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OZET

Bu arastirmanin amaci; okul ¢agr donemde egitim gérmekte olan farkli yas
gruplarindaki (en kii¢iigii 10, en biiyligi 16 yas) otizmli ¢ocuklarin 12 haftalik
hareket egitim programi ile baz1 motor becerilerin {izerine etkisinin incelenmesidir.

Arastirmaya daha Once hareket egitimi almamis ve kisith 6l¢iide de olsa egitim
almis olan 7 otizmli ¢cocuk katilmistir. 12 haftadan olusan ve haftada 3 giin 1’er
saatten olusan temel hareket egitimi uygulanmaistir.

Aragtirmada otizmli ¢ocuklarin 6n test ve son test sonuglarini eurofit test protokolii
parametreleri aracili: ile analiz edilerek yorumlanmaya calisiimistir. On test ve son
test verilerinin istatistiksel olarak karsilastirilmasi sonucuna gore; otur eris testi
(esneklik), durarak uzun atlama, disklere dokunma, mekik testi, el kavrama kuvveti,
sirt kuvveti ve bacak kuvvetinde anlamli farkliliklarin oldugu goriilmiistiir.

Sonug olarak, otizmli ¢ocuklara uygulanan diizenli hareket egitiminin temel

motorik 6zelliklerin gelisimini olumlu yonde arttirdigi saptanmustir.

Anahtar Kelimeler: Otizm, spor, motor gelisim



ABSTRACT

The aim of this study, is to find out effects of 12 week motion exercise
program on some motor skills of autistic children who are at the school level (the age
between 10 — 16).

In this study, we applied 12 week basic motion exercise program which is 1
hour every 3 days a week, for the seven autistic children who are untrained and some
had low level training.

In this study, we are try to clarify the pre-test and last-test results via Eurofit
Protocol Parameters. According to statistical comparison of pre-test and last-test
data; we haveameaningfuldifferences in ; sit and access test (flexibility) , long jump
with standing , touching disks , shuttle test , hand grip strenght , back strength and
leg strength .

As a result; we detect that if motion training is regularly applied to the autistic
children than it can effect basic motor functions of them positively.

Key words:Autism, sports, motor development



ONSOZ

Lisans egitimimin bagladigr yillardan bugiine yiiksek lisans egitimimin
sonunda kadar devam eden siiregte hosgoriilii yaklasim ve sabirli davranislariyla
bana bilimsel katki saglayan, hicbir zaman destegini esirgemeyen, zaman zaman
kendi inancimi hatta kendimi kaybettigim donemlerde bile bana olan inanglar1 ile
yeniden beni motive eden ve en kotii zamanlarimda bana destek olan ¢ok degerli
hocam ve danismanim olan Prof Dr. Recep GURSOY a, degerli hocalarim Prof Dr.
Ozcan SAYGIN ve Dog¢. Dr. Mehmet BAYANSALDUZ, hocalarima sonsuz

tesekkiirlerimi sunarim.

Tez savunmasi sirasinda gostermis oldugu hosgorii ve katkilarini esirgemeyen
ve savunma sirasinda katki ve degerlendirmeleriyle calismada bana yardimci olan

tiim hocalarima tesekkiirlerimi sunarim.

Ilkokul ¢aglarimdan, Yiiksek Lisans hayatimm son anlarina kadar beni
destekleyen, manevi destegini hi¢ eksik etmeyen, beni hayata baglayan, karakterimin

ve vatana hayirli bir evlat olarak yetistiren aileme sonsuz tesekkiirlerimi sunarim.
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1.GIRIS
Bu béliimde arastirmanin amaci, énemi, problemi, sinirliliklart ve tanimlar yer
almaktadir.

Otizm, yasamin ilk {i¢ yilinda baslar ve 6miir boyu devam eder. Otizm teshisi
konulan ¢ocuklar birbirlerine tamamiyla benzemezler, klinik olarak heterojen bir
bozukluktur. ilerleyen zamanlarda cocukta gdzlenen oOzgiil davranislarda bile
degisiklik olabilir (Lord ve Mcgee, 2001).

Otizmli ¢ocuklar, insanlar ve onlarin duygularina kars1 kayitsizdir. insanlarla
diyaloglar1 bir esya ile temas kurar gibidir. Duygularin1 asir1 u¢ noktalarda yasar,
biyolojik gereksinimlerini cogu kez aglayarak ya da baskasinin elinden tutup ¢ekerek
ifade ederler (Korkmaz, 2010). Temel ihtiyaglari1 saglayan annenin duygusal
tepkilerine dahi kayitsiz kalmalari, her tiirlii iliskiden cabuk sikilmalari, hatta iliski
kurmaya yonelik siddetli direngleri, sosyal-duyusal gelisimlerini olumsuz
etkilemektedir (Saymaz, 2008).

Kiiciik yas grubundaki otizmli cocuklarda, c¢evreleriyle ilgili en kiigiik
degisikligin karsisinda bile ¢cok duyarli olduklar1 goriiliirken, insan yiizii ve karsilikli
iletisim bu cocuklar i¢in 6nemli degildir. Otizmli ¢ocuklarin yasitlariyla sinirh
etkilesime girdigi ve bu iligkilerin olumsuz oldugu goézlenmistir. Bundan dolayz,
otizmli ¢ocuklarin genelinde sosyal yetenek ve oyun becerileri sinirlidir. Otizmli
cocuklarda ¢ogunlukla sozel olarak iletisim kurmayla ilgili eksiklikler vardir. Bu
eksiklikler onlarin yasitlariyla beraber oyun oynama isteklerini azaltmaktadir (Darica
ve ark., 2005).

Normal ¢ocuklar biiylime ve gelisme siirecini giinlik oyun ve fiziksel
aktivitelerle tamamlarken, engelli cocuklar fiziksel egzersizleri yeterince
yapamadiklar1 i¢in bu durum biiylime ve gelisim hizlarinin yavaglamasina, hatta
durmasina neden olabilmektedir (Ozer, 2001).

Otizmli c¢ocuklar normal gelisim gosteren ¢ocuklarla ayni gelisimsel
asamalarinda ilerlemelerine ragmen onlari geriden izlemekte ve tam olarak onlar gibi
gelisememektedirler. Beden egitimi ve spor faaliyetleri otizmli ¢ocuklarda kazanim
ve giliclenmeyi saglar. Otizmli c¢ocuklarda giliclenmenin en temel kosulu da

egzersizlerin diizenli ve siirekli olarak yapilmasidir (Siendentop ve ark., 1986).



Cocugun yasaminda hareket, dogal bir eylemdir. Cocuklardaki bu dogal
eylem, onlarin viicutlarint taniylp, dogru kullanabilmelerini, kendi hareket
potansiyelini degisik spor etkinliklerinde degerlendirebilmelerini hareket egitimi ve
Ogretimi sayesinde saglar (Muratli, 2013).

Hareket egitimi, belli hareketlerin Ogretilmesinden ¢ok, cocugun stresten
arindirilmasini ruhsal dengeleri saglamasini, paylagsma hissetme, etkili diislinme ve
yeterli hareket tepkileri kazandirmay1 hedefleyen bir egitim programidir. Hareket
egitiminin amaci, ¢ocugun fiziksel ¢evresi i¢inde, benliginin, bedeninin, bedenini
kullanma kapasitesinin ve hareket unsurlarinin farkina varmasini saglamaya ve
geligtirmeye yoneliktir. Hareket egitiminin diger amaci, beceri, koordinasyon,
dayaniklilik, kuvvet ve esnekligi gelistirmektir. Hareket egitiminin planlanmasinda,
cocuklarin yaslar1 ve dolayisiyla gelisim dzelliklerinin bilinmesi énemlidir (Ozer ve

Ozer, 2000).
1.1.Calismanin Amaci

Arastirmanin genel amaci; okul ¢agi donemde egitim gérmekte olan farkli yas
gruplarindaki (en kiigligii 10, en biiyligii 16 yas) otizmli g¢ocuklarmn 12 haftalik

hareket egitim programi ile bazi motor becerilerin {izerine etkisinin incelenmesidir.
1.2. Calismanin Onemi

Ozel gereksinime muhta¢ ¢ocuklarin, fiziksel yeterliligi saglayamama, kendi
isini kendisini gorme, sosyal becerileri kazanamama ya da sahip olduklar1 sosyal
becerilerini yeterince sergileyememe gibi durumlari siklikla gozlenebilmektir.
Otizmli gocuklarin yaptiklart birgok problemli davranisin, fiziksel yetersizlikten ve
sosyal beceri yetersizliginden dolayr kaynaklandigi sdylenebilir (Sucuoglu ve
Kargin, 2006).

Bu nedenle, otizmli ¢ocuklara uygulanacak olan 12 haftalik hareket egitimi
sonucunda fiziksel yeterliligin saglanabilmesi ve sosyal becerilerin gelistirilebilmesi

acisindan bu calisma 6nem arz etmektedir.



1.3. Arastirmanin Problemi

Otizmli ¢ocuklar normal insanlara gore daha farkli 6zellikleri vardir. Mesela
otizmli ¢ocuklar erken ¢ocukluk déneminde ¢ikan seslere karsi tepki vermez iken
cocukluk donemi ve sonrasinda seslere kars1 degisik tepkiler, anlamsiz tepkiler veya
fazla tepkiler verebilmektedir. Otizmli ¢ocuklar insan yliziine ve g¢evresindeki
nesnelere karsi tepkisiz olurken hareket eden, donen ya da parlak nesnelere uzun siire
bakabilmektedirler. Ayrica bu bireylerin bazilar1 aciyi, sicagt ve sogugu fark
edemeyebilir, soguk suyla ellerini yikarken aglayabilir ve eline igne battiginda ¢i1glik
atma gibi asir1 duyarhilik gosterebilmektedirler. Otizmli ¢ocuklar dokunulmaya karsi
tepkili olabilir, kucaga alinmaktan hoslanmazlar. Otizmli ¢ocuklar ip atlama, dans
etme, ylizme, kalem tutma, yazi yazma gibi biiylik ve kiiclik kas becerilerinin
gerektirdigi fiziksel aktiviteleri hi¢ yapamayabilir ya da az yapabilmektedirler. Bu
durum cocuklarda motor gelisimlerinin tamamlanmasinda gecikmeler yasandigini
gostermektedir. Ayrica otizmli cocuklar cevresindeki kisilerleiletisime gegmede
sikintilar yasamaktadirlar. Bu g¢ocuklarin sosyal iletisimde giigliikler yasadigini
gorebilmektedir (Ozgiir, 2011).

Bu kapsamda arastirmanin problem ciimlesi “Farkli yaslardaki ( erkek ) otizmli
cocuklarin 12 haftalik hareket egitimi (eurofit test bataryasi) programinin seg¢ilmis

bazi motorik 6zelliklerinin gelisimlerine etkisi var midir?”
1.4. Arastirmaninalt problemleri

1. 12 Haftalik hareket egitimi programi otizmli ¢ocuklarin denge
performansini gelistirmekte midir?

2. 12 Haftalik hareket egitimi programi otizmli g¢ocuklarin disklere
dokunma performansini gelistirmekte midir?

3. 12 Haftalik hareket egitimi programi otizmli c¢ocuklarin esneklik
performansini gelistirmekte midir?

4. 12 Haftalik hareket egitimi programi otizmli ¢ocuklarm uzun atlama
performansini gelistirmekte midir?

5. 12 Haftalik hareket egitimi programi otizmli ¢ocuklarin mekik

performansini gelistirmekte midir?



6. 12 Haftalik hareket egitimi programi otizmli ¢ocuklarin el kavrama
kuvvetini gelistirmekte midir?

7. 12 Haftalik hareket egitimi programi otizmli ¢ocuklarin sirt kuvvetini
gelistirmekte midir?

8. 12 Haftalik hareket egitimi programi otizmli gocuklarin bacak kuvvetini

geligtirmekte midir?
1.5.Smirhhklar

1. 2016 yiliile

2. Erkek otizmli 6grenciler ile

3. Bursaili ve Niliifer ilgesi ile

4. Bursa Emre Sporla Yasam Otizm Derneginde egitim gérmekte olan

farkli yas gruplarindaki 7 otizmli ¢ocuk ile sinirhdir.
1.6. Tamimlar

Otizmli bireyler yineleyici ve sinirli davranigin birgok tiiriinii gosterirler.
Bunlar Gozden Gegirilmis Yineleyici Davrams Olgegi’ne (Repetitive Behavior
Scale-Revised RBS-R) gore soyle siiflandirilirlar:

Stereotipi; El ¢irpma, kafa ve viicut sallama gibi amagsiz hareketlerdir.

Kompulsif davranis; Isteyerek yapilir ve nesneleri belirli bir diizende dizmek gibi
rutin kurallari izler.

Tekdiizelik; Degisiklige karsi direng gdstermektir; 6rnegin mobilyalarin yerinin
degistirilmesine kars1 ¢ikmak gibi.

Rutin davrams; Giinliik etkinlikleri her zaman ayn1 sekilde yapmaktir; Ornegin aym
yemeklerin yenmesi ya da ayni giysilerin giyilmesi gibi.

Simirh davrams; Ilgi ve etkinliklerde smirli olmaktir; 6rnegin tek bir televizyon
programu ile ilgilenmek gibi.

Kendini yaralama; Kisiyi yaralayan ta da kendini isirma gibi yaralayabilecek

hareketleri igerir (Dominick ve ark.,2007).



2. GENEL BIiLGILER

Bu bolimde otizm, otizmli g¢ocuklar, hareket egitimive faydalariyla ilgili

tanimlamalara yer verilecektir.
2.1. Otizm

Otizm, ¢esitli nedenlere bagli olarak ¢ocuklugun ilk {i¢ yili i¢inde iletisim ve
sosyal beceri yetersizligi ile kisith ilgi, tekdiize ve tekrarlayict davraniglarla ortaya
cikan, ileri seviyede karmasik bir gelisimsel bozukluktur. Otizmli ¢ocuklarin en
belirgin ozellikleri dili 6grenememe, i¢ine kapanik olma, degisikliklere asir1 tepki,
aynt davraniglar1 silirekli tekrar etme, sabit davraniglardan hoslanma, soyut
kavramlar1 6grenmede ve algilamada zorlanma, zaman kavramini Ggrenememe,
konusmalar1 algilamakta, insanlarla ikili iliskilerinin sinirli olmasi ve géz temasinin
neredeyse hi¢ denecek kadar az olmasidir (Ozbey, C. 2009).

Otizm, suanda sahip olunan bilgi ve c¢aligmalar ile tamamen tedavi
edilebilecek bir problem degildir. Ancak uygun bir egitim plani ve bazi durumlarda
buna destek olacagi diisiiniilen ilag ile kisi kendi seviyesi icinde miimkiin olan en iist
diizeye gelebilir. Ancak c¢aligmalara baglarken ¢ocugun hangi seviyeye gelecegini
kestirmek miimkiin degildir. Bu yine ¢ocugun probleminin seviyesi ve gosterdigi
semptomlarin ne sekilde bir araya geldigine oldugu kadar, aldigi profesyonel
yardimin ve egitimin kalitesine de baglidir(Vural, 1. 2007).

Spor otizmli ¢ocuklarda el, g6z ve denge koordinasyonun artmasina, temel
motorik 6zelliklerin gelismesine yardimci olmaktadir. Ornegin, spor okullarinda
veya kamplarinda otizmli ¢ocuklarin birbirlerine top atma ve yakalama tarzinda ki
basit oyunlarin onlarin sosyallesmesini arttirmaktadir. Genel olarak ikinci bir kisiye
ithtiya¢ duyduklari i¢in bu tarz basit oyunlar onlarin belirli bir siireden sonra bagimsiz
olma ve kendilerini gelistirmelerine yardime1 olmaktadir (Ozer-Sevimay, D. 2001).
Otizmli ¢ocuklarin aileleri disinda, toplumda iletisim kurmalar1 oldukca zordur. Bu
kisitliligr spor faaliyetleri ile ortadan kalkmaktadir. Otizmli ¢ocuklarin kas yapisi,
saglikli ¢cocuklarin kas yapisina oranla daha gevsek oldugu i¢in yavas ilerlemesi ve
motorsal gelisiminde goriilen kaybinda gittikce arttig: gériilmektedir(Oner, N. 1997).

Spor,otizm spektrum bozuklugu (OSB) olan ¢ocuklarin kisith aile ortamini

birakarak tanimadigi bir cevrede tamimadigi kisiler ile ayni ortamda olmalarim



saglayan bir aragtir. Spor sayesinde otizmli g¢ocuklar, farkli insanlarla iletigim
kurabilmekte ve belirli kurall1 faaliyetlere katilabilmektedirler. Otizmli ¢ocuklar tek
diize davramiglar ve inatgr davramislariyla kisith olan sosyal alanlarini iyice
daraltmakta ve azaltmaktadirlar. Sporsal faaliyetler araciligiyla uyum sorununu
azaltmakta ve otizmli c¢ocuklara baska insanlarla iletisim kurma iletisi
kazandirmaktadir (Ozer-Sevimay, D. 2001).

Bu bilgiler 1s181inda ¢alismanin amaci; Bursa Emre Sporla Yasam Otizm Genglik ve
Spor Kuliibiinde uygulanan diizenli spor egitiminin otizmli ¢ocuklarda bireysel
becerilerin (motor yeterlilik) gelisimine etkilerini incelemek ve bu alanda literatiire

katki saglamaktir.
2.2. Otizmin Tarihgesi

Otizm tiilkemizde son yillarda adi ¢ok sik duyulmakta ve tanisi konmaktadir.
Noro-gelisimsel bozukluk ve 0Ozel egitim kategorisindedir. OSB’li ¢ocuklarin
genellikle iletisim zorluklart yasamalar1 ve takintilara sahip olmalar1 giinlik
yasamlarin1 silirdiirmekte zorlandigi goriilmektedir. Ancak ne kadar genelleme
yapilsa da otizmli ¢ocuklar arasinda da farkliliklar goriilmektedir (Tekin-iftar, 2012).

Otizm, Amerikali ¢cocuk psikiyatrisi olan Leo Kanner tarafindan ilk kez 1943
yilinda ‘‘Erken Cocukluk’’ Otizmi olarak isimlendirilmistir. Kanner otizm terimini,
zihinsel engelli bir grup cocugun i¢inde digerlerinden farkli bir grubu olarak
adlandirmistir. Kanner bu ¢ocuklart digerlerinden farkli kilan bes ayr1 6zelligi,
otizmin belirtileri olarak belirlemis ve ‘‘Kanner Sendromu’’ veya °‘‘Cocukluk
Otizmi’’ olarak belirtmistir (Giines, 2005).

Kanner’in o6lg¢iitleri 1960-1980 yillart arasinda otizmin tanimlanmasinda kabul
gormiistiir. Bu teoride otizmin tibbi bir hastalik veya dogum travmasi sonucu
olustugu kabul edilmistir. Bu hastalarda mental gerilik ve epilepsinin fazla siklikta
goriilmesi biyolojik hastalik oldugunun gostergesi olarak kabul gormiistiir. Otizmin
MSS (Merkezi Sinir Sistemi) etkileyen birden fazla olgunun sebep oldugu davranis
sendromu oldugu goriisii hakim olmustur(Yiiksel, 2005).

Hans Asperger, Kanner’den bagimsiz olarak inceledigi otizmi davranigsal bir
sendrom olarak tanimlamistir. Otizm kelime olarak o zamana kadar sizofrenide
diisiince bozuklugunda, kendini insanlara veya dis diinyaya kapatmasi anlaminda

nitelendiriliyordu. Kanner’e gore otizmin farkli 6zelligi vards; tek kalma, farkliliklar



kabullenmeme, yetenek coklugu. Asperger’e gore otizmin nedeni; dogal olarak
gérmesi ve normale yakin olan durumlar arastirmistir. Glinlimiizde de zekasi normal
veya {Ustlin olan Yaygin Gelisimsel Bozukluklara Asperger Sendromu tanisi
konmaktadir. Otizmli bir ¢ocugu olan Bernard Rimland 1966 yilinda otizmin
nedeninin beyinden geldigini iddaa etmis ve 1970’li yillardan sonra biyolojik
caligmalara 6nem vermistir(Yilmaz, 2004).

Wing (1981), yapmis oldugu arastirmasindan sonra ‘‘otizm’’ kavramini
““otizm spektrum bozuklugu’’ kavrami olarak kullanmaya baglamistir. Wing’e gore
otizm spektrum bozuklugunun adi altinda; otizm, Asperger Sendromu, Rett
Sendromu, c¢ocukluk dezentegratif bozuklugu ve atipik otizm yer almistir. (Wing,
2005a; Woodbury-Smith & Volkmar, 2009; Doyle & Iland, 2004). 1990l ve
2000°li yillar otizm spektrum bozuklugunu tanilama ve siniflandirmalar yapabilme
adina gelismelerin oldugu yillardir. Bu tarihlerden giiniimiize kadar OSB‘ye iliskin

tibbi ve egitsel alanda verimli ¢aligmalar devam etmektedir (Acar, 2015; Kurt, 2012).
2.3. Otizmin Nedenleri ve ilgili Faktorler

Otizmli ¢ocugu olan Berbard Rmbrand otizmin biyolojik bir temele dayali
oldugunu ortaya atmis ve bundan sonra biyolojik sorunlar iizerinde arastirmalar

yapilmaya baglanmistir (http://www.autism-tr.org). Arastirmacilar tek bir biyolojik

sebep ortaya koyamamislardir. Bazi otizmliler hi¢bir medikal rahatsizliga sahip
olmamaktadir. Bu olaya kars1 otizmli bireyleri gruplayarak yaptiklar1 ¢aligmalarda
otizmli ¢ocuklarin normal ¢ocuklara oranla daha fazla tibbi rahatsizlik gosterdikleri
gorlilmiistiir. Sonuclar bu ¢ocuklarda biyolojik nedenlerin oldugunu, fakat belirli bir
kisminda sebep gosterilemedigi ortaya ¢ikmistir(URL 2).

Yapilan ¢aligmalar, her 10.000 kisiden 5-17 aras1 ¢ocuklarda yasam boyu
otizmin devam ettigini gostermektedir. Kardesler arasinda otizm goriilme orani ise
daha fazladir. Ozellikle son yillarda otizmin goriilme oranmin artisim gosteren
raporlar, otizmin nedeni ve tedavisine yoOnelik c¢alismalarda da ©6nemli oranda
yiikselme oldugunu gostermektedir(Ataman, 2005).

Otizm toplumun her kisminda, etnik koken veya sosyo-ekonomik, entelektiiel
farkliliklara baglanmaksizin her kesimde goriilebilmektedir. Erkek cocuklarda
otizmin goriilme orani kiz ¢cocuklarina gére daha fazladir. Otizme neden olan farkli

olasiliklar 6ne surilmektedir.


http://www.autism-tr.org/

Bunlar; annenin hamileligi sirasinda kizamikgik gecirmesi, tedavisi yapilmamis
fenilketonuri, bebeklik spazmi (epilepsi ¢esidi), dogumda oksijen yetmezligi, beyin
travmasi gibi olasiliklarin yani1 sira ge¢miste anne babanin ¢ocuklukta nedensiz
olarak gecirdikleri yiiksek atesten s6z etmektedirler. Bu olaylarda otizme neden
olabilecegini isaret etmektedir (Jensen, V. K., ve Sinclair, L. V. (2002).

Marie Bristol, 1996 yilinda ulusal Saglik Enstitiisii'ndeki konusmasinda
“Otizmin sebepleri nelerdir?” sorusuna verdigi cevap su sekildedir;“Otizmin sebebini
bilmiyoruz. Ancak otizmin anne ve babalarin ¢ocuklarina yaptiklar1 davranislardan
veya kotli seylerden kaynaklanarak ortaya c¢ikmadigini da biliyoruz. Ancak bazi
diistincelerimiz var; bunlardan biriside otizmin genetik olmasidir. Ayrica, otizm sinir
sistemi fonksiyon veya yapisinda bazi bozukluklardan da meydana gelmektedir.”
(Aydin, 2008).

Otizmin sebeplerinden oldugu diisiiniilen bir baska olay ise beynin frontal
lobunda (beynin alt bolgesi) goriilen degisikliklerdir. Frontal lob, kisinin yeni durum
veya ortamda ki davraniglarini diizenlemesi ile alakalidir ve lopta goriilen herhangi
bir degisikligin otizmli c¢ocuklarda takintilarin veya tekrarlanan davranislari
acikladig1 ongormektedir(Ataman,2005).

Otizme kesin olarak neyin neden oldugu hala cevabini arayan bir sorudur.
Nedeni ise otizmli cocuklarin davraniglarini tek bir olaya baglamak miimkiin
degildir. Otizmli ¢ocuklarin %5-10"unda tibbi bir sebep saptanabilmektedir. Otizm
bircok sebepten ortaya cikabilir. Bir¢ok etmenin birbirini desteklemesinden dolayi
ortaya c¢iktig1 i¢cin otizmin akisi veya tarzi da kisiler arasinda farklilik gosterebilir.
Otizmin ¢ikisina neden oldugu varsayilan etkiler su sekilde belirtilmistir (Fazlioglu,

Esme,Yurdakul, 2005).
2.4. Norolojik Ozellikler

Otizm, birden fazla genin sebep oldugu karmasik bir gen bozuklugudur.
Genetik bozukluklarla ilgili temel bilgiyi saglayan en 6nemli unsurlardan biri aileler
ve ikizlerle yapilan ¢alismalarin sonuglaridir. Belli ailelerde otizm olayina daha fazla
rastlanmaktadir ve kardeslerden birinde var ise digerinde de olma ihtimali %2 ile %7
arasindadir. Tek yumurta ikizlerinden her ikisinde de otizmin goriilme olayi, ¢ift
yumurta ikizlerinden oldukga fazladir. Tek yumurta ikizlerinden herhangi birinde

otizm spektrum bozuklugu var ise digerinde de olma oran1 %60 i1€%90 arasindadir.



(Jensen ve Sinclair, 2002). Fakat %10-%40 arasinda belirsizlik olmasi, OSB’nin tipik
bir genetik bozukluk oldugundan siiphe duyulmasina yol agmaktadir (Tekin, 2012).

2.5. Psikodinamik Ve Ailesel Faktorler

Otizmi psikolojik olarak agiklayan farkli goriisler vardir. Bunlarin amaci, otizm
spektrum bozuklugunun her hastada farkli olmasi siddetinin ve sikligin belirli bir
mekanizma ile agiklayabilmektedir. Bunlardan biriside ‘‘psikojenik’’ teoridir. Bu
teoriye gore otizm, anne-¢ocuk arasinda ki iliskide ¢ocugun soguk, anneyi istemeyen
davraniglarla ortaya c¢ikan psikolojik olarak kendini geri ¢ekme davranisidir. Bu
teori, Bruno Bettleheim’in teorisi olarak bilinmektedir. Bu olgulara gore bazi
arastirmacilar, otizmli ¢ocuklarin kendisini disa kapamast ve asosyal davranislarda
bulunmalarinin sebebini, duygusal faktorler ile cocugun biiyiitiilme bigimi oldugunu

one siirmektedirler (Fazlioglu, Esme,Yurdakul,20).
2.6. Cevresel Ozellikler

Cevresel toksinlerin (6rn. agir metallerin) otizme neden olabilecegi goriisii de
yaygindir.Fakat bu konu arastirildiginda, otizmli ¢ocuklar 6zellik gostermemesinden
dolayi, toksinlerle otizm arasinda bir bagdan s6z etmek bugiin i¢in olagan degildir
(Hansen ve Ozonoff., 2003).Otizmli ¢ocuklarda o6zellikle mide ve bagirsak
sorunlarina ¢ok sik rastlanmaktadir. Mide ve bagirsak sorununun en 6énemli sebepleri
ise bugday, c¢avdar, yulaf vb. tahillarda olan gliiten ve siitte bulunan kasein
proteinleri goriilmiistiir. Fakat bu proteinler ile otizm arasinda herhangi bir bilimsel

arastirma tarafindan desteklenen iliski kurulamamistir(Heflin ve Alaimo, 2007).
2.7.0tizmli Cocuklarda Gériilen Davranis Problemleri

Ofke nébetleri;Otizmli ¢ocuklarda 2 - 5 yas arasinda belirginlesmektedir.
Otizmli ¢ocuklar kendi isteklerini ifade edemedikleri ve kendilerini anlatamadiklari
icin cogu zaman Ofke ndbeti gegirirler. Nobet, otizmli ¢ocugun bulundugu ortamdan
rahatsiz olmasi veya isteklerinin yapilmadigi zamanda ortaya cikar. Her giin aym
saatte ndbet gegirebilir. Ofke nobetleri cok kisa veya ¢ok uzun bir zamanda siirebilir.
Bu 6fke nobetleri i¢in elektroensefalografi (EEG) yaptirmak ve ilerleyen zamanlar
da ofke nobetlerini kontrol altina almak ig¢in ilaglar kullanilabilir. Yaslarmin

ilerlemesi ile bu 6fke nobetlerinde azalmalar goriiliir (Korkmaz 2000, Oztiirk 2002).
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Cevresine zarar veren davramslar; Ofke aninda cocuk ci1ghik atabilir,
kendini yerlere atabilir, etrafinda bulunan cam veya kapilari kirabilir (Darica ve ark.,
2002).

Kendine Zarar Veren Davramslar; Bu davranis ¢ocugun istemedigi bir
yaklagim, endiselenme ve zorlandigi anlarda gdstermektedir. Bu davranisa 6rnek
olarak; kendini 1sirma, sikma, saglarimi g¢ekme, tirnaklarint yeme ve kafasini
duvarlara vurma olarak gosterilir(Korkmaz, 2003; Darica ve ark., 2002).

Sterotipik tekrarlayan davramislar;Bu davranis bigimleri ¢ocuklarda ve
yetiskinlerde de goriilebilir. Otizmli ¢ocuklar kendilerini uyarici davraniglar yaparlar.
Cevrelerinde ki kisilere gore anlamsiz olan bu davraniglar onlarda uyaran etkisi
yapmaktadir. Sterotipik hareketler, elinde bulunan cismi koklama, sikmak, 1sirmak,
parmak uclarinda yiiriimek, elleriyle havada farkli sekiller ¢izmek, donen bir cismi
izlemek, kendi etrafinda donmektir. Bu davranislar ¢ocuga miidahale edilmedigi
veya uyarilmadig miiddetge devam eder. Bu davranislar ¢ocuklarin egitimlerini ve

diger aktivitelerini 6grenmelerinde sorun olusturmaktadir(Korkmaz, 2003).
2.8. Otizmin Belirtileri

Otizmin ozellikleri ¢cocukluk doneminde baslayarak goriilmeye devam eder;
sendrom ise 3 yasindan itibaren gozlemlenebilir. Belirlenmesi ve ¢ocugun yasam
stiresinde ki gelisimi boyunca sik sik farklilik gdsterse de; otizm kronikleserek yasam
boyu c¢ocugu engelleyecek durumda kalir. Otizmli ¢ocuklara sahip olan ailelerden
alan bilgilere gore ise; aileler ¢ocukluk déneminde cocuklarla saglikli iletisim
kurabilmekte, fakat 12-24 ay arasi ¢ocuklarla iletisimin farklilastigindan s6z ederler.
Bazi aileler ise 1 vyasindan o©nce farkli gozlemlerinin olduguna Ornekler
verebilmekteler. Aileler ¢ocuklarin duyma konusunda sorunun olmadigi halde
cocugun duymaz gibi davrandiklarm1 ve g6z temasmma ge¢mediklerini

animsarlar(Akgakin, M., 2001; Hollander E., ve ark. 2003).
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Otizmin belirtileri su sekilde siralanabilir;

Otizmli ¢ocuklarda;

v Nesneleri koklayarak ve

v Fiziksel olarak normaldirler. . .
yalayarak algilama seklindedir.

v" Herhangi bir nesneye kars1 .
s Y ’ v' Isteklerini yetigkinlerinin
ilgileri yoktur.
g y viicuduna temas ile

v Goz kontagi kurma veya o
gerceklestirirler.

iletisime gegme olay1 olmaz.
FIMe 8e% Y v Sosyal iliskilerde zorlanma,

v" Ses cikarma ve sese karsi asir1 oo
¢ Fas kendini ifade edemezler.

tepki olay1 az gortliir.
p ylaz goruiu v" Yasamlarin da ki farkliliklara

v" Motor becerileri normal . ,
kars1 tepkileri ve istememeleri

goriinse de kisith diizeydedir.
v Ayni konusmalar1 tekrar eder

v'Alile bireylerine kars1 _ 5
ve sebebi olmadan aglar ve

tepkisizdirler. .
giilerler.

v" Sarilma ve kucaklagsmaya tepki
o v' Bazilan yaraticilik

vermezler. . .
gerektirmeyen tek diize

v' Oyuncaklara bagliligi yoktur. )
oyunlari sever ve hizli bir

\

Yiyecekleri cig ler.
y gignemezier sekilde bitirirler.

v" Nesnelere karsi ilgisiz kalirlar.
2.9.Rett Sendromu

Cocukluk doneminin 7 ila 24. aylarinda goriilen bu sendromun 6zellikleri,
kazanilmig yeteneklerin yeniden gerilemesi, nefes alip vermenin hizli ve sesli olmasi,
¢igneme hareketinin kisitlilig1 ve otizmli ¢ocugun ige doniikligiidiir (Giines, 2005).
Fiziksel agidan 6zellikleri, basin bedene gore kiigiik olmas1 ve alkis yapma, eller ile
cesitli dairesel hareketler yapmalaridir. Genetik sebeplerden dolayr motor
becerilerinde ileriye yonelik gelisme goriilmez, bu dogrultudan dolayr denge ve

yiiriimede bozulma baslar (Ozbey, 2009).
2.10. Asperger Sendromu

Asperger sendromu (AS), sosyal iletisimde smirli ve zorluklar, stereotipik
davraniglara ilgi ve etkinliklerle tanimlanan otizm spektrum bozukluklarindan

digeridir. Asperger sendromlu cocuklar, otizmli ¢gocuklar gibi konusma ve anlamada
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zorlanmalar goriilmemektedir. Asperger Sendromu(AS) tani dlgiitlerinde goriilmese
de sakarlik ve atipik dil kullanimi olduk¢a fazladir (Pettus, 2008). Ayrica AS
Hastaliklarin ve Ilgili Saglik Sorunlarinin Uluslararas: Istatistiksel Siniflamasi'nda
(ICD-10) ve Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal Simiflandirmasi'nda
(DSMIV) Asperger bozuklugu olarak tanimlanmistir. Arastirmalar sendromu genetik
Ozelliklere baglasa da AS’nin nedeni bilinmemektedir ve belirli ve tek bir tedavi
formiilii yoktur (NINDS, 2016).

2.11. Atipik Otizm

Asperger sendromu veya otizmin farkli tanilarinin bulunup ya da tanilarinin
bulunmamast durumu veya silipheli durumlarda atipik otizm teshisi konulmaktadir.
Cocuk bircok alanda gelisimsel bozukluk gosterdigi zaman teshis konulmakta ve bu
teshis bagka tirlii adlandirilamayan yaygin gelisimsel bozukluklar (PND-NOS)
olarak adlandirilmaktadir
(http://gulsenonal.meb.k12.tr/meb_iys_dosyalar/32/01/747477/icerikler/atipikotizm
617939.html).

2.12 Hareket Egitimi Ve Spor

Hareket egitiminin bircok sekilde tanimi yapilmistir. Hareket egitimi;
paylasmayi, duygularin ifade edilmesi, kisisel amaclar ve hedefler belirlemeyi ayni
zamanda ¢ocugun bagimsiz hareket etme duygusu kazanmasi i¢in birgok firsatlar
yaratir. Hareket egitimi; giinliik yasam ve fiziksel olarak aktif yagami anlatir
(Tifekgioglu, 2003).

Hareket egitimi ¢ocugun stresten uzaklastirilmasi, paylasma, etkili diisiinme
veya hareket tepkisi kazandirmayr amaglamaktadir. Hareket egitiminin amaci;
cocugun bedenini tanimasi, bedenini kullanmasi, kapasitesi, koordinasyon gelisimini
ayni zamanda dayaniklilifi ve kuvveti gelistirmektir. Hareket egitimi planlanirken
cocuklarin yaslari ayni zamanda gelisimsel Ozelliklerinin bilinmesi Onem

tasimaktadir (Ozer, 2000).
2.13. Hareket Egitiminin Motor Gelisimdeki Rolii

Motor gelisim, viicut kontrolii ve viicudun koordinasyonu anlamina
gelmektedir. Temel hareketlerin biitiinliigiinii olusturur. Bu hareketler ise, sigrama,

kosma, tirmanma, takla atma, yakalama vb. hareketlerdir. Becerilerin gelistirilmesi


http://gulsenonal.meb.k12.tr/meb_iys_dosyalar/32/01/747477/icerikler/atipikotizm_617939.html
http://gulsenonal.meb.k12.tr/meb_iys_dosyalar/32/01/747477/icerikler/atipikotizm_617939.html
http://gulsenonal.meb.k12.tr/meb_iys_dosyalar/32/01/747477/icerikler/atipikotizm_617939.html
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ve 0grenilmesi hareket egitimi programlarinin temellerini olusturmaktadir. Hareket
egitimi programlari dahilinde bireyin bir biitiin olarak gelisimi saglanabilir.
Bireylerin kazandiklar1 beceriler onlarin etkinliklerden hoslanmasina ve grup
adaptasyonunu daha kolay hale getirmektedir. Kazanilan beceriler bireylerin serbest
zamanlarin1 degerlendirmesi ve serbest zamanlarini ne sekilde kullanacaklari, ayni

zamanda da yasam bigimlerini etkiler(Araci, 2004).
2.14. Motor Gelisim

Motor gelisim, dogumdan Once baglayan fiziksel gelisim ve merkezi sinir
sisteminin gelisimine paralel olarak organizmanin istemli olarak hareketlilik
kazanmasidir. Motor gelisimi dogumdan 6nce baslayan ve omiir boyu devam eden

bir gelisim evresidir (Ozer, 1998).
2.15. Otizmli Cocuklarda Motor Gelisim Ozellikleri

Fiziksel olarak normal olan OSB’li ¢ocuklarda, motor becerilerin gelisimi
yasitlarina gore farkliliklar gostermektedir. Fiziksel olarak becerileri zamaninda
yapabilecekler gibi goriinmelerine ragmen, bircok beceri gelisimleri geg
olabilmektedir. Hareketi gergeklestirmede ki hazir olunma hali otizmli ¢ocuklarda
akranlarina gore iyi olmadig1 vurgulanmistir. Yiiriirken kollarin1 savurabilir. Basiyla
omuzlarint 6ne dogru egebilirler. Kollarin1 yanlara acarak ve elleriyle sekiller
yaparak kosabilirler. Merdiven inerken de ¢ikarken de her basamakta bekleyebilirler.
Otizmli g¢ocuklarin bedensel olarak duruslari birbirinden farklidirlar. Ellerini ve
ayaklarini degisik acilarda acabilirler ve esnetebilirler (Unliier, 2009).

Otizmli ¢ocuklarda motor yetersizlikler; kas gerginliginde azalma, parmak
ucu yiirime, algi problemi, denge problemi, kaba ve ince motor becerilerde
zorlanmalar, hareket ve hareket agilarim1 dogru yapmakta zorlanmalar, el-goz ve
genel koordinasyonda eksiklikler olarak gosterilir (Patz ve Messina, 2004; Ming,
Brimacombe ve Wagner, 2007; Staples ve Reid, 2010; Menear, Smith ve Lanier,
2006; Fournier, Hass, Naik, Lodha ve Cauraugh, 2010; Pan, 2014; Provost, Lopez ve
Heimerl, 2007; Srinivasan vd., 2014; Memari vd., 2013; Ohrberg, 2013).

Green ve arkadaglarimin 101 otizmli g¢ocuk iizerinde yapmis oldugu
caligmada, c¢ocuklarin %79’unda kesin olarak hareket bozuklugu oldugunu

saptamislardir. Bu arastirmada bulunan verilere gore ise, otizmli ¢ocuklarin motor
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becerilerinde ~ bozukluk ve  onlarin fiziksel aktivite yapma olanaklarini
kisitlamaktadir (Green, ark., 2008).

Lang ve arkadaslar1 2010 yilinda ki yapmis olduklar1 arastirmada egzersiz
calismalarinin otizmli ¢ocuklarda motor becerilerine olumlu anlamda katki
sagladigin1 ve egzersizlerin otizmli ¢gocuklarda yagam boyu devam etmesi gerektigini
savunmuslardir(Lang,vd.2010). Pan OSB’li (n=23) ile engelli bulunmayan (n=23)
ilkokul o6grencileriyle, okul donemindeki fiziksel aktivite diizeylerine gore
karsilastirilmis ve, OSB’li olan ¢ocuklarda biiyiik Ol¢lide daha az aktif olduklari
goriilmiistiir (Pan, 2008).



15

3.YONTEM
Bu boéliimde aragtirmanin nasil yapildigina dair bilgeler yer almaktadir.
3.1. Evren ve Orneklem

Calismanin evreni Otizmli Cocuklar, 6rneklemi ise, Bursa Emre Sporla
Yasam Otizm Ve Spor Kuliibii Merkezine diizenli olarak giden ve daha once sinirl
da olsa sportif etkinliklere katilan farkli yaslardaki (en kii¢iigii 10, en biyiigii 16 yas)
Totizmli erkek ¢ocuklar.

Calismanin basinda cocuklarin ailelerinden, Bursa Emre Sporla Yasam
Merkezinden ve Mugla Sitki Kogman Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii Etik
Kurul Baskanligindan gerekli izin ve onay alinmistir(EK-3). Caligmaya katilan
cocuklara, 12 hafta siiresince hafta da 3 giin, 60 dakika hareket egitimi programi
uygulanmistir. Cocuklardan egitim Oncesi denge, el kavrama, sirt, bacak kuvveti,
esneklik, durarak uzun atlama, disklere dokunma ve performanslari olgiimleri

alinarak kaydedilmistir.
3.2.0tizmli Cocuklarda Bulunmasi Gereken Onkosul Becerileri

Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin sahip olmasi gereken 6n kosul becerileri
sunlardir:

-Verilen komutlari yerine getirebilmek

-Oykiinme becerisi

-Yardim amaglh dokunmaya kars1 gereksiz reaksiyon gostermemek

-Diger bir engeli bulunmamak

-Baska saglik problemi bulunmamak

-Tuvalet tutma becerisi

Arastirma 6ncesinde ailelerden ¢ocuklarin 6n kosul yeterlilikleri hakkinda bilgi
alinmustir.

a) Verilen komutlar1 yerine getirebilme becerisi; Bir isi yapabilmek igin
kendisinden istenen ardisik ii¢ komutu (6rnek; gel, git, at, tut, dur, yiirii vb.)
istenildigi gibi yerine getirilmesidir.

b)  Oykiinme becerisi; Otizmli ¢ocuklarin becerileri dogru yapabilmeleri icin

taklit etme yeteneklerine sahip olmalar1 gerekmektedir. Arastirma oncesindeki



d)

f)
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gozlemlerde otizmli ¢ocugun egitmenlerin yaptigi beceriyi uygulayip
uygulayamadigi arastirmaci tarafindan gozlemlenmistir.

Yardim amach dokunmaya karsi gereksiz reaksiyon gostermeme becerisi;
Aktivite 6gretiminde ¢ocuklarin fiziksel olarak yapilacak yardima herhangi bir
direng gostermemesi olarak tanimlanmistir. Otizmli g¢ocuklarin arastirma
oncesinde uygulamaci tarafindan yapilan gozlemde, fiziksel yardimlart kabul
edip etmedikleri veya fiziksel yardim ile beceriyi bitirip bitirememesi
gbzlenmistir.

Diger bir engeli bulunmamak; Cocuklarin yasamlarini kisitlayan, giinliik
aktivitelerini sinirlayan, kas gruplarim1 ve motor hareketlerini zorlagtiran bir
engelinin bulunmamasidir. Arastirmaya katilan c¢ocuklarin raporlart ve
ailelerinden alinan bilgi dahilinde diger bir engelinin bulunup bulunmadig
ogrenilmistir.

Baska saghk problemi bulunmamak; Otizmli ¢ocuklarin aktivite sirasinda
sagligina herhangi bir olumsuz etki yaratmamasi olarak tanimlanmistir.
Cocuklarin baska herhangi bir saglik probleminin olup olmadigi, almis
olduklar1 raporlar dogrultusunda 6grenilmistir.

Tuvalet tutma becerisi; Cocuklarin ¢alismalar sirasinda en az altmis dakika
altlarina yapmamasi olarak tanimlanmigtir. Cocuklarin aktiviteye devam
edebilmeleri i¢in en az altmis dakika tuvaletlerini tutabilmeleri gerekmektedir.
Cocuklarin bu beceriye sahip olmalar1 aileleri tarafindan onaylanmistir

(Bruininks, 2005).

3.3. Egitmenler

Bursa, Kocaeli, Kiitahya ve Mugla illerindeki Beden Egitimi ve Spor Yiiksek

Okullar1 ve alanlarindan mezun olmus ayni zamanda yiiksek lisanslarini yapmakta

olan, bolimlerinde engellilerde yasam ve engellilerde egzersiz derslerini almis

antrendrler tarafindan uygulanmistir.

3.4.Kullanilan Malzemeler

Egzersiz uygulamalarinda; Hakem diidiigii, metre, denge aleti, top c¢esitleri,

halka, trambolin, cimnastik minderleri, ip, renkli el isi kagitlari, takei marka el

dinamometresi, takei marka sirt ve bacak dinamometresi kullanilmustir.
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3.5. Hareket Egitimi Calismalar:

Hareket egitimi programi 12 hafta siiresince, haftada 3 giin olmak {izere sabah
9-10 saatleri arasinda 60 dakikalik dersler uygulanmistir. Hareket egitimi ¢alismalari
Bursa Emre Sporla Yasam Otizm Ve Spor Kuliibii Tesislerin de yapilmistir.
Calismalarin baslangicinda hareketlerin dogru yapilmasi ig¢in sdzel ipucu verme,
model olma, fiziksel yardim ve gorsel yardim yontemleri kullanilmistir. Cocuklarin
ogretimde ki dogru tepkilerine kars1 daha once ailelerinden de Ogrenildigi iizere
onlara pekistire¢ anlaminda sevdikleri ¢ikolata, seker, kraker, badem, jelibon ve elma
verilmistir. Sozel pekistire¢ olarak da siipersin, harika, aferin vb.” terimler
kullanilmistir. Ilerleyen asamalarda ise pekismenin saglanmasi amaci ile yapilan
hareketlerin tekrar sayilari arttirilmistir. Becerilerin dgrenilmesi ve bir iist dereceye
ulagmasi ile ilgili veriler dogrultusunda bir sonraki agsamaya gecilmistir.
Hareket egitimi programi kapsaminda otizmli ¢ocuga uygulanan program tabloda

gosterildigi gibidir;



18

Tablo 1. 12 haftalik Hareket Antrenman Program

i1k 6 Hafta

ikinci 6 Hafta

1.Giin 60 dk
Amac; Genel kas kuvveti, eklem
hareketlilikagisi gelisimi.
Egzersizler; 10 dk Kosu bandinda yiiriiyts,
5 dk streching, 5dk hareketlerin egitmenler
tarafindan gosterilmesi 25 dk, Karsilikli top
alip verme, kova i¢ine top atma oyunu,
5dk hareketleri dogru yaptiginda 6grenciye
odiil, 10dk streching ve bitiris.

1.Giin 60 dk
Amac; Genel kuvvet ve koordinasyon.

Egzersizler;10 dk Kosu bandinda yiiriiyiis,5

dk streching,5dk hareketlerin egitmenler

tarafindan gosterilmesi, 25 dk mekik
calismalari

(Diiz mekik ele dokunarak, ters mekik halka
firlatmak ), Sdk hareketleri dogru yaptiginda

ogrenciye 0diil, 10dk streching ve bitiris.

2.Giin 60 dk
Amac; Temel beceri hareketleri ve denge
gelisimi.

Egzersizler; 10 dk Kosu bandinda yiirtiyiis,
5 dk streching, 5dk hareketlerin egitmenler
tarafindan gosterilmesi, 25 dk denge tahtasi
tizerinde yiiriime,denge tahtasi tlizerinde top

atip yakalama, 5dk hareketleri dogru
yaptiginda 6grenciye 6diil, 10dk streching ve
bitiris.

2.Giin 60 dk
Amag; Koordinasyon Geligimi.
Egzersizler;10 dk Kosu bandinda yiiriiyts, 5
dk streching, 5dk hareketlerin egitmenler
tarafindan gosterilmesi25 dk, renkli toplar1
kovalara koyma, sek sek oyunu oynama
5dk hareketleri dogru yaptiginda 6grenciye
odiil, 10dk streching ve bitiris.

3.Giin 60 dk
Amac; Uzun atlama ¢aligmalari.
Egzersizler; 10 dk Kosu bandinda yiiriiyiis,
5 dk streching, 5 dk hareketlerin egitmenler
tarafindan gosterilmesi,

25 dk halkalar arasinda atlama, trambolin
iizerinde sigrama, 5dk hareketleri dogru
yaptiginda 6grenciye 6diil, 10dk streching ve
bitiris.

3.Giin 60 dk
Amagc; Sigrama caligsmalari, Denge gelisimi
Egzersizler;10 dk kosu bandinda yiiriiyiis, 5
dk streching, 5 dk hareketlerin egitmenler
tarafindan gosterilmesi,

25 dk parmak ucunda sigrama, trambolin
iizerinde sigrama, 5dk hareketleri dogru
yaptiginda 6grenciye ddiil, 10dk streching ve
bitiris.




19

3.6. Hareket Egitim Programi Dahilin de Uygulanan Egzersizler

Aktivitenin siiresi 10 dakika yiirliylis bandinda yiiriime egzersizi daha sonra 5
dakikalik streching hareketleri olmak iizere toplamda 15 dakikadir. Bu uygulama
calisma programinda yer alan esas devreye gecis i¢in bir 6n kosuldur. Calismaya
baslarken cocugun hazir olup olmadigini séylenen komutlara verdigi tepkilerden,
verilen komutlar “ hazir misin, baglayalim mi, evet basliyoruz vb.” tarzinda
komutlardir. Kosu bandina ¢iktig1 anda “baslhiyoruz” diyerek komut verilmistir ve
calismaya baslanmistir. Calisma sirasinda ¢ocukta ki “korku, tedirginlik, kosu
bandindan inme istegi vb.”” durumlarinda egitmenin fiziksel temasi ve sozel
ifadelerle ¢cocuk uyarilarak calismaya devam edilmektedir.

Karsihikh top alip verme oyunu:

1. Set egitmen ile ¢cocuk ayakta birbirlerine karsilikli top alip verir.

2. Set egitmen ile gocuk oturarak birbirlerine karsilikli top alip verir.

3.Set egitmen ile ¢ocuk oturmus pozisyonda bacaklar acgik sekilde karsilikli topu
birbirlerine yuvarlarlar.

4. Set egitmen ile ¢ocuk bacaklar acik bir sekilde bir elini arkaya alarak tek eli ile
topu tutar ve tuttugu el ile topu yuvarlar.

Her oyun 3 tekrar yapilarak oynanmistir. Oyununun sonunda g¢ocugun sevdigi
pekistireg verilerek ¢alisma bitirilmistir.

Kova icine top atma oyunu:

Calisma ¢ocugun Oniinde duran kova igerisinden top alarak, 1 metre uzakta
olan kovanin igerisine tenis toplarini atmasi ile yapilmistir. Calismada ¢ocuk ilk
olarak baskin olan elini kullanmistir. 5 atis yapildiktan sonra diger eli ile de 5 atis
yapilmasi istenmigstir. Calismada ¢ocuklarin basar1 diizeylerine gore kovanin uzakligi
artirllmistir. Her 5 atistan sonra pekistire¢ kullanilmistir.

Denge tahtasi iizerinde yiiriime:

Egitmenin fiziksel yardim da bulunmasi ile g¢ocuk dengeye c¢ikmistir.
Ciktiktan sonra egitmenin komutlart ile “‘yiirli, devam et, aferin, az kaldi, bitiyor
vb.”” ve egitmenin fiziksel yardim ile ¢alismayr sonlandirmistir. Calisma sirasinda
cocugun vermis oldugu tepkiler goz Oniine alinarak caligmada tekrar sayilari
artirllmistir. Egzersizin sonunda ¢ocuga sevdigi pekistirec verilmistir.

Caligmada ¢cocugun durumuna gore tekrar ve set sayilari bu sekilde uygulanmistir;
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> 2 tekrar — 3 set
> 3tekrar —5 set
» 4 tekrar- 7 set
Denge tahtasi iizerinde top atip yakalama:

Egitmenin fiziksel yardim da bulunmasi ile ¢ocuk dengeye ¢ikmistir. Egitmen
de karsisina gegerek komutlar ile ‘‘kollarini ag, yakala, tut, bana at vb.”” topu
atmasini istemistir. Topu her dogru atisinda ‘‘aferin sana, tekrar yapalim vb.”’
komutlar kullanilmistir. Calismada cocugun vermis oldugu tepkiler dogrultusunda
devam ettirilmistir. Egzersizin sonunda ¢ocuga sevdigi pekistire¢ verilmistir.
Calismada ¢ocugun durumuna gore tekrar ve set sayilar: bu sekilde uygulanmustir;

» bStekrar- 2 set

» 7 tekrar-3 set

> 9 tekrar- 4 set
Halkalar arasinda atlama:

Egitmenin fiziksel yardim da bulunmasi ile ¢ocuk 6niinde ki halka i¢ine atlar.
Daha sonra egitmenin ‘‘devam et, si¢ra, hop, bir daha vb.”” komutlar: ile sira sira
olan halkalarin i¢ine atlamistir. Her dogru atlayisinda egitmen ‘‘aferin, siipersin vb.”’
komutlar1 kullanarak c¢ocugu bir sonra ki g¢alismaya hazirlamistir.  Egzersizin
sonunda ¢ocuga sevdigi pekistire¢ verilmistir.

Caligmada ¢cocugun durumuna gore tekrar ve set sayilari bu sekilde uygulanmistir;
» 5 tekrar - 2set
> Ttekrar- 2 set
> 9 tekrar- 2 set

Trambolin iizerinde sicrama:

Egitmenin fiziksel yardim da bulunmasi ile ¢ocuk tramboline cikar.
Egitmenin verdigi komutlar ile ‘‘sigra, hop, bir daha, devam et vb.”” calisma
yapilmigtir. Calismada cocugun davraniglart géz oniine alinarak devam edilmistir.
Calisma sonunda ise ¢cocugun sevdigi pekistirec ile ddiillendirme yapilmistir.
Calismada ¢cocugun durumuna gore tekrar ve set sayilari bu sekilde uygulanmistir;

> 5 tekrar - 2set
> Ttekrar- 2 set
» 9 tekrar- 2 set
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Mekik ¢calismalari:

Egitmenin fiziksel yardim da bulunmasi ile ¢ocuk dizlerini kendine dogru
ceker. Egitmen elleri ile g¢ocugun bileklerinden tutmustur. Egitmenin verdigi
komutlar ile ‘kalk, yat, devam et vb.”” calisma yapilmistir. Calisma sonunda ise
cocugun sevdigi pekistireg ile odiillendirme yapilmistir.

Calismada ¢ocugun durumuna gore tekrar ve set sayilart bu sekilde uygulanmastir;
»> 10 tekrar-1 set
> 12 tekrar -1 set
> 15 tekrar- 1 set

Sek sek oyunu:

Egitmenin fiziksel yardim da bulunmas: ile gosterilen karelere cift ayak
sigrama yapmistir. Daha sonra egitmenin ‘‘devam et, si¢ra, hop, bir daha vb.”’
komutlari ile karelere sigramistir. Her dogru atlayisinda egitmen ‘‘aferin, siipersin
vb.”” komutlar1 kullanarak ¢ocugu bir sonra ki ¢alismaya hazirlamigtir. Egzersizin
sonunda ¢ocuga sevdigi pekistire¢ verilmistir.

Calismada ¢ocugun durumuna gore tekrar ve set sayilar1 bu sekilde uygulanmastir;
> 2 tekrar-1 set
> 3tekrar -1 set

3.7. Hareket Egitimi Degerlendirmesi

Arastirmada, otizmli ¢ocuklarin hareket yeterliliklerini degerlendirmek igin
eurofit test bataryasi kullanilmistir(Adam ve ark., 1988).
Eurofit Fiziksel Uygunluk Test Protokolii
Genel Test Kurallar
1.Test: Flamingo Denge Testi
2.Test: Disklere Dokunma Testi
3.Test: Otur Eris Testi
4 Test: Durarak Cift Bacak One Sigrama Testi
5.Test: Mekik Cekme Testi

6.Test: El Kavrama, Sirt ve Bacak Kuvveti Testi.
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Aciklamalar;
Test 1: Flamingo Dengesi

Amag: Genel dengeyi 6lgme.

Testin tanim1: Boyutlar1 belli bir kiris lizerinde tek ayak iizerinde dengede durma.

Materyaller: 50 cm uzunlugunda, 4 cm yiiksekliginde, 3 cm genisliginde,
tizeri bir madde ile kaplanmig metal veya tahta bir kiris (maddenin kalinlig1 en fazla
5 mm ‘dir). 15 cm uzunlugunda ve 2 cm genisligindeki ayaklar kirisin dengesini
saglar.

Denek icin talimatlar: Denek sectigi ayagi lizerinde Kkirisin koordinat
uzunlugunda dengede durmaya calisir. Uzerinde durmadigi ayagini arkaya dogru
biiker ve biiktligli bacagiyla aynt yonde olan koluyla arkadaki bacagini tutarak
(flamingo gibi) durur. Diger elini dengede durmak icin kullanabilir. Dogru
pozisyonda durmasi icin tez lideri eliyle tutup yardimci olabilir (Sekil 1). Test,
liderin ellerini ¢ekmesiyle baslar. Denek 1 dk bu pozisyonda dengede durmaya
calisilir. Denek dengesini kaybettiginde (arkaya kaldirdigi ayagini biraktiginda) veya
viicudun herhangi bir yeri yere temas ettigi zaman test ve siire durdurulur. Her
diismeden sonra, 1 dk doluncaya kadar ayn1 prosediirlerin hepsi tekrar yapilir.

Test liderine direktifler: Tez lideri denegin oniinde kendine uygun bir yer
alir. Denegin teste alismasi i¢in bir deneme yapmasina izin verilir ve talimatlari
anladigindan emin olunmalidir. Bu denemeden sonra test uygulanmaya baslanir.
Denek serbest olan kolunu kaldirdig1r zaman kronometre ¢aligtirilir. Denek dengesini
kaybeder, serbest olan (arkada biikiilii olan) ayagini birakir veya viicudunun herhangi
bir boliimii yere degdirdigi zaman kronometreyi durdurur. Her bir diismeden sonra
denege dogru baslangic pozisyonuna dénmesi i¢in yardimci olunur.

Skor: 1 dk siire iginde kirig lizerinde dengesini korumayi basarmasi igin
deneme sayis1 hesaplanir. Deneme sayisi; diismeler hari¢ 1 dk siire i¢inde kirig
tizerinde durmay:1 gerektirir. Mesela; 1 dakika boyunca dengede durmak igin 5
deneme yapan 5 puan alir. Eger denek ilk 30 sn. icinde 15 kez diiserse bu testi
yapamayacagl anlamima gelir. Test sonlandirilarak bu sekilde kaydedilir(Adam ve
ark. 1988).
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Sekil 1. Flamingo Denge Olgiimii

Test 2: Diske Dokunma

Amacg: Kol hareket hizin1 6lgme

Testin tanimi: Tercih edilen el ile iki diske hizli dokunma. Materyaller:
Uygun yiikseklikte bir masa veya jimnastik salonunda kullanilan kasa olabilir. Bu
masa tizerine her biri 20 cm c¢apinda iki plastik disk yatay olarak konur. Diskler
merkez noktalar1 arasindaki uzaklik 80 cm olacak sekilde konulur (disk
kenarlarindan 60 cm). Bu iki diskin ortasinda, iki diske esit uzaklikta olmak sartiyla
10x20 cm boyutlarinda dikdortgen bir plaka konur. Testlerde kronometre kullanilir.

Denek i¢in talimatlar: Denek; ayaklar1 hafif acik olacak sekilde test masanin
onilinde durur. Tercih ettigi elini ortadaki dikdortgenin {izerine koyar ve diger elini de
aksi yondeki diske koyar. Tercih ettigi elini iki disk arasinda ileri geri hizli bir
sekilde hareket ettirir. Dikdortgendeki el ortada duracaktir. Denek hazir oldugunda
teste baglanir. Miimkiin oldugunca hizli bir sekilde 25 kere disklere dokunur. Her
seferinde diske dokundugundan emin olmalidir. “Dur” dendiginde durulur. Yapilan
skor yiiksek sesle soylenir. Ikinci bir test yapilabilir. En iyi zaman skor olarak
kaydedilir (Sekil 2).

Test liderine direktifler: Test masasi gobek seviyesinin altinda olacak
sekilde ayarlanir. Masanin Oniine oturulmali ve testin basinda denegin sectigi diske
yogunlagmali ve her dokunusu sayilmalidir. “Hazir” ve “Basla” komutu ile

kronometre calistirilir. Denegin A diskine dokunmasiyla testin basladig
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varsayilarak, kronometre bu diske 25 kere dokundugu zaman durdurulur. Boylece A
diskine ve B diskine dokunma toplami 50’dir veya A ve B’ye esit olarak 25 kere
dokunulmustur.

Test boyunca dikdortgenin iizerindeki el sabit kalir. Tercih edecegi eli
se¢mesi i¢in denege teste baslamadan once deneme yapmasi igin izin verilir. iki test
arasinda denek dinlendirilir. Bu dinlenme siiresince bir bagka denegin ilk denemesi
yapilir. Bu test i¢in iki test liderinin olmasi tavsiye edilir. Birinci test lideri zaman ve
cesaretlendirme i¢in, ikinci test lideri ise vuruglar: saymak i¢indir.

Skor: Testin iki uygulamasindan daha iyi olan1 skorundur. Skor her bir diske
25 kere dokundugu zaman dilimidir. Alinan en iyi skorun 1/10 sn de kaydedilmesi
gerekir. Mesela 10.3 sn ile 103 puan elde edilir. Eger denek disklere dokunmada
basarisiz olursa, 25 dokunusa ulasmak i¢in ekstra bir denemeye izin verilir (Adam ve
ark., 1988).

Sekil 2. Diske Dokunma Ol¢iimii
3.Test: Otur Eris Testi:

Amag: Esneklik 6l¢cme

Testin tammm: Oturma pozisyonundayken one dogru uzanabildigi kadar
uzanma. Materyaller: 35 cm uzunlugunda, 45 cm genisliginde ve 32 cm
yiiksekliginde bir test masasi. Bu masanin {izerine eklenecek bir {ist masanin
(kutunun) o6lgiileri ise 55 cm uzunluk ve 45 cm genislik 35 cm yiikseklik seklindedir.
Bu {ist masa, denegin ayaklarin1 dayayacag taraftan itibaren 15 cm tasacak sekilde
olmalidir. Ust masanin iizeri, denek ydniinde 0 cm den 50 cm ye kadar aralikla

boliinmiis olmalidir.
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Denek icin talimatlar: Oturularak ayaklar kutuya dayanilacak sekilde
pozisyon alinir. Ayak parmaklarinin ucu kutunun iist boliimiindeki kenara dogru
olmalidir. Govde biikiilerek ve bacaklar diiz durumdayken 6ne dogru uzanabildigi
kadar uzanilir ve yavasca oniindeki cetvele dokunarak ileri dogru iter. Eller ve kollar
diiz olarak uzanabildigi en uzak pozisyona ulasilarak hareket etmeden beklenir.

Test liderine talimatlar: Denegin yaninda durulur. Denege ayaklarini diiz
tutabilmesi i¢in yardimci olunur. Denek kutunun iist boliimiine ulagsmali ve cetvele
dokunmalidir. Skor denegin parmak uglar1 ile ulastifi en uzak mesafe olarak
kaydedilir. Eger iki elin parmaklar1 ayni uzaklifa ulagsmiyorsa, iki parmak ucu
arasindaki uzaklik ortalamasi alinir. Test, ayaklari oynatmadan yavasca ve adim
adim yapilmalidir. Kisa bir dinlenme sonrasi 2. deneme yapilir.

Skor: Sonug olarak iki denemenin en iyisi kaydedilir. Ornegin; ayak
parmaklari hizasina ulasilabilen denek 15 puan alir. Bu mesafeyi 7 cm gegen denek

ise 22 puan alir (Adam ve ark., 1988).

Sekil 3. Otur eris testi.
4. Test: Durarak Cift Bacak One Sicrama Testi

Amag: Patlayict kuvveti 6lgme.
Testin tammmi: Durdugu yerden, hiz almadan ileriye dogru atlama (sigrama).
Materyaller: Kaymayan bir zemin {izerinde uzunlamasina veya yan yana iki

judo minderi veya benzeri minder, tebesir ve metre.
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Denek icin talimatlar: Ayak parmaklari ¢izginin Oniinde olacak sekilde
ayakta durulur. Ellerini 6ne dogru uzatarak (yere paralel olacak sekilde) ayaklar
bukiiliir. Ellerini yukar1 dogru kaldirirken sigrayarak, atlayabilecegi en uzak
mesafeye atlanilir. Yere degdigi zaman ayaklarini yan yana tutamaya ve dik durmaya
calismalidir. En iyi sonucu almak i¢in iki kere uygulanmalidir.

Test liderine talimatlar: Minderin {izerine 10 cm araliklarla birbirine paralel
seritler ¢izilir. Minderin yaninda durularak atlama mesafesini Olgiiliir. Baglangig
yerine en yakin topuktan baslangi¢ cizgisine kadar olan mesafe ol¢iilmelidir. Eger
denek diismez veya viicudunun herhangi bir boliimii minder degmezse en uzak
mesafe Olgliliir ve skor olarak kabul edilir. Baslangi¢c ¢izgisi ve minderler aym
seviyede olmali, yani zemin kesinlikle diiz olmalidir.

Skor: Skor iki atlayisin en iyi derecesi kabul edilir. Sonu¢ cm olarak

kaydedilir. Mesela; 156 cm atlayan denek 156 puan alir (Adam ver ark., 1988).

Sekil 4. Durarak Cift Bacak One Sigrama Testi.
5.Test: Mekik Cekme Testi
Amagc: Govde kuvvetinin (karin kas dayanikliliginin) 6l¢iilmesi.
Testin tanimi: 30 sn i¢inde tam ve eksiksiz yapilan mekik hareketi.
Materyaller: Standart 6l¢iilerinde iki jimnastik minderi, kronometre, asistan.
Denege talimatlar: Denek yere oturur, geriye dogru yaslanir, ellerini
boynunun arkasinda birlestirir, ayaklar 90° ac1 ile biikiiliir ve ayaklar minderin
tizerinde olmalidir. Sonra sirt iizeri uzanilir, omuzlarin mindere degmelidir, dizlerine

degmek i¢in dirseklerin 6nde olarak oturma durumuna geri doniiliir. Biitiin bunlar
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yaparken eller boynun arkasinda duracaktir. Hazir oldugun zaman 30 sn i¢inde bu
hareketi yapabildigin kadar hizli yapilmasi gerekmektedir. “Dur” denilene kadar
devam edilir. Mekik testi bir kere yapilir.

Test liderine talimatlar: Denegin yaninda yere ¢okiilerek denegin dogru
baslangi¢ pozisyonunda olup olmadigin1 kontrol edilir. Yardimci olacak kisi
(asistan), iki bacagini agarak denegin ayaklarinin lizerine dogru oturur. Denegin ayak
bileklerinden tutarak ayaklarinin yerde, baldir kisimlariin yukarida kalmasini saglar.
Boylece mekigi ¢ekerken de denegin 90° agiy1 korumasini saglanmis olur. Denegin
anlayip anlamadigimni kontrol etmek igin biitiin hareketler bir kere yaptirilir.
Talimatlarin tamami verdikten sonra uygulamaya baslanmalidir. “Hazir-Bagla”
isareti verilip kronometre ¢alistirilir. 30 sn sonra durulur. 30 sn i¢inde dogru olarak
tamamlanan her mekik hareketi yiiksek sesle sayilir. Minder tizerine sirt lizeri tam
olarak uzanilmaz ve dirsekler dizlere degecegi oturma pozisyonuna gelinmez ise
mekik hareketi tamamlanmamis olarak sayilacaktir. Test boyunca denegin
omuzlarinin mindere degdiginden, oturma pozisyonuna geri dondiiglinden ve
dirseklerin dizlere degdiginden emin olunmalidir.

Skor: 30 sn i¢inde dogru bir sekilde tamamlanan mekiklerin toplam sayisi

skordur. Mesela; 15 dogru mekik 15 skordur (Adam ve ark.,1988).
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6.Test: El Kavrama, Sirt ve Bacak Kuvveti Testi
El Dinamometresi Testi (El Kavrama)

Amag: izometrik (durgun) kuvvetin 6l¢iilmesi.

Testin tammmi: El dinamometresinin tek el ile sikilmasi.

Materyaller: Kabzasi ayarlanabilen bir el dinamometresi.

Denek I¢in Talimatlar: Denek, tercih ettigi eli ile dinamometreyi alir ve
dinamometre viicuttan uzak olarak tutulurken sikabildigi kadar kuvvetle sikar. Test
boyunca aletin viicuduna degmesine izin vermemelidir. En az 2 sn boyunca siirekli
dinamometre kabzasini sikilmalidir. Test iki kere yapmali ve bu iki testten en iyisi
skor olarak yazilmalidir.

Test Lideri Icin Aciklamalar: Her testten oOnce dinamometre
stfirlanmalidir. Denege hangi elini kullanacagini sorularak dinamometrenin 06l¢ii
cizgisi denegin ilk parmagindan orta parmagina esit olacak sekilde ayarlanmalidir.
Test boyunca elde tutulan dinamometre viicuda degmemelidir. Alet elde diiz bir
sekilde ve viicudun yaninda tutulur. Kisa bir moladan sonra ikinci deneme yapilir.

Skor: iki deneme sonucunda en iyi olan deger kg olarak kaydedilir. Ornek;

24 kg'lik bir sikma giicti ile 24 puan elde edilir (Adam ve ark., 1988).

Sekil 6. El kavrama Ol¢iimii
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7. Test: Bacak Kuvveti Ol¢iimii
Testin amaci: Bacak kuvvetini 6lgmektir.

Denekler 10 dakika 1sinma hareketi yaptiktan sonra dizler hafif biikiili
pozisyonda, dinamometre sehpasinin iizerinde ayaklarini yerlestirir. Denegin kollar1
gergin, sirt diiz ve govde hafifce One egik pozisyonda elleriyle tuttuklari
dinamometre barin1 dikey olarak bacaklardan kuvvet alarak maksimum oranda
yukar1 ¢ekmeleri istenir. Denege aralarinda yeterli dinlenme siireleriverilerek {i¢
Olgtim alinir. Dinamometre her denemeden sonra sifirlanir, degerlendirmeye en iyi

deger "kg" olarak kaydedilir (Adam ve ark., 1988).

Sekil 7. Bacak Kuvveti Ol¢iimii
8. Test: Sirt Kuvveti Olgiimii

Testin amaci: Sirt ve bel kuvvetini 6lgmektir.

Denekler 10 dakika i1sinma hareketi yaptiktan sonra dizler hafif biikiili
pozisyonda, dinamometre sehpasinin iizerinde ayaklarini yerlestirir. Denekler ayakta
belden 6ne dogru 90’derecelik bir ac1 pozisyonunda durarak kollar1 biikiilmeden,
govde hafifge 6ne 70° egilerek dinamometre tutus barmi iki eli ile tutup yalnizca sirt
kaslarmi kullanarak maksimum oranda yukar1 ¢ekmeleri istenir. Denekler yeterli
dinlenme siireleri verilerek ti¢ deneme yaparlar. Dinamometre her denemeden sonra

sifirlanir, degerlendirmeye en iyi deger "kg" olarak kaydedilir (Adam ve ark., 1988).



30

Sekil 8. Sirt Kuvvet Olgiimii.

3.8. Verilerin Analizleri

Verilerin istatistiksel degerlendirilmesi SPSS-23istatistik paket programi
kullanilarak yapilmistir. Denek grubuna ait tanimlayict degerler tablosu verilmistir
(tablo 2). Denek grubuna ait 6n test-son test skorlarina iligkin bagimli gruplarda
Paired Sample T-Test uygulanmis ve tablolar halinde verilmistir (tablo 3,4,5,6,7,8,9).
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4. BULGULAR

Tablo 2.Deneklere ait tanimlayici istatistikler

Degiskenler N Min.  Maks. Ortalama Std. Sapma
Yas (yil) 7 10 16 14,46 1,98
Boy Uzunlugu (m) 7 1.36 1.83 1.62 17,17
Viicut Agirhg (kg) 7 42 87 61,64 16,08

Tablo 3. Esneklik ozelliginin on-test ve son-test verilerinin istatistiki analizleri
(eslestirilmis orneklemler t test)

Degiskenler _ Fark
(On-test-Son-test) N Min. Maks. Ort. Std.Sp. .
p
Esneklik ontest 7 17 26 20,57 3,207
-2,335  ,058

Esneklik sontest 7 17 30 22,00 4,320
*p<0,05, **p<0,01

Esneklik (otur-eris testi) testi sonuglarina bakildiginda otizmli g¢ocuklarin son
testten elde edilen skorlar ile On test sirasinda elde edilen skorlar arasinda bir pozitif

yonde bir gelisim olsa da bu istatistiksel olarak anlamli bulunmamuistir. (p>0.05)

Tablo 4 . Uzun atlama on-test ve son-test verilerinin istatistiki analizleri
(eslestirilmis orneklemler t test)

Degiskenler Fark
(On-test-Son-test) N Min. Maks. Ort. Std.Sp. . )
Uzun Atlamadntest 7 17 63 30,29 15,316 X

-2,853 029

Uzun Atlamasontest 7 27 111 63,14 33,478
*p<0,05, **p<0,01

Uzun atlama testi sonuglarina bakildiginda otizmli ¢ocuklarin son testten elde
edilen skorlari, 6n testten elde edilen skorlara gore istatistiksel olarak daha yiiksek

oldugu gozlemlenmistir (p<0.05)
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Tablo 5. Sag ve sol el kavrama kuvveti 6n-test ve son-test verilerinin istatistiki
analizleri (eslestirilmis 6rneklemler t test)

Degiskenler _ Fark
(On-test-Son-test) N Min. Maks. Ort. Std.Sp.

t P
Sag el kavrama
) 7 0 21 10,43 6,655
kuvveti ontest e
-4500 ,004
Sag el kavrama
] 3 26 13,00 7,141
kuvveti sontest
Sol el kavrama kuvveti
5 26 11,57 7,115
ontest -
-3,873  ,008

Sol el kavrama kuvveti
6 28 13,00 7,616

sontest
*p<0,05, **p<0,01
Sag el kavrama kuvvetti test sonuglarinda bakildiginda otizmli ¢ocuklarin son
test skorlar, 6n test skorlarma gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek
oldugu goriilmiistiir (p<0.05)
Sol el kavrama kuvveti test sonuglarina bakildiginda otizmli ¢ocuklarin son test

skorlari, 6n testte elde edilen skorlara gore yiiksek ve istatistiksel olarak bu farkin

anlamli oldugu gortlmistiir (p<0.05)

Tablo 6. Bacak kuvveti on-test ve son-test verilerinin istatistiki analizleri

(eslestirilmis 6rneklemler t test)

Degiskenler _ Fark
(On-test-Son-test) N Min. Maks. Ort. Std.Sp.

Bacak kuvveti ontest 7 22 68 33,43 15,852 .
. -2,634  ,039
Bacak kuvveti sontest 7 23 82 38,29 20,483

*p<0,05, **p<0,01
Bacak kuvveti test sonuglarina bakildiginda, otizmli ¢ocuklarin son test skorlari,

on testten elde edilen skorlara gére daha yiiksek ve istatistiksel olarak bu farkin

anlamli oldugu gozlemlenmistir (p<0.05)
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Tablo 7. Sirt kuvveti on-test ve son-test verilerinin istatistiki analizleri

(eslestirilmis 6rneklemler t test)

Degiskenler Fark
(On-test-Son-test) N Min. Maks. Ort. Std.Sp. . )
Sirt Kuvveti dntest 7 22 57 3371 12,932 )

-3,139  ,020

Sir kuvveti sontest 7 25 73 39,86 17,401
*p<0,05, **p<0,01

Sirt kuvveti test skorlarina bakildiginda, otizmli ¢ocuklarin son test skorlari, 6n
testte elde edilen skorlara gore daha yiiksek ve istatistiksel olarak bu farkinda anlaml

oldugu belirlenmistir (p<0.05)

Tablo 8. Disklere dokunma 6n-test ve son-test verilerinin istatistiki analizleri

(eslestirilmis 6rneklemler t test)

Degiskenler Fark
(On-test-Son-test) N Min. Maks. Ort. Std.Sp. . ;
Disklere dokunma

7 29 55 44,00 8,963
ontest oz
5415 ,002

Disklere dokunma
7 23 48 35,00 8,699
sontest

*p<0,05, **p<0,01

Disklere dokunma testi skorlarma bakildiginda, otizmli ¢ocuklarin son test
skorlar1, 0On testte elde edilen skorlara gore daha yliksek ve istatistiksel olarak bu

farkin anlamli oldugu belirlenmistir (p<0.05)

Tablo 9. Mekik on-test ve son-test verilerinin istatistiki analizleri (eslestirilmis

orneklemler t test)

Degiskenler Fark
(On-test-Son-test) N Min. Maks. Ort. Std.Sp. .
p
Mekik ontest 7 8 21 13,14 4,298 .
) -2,795 031
Mekik sontest 7 16 28 19,29 4,152

*p<0,05, **p<0,01
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Mekik 6n testi skorlarina bakildiginda, otizmli ¢ocuklarin son test skorlari, 6n
testte elde edilen skorlara gore daha yiiksek ve istatistiksel olarak bu farkin anlaml

oldugu saptanmistir (p<0.05)



35

5. TARTISMA ve SONUC

Yapilan aragtirmada farkli yaglardaki ( erkek ) otizmli ¢ocuklarin 12 haftalik
hareket egitimi (eurofit test hareket egitimi) programinin bazi motor becerilerin
izerine etkisinin incelenmesi amaglanmistir. Otizmli bireylerin sosyal hayattaki
ozellikleri; fiziksel olarak temastan kagmalari, 6zellikle gbz temasi kurmamalari,
kendilerine verilen tepkilere karsi herhangi bir doniit vermemeleri, insanlara karsi
ilgilerinin olmayislari, kurallar1 anlamada ve oyun oynama becerilerinde geride
kalmalar1 anlaminda 6zellikleri belirlenmistir(NAC,2009).

Spor (Hareket Egitimi), bireylerin sosyallesmesinde ve iletisimden en 6nemli
unsurlardan biridir. Otizmli bireylerin taklit ve kendilerini ifade etmesinde ki en
degerli aracidir. Ozel egitim programlart ve bireysel spor terapilerinde otizmli
bireylerin temel motor becerilerini ayni zamanda iletisimde yasadiklar1 konusma
kisitliklarimi en aza indirmekte hatta ortadan kaldirmaktadir (Atalay ve Karadag,
2011).

Alp (2008),0tizmli ¢ocuklarin gelisimleri tiizerine yapilan arastirmalar
sonucunda, kaynastirilmis ders dist hareket ile oyun etkilerinin, sosyal gelisimlerinde
onemli diizeyde destekleyici etki ettigi belirtilmistir.

Atalay ve Karadag(2011), Sporun, otizmli ¢ocuklar {izerinde temel motor
becerilerini yapabilmeleri noktasinda 6nemli etken oldugunu, el, géz ve denge
koordinasyonlariin gelismesine yardimci oldugunu ifade ederken, ayni zamanda
otizmli bireylerin en biiyiik sorunlarindan biri olan sosyallesmesinde de en biiyiik
katkiyr yaptigimi ifade etmistir. Ornek olarak otizmli bireylerle karsilikli pas yapma
ve kiigiik basit oyunlar ile sosyallesmesinde sporun 6nemi biiyiik oldugunu, otizmli
cocuklarin aileleri disindaki bireyler ile temas kurmaktan kagindiklarini ifade
ederken, spor sayesinde otizmli g¢ocuklarin sosyal becerilerinin geliserek farkli
insanlar ile iletisimi gegmesini ve farkli ortamlara bulunmasina destek sagladigini
ifade etmistir.

Darica ve arkadaslari(2005),0tizmli ¢ocuklarda biiylik kas grubu gerektiren
motor beceriler atlama, kosma, yiizme vb. beceriler hi¢c olmamakta veya becerileri
gec 6grenme ve ge¢ kavramalart goriildiigilinii ifade etmistir.

Yanardag (2007), 12 haftalik havuz ve kara ortaminda egzersiz caligmalari

yapan otizmli ¢ocuklarin kosma hiz1 ve ceviklik testinin egitim Oncesi ve sonrasi



36

degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde gelismeler oldugunu
gozlemlemistir.

Odabas (2016),egitilebilir otizmli ¢ocuklarda diizenli spor egitiminin bireysel
beceriler iizerine etkilerini belirlemeye g¢alismistir. Arastirmaya 12 erkek otizmli
cocuk katilmigtir. Otizmli ¢ocuklara 13 hafta boyunca; haftanin 3 giinii, 1’er saatlik
spor egitimi verilmis ve arastirma sonunda kaba motor beceri seviyelerinde (kosma
hizi ve geviklik, denge, koordinasyon, kuvvet) istatistiksel olarak pozitif yonde
anlamli bir fark bulmuslardir.

Gallahue(1996), arastirmalar fiziksel olarak hazir olma ve motor becerilerin
giinliik hayatta ki aktiviteleri yapabilme, kosma, atlama, ylirliime gibi motor becerileri
yapabilmek icin gerekliligini ortaya koymaktadir. Biiyiime doneminde ki ¢ocuklar
icin spor (Hareket Egitimi), fiziksel gelisme ayni zamanda ruh sagligi, kisilik ve
bedensel sagliklari igin yararlidir(Doniisiim,2007; Akt, Temiir. 2007).

Fragala-Pinkham ve arkadaslarinin (2005) yapmis oldugu arastirmada 5 ile 9
yas arasinda ki 9 tane otizmli ¢ocuga 14 haftas1 evde grup, 12 haftas1 evde toplamda
26 hafta boyunca, haftanin 2 giinii, 60 ar dakikalik egzersiz programi uygulayarak,
otizmli c¢ocuklarin kosu hizlarinda ve ceviklik performans degerlerinde bir artis
oldugunu ifade etmistir.

Yanardag (2007), yapmis oldugu arastirmada otistik ¢ocuklar tizerinde farkli
egzersiz uygulamalarinin, motor becerilerini gelistirmenin gelistigini, Stereotip
davraniglarinda ise pozitif yonde bir gelisim oldugunu ifade etmistir.

Alp ve Camliyer (2016) yapmis olduklari arastirmada 14 otizmli ¢ocuk
belirleyip;6 otizmli ¢ocugu deney grubu, 8 otizmli gocugu da kontrol grubu olarak iki
grubu ayirmistir. Cocuklara 10 hafta, hafta da 2 giin ve 1 er saatten olusan fiziksel
aktivite yaptirmuglardir. Bu aktivite sonunda kontrol grubu ve deney grubunu
karsilastirmislardir. Yapmis olduklar1 hareket egitimi ve fiziksel aktivite sonucunda
deney grubunda olan otizmli ¢ocuklarda problem davraniglarinin diizeltilmesinde
istatiksel olarak anlamli fark oldugunu tespit etmislerdir.

Spor sosyallesme unsurlarinin en temelindedir. Otizmli bireylerin taklit etme
becerilerini gelistirmede ki en Onemli etkenlerden biridir. Spor 06zel egitim

programlar1 dahilinde etkin bir sekilde uygulanir ise otizmli cocuklarin motor
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becerilerini gelistirmekte ayn1 zamanda da konusmak kisitlhiligin1 da en alt seviyeye
indirmektedir(Atalay ve Kaaradag, 2011).

Glesser ve arkadaslarinin(1992)gérme engelli ve zihinsel engelli ¢ocuklar ile
yapmis olduklar1 ¢alismada ¢ocuklara 6 hafta siiresince 2 haftada bir judo antrenmani
uygulamigtir. Antrenmanlar sonucunda her iki grupta da fiziksel uygunluk diizeyinde
ve motor gelisiminde anlamli sonug elde ettiklerini belirtmislerdir.

Ferguson, (2010) Otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarin motor
performanslarina uyarlanmis fiziksel aktivite programinin bir sonucu olarak, top
becerileri, el becerisi ve denge gelismeleri de dahil olmak tizere motor yetenekleri
tizerinde olumlu anlamda etki ettigini ifade etmistir.

Stopka ve ark.’in (1998) yaslar1 13 ile 22 arasinda degisen, 22 engelli ergen
(adeldsan) iizerinde yapmis oldugu ¢alismada 9 haftalik diren¢ egzersiz programinin
kas kuvvetlerinde 6nemli oranda gelisme gosterdigini ifade etmislerdir.

Biger ve arkadaslar1 (2004) yapmis olduklar1 arastirmada 9’u kiz 17’si erkek
zihinsel engelli 6grencilere uyguladiklart 3 aylik egzersiz programi ile 6n test son
test Olclim sonuglarini karsilagtirdiklarinda giic ve kuvvet ¢alismalarinin zihinsel
engelli ¢ocuklarin fiziksel gelisimlerini ayn1 zamanda durarak uzun atlama
yetenekleri ile fiziksel performanslarini gelistirdigi belirtilmistir..

Rad ve arkadaslar1 (2012)’nin 20 otizmli ¢ocuk ile yapmis oldugu calismada
8 hafta, haftada 3 kez, giinde ise 45 dakikalik SPARK programi uygulanmistir.
Egzersiz grubunun durarak uzun atlama degerleri kontrol grubundan istatiksel
anlamda farkliliklar bulundugu belirtilmistir.

Orhan (2014) otizmde hareket egitiminin sosyal beceriler {izerine etkisi
belirmeye c¢alismistir. Arastirmasinda tek bir tane otizmli ¢ocuga 30 dakikadan
olusan 12 haftalik, haftanin 4 giini yogun bir egzersiz programi
uygulamis.Arastirma, 6rnek olay (vaka ¢alismasi) dahilinde yiirtitiilmiistiir. Egzersiz
programi dahilinde otizmli ¢ocugun sosyallesmesi, akranlari ile iletisim, kendini
ifade edebilme, hareket becerisinin arttig1 gdzlemlenmistir.

Pan (2010) su i¢i egzersizlerinin otizmli ¢ocuklar da ki sosyal davraniglarina
etkisini incelemistir. Arastirmaya 16 ¢ocuk katilmistir. 8 otizmli ¢ocuk ile bireysel ve

grup i¢i egzersizler 10 hafta boyunca devam etmistir. Arastirma sonucunda ise
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otizmli ¢ocuklarin su i¢inde gelisimler ayn1 zamanda sosyal etkilesimlerinde olumlu
anlamda gelismeler goriilmiistir.

Giirsel ve Korug (2005) egitilebilir olan zihinsel engelli ¢ocuklara herhangi
bir egzersiz c¢alismasi yaptirmadan sadece giidiileme yaparak durarak uzun atlama
testi uygulamig ve aragtirma sonucunda anlamli bir fark bulamamislardir.

Esneklik temel hareketlerin uygulanmasinda ve sporcuyu yaralanmalardan ve
sakatliklardan koruyan 6nemli bir unsurdur(Bompa 2003). Esneklik, bazi spor
branslarinda performansin en 6nemli etki unsuru iken bazi branglarda ise performansi
tam tersi azaltic etkiye sahip oldugu belirtilmistir (Gremion 2005).

Pommering ve ark. (1994) zihinsel engelliler ile yapmis olduklar1 ¢aligmada
belirli bir antrenman programini haftanin 4 giinii uygulayarak zihinsel engellilerin
esneklik gelisimlerinde anlamli sonug¢ bulmuslardir.

Ugurlu (2001) 15 kisiye yapmis oldugu arastirmada haftada 3 giin toplamda 3
ay olarak belirlemis. Ust ekstremite hizlarmi disklere dokunma testi ile dlgerek
herhangi anlamli bir sonug bulamamuistir. Bizim ¢alismamizla dogru orantili degildir.
Bizim ¢alismamizda disklere dokunma testinde otizmli ¢ocuklarimizin on test ile son
test arasinda anlamli sonug elde edilmistir.

Yilmaz ve arkadaslari(2004) yapmis olduklar1 ¢alismada otizmli ¢ocuklarin
motor becerilerinin zayifligt nedeni ile diizenlenecek egzersiz c¢alismalarinin;
bireysel oyunlar, bireysel sporlar ile fiziksel aktiviteyi gelistirici ayn1 zamanda da
temel motor becerileri gelistirici aktiviteler iizerine dayanmasi gerektigini
belirtmislerdir.

Bu bilgiler dahilinde otizmli ¢ocuklar {izerinde yapmis oldugumuz egzersiz
oncesi ve sonrasi yapilan On test — son test skorlarinda ortaya ¢ikan gelisim literatiir
geneline bakildiginda bir ¢ok noktada benzerlik gostermektedir. Buradan sonugla
fiziksel aktivitenin otizmli ¢ocuklar lizerinde pozitif yonde bir gelisim gostermesi
noktasinda, engeli bulunan bireylerin hayata kazandirilmasi i¢in 6nemli bir arag

olabilecegi, incelenen ve yapilan ¢aligmalar sonucunda agikg¢a ifade edilebilmektedir.
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5.1. Oneriler

Arastirmamiza katilan otizmli ¢ocuklarin 6n test ve son test degerleri

istatiksel olarak degerlendirilmistir. Degerlendirme sonuglarina bakilarak otizmli

cocuklarin motor becerilerinde anlamli bir fark oldugu gozlemlenmistir. Otizmli

cocuklara 12 haftalik hareket egitim programi uygulanmistir. Hareket egitimi

sonucunda On test ve son test istatiksel verilerin degerlendirilmesi sonucunda

¢ocuklarda; Esneklik, otur eris, el kavrama, uzun atlama, disklere dokunma, sirt

kuvveti, bacak kuvveti ve mekik testlerinde anlamli farkliliklar oldugu goriilmiistiir.

Sonug olarak hareket egitiminin otizmli ¢ocuklarda motor becerilerinde olumlu

anlamda gelisme gosterdigi gorilmiistiir. Bu nedenle;

>

Otizmli Dbireylerle en iyi sonucun alinabilmesi igin yapilacak olan
egzersizlerde bire bir egitim verilmelidir.

Yapmis oldugumuz c¢alismada hareket egitim saatlerinin sabah 9 ile 10
arasinda olmasi c¢ocuklarin biitiin enerjilerini aktiviteye vermelerine ve giin
icerisinde stereotip dolay1 yapilacak galismalarin sabah saatlerinde olmasi
Onerilmektedir.

Egitimler oncesinde aileye calismalar hakkinda detayli bilgiler verilmeli ve
yasanacak olaylara gerektiginde aile dahil edilmesi dnerilmektedir.

Otizmli ¢ocuklara yapilacak ¢aligmalar slire anlaminda tam giin egitim olmali
veya yarim giin egitim verilmesi onerilmektedir.

Ozel gocuklarla galisma yapabilmek igin kurum ve aile arasinda diyalogun
dogru kurulmasi 6nerilmektedir.

Otizmli ¢ocuklara uygulanacak egzersiz ve aktivite programlarinin ¢ocugun
seviyesi goz Oniine alinarak ve aile ile iletisim halinde olarak hazirlanmasi
Onerilmektedir.

Otizmli bireylerin giin igerisinde yaptiklar1 ve aldigi farkli rehabilitasyon
destekleri de goz onilinde bulundurularak hazir bulunusluk seviyelerine gore
giinliik programlar yapilmalidir.

Otizmli cocuklarin farkli yetenekleri oldugu diisiiniilerek bransg se¢imi
konusunda se¢ici olunmasi 6nerilmektedir.

Otizmli bireylerde spor kisa vadeli degil uzun vadeli olmas1 ve destekleyici

olmas1 Onerilmektedir.
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» Otizmli bireylerin sosyal alanlarinin gelistirilmesi, egitim alabilecekleri kisith
sayida ki kurum ve kuruluslarin ¢ogaltilmasi ayni zamanda desteklenmesi
onerilmektedir.

» Toplumda reklam, egitim ve projeler ile otizmin hastalik olmadigi

gosterilmeli ayn1 zamanda da bilinglendirilmesi 6nerilmektedir.
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EK-1

EKLER

VELI iZIN BELGESI
Mugla Sitkt Kogman Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi Saglik Bilimleri Enstitiisii

yiiksek lisans 6grenciyim. Yiiksek lisans bitirme ¢alismami danismanim Prof. Dr. Recep
GURSOY ile birlikte yiiriitmekteyim. Bitirme ¢alismam ‘‘Farkh Yaslardaki ( Erkek )
Otizmli Cocuklarin12 Haftahk Hareket Egitimi (Eurofit test hareket egitimi)
Programinin Bazi Motor Beceriler Uzerine Etkisinin Incelenmesi’’ dir. Hareket egitimi
oncesi ve sonrasinda Eurofit Test bataryasi ile 6l¢timler alinacaktir.
Bu olgiimler ; 1.Test: Flamingo Denge Testi

2.Test: Disklere Dokunma Testi

3.Test: Otur Eris Testi

4.Test: Durarak Cift Bacak One Sigrama Testi

5.Test: Mekik Cekme Testi

6.Test: El Kavrama, Sirt ve Bacak Kuvveti Testi
Bu olgtimler sayesinde sporun dncesi ve sonrasinda otizmli ¢ocuklarda fiziksel degisimlerin
neler oldugunu, olumlu olumsuz veya herhangi bir degisimin gozlemlenmedigini sayisal
veriler sonucunda ortaya koymay1 amaglamaktayim. Siz degerli velilerden de yapacak
olacagim hareket egitim programina ¢ocuklarinizi goniillii olarak géndermenizi rica
ediyorum.

Tarih

Ben oo Oglum ...\...\....... dogumlu
...................................................... ’in Bursa Emre Sporla Yasam Otizm Genglik
Ve Spor Kuliibii Dernegi Sosyal Tesislerinde yapilacak olan hareket egitimi ¢aligmalarina
BABA/ ANNE ’si olarak bu calismaya katilmasina izin veriyorum. Bu ¢aligma sonuglarinin
kullanilmasim1 kisitlamayacagimi ve yayin, rapor, tez ve benzeri bilimsel dokiimanlarda
kullanilabilecegini kabul ediyorum.

VELI

ADI ve SOYADI:

IMZA:

ADRES:
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T.C
EK-2
BURSA EMRE SPORLA YASAM OTiZM GENCLIK VE SPOR KULUBU
DERNEGI’NE
BURSA

Mugla Sitki Kogman Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi yiiksek lisans
Ogrencisiyim. Yiiksek lisans bitirme ¢alismam ‘‘Farkli Yaslardaki (Erkek) Otizmli
Cocuklarin 12 Haftalik Hareket Egitimi (Euro Fit Test Hareket Egitimi) Programinin
Baz1 Motor Becerileri Uzerine Etkisinin Incelenmesi’’dir. Calismami danismanim
Prof. Dr. Recep GURSOY ile birlikte yiiriitmekteyim. Kurumunuzda bulunan 8
otizmli bireye 12 hafta, haftanin 3 giinii 60 dakikalik hareket egitimi programi
yaptirmak istiyoruz. Bu caligmanin sonunda hareket egitiminin otizmli bireylere
faydasinin olup olmadigini bilimsel sonuglar ile kesinlestirmek istiyoruz. Cocuklara
kurumunuzda calisan hocalar ile birlikte bire bir egitim verilecek olup olusan her
sonugclar sizlerle paylasilacaktir.

Gereginin yapilmasini arz ederim.

Adres ;NiliiferkoyMah. Akasya Sk. NO:7/127/09/2016
Niliiferkdy / Osmangazi / Bursa
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EK-3
Etik kurul ekle

MUGLA SITKI KOCMAN UNIVERSITES] BILIMSEL ARASTIRMALAR
VE YAYIN ETIGI KURULU DEGERLENDIRME FORMY

SAGLIK BILIMLERI ETIK KURULU

Protokol No: 136 Kurar No: 136

Arastirmamn Yiiriitiiciisi MSKU Saghik Bilimleri Enstitiisti Yitksek Lisans
Ogrencisi Alparslan GULTURK

Arastirmanin Baghg: Farkli Yaslardaki (Erkek) Otizmli Cocuklarmn 12
Haftalik Hareket Egitmi (Buro Fit Test Hareket
Egitimi) Programimin Bazi Motor Beceriler Uzerine
Etkisinin Incelenmesi

Basvuru Formunun Etik Kerala 27.09.2016 K

Geldigi Tarih: i
Basvuru Formunue Etik Kurulda | 11.10.2016

inceiendigi Tarih:
Karar Tarihi: 11.10.2016

SONUC
1. | B8 Kabul Arastirmanin/Projenin uygulanabilirligi konusunda bilimsel aragtirmalar etigi
agisindan bir sakinea yoktur, :

2. | [ Diizeltme gereklidir.

3. [ L] Rea

Prof.Dr.Banu BAYAR
. Baskan

C//P;;..Dr.f aner ERSELCAN Prof.Dhr".%/iAﬁmtazN Z11
a,

; ' ' \
Prof. 1 ¥eral OZTURK Igr'of.Dr. p GURSCY
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KIiSISEL BIiLGILER

Ad1 Soyadi: Alparslan GULTURK
Dogum Yeri: Ardahan

Dogum Yili: 1990

Medeni Hali: Bekar

EGITIM VE AKADEMIK BILGILER

Lise 2004- 2007 Nuri Erbak Lisesi

Lisans 2010-2014 Mugla Sitki Kogman Universitesi Beden Egitimi ve Spor Yiiksek
Okulu Antrenérliik Egitimi Boliimii

Yabanci Dil: Ingilizce

MESLEKI Bilgiler

2012- 2015 Bursa Emre Sporla Yasam Otizm Merkezi Antrendrliik

2015-2016 Bursa Galatasaray Futbol Okulu Antrendrliik

2017- Bursa Niliifer Belediyesi Cimnastik Kuliibli Antrendrliik

2017 Bursa Niliifer Belediyesi Cimnastik Kuliibii Engelli Birim Kordinatorliigi
2017 Bursa Anil Otizm ve Spor Merkezi Kordinatorliigi
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OZGECMIS

1990 yilinda Ardahan Merkez’de dogdum. ilkogretimi sekiz yil siiresince Thsan
Dikmen 3. ilkdgretim okulunda tamamladim. 2004- 2007’ yillar1 arasinda Nuri
Erbak Lisesinde lise egitimimi tamamladim. 2010- 2014 yillar1 arasinda Mugla Sitki
Kog¢man Universitesi Beden Egitimi ve Spor Yiiksek Okulunu tamamladiktan sonra
2014 yilinda Mugla Sitki Kogman Universitesi Saghik Bilimleri Enstitiisii Beden

Egitimi ve Spor Anabilim Dalinda yiiksek lisans 6grenimime bagladim.



