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Ozet: Makalede gérme 6zirlii genglerin néromuskiler geligimleri,
goérme duyusu yoklugunun kas iskelet sistemi ve motor yetenekler
Uzerine etkileri anlatilmistir. Ayrica, gérme 6zrlilerin siniflandiriimasi,
gbérme 6zru nedenleri ve gérme oOzurlulerin motor gelisimleri hakkinda
bilgi verilmistir.

Anahtar sozciikler: Gérme 6zUrll, motor yetenek, motor gelisim.

Abstract: In this article, neuromuscular development of visually
impaired subjects and effect of visually impairment on musculoskeletal
system and motor abilities were discussed. Also the classification and
causes of visually impairments and motor development of them were
reported.

Key words: Visually impaired subject, motor ability, and motor
development.

GiRIiS
Gorme, karmasik bir islem olup sadece gérme organi ve gorilecek objeyi
icermemektedir. Gorme mekanizmasi agagidaki sekilde gerceklesmektedir:

- Bakilan objeden yansiyan isik gbze gelir,
- Scleranin cornea béliminden gecer,
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- Isigin siddetine goére pupilladan geger,
- Merceklere gelen isik hiizmesi mercekler vasitasi ile gézin i¢ tabakasi

olan retinada odaklasir. Bu odaklasmada g6z kaslari mercegin
durumunu ayarlar,

- Retinada bulunan rod ve koni hiicreleri fotokimyasal olarak uyarilirlar,
- Bu uyarilar optik sinirler ve optik yollarla beyine iletilirler.

- Retinada ters olarak olusan ve beyine iletilen gorinti, beyin tarafindan
dizenlenir (10,21).

Gdrme 6zurlulerin yasal olarak siniflandiriimasi gérme isleminin iki 6zelligi;
gbrme keskinligi ve gérme alani géz énine alinarak yapiimaktadir. Yasal
tanimlamaya goére:

Kor: Bltln dizeltmelerden sonra iki gdéziinde de gérme keskinligi 1/10’dan
az olan ve egitim-6gretim calismalarinda gérme giclinden yararlanmasina
imkan olmayan kisi olarak tanimlanmaktadir.

Gorme kaybi: Gérme gucinin 1/10 ile 9/10 arasinda, goris agisinin ise
10" -20° arasinda bulunmasi olarak tanimlanmaktadir.

Az gorenler: Butlin duizeltmelerden sonra her iki gozle gérme glicu
3/10’dan az olan (1/10-3/10), 6zel bir takim ara¢ ve ydntemler olmadan
egitim  6gretim  calismalarindan  yararlanamayan  kigiler  olarak
belirtiimektedir (9,21,30).

Gorme o6zirliler goérsel bellege sahip olma acisindan iki grupta ele
alinmaktadir:

1. Bes yasindan 6nce gOrme gucunu vyitirenler (dezavantajlilar): Bu 6zur
grubu, goérsel kavramlar konusunda yeterli bilgilere sahip dedgildirler.
Lowenfield, bes yasindan Once gbérme gucini Yyitirenlerin yeterli
bellege sahip olmadiklarini savunmaktadir.

2. Bes yasindan sonra gérme gucunu yitirenler (avantajlilar): Sonradan
gbrme glcunl yitiren kigilerde esya, kavram ve olaylar konusunda
bilgilerinin olmasi nedeniyle kendilerine daha sonra yapilacak olan
tanimlari kolayca anlamalari agisindan avantajli grubu
olusturmaktadirlar (15,30,35).

Gorme glcune ait kalan yetenekler agisindan gérme ozurliler iki temel
gruba ayrilmaktadirlar:

1. Grup: Tam goérme kaybi olanlar,
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2. Grup: Az gorenler,
Bu konuda bir diger siniflandirma ise,

a) Her iki géziinde tam gérme kaybi olanlar (korler),
b) Isik, renk algisi olanlar,
c) Cisimleri fark edebilenler seklindedir (9,21,30).

Goérme Ozlrliler ayrica gérme O6zrinin nedenlerine gére de
siniflandirilabilmektedir.  Gérme  6zri  nedenleri  asagidaki  gibi
siniflandiriimaktadir:

1. Kalitimsal nedenler: Gen ve kromozom vyapilarindaki yapisal
bozukluktan kaynaklanmaktadir (11,14).

Ayrica, dogum 6ncesi annenin gecirmis oldugu hastaliklar nedeni ile
meydana gelen goérme o6zri de bu grupta yer almaktadir (kan
uyusmazligi, kizamikcik, frengi v.s.).

2. Dogrudan go6zun tamamini veya bir bolumunu etkileyen hastaliklar
(optik atrofi, trahom, glakom, v.s.).

3. Kaynag! vicudun baska bir organinda olmakla beraber g6z ve gbzin
fonksiyonlari Uzerine etki eden hastaliklar (menenijit, beyin timodrleri,
kizil, v.s.).

4. Kaza nedeniyle olusan gérme kayiplari (endustri kazalari, patlamalar,
sivri cisim batmasi, yaniklar v.s.) (2,9,11,14,30,33).

Gorme ozirliler, 6zarld olus zamanina gére dogustan ve sonradan gérme
Ozurlller olarak iki grupta incelenmektedirler (30).

Dogustan oldugu belirtilen gorme kayiplarinin bayuk bir kismi ya dogum
sirasinda veya dogumu takip eden ilk bes yillda meydana gelmektedir.

Gdren Kisinin butin duyulari, gérme fonksiyonuna uygun gelismektedir.
Dogustan gdrme o6ziarli olan kigsilerde ise duyu gelisimi arastirma ve
tahminler ile gerceklesmektedir. Bu durum az gérenler, gérme gucini
sonradan yitirenler ve dogustan gdérme Ozirliler arasinda temel
farkhhklarin ortaya ¢cikmasina neden olmaktadir(7,12,21).

Gorsel uyarilar ne kadar uzun sireli algilanmigsa, o kisinin kavramlari
algilama ve sekillendirmesi, bir baska deyisle egitimi, o dl¢iide basarili
olmaktadir. Sonradan gérme 6zirlilerde duyunun kaybi, dogustan gérme
Ozurlilerde ise duyunun hi¢ algilanmamis olmasi nedeniyle yukarida
aciklanan durum ortaya cikmakta ve gérme Ozirlllerin incelenmesinde
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dogustan ve sonradan goérme 06zUrli olmanin primer olarak alinmasi
gerektigi sonucuna varilmaktadir (3,7,19,21).

insanlar primitif motor yetenekler ile dogar, yasamlarinin daha sonraki
dénemlerinde koordineli, fonksiyonel ve degisik hareket kombinasyonlari
geligtirirler. Zihinsel ve motor fonksiyonlarin birlesimi “motor kontrol” olarak
tanimlanmaktadir. Motor kontrol gegcmis deneyimlerle ilgili olup hareketi ve
postlral duzenlemeleri icermektedir (1,6,26,42).

Temel motor yetenekler, kaba motor yetenekler, ince motor yetenekler,
vicudun algilanmasi ve davranislarin algilanmasi (basit isitsel-gorsel-
dokunsal-kinestetik) seklinde siralanmaktadir. Duyu batunligtd gec¢mis
deneyimleri ve uzun dénem hafizayl da gerektirmektedir. Dlizgin motor
cevap, duyu uyarilari ile motor fonksiyonlari arasinda baglantinin
kurulmasi sonucu gergeklesmektedir (13,26).

Murphy (1989) temel motor yetenekleri asagidaki sekilde siniflandirmistir
(26):
I- Kaba motor yetenekler

a) Yuvarlanma (dénme)

b) Emekleme

c) Yidrime

d) Kosma

e) Sigrama

f) Denge

g) Tek ayak Uzerinde ziplama

h) Sekerek ytrime

i) Tirmanma

i) Atma (firlatma)

k) Yakalama

ll- ince motor yetenekler
a) Kavrama-birakma
b) Parmak hareketleri
c) El-g6z koordinasyonu
d) Cimdikleyici kavrama
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[lI- Vicudun algilanmasi
a) Tanima kisimlarin, boyutlarin,

b) Ayirt etme pozisyonlarin, hareketlerin,gevrenin

c) Farklilastirma

IV- Davraniglarin algilanmasi

a) Kesfetme
b) Tanima — Uyar « Isitsel
Taktil
Kinestetik
c) Ayird etme
d) Yorumlama

Gorme o6zlrlilerde motor gelisim, Ozellikle motor yetenekler igerisinde
tanimlanan postir, esneklik, gévde ve ekstremite kas kuvveti, denge,
yurime, degisik derecelerde etkilenmis olarak karsimiza c¢ikmaktadir
(1,7,9,17,21,23,26,32,40,42,43).

Postural 6zellikler dogustan veya sonradan kazanilabilmektedir. Psikolojik
durum, beslenme, boy uzunlugu, egitim, calisma kosullari, postiral
Ozellikleri etkilemektedir (18,24).

Siegel (1965), Turner (1969) ve yaptiklari ¢calismalarda gérme o6zurlilerde
ortaya ¢ikan kas zayifliklarini, postiral bozukluklarini, esneklikte azalmayi,
motor planlama yetersizligini ve inkoordinasyonu bu Kisilerin hipoaktif
olmalarina baglamiglardir (39,42).

Adelson ve Fraiberg (1974), gérme O&zurlllerde harekete baslamada
gecikme gozlendigini, bu kigilerde basin 6ne ¢ikik olmasi ve fleksiyonu,
karnin 6ne konveksitesi ve lumbal lordozda artig, skolyoz gibi postiral
hatalarin olusumunu engellemek ve postiral dizginligd saglamak igin
erken doénemde egitimin 6nemini vurgulamiglar, gorsel uyarilarin
yoklugunun, gérme 6zurllyu statik postire yonelttigini belitmiglerdir (1).

Siegel ve Murphy (1970), Pereira (1990), dengenin taktil, kinestetik, gorsel
ve vestibular sisteme ait uyarilar ile dizenlendigini belirterek, gérme 6zrl{
gocugun oryantasyonunun saglanmasinda anahtar oldugunu
vurgulamiglardir (25,31).
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Gorsel uyarilarin  algilanmasi  ve dengenin saglanmasini igeren
mekanizmadaki herhengi bir bozukluk, hareketlerde inkoordinasyona
neden olmaktadir. Vestibular sistem, basin pozisyonuna bagl olarak gérsel
uyarilarin yardimi ile dengeyi saglayan 6zel bir sistemdir. Dengenin
saglanmasi, bu sistemin kontroli altinda bulunan kas tonusu ve
ndéromuskdler refleksler araciligiyla gerceklesmektedir (5,8, 20,28, 41,44).

Goérme o6zurli cocuk, daha ¢ok immobilizasyona ve pasiflige egilim
gOstermektedir. Murphy (1989), bu pasifligin hareket icin gerekili
motivasyonun olmayisindan kaynaklandigini belirtmektedir (26,29,34).

Lokomosyon, kisinin ¢evresel ortamlarda serbestce hareket etmesine
olanak verir. Cevreyi tanimama ve buna bagl korku, endise, gérme 6zurlu
kKisinin serbest hareket etmesini engellemektedir. Serbest hareket etmedeki
bu engel, gérme d6zirlllerde duraklayarak yirime, genis destek ylzeyi ve
yurime sirasinda ayaklarda asiri dig rotasyon gibi yurtuyus bozukluklarinin
ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir (26,42).

Gorme Ozurld genclerin fiziksel uygunluklarinin ve egzersiz toleranslarinin
disik olusu dikkat gekicidir. Ozellikle hizli kogsma, vertikal sigrama, saglik
topunu firlatma gibi testlerde yetersiz olmaktadirlar (26).

Gorme Ozdrlilerde gézlenen hiz, gug, kuvvet ve geviklikteki yetersizlikler,
gorsel uyarilarin yoklugunun neden oldugu inaktiviteye, duyusal feedback
mekanizmasindaki engellenmeye, egitimsizlige baglanmaktadir (27,37,38).

Murphy, gorme O&zirllilerde yaptigi incelemelerde, bu Kkisilerde zayif
kavrama kuvveti, zayif ince manipulasyon yetenegi saptamistir (26).

Gorme gucunun yoklugu, el-géz koordinasyonunun yoklugu demektir. Bu
durum, objelerin incelenmesi ve hareketlerin takip edilmesi yetenegdinin
gelismesini engellemektedir. Bu nedenle, gorme 6zlrli bebek, elinden
disurdigu objenin c¢ikardidi ses ile kendi hareketi arasinda bir iligki
kuramamaktadir (27).

Motor fonksiyonlarin acgiga c¢ikartilmasinda ve motor cevabin
baslatimasinda 6nemli olan, duyu uyarilarinin algilanmasidir. Kisinin
dinyayl 0grenmesi ve cevresi ile ilgili var olan problemlerini ¢ézmesi;
¢cevreden gelen uyarilarin alinmasi (duyu), bu uyarilarin dogru ve ¢abuk bir
sekilde analiz edilmesi (algi), ne zaman, nasil ve ne sekilde bir cevap
verilecegine karar verilmesi, aktivitenin yapimasi  (motor) ile
gerceklesmektedir. Bir baska deyisle kisinin fiziksel ¢evresine uyumu,
duyu-algi-motor bitiinlesmenin tamamlanmasina baghdir (26).
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GoOrme 6zurli gocugun kendi motor yeteneklerini kullanma ve gevresini
kesfetmede motivasyonu yetersizdir. Gérme glclnin yoklugu, el-g6z
koordinasyonu, objelerin manipulasyonu, objelerin devamliligi, uzaydaki
pozisyonu gibi gorsel motor yeteneklerin gelismesini saglayacak pratiklerin
yapilmasini engellemektedir. Gérme, 6zlrlilerde dinyanin taninmasinda
Ozellikle dokunma, kinestetik algi ve isitsel komutlar olduk¢a énemli yer
tutmaktadir (14,16,19,36).

Kayihan ve arkadaslari, gérme 6zlrliler Uzerinde yaptiklari stereognozis,
pasif hareket hissi, ayni anda ¢ift dokunma uyarisi gibi duyu
degerlendirmeleri sonucunda, bu duyularin algilanmasinin  normal
oldugunu bulmusglardir (22).

Nobles ise, Kaylhan ve arkadaslarinin elde etmis oldugu sonuglarin aksine
gbrme Ozurlilerin dokunma algilamasinda bozukluk oldugunu bulmustur
(28).

SONUC

Gorme 6zirl ile blytyen ¢ocugun lokomotor becerilerinde bir gecikme
g6zlenmektedir. Gérme 6zUrli gocuklar motor gelisim sirasini takip ederek
bayumekle birlikte, daha wuzun bir gelisim surecine gereksinim
duymaktadirlar. Bir bagka deyisle, gelisimleri yavas olmaktadir (1,4,17,26).

Goérme ozurlilerde, gorsel uyarilarin eksikligine bagli olarak motor
gelisimlerinde gorulen gecikme, sapma ve yetersizlikler, erken donemde
(cocugun gelisim sireci icerisinde) uygulanacak olan rehabilitasyon
programlari ile engellenebilir(9,14,16,19). Bir baska deyisle, gerekli
yonlendirmelerin 1g1iginda buylyen g¢ocugun motor gelisimine yonelik
yukarida saydigimiz problemler olugsmayacaktir.
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