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Dil ve/veya Konugsma Sorunu Olan Cocuklarin Annelerinde
Depresif Belirtiler

Depressive Symptoms in Mothers of Children with Speech and/or
Language Problems
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0z. Cocuklarda iletisim becerilerinin gelisiminde ve dil ve/veya konusma sorunlarina yonelik
miidahale siirecinde anneler dnemli rol istlenmektedir. Calismada, dil ve/veya konusma
sorunlart olan ¢ocuklarin annelerinin depresif belirti varligl agisindan incelenmesi
amagclanmistir. Fonolojik bozukluk (n=40), akicilik sorunu (n=34), dil-konusma gecikmesi
(n=42) bulunan 3-12 yas aralifindaki ¢ocuklarin annelerindeki depresif belirtiler dil-
konusma sorunu bulunmayan c¢ocuklarin anneleri (n=45) ile karsilastirilmistir. Veriler
goriismelerde demografik bilgi formunun ve Beck Depresyon Envanterinin (BDE)
uygulanmasi yoluyla toplanmistir. Cocuklarinda dil-konusma gecikmesi ve fonolojik
bozukluk bulunan annelerin BDE puanlart dil-konusma sorunu olmayan ¢ocuklarin
annelerine gore yiiksek bulunmustur (p<0.05). Dil sorunu olan ¢ocuklarin anneleri arasinda
BDE icin ylikselmis deger olarak kabul edilen 9’un iizerinde puan alanlarin orani, akicilik
sorunu grubuna ve dil-konusma sorunsuz gruba nazaran daha yiiksektir. Depresyonun anne
ve cocuk iizerindeki sonuclarinin énlenebilmesi icin dil sorunlari olan ¢ocuklarin anneleri
depresif belirtiler acisindan degerlendirilmelidir.
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Abstract. Mothers play an important role in their child’s speech-language development.
This study aimed to investigate the presence of depressive symptoms in mothers of children
with speech and/or language problems. Depressive symptoms in mothers of children
between 3-12 ages with phonological disorder (n=40), fluency disorder (n=34), and delayed
speech-language (n=42) were investigated by comparing mothers of children without
problems (n=45). Data were collected using a socio-demographic information form and Beck
Depression Inventory (BDI). BDI scores of the mothers of children with delayed speech-
language and phonological disorder were significantly higher than those of the mothers
whose children have no problems (p<0.05). Greater proportion of mothers of children with
language problems obtained elevated scores for BDI with a value > 9, compared to fluency
disorder and control groups. Mothers whose children have language problem should be
assessed for depression to prevent its consequences both on the mother and child.
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Dil Konusma Sorunu Olan Cocuklarin Annelerinde Depresif Belirtiler

CGocuklarinda uzun siireli veya yasam boyu destek gerektirecek bir yetersizligin
veya kronik bir hastaligin bulunmast ebeveynlerin hayatini 6nemli 6Sl¢tde
etkileyen ve ustlendikleri fiziksel ve duygusal yiikiin artmasina neden olan bir
durumdur. Bakimla ilgili giicliikler, cocugun sosyal olarak dislanmasindan
duyulan korku, taniyla ve durumun gidisatt ile ilgili belirsizlikler, gereken
yardimlart alamama, cocuktaki sosyal, iletisimsel ve davranigsal sorunlarin
yarattig zorluklar gibi pek cok faktor ebeveynlerin yasadigt duygusal yikiin
artmasina neden olan stres kaynaklari arasinda gosterilmektedir (Hodapp,
Dykens ve Masino, 1997; Hollins, Woodward ve Hollins, 2010; Olsson ve
Hwang, 2001; Reddon, McDonald ve Kysela, 1992; Veisson, 1999). Nitekim
zihinsel yetersizlik, gelisimsel bozukluk veya kronik hastaligi olan cocuklarin
annelerini kapsayan calismalar bu ¢ocuklarin annelerinde, herhangi bir sorunu
bulunmayan ¢ocuklarin annelerine nazaran stres ve depresyon belirtilerine daha
fazla rastlandigint ortaya koymaktadir (Olsson ve Hwang, 2001; Singer, 20006;
Veisson, 1999).

Cocukluk caginda en sik kargilasilan problemlerden biri de dil ve konusma
gelisimindeki gecikme ve bozukluklardir (Law, Garrett ve Nye, 2003). Yedi yas
ve altindaki ¢ocuklarda ifade edici dil alaninda gecikme veya bozukluklarin
gorilme oranmnin %2.8 ile %16 arasinda degistigi saptanmustir (Law, Boyle,
Harris, Harkness, ve Nye, 2000). Ancak bu kadar sik rastlanan bir durum
olmasina karsin dil-konusma sorunu bulunan ¢ocuklarin annelerinin duygusal
durumuna dair az sayida calismanin oldugu gorulmektedir. Oysa anneler
cocugun ilk ve en onemli iletisim eslik¢isidir; annenin ¢ocuguyla kurdugu
etkilesimin niteliginin, iletisim tarzinin ve kullandigr dilin dil-konusma gelisimi
tzerinde 6nemli bir etkisi vardir (Tempel, Wagner ve McNeil, 2009). Bununla
birlikte annenin duygusal durumunun anne ve ¢ocuk arasindaki iletisimi
etkiledigi, depresif o6zellik gosteren annelerin, ¢ocuklariyla dil-konusma
gelisimini  destekleyici bir etkilesim kuramadiklart ve g¢ocugun iletisim
girisimlerini yeterince yanitlayamadiklart belirtilmektedir (Field, 2010; Lundy,
Field ve Pickens, 19906; Righetti-Veltema, Bousquet ve Manzano, 2003).

Dil bozuklugu (Grissel, Bock ve Rosanowski, 2007; Schaunig vd., 2004),
konusma bozuklugu (Rudolph, Rosanowski, Eysholdt ve Kummer, 2003) ve
dil-konusma bozuklugu (Limm ve Suchodoletz, 1998) basliklar1 altinda
tanimlanan olgulart kapsayan arastirmalarin sonuclart dil ve/veya konusma
sorunlart olan ¢ocuklarin annelerinde stres ve depresyon belirtisi diizeyinin
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yuksek bulundugunu géstermektedir. Bu da herhangi bir problemi bulunmayan
cocuklarin anneleriyle kiyaslandiklarinda, dil-konusma sorunlari olan ¢ocuklarin
annelerinin de otizm ve zihinsel yetersizligi olan ¢ocuklarin anneleri gibi stres
ve depresyon acisindan riskli bir grup olarak degerlendirilebilecegi olasiligini
dusuindirmektedir. Cocukta vyalnizca bir dil ve/veya konusma sorunu
bulunmasi her ne kadar yasam boyu devam eden ya da strekli veya yogun
bakim gerektiren bir durum olmasa da anneler i¢in bir kaygi ve stres kaynagt
olabilir. Cocugun konusmaya baslamast ve dil becerilerindeki gelismeler pek
¢ok aile i¢in heyecanla beklenen bir siirectir ve bu siirecte yasanan gecikme
veya farkliliklar ebeveynlerin endiselenmesine, ¢ocuklarini diger c¢ocuklarla
karsilastirarak kaygillanmalarina veya boéyle bir problemin ortaya ¢tkmus
olmasindan dolay1 kendilerini suglamalart gibi duygulara yol agabilir. Ozellikle
anneler, ¢ocukla en fazla zaman gegiren ve ¢ogunlukla ¢ocugun bakimini
tstlenen birincil ebeveyn olarak (Umemura vd., 2013) kendilerini hem
sorundan kaynaklanan tiim zorluklarin tstesinden gelmekle hem de ¢6ziimiiyle
iliskili gorevleri tstlenmekle yitkiimli hissedebilirler. Dolayistyla ¢ocukta var
olan problem ¢esitli nedenlere baglt olarak annelerin duygu durumlarin:
etkileyebilir.

Cocukta dil ve/veya konusma sorunu bulunmasinin annelerin duygu durumlatt
tzerinde etkisi olabilecegi gibi, annelerin duygu durumlart da ¢ocuklarin iletisim
becerilerini etkileyebilecek bir unsur olarak ele alinabilir. Nitekim yapilan
aragtirmalarda, annelerdeki depresyonun cocuklarda ozellikle ifade edici dil
gelisimini olumsuz etkiledigi yoniinde bulgulara ulasimistr (Field, 2010;
Kaplan vd., 2014; Milgrom, Westley ve Gemmil, 2004; Stein, Malmberg, Sylva,
Barnes, Leach vd., 2008). Yasamin ilk aylarindan itibaren anne tarafindan
cocuga sunulan dil girdisi dil gelisimi acisindan son derece 6nemlidir. Annelerin
cocuklarinin  iletisim girisimlerine karst sicak ve yamutlayict bir tutum
sergilemeleri, cocugun ilgisini ¢ekecek bir tarzda konusmalari, konusmalarinda
siklikla soru ve tekrarlara yer vermeleri dil gelisimini destekleyici &zellikler
olarak gorulmektedir (Plante ve Beeson, 2008). Ancak depresif annelerin,
cocuklartyla kurduklart iletisimde dil gelisimini destekleyici bu 6zelliklere
yeterince yer vermedikleri ve bunun sadece yasamun ilk yilindaki degil, daha
sonraki dil becerileri Uzerine de yanstyan olumsuz etkileri olabilecegi
belirtilmektedir (La Paro, Justice, Skibbe, Pianta, 2004; Stein vd., 2008).
Dolayistyla dil ve/veya konugma sorunlari bulunan c¢ocuklarin annelerinde,
cocuktaki sorunun bir sonucu olmanin yant sira boyle bir durumun ortaya
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¢tkmasinda roli olabilecek bir etmen olarak da depresif belirti diizeyinin yiiksek
olabilecegi beklenebilir.

Cocuklardaki dil ve konusma problemlerinin ¢oziimiine yonelik girisimler
ailenin destegi ile yuritildugiinde ve 6zellikle nitelikli ebeveyn-¢ocuk etkilesimi
saglandiginda daha basarili sonuglar vermektedir (De Cesaro vd., 2013; Tempel,
Wagner ve McNeil, 2009). Dil-konusma gelisiminin desteklenmesi ve
problemlerin ¢6ziimiinde, ¢cocugun zamaninin biyiik cogunlugunu gecirdigi ev
ortamindaki stirekliligi saglamak son derece 6nemlidir. Depresyon, annelerin bu
surecte kendilerine disen roli isteklilikle tistlenebilmelerini ve ¢ocuklari igin iyi
bir iletisim eslikgisi olabilmelerini glgclestirebilir (Field, 2010; Lundy vd., 1996).
La Paro ve digerleri (2004) t¢ yasindayken dil sorunlari saptanan ¢ocuklar
annelerinde depresyon olanlar ve olmayanlar seklinde gruplayarak incelemis ve
cocuklart 4.5 yasinda tekrar degerlendirdiklerinde annelerdeki depresyonun
cocuklarda dil sorunlarinin kalict olma olasihigimt arttirdigt  sonucuna
varmuglardir. Bu nedenle dil-konusma problemlerinin ¢éziimtne y6nelik
girisimlerin ~ 6nemli bir bileseni olan annelerde duygu durumunun
degerlendirilmesinin anne kadar ¢ocuk icin de faydali sonuglart olacag:
sOylenebilir. Ancak dil-konusma sorunlari olan ¢ocuklarin annelerinde stres ve
depresif belirti dizeyinin yiksekligine isaret eden az sayidaki calismanin
hi¢birinde sorunun tirtine yonelik bir karsilagtirmanin  bulunmadig
gorilmektedir  (Grassel, Bock ve Rosanowski, 2007; Limm ve
Suchodoletz,1998; Rudolph, Rosanowski, Eysholdt ve Kummer, 2003;
Schaunig vd., 2004;). Opysa farkli turlerde problemleri olan ¢ocuklarin
annelerindeki depresif belirti duzeylerinin karsilastirmali olarak incelenmesi,
destege gereksinim duyabilecek olasi risk gruplarinin saptanmasina yardimct
olmanin yaninda neden-sonug iliskilerinin yorumlanmasina da katk: saglayabilir.
Bu noktalardan hareketle planlanan bu ¢alismanin amact gecikmis dil-konusma,
fonolojik bozukluk ve kekemeligi kapsayan ti¢ farkll tirde iletisim sorunu
bulunan ¢ocuklarin annelerindeki depresyon belirtisi duzeyini dil konusma
sorunu olmayan ¢ocuklarin anneleri ile karsilastirarak incelemektir. Boylelikle
dil ve/veya konusma sorunlart olan cocuklarin annelerinde depresif belirti
diizeyinin yiiksek olup olmadigy, eger yiiksekse ne tiir sorunlari olan ¢ocuklarin
annelerinde daha yiiksek oldugu sorularina yanit bulmak hedeflenmektedir.
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YONTEM

Farklt tiirde dil konusma sorunlart olan ¢ocuklarin annelerindeki depresyon
belirtileri duzeyini dil konusma sorunu olmayan c¢ocuklarin anneleri ile
karsilastirarak incelemeyi amaclayan betimsel nitelikteki bu arastirmada iliskisel
tarama modeli kullanilmistir.

Aragtirma Grubu

Calismaya 3-12 yaslar arasinda ¢ocugu olan 161 anne katdmis ve 4 grup
seklinde incelenmistir. Toplam 116 kisiyi kapsayan ilk 3 grup, ¢ocuklarinda dil
konusma sorunu olan annelerden olusmaktadir. Dordinctd  grup ise
cocuklarinda herhangi bir kronik saglik problemi ve dil konusma sorunu
bulunmayan 45 anneyi kapsamaktadir. Dil-konusma sorunu bulunan ¢ocuklarin
annelerinden olusan gruplardaki katihimcilarin seciminde asagidaki OSlciitler
gozetilmistir:

- Cocuklarinda bir dil ve/veya konusma sorunu oldugu icin basvurmus
olmalart ve yapilan degerlendirmede ¢ocukta mudahale veya izleme
gerektirecek bir sorunun var oldugunun saptanmis olmast.

- Cocukta dil-konusma sorunu disinda tanilanmis olan veya dil-konusma
bozukluklar: uzmani tarafindan yapilan degerlendirmede stiphelenilen
herhangi bir baska sorunun bulunmamasi (gelisimsel/zihinsel gerilik,
otizm vb.).

- Cocuktaki temel sorunun 1) fonolojik bozukluk, 2) akicilik sorunu, 3)
gecikmis dil-konusma basliklarindan herhangi biri altinda yer alacak
nitelikte olmast ancak bu durumun belirgin bir nedenin dogal veya
ikincil sonucu olmamast. Ornegin fonolojik sorunun (konusma sesi
sorunu) yaritk damak; gecikmis konusmanin isitme kaybt veya zihinsel
yetersizlik gibi acik bir nedenden kaynaklanmamasi).

- Cocugun dil konusma sorununa yonelik olarak ilk kez degerlendiriliyor
olmast.

- Annenin kronik bir saglik sorunu veya iletisim problemi olan baska bir
¢ocugunun daha bulunmamast.

- Annenin bosanma veya es kaybt nedeniyle c¢ocugun bakim ve
yetistirilmesinden tek basina sorumlu ebeveyn pozisyonunda olmamast.

- Babanin son bir yilt kapsayan dénemde ¢alistyor olmast.
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Dil-konusma  sorunu olan ¢ocuklarin  annelerini  kapsayan  gruplar
olusturulurken baslangicta 136 anne ile gOrusilmis olmasina ragmen
cocuklarinda bagka problemler de (dikkat eksikligi, isitme kaybi, otizm, zihinsel
yetersizlik) bulundugu gérilen 19 olgu ve babanin igsiz oldugu 1 olgu calisma
dist birakilmistir. Sonugta anneler ¢ocuklarinda gorilen dil-konusma sorununun
tiurtine gore smuflandirldiklarinda 1.grupta (fonolojik sorun) 40, 2.grupta
(akicilik sorunu) 34 ve 3.grupta (gecikmis dil-konusma) 42 anne yer almustir.
Dérdincti grup ise ¢ocuklarinda herhangi bir sorun bulunmayan ve ayrica
yukarida sozu edilen dl¢titlerden son ikisini karsilayan 45 anneden olusmustur.

Veri Toplama Araglari

Beck Depresyon Envanteri. Beck Depresyon Envanteri (BDE), Beck
tarafindan depresyon belirtilerinin diizeyini ve siddet degisimini 6lgmek igin
gelistirilmis bir Oleektir ve bireylerin depresyon agisindan risk durumunu
degerlendirmek amaciyla kullanilmaktadir. Olgegin Tiirkce formunun gecerlik
ve givenirlik calismast Hisli tarafindan yapilmis, Cronbach alfa katsayisinin
0.80, yartya bolme giivenirlik katsayistnin 0.74 ve Olgtit bagmtili gecerlik
katsayisinin 0.63 oldugu belirtilmistir (Hisli, 1988, 1989). Olgek dort yanit
seceneginden olusan 21 madde icermekte ve yanitlar O ile 3 degerleri arasinda
puanlanmaktadir. Olgekten alinabilecek toplam puan 0-63 arasinda degismekte
ve toplam puanin ylksek olusu depresyon belirtisi dizeyinin yilksekligini
gostermektedir (Beck, 1961; Hisli, 1989). Beck depresyon envanterinin genis
gruplara uygulanmasinda kadimnlarin erkeklere kiyasla iki puan daha fazla
ortalamaya sahip olmakla beraber genellikle 4-6 arasinda ortalama puan elde
edildigi ve dokuzun tzerindeki toplam puanin depresyon belirtileri agisindan
yukselmis puan olarak yorumlanabilecegi belirtilmektedir (Kendall vd., 1987,
Beck vd., 1988). Testin Turkce gegerliligini yapan Hisli, 17 ve uzerindeki
puanlarin tedavi gerektirecek diizeydeki depresyonu yansittigi sonucuna
varmistir.

Islem

Arastirma Tip Fakiltesi Kulak Burun Bogaz Poliklinigi ve Erken Cocukluk
Egitim Arastirma Merkezi isbirligi ile yurttilmustir. Arastirma icin etik kurul
onayt alinmus olup, veriler arastirmacilar tarafindan hazirlanan demografik bazi
Ozellikleri (yas, egitim, calisma durumu, cocuk sayisi) saptamaya yonelik bir
formun ve Beck Depresyon Envanteri’nin (BDE) annelere uygulanmast yoluyla
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toplanmustir. Dil ve/veya konusma sorunu olan ¢ocuklarin annelerine BDE’ nin
anne ile yapilan ilk gériisme sirasinda, ¢ocugun dil konusma degerlendirmesinin
sonucu ve miidahale plani hakkinda agiklama yapilmadan 6nce verilmesine
dikkat edilmistir. Ttum katilmcilar kendilerinden edinilen bilgilerin isimleri
verilmeksizin bilimsel amacl olarak kullaniacagr yonunde bilgilendirilmis ve
gonillii onami alinmigtir.

Verilerin Analizi

Veriler SPSS 17.0 programu kullanilarak analiz edilmistir. Analizde betimsel ve
iliskisel ~ test yontemleri  birlikte  kullandmuistir.  Kategorik  verilerin
karsilastirllmast ki-kare testi ile yapidmistir. Anne yaslart ANOVA testi ile
karsilastiridmustir. Parametrik test sartlarinin saglanmadigr ¢ocuk yast ve BDE
puanina dair karsilastirmalarda ise Kruskal-Wallis H ve Mann-Whitney U
testleri kullanilmistir. Mann-Whitney U testi ile yapilan analizlerde karsilastirma
sayisinin fazla olmast nedeniyle anlamlilik dizeyini saptamak icin Bonferroni
Diizeltmesi yapilmis ve anlamlilik dizeyi 0.0083 olarak belirlenmistir. Bunun
disindaki  tiim  analizlerde 0.05 anlamhlik diizeyi kullandmustir.  Tkili
karsilastirmalarda anlamlilik saptanan Slguimlerin etki buytklikleri parametrik
olmayan analizler icin oOnetilen r = 2/ VN formiiliine dayanarak ve r
degerlerinin Cohen’s d degerine donistirilmesiyle hesaplanmustir (Téllez,
Garcia ve Corral-Verdugo, 2015).

BULGULAR

BDE puanlarinin karsilastiriimasindan 6nce dort ayri grup altinda incelenen
katiimcilarin yer aldigi gruplarin ¢ocuk ve anne yaslari, annelerin egitim ve
calisma durumlar ve ailenin geliri agisindan benzer 6zellikte olup olmadigina
bakidlmistir.  Gruplardaki ¢ocuk ve annelerin ortalama yaslart ve annelerin
egitim ve ¢alisma durumlarina dair sonuglar Tablo 1°de verilmistir.
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Tablo 1. Gruplardaki ¢ocuk ve annelerin yas ortalamalari ve annelerin egitim ve
calisma durumu

Cocuk Yas Anne Yas Anne Egitimi Calisan

n M+SS M+SS  Tlkégr. Lise Univ. (%)
Fonolojik 40 5911.6 35.5+4.9 14 10 16 32.5
Sorun
Akictlik 34 7.81£2.5 34.7+4.6 15 13 6 324
Sorunu
Gecikmis 42 3.710.7 32.8+4.5 18 13 11 28.6
Dil-Konusma
Sorunsuz 45 4.8%1.1 33.6+4.3 17 17 11 35.5
Dil-Konusma
Total 161 54+2.1 34.114.6 64 53 44 32.3

Not: M=ortalama (yil), SS= standart sapma. Calisma durumu, grup ici yizdelik degeri olarak
verilmistir.

CGocuk yaslarint karsilastirirken veriler normal dagilim ve varyans homojenligi
sartint  saglamadigt icin (Kolmogorov-Smirnov ve Levene testi p<0.05),
Kruskal-Wallis H testi kullanilmis ve gruplar arasinda ¢ocuk yast agisindan
anlamlt fark bulunmustur (KWH,;,4,=83.6, p=0.00). Bonferroni diizeltmeli
Mann-Whitney U testi ile yapilan ikili karsilastirmalarda tim gruplar arasinda
cocuk yaslarinin anlamlt farkliik gosterdigi saptanmustir (p<<0.008). Anne
yaslarinin gruplardaki dagilim: normal dagiim (Kolmogorov-Smirnov p>0.05)
ve varyans homojenligi (Levene testi F=0.516, p=0.67) sartlarin1 sagladig icin
karsilastirmada ANOVA testi ve post-hoc analiz icin Tukey testi kullandmistir.
Test sonuclart annelerin yas ortalamalari arasinda anlaml fark oldugunu
(F;,5,=2.93, p=0.034), ancak bunun sorunsuz grup ile yapilan
karsilastirmalardan  degil, fonolojik sorun ve gecikmis konusma grubu
arasindaki yas ortalamasi farkindan (p=0.034) kaynaklandigini ortaya
koymustur.

Egitim ve ¢alisma/calismama durumlari agisindan annelerin - dagilimina
bakildiginda, gruplar arasinda annelerin egitim diizeyleti ve ¢alisma/calismama
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durumlart yontunden anlaml bir farkliik bulunmamistir (egitim durumu igin
Xz@z 5.63, p=0.47; ¢alisma/calismama durumu igin X2<3>:0.49, p=0.92).

Ailenin sosyoekonomik durumuna dair kapsamli bir inceleme yapilmamis
ancak katitlimcilarin ailenin gelir gider dengesini en iyi tanimlayan ti¢ durumdan
birini (gelir ve gider birbirine denk, gelir giderden fazla, gelir giderden az)
se¢melerine dayali 6znel degerlendirme sonucunda gruplar arasinda farklihk
saptanmamigtir (XZ@Z 1.15, p=0.98). Annelerin %060.9’u gelir ve giderin
birbirine denk oldugunu belirtmistir (fonolojik sorun: %57.5, akicilik
sorunu: %061.8, gecikmis dil-konusma: %066.7 ve sorunsuz grup: %57.8). Gelirin
giderden fazla oldugunu séyleyenlerin orant %17.4’dur (fonolojik sorun: %17.5,
akicilik sorunu: %17.6, gecikmis dil-konusma: %14.3 ve sorunsuz grup: %20).
Gelirin giderden az oldugunu séyleyen annelerin orant ise %21.7°dir (fonolojik
sorun: %25, akicilik sorunu: %20.06, gecikmis dil-konusma: %19 ve sorunsuz
grup: %22.2).

Her bir gruptaki annelerin ortalama BDE puanlart Tablo 2’de goriilmektedir.
Kolmogorov-Smirnov testi gecikmis konusma grubu disindaki gruplarda BDE
puanlarinin normal dagilim sartint saglamadigint ortaya koydugu icin (p<0.05)
gruplarin BDE puanlart Kruskal-Wallis H testi ile karsilagtirilmugtir.,

Tablo 2. Annelerin gocuklarindaki dil-konugma sorunu tiirtine gére BDE
puan ortalamalari, ortalama sira degerleri ve aradaki farka iliskin Kruskal-
Wallis H tablosu

BDE Sira
Gruplar n puant Ortalamas: 9 X p
(MZ£SS)
Fonolojik Sorun 40 9.23+4.89 91.56
Akicilik Sorunu 34 7.47+6.39 71.90
Gecikmis Dil-Konusma 42 10.95%6.84 100.05 3 18.95 0.003
Sorunsuz Dil-Konusma 45 5.89%+5.12 60.91
Total 161 8.37£6.11

Tablo 2’de gorildigi gibi annelerin BDE puanlarinin ¢ocuklarindaki dil-
konusma sorunu tirine gore farkliik gbsterip gOstermedigine dair bulunan
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KWH,; 14,=18.955, p=0.003 sonucu anlamli farkliliga isaret etmektedir.
Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini bulmak i¢in gruplar ikiserli olarak
Bonferroni diizeltmeli Mann-Whitney U testi ile karsilastirdmiglardir.

Tablo 3. Annelerin BDE puanlari ortalamalari arasindaki farkin ikili gruplar
halinde kargilagtirilmasina dair Mann-Whitney U tablosu

Sira Sira
Gruplar " Ortalamasi1 ~ Toplam v P
Fonolojik Sorun 40 42.06 1682.50 497.50 0.047
Akicilik Sorunu 34 32.13 1092.50
Fonolojik Sorun 40 38.53 1541.00 721.00 0.269
Gecikmis Dil-Konusma 42 44.33 1862.00
Fonolojik Sorun 40 51.98 2079.00 541.00 0.002**
Sorunsuz Dil-Konusma 45 35.02 1576.00
Akicilik Sorunu 34 32.46 1069.50 474.50 0.012
Gecikmis Dil-Konusma 42 44.20 1856.50
Akicilik Sorunu 34 43.31 1472.50 652.50 0.264
Sorunsuz Dil-Konusma 45 37.50 1687.50
Gecikmis Dil-Konugma 42 54.51 2289.50 503.50 0.000**
Sorunsuz Dil-Konusma 45 34.19 1538.50

*Bonferroni diizeltmesi yapimistir: p<0.0083

Fonolojik sorun ve sorunsuz dil-konusma grubu annelerinin BDE puanlan
karsilastirlddiginda anlamlt fark bulunmustur (U=541.00, p<0.008, r=0.30,
d=0.73). Dil gecikmesi grubu ve sorunsuz dil-konusma grubu anneleri arasinda
da BDE puani agisindan anlamli fark oldugu saptanmistir (U=503.50, p<<0.008,
r=0.39, d=0.78). Tablo 3’de de gorildugi gibi fonolojik sorun ve dil-konusma
gecikmesi olan c¢ocuklarin annelerinden olusan gruplarin BDE  puanlar
sorunsuz dil-konusma grubu annelerine goére daha yiiksektir. Hem fonolojik
sorun hem de dil-konusma gecikmesi grubunun sorunsuz grup ile olan
karsilastirmalarina dair hesaplanan etki buytukligi degetlerinin (r ve Cohen’s d)
orta derecede etki buyukligiine isaret eden deger araliklari igerisinde (Téllez,
Garcia ve Corral-Verdugo, 2015) yer aldigi goriilmektedir.

Beck Depresyon Envanteri, dokuzun tizerindeki puanlart depresyon belirtileri
acisindan yiikselmis puanlar olarak degerlendirdigi icin gruplarda ayrica 9un
Uzerinde puan alan katilimcilarin oranina bakidmistir. Dokuz tzeri puan alan
annelerin gruplardaki orant: fonolojik sorun grubunda %57.5, akicilik sorunu
grubunda  %29.4, gecikmis dil-konusma grubunda 9%55.8, sorunsuz
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grupta %26.7 olarak hesaplanmistir ve bu farkin anlaml oldugu bulunmustur
(X2(3>: 13.28, p=0.004). Turk¢e BDE’nin gecerlilik ¢alismasinda tibbi destek
gerektirebilecek depresyon puant olarak saptanmis olan 17 ve tzerinde puan
alan katilmer sayisinin ise tim gruplarda toplam 12 (gecikmis dil-konusma
grubunda 7, akicilik sorunu grubunda 2, fonolojik sorun grubunda 2 ve
sorunsuz dil-konusma grubunda 1 oldugu gériilmistiir.

TARTISMA VE SONUC

Sonuglar fonolojik sorun ve dil-konusma gecikmesi bulunan ¢ocuklarin
annelerinde depresyon belirtilerinin  ¢ocuklarinda herhangi bir sorun
bulunmayan annelere kiyasla daha ytksek dizeyde oldugunu gostermektedir.
Bu iki grupta ayrica depresyon belirtileri agisindan yikselmis bir deger olarak
kabul edilen dokuz ve tizerinde puan alanlarin oraninin da akicilik bozuklugu ve
sorunsuz dil-konusma grubu olgularina gore daha fazla oldugu gorilmustiir.
Dil-konusma bozuklugu olan ¢ocuklart kapsayan c¢alismalarda farkli sorun
tirleri arasinda bir karsilastirma yapilmadigi ancak bu ¢ocuklarin annelerinde
normal poptilasyona gore kaygi, stres ve depresyon degerlerinin daha ytksek
bulundugu gorilmektedir. Limm ve Suchodoletz (1998), dil bozuklugu bulunan
98 ¢ocugun annelerini inceledikleri ¢alismalarinda aile catismalari, gelecege dair
kaygt gibi nedenlere baglt olarak annelerin yaklastk %50’sinde stres diizeyinin
artmis oldugunu saptamis ve bu durumun ¢ocuktaki problemin siddetiyle degil,
annelerin baga ¢itkma stratejileriyle ilgili oldugu sonucuna varmuglardir. Dil
bozuklugu olan okul 6ncesi ¢ocuklart kapsayan diger ¢alismalarda da annelerin
stres (Grissel, Bock ve Rosanowski, 2007; Schaunig vd., 2004) ve depresif
belirti duzeylerinin (Grissel, Bock ve Rosanowski, 2007; Rudolph vd., 2003)
yuksek oldugu saptanmistir.

Beck Depresyon Envanteri gibi olgularin kendi derecelendirmelerine dayali
Olgeklerle iliskili olarak tartisilan bir konu depresyonun yalnizca belirtilerin
varligiyla tanimlanamayacagi, stire ve dislayict kriterlerin de degerlendirilmesi
gerektigidir (Lovejoy, Graczyk, O’Hare ve Neuman, 2000). Bu arastirmada
gecikmis konusma ve fonolojik bozukluk gruplarinda BDE skorlart yuksek
olmasina karsin gecikmis konusma grubunda 7, fonolojik bozukluk grubunda
ise sadece 1 olgunun Hisli (1988) tarafindan klinik depresyon i¢in kesme degeri
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olarak 6nerilen 17°den yiiksek puan aldigt géralmistir. Ancak 9’un tzerindeki
BDE skorlarinin huzursuzluk, tzintt, kétimserlik gibi duygular iceren bir
stkint1 halinin gostergesi oldugu distintldiiginde (Andrews, 2010; Kendall vd.,
1987), her ne kadar 6zel bakim gerektiren bir durum olmasa da, gecikmis
konusma ve konusma sesi bozuklugu olan ¢ocuklarin annelerinin duygusal
olarak bu durumdan etkilenebilecekleri olasiligint distindirmektedir. Nitekim
cocukta ¢ok hafif diizeyde bir yetersizligin bulunmasinin bile annelerde
gerginlik yaratabildigi bildirilmektedir (Limm ve Suchodoletz, 1998). Konusma
becerilerindeki gecikmeler annelerin kaygili bir bekleyis igerisine girmesine,
kendisini durumdan dolay1 suglu hissetmesine, genel gelisimle ve gelecekle ilgili
endiselenmesine yol agabilir. Aile veya yakin ¢evreden gelen soru ve yorumlarin
yaratacagl gerginligin ve boyle bir durumda ne yapilacagini ve sonucun nasil
olacagini bilmemekten kaynaklanan belirsizligin de annelerin ruhsal durumu
tzerinde olumsuz etkisi olabilir.

Dil-konusma sorununun varliginin annelerin BDE skorlar1 tizerinde etkili
oldugu varsayilacak olursa akla akicilik sorunu grubunda nigin béyle bir etkinin
gozlenmedigi sorusu gelmektedir. Akicilik sorunu grubunu gecikmis konusma
ve fonolojik sorun grubundan farkli kilan 6zelliklerden birisi bu grubun yas
ortalamasinin daha yiiksek olmasidir. Bu gruptaki ¢ocuklarin daha buytk ve
cogunlukla okula giden ¢ocuklar olmalart kaygilt bir bekleyis déneminin sona
ermesi, kabullenme veya basa ¢ikma stratejilerinin gelistirilmis olmastyla iligkili
olabilir. Oysa konusmanin gecikmesi heyecanla beklenen bir siirecin ertelendigi
bir durumdur ve anneler tizerinde genel gelisime dair kaygilari da igeren bir
bekleme stresi yaratiyor olabilir. Stresin depresif belirtilerin goérilme oranin
arttrdigt bilinmektedir (Mulvaney ve Kendrick, 2005; Rudolph vd., 2003).
Ebeveynler tarafindan stres kaynagi olarak nitelenen durumlardan birisi de dil-
konusma sorununa eslik eden davranis problemleriyle basa ¢itkmanin
zotlugudur (Long, Gurka ve Blackman, 2008; Quittner, Barker, Cruz, Snell,
Grimley ve Botteri, 2010). Dolayistyla bu ¢alismada degerlendirilmemis olsa da
kendilerini ifade etme becerileri yetersiz olan ¢ocuklarda siklikla gbrilen
davranis problemleri de Ozellikle gecikmis konusma grubundaki annelerin
depresyon puanlarinin artmasina katkida bulunmus olabilir. Fonolojik sorun
olan g¢ocuklar acisindan bakildiginda ise okula baslama yasinin yaklasmasinin
anneler icin bir kayg1 ve stres nedeni olabilecegi diisintlebilir.

271

Tirk Psikolojik Danisma ve Rehberlik Dergisi - 2018



Yilmaz, Tas, Tezel

Elde edilen sonuca baska bir acidan bakidiginda annelerin depresif belirti
duzeyinin daha yiksek olmasinin ¢ocuklarin dil becerileri tizerinde bir etkisi
olup olamayacag sorusu akla gelmektedir. Depresif 6zellik gosteren annelerin
cocuklart ile daha az etkilesimde bulunduklari, ¢ocugun iletisim girisimlerine
karst daha az yant verici bir tutum sergiledikleri bildirilmektedir (Lundy vd.,
1996). Depresif annelerin ¢ocuga yoneltilmis dili daha az kullandiklari, iletisim
esnasinda agtklama ve sorulara daha az yer verdikleri ve bu durumun ¢ocuklarin
ifade edici dil becerilerini olumsuz etkiledigi belirtilmektedir (Field, 2010).
Dolayistyla, Rudolph ve digerleri (2003) tarafindan da ifade edildigi gibi,
cocuklardaki dil-konusma sorunu annelerde depresif belirti diizeyinin
yukselmesinin bir nedeni olabilecegi gibi bunun bir sonucu da olabilir. Annenin
depresif belirti diizeyinin yiksekligi, cocuktaki dil-konusma sorununun sonucu
olmaktan ziyade bu sorunun ortaya ¢tkmasina katkida bulunan bir etmen olarak
degerlendirildiginde  kekemelik  grubundaki farkliligin  bu acidan da
yorumlanmast gerekmektedir. Bilindigi gibi kekemelik bir dil sorunu degil
sadece bir konusma sorunudur (Plante ve Beeson, 2008). Dil sorunlarindan,
Ozellikle dil gelisimindeki gecikmeden farkli olarak, akicilik sorunu anne-¢ocuk
iletisimindeki yetersizliklerle iliskilendirilen bir sorun degildir ve nedeni tam
olarak aydinlatlmamis olsa da ortaya ¢tkmasina yol agan etmenler arasinda
ozellikle genettk ve norofizyolojik  faktorlerin - Uzerinde — duruldugu
gorilmektedir (Ramig ve Dodge, 2009; Kraft ve Yairi, 2011). Eger
depresyonun annenin ¢ocuguyla iletisimi tizerindeki olumsuz etkisinin birer dil
problemi olan gecikmis konusma ve fonolojik bozuklugun ortaya ¢ikmasinda
roli olduysa, bu iki gruptaki annelerin BDE skorlart yiksek bulundugu halde
akicilik sorunu grubunun puanlarinin kontrol grubuna benzer olusu anlagilabilir.

Ebeveynlerin ¢ogunlukla endiseyle karsiladiklar ve ¢ocuklarinda nigin béyle bir
problem gorildigi ya da gelecekte ne olacagi konusunda kaygt duyduklar bir
durum olmasina ragmen (Ramig ve Dodge, 2009) akicilik sorunu grubundaki
annelerde depresif belirti duzeyinin yitksek bulunmayisy, yiksek BDE
puanlarinin ¢ocuktaki sorun varligindan kaynaklanmadigini distindirmistur.
Depresif belirti  dizeyinin yiksek bulundugu annelerin ortak Gzelligi
cocuklarinda dil sorunlart (dil-konusma gecikmesi ve fonolojik sorun) olmasidir.
Dil gelisiminin annenin iletisim davranslariyla olan yakin iliskisi ve
depresyonun annelerin ¢ocuklariyla kurduklari iletisimi olumsuz yoénde
etkiledigi distntldiginde, cocuklarin annelerinin depresif duygu durumundan
etkilenmis olmasi daha olast goérinmektedir. Depresif annelerin konusma
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sirasinda onaylama, ¢ocugun séyledikleriyle iliskili bir diyalog stirdirme, soru
sorma, agiklayict ipuglart verme gibi dil becerilerini gelistirici davranislart daha
az sergiledikleri belirtilmektedir (Field et al., 1990; Katz, 2009). Depresif
ozellikteki annelerin dil gelisiminin erken asamalarinda ¢ocuklarinin iletisim
girisimlerine karst daha az yanitlayici olmast ya da g¢ocuguyla iletisiminde
yukarida sozu edilen dili destekleyici davranislara yer vermemesinin yarattig
olumsuz etkinin daha ileri yaslardaki dil becerilerinde de gozlemlendigi
belirtilmektedir (Stein vd., 2008). Arastirma sonuglart sadece hali hazirdaki
durumu yansittift icin annelerdeki depresif belirtilerin ¢ocuklarda dil sorunlart
gorilmesi tizerinde ne derece etkisi oldugunu séyleyebilmek zordur. Dolayistyla
annelerin gecmislerindeki duygu durumlarinin, 6zellikle de uzama ya da
tekrarlama durumunda ¢ocuk tizerinde 6nemli etki yarattigr belirtilen dogum
sonrast depresyon (Grace ve Sansom, 2003) oykiistintin de sorgulandigt benzer
arastirmalara gereksinim oldugu distiniilmektedir.

Arastirmada  gecikmis dil-konugma ve fonolojik bozukluk gruplarindaki
annelerin depresyon puanlari diger gruplara gbre daha yiksek bulunmus
olmasina ragmen, kesme puani olarak 6nerilen 17’nin tzerinde puan alan anne
saytstnin  oldukg¢a disik oldugu gorilmustir. Depresyonun ebeveynlik
davraniglart Uzerindeki etkisini degerlendiren bir meta-analiz ¢alismasinda,
BDE gibi 6l¢eklerde yuksek puan alan annelerin depresyon olabilecegi ancak
major depresif belirtiler gézlenmese bile anksiyete, stres veya kisiler arast
sorunlarin da ebeveynlerin ¢ocuklarina yonelik tavirlarint etkileyebilecegi
vurgulanmaktadir (Lovejoy vd., 2000). Ayni arastirmada ebeveynlikle iliskili
sorunlarin yalnizca depresyonla degil psikolojik stresle de iliskili olabilecegi ve
klinik tani Olcutlerinin altindaki diizeydeki bir depresyon ya da stresin de
ebeveyn davranslarini etkileyebilecegi sonucuna ulasilmistir. Dolayisiyla yitksek
dizeyde olmasa bile depresif belirtilerin ya da bu belirtilere kaynaklik
edebilecek stres ve gerginliklerin varligl, annelerin ¢ocuklariyla iletisimlerinin
nicelik ve niteligini olumsuz yonde etkileyerek dille ilgili sorunlarin gérilmesine
katkida bulunmus olabilir. Cocugun davranis ve gereksinimlerine karst daha az
lgi gbsterme, dusiik tolerans, az iletisim baglatma ve ¢ocugun iletisim
davranislarina yeterince karsilik vermeme, paylasilan aktivitelerin azligi ve
elestirel yaklasim depresif annelerde rastlanan 6zellikler arasinda sayilmakta ve
bunlarin dil gelisimi tzerindeki olumsuz etkisi bildirilmektedir (Lovejoy vd.,
2000; Field, 2010).
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Arastirmanin sonuglarini yorumlarken depresif belirtilerin ortaya ¢itkmasina yol
acabilecek potansiyel risk faktorlerinin gok ¢esitli olabilecegi g6z 6ntinde
bulundurulmalidir. Genetik, nérolojik ya da hormonal etkilerle iliskili biyolojik
nedenler, ailede ¢oklu stres kaynaklarinin olmasi ve kisinin basa ¢tkma
stratejileri, dustik aile destegi, maddi guglikler, egitim diizeyi, saglik sorunlari,
yas, evlilik ve ¢alisma durumu gibi pek c¢ok faktor depresyon tzerinde etkisi
olan etmenler arasinda saylmaktadir (National Research Council and Institute
of Medicine, 2009). Bu arastirmada dil ve/veya konusma sorunu gruplari ile dil-
konusma sorunu olmayan grup arasinda yas, egitim, calisip calismama ve gelir
durumunun 6znel degerlendirmesi agisindan farklilik saptanmamis olmasina
ragmen sosyoekonomik duruma dair nesnel bilgi edinmeye ve kisisel
yatkinliklarla  iliskili tibbi geg¢mise dair bir sorgulamanin  yapilmadig
unutulmamalidir.

Sonug olarak dil becerilerinde gecikme olan ve fonolojik bozuk goérilen
cocuklarin annelerinin depresif belirtiler ve buna kaynaklik edebilecek kaygr ve
stres faktorleri (aile i¢i sorunlar, sosyal destek eksikligi, cocukla ilgili gtclikler
vb.) acisindan degerlendirilmesinin faydali olacagr gorilmektedir. Boyle bir
degerlendirmenin isaret edecegi sorunlarin ¢Ozimine yonelik gereken
desteklerin saglanmast annenin ¢ocuk i¢in planlanan tedavi stirecine daha etkin
bir sekilde katilmasi kadar ¢ocuguyla mevcut problemin ustesinden gelmeyi
kolaylastiracak daha nitelikli bir iletisim kurabilmesine de yardimct olabilir.
Cocuklarda dil gelisimi erken donemlerden itibaren dikkatle izlenmeli ve
sorunlar anne-cocuk iletisimini ve bu iletisim tzerinde olumsuz etkisi olabilecek
anne depresyonu gibi olast faktorleri kapsayan butuncil bir yaklasimla ele
alinmalidir. BDE gibi kisa stirede ve kolaylikla uygulanan bir arag ile yapilacak
degerlendirme, gereksinimi oldugu disuntlen annelerin konunun uzmant
kisilere daha erken dénemde ulasmasini kolaylastirabilir. Boylelikle depresif
duygu durumunun annelerin ¢ocuklar icin dil gelisimini destekleyen iyi bir
iletisim eslik¢isi olmalarint engellemesiyle iligkili olumsuzluklar azaltilabilir.
Bunun yani sira, dil problemi gorilen c¢ocuklar ile konusma sorunu olan
cocuklarin anneleri arasinda depresyon belirti diizeyi agisindan farklilik
saptanmis olmast, ¢esitli titlerde dil ve/veya konusma sorunlari olan ¢ocuklatin
ebeveynlerinin  karsilastirilmasina  dayalt arastirmalarin - gerekliligine isaret
etmektedir. Ayrica, Ozellikle ¢ocuktaki sorun varligi ile annelerdeki depresif
duygu durumu arasindaki neden sonug iliskisinin yoni hakkinda net bir fikir
edinebilmek icin benzer sorun gruplarini kapsayan ancak annelerin duygu
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durumlarina dair gee¢mis Oykilerinin de sorgulandigt yeni arastirmalarin
planlanmasinin faydal olacagr disuntlmektedir.
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Extended Abstract

Introduction: Having a child with a disability or chronic illness is a situation that can greatly
impact the parents’ lives and lead to an increase in their physical and emotional burden. Studies
on mothers of children with intellectual disability, developmental disorder, or chronic illness
reveal that symptoms of stress and depression are more common in mothers of these children
(Olsson & Hwang, 2001; Singer, 2006; Veisson, 1999). Raising a child with communication
difficulty, as well as mothering a child with any other disability, may be emotionally distressful
for mothers and place them at risk of suffering from depression. On the other hand, maternal
depression that has been shown to affect parenting behaviors and mother-child interaction
(Field, 2010; Lundy et al., 1996; Righetti-Veltema et al, 2003) can have impact both on speech-
language development and the success of intervention. This study aimed to investigate the
presence of depressive symptoms in mothers of children with vatious types of speech and/ot

language problems by comparing controls.

Method: The sample consisted of 161 mothers, 116 of whom had children with speech
and/or language problems (ages 3-12) including phonological disorder (n=40), fluency
disorder (n=34), and delayed speech-language (n=42) and 45 had children without any
communication, medical and developmental problem. The following criteria were used for
selecting sample: No structural or diagnosed medical reason for speech and/or language
problem in the child, mothet’s not having any other child with communication disorder,

disability or chronic health problem, mother’s not being single-parent, fathers being employed.

Data were collected from case files and in interviews with the mothers using a socio-
demographic form and Turkish version of the Beck Depression Inventory (BDI). BDI was
given to the mothers during the first interview with them before making an explanation about
their child’s diagnosis and intervention plan. Data were analyzed with SPSS-17 using ANOVA
test, Kruskal-Wallis H test and Mann-Whitney U test. Categorical data were compared using
chi-squate test. The level of significance was accepted as 0.05 for all analysis except Mann-

Whitney test in which Bonferroni adjusted significance levels of 0.0083 was used.

Results: Mean BDI scores of mothers from each group differed according to the type of the
speech and/or language problem in their children (KWH3.161=18.955, p=0.003). Post Hoc
analysis showed that BDI scores of the mothers of children with delayed speech-language and
phonological disorder were significantly higher than those of the no-problem group mothers
(p<0.00).
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Groups were also compared according to the percentages of the subjects with a total score
above 9. Proportions of the subjects obtaining a score greater than 9 were 57.5% in
phonological disorder group, 29.4% in fluency disorder group, 55.8 in delayed speech group,
and 26.7% in no-problem (3?3 = 13.28, p=0.004). Among all participants, 12 mothers obtained
a score equal to or above 17 (7 in delayed speech group, 2 in stuttering group, 2 in
phonological disorder group, and 1 in no-problem group), which is suggested cutoff score for
depression that may need treatment according to Turkish adaptation of the BDI.

Although no significant differences were observed in the mean age between the mothers who
have children with speech-language problem and those who do not have, there was a
significant difference in the ages of mothers between phonological disorder and delayed speech
group (p=0.034). There were no significant differences among the groups in mother’s

education, employment status, and subjective income and expenses balance

Discussion & Conclusion: Both mean depression scores and the proportion of the mothers
with a score above 9 were greater in the groups of delayed speech and phonological disorder
compared to no-problem and stuttering groups. This result is consistent with previous studies
that have found higher levels of stress and depression in mothers of children with language
impairment than controls (Grissel, Bock, Rosanowski, 2007; Schaunig et al., 2004; Rudolph et
al, 2003).

Considering that BDI scores above 9 reflect dysphoria characterized by feelings such as
dissatisfaction, restlessness, sadness, and despair (Andrews, 2010; Kendall et al, 1987), it can be
said that having a child with language problem may have effects on the mothers’ emotional
well-being. Problems in their children’s speech and/or language may cause mothets to feel
guilty or concern about future of the child. Questions or reproaches from the family’s
environment and not knowing what to do for their children may also have negative impact on
mothers. For mothers in phonological disorder group, child’s being approaching school age
may be thought as a factor that contributes to the stress and symptoms of depression. It has
been stated that stress can lead to depression (Mulvaney & Kendrick, 2005; Rudolph et al.,
2003). Children’s behavior problems have been showed among the sources of stress in
mothers (Long, Gurka, & Blackman, 2008; Quittner et al, 2010). So, even if it was not
evaluated in the study, possible behavior problems frequently seen in children who are unable
to express themselves might contribute higher depression scores among the mothers of
children with speech-language delay. As to the participants in stuttering group with the lowest
BDI scores among the problem groups, these mothers may have developed coping strategies
as their children were older.

282

Tirk Psikolojik Danisma ve Rehberlik Dergisi - 2018


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Gr%C3%A4ssel%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17115094
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bock%20V%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17115094
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Rosanowski%20F%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17115094

Dil Konusma Sorunu Olan Cocuklarin Annelerinde Depresif Belirtiler

Higher BDI scores in delayed speech and phonological disorder groups can be the cause of
children’s problem rather than the result of it. Studies demonstrated that depressive mothers
were less responsive to their child and communicated less effectively. It is likely that maternal
depression contributed to the appearing of language problems in children. Interpreting
maternal depression as the reason of the children’s language problem can help us to find an
explanation for lower BDI scores of the mothers in stuttering group. In conclusion, results
showed that depressive symptoms can be seen more frequently among the mothers of children
with language delay or disorders. Mothers whose children have language problems should be
assessed for depression to prevent its consequences both on the mother and child. Using a
screening instrument such as BDI makes it easy to identify mothers who need further

evaluation and helps them to be supported by professionals eatlier.

283

Tirk Psikolojik Danisma ve Rehberlik Dergisi - 2018



