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Özet  Abstract 
 
Doğuştan görme kaybı olan çocuk ve ergenlerde davranış 
sorunlarına sık olarak rastlanmaktadır. Görme engelli çocuk-
larda otizm benzeri belirtiler de bildirilmiştir. Bu olgu sunu-
munda konjenital bilateral görme kaybı olan 10 yaşındaki bir 
kızda yüksek fonksiyonlu otizm semptomlarının klinik görün-
tüsü ve psikotrop ilaçların kullanımı ile ilgili deneyimler 
tartışılacaktır. 

 
Behavioral problems are commonly encountered in children 
and adolescents with congenital visual impairment. Autism-
like symptoms were also reported in visually impaired chil-
dren. In this case report, the clinical picture of high function-
ing autism and the psychotropic medication use in a 10 
years old girl with congenital bilateral visual impairment will 
be discussed. 
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Giriş 
 
Otizm ya da Otistik Bozukluk toplumsal etkile-
şimde ve iletişimde nitel bozukluklar ve basma-
kalıp, yineleyici, sınırlı ilgi ve etkinlik örüntüleri ile 
karakterize gelişimsel bir bozukluktur (1). Otistik 
bozukluk yaklaşık % 70 oranında orta ya da ağır 
mental retardasyon birlikteliği taşımaktadır (2). 
Normal veya normal üzeri genel entellektüel 
işlevsellik gösteren otistik hastalar Yüksek Fonk-
siyonlu Otizm (YFO) tanı başlığı altında incelen-
mektedir (2). Doğuştan görme kaybı olan olgu-
larda farklı tip ve şiddette davranış sorunlarına 
rastlanmaktadır (3). Bu hastalarda kimi zaman 
görülen otizm semptomlarının ayırıcı tanısı güç 
olabilmektedir.  
 
Sunulacak olguda konjenital bilateral görme kay-
bı olan 10 yaşındaki bir kızda yüksek fonksiyonlu 
otizm semptomlarının klinik görüntüsü ve psikot-
rop ilaçların kullanımı ile ilgili deneyimler anlatı-
lacaktır. 
 
 
Olgu Sunumu 
 
Konjenital bilateral görme kaybı olan 10 yaşında-
ki EB, 3-4 yaşlarından beri devam eden beri içe 
kapanıklık, kendi kendine konuşma, sosyal etkile-
şime ilgisizlik ve son 2 yıldır var olan derse katıl-
mama, dikkatini verememe, dersi terk edip sınıf-
tan çıkma ve aşırı hareketlilik şikayetleri ile polik-

liniğimize başvurdu. EB’nin ayrıca okulda öğret-
menin koyduğu kuralları tartıştığı, diğer çocukla-
ra zarar verdiği ve kimi zaman sınıfta giysilerini 
çıkardığı öğrenildi. Ailesi ve öğretmeni EB’nin 
akranları ile etkileşime girmediğini ve sık sık yo-
ğun öfke nöbetleri yaşadığını ifade etti. EB’nin ilk 
konuşmaya başladığı dönemden beri basmakalıp 
ve tekrarlayıcı bir dil kullanımı olduğu, zamirleri 
ters kullandığı ve sık sık yineleyici sorular sordu-
ğu öğrenildi. Hastanın sayılara ve abaküse karşı 
sınırlı ve basmakalıp bir ilgisi olduğu ve son 3-4 
aydır tuvalet suyunu içmeye çalıştığı, aile karşı 
koyduğunda ise yer yer ajitasyona varan semp-
tomlar sergilediği ifade edildi. Aile EB’nin bahse-
dilen bu semptomların yanında özellikle insan 
isimlerini unutmadığı ve ezbere dayalı bilgileri 
daha iyi öğrendiği ifade etti. Hasta ile ilgili olarak 
günümüz ya da geçmişe ait herhangi bir motor 
mannerizm öyküsü verilmedi. 
 
Gelişim Öyküsü 
 
EB 29 haftalık prematür olarak doğduğu, 21 gün 
küvözde kaldığı ve oksijen tedavisine bağlı olarak 
prematür retinopati geçirdiği öğrenildi. Hastanın 
değerlendirme anında iki gözünün de görmediği 
ancak sol gözünde mimimal düzeyde ışık refleksi 
olduğu ifade edildi. EB’nin ilk kelimelerini 1,5 
yaşında söylediği, ancak bu kelimelerin sosyal 
ilişkiye yönelik olmadığı ve daha ziyade ekolali-
den ibaret olduğu öyküden öğrenildi. Ailesi 
EB’nin 3 yaşından sonra cümle kurmaya başladı-
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ğını ancak cümlelerin de büyük oranda perseve-
rasyon ve ekolali şeklinde olduğunu belirtti. 
EB’nin bir görme engelliler okulunda 4. sınıfa 
gittiği, ders başarısının son döneme kadar çok iyi 
olduğu, özellikle matematik derslerinde başarı 
gösterdiği ancak son 1-2 aydır artan dikkatsizlik 
şikayetleri nedeni ders başarısının düştüğü ifade 
edildi. 
 
Ruhsal durum muayenesinde EB’nin genel görü-
nümünün yaşına uygun olduğu, sorulan sorulara 
cevap vermediği ve kendi kendine konuştuğu 
gözlendi. Ayrıca görüşme sırasında hiç oturmadı-
ğı, hareket halinde olduğu ve kendisinden 3. tekil 
şahıs olarak bahsettiği izlendi. EB’nin entellektüel 
durumunu belirlemek için istenen Leiter Testi 
hastanın teste uyum sağlayamaması nedeni ile 
yapılamadı. 
 
EB’ye DSM-IV kriterlerine göre YFO tanısı konul-
du ve 4 yaşından beri gittiği haftalık özel eğitim 
seanslarına devamı önerildi. Hastaya öfke nöbet-
leri, dürtüsellik, aşırı hareketlilik, tuvaletten su 
içme davranışı ve kendine zarar verici davranışla-
rına yönelik olarak risperidon tedavisi başlandı ve 
kademeli olarak 2x0,5 mg/gün dozuna çıkıldı. 2 
hafta içinde bahsedilen semptomlarda büyük 
oranda düzelme olduğu belirlendi. Risperidon 
kullanımından yaklaşık 1 ay sonra ailesi EB’nin 
dersteki dikkat sorunlarının arttığını, okuma ve 
matematiksel işlemleri daha geç yapmaya başla-
dığını ifade etti. Bunun üzerine risperidon dozu 
0.5 mg/gün’e düşürüldü. Bu dönemde ayrıca 
hastanın önceden beri devam etmekte olan dik-
kat eksikliği semptomlarına yönelik olarak kısa 
etkili Metilfenidat 5mg, 3x1 tedavisi başlandı, 
ancak EB’nin Metilfenidat tedavisi ile uykusuzluk 
ve sinirlilik semptomları yaşadığı bildirilmesi üze-
rine ilaç kesildi. 
 
Hastadan elde edilen verilerin olgu sunumu kap-
samında kullanımı için hastanın velisinden bilgi-
lendirilmiş onam formu alınmıştır. 
 
Tartışma 
 
Konjenital bilateral görme kaybı olan çocuklarda 
otistik spektrum bozukluk (OSB) belirtileri önceki 
araştırmalarda bildirilmiştir (4,5). Ancak bu olgu-
lar çocuk psikiyatri kliniklerinde değerlendirme 
ve uygun psikiyatrik tedaviye yeterli düzeyde 
ulaşamamaktadır. Bu durum hastalarda görülen 

davranış sorunlarının ve iletişim örüntülerinin 
görme kaybına sekonder uyum bozukluğu kap-
samında değerlendirilmesinden kaynaklanıyor 
olabilir (3,4). Mukaddes ve ark. (6) görme engelli 
257 çocuk ve ergenden oluşan örneklemlerinde 
30 olguda DSM-IV kriterlerine göre otistik bozuk-
luk olduğunu göstermiştir. Aynı araştırmada otis-
tik bozukluk eş tanısı olan olgularda olmayanlara 
göre daha şiddetli nöro-kognitif bozukluk ve da-
ha şiddetli görme bozukluğu olduğu belirlenmiş-
tir. Parr ve ark.’nın (7) ağır ve çok ağır görme 
kaybı olan olguların değerlendirildiği araştırmala-
rında olguların %31’inde bir OSB tanısı olduğu 
bulunmuştur. Araştırmanın sonuçları çok ağır 
görme kaybı olan olgularda ağır görme kaybı olan 
olgulara göre OSB belirtilerinin daha sık olduğu-
nu ve OSB belirtilerinin gelişimsel gerilikle ilişkili 
olduğunu ortaya koymuştur (7). 
 
Görme engelli çocuklarda OSB belirtilerinin dağı-
lımı üzerine yeterli sayıda araştırma yapılmamış-
tır. Sunulan olguda otistik bozukluğun, sosyal 
etkileşim bozukluğu, iletişim bozukluğu ve bas-
makalıp davranış, ilgi ve etkinliklerden oluşan üç 
genel belirti kümesinden de belirtiler olduğu 
görülmektedir. Hobson ve ark. (4) görme engelli 
ve otistik belirtiler gösteren örneklemlerinin 
kontrol grubu olan otistik bozukluk tanılı çocuk-
larla genel olarak benzer belirtiler gösterdiğini 
ancak sosyal-duygusal karşılıklılık açısından farklı-
lıklar gösterdiğini ortaya koymuştur. Tadic ve ark. 
(8) konjenital görme kaybı ve normal verbal zeka 
düzeyi olan 15 çocukta sosyal etkileşim ve ileti-
şim özelliklerini incelemiş ve olgularda yapısal 
olarak dil kullanımının üst düzeyde olmasına 
karşın dilin sosyal amaçlarla kullanımında belirgin 
bozukluklar olduğunu göstermiştir. Aynı araştır-
mada olgularda gözlenen pragmatik dil güçlükle-
rinin genel olarak otizmde görülen iletişim örün-
tüleri ile benzerlik taşıdığına dikkat çekilmiştir. 
 
Görme kaybı ve OSB tanısı olan olgulara yaklaşım 
üzerine sınırlı sayıda bildiri mevcuttur. Taylor ve 
Preece (9) otizm belirtileri olan ve ağır görme 
kaybı olan 3 ergende Otistik ve benzeri İletişim 
Zorluğu olan Çocukların Eğitim ve Tedavisi (10) 
yöntemini kullanmıştır. Fiziksel yapılandırma, 
program yapma, çalışma sistemi ve aktivitelerle 
görsel yapılandırma bölümlerinden oluşan bu 
yöntemle olgularda dil becerileri, sınıf ortamına 
uyum ve basmakalıp davranışlarda düzelmeler 
bildirilmiştir. Howley ve Preece (11) bu yöntemin 
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bileşenlerinin sınıf ortamında yapılandırılmış 
olarak kullanılmasının otizm ve görme kaybı olan 
olgularda bağımsız davranış ve öğrenme beceri-
lerine olumlu etkisi olabileceğini öne sürmüştür. 
Bildiğimiz kadarıyla, OSB tanılı ve görme engelli 
olgularda psikiyatrik ilaç kullanımına ilişkin her-
hangi bir bildiri bulunmamaktadır. 
 
Görme kaybı olan olgularda OSB tanısı için yapı-
landırılmış görüşme ve değerlendirme yöntemle-
rine ihtiyaç duyulmaktadır. Bunun başlıca sebebi 
mevcut anket ve ölçeklerin neredeyse tamamının 
normal görme becerilerine sahip çocuklara göre 
geliştirilmiş olmasıdır. Absoud ve ark. (12) bu 

eksikliği gidermek ve görme kaybı olan olgularda 
OSB tanısını kolaylaştırmak için “Görme Kaybı ve 
Sosyal İletişim Listesi (GKSİL)” adlı bir değerlen-
dirme ölçeği geliştirmiştir. Araştırmacılar 
GKSİL’nin otizm tanısında sık olarak kullanılan 
çocukluk otizm derecelendirme ölçeği (ÇODÖ) ve 
otizm tanı kriterleriyle genel olarak uyumlu so-
nuçlar ortaya koyduğunu bildirmiştir (12).  
 
Görme kaybı olan hastalarda OSB tanılarının 
farkedilmesi hem hastaların özel eğitim program-
larının daha etkin kılınması hem de aileler için 
gerçekçi beklentiler ve hedeflerin belirlenmesi 
açısından büyük önem taşımaktadır.  
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