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oz

Bu arastirmada, otizmli ¢ocuga sahip olan anneler ile otizmli
cocuga sahip olmayan annelerin depresyon diizeyleri ile depresyonla
basa ¢ikma Ozyeterliliklerinin karsilastirilmasi amaglanmistir. Bu
arastirmaya 200 anne katilmistir. Bu calismanin katilimeilarini Istanbul
ilinde yasayanlar olusturmaktadir. Once annelere Kisisel Bilgi Formu
uygulanmistir. Bu formda annelerin depresyon tedavisi alip almadigi,
otizmli ¢ocugunun engellilik yiizdeligi, egitim ve yasadigi bolge
gibi sorular sorulmustur. Otizmli ¢ocuga sahip olan 100 ve otizmli
cocuga sahip olmayan 100 anneye de Beck Depresyon ve Depresyonla
Basa Cikmada Oz-Yeterlik Olgegi uygulanmistir. Otizmli ¢ocuga
sahip olan 100 anneye, diger Olceklere ek olarak Otizm Davranis
Kontrol Olgegi uygulanmistir. Cikan sonuclar1 analiz etmek icin
verilerin degerlendirilmesinde gruplu degiskenler arasindaki iliski
ki-kare analizi ile, ikiden fazla bagimsiz grup arasindaki niceliksel
siirekli verilerin karsilastirilmasinda Tek yonli (One way) Anova
testi kullanilmistir. Cikan analizler sonucunda otizmli ¢ocuga sahip
olan annelerin depresyon diizeylerinin, otizmli ¢ocuga sahip olmayan
annelerin yasadiklar1 depresyon diizeylerine gore daha fazla oldugu
gorilmiistiir.
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Otizmli ve Normal Gelisimli Cocuga Sahip Annelerin Depresyon Diizeyleri ve Depresyonla Basa
Cikma Stratejilerinin Incelenmesi

An Analysis of Depression Levels and Coping Strategies of Mothers
with Autistic Children and Mothers with Normally Developing
Children

ABSTRACT

Current study aims to compare the depression levels and self-efficacy in
coping with depression in mothers with autistic and normally developing
children. 200 mothers who live in Istanbul participated in this study. First,
Personal Information Form was given to mothers. This form questioned
whether mothers have received depression treatment or disability
percentage for their autistic children, their education levels, and region of
residence. The Beck Depression and Self-Efficacy Scale for Coping with
Depression were administered to 100 mothers with autistic children and
100 mothers without autistic children. Autism Behavior Control Scale was
given to 100 mothers with autistic children in addition to other scales. As
for the results, chi-square analysis was used to evaluate the relationship
between group variables and One way Anova test was used to compare
quantitative continuous data between more than two independent groups.
As a result of the analyses, it was found that the depression levels of
mothers with autistic children were higher than the depression levels of
mothers who did not have autistic children.

Keywords: Autism, depression, mother

Giris

Otizm, zihinsel engel kategorisinde bulunan ve yasam boyu devam
eden bir olgudur.l'! Otizm spektrum bozuklugu (autism spectrum
disorders) ¢ocuklugun erken yillarinda var olan ve kisilerin giindelik hayat
islevlerinde engele sebep olan bireylerde farkli agilarda ve farkl seviyelerde
goriilen, sosyal etkilesim-iletisim eksikligiyle sinirli ve tekrarlayici davranis,
ilgi ve etkinlik oOriintiileriyle karakterize edilmis bir eksikliktir.”! Otizm
tanisinin gocuklarina konulmasi -anne baba dahil- biitiin aile fertlerinde
travmatik etkilere sebep olmakta, basta anne olmak tizere her iki ebeveynde de
psikolojik problemlerin rastlanma siklig1 artmaktadir.®! Engelli ¢ocuklarini
oldugu gibi kabullenme, engelleriyle ilgili bilgiye sahip olma konularinda
aileler bazi problemler yasamakta, bu problemlerin yarattig1 psikolojik
baskialkol vb. gibi zararli iiriin tiiketimine yonelmeye sebep olabilmektedir.
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' Engelli ¢ocugu olan ailelerde depresyon seviyesi ile ilgili ulusal ve
uluslararasi alanyazinda ¢alisma olmakla birlikte, otistik ¢ocugu olan
ailelerin depresyon seviyesi ve bu ailelerin yasadiklar1 depresyonla
basa ¢ikma stratejileri ile ilgili ¢aligma sayist azdir. Bu arastirmada
oncelikle otistik cocugu olan annelerin depresyonla miicadele etme
stratejilerinde nelerin etkili oldugu ve engelli ¢ocuklarin egitimi
hakkinda ailelerin nasil bilgilendirilecegi amaglanmaktadir.

Otizm Spektrum Bozuklugu

Otizm spektrum bozuklugu, dogustan ya da bireyin yasaminin
ilk donemlerinde meydana gelen karmasik noro gelisimsel
bozukluklardandir.”) Otizm olma durumunun sebepleri net olarak
bilinememektedir. Bazi arastirmacilar, toplum tarafindan gelen
uyaricilarin bireye zarar vereceginin lizerinde dururken, bazilari da
otizmin viicutta salgilanan kimyasal maddelerin diizensizliginden
kaynaklandig1 lizerinde durmaktadir. Genetik arastirmalar da otizm
problemini genetik yap1 iizerinde durarak agiklamaya calismislardir.
Genel goriisler, bu problemin bir¢cok sorunlarin birlesmesiyle ortaya
ciktigr yoniindedir.! Otizm spektrum bozuklugu belirti durumlari
genelde 30 ayimi doldurmamis ¢ocuklarda ortaya c¢ikmaktadir.
Bebeklerin sakin, sessiz durmasi, az aglamasi, sosyal iletisimlerinde
kisithilik gozlemlenmesi, goz kontagi kurmamasi, konusmalarinda
gecikme yasamalar1 gibi belirtiler erken tanida onemlidir Aileler
genelde 18 ay icerisinde bir seylerin yolunda gitmedigini fark ederler
ve 2 yas itibari ile doktora giderler.l” Ebeveynler ¢ocuklariyla beraber
aile olmaya gec¢is asamasina girmis olurlar. Cocuga otizm tanisi
konmasi ebeveynlerin sosyal aktiviteleri, uyku diizenleri, is firsatlari, is
tercihleri ve mesleki gelisimleri gibi birgok yasamsal fonksiyonlarinin
degismesi anlamina gelmektedir. Otizm tanisi konmus c¢ocuklarin
ebeveynleri asir1 stres, agir depresyon ve sikinti yasamaktadir.
Beraberinde meydana gelen belirsizlik durumu, toplumda otizm
farkindaliginin siklig1 ve siddeti gibi etkenler bireylerin uyumunu ve
tan1 durumunu kabullenmelerini zorlastirmaktadir. Otizm tanisi1 almig
cocuga ve ebeveynlerine verilecek destek ile otizm durumunun kabul
edilmesi ve bas etmeyi kolaylastirmak miimkiin olabilecektir.!®
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Depresyon

Depresyon, bireyin sosyal ve fiziksel islevlerinde zayiflama, giinliik
yasam (konusma, diisiinme gibi) etkinliklerini daha kisitli ve yavas
yapmasina, bireyin karamsar duygu diisiincelere kapilmasina sebep
olmaktadir. Depresyon tanisina sahip olan hastalar kendilerini diger
bireylere oranla daha kederli, hiiziinlii, umutsuz ya da degersiz
hissetmektedir."!

Depresyonla Bas Etme

Her birey yasami sliresince stres ve zorlanma yasamaktadir.
Depresyonla bas etme, kisilerde stres yaratici olaylarin veya sebeplerin
olumsuz etkileriyle miicadele edebilmek icin yarattifi kisiye Ozgii
cabalardandir. Bag etme, bireyin kendisi i¢in stres olusturan olay ya
da etkenlere kars1 direnmesi ve dayanmasi i¢in gosterdigi bilissel,
duygusal ve davranigsal tepkilerin tiimii olarak tanimlanmaktadir.
[197 Genel olarak bas etme tutumlari; sorunun ana kaynagina yonelen
‘sorun ¢6zme odakli bas etme tutumlar1’ ve ana sorun kaynaginin yol
act1ig1 duygusal etkiyle bas etmeye iliskin ‘duygu odakli bas etme
tutumlar1’ gseklinde siniflandirilmaktadir.l'! Bireyin yasadigi olaylari
algilamasi, yorumlamasi ve gosterecegi bas etme tutumlar: lizerinde
cesitli faktorlerin etkileri vardir. Stres yaratan bir durum her birey
tarafindan 6znel olarak degerlendirilir ve bu degerlendirmede cinsiyet,
kiltiir, kisilik 6zellikleri ve erken yastaki yasantilar gibi 6geler 6nemli
rol oynar.''l Depresyon, kisilerin motivasyonunu diistirerek, kisileri
zaylf hale getirmektedir. Depresyon ile ilgili dnemli olan unsur,
bireye stres yasatan uyaricilarla basa ¢ikmasini kolaylastirma yoniinde
olmalidir. Insan, yasami1 boyunca birgok uyaranla karsi karsiyadir.
Bu uyaranlar kisinin dengesini, diizenini etkileyebilmektedir.['?! Bazi
kisilik 6zellikleri bireyin bas etmesinde zorluk olusturarak kaygi ve
depresyonun artmasina yol agabilir. Dismanlik duygulari baskin,
kendini suglayan, asir1 duyarli ve duygusal tepkileri 6nde olan, hep ya
da hig kurali ile hayata bakan, ¢evreleri ile etkilesimlerinde pasif kalan
ve olgunlagsmamis kisilik 6zellikleri bulunan bireyler depresyonla bas
etmede basarisiz olmaktadir.l'Y Ek olarak aile i¢i iliskiler bireyin bas
etme yetisini bilyiik oranda etkiledigi i¢in depresyonda aile iliskilerinin
onemi biiyiiktiir.'*)Ozyeterlik, basariyaulasmak i¢in gerekliolan eylemi
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gerceklestirmeye ve organize etmeye yonelik kisinin kapasitesi ile
ilgili inanglarini ifade etmektedir. Bireyin problem ¢6zme ve bas etme
yetisinde dnemli bir etken olan dzyeterlik seviyesi, bireyin yasayacagi
depresyon durumundan olumsuz yonde etkilenmektedir. Boylesi bir
durumda birey, problem ¢dozme ve karsilastigi olumsuz uyaricilarla
miicadele etme konusunda kendisini yetersiz hissedecektir.['*]

Yontem

Arastirma, Istanbul ili ile sinirlanmistir. Sisli ilgesi’nde rehabilitasyon
merkezlerine devam eden, otizmli ¢ocugu olan 100 anne ile saglikli
cocuga sahip 100 anne evrenimizin Orneklemini olusturmaktadir.
Arastirmada, 11 sorudan olusan Kisisel Bilgi Formu, Beck
Depresyon Olgegi (BDO), Depresyonla Basa Cikmada Oz-Yeterlik
Olgegi (DCSES) ve Otizm Davranis Derecelendirme Olgegi (ABC)
kullanilmistir. Beck Depresyon Olgegi ilk kez 1961°de Aecoron T.
Beck tarafindan gelistirilmis, 1971°de tekrar gozden gegirilmistir.
(151 1989’da Hisli tarafindanTirk¢e’ye ¢evrilmis, gecgerligi ve
giivenilirligi gosterilmistir.l'® Depresyonla basa ¢ikmada 6zyeterlik
Olcegi, depresyon semptomlar: ile basa c¢ikabilmek i¢in gerekli olan
davraniglar1 uygulayabilme yetenegi lizerinde etkisi olan Ozyeterlik
inanglarini 6l¢gmek amaci ile Perraud (2000) tarafindan gelistirilmistir.
017 Qlgegin Tiirkgeye uyarlanmasi, gegerlilik ve giivenilirlik ¢alismasi
Akbal tarafindan yapilmistir.['® Otizm Davranigs Derecelendirme
Olgegi, Krug ve arkadaslar1 (1993) tarafindan gelistirilmistir.')Ol¢egin
gecerlik ve glivenirlik calismast Yilmaz Irmak ve ark. tarafindan
yapilmistir.?” Verilerin analizleri SPSS (Statistical Package for Social
Sciences) 22.0 programiyla yapilmistir. Veriler degerlendirilirken
istatistiksel yoOntemlerden yiizdelik, ortalamalar, standart sapma
kullanilmistir. Gruplu degiskenler arasindaki iliskiyi incelemek i¢in
ki-kare analizi uygulanmistur. Iki bagimsiz grup arasinda niceliksel
siirekli verilerin karsilastirilmasinda t-testi, ikiden fazla bagimsiz
grup arasinda niceliksel siirekli verilerin karsilastirilmasinda Tek
yonlii (One way) Anova testi kullanilmistir. Anova testi sonrasinda
farkliliklar1 belirlemek iizere tamamlayict post-hoc analizi olarak
Scheftfe testi kullanilmistir. Elde edilen bulgular %95 giiven araliginda,
%S5 anlamlilik diizeyinde uygulanmistir.
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Bulgular

Tablo 1: Cocugun Cinsiyeti ile Otizm Tanis1 Almis Cocuga Sahip
Olma Durumu Arasindaki Iliski

Cocugun Tani Durumu

Cocugun Cinsiyeti | Tap; Almis | Tam Almamus Toplam X*p
n % n % n %
Erkek 60 | %60,0 | 55 | %55,0 |115] %57,5
X2=0,512
Kiz 40 | %40,0 | 45 | %45,0 |85 | %425 |
p=0,284
Toplam 100 |%100,0 | 100 [%100,0 |200 |%100,0

Cocugun cinsiyeti ile ¢ocugun tani durumu arasinda anlamli iliski
bulunmamistir (X?=0,512; p=0,284>0.05). Otizm tanis1 almis olanlarin
60’1nin (%60,0) erkek, 40’1nin (%40,0) kiz; otizm tanisi almamis
olanlarin 55’1 (%55,0) erkek, 45°1 (%45,0) kiz oldugu goriilmektedir.

Tablo 2: Depresyon Tedavisi ile Cocugun Tant Alma Durumu
Arasindaki Iliski

Cocugun Tan1 Durumu
Depresyon Tedavisi | Tan1 Almis |Tan1 Almamis | Toplam X?/p
n % n % n %
Evet 71 | %71,0 | 18 | %18,0 | 89 | %44,5
Hay1r 29 [ %29,0 | 82 [ 9%82,0 |111 | %55,5 ;(:2;5066(%68
Toplam 100 1%100,0 | 100 |%100,0 {200 |%100,0

Depresyon tedavisi ile otizm tanist almis cocuga sahip olma arasinda
anlamli iliski bulunmustur (X?=56,868; p=0,000<0.05). Otizm tanisi
almis ¢ocuklarin annelerinde depresyon tedavisi gérme oranit %71
iken, kontrol grubu annelerde bu oran %18 olarak bulunmustur.
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Tablo 3: Annenin Egitim Durumu ile Cocugun Tani Almis Olma
Durumu Arasindaki Iliski

Cocugun Tani1 Durumu

Egitim Durumu | Tani Almis | Tam Almams Toplam X?*/p

n % N % n %
[Ikogretim 12 | %12,0 1 %1,0 | 13 | %6,5
Lise 52 | %52,0 | 45 | %45,0 | 97 | %48,5
. : X?=18,191
Universite 20 | %20,0 42 %42,0 | 62 | %31,0 p=0.,000
Diger 16 | %160 | 12 | %12,0 | 28 | %14,0 ’
Toplam 100 | %100,0 | 100 [%100,0 [ 200 | %100,0

Egitim durumu ile otizm tanis1 almis ¢ocuga sahip olma durumu arasinda
anlaml1 iligki bulunmustur (X*=18,191; p=0,000<0.05). Otizm tanis1 almis
cocuklara sahip olan annelerin 12’si (%12,0) ilkdgretim, 52°si (%52,0)
lise, 20’si (%20,0) tiniversite, 16’s1 (%16,0) diger; otizm tanis1 almamis
cocuga sahip olan annelerin 1’1 (%1,0) ilkdgretim, 45°1 (%45,0) lise, 42’s1
(%42,0) tiniversite, 12’s1 (%12,0) diger oldugu goriilmektedir.

Tablo 4: Medeni Hali ile Cocugun Tant Alma Durumu Arasindaki

Iliski
Cocugun Tani Durumu
Medeni Hali Tam Almis | Tam1 Almanmis Toplam X%/p
N % N % n %
Evli 83 %83,0 [ 91 | %91,0 | 174 | %87,0
X?=2,829
Ayri/bosanmis 17 %17,0 9 %9,0 26 | %13,0 p=0,070
Toplam 100 | %100,0| 100 | %100,0 | 200 | %100,0

Medeni hali ile gocugunun otizm tanis1 alma durumu arasinda anlaml
iliski bulunmamistir (X?=2,829; p=0,070>0.05). Otizm tanis1 almis
cocuga sahip annelerin 83’{iniin (%83,0) evli, 17’sinin (%17,0) ayr1/
bosanmis; otizm tanis1 almamis ¢ocuga sahip olan annelerin 91’inin
(%91,0) evli, 9’unun (%9,0) ayri/bosanmis oldugu goriilmektedir.
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Tablo S: Gelir Diizeyi ile Cocugun Tani1 Alma Durumu Arasindaki

Iliski
Cocugun Tani Durumu
Gelir Diizeyi | Tami Almis | Tani Almamis Toplam X?/p
N % N % n %
500-1300 2 %2,0 8 %38,0 10 | %50

1301-2000 28 | %28,0 | 53 %53,0 81 | %40,5 0288
2001-3000 65 | %65,0 | 37 %37,0 [ 102 | %51,0 p=0,060
3001-tizeri 5 %?5,0 2 %2,0 7 %3.5
Toplam 100 | %100,0 | 100 | %100,0 | 200 | %100,0

Gelir diizeyi ile ¢ocugunun otizm tanisi alma durumu arasinda
anlamli iliski bulunmustur (X?=20,288; p=0,000<0.05). Otizm tanis1
almis ¢ocuga sahip olan ailelelerin 2’sinin (%2,0) 500-1300, 28’inin
(%28,0) 1301-2000, 65’inin (%65,0) 2001-3000, 5’inin (%5,0)
3001-iizeri; otizm tanis1 almamis ¢cocuga sahip olan ailelerin 8’inin
(%8.,0) 500-1300, 53’iiniin (%53,0) 1301-2000, 37’sinin (%37,0)
2001-3000, 2’sinin (%2,0) 3001-iizeri oldugu goriilmektedir.

Tablo 6: Annenin Calisma Durumu ile Cocugun Tani Alma Durumu
Arasindaki Iliski

Cocugun Tani1 Durumu
Cahisma Durumu | Tami Almis | Tan1 Almamis [  Toplam X%/p
n % N % n %
Calisiyor 4 %4,0 | 74 | %74,0 | 78 | %39,0
X?=102,984
Calismiyor 96 | %96,0 | 26 | %26,0 122 | %61,0 p=0,000
Toplam 100 | %100,0 [ 100 | %100,0 | 200 [ %100,0 ,

Annelerincalismadurumuileotizmli¢ocugasahipolmadurumuarasinda
anlamli iliski bulunmustur (X*=102,984; p=0,000<0.05). Otizm tanis1
almig ¢ocuga sahip olan annelerin 4’iiniin (%4,0) calisiyor, 96’sinin
(%96,0) calismiyor; otizm tanist almayan ¢ocuga sahip olan annelerin
74’tintin  (%74,0) calistyor, 26’sinin (%26,0) calismiyor oldugu
goriilmektedir.
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Tablo 7: Depresyonla Basa Cikmada Ozyetel_”lilik ile Cocugun Tani
Alma Durumu Arasindaki 1liski

Depresyonda Cocugun Tan1 Durumu

Basa Cikmada Tami Almis | Tam1 Almamis | Toplam X%/p

Ozyeterlilik n % n % N %
%0-%50 (diisiik) 25 | %25,0 5 %5,0 | 30 | %15,0
%350-%75 (ort 25 1 %25,0 | 35 | %35,0 | 60 | %30,0
T 0/"100(0 2 ° ° o 1 X2=15,909
o 50 | %50,0 | 60 | %60,0 | 110 | %55,0 | p=0,000
(ytiksek)
Toplam 100 [ %100,0 | 100 |%100,0 | 200 [ %100,0

Annelerin depresyonla basa ¢ikmada

ozyeterlilik ile ¢ocugun otizm

tanis1 alma durumu arasinda anlamli iliski bulunmustur (X*=15,909;
p=0,000<0.05). Depresyonla basa ¢ikmada otizm tanis1 almis ¢cocuga
sahip annelerin %25’inin 6zyeterlik seviyesi diisiikken (%0-%50),
%25’inin orta (%50-%75), %50’sinin ise yiiksektir (%75-%100).
Depresyonla basa ¢ikmada otizm tanist almamis saglikli ¢cocuga sahip
annelerin %5’inin dzyeterlik seviyesi diisiikken (%0-%50), %35’inin
orta (%50-%75), %60’ 1n1n ise yiiksektir (%75-%100).

Tablo 8: Cocugun Tani Almalarina Gére Tamimlayici Ozellikleri

Tablolar Gruplar Frekans(n) | Yiizde (%)
%40-%50 10 10,0
%51-%60 15 15,0
) . ) %61-%70 30 30,0
Otizm Yiizdesi
%71-%80 35 35,0
%80-lizeri 10 10,0
Toplam 100 100,0
Evet 95 95,0
Ozel Egitim Hay1r 5,0
Toplam 100 100,0
1 3,0
. N . 2 51 51,0
Otizm Davranis Kontrol Olgegi
3 46 46,0
Toplam 100 100,0
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Otizm tanist almis ¢ocuklarin tan1 yiizdesi degiskenine gore %10’ unun
otizm yiizdesi %40-%50 aralifinda iken, %I15’inin %51-%60,
%30’unun %61-%70, %35’inin %71-%80, %10’ unun ise %80-iizeridir.

Arastirmamiza katilan otizm tanis1 almis c¢ocuklarin 6zel egitim
almalar1 degiskenine gére 95’1 (%95,0) evet, 5’1 (%5,0) hayir olarak
dagilmaktadir. Arastirmamiza katilan otizm tanist almig 100 ¢ocugun
otizm davranis kontrol 6l¢eginden aldig1 puana gore 3’1 (%3,0) 1, 51°1
(%51,0) 2, 46°s1 (%46,0) 3 olarak dagilmaktadir.

Tablo 9: Cocuklarin Yasinin Otizm Tanist Almalart Durumuna Gore

Ortalamalar:
Grup N Ort Ss t P
. Tan1 Almis 100 |6,870| 2,619
Cocugun Yasi -3,071 0,002
Tan1 Almamais 100 | 8,030 | 2,721

Arastirmaya katilan ¢ocuklarin yas ortalamalarinin tant durumlari
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini
belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup ortalamalari
arasindaki fark istatistiksel ag¢idan anlamli bulunmustur (t(198)=-
3.071; p=0.002<0.05). Otizm tanis1 almamis ¢ocuklarin yas ortalamasi
(Xx=8,030), otizm tanis1 almis ¢ocuklarin yas ortalamasindan (x=6,870)
yuksek bulunmustur.

Tablo 10: Anne Oldugu Yasin Tani Alma Durumuna Gére

Ortalamalart
Grup N Ort Ss t P
. Tan1 Almis 100 | 30,520 | 4,644
Anne Oldugu Yas 6,681 0,000
Tan1 Almamis | 100 | 26,370 | 4,126

Arastirmaya katilan annelerin anne oldugu yas ortalamalarinin
tan1 durumu degiskenine gore anlamli bir farklililk gosterip
gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel acidan anlamli bulunmustur
(t(198)=6.681; p=0.000<0,05). Otizmli ¢ocuga sahip annelerin anne
oldugu yas ortalamas1 (X=30,520), otizm tanist almamis ¢ocuga sahip
olan annelerin anne oldugu yas ortalamasindan (Xx=26,370) yiiksek
bulunmustur.
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Tablo 11: Annelerin Beck Depresyon Puanlarinin Cocuklarinin Tant
Almasi Durumuna Gére Ortalamalart

Grup N Ort Ss t P
Tan1 Almis 100 | 28,320 | 13,458
Beck Depresyon 12,139 | 0,000
Tani Almamis | 100 | 10,710 | 5,418

Arastirmaya katilan annelerin Beck Depresyon Olgegi puan
ortalamalarinin otizm tanis1 ¢ocuklarinin olup olmamasi durumu
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini
belirlemek amaciyla yapilan t-testi sonucunda grup ortalamalari
arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (t(198)=12.139;
p=0.000<0.05). Otizmli g¢ocuga sahip annelerin Beck Depresyon
Olcegi puanlar1 (X=28,320), otizm tanisi almamis ¢ocuga sahip
annelerin Beck Depresyon Olgegi puanlarindan (X=10,710) yiiksek
bulunmustur.

Tablo 12: Otizmli Cocuga Sahip Annelerde Depresyonda Basa
Cikmada Oz-Yeterlilik ile Otizm Davranis Kontrol Olcegi Arasindaki

iliski

Depresyonda |  Otizm Davrams Kontrol Olcegi

Baga Toplam 2
Cikmada 1 2 3 P Xp
Ozyeterlilik | % n % n % n %
0/()_9,
00-%30 0| 2%0,0 | 10| %196 | 15| %32,6 | 25 | %25,0
(diistik)
0 0 _
7030-%75 101 0000 | 9| %176 [ 16| %34.8 | 25 | %250 |X=11.962
(orta) p=0,018
%75-%100 |3 ]%100,0 |32 | %62,7 | 15 | %32,6 | 50 | %50,0
Toplam 3 [9%100,0 | 51 [ %100,0 | 46 | %100,0 | 100 | %100,0

Arastirmaya katilan annelerin Depresyonda Basa Cikmada Oz-
Yeterlilik 6l¢egi puanlari ile otizmli cocuklarin Otizm Davranis Kontrol
Olgegi puanlar1 arasinda anlamli iliski bulunmustur (X?=11,962;
p=0,018<0.05). Otizm tanis1 almis cocuklarin; Otizm Davranis
Kontrol Olgegi 1 olanlarin 3’{iniin (%100,0) %75-%100; otizm
tanis1 almis cocuklarin Otizm Davranis Kontrol Olgegi 2 olanlarin
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10’unun (%19,6) %0-%50 (diisiik), 9’unun (%17,6) %50-%75 (orta),
32’s1 (%62,7) %75-%100; otizm tanist almis olan ¢ocuklarin Otizm
Davranis Kontrol Olgegi 3 olanlarin 151 (%32,6) %0-%50 (diisiik),
16’smin (%34,8) %50-%75 (orta), 15’1 (%32,6) %75-%100 oldugu
goriilmektedir.

Tablo 13: Otizmli Cocuga Sahip Annelerin Depresyon Diizeylerinin
Cocuklarimin Otizm Davranis Kontrol Olcegi Derecesine Gére

Ortalamalari
Grup | N Ort Ss F p Fark
Beck b 1 3 7,000 1,000 2>1
eck Jepresyon 51 | 26,157 | 13,389 | 7,004 | 0,001 | 3>1
Olgegi
3 46 | 32,109 | 12,204 3>2

Arastirmaya katilan annelerin Beck Depresyon Olgegi puan
ortalamalarinin otizmli ¢ocugun Otizm Davranis Kontrol Olgegi
derecesi degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini
belirlemek amaciyla yapilan Tek yonlii varyans analizi (Anova)
sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan
anlamli  bulunmustur (F=7,004; p=0,001<0.05). Farkliliklarin
kaynaklarini belirlemek amaciyla tamamlayict post-hoc analizi
yapilmistir. Otizm tanist almis ¢ocuklarin Otizm Davranis Kontrol
Olgeginden 2 alanlarin annelerinin Beck Depresyon puanlari (26,157
+ 13,389), otizmli ¢ocuklarin Otizm Davranis Kontrol Olcegi 1
olanlarin annelerinin Beck Depresyon puanlarindan (7,000 £ 1,000)
yiiksek bulunmustur. Otizm tanis1 almis ¢ocuklarin Otizm Davranis
Kontrol Olgeginden 3 alanlarin annelerinin Beck Depresyon puanlari
(32,109 £+ 12,204), otizm tanis1 almis ¢ocuklarin Otizm Davranis
Kontrol Olgegi 1 olanlarin Beck Depresyon puanlarindan (7,000
+ 1,000) yiiksek bulunmustur. Otizm tanisi1 almis ¢ocuklarin Otizm
Davranis Kontrol Olgeginden 3 alanlarin Beck Depresyon puanlar
(32,109 £+ 12,204), otizm tanis1t alan ¢ocuklardan Otizm Davranis
Kontrol Olgeginden 2 alanlarin beck depresyon puanlarindan (26,157
+ 13,389) yliksek bulunmustur.
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Tablo 14: Otizmli Cocuga Sahip Annelerin Depresyon Diizeylerinin
Depresyonda Basa Cikmada Ozyeterlilise Goére Ortalamalart

Grup N Ort Ss F p | Fark

%0-%50 (diisiik) | 30 | 40,400 | 15,003 1>2
DGE;‘;I;M %50-%75 (orta) | 60 | 18,683 | 10,751 | 78,782 | 0,000 | 1> 3
%75-%100 110 | 14,273 | 7,925 2>3

Arastirmaya katilan annelerin Beck Depresyon Olcegi puanlari
ortalamalarinin depresyonda basa ¢ikmada Ozyeterlilik degiskenine
gore anlamli bir farklilik gosterip gdstermedigini belirlemek amaciyla
yapilan Tek yonlii varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamalari
arasindaki fark istatistiksel acidan anlamli bulunmustur(F=78,782;
p=0,000<0.05). Farklhiliklarin kaynaklarin1 belirlemek amaciyla
tamamlayic1 post-hoc analizi yapilmistir. Depresyonda basa ¢ikmada
ozyeterlilik %0-%50 (diisiik) olanlarin Beck Depresyon puanlari
(40,400 £ 15,003), depresyonda basa ¢ikmada 6zyeterlilik %50-%75
(orta) olanlarin Beck depresyon puanlarindan (18,683 + 10,751)
yiiksek bulunmustur. Depresyonda basa ¢ikmada ozyeterlilik %75-
%100 (yliksek) olanlarin Beck depresyon puanlarindan (14,273 =+
7,925) yliksek bulunmustur.

Tartisma

Bu ¢alismada, otizmli ¢ocugu olan anneler ile otizm tanis1 almamis
¢ocugu olan annelerin depresyon diizeyleri ve depresyonla basa ¢ikma
stratejileri incelenirken, demografik form ve arastirma degiskenleri
arasindaki degerlendirmeler yapilmis ve uygun istatistiksel
yontemler uygulanmistir. Arastirma, otizmli ¢ocugu olan 100 anne
ve saglikli ¢cocuga sahip olan 100 annenin verilerinin incelenmesiyle
gergeklestirilmistir.

Sonug¢ olarak, otizm tanis1 almis ¢ocuga sahip olan ve otizm
tanis1 almamis c¢ocugu olan annelerin depresyonla basa c¢ikmada
ozyeterliliklerinin karsilagtirilmas: yapilmistir. Otizmli ¢ocuga sahip
olan annelerin depresyonla basa ¢ikma durumlar1 arasinda anlamli
bir iliski bulunmustur. Otizm tanis1 almis ¢ocuga sahip annelerin
%25 1 diisiik, %25 1 orta ve %50 si yiiksek oranda depresyonla basa
cikma Ozyeterlilikleri ortalamasina sahip olduklar1 tespit edilmistir.
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Otizm tanis1 almamis saglikli ¢ocuga sahip olan annelerin %5°1 diistik
%35°1 orta ve %60°1 yiiksek oranda ortalamalara sahip olan annelerin
depresyonla basa ¢ikmada 6zyeterliliklerinin oldugu tespit edilmistir
(Tablo 14). Arastirmamizda, depresyon diizeyleri otizmli ¢ocugu olan
annelerin normal gelisimli ¢ocugu olan annelere oranla daha yiiksek
cikmistir. Otizmli ¢ocuklarinin gelecekte nelerle karsilasacaklarina
dair belirsizlik, 06zellikle kendisinin yasinin ilerlemesinden ve
hatta oliimiinden sonra, ¢ocugunun hayat1 i¢in kaygilanmaktadir.[*!
Bristol ve Schoper (1984) calismalarinda, otizmin belirsiz dogas1 ve
erken donemde taninin konulamamasi durumunun kaygi diizeyini
artirabileceginden so6z etmislerdir. Otizmli ¢ocuklarin annelerinin
stres, anksiyete ve depresyon diizeylerinin daha yiliksek bulunmasi
bizim c¢alismamizi destekler niteliktedir. Bristol ve Schoper’in
calismasina gore otizm yiizdeligi arttik¢ca annelerde depresyon diizeyi
de artmaktadir.’?! Kaygusuz (1993), otizm tanist almis ¢ocugu olan
anneler ile normal gelisim gosteren ¢ocuga sahip anelerin yasadigi
kayg1 ve depresyon diizeylerini karsilastirdigi caligmada, otizm tanisi
konmus ¢ocugu olan anne ile normal gelisim gosteren ¢ocuga sahip
olan annelerin kaygi ve depresyon diizeyleri arasinda anlamli bir
farklilik tespit etmemistir. Bu durum bizim arastirmamizla paralellik
gostermemektedir.*! Bumin, Giinal ve Tiikel, engelli ¢ocuklarin
annelerinde anksiyete, depresyon ve yasam kalitesi arasindaki
iliskiyi inceledikleri arastirmalarinin sonucunda engelli ¢ocuklarin
annelerinde Onemli derecede anksiyete ve depresyon oldugunu,
depresyon ve anksiyete diizeyinin artmasinin annelerin yasam
kalitesini olumsuz yonde etkiledigini bulmuslardir.**! Aragtirmamizla
bu ¢alisma paralellik gostermektedir. Yapmis oldugumuz arastirmada
da, otizmli ¢ocuga sahip olan annelerin otizmli ¢ocuga sahip olamayan
annelere gore depresyon diizeylerinin yiiksek oldugu tespit edilmistir.
Arastirmamizin istatistiksel sonuglarina baktigimizda otizmli ¢ocuga
sahip annelerin Beck Depresyon Olgegi puanlari (x=28,320), otizm
tanis1 almamis ¢ocuga sahip annelerin Beck Depresyon Olgegi
puanlarindan (X=10,710) yiiksek bulunmustur. Bu durum bizim
calismamizi destekler niteliktedir.

Kazak ve arkadaglarinin yapmis oldugu bu calisma, sadece zihinsel
engelli ¢ocuga sahip anneleri kapsarken, bizim ¢aligmamiz da otizmli
cocuk annelerini kapsamaktadir.®! Yine de tan1 almis ¢cocugun varligi
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annenin her zaman daha fazla depresyon yasamasina sebep olmasi
acisindan bizim calismamaizla paralellik gostermektedir. Blacher, Nihira
ve Meyers’in (1978, akt. Akkdk, 1989), cocugun engellilik derecesi
arttikca, ailenin kaygi diizeyinin arttigi, Akkok’iin (1989) ¢ocuklarin
anneye bagimliliklar arttik¢a annelerin kaygi ve endise diizeylerinin
arttigl, Bristol’un (1980), ¢ocuklarin bagimlilik derecesinin ailedeki
kaygiy1 yordadigi, Koegel ve arkadaslarinin (1992) otistik ¢cocuklarin
IQ seviyeleri diistiikce ve bagimliliklar1 arttikga annelerin kaygi
durumlarinin arttigi, Beckman-Bell’in (1980, akt. Akkok, 1989)
engellilik derecesi arttik¢a kaygi ve endise diizeyinin arttig1 yoniindeki
bulgusuyla tutarlilik gdstermektedir.*®! Annelerin depresyonla basa
cikmada ozyeterlilik ile ¢ocugun otizm tanisi alma durumu arasinda
anlamli iliski bulunmustur. Otizmli cocuga sahip annelerin depresyonu
normal ¢ocuga sahip annelere oranla daha fazla yasadigi bulunmustur.
Otizmli ¢ocuga sahip annelerin depresyonla basa ¢ikmada 6zyeterlilik
diizeylerinin de normal gelisimli cocuga sahip annelere oranla daha
diisiik seviyede oldugu bulunmustur. Otizmli ¢ocuga sahip annelerin
depresyonla basa ¢ikmada 6zyeterlik seviyelerinin diisiik olmasinin
sebebini otizmli ¢ocuguyla siirekli zaman gegirmelerine ve ¢ocuklari
i¢cin kaygilanmalarina baglamak miimkiindiir. Calismamizda, annelerin
calisma durumu ile otizmli ¢ocuga sahip olma durumu arasinda
anlamli iliski bulunmustur. Otizmli ¢ocuga sahip olan annelerin
calisma ortamindan uzaklasip ¢ocuklariyla daha ¢ok vakit gecirmek
zorunda olduklar1 sdylenebilir. Bu durumda anne daha ¢ok depresyon
yasayabilmektedir.

Sonu¢

Depresyon tedavisi alma, egitim durumu, gelir diizeyi, annenin ¢aligma
durumu, annelerin depresyonda basa ¢ikmada 6zyeterlilik durumlari, anne
olma yasi ile otizm tanis1 almis cocuga sahip olma arasinda anlamli iligki
tespit edilirken, cinsiyet ve medeni durum degiskenleri ile ¢ocugunun
otizm tanist alma durumu arasinda anlamli iligki tespit edilmemistir.
Arastirmadaki annelerin Beck Depresyon puanlar1 ortalamalari ile otizm
tanist almig ¢ocuklarinin olmasi durumu degiskeni arasinda anlamli bir
fark bulunmustur. Annelerin Depresyonda Basa Cikmada Oz-Yeterlilik
oleegi puanlart ile otizmli ¢ocuklarm Otizm Davrams Kontrol Olgegi
puanlari arasinda anlamli iliski bulunmustur. Annelerin Beck Depresyon
puanlari ortalamalari ile otizmli ¢ocugun Otizm Davranis Kontrol Olgegi
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derecesi degiskeni arasinda anlamli bir fark bulunmustur. Arastirmaya
katilan annelerin Beck Depresyon puanlari ortalamalar ile depresyonda
basa ¢ikmada 6zyeterlilik degiskeni arasinda anlamli bir fark bulunmustur.
Otizmli ¢ocuga sahip olan annelerin normal ¢ocuga sahip olan annelere
oranla daha fazla depresyon yasadigi ve depresyonuyla basa ¢ikmada
Ozyeterligin de yetersiz oldugu goriilmiistiir. Bu durumun sebepleri
arasinda bir¢ok sey sdylenebilir. Anneler, ¢ocuklarinin siirekli bakima
ihtiya¢ duyduklarini bilmeleri, ¢evreden gelen baski ve 6nyargilar, egitim
stirecinde yasanan sorunlar gibi olumsuz etkenler siireklilik arz ettigi ve
cocuklarinin gelecegi i¢in siirekli kaygi ve endise i¢indedir. Bu durumlar
sebebiyle anne depresyona girebilir ve depresyonuyla basa c¢ikmada
zorlandiklar diisiiniilmektedir.

Oneriler

Otizm tanis1 alan ¢ocuga sahip olan ve otizm tanisi almayan ¢ocuga
sahip olan annelerin yani sira babalarla da bir ¢alisma yapilabilir.
Otizm tanis1 almis ve almamis ¢ocuga sahip anneler ile yapilmis bu
calismanin devaminda babalar ile de yapilacak bir ¢aligma konuya
biitiinciil bir yaklasim getirebilir. Otizm tanis1 veya baska bir hastalik
tanist alan cocuklarin aileleri ile ilgili bir ¢alisma yapilabilir. Bu
sekilde saglikli gelisim gdstermeyen ¢ocugu olan ailelerin yasadiklari
ile ilgili daha kapsamli bilgiye sahip olmak miimkiin olabilir. Otizm
tanisi alan ¢ocuga sahip annelere depresyon tedavisi seansi verilerek
tedavi Oncesi ve sonrast durumlarina bakilip otizmli ¢ocuklarin
annelerine destek verilmesinin ne kadar 6nemli olduguyla ilgili bir
calisma yapilabilir.

Bizim ¢alismamizda otizmli ¢cocuga sahip annelerin en ¢ok yasadiklar
problemler depresyon, tiikenmislik ve depresyonla basa c¢ikma
siirecleridir. Bu yasanan problemlere ek baska problemlerde ele alinip
calismalar genisletilebilir. Ornegin sosyal dislanma, yasam doyumu
gibi kriterler arastirmalara eklenebilir.
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Arastirmada Kullanilan Anket Formu

Beck Depresyon Envanteri

Yonerge: Asagida, kisilerin ruh durumlarini ifade ederken kullandiklar
bazi climleler verilmistir. Her madde, bir c¢esit ruh durumunu
anlatmaktadir. Her maddede o durumun derecesini belirleyen 4 se¢enek
vardir. Liitfen bu secenekleri dikkatle okuyunuz. Son bir hafta i¢indeki
(su an dahil) kendi ruh durumunuzu g6z 6niinde bulundurarak, size en
uygun olan ifadeyi isaretleyiniz.

1 a) Kendimi {izgiin hissetmiyorum,
b) Kendimi {izgiin hissediyorum,
¢) Her zaman i¢in tizgliniim ve kendimi bu duygudan kurtaramiyorum,
d) Oylesine iizgiin ve mutsuzum ki dayanamryorum.

2 a) Gelecekten umutsuz degilim,
b) Gelecek konusunda umutsuzum,
c) Gelecekten bekledigim higbir sey yok,
d) Benim i¢in gelecek olmadig1 gibi bu durum diizelmeyecek.

3 a) Kendimi basarisiz gérmiiyorum,

b) Herkesten daha fazla basarisizliklarim oldu sayilir,

c¢) Geriye donlip baktigimda, pek ¢ok basarisizliklarimin oldugunu
goriuyorum,

d) Kendimi bir insan olarak tiimiiyle basarisiz goriiyorum.

4  a) Her seyden eskisi kadar zevk alabiliyorum,
b) Her seyden eskisi kadar zevk alamiyorum,
c) Artik hi¢bir seyden gergek zevk alamiyorum,
d) Beni doyuran higbir sey yok. Her sey ¢ok can sikici.
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10

11

12.

152

a) Kendimi suc¢lu hissetmiyorum,

b) Arada bir kendimi suclu hissettigim oluyor,
c¢) Kendimi ¢ogunlukla suglu hissediyorum,
d) Kendimi her an suclu hissediyorum.

a) Cezalandiriliyormusum gibi duygular i¢inde degilim,

b) Sanki bazi seyler i¢in cezalandirilabilirmisim gibi duygular i¢indeyim,
c¢) Cezalandirilacakmisim gibi duygular yastyorum,

d) Bazi seyler i¢in cezalandiriliyorum.

a) Kendimi hayal kirikli§ina ugratmadim,
b) Kendimi hayal kirikligina ugrattim,

¢) Kendimden hi¢ hoslanmiyorum,

d) Kendimden nefret ediyorum.

a) Kendimi diger insanlardan daha kotii durumda gérmiiyorum,
b) Kendimi zayifliklarim ve hatalarim i¢in elestiriyorum,

c¢) Kendimi hatalarim i¢in her zaman sucluyorum,

d) Her kotii olayda kendimi sugluyorum.

a) Kendimi 6ldiirmek gibi diisiincelerim yok,

b) Bazen, kendimi 6ldiirmeyi diisiiniiyorum ama bdyle bir seyi yapamam,
c¢) Kendimi 6ldiirebilmeyi ¢ok isterdim,

d) Eger firsatin1 bulursam kendimi dldiiriirim.

a) Herkesten daha fazla agladigimi sanmiyorum,

b) Eskisine gore simdilerde daha ¢ok agliyorum,

¢) Simdilerde her an agliyorum,

d) Eskiden aglayabilirdim. Simdilerde istesem de aglayamiyorum.

a) Eskisine gore daha sinirli ve tedirgin sayilmam,
b) Her zamankinden biraz daha fazla tedirginim,
¢) Cogu zaman sinirli ve tedirginim,

d) Simdilerde her an i¢in tedirgin ve sinirliyim.

a) Diger insanlara kars1 ilgimi kaybetmedim,

b) Eskisine gore insanlarla daha az ilgiliyim,

c¢) Diger insanlara kars1 ilgimin ¢ogunu kaybettim,
d) Diger insanlara kars1 hi¢ ilgim kalmadi.



13

14.

Sultan Aydin ATILGAN, Sahide Giiliz KOLBURAN

a) Eskisi gibi rahat ve kolay kararlar verebiliyorum,

b) Eskisine kiyasla, simdilerde karar vermeyi daha ¢ok erteliyorum,
c) Eskisine gore, karar vermekte oldukea giicliik ¢cekiyorum,

d) Artik hi¢ karar veremiyorum.

a) Eskisinden daha kotii bir dig gorlinlisiim oldugunu sanmryorum,
b) Sanki yaslanmis ve ¢ekiciligimi kaybetmigim gibi diisiiniiyor ve

iziilllyorum,

c¢) Dis goriintigiimde artik degistirilmesi miimkiin olmayan ve beni

cirkinlestiren degisiklikler oldugunu hissediyorum,

15

16

d) Cok ¢irkin oldugumu diisiiniiyorum.

a) Eskisi kadar 1yi1 caligsabiliyorum,

b) Bir ise baslayabilmek icin eskisine gore daha fazla ¢aba harciyorum,
¢) Ne is olursa olsun, yapabilmek i¢in kendimi ¢ok zorluyorum,

d) Hi¢ ¢alisamiyorum.

a) Eskisi kadar rahat ve kolay uyuyabiliyorum,
b) Simdilerde eskisi kadar kolay ve rahat uyuyamiyorum,
c) Eskisine gore 1 veya 2 saat erken uyaniyor ve tekrar uyumakta

giicliik ¢cekiyorum,

17

18

d) Eskisine gore ¢cok erken uyaniyor ve tekrar uyuyamiyorum.

a) Eskisine gore daha ¢cabuk yoruldugumu sanmiyorum,

b) Eskisinden daha ¢abuk ve kolay yoruluyorum,

c¢) Simdilerde neredeyse her seyden kolay ve ¢abuk yoruluyorum,
d) Artik higbir sey yapamayacak kadar yoruluyorum.

a) Istahim eskisinden pek farkli degil,
b) Istahim eskisi kadar iyi degil,

¢) Simdilerde istahim epey kotii,

d) Artik istahim hi¢ yok.
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Otizm Davramis Derecelendirme Olcegi (ABC)

g
= 2
= S|z
AEHEIE
= z. E = |®| =
< = <|8|2
= |F|ESs|g |
2515 z[=2|8
M EEELHE
® S |5
[ <]
=
1. Kendi etrafinda uzun siire doner 4
2. Basit bir isi 6grenir fakat cabucak unutur 2
3. Sosyal/gevresel uyaranlara ¢ogu zaman dikkat etmez 4
4. Basit emirleri bir kere sdylendiginde yerine getirmez (otur, buraya gel, |
ayaga kalk gibi)
5. Oyuncaklari uygun sekilde kullanmaz (6rn. tekerlekleri dondiiriir) 2
6. Ogrenme sirasinda gorsel ayirt etmesi zayiftr (biiyiikliik, renk ya da 2
pozisyon gibi bir 6zellige takilir kalir)
7. Sosyal giiliimsemesi yoktur 2
8. Zamirleri ters kullanir (ben yerine sen) 3
9. Belirli nesneleri birakmamak igin 1srar eder 3
10. Isitmiyor gibi gériiniir, bu nedenle bir isitme kayb1 oldugu kuskusu 3
uyandirir
11. Konugmasi detone ve aritmiktir 4
12. Kendi kendine uzun siire sallanir 4
13. Kendisine uzanildiginda kollarini uzatmaz (ya da bebekken uzatmazdi) 2
14. Giinliik programindaki/cevredeki degisikliklere asir1 tepkiler verir 3
15. Baska insanlarin arasindayken ¢agrildiginda kendi ismine tepki By
vermez (Ayse, Can, Zeynep)
16. Kendi etrafinda dénme, parmak ucunda yiiriime, el ¢irpma gibi 4
davranislari keserek birden bagirir ve ani hareketler yapar
17. Bagka insanlarin yiiz ifadelerine ve duygularina tepkisizdir 3
18. “Evet” veya “ben” sdzciiklerini nadiren kullanir 2
19. Gelisimin bir alanindaki 6zel yetenekleri zeka geriligi kuskusunu 4
diglar niteliktedir
20-Yer bildiren sozciikleri igeren basit emirleri yerine getirmez (“topu |
kutunun iistiine koy” ya da “topu kutunun igine koy” gibi)
1. Bazen yiiksek bir sese sagir oldugunu diisiindiiriircesine “irkilme” 3
tepkisi gostermez
2. Ellerini amagsizca sallar 4
3. Biiyiik 6fke nobetleri ya da sik sik kii¢iik 6fke nobetleri gegirir 3
4. Goz temasindan aktif bir sekilde kaginir 4
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5. Dokunulmaya ya da tutulmaya kars1 koyar

6. Bazen, ciiriikler, kesikler ve igne yapilma gibi ac1 verici uyaranlara hig
tepki vermez

7. Gergin ve kucaklanilmasi giictiir (simdi ya da bebekken)

8. Kucaklandiginda pelte gibidir (sarilmaz, tutunmaz)

9. Istedigi seyleri gostererek elde eder

10. Parmak uglarinda yiiriir

11. Baskalarini 1sirarak, vurarak, tekmeleyerek incitir.

12. Cimleleri defalarca tekrarlar.

13. Oyun oynarken bagka ¢ocuklar1 taklit etmez.

14. Gozlerine parlak bir 151k tutuldugunda genelde gozlerini kirpmaz.

15. Basini vurarak, ellerini 1sirarak kendine zarar verir.

16. Ihtiyaclarm hemen yerine getirilmesini ister, bekleyemez.

17. Ismi séylenen bes nesneden daha fazlasini isaret ederek gosteremez.

18. Hig arkadaslik iliskisi geligtiremez.

19. Birgok sese kulaklarini kapatir.

20. Sik sik nesneleri dondiiriir, ¢evirir ve sallar.

21. Tuvalet egitimine iligkin sorunlari vardir.

22. Isteklerini ve ihtiyaclarmi belirtmek icin ya hi¢ konusmaz yada bir
giinde kendiliginden kullandig1 s6zciik sayis1 besi gegmez.

23. Cogunlukla korkar ya da ¢ok kaygilanir.

24. Giin 15181 karsisinda goézlerini kisar, kaglarini ¢atar yada gozlerinin
kapatir.

25. Yardimsiz kendisi giyinemez.

26. Sesleri ya da sozciikleri siirekli tekrar eder.

27. Bakiglart insanlari delip geger.

28. Baskalarinin ciimlelerini ya da sorularini tekrarlar.

29. Cogunlukla ¢evresindekilerin ve tehlikeli durumlarin farkinda degildir.

30. Cansiz seylerle oynamay1 ve zaman gegirmeyi tercih eder.

31. Cevresindeki nesnelere dokunur, koklar ve/veya tadar.

32. Yeni bir kisiyle karsilastiginda siklikla higbir gorsel tepki vermez.

33. Nesneleri siralama gibi karmasik ritiieller icine girer.

34. Cok zarar vericidir, oyuncaklarini ve ev esyalarini kisa zamanda kirar.

35. Gelisimsel gecikme belirtileri 30. ayda yada daha dnce ortaya
¢ikmustir.

36. Giin i¢inde kendiliginden, iletisimi baglatmak i¢in kullandig ifadelerin
say1si otuzu gegmez.

37. Uzun siireler bosluga bakar.

TOPLAM
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Depresyonla Basa Cikmada Oz-Yeterlilik Ol¢egi

Depresyvonla Basa Cikmada Oz Yeterlik Olgei

{Girtigme veya Oz Bildirim Versivonu)

Yimerge: (Efer giriigme yeklinde gerceklegtivilivse, katlimenva okunacak): Agagidaki
ifadelerin her bivi, depresyon belirtilerinin dizelmesine vardimer olan baga gikma
girigimierinin tanimlar igermektediv. Her ifadewvi okueduktan ve va divledikten sonra,
frer Biv evlemi ne kadar vapabildiginizi ciimlenin altmda ver alan saw dogrusu fizerinde
o 0 - 2000 avasmda Biv sayr belivtevek yamtlayinz., %50 her ffadede tanumlaran
duveemin kesinlikle  yapamodiginiz, S0 ramamivla vapabildiginiz  anlaming
gelmekiedir.

(Sorenun cevabi konusunda emin degilseniz litfen size wygun olan en vafn cevali
vermeye galign)

% su kadar (0-100) eminim ki...

1. kendimi nasil hissettifimi diger kisilere uygun bir sekilde stylevebilivim
0% i 20 11} &0 EIIII a0 ?LI] i) !I.III 1l:ll:l'k.

+ + t + t t + t + t
Ot Dharaniacdan Evin i Efnity

Ernin Dl

2. davramisinun ve bu davranmisumn diger kisileri nasil etkilediginin farkina
varabilirim.

-9 10 20 a0 L] 50 80 7o B0 R 10

L Y — d ) " Eriniss

3. imsanlar benden yapmak istemediZim bir sevi vapmanu istediginde bu kisiler
benden yetkili dahi olsa onlann isteklerini reddedebilirim.

== i 20 30 L] 50 s T &0 81 10

t
Evin. Dldlim Cota Darec ada B Esnimtirn

-

4. her giin hemen hemen aym saatte vatar ve ayni saatte kalkarim

=9 10 -] ao 40 50 k5] 7o BD 4940 100

t t t } t t t f t t }
Esimi D Ot Darec ada Brmir Esnmir

5. bos zamanlanm igin hoguma giden etkinlikler planlayabilirim.

% i 20 11} L] ) 80 T B0 2 10

e R O — : E : Erits

6. gin igindeki uyuklamalarimu 20-30 dakika ile simrlandirabilirim

o 10 20 a0 L] 50 80 70 &0 44 100

Esvin. Ciaaldlim Ot Darec ada B =t
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%% su kadar (0-100) eminim ki...

7. iyi konsantre olamadi@im igin bir seyleri anlamada giiclik ¢ektigimde
(faturalar. vasal evraklar, vergi ddeme vb.) insanlardan vardun isteyebilirim

o 10 20 1 & 50 o] T BD i jle=

Esvin, Diaim O Duidcada B Enimiie

8. Dbir ginde yaklasik 1 6giin sebze-meyve vivebilirim,

e 10 20 ag &0 50 L] T &0 a0 100
t t t + ¢ ¢ —¢ ' 4 ¢ +
Eviin Daim O Durecade Bvinie =t ]
9. bir ginde yaklagik 6-8 bardak su igebilirim.
o 10 20 ag Lokl 50 il o B0 a0 1000
E‘lllll:mﬁm g : i I}Iﬂl'.'ﬁwclidé B H ] - : E|'|';|'|-|I|

1. hastalik belimilerimden kendimi sorumluy tuttugumn fark edebilinim ve bunu
durdurmaya ¢aligabilirim.

L8 10 20 ag L] 50 L ] o B0 a0 100
t t t : t : —¢ t 1 t +
Esvin Deadim s D ada B Erimiis
11. vazmak, okumak, resim vapmak, miizik aleti ¢almak gibi cesitli varatica
aktivitelere yonelebilirim
o 10 20 ag Lokl 50 80 o B0 a0 1000
' 4 ' | ¥ s ' 3 ' -
Esvin Deaim Cria Darecada Bvinie Enmnirs
12, kendimi yalmz hissettifimde, cok yakin en az bir arkadagimla bir araya
gelebilirim
o = 2 i & - o - 0 b
E1'l|.|:l\.n$in| i . ' i I}ul'.'ﬁwclﬁﬂé B ) d ) i Eﬁ';niﬁ

13. efer uyuyamiyorsam, tekrar uyumayn denemeden dnce gevsemek igin bir
sevler vapabilirimi siit igmek, dug almak vb.)

o 10 20 ag L] 50 E: ] o B0 a0 1000,

Esvin Dedim Crea Duidcada B Enimiie

14. kendi hakkimda olumsuz diigindigim veya ivi olmadigim fikrine kapldigim
zamanlarda bu diigiincelerin mantkh olup olmadigin sorgulayabilirim.

[ 10 20 ag o a0 E: 5} o B0 a4 1000
- 3 - + . t — - - ' +
Enin D O Dadecada B =TT

15. vatmadan dnce, dug alma veya benzeri sakinlestirici etkinliklerde

bulunabilirim.
::ﬂs. 1‘{| :::l ﬂllil 4-::1 50 -ﬁ_:l ?.III B‘I:I lIIIII 1?:&5.
L] L T Ll L]

1} Ll } L] L
Ervin Dadim Ot Derecada Bvinim =t
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%o su kadar (0-100) eminim ki...

16. depresyon ilaglarm doktorumun énerdigi sekilde kullanabilirim.

= 10 20 3 0 50 B T ] a4 1008
t 1 ¥ + t + 1 ¥ 1 + +
Esiin Dudsdim Ot Dharan ada Ervinins Erinim

17, hemen hemen her giin spor ya da benzeri etkinlikler yapabilirim.

= 10 20 11} &0 50 80 T k1] a1 1008

S P ) ' T e — ) ) ) Esntin

18, kendi hakkimda olumsuz dilsiindigim veya iyl biri olmadifim fikrine
kapildifim zamamn farkina varabilirim

o 10 20 ao 40 50 &0 T ED a0 100

Exvin Dhedim Ot Darsc ada Bvmin Eninirt

19 sorunlarim olmasina ragmen, kendi durumuma gitlebilir veya espriyle

yaklagabilirim.
=9 10 20 30 40 50 L: =] T 8O 844 1008
t 4 t : t t t t 1 t t
Ervin Diadidim ot Darec ada Evinis Erinirs

2. hayatin yasamaya deger olmadifim diigiiniiyorsam bu diistinceyle miicadele

edebilirim.
::HG. 1P 3;'.'! !II:I 4-? 5II:I &0 Tl.I] B‘D !'.Il!] 1?:&&.
Elﬁllll:hrﬂm E : : i I:hl:ﬂDmuﬂlnd-ﬁ B = i . " E'I:I.l'l'l
21. kaygil oldugumda, neden kaygil oldufumu anlamaya caligabilivim.
.I:I";i. 1JCI i:'.‘l iII:I 4-:3 EII:I 1’? T_I:I B_ﬂ !IIIII 1I.':!:I'!i.
e ) ' " Ot Cureada Bvinis ) ) ) B
22, her giin duygusal agidan kendimi nasil hissettiimi anlatan bir ginltik
tutabilirim
=9 10 20 11} &0 50 80 T 4] i 1008
Eﬁllll:u-_ﬂm A ] ’ I:hl:ﬂDmuﬂlnd-ﬁ B K g E " E'l';lih
23. giinde en az bir kez rahatlama ya da gevgeme egzersizleri vapabilirim.
_I:ﬂi. 1‘{I i::l iII:I 4-13 E.I:I F!:l T_I:I &_ﬂ !I.III 1I:ll:l'k.
e ) ' T —— ) ) Esnrir

24. beni rahatsiz eden duygularin farkina varabilirim ve bu duygulann verdigi
rahatsizli@ dnlemeye ¢abigabilirim.

o 10 20 ao 40 50 &0 T ED a0 100

Ot Darec ada Bvini Esrintirs

Ernin Dl
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Kisisel Bilgi Formu

- Otizmli Cocugunuzun Yasi:

- Cocugunuzun otizm yiizdesi:

a) %40-%50 b) %51- %60 c) %61-% 70 d) %71- %80  e) %81- iizeri

- Cocugunuzun cinsiyeti:

a) Kiz b)Erkek

- Herhangi bir zamanda depresyon tedavisi gordiiniiz mii

a) Evet b) Hayir
- Cocugunuzu Dogurdugunuz Yas (Otizmli Cocuk I¢in) ..................

- Egitim durumunuz
a) Ilkogretim

b) Lise

¢) Universite

d) Diger

- Medeni haliniz
a) Evli
b) Bosanmis/Ayr1

- Cocugunuz 6zel egitim aliyor mu?
a) Evet b)Hay1r
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- Herhangi bir iste ¢alistyor musunuz? ...................c.oeee

Calistyorsaniz mesleginiz nedir?...........c.ccccueeeeee.

- Gelir diizeyiniz nedir ?
a) 500-1300 tl

b) 1301-2000 tl

¢) 2001-3000 tl

d) 3001 tl ve iizeri

- Kronik ruhsal bir hastaliginiz var mi1?

a) evet b)hayir
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