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Uzun siire dokunulmadan bir yanda birakilan ve iletisim kurulmayan
bebeklerin gerileme gosterdikleri ve herhangi bir hastalia hemen yenik
diisebilecek kadar bedensel savunmalarinin geriledigi ¢esitli aragtirma
sonuglariyla ortaya konmustur. Bebeklerdeki bu uyarilma agligi bir iletigim,
etkilesim ihtiyacidir. fletisim giiglikleri sadece bebeklik doneminde degil,
yasamin her doneminde bireyleri zihinsel duygusal, bedensel ve toplumsal
yonden bir yoksunluk igine sokarak, giinlik yasamda negatif yasantilar:
niceliksel ve niteliksel olarak arttirir ve yogunlagtirir. 1letigim giiliikleri geken
bireylerle iletisim kurmak ise beraberinde iletisim sorunlarini getirecektir.
[letisimin igerigi bozulmadan, saglikli olarak siirdiriilmesi igin, bu sorunlari
olan bireylerle nasil iletisim kurabilecegini bilmek, sorunu tammak ve
bilgilenmek gerekir. Bilgilenmek kabul ve hosgoriiyl de beraberinde
getirecektir.

Bireylerin Kkigileraras1 iligkiler ve etkilesimdeki sorunlarini kavramak ve
anlatabilmek amaciyla psikolojide birbirleriyle ¢elisen goriisleri savunan o kadar
farkl yaklagimlar vardir ki bu yaklagimlari kavramak, herbirinin olduk¢a karmagik
bir olguyu “INSAN”1 anlatmak ¢abasinda oldugu ve bu nedenle bu kadar kompleks
oldugu gercegini de beraberinde getirir.

Kisilerarasi iligkiler ve etkilegimde s6zlii ve sbozel olmayan iletisimin ne
derecede dnemli oldugunu alanda ¢aligan profesyoneller dahil, tiim bireyler kabul
eder. :

Sozlii iletisimde gocuk birey bir kez konugsmaya bagladi mi, dil gelisimi, onun
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zihin siireglerini, ilgilerini ve iginde yasadigi maddesel ve toplumsal diinyaya
bakigini da yansitacaktir. Genel olarak olgunlasma ve erginlesme ile ilgili 6geler
cocugun dil gelisiminde 6nemli rol oynarlar. Cocuk, dilini konugabilir bir hale
gelmek igin bir dgrenme siirecinden gegmek zorundadir. Cocugun dil 6greniminin
biyiik bir kismi kendi girisimiyle gerceklesir. Belli ddnemierde, bazi gocuklarda
bir gesit kelime aghgi, doymak bilmez bir 6grenme istahi goriiliir. Biitlin ihtiyac:
ornek alacagi bir modeldir ve bu modeli kopya edecektir. Dilin, sosyo-ekonomik
durum ve yakinlarin yasi ile iligkisi vardir. Yiksek sosyo-ekonomik ailelerin
cocuklarinin, alt sosyo ekonomik ailelerden gelen gocuklara kiyasla, ciimle
uzunlugu, soru sayisi ve kelime hazinesi bakimindan ustiin olduklar bilinmektedir.
Ayrica yetiskinlerin dizinin dibinden ayrilmayan ¢ocuklarin genellikle diger
¢ocuklarla birlikte bilyilyenlere kiyasla dil gelisimi y6niinden daha parlak sonuglar
aldign kamtlanmistir, Kiz ¢ocuklarin ilk dil gelisiminde konusma miktar,
konusmada kullanilan kelime ¢esidi, ciimlenin saglam bir yapida olmasi gibi
konularda oglan ¢ocuklarini geride biraktiklari bilinmektedir. Dil yetenegi ile zeka
arasinda da genelde dogru bir oranti oldugu kabul edilmektedir. Iki dil 6grenmek
zorunda kalan gocuk baglangigta tek dili 6grenen ¢ocuga kiyasla daha yavas bir
gelisim gosterir. Yabanci bir dilin konusuldugu bir ortamdan gelen bir gocuk, bazi
durumlarda, alay konusu olmakta ve diger ¢ocuklarla arasina bir duvar
oriilmektedir. Bu durum g¢ocugu ¢ekingen ve tutuk yapmaktadir. Kavrama alaninda
da bir ¢ok gorevi iistienen dil ayni zamanda ¢ocuBun diger insanlarla aligverige
girmesi, onlarla arasina koépriiler kurmas: igin bir arag, digiincelerine bir bigim
vermesine yardim eden bir ortamdir (Jersild, 1979).

Konusma ve dil bozukluklan 1. Ozgiil Konusma Bozukluklar1 (Kekemelik,
fonolojik bozukluk) II. Ozgiil Dil Bozukluklari (Anlatim dili bozuklugu, Alici ve
anlatm  dili  bozuklugu) 1II.  ikincil Konusma Bozukluklari olarak
simflandirilmaktadir (DSM-1V, 1994),

Kekemelik, konusmanin normal akicthg) ve zamanlanmasindaki bozulmadir
Seslerde, hecelerde ya da sozciiklerde yineleme, uzatma, duraklamalar bigiminde
kendini gosterir. Birey zorlanacagmi bildigi sesleri igeren sozciikler yerine bagka
sozciikler kullanir. Kaygi ve stresle takilmalarin sikhifi ve siddeti artar, gevsemeyle
azalir. Sarki soyleme, hayvanlarla ve cansiz nesnelerle konugsma ve yalnizken
konusma sirasinda kaybolabilir. Kekemelige kekeleme kaygisi, géz kirpma tikleri,
dudak ve gene titremeleri eklenebilir. Engellenmiglik, kaygi, ¢okkiinlik gibi
duygusal belirtiler gelisebilir. Birey alay konusu olup, diglanabilir; akademik
sorunlar, mesleki sorunlar, karst cins ve akran iligkisinde sorunlar olabilir.
Kekemelik 12 yasin altinda baglar, erkeklerde kizlara gdre 3-4 kat daha siktir.,
Gegmigte kekemeligin 6grenilmis bir bozukluk oldugu dustiniilmustir, ancak
buglin biyolojik etmenler nedenler arasinda 6ne ge¢mistir. Aile bireylerinde
konugmaya iliskin bozukluklarm yiiksek oranda saptanmasi, genetik etmenlerin
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arastirilmasma neden olmustur. Biyolojik yatkinlikla birlikte gevresel beklentiler
ve kisilik dzellikleri de etkilidir. Korku, ancak varolan bir yatkinli1 ortaya gikarir.
Sagaltimda ana-babaya ve diger yetiskinlere belirtiyi gérmezden gelmeleri, onun
yerine climleyi tamamlamamalari, emirler vermemeleri, soziinii tamamlayincaya
kadar sakince dinlemeleri Onerilir. Kekemelik, konusulan tek konu asla
olmamalidir. Kekeme biriyle yakin iligkide olanlar bilgilendirici ve destekleyici bir
yardim almak zorundadirlar. Kekeme bireyle iletisimde sosyal yasamda yarattig
zorluklarla nasil bagedecegini gretmek, saglikli problem ¢oziimiinii gostermek ve
bireyin saglikli ve giicli yonleri tizerinde konugmak iletisimin diizelmesinde
oldukg¢a yardimci olacaktir, Iletisim kuran ve etkilesimde olan bireylerin bu
sorunun hemen diizelmeyecegi ve zaman zaman dalgalanmalar olacagi ve
yineleyecegi gergegini bilmeleri gerekir (Sayil, 2000a; Bishop, 1994; Kaplan,
Sadock & Grebb, 1994a) .

Fonolojik bozukluk gocugun gelisim diizeyinden beklenen konusma seslerinin
¢ikarilamamasi ya da gecikmesidir. Ornegin, bir ses yerine baska bir ses
kullanilmast gibi belirtiler verir. Genelde 4 yas civarinda ve erkeklerde 2-3 kat
daha fazla gorilir. Yapisal gelisimsel bozukluktan kaynaklandigi dilgtiniilmekle
birlikte genetik ¢aliymalarda genetik gegisin  bozuklugu arttirdifi  6ne
stirilmektedir. Bu tlir bireylerle iletisimde bulunan anne baba veya yetiskinlerin
kekeme olan bireyle iletisimde dikkat edilmesi gereken kurallara uymalar
Onerilmektedir (Kaplan vd., 1994a; Sayil, 2000a).

Anlatim dili bozuklugu olan gocuklar s6zcilk dagarcigi, gramer, ve sdzciik
animsama agisindan geligim diizeyinin altindadirlar. Genellikle ge¢ konusurlar.
Yeni sozciikleri hizhi dgrenemezler ve ciimle kurmalari gecikir. [lerideki
donemlerde basit sozcilkler ve gramer hatalar1 iletisimde sorunlar yasatir.
Konusmay: siirdiirmekte zorlanirlar, Sosyal etkilesimi baslatma ve siirdiirmek
amactyla konusmayi kullanirken gerilim altindadirlar (Kaplan vd., 1994a; Sayil,
2000a),

Alict ve Anlatim dili bozuklugu olan ¢ocuklar ise konusulan dili anlamakta
zorlandiklar igin anlatim dili de saglikhi gelisemez. Normal dil gelisiminin yavas
bir formu olabilecegi gibi yapisal kokenli bir sapma sonucunda da olusabilir. Bazi
ailelerde stk goriilmesi “dil genleri” sorununu akla getirmektedir. Bu bireylerle
etkilesim ve iletisimde konugmanin dolayl: yollarla uyarilmasi gerekir. Iletigim
yoniinden zengin bir ortam yaratilarak giinliik konusmadan Ornekler segilmeye
calistimalidir. Evde anne baba gocuklarla oyun oynayarak iletisim ve etkilesimde
zenginligi arttirmalidirlar.
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Yapilan ¢aligmalarda konugsma bozukluklarinin hafif ve orta diizeyinin okul
dénemine kadar bilyiik olgiide diizeldikleri ancak agir sorunlarin ergenlik ve
yetiskinlik déneminde de siirdiigii belirtilmektedir (Kaplan vd., 1994a).

Ikincil konugma bozukluklarinin nedenleri; zihinsel gelisme geriligi, igitme
kayb, alkol, ruhsal sorunlar, depresyon, otizm, alkol ve basta kokain olmak iizere
ve uyusturucu madde kullanimi, beyin timorii, epilepsi, yarik damak, enfeksiyon,
travma, zehirlenme ve radyasyon vb. olarak sayilabilir (Paul, 1996; Kaplan vd.,
1994a).

[letisim bozukluklar1 sozlii iletisimde oldugu kadar sozsiiz iletisim ve
etkilesimde de kendini gosterir. Bireylerin heyecan ve duygularini ¢ikarsamak igin
yiiz ifadeleri kullanilir. S6zsiiz iletisim, dili kullanmaksizin bilgi aktarma yollarini
kapsar. Dilin sozsiiz yonergeleri, mimikler ve goézgoze iletisim ¢ok Onemlidir.
Sesin Perdesi, yiiksekligi, ¢ekimi de bilgi aktarir, “Tip Fakiiltesine girmek
istiyorsunuz” gibi yalin bir séz, vurguya ve ses ¢ekimine bagh olarak tiimiiyle
farkly anlamlara gelebilir. Bunu yiiksek sesle ve tfkeyle, vurgusuz, ilk sozciigii
vurgulayarak, karsidakinin yeterliligini sorgulayarak veya alayli bir ifadeyle
soyleyerek kullanabiliriz. “Seni seviyorum” gibi kiigiiciik bir ttimce sdylenigindeki
sbzstiz iletisime iligkin niteliklere bagh olarak yumusak bir duygu ile yogun bir
duygu arasinda her anlama gelebilir. Sesin perdesine bakarak birisinin yalan
soyledigini anlayabiliriz. Derinden konusmak samimi ve igten bir iletisim verir.
Bazen bir duraklama vurguyu, bazen giivensizligi bazen heyecan, bazen ofkeyi
belirtir ve kisisel 6zelliklere gore degisir. Bu nedenle sozsiiz dile iliskin yorumlar
kisilerarasi etkilesimde sorun yaratabilir (Freedman, 1993).

Sozstiz iletisimde ayrica beden dili ve hareketlerinin ayr1 bir yeri ve 6nemi
vardir. Beden hareketlerine anlam baglama eylem de bulunan kisiye, kiiltire ve
biyiik bir olasihikla, bagka pekgok etmenlere baghdir. Yoruma agik beden
hareketlerinin yanisira, genelde kabul goren 6zgil bilgiler ve direktifler aktaran
beden hareketleri de vardir. “Dur”, “gel”, “otur”, “evet”, “hayir”, “hos¢a kal”
orneklerinde oldugu gibi. Ayrica amagsiz ve plansiz konugmanin yerini almalar
istenmeyen beden hareketleri de vardir; buniar gercek heyecanlari ortaya ¢ikaran
“sozsiiz bir siznt1”dir. Ote yandan, beden hareketleri duygular1 ortaya koydugu
gibi gizlemeye de hizmet edebilir. Genelde beden hareketlerinin giivenilir ve dogru
yorumu, soz konusu birey ve baglama iligkin tam ve dogru bilgiye baghdir. Gz
temast da ilging sozsiiz bir iletisgim bi¢imidir. Bilgi aktarici, ancak anlami biiytik
olgiide baglama gore bigimlenen bir iletisimdir. Ilgi ya da ilgisizligi gosterir; tutku
ve ask gostergesidir; dikkat ve sayg: ifadesidir; utangaghk ve korkaklik belirtisidir;
kimi zaman bir uyaridir; tehdittir; kisacast yorum pek gok etmene baglidir. Genel
olarak sozsiiz iletisimlerin degismez bir anlami yoktur (Freedman, 1993; Gibson,
1992).
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Sozlii ve sdzsiiz iletisimde Onemli sorunlar yasatan bir diger olgu da “tik”
bozuklukiaridir, istemsiz, ani, hizly, yineleyici, ritmik olmayan hareket ve ya sese
“tik” adh verilir. Siklig1 ve siddeti degisir. Farkli tikler bir arada bulunabilir, ataklar
bigiminde ard arda gelebilir. Tik yapiimadan 6nce, bedenin o bslgesinde genellikle
gidiklanma, yanma ya da kasinma bigiminde bir dirtii ya da duyum hissedilir.
Hareketin yapilmasi bu duyumu kisa bir siire yatistirtr, G6z kirpma, alin kirigtirma,
ag1z oynatma, dudak 1sirma, bag sallama, elleri ovusturma, omuz silkme, ylirime,
bogaz temizleme, cesitli sesler ¢ikarma sik goriilen hareki ve vokal tiklerdir.
Karmasik hareki tiklere koklama, dokunma, ekopraksi (karsidakinin hareketini
aynen yapma) karmagik vokal tiklere ekolali (karsidakinin seslerini ve ciimlelerini
aynen g¢ikarma) 6rnek olarak sayilabilir. Tik bozukluklari otizm, dikkat eksikligi,
hiperaktivite bozukiugu gibi ¢ocukluk doneminin norolojik ve psikiyatrik
bozukiuklart grubunda yer almaktadir. Cocukluk déneminde gecebilecegi gibi
yetiskin yasamda da devam edebilir. Tikler genellikle stres ya da yorgunluk
donemlerinde ortaya gikar. Erkek ¢ocuklarda daha yiksek oranda goriiliir. Tiklerin
nedenleri arasinda genetik etmenler, ndrokimyasal ve noéroanatomik etmenler,
dogum Oncesi etmenler, ruhsal etmenler sayiabilir. Tiklere yatkinligi olan
bireylerde stres ve engellenme durumu alevlendirir. Son ¢aligmalarda
enfeksiyonlarin ya da immiin bozukluklarinda bu bozukluga neden oldugu
diistinilimektedir (Say1l, 2000b; Leckman, 1996; Kaplan vd., 1994b).

Bu tlir bozuklugu olan bireylerle iletigsim ve etkilesimde egitici ve destekleyici
yaklagim gereklidir. Aile iliskilerinde ve iletisimde yargidan kesinlikle uzak
kalinmahdir. Yetigkin-gocuk iletisiminde aileler ¢ocugun tikleri bilerek ve
kendilerini kizdirmak i¢in yaptiklarin1 disiiniirler ancak bu- gliniimiiz bilgilerine
gore yanhs bir dugiincedir. Yetiskinlerin iletisiminde tikler mesajin iletiminde,
mesajin degerlendirilmesinde, giivenilir olusunda ve bireyin kendini anlatiminda
bilyiik sorunlar yaratir. Cocuk, ergen veya yetigkin tik sahibi bireyin diger kisilerle
iletigiminde “tik”i sanki baska bir hareketmis gibi “kamufle etmeyi” 6grenerek,
sosyal yonden daha az dikkat cekici hale getirmesi Onerilmektedir. Ancak
iletisimde yasanan bu sorunun bireyin sosyal, akademik ve mesleki sorunlarini
arttiracag distiniiimektedir.

Sonug olarak, bireye ve yakin g¢evresine bu tiir iletisim giigliiklerinde sorunun
erken dénemlerinde profesyonel yardim almalar1 dnerilmektedir.

149



YARARLANILAN KAYNAKLAR:

Bishop, D. V. M. (1994). Developmental disorders of speech and language. Child
and adolescent psychiatry, Modern approaches. M. Rutter, E. Taylor & L.
Hersov (Eds.). (3th Edition). Oxford: Blackwell Science ltd.

DSM-1V (Diagnostic and statistical manual of mental disorders ed 4). (1994).
Washington: American Psychiatric Association.

Freedman, J. L., Sears, D. O. & Carlsmith, M. (1993). Sosyal psikoloji. A.
Donmez. (Cev.). (2.Baski). Ankara: Imge.

Gibson, J. W. & Hanna, M. S. (1992). Introduction to human communication.
Nonverbal messages. ?: W. M. C. Brown Publishers.

Jersild, A. T. (1979). Cocuk psikolojisi. G. Giinge (Cev.). (2. Baski). Ankara:
Ankara Universitesi Egitim Fakiiltesi Yaymnu.

Kaplan, H. 1., Sadock, B. J. & Grebb, J. A. (1994a). Communication disorders.
Synopsis of psychiatry behavioral sciences clinical psychiatry. (7th Edition).
Baltimore, Maryland: Williams & Wilkins. 1088-1100

(1994b). Tic disorders. Synopsis of
psychiatry behavioral sciences clinical psychiatry. (7th Edition). Baltimore,
Maryland: Williams & Wilkins. 1080-1088

Leckman, J. F. & Gochen, D. J. (1996). Tic disorders. Child and adolescent
psychiatry: A comprehensive textbook. M. Lewis (Ed.). (2nd Edition).
Baltimore, Maryland: Williams & Wilkins.

Paul, R. (1996). Disorders of communication. Child and adolescent psychiatry: A
comprehensive textbook. M. Lewis (Ed.). (2nd Edition). Baltimore, Maryland:
Williams & Wilkins.

Sayil, I. (Ed.) (2000a). iletisim bozukluklari. Ruh saglig1 ve hastaliklari, Ankara:
Ankara Universitesi Tip Fakilltesi Yayn1.

(2000b). Tik bozukluklari. Ruh saghgi ve hastaliklari, Ankara:
Ankara Universitesi Tip Fakilltesi Yayin1.

150



