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0z
Giris ve Amag: Bu ¢alismanin amaci; zihinsel engelli cocuklarda goriilen artikiilasyon bozukluklarini

normal ¢ocuklar ile karsilastirip zihinsel yetersizligin artikiilasyon bozukluguna etkisini tespit etmektir.

Yontem ve Geregler: Bu calismaya 0zel egitim ve rehabilitasyon merkezine devam eden 3-7 yas
arasinda 30 (23 erkek,7 kiz) hafif diizey zihinsel engelli ve normal zihinsel gelisime sahip 30 (13 erkek,
17 kiz) ¢ocuk dahil edilmistir. Her iki gruba Ankara Artikiilaston Testi (AAT) uygulanmistir. Ailenin
gelir durumu, ebeveynlerin 6grenim durumu, cinsiyet ve yas faktorlerinin artikiilasyon bozukluguna
olan etkileri incelenmistir. AAT testinden yiiksek puan alinmasi artikiilasyon bozuklugunu

gostermektedir.

Bulgular: Zihinsel engelli ¢cocuklar normal ¢ocuklara gore yiiksek puan almiglardir (p=0,000). Her iki
grup cinsiyete gore incelendiginde artikiilasyon puani yoniiyle anlamli farklilik tespit edilmistir
(p<0,05). Gruplar ekonomik duruma gore incelendiginde, orta ve alt1 gelir seviyesine sahip zihinsel
engelli ¢ocuklarin iist gelir grubundaki zihinsel engellilere gore daha az artikiilasyon bozuklugu
gostermistir(p<0,05). Gruplar ebeveynlerin 6grenim durumuna gore incelendiginde, lise alt1 anne ve
babanin 6grenim durumuna goére gruplar karsilastirldiginda istatistiksel olarak anlamli farklilik elde
edilmezken (p>0,05), lise Gistli 6grenim durumuna gore gruplar aras1 anlamli fark goriilmiistiir (p<0,05).
Her iki grup yasa gore incelendiginde artikiilasyon puani yoniiyle 3,4 yasta anlamli bir fark
goriilmezken, (p>0,05) 5,6,7 yasta her iki grup arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark mevcuttur

(p<0,05).
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Tartisma ve Sonug: Hafif derecede zihinsel engeli olan ¢cocuklardaki artikiilasyon bozuklugu, normal

gelisim gosteren ¢ocuklara gore daha fazla goriilmektedir.
Anahtar Kelimeler: Zihinsel engel, dil gelisimi, konusma bozuklugu, artikiilasyon bozuklugu

Tiirkce Kisa Bashk: Zihinsel Engelli Cocuklarda Artikiilasyon Degerlendirmesi

SUMMARY

Introduction: The aim of this thesis is to make a scientific research about the effects of mental
deficiency on articulation disorders in mentally retarded children by comparing those children to the

regular ones and provide the findings.

Methods: The sample group of the research consists of 30 children (23 males and 7 females) with mild
mental retardation whose ages range from 3 to 7 years old and 30 children (13males and 17 females)
with regular mental development. The participants receive education in a special education and
rehabilitation centre located. Both of the sample groups have received Ankara Articulation Test (AAT)
developed by Ege, Acarlar and Turan (2004). The effects of family income, educational background of
the family, gender and age factors on articulation disorders have been examined.Getting a high score

from AAT test shows that is articulation disorder.

Results: Mentally retarded children got higher scores than the children with normal development
(p=0,000). When these two groups analysed in terms of gender, it is identified that there is a huge
difference between the genders in respect to articulation sores (p<0,05). When the groups analysed
according to their economic situation, mentally retarded children coming from low and lower-middle
income families have less articulation problems than those who are in the high- income group (p<0,05).
When the groups analysed according to educational backgrounds of the parents, there is no statistically
striking difference (p>0,05), in lower education than high school while there is a noticeable difference
in higher education than high school. (p<0,05).When the groups analysed according to the age
factor,articulation points with no meaningful difference in the direction 3-4 years (p>0,05) but

significant difference was observed between the two groups in age 5-6-7 (p<0,05).

Discussion and Conclusion: Children with mild mental disabilities has articulation disorder more than

the normal children.
Keywords: Mental disability, language development, speech disorder, articulation disorder

Ingilizce Kisa Bashk: Articulation Assessment of Mentally Retarded Children
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Girig

Insanlar arasindaki etkilesiminin temeli iletisimdir. Dil bu etkilesimin saglanmasinda en 6nemli arag,
konugma ise bir eylemdir. Bebeklik doneminde dil ve konusma gelisimi ilk olarak, aglama, agulama ve
murildanma ile baglamaktadir (1). Cocuklar yaklasik olarak 4-5 yaslarinda yetiskinler gibi uzun ciimleler
kurmakta ve dilbilgisi kurallarina uymaktadir (2).

Konusma bozukluklarinin ¢ok fazla ¢esidi varir. Cocuklar arasinda en fazla karsilasilan konusma
problemi artikiilasyon bozuklugudur. Artikiilasyon bozuklugu artikiilator organlarin (dil, dudak, damak,
disler vb.) seslerin iiretimi i¢in uygun pozisyonu alamamasindan kaynaklanmaktadir. Buna bagli olarak
konugma sesleri olagandan farkli bigimde fiiretilmektedir. En biiylik 6zelligi tutarlik gostermesidir.
Ornegin cocuk bir sesi iiretemiyorsa bu problem tiim sozciiklerde goriilmektedir. Artikiilasyon
bozuklugunda, ses degistirme, ses ekleme, ses diisiirme ya da bozulmalar goriillmektedir (3).
Artikiilasyon bozuklugu normal gelisim gosteren ¢ocuklarda da goriilebilmektedir. Dil ve konusma
gelisimiyle zihinsel gelisim arasinda siki bir iligki vardir. Dil ve konusma problemlerine sebep olan
etkenlerden biri de zihinsel yetersizliktir (4). Zihinsel engelli ¢ocuklarin konusmay1 normal gelisim
gosteren ¢ocuklar gibi 6grenmesine ragmen, zihinsel yetersizlige bagli olarak konusma, okuma ve
sesbilgisel siireclerde gecikme ve problemler goriilmektedir (5).

Hafif zihinsel engelli ¢ocuklar, ses atlama, ses ekleme ya da sesleri yanlis sdyleme gibi artikiilasyon
hatalar1 yaparlar. Bunun yaninda verilen gorevler igin yapilan agiklamalar1 anlamakta gii¢liik ¢ekerler.
Sozciik dagarciklarinin yetersiz olmasindan dolay1 yaslarina uygun ciimleler kuramazlar ya da yanlis
climle kurarlar. Ancak sinirlt s6zciik ve climlelerle de olsa ¢evresindeki insanlarla konusarak iletisim
kurabilmektedirler (6).

Orta ve agir zihinsel engelli ¢ocuklar ise bu problemlere ek olarak, ¢ok daha sinirli s6zciik ve climle
kullanarak diisiince ve isteklerini ifade etmektedirler. Bu ¢ocuklar konusmanin ¢ok sinirli ya da hig
olmadigi durumlarda isteklerini ifade etmek igin sesler ya da isaretler kullanabilirler (6).

Zihinsel engelden kaynakli meydana gelen konusma bozukluklari; ¢ocuklarin iletisim becerilerini
etkilemekte, sosyal gelisimlerine engel teskil etmektedir. Kendilerini sozel olarak yeterince ifade
edememek, cocukta konusmaya karsi isteksizlik, mutsuzluk ve Ozgiiven eksikligi meydana
getirmektedir. Zihinsel engellilerde yaygin olarak goriilen artikiilasyon bozuklugu konusma anlasilirligini
olumsuz etkilemektedir (7).

Bu ¢alismada Ankara Artikiilasyon Testi (AAT) testi uygulanmistir. Test ¢ocuklarin bilgi, deneyim ve
algilama ozellikleri gbz Oniinde bulundurularak hazirlanmis, 47 resimden olusmaktadir. AAT testi
artikiilasyon sorunlarini belirlemek i¢in tarama ve ayrintili degerlendirme amaci ile kullanilmaktadir.
Tarama amacli kullanimda, dilin ses sistemini 6grenmede bir gecikme olup olmadigina karar verme,
gocugun testten aldigi puanin kaginer yiizdelikte yer aldigina ve yas esitligine bakilmaktadir. Ayrintili
degerlendirme ise tarama sonucunda ¢ocugun akranlarindan geri olduguna karar verilirse, test verileri

kullanilarak, her sesin hangi pozisyonda ne sekilde hata yapildiginin ¢6ziimlemesi yapilabilmektedir(8).
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Bu calismanmn amaci; Aankara Artikiilasyon Testini kullanarak hafif derece zihinsel engelli cocuklarda gbriilen artikiilasyon
bozukluklarm normal gelisim gosteren gocuklarla karsilastumaktir.

Gerec-Yontem

Bu calismaya Turgut Ozal Universitesi “Insan Arastirmalari Etik Kurul” onay: alindiktan sonra
baglanmigtir. Calismaya 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezlerinde egitim goren 3-7 yas araliginda
(5=1.1) 30 zihinsel engelli (23 erkek, 7 kiz) ¢ocuk ile kontrol grubu icin yas ve cinsiyetle uyumlu 30
saglikli cocuk katilmistir.

Artikiilasyon bozukluguna isitme kaybi1 da neden oldugu i¢in biitiin gocuklarin isitme degerlendirmeleri
yapilmustir. Isitme testlerinde standardizasyonu saglamak icin immitansmetrik 6l¢iim (Interacoustics
AZ26 Tympanometer, Assens, Denmark), ipsilateral akustik refleks testleri (Interacoustics AZ26
Tympanometer, Assens, Denmark), otoakustik emisyon (OAE) olgtimleri (ILO 96-Otoacoustic

Emissions Analyzer) ve serbest sahada Conditioned Orientation Reflex (COR) testleri yapilmistir.

Odyolojik degerlendirmede; Calismaya katilan ¢ocuklarin immitansmetrik 6l¢timlerinde normal (Tip
A) timpanogram, ipsilateral 500, 1000, 2000 ve 4000 Hz’ de akustik refleksler elde edilmistir. OAE
testinde 5 frekansin en az 3’ tinde 6 dB ya da daha fazla cevap gozlenmistir. Serbest sahada COR ile her
iki hoparldrden ayri ayri ses verilerek yon tayini yapip yapmadiklari test edilmis ve sesin yoniini tespit
edebilen ¢ocuklar ¢aligmaya dahil edilmistir. Yapilan bu testler ile dis kulaktan beyine kadar olan

bolgelerde isitme sistemi ile herhangi bir problemin olmadig1 diisiiniilmiistiir.

Seslerin yaglara gore kazanimlar1 diistiniildiigiinde /r/ sesi en son gelisen seslerden oldugu ve ¢aligma

grubu i¢in de sinirda kazanim yasa ait oldugu i¢in ¢alisma dis1 birakilmistir.

Tim cocuklara AAT uygulanmistir. AAT standardize edilmis ve gecerlik giivenirlik caligsmalar
yapilmus bir testtir. Test ile ilgili ailelere bilgi verilmis ve demografik bilgilere ulasmak igin “Aile
Formu” doldurmalar1 istenmistir. AAT testi sessiz bir odada uygulanmis ve testin uygulandigi odaya her
defasinda bir c¢ocuk alinmistir. AAT arastirmaci tarafindan yonergeler sunularak cocuklara
uygulanmugtir. Testte 47 resim bulunmakta ve tiim resimler ile {insiiz sesler sorgulanmistir. Bu

caligmada AAT tarama amagli kullanilmustir.

Veri degerlendirilmesi, SPSS 20 (Statistical Package for the Social Sciences) programi kullanilarak
istatistiksel olarak analiz edilmistir. t Testi ve Mann Whitney U testinden yararlanilmistir. Verilerin

anlamlilik diizeyleri 0.05 diizeyine gore belirlenmistir.
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BULGULAR

Hafif derece zihinsel engelli ve saglikli grubun AAT’ i degerlendirmesinde elde edilen ham puanlar

Tablo 1’ de gosterilmistir.

Tablo 1 Zeka Degiskenine Goére Zihinsel Engelli ve Saglikli Grubu Olusturan Cocuklarin

Artikiilasyon Puanlarinin Karsilastirilmasi

Puan Grup n Mean=SD p degeri
AHP HZEG 30 18,50+10,84 0,000
SG 30 5,50+6,05

AHP: Artikiilasyon ham Puani, HZEG: Hafif Zihinsel Engelli Grup, SG: Saglikli Grup, SD: Standart Deviation

Gruplarin AAT’ den aldiklar1 ham puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark mevcuttur

(p<0,05). Gruplarin cinsiyet dagilimina bagli olarak elde edilen AHP’ lar1 Tablo 2’ de gosterilmistir.

Tablo 2 Cinsiyet Degiskenine Gore Artikiilasyon Puaninin Karsilagtirilmasi

Cinsiyet Puan Grup n Mean£SD p degeri

Erkek AHP HZEG 23 23,96+11,25 0,000
SG 13 8,85+7,05

Kiz AHP HZEG 7 17,21+8,25 0,035
SG 17 10,56+9,19

AHP: Artikiilasyon ham Puan, HZEG: Hafif Zihinsel Engelli Grup, SG: Sagliklt Grup, SD: Standart Deviation

Gruplarm cinsiyet dagilimina bagli olarak AAT’ den aldiklari ham puanlar arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark mevcuttur (p<0,05). Ekonomik durum degiskeni ebeveynlerin algiladiklari ve
kendilerini dahil gordiikleri grubu se¢meleri ile olusturulmustur. Ailenin ekonomik durumuna gore

gruplarin karsilastirilmasindan elde edilen AHP sonuglar1 Tablo 3’ te gosterilmistir.

Tablo 3 Ekonomik Durumun Artikiilasyon Puanina Etkisinde Zihinsel Engelli ve Saglikli Grup

Karsilastirilmasi

Ekonomik Puan Grup n Mean p degeri
Orta ve AHP HZEG 18 11,50+6,21 0,023
alti SG 2 1,50+0,48

Orta ve AHP HZEG 12 30,67+12,02 0,000
iistii SG 28 16,14+5,98

AHP: Artikiilasyon ham Puani, HZEG: Hafif Zihinsel Engelli Grup, SG: Saglikli Grup, SD: Standart Deviation
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Gruplarin ekonomik durum dagilimina bagli olarak AAT’ den aldiklar1 AHP’ lar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark mevcuttur (p<0,05).
Annenin egitim durumuna gore artikiilasyon degerlendirmesi lise alt1 ve lise iistii olarak degerlendirilmis

ve sonuglar Tablo 4’ te gosterilmistir.

Tablo 4 Anne Ogrenim Durumunun Artikiilasyon Puanina Etkisinde Zihinsel Engelli ve Saglikli Grup

Karsilastirilmasi

Anne Puan Grup n Mean+SD p degeri

Ogrenim

Durumu

Lise alt1 AHP HZEG 19 12,16+6,56 0,231
SG 3 7,33+5,23

Lise ve AHP HZEG 11 32,05+15,06 0,000

tistii
SG 27 14,39+9,87

AHP: Artikiilasyon ham Puani, HZEG: Hafif Zihinsel Engelli Grup, SG: Saglikli Grup, SD: Standart Deviation

Annenin egitim durumunun lise alti olmasi durumunda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark mevcut degilken (p>0,05), lise {istii olmasinda ise istatistiksel olarak anlamli bir fark mevcuttur

(p<0,05).

Babanin egitim durumuna gore artikiilasyon degerlendirmesi lise alt1 ve lise istii olarak degerlendirilmis

ve sonuglar Tablo 5’ te gosterilmistir.

Tablo 5 Baba Ogrenim Durumunun Artikiilasyon Puania Etkisinde Zihinsel Engelli ve Saglikli Grup

Karsilagtirilmasi
Baba Puan Grup n Mean£SD p degeri
Ogrenim
Durumu
Lise alt1 AHP HZEG 12 7,83+5,21 0,464
SG 2 5,50+3,26
Lise ve AHP HZEG 18 34,69+15,69 0,000
uistil
SG 28 16,30+8,27

AHP: Artikiilasyon ham Puani, HZEG: Hafif Zihinsel Engelli Grup, SG: Saglikli Grup, SD: Standart Deviation
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Babanin egitim durumunun lise alt1 olmasi1 durumunda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark mevcut degilken (p>0,05), lise {istli olmasinda ise istatistiksel olarak anlamli bir fark mevcuttur
(p<0,05). Gruplarin yaslarina bagli olarak AHP karsilastirmasinda elde edilen sonuglar Tablo 6’ da

gosterilmistir.

Tablo 6 Yas Faktoriiniin Artikiilasyon Puanma Etkisinde Zihinsel Engelli ve Saglikli Grup

Karsilagtirilmasi
Yas Puan Grup n Mean p degeri

3 AHP HZEG 6 8,50

SG 6 4,50 0,054
4 AHP HZEG 6 8,50

SG 6 4,50 0,054
5 AHP HZEG 6 9,00

SG 6 4,00 0,016
6 AHP HZEG 6 9,17

SG 6 3,83 0,010
7 AHP HZEG 6 9,50

SG 6 3,50 0,004

AHP: Artikiilasyon ham Puani, HZEG: Hafif Zihinsel Engelli Grup, SG: Saglikli Grup, SD: Standart Deviation

Orneklem grubunun yas oranlar1 esit dagilim gdstermekte tiim yaslar %20’lik dilimi olusturmaktadir
(p>0,05). 3 ve 4 yas grubunda AHP degerlendirmesinde gruplar arasi istatistiksel olarak anlamli bir fark

bulunamamustir. Fakat 5, 6 ve 7 yas grubunda istatistiksel olarak anlamli bir fark mevcuttur (p<0,05).

Tartisma

Bu calismada kronolojik yasi 3-7 aralifinda olan 50-70 zeka puanina sahip hafif zihinsel engelli
cocuklar, saglikli akranlari ile karsilagtirilmis, engel durumlarinin artikiilasyon becerisi ile iligkisi
saptanmig, ailenin gelir durumu, ebeveynlerin O6grenim durumu, cinsiyet ve yas faktorlerinin
artikiilasyon bozukluguna olan etkileri arastirilmusgtir.

AAT sonuglarmin yiiksek olmasi artikiilasyon problemlerini gostermektedir. Hafif derece zihinsel
engelli ¢cocuklarin AHP’ lar1 saglikli grupla karsilastirildiginda daha yiiksek gozlenmistir. Cinsiyet,
ekonomik durum, anne ve babanin lise iistli egitime sahip olmalar1 ve ¢ocuklarin yaslarmin artmasi ile
dogru orantili olarak artikiilasyon problemleri de hafif derece zihinsel engelli ¢ocuklarda artmaktadir.
Anne ve babanin lise alt1 egitime sahip olmasi1 ve ¢cocuklarin 3-4 yaslarinda oldugu durumlarda gruplar

arasinda artikiilasyon puanlari agisindan herhangi bir fark bulunamamustir.
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3 ve 4 yas grubunda artikiilasyon puanlarinda fark olmamasi normal gelisim gosteren ¢ocuklarda da bu
problemin yogun bir sekilde goriildiigiinii gdstermektedir. Ozellikle cocuklarin konusma gelisimlerinin
yaklasik olarak 4 yas civarinda tamamlaniyor olmasi da bu sonuglarla uyumlu olarak degerlendirilmistir.
Bu durum, genel olarak 3-4 yasta goriilen konusma bozukluklarmin normal sayilabilecegini
gostermektedir.

Normal gelisim gosteren ¢ocuklardaki dil ve konusma engellerinin yayginlik oraninin %2.5-4.0 arasinda
oldugu kabul edilmektedir (9). Uc-dért yaslarindaki ¢ocuklarin pek c¢ogu normal konusma
bozukluklarim1 yasamaktadirlar. Fakat normal sayilabilen bu konusma bozukluklarini biiylitmemek
gerekir, aksi takdirde ¢ocugun konusma bozukluklarini artirabilir (10). Bu sebeple anne ve babalarin,
cocuklarin bu yanina dikkat etmeleri gerekir.

Hafif zihinsel engelli ¢ocuga sahip ailelerin ekonomik durumlari iyi de olsa artikiilasyon problemleri
normal gelisim gosteren ¢ocuklara gore daha fazla goriilmektedir. Egitim durumlarinda ise 6grenin
seviyeleri arttikca artikiilasyon hatalar1 daha fazla goriilmektedir. Literatiirde hafif zihinsel engelli
cocuklarin ailelerinin ekonomik durumlarina ve ebeveylerin egitim durumlarina gore yapilmisg
caligmalara rastlanmamaktadir.

Sonuc olarak; zihinsel engelli cocuklarda artikiilasyon problemleri goriilmektedir. Orta ya da daha ileri
diizey zihinsel engelli g¢ocuklarda artikiilasyon testlerini yapmak olduk¢a zor bir durumdur.
Calismamizda bu nedenle hafif diizey zihinsel engelli ¢ocuklarin artikiilasyon degerlendirmesi
yapilmistir. Artikiilasyon hatalar1 3-4 yas civarinda da normal gelisim gosteren cocuklarda da
goriilmektedir. Bu nedenle 4 yas Oncesi konugma terapisini hem normal gelisim gdsteren, hem de
zihinsel engelli gocuklarda ¢ok diisiinmemek gerekmektedir.

Ebeveylerin egitim diizeyi arttik¢a zihinsel engelli grupta artikiilasyon hatalar1 daha fazla goriilmektedir.
Aslinda beklenen sonug, egitim diizeyinin artig1 ile artikiilasyon hatalarini azalmasi seklinde olmali idi.

Bu nedenle aile egitim diizeyi ile ilgili daha fazla ¢aligmaya ihtiya¢ duyulmaktadir.
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