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l'jlkemiz_t_le Isitme Kayiplarimn Nedenleri
Ozel Egitim Yaklasimlar

her 1000 gocuktan bir tanesi igitme

dzurlu olarak dilnyaya gelmekiedir.
Isvegte bu oran 2000 de birdir. Saglik hizmet-
lerinin gok iyi oldugu Israil'de bu oran 800 de
bire kadar ¢tkmaktadir, Dofum sonrasi kaza-
nilan hastalik ve diger etkenlerle bu oran %4'e
kadar yikselmektedir (Jaffe, 1977).

Ulkemizde kesin istatistiki bilgiler olma-
makla beraber, gerek koruyucu hekimlik, ge-
rekse saglk sartlannin yetersizligi nedeniyle
dzirli gocuk sayrsinda geligmis uikelere ki-
yasla olumsuz yonde bir artig kagimlmazdar.
Yapilan aragtmmalar ve elde edilen verilere
gore ilkemizde yaklagik yeni dogan her 500
gocuktan bir tanesi igitme kaysph olarak dog-
maktadir. (Belgtn, Bayraktaroglu ve Mihgi, 1982)
Bu oran %0.2 civarindadir. Sonradan kazam-
lan igitme kayiplanimn eklenmesiyle gocukink
gag1 igitme kayiplant %0.6 oranina erigmekte-
dir. 1990 niifus sayimina gore yaklagik
57.000.000 olan nifusumuzun 26.000.000 ka-
danimi okul ¢agr nufusu olugturmaktadir. Bu
grubun icerisinde 168.000 kadar tzel egitim
gerektirecek diizeyde igitme dzirit gocuk bu-
lunmaktadir. Her yil artan ve hayaita kalan ¢o-
cuklarimizin en az 5000 tanesi igitme Sziirkd
olarak bu gruba katlmaktadr. Bu say1
ABD'deki yilhk artiga denktir. (Fraser, 1960;
Fish, 1964).

Isitme kayiplanimin nedenlerini aragtir-
mak amaciyla klinifimizde gergeklegtirdigi-
miz bir aragtwmanin sonuglan son derece il-
gingtir.  lgitme  kayiplannnin  nedenleri
agisindan diinyada benzer bir ¢ahigmaya rast-
lanmamgir.

Hacettepe Tip Fakiltesi Kulak Burun
Bogaz Anabilim Dah Odyoleji Klinigine 1975
- 1990 yillar: arasinda bagvuran toplam 4521
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gok ileri derece igitme kayiph gocuklardan
25711 erkek, 1950'si kzdir, Bu gocuklarda
yag ortalamasi 3.5 olarak tespit edilmigtir.
Hastalann ailelerinden, hasta dosyalarindan ve
yapilan incelemelerden elde edilen senuglar
degerlendirilmig ve igitme kayiplarinm muh-
temel risk fakitrleri belirlenmigtir,

1970 - 80 yillan arasinda gocuklardaki i-
sitme kayiplarini aileleri ortalama 2.8 yasla-
nnda fark ederken, 1990 yihnda bu deger 1.7
yaga Kadar dismiigtir. Kliniimize bagvuru
yasl yine 1970 - 80 yillan arasmda 4.7 iken
son yillarda 3.4'e kadar diigmigiiir. Gerek ai-
lelerin farketmeleri, gerekse doktora bagvuru
yaglannda olumlu yonde bir diiyme mevcutsa
da, bu degerler diinya standartlannm bir hayli
izerindedir.

Isitme kaymplarinin meydana geligini,
dogam éncesi, dogum am ve dofum sonrasi o-
larak ¢ ayn donemde inceledifimiz bu gahs-
mamizda, dikkatimizi ¢eken en dnemli faktsr-
ler guntardur.

1- Dogum Komplikasyonlan: Dogum
komplikasyonlar: olan 541 vaka tiim igiteme-
yenlerin %12 sini olugturmaktadir. Burada
prematiire dogum, kan uyusmazhifi ve bebe-
gin dogum aninda oksijensiz kalmasi en &nem-
li etkenlerdir.

2- Enfeksiyon Hastaliklar: Ogellikle
menenjit hastalify sgitme kaybr agisindan en
bivyilk riski tagimaktadir. 4521 igitme bziirli
gocofun 684 tanest menenjitten sonra igitme-
sini kaybetmistir. Kizamik, yiksek ates - ha-
vale ve diger enfeksiyon hastaliklan ile bu
grup toplam 1143 gocugu icermekie ve tim
grubun %25'ni olugturmaktadir (Giirsel, Senvar
ve Yegildaglar, 1977)

3. Ig kulaga zarar veren ototoksik adm:
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verdifimiz bazi ilaglann (Kanimycin - Strep-
tomycin - Gentamycin - Neomycin ve
Salisilatlar) kontrolsiiz kulamilmass, 159 ¢ocu-
guon igitme Sziirlia olarak kalmasina neden ol-
mugtur. Bu da vakalanimizin  93.5'Ini tegkil
eder.

Genetik faktérler, filkemiz igin baghba-
gna bir sorundur. Resesif genlerin yol agtif i-
gitme kaytplan agisindan ilkemiz diinyada bi-
rinci sirayr almaktadwr. 4521 ileri derecede
igitme kayiph ¢ocugun 1836'simn anne ve ba-
basi yakin akrabadir. Bu, grubun %40.61'ini o-
lugturmaktader. 1970°N yillarda %39 olan bu
oran, yirmi yilda hig bir azalma gostermedigi
gibi artma egilimine girmigtir.

Goriildiigh iizere tiim oztulilerde oldugu
gibi igitme dzirli gocuklarin artmasinda en -
nemli etken insan faktdriidir. Koruyuco he-
kimligin yaygin hizmet vermesi, halkin egiti-
mi ve bilinglendirilmesi, dogum ve dogum
sonrast balum gartlariun diizeltilmesi, akraba
evliliklerinin Snlenmesi, igitme 8ziirld gocuk-
larm sayilannin azalmasinda ¢ok etkili ola-
caktir,

Ulkemizde hizh niifus artigr ve buna pa-
ralel olarak artan éziirlii gocuklar igin verilen
egitim hizmetleri goriildiigi kadan ile nitelik
ve nicelikk yoniinden son derece vetersizdir.
1990 yil bilgilerimize gore toplam isitme 6-
ziirlli okulu sayisy 33'tiir. Ayrica, normal ilko-
kuilarda &zel simifiarda egitim yapan ve Sziir-
lilerle aym mifredatin uygulandigs ¢ocuklar
mevecuttur. [k ve orta okul diizeyinde efiitim
goren bu ¢ocuklann sayisi 7000 civanndadir.
168 000 okul ¢ags igitme dziirlii gocugun sa-
dece %4 okullagtinilabilmigtir. Bu rakam da
diinya siralamasinda en sonlarda yer almakia-

dir. Aynca bugiinkii ada Sagirlar Okulu olan
33 egitim kurumunda izlenen egitim yontemle-
ri, modem ve teknolojik imkanlardan sen dere-
ce yoksun bir sekilde uygulanmaktadwr. Cocu-
gun konugmay: ogrenmeye baglama yagt
hayatin 3. ayinda baglamaktadir. 7 yas civa-
rinda gocugun isitme duyusunu kullanmadan
uygulanan bir egitim modelinin savunulmasi-
min ne kadar yanliy olacag agikur.

Son yillarda Milli Egitim Bakanhif1 ve
Ozel Efitim Dairesinin bu konudaki girigimle-
ri olumlu ve iimit verici niteliktedir. Ancak go-
ritlen odur ki bu hizla gidilirse ¢1f gibi biiyi-
yen igitme dzirli gocuklanmmza dogru ve
gercek egitimi vermek gittikge zorlagacaktir.
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