otizmli ¢cocuklarin motor yeterlik ve sosyal beceri duzeylerinin belirlenmesi ve
motor yeterlik, fiziksel aktiviteye katilim ve problem davranis degiskenlerinin sosyal
beceri Uzerindeki etkisinin belirlenmesi amaciyla yapilan bu c¢alisma sonucu otizmli
¢ocuklarin problem davranis ve motor yeterlik dizeyleri ile sosyal beceri dizeyleri
arasinda anlamli iligki oldugu tespit edilmistir. Yapilan inceleme sonucu yliksek motor
yeterlik puanlarina sahip katilimcilarin daha yuksek sosyal beceri dlzeyine sahip
oldugu, problem davraniglari daha az olan katilimcilarin daha yuksek sosyal beceri
dizeyine sahip olduklari tespit edilmigtir. Ayrica farkli degiskenlerin sosyal beceri
Uzerindeki etkisi incelendiginde motor yeterlik, fiziksel aktiviteye katilim ve problem

davraniglarin sosyal beceri Uzerinde etkili oldugu tespit edilmistir.

Calismada kullanilan BOT-2 motor yeterlik testi, gug, denge, el — kol
koordinasyonu, el becerileri, denge gibi ince ve kaba motor beceriler olmak Uzere
motor gelisimin tim alanlarini dlgebilecek kapsamli bir 6lgim aracidir (Bruininks ve
Bruininks 2005). Yapilan g¢alismanin otistik ¢ocuklar 6zelinde yapilmasi, kullanilan
motor beceri testi ile motor gelisimin tim boyutlari ile ele alinmasi ve sosyal beceri ve
motor becerilerin birlikte incelenmesi bakimindan alan yazindan farkli oldugu, elde
edilecek sonuglar ile Ulkemizde konuyla ilgili yapilacak ¢alismalara, otizmli gcocuklar ile

calisan egitmenler ve ailelere kaynak olabilecegi dustunulmektedir.

6.1.0Oneriler

e Yapilan arastirma betimsel bir arastirmadir ve halihazirda otizmli ¢ocuklarin
mevcut motor yeterlik ve sosyal beceri diizeylerini belirlemeye yoneliktir. Otizmli
cocuklarin farkli gelisim alanlarina yonelik programlar hazirlanarak deneysel
calismalar yapiimali ve motor yeterlik ve sosyal beceri duzeyleri dlgulmelidir.

o Konuyla ilgili yapilacak benzer calismalarda katilimcilarin yas ve cinsiyet gibi

cesitli degiskenler agisindan da degerlendiriimelidir.
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Otizmli cocuklarda sosyal beceri ve motor yeterlik diizeyine etki edebilecek
fiziksel aktivite disindaki faktdrlerinde belirlenerek arastiriimasi fayda
saglayacaktir.

Motor yeterlik ve fiziksel aktiviteye katilimin sosyal beceri Uzerindeki etkisi
yapilan bu calisma ile de desteklenmisti. Bu bakimdan alanda c¢alisan
egitmen, antrendr ve &gretmenlerin fiziksel aktivitenin faydalari konusunda
ebeveynleri bilgilendirmeleri ve ebeveynlerin otizmli cocuklarini fiziksel aktivite
programlarina yonlendirmeleri igin desteklemeleri gerekmektedir.

Otizmli c¢ocuklara 6zel motor gelisimlerine yoénelik hazirlanacak egzersiz

programlarinin otizmli gocuklar tGzerinde daha etkili olacagi distintlmektedir.
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kullanilacaktir. Calismaya verdiginiz destek ve katiliminizdan dolayi tesekkur ederim.

Atalay DERER
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dereratalay@gmail.com

Katilimcinin;

ADI SOYADI:
YAS:
CINSIYET:
SEHIR:

OKUL / SPOR MERKEZi:

Fiziksel Aktivite Katilim Durumu: EVET HAYIR

(Haftada en az iki giin Giinde 90 dakika fiziksel aktivite yapiyor olmasi ve bu
aktivitelere en az 6 aydir devam ediyor olmasi gerekir)


mailto:dereratalay@gmail.com

EK 2
SOSYAL BECERi DERECELENDIRME SiSTEMi
ANNE BABA FORMU: iLKOGRETIM DUZEYi (ANA SINIFI- 6. SINIFLAR)
Frank M. Gresham ve Stephen N. Elliott

Yonerge:

Bu anket, ¢ocugunuzun bazi sosyal becerileri hangi siklikta sergiledigini ve bu
becerilerin ¢gocugunuzun gelisiminde ne kadar 6nemli oldugunu o6lgmek icin
diizenlenmistir. Problem davranislarin da derecelendirilmesi istenmektedir. Oncelikle
cocugunuz ve sizinle ilgili bilgileri yaziniz.

Ogrenci Bilgisi:

Simdi 2. ve 4 sayfadaki (1-55. maddeler) her bir maddeyi okuyunuz ve gcocugunuzun su
andaki davraniglari disinindz. Cocugunuzun tanimlanan her davranisi hangi siklikta
yaptigina karar veriniz. Eger cocugunuz bu davranisi;

Asla/hi¢ yapmiyorsa: sifir'i(0)

Bazen yapiyorsa: biri (1)’i

Cok sik yapiyorsa: ikiyi (2) daire igine aliniz.

1’den 38’e kadar olan maddeleri bir kez de bu davraniglarin her birinin, cocugunuzun
gelisimi icin ne kadar 6nemli oldugunu belirlemek igin derecelendiriniz.

Eger bu davranis gcocugunuz gelisimi icin dnemli degilse, 0’

Eger bu davranis gcocugunuz gelisimi icin 6nemli ise, 1’i

Eger bu davranis gocugunuz gelisimi igin kritik ise, 2’yi daire igine aliniz.

Asagida size iki 6rnek verilmistir:

Ne kadar siklikta? Ne kadar 6nemli?
Asla/hic Bazen Cok sik
Onemli degil  Onemli Kritik
Mizah duygusuna sahiptir. 0 1 2 0 1
2
Telefona uygun bir sekilde cevap verir. 0 1 2 0 1
2

Bu anne baba c¢ocuklarinin ¢ok sik mizah duygusuna sahip oldugunu ve bunun
¢ocuklarinin gelisiminde énemli oldugunu disinmektedir Bunun yani sira, anne baba
¢ocuklarinin hi¢ bir zaman telefona uygun bir sekilde cevap veremedigini, telefona
uygun bir sekilde cevap verme becerisinin ¢ocuklarinin gelisiminde kritik bir beceri
oldugunu disinmektedir.

Dogru ya da yanhs cevap yoktur. istediginiz kadar zamana sahipsiniz.Litfen hicbir
maddeyi bos birakmayiniz.




Sosyal Beceriler

Ne kadar sikhkta?

Asla/hic Bazen Sik

1. Evdeki bos zamanlarini uygun bir sekilde degerlendirir. 0 1 2
2.Hatirlatmadan odasini temiz ve dizgln tutar.. 0 1 2
3. Evde uygun bir ses tonuyla konusur. 0 1 2
4.0yun etkinliklerine hatirlatiimadan katilir. 0 1 2
5. Yeni insanlarla tanistiginda hatirlatiimadan kendisini 0 1 5
tanitir.
6. Diger cocuklar kendisine vurdugunda ya da rahatsiz

o ) 0 1 2
ettiginde uygun karsilik verir.
7. Bir sey satin alacagi zaman satis yapan Kisilere bilgi ve 0 1 >
yardim i¢in soru sorar.
8. Okuldaki veya bagska bir yerdeki toplantilara katilir. 0 1 2
9. Gergekei olmayan ricalari kibarca geri cevirir. 0 1 2
10. Arkadaslarini eve davet eder. 0 1 2
11. Basari durumlarinda ailedeki diger fertleri tebrik eder. 0 1 2
12. Kolaylikla arkadas edinir. 0 1 2
13. Dedisik seylere ilgi gosterir. 0 1 2
14. Sorun yaratabilecek durumlardan kaginir. 0 1 2
15. Oyuncaklarini ve sahip oldugu eve ait diger seyleri 0 1 5
yerine kaldirir.
16.Aile fertlerine yardima gonulliddar. 0 1 2
17. Kendisine yapilan elestiriyi olumlu karsilar. 0 1 2
18.Telefona uygun cevap verir. 0 1 2
19. Siz yardim istemeden de ev islerine yardimci olur. 0 1 2
20. Kendisine hakli gérinmeyen ev ici kurallarini uygun bir 0 1 >
sekilde sorgular.
21.Ev iglerini sizing yardiminizi istemeden once kendisi 0 1 >
yapmaya calisir.
22. Diger ¢ocuklarla tartisirken 6éfkesini kontrol eder. 0 1 2
23. Cevresi tarafindan sevinir. 0 1 2
24. Once bagkasinin konusmasini beklemek yerine 0 1 >
konusmayi baslatir.
25. Sizinle olan anlagsmazliklarini 1limh  bir gsekilde 0 1 >
sonlandirir.
26. Sizinle olan g¢atismalarinda 6fkesini kontrol eder. 0 1 2
27. Arkadaslarina ya da ailedeki diger ¢ocuklara iltifat eder. 0 1 2
28. Ev islerini uygun bir zamanda bitirir. 0 1 2
_29. Aile fertlerinden birirnin esyasini kullanmadan 6nce izin 0 1 >
ister.
30. Sosyal ortamlarda (arkadaslarinin oldugu bir parti gibi) 1 5
kendine guvenlidir.
31. Evden ¢ikmadan once izin ister. 2
32. Arkadaslarinin ya da ayni yasta oldugu akrabalarinin 0 1 >
takilmalarina uygun tepki verir.
33. Sizin yardiminizi beklerken zamanini ev isleriyle ya da 0 1 >
baska konularla ugragarak uygun bir sekilde degerlendirir.
34. Arkadaslarinin oyunla ilgili fikirlerini kabul eder. 0 1 2
35. Bir etkinlikten digerine kolayca gecebilir. 0 1 2
36. Aile fertleriyle gerekli durumlarda kendiliginden isbirligi 0 1 5
yapar.
37. Arkadaglarina iltifat ya da armaganlarina tesekkur eder. 0 1 2
38. Kaza gibi durumlari uygun Kigilere bildirir. 0 1 2




Problem Davraniglar

Ne kadar sikhikta?
Asla/hi Bazen Cok sik

¢

39. Baskalari ile kavga eder. 0 1 2
40. Uzgiin veya cani sikkinmig gibi davranir. 0 1 2
41. Yalnizmig gibi goérandr.. 0 1 2
42 Kendisine fazla deger vermez. 0 1 2
43.Baskalarina karsi incitici ve tehditkar davranislarda bulunur. 0 1 2
44 .Devamhlik gésteren etkinlikler sirasinda baskalarini rahatsiz 0 1 2
eder.

45.Cocuklarla ayni grup icerisinde bulunmaktan sikilir. 0 1 2
46.Baskalari ile tartisir. 0 1 2
47. Yerinde hi¢ duramaz veya asiri hareketlilik gosterir. 0 1 2
48. Kurallara veya isteklere itaat etmez. 0 1 2
49. Yetigkinlerce yaptigi davranistan dolay! uyarildidinda karsi 0 1 2
clkar.

50. DusUncesizce davraniglar gosterir. 0 1 2
51. Baskalarinin sdylediklerini dinlemez. 0 1 2
52. Kolayca utanir. 0 1 2
53.Kolayca dikkati dagilir. 0 1 2
54. Kolaylikla sinirlenir. 0 1 2
55. Kolaylikla 6fke nébetine girer. 0 1 2
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T:C:
PAMUKKALE UNIVERSITESI
Girigimsel Olmayan Klinik Aragtirmalar Etik
Kurulu

Sayr  :60116787-020/50911 19/08/2016
Konu :Bagvurunuz hk.

Saym Yrd. Dog. Dr. Ozgiir MULAZIMOGLU BALLI
Tigi :11.08.2016 tarihli dilekgeniz.

Ilgi dilekge ile bagvurmus oldugunuz "Otizmli Cocuklarda Fiziksel Aktivite, Motor
Yeterlik ve Sosyal Beceri Diizeyinin incelenmesi" konulu ¢alismaniz 16.08.2016 tarih ve 16
sayih kurul toplantimizda gériigiilmiis olup,

Yapilan goriigmelerden sonra, séz konusu ¢alismanin yapilmasinda ETIK ACIDAN
SAKINCA OLMADIGINA, alt1 ayda bir ¢alisma hakkinda Kurulumuza bilgi verilmesine oy
birligi ile karar verilmigtir.

Bilgilerinizi rica ederim.

Prof. Dr. Tahir TURAN
Bagkan

Tip Fakiiltesi Dekanligi Kinikli/Denizli Ayrintih bilgi igin irtibat : Aysel OZKAN
Tel: 0258296 16 04 Faks: 0 (258) 296 17 65
E-Posta: tibbietik@pau.edu.tr Elektronik Ag:http://www.pau.edu.tr
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MILLI EGiTiM BAKANLIGI

Ozel Egitim ve Rehberlik Hizmetleri Genel Miidiirliigii
Say1 :10096465-605.01-E.2034780 16.02.2017

Konu : Arastirma Izni (Atalay DERER)

&
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DAGITIM YERLERINE

ilgi :a)Pamukkale Universitesi'nin 06/02/2017 tarihli ve93282220-302.08.01/23033 sayili
yazisl.

b)Milli Egitim Bakanhgmnin 07/03/2012 tarihli ve B.08..0. YET.0020.00.0/3616
2012/13 sayili genelgesi.

Pamukkale Universitesi Saghik Bilimleri Enstitiisii Sporda Psikososyal Alanlar
Anabilim Dali 6grencisi Atalay DERER'in "Otizimli Cocuklarda Fiziksel Aktivite .Motor
Yeterlik ve Sosyal Beceri Diizeyinin Incelenmesi" konulu tez galismasi kapsaminda ilgi (a)
arastirma izin talebi Genel Midiirliigiimiizce incelenmistir.

S6z konusu ¢alismanin Denizli, izmir ve istanbul il Milli Egitim Miudiirliiklerine
bagh Ozel Egitim ve Uygulama Merkezlerinde arastirma egitim Ogretim siirecini
aksatmaksizin uygulanmasi, c¢aligmada sadece yazimiz ekinde sunulan miihiirlii 6lgme
araglarinin kullanilmasi, arastirma raporunun basili ve dijital olarak Genel Miidurluigtimiizle
paylasilmasi kaydi ile uygun gortilmustiir.

Geregini bilgilerinize rica ederim.

Celil GUNGOR
Bakan a.
Genel Mudiir

Ek:
1-Karar (1 Sayfa)
2-Miihiirlii Olgme Araci (6 Sayfa)

Dagitim:
Geregi: Bilgi:
Pamukkale Universitesi Denizli, [zmir ve istanbul il MEM

MEB Besevler Kampiisii A Blok

Besevler/ANKARA Ayrintih bilgiigin: Bilge TASKIREQ
Elektronik Ag: http//orgm.meb.gov.tr Tel: (0312) 413 2534
e-posta: btaskireci@meb.gov.tr Faks: (0312) 213 13 56

Bu evrak giivenli elektronik imza ile imzalanmistir. http://evraksorgu.meb.gov.tr adresinden 3218-0ce9-3863-9d9b-799€ kodu ile teyit edilebilir



