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OZET

Fatih Mehmet Sahin, Okuloncesi Cocuklarin Dil Ve Konusma Ozelliklerinin
Taranmasi, Baskent Universitesi Saghik Bilimleri Enstitiisii Odyoloji,Konusma ve Ses
Bozukluklar: Programi, Yiiksek Lisans Tezi, 2015.

AMAGC: Ankara ili Beypazar ilgesi’nde anaokulu ve anasmiflarinda egitim goren 3- 5 yas
11 ay arasi ¢ocuklarin dil ve konusma gelisimlerinin Dil ve Konusma Gelisimi Tarama
Formu ile taranmasi, dil ve konusma gelisim geriligi/bozuklugu gézlenen ¢ocuklarmm Okul
Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5)) ile alic1 ve ifade edici dil gelisim
yaslarinin belirlenmesi amaclanmaktadir.

YONTEM: Calismamiza, Ankara ili Beypazari Ilgesi’nde anasiniflarinda ve anaokulunda 3-
5 yas 11 ay arasinda olup okuldncesi egitim kurumlarina devam eden 503 ¢ocuk taranmustir.
Calismanin uygulama bolimii 2 asamadan olusmaktadir. 1.Asama’da cocuklarin dil ve
konugma geligimleri Dil ve Konusma Geligimi Tarama Formu ile degerlendirilmistir. Form
cocuklarin anne ve babalar1 tarafindan doldurulmustur.  Formlarin degerlendirmesi
sonucunda dil ve konusma gelisimi agisindan riskli oldugu disiiniilen ¢ocuklar
belirlenmistir. Caligmanin 2.Asamasi’nda, dil ve konusma gelisim geriligi/bozuklugu
diisiiniilen ¢ocuklara Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5)) testi
uygulanmig ve alic1 ve ifade edici dil gelisim yaslar1 tespit edilmistir.

BULGULAR: 3 yas-Syas 11 aylik kayith 503 ¢ocuk belirlenmistir. Kayithh 503 ¢ocuktan 21
tanesinin egitime devam etmedigi goriilmistir. Geriye kalan 482 ¢ocuktan 4 tanesi ek bir
engele sahip oldugu i¢in aragtirma dis1 birakilmustir. Kalan 478 ¢ocuktan 402 tanesinin anne
ve/veya babasi arastirmaya katilmay1 kabul etmis, 76 tanesi ise ret etmistir. 402 ¢ocugun
%48,8’1 kiz ve %51.2’si ise erkektir. 2. Asama ¢aligmaya katilan 22 ¢ocugun 7’sinin kiz ve
15’inin erkek oldugu belirlenmistir. Bu ¢ocuklarin kronolojik yas dagiliminda ort. 59.4 ay
ve S.S: £7.43 olarak tespit edilmistir. Kronolojik yas ile alici dil yas1 arasinda orta diizeyde
(0,30<|r=0,49|<0,70), pozitif yonli (r>0) ve anlamli bir iligki (p<0,05) bulunmustur.
Cocuklarin kronolojik yasi ile ifade edici dil yas1 arasinda yiiksek diizeyde (0,70<|r=0,88|),
pozitif yonli (r>0) ve anlamli bir iliski (p<<0,01) bulunmustur. Arastirmaya katilan ¢ocuklara
uygulanan Okul Oncesi Dil Olgegi-5 ¢ocuk bilgi formundaki soru maddeleri ile ¢ocugun
kronolojik yas ile alict ve ifade edici dil yasi arasinda bulunan farkin karsilastirmasinda
anlaml1 bir iligki bulunamamustir.

TARTISMA: Okuléncesi donemde tarama programlar1 olusturulmasi c¢ocugun dil ve
konugma gelisiminin takibi a¢isindan biiyiik 6neme sahiptir.

SONUC:Bu tarama sonucu bolge i¢in dil ve konusma gelisimi agisindan 6nemli bir veri
kaynag1 olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Dil, konusma, dil ve konusma bozuklugu, konusma gecikmesi, PLS-5



ABSTRACT

Fatih Mehmet Sahin, Screening Language and Speech Patterns of Preschool Children,
Baskent University, Institute of Health Sciences, Program of Audiology, Speech and
Voice Disorders, Master’s Thesis, 2015.

GOAL.: The goals under this study are to screen, using Language and Development
Screening Form, the language and speech developments of children, aged 3 to 5 years 11
months, attending the kindergartens and nurseries in the District of Beypazari in Ankara, and
to determine the receptive and expressive language development ages of the children having
language development deficiency/disorder, by means of Preschool Language Scale-5 (PLS-
5).

METHOD: In our study, 503 children aged 3 - 5 years 11 months attending the preschool
education institutions as the kindergartens and nurseries in the District of Beypazari in
Ankara were screened. The application section of the study consists of 2 stages. In the Stage
1, the language and speech developments of children were assessed by the Language and
Speech Development Screening Form. The form was completed by the parents of the
children. The children considered as under risk in terms of language and speech development
were determined based on the evaluation of the forms. In the Stage 2 of the study, the
Preschool Language Scale-5 (PLS-5) test was administered for the children who were
considered to have language and speech deficiency/disorder and the receptive and expressive
language development ages of the children were determined.

FINDINGS: 503 children aged 3 to 5 years and 11 months enrolled at the preschool
institutions were determined. It was found out that 21 of these 503 children enrolled did not
resume their education. 4 children out of the remaining 482 children were excluded from the
research due to an additional disability. Mothers and/or fathers of 402 children out the
remaining 478 children agreed to participate in the study and 76 rejected to do so. 48.8% of
402 children were female and 51.2% were male. It was determined 7 of 22 children
participating in the Stage 2 study were female and 15 were male. The chronological age
distribution of these children revealed the mean as 59.4 months and SS: £7.43. A medium
level (0.30<|r=0.49|<0.70), positive (r>0) and significant relationship (p<0.05) was found
between the chronological age and receptive language age. A high level (0.70<|r=0.88|),
positive (r>0) and significant relationship (p<0.01) was found between the chronological age

of the children and their receptive language age. No significant relationship was found in the

Vi



comparison between the question items in the PLS-5 child information form administered on
the children participating in the study and the differences found in between the chronological
age and receptive and expressive language age.

DISCUSSION: Creation of screening programs at the preschool period has great importance
in terms of follow-up of language and speech development of children.

RESULT: The conclusions from this screening will constitute a major source of data in
language and speech perspectives.

Keywords: Language, speech, language and speech disorders, delayed speech, PLS-5
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1.GIRIS

Dil, insanlarin ihtiyaglarini, arzularmi ve diisiincelerini ifade etmesi ig¢in
insanlara verilen essiz bir aragtir. Dilin multimodal yetenegi, diisiincenin sozli,
yazili ve isaret (bazi bireyler i¢in) dili araciligiyla ifade edilmesine olanak tanir.(1)
Alict dil anlama kabiliyeti ile ilgilidir, ifade edici dil ise bu sembolik iletisimin
tiretilmesi anlamina gelir. Konusma karsilikli iletisim araci olarak ¢oziilebilir ve
vokal sesleri kullanan dilin tezahiiriidiir. Konusma solunum, trakea, velofarengeal ve

oral sistemin karmasik ve organize bir dizi hareketi ile olusur.

Geligsimsel dil bozukluklari toplumun dili 6grenme kabiliyetiyle ilgili kalict
ve dnemli sinirliliklaridir. Dil bozukluklarinin karakteristikleri degisen sohbet bigimi,
talimatlarin  takibinde zorluk, gelismemis gramer kaliplar1 fikirlerin ifade
edilmesinde zorluk, kelime ve anlamlarinin yanlis kullanimi, sinirhi anlayis ya da
kelime tiretimini icerir. Konusma bozuklugu, ses kalitesi ve konusma becerilerinin
gelisiminde eksiklik ve siiregelen gecikmelerdir. Konusma bozukluklar1 zayif
anlagilabilirlik, sesin frekansi, voliim ve kalitesi ile ilgili problemler, konugsmanin
ritim ve akiciliginda bozulmalar ve konusma seslerinin iiretiminde bozulmalar

icerir.(2)

Diisiik dogum agirligi, prematiire dogum, erkek cinsiyeti, ailede konusma ve
dil gecikme hikayesi, gelisimsel gerilik veya engele sahip olmak dil ve konusma i¢in
en sik bildirilen risk faktorlerindendir. Erken yasta tanilamanin yapilmast bu tiir
cocuklara erken miidahalede bulunulmasi agisindan olduk¢a Onemlidir. Tedavi
edilmekte ge¢ kalinan veya tedavisi yapilmayan cocuklarda addlesan ¢agi ve

sonrasinda devam eden sosyallesme ve 6grenme ile ilgili problemler goriilebilir.(3)

Calismamizda, T.C. Milli Egitim Bakanligi’'na bagli anaokulunda ve
okullarin anasiniflarina devam eden 3 yas ila 5 yas 11 ay arasi ¢ocuklarin dil ve
konusma gelisimlerinin , tarama anket formu ile taranmasi, dil ve konusma gelisim

geriligi/bozuklugu diisiiniilen dgrencilerin Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool



Language Scale-5 (PLS-5)) ile alici ve ifade edici dil yaslarinin belirlenmesi

amaglanmistir.

Bu amagla devlet okullarinda okul 6ncesi donemde 3 yas ile 5 yas 11 aylik
donemdeki ¢ocuklarin aile sosyo-ekonomik durumlari, demografik 6zellikleri ve
cocugun fiziksel gelisimi, dil ve konusma gelisimine iliskin bir takim bilgiler elde
edilmistir. Bu bilgiler 1s181nda dil ve konugma gelisimi ile ilgili risk tastyan ¢ocuklar
belirlenerek degerlendirmeye alinmis, yapilan degerlendirmede ¢ocuklara Okul
Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5)) uygulanarak alic1 ve
ifade edici dil yaslar1 belirlenmistir. Elde edilen alici ve ifade edici yas bulgular
cocuklarin  kronolojik yaslariyla karsilagtirllmis ve etkili olabilecegi diisiiniilen

degiskenlerle istatistiki karsilastirmalar1 yapilmstir.

Calisma sonucunda, dil ve konusma gelisiminde gerilik bulunan gocuklar
tespit edilmis ve gocuklara uygun rehberlik hizmeti verilerek gerekli onlem ve
tedavilerin alinmasi amaciyla ilgili kurum ve kuruluslara yonlendirme yapilmustir.
Bu amagcla, ¢ocuklarin ileriki yasamlarinda konusma, dil ve sosyal gelisimleri ile

psikolojik ve akademik olarak olasi risklerin 6niine gegilmesi hedeflenmistir.



2. GENEL BILGILER

Iletisim, duygu, diisiince ve bilgileri ¢esitli yollarla baskalarina aktarma ve
anlamlandirma siirecidir. Iletisim insanlarin bir arada yasabilmelerinin en énemli
gereklerinden biridir. Bir istegini, bir duygusunu, bir diislincesini, bir acisini, bir
sevincini  baskalartyla paylagmak isteyen her insan, iletisimde bulunmak

ihtiyacindadir.

[letisim siirecinde rol oynayan belli basl 6geler vardir, bunlar kaynak, mesaj,
alici, kanal ve koddur. Kaynak, mesaji gonderen, iletisimi baslatan kisidir. Mesaj,
sOylenen sey bunun sdylenis tarzi ve igerigidir. Mesaj birtakim sembollerle kodlanir
ve bu kodlarin karsiligi alict tarafindan bilinir. Alici, mesajin yoneldigi kisi, kurum
ya da kurulustur. Alici, gonderilen mesajin icerigi kodlar1 ¢oéziimleyerek siirecin
tamamlanmasina katkida bulunur. Kanal ise mesajin iletildigi aractir. iletisim isi bir
aracityla gergeklesir. Bunlar sesler, yazilar, hareketler, yerine gore bagka isaretlerde
olabilir. Kod ise gonderici ile alict arasindaki ortak dildir. Diller birer kodlama,

sifreleme sistemidir.(4)

Bagka bir tanimla iletisim bagka insanlarla farkli bigcimlerde yapilan bilgi
degisim siirecidir. Iletisim sadece dille sinirli degildir, ayn1 zamanda sembollerin
anlagilmasim ve sozel olmayan iletisimi de igerir. Iletisim siireci karmasiktir, ancak
cok hizli gelismektedir. Normal olarak gelisen ¢ocuklar iletisimin {i¢ asamasini
yasayarak gelisirler. Kasitli iletisim, bir ihtiyac1 bir istegi karsilamak i¢in veya
dikkat cekmek amaciyla sesin veya jestlerin kullanilmasidir. Sembolik iletisim,
ihtiyaglar1 karsilamak ve dikkat ¢ekmek ve baskalariyla etkilesim igin erken dilin
kullanilmasidir. Linguistik iletisim ise iletisimin en nihai ve gelismis fazidir. Bu
fazda iletisiminin bir¢ok farkli bigimi kullanilarak baskalariyla tam bir soylemde
bulunabilme kabiliyetidir. Iletisim gelisimi bebeklikte baslar. Aglama, sosyal
etkilesimin ilkel bi¢imidir. Yiiz ifadelerini gézlemleyen ve etrafina bakan normal
gelisim gosteren bebekler, duyguyu hissederler ve nesne ve insanlar arasindaki
iliskiyi bicimlendirmeye baslarlar. Alti ila yedinci ayda bebekler babildamaya baglar

ve baska insanlarin aglayarak dikkatini ¢cekmeye ¢alisirlar. Ayrica vokal sesler de



cikarirlar. Bebekligin son aylarinda isteklerini ve ihtiyaglarini ifade etmek i¢in jest ve
mimiklerini kullanmaya baslarlar. Bu durum amagh iletisimin en erken bigimini
olusturmaktadir.(5) Tablo 2.1°de normal dil ve iletisim  gelisim asamalari

gosterilmektedir.

Tablo 2.1. Normal dil ve iletisim gelisimi

Yas Sozel Iletisim icin S6zel Olmayan iletisim
Erken Bebeklik | Aglama Insanlara ve insanlarin yiiziine
odaklanir

6 -7. aylar Babling; dikkat ¢cekmek icin vokal sesler Cevresindeki dili fark etmeye
kullanir baslar.

10 -13. ay arasi [lk kelimeler; baz1 kelimelerin anlamlarim fark | Elini sallama ve isaret etmek gibi
etmeye baglar. jestleri kullanmaya baslar.

16. aylar Amagcli olarak ilk kelimeleri kullanmaya baglar. | Jestleri amacl ve daha segici

kullanir, kelimelerle eslestirir.

18 -24. Aylar Soru sormaya,cevap vermeye baslar karsilikli Kompleks hareketlerde diger
sohbette sira alma davranigi gosterir. ¢ocuklar ve erigkinlerden sonra
hareketleri taklit eder.

24. aylar Iki kelimeli cimleler kullanir. Ortak ilgi kurar.
3 -Syas Giderek daha karmasik dil kullanir, tam bir Daha karisik sembolik oyunlar
climleler kurar. oynar.

Kaynak : Helfin & Alaimo, 2007; Sowden, Perkins, & Clegg, 2008; Tager-Flusberg etal., 2005.(6)

Iletisimin gelisiminde gecikme ve/veya bozukluk olmasi engelli gocuklarda
en yaygin semptomlardandir. Bir ¢ocugun dil gelisiminin seviyesi, bir gelisimsel

problemin en iyi isaretgisi olabilir.(7)

Amerikan Konusma, Dil ve Isitme Dernegi (American Speech-Language
Hearing Association (ASHA))’ya gore, iletisim bozukluklar1 Amerika’da en yaygin
bozukluklar arasindadir. Bir iletisim bozuklugu, tek basina konusma, dil veya isitme
bozuklugu olarak goriilebilecegi gibi iletisimin etkilenmis olan bu yonlerinin bir
veya daha fazlasi ile ilgili bir kombinasyon olarak da goriilebilir. The National
Information Center for Children and Youth with Disabilities(NICYD)’1n raporuna
gore Amerika’da her on kisiden birinin bir iletisim sorununa sahip oldugunu ve 97-
98 Ogretim yilinda kamu okullarinda 6zel egitim programlarinda hizmet alan bir

milyonun {izerindeki &grencinin bir dil veya konusma problemine sahip oldugu




bildirilmistir. The Canadian Association of Speech—Language Pathologists and
Audiologists (CASLPA)’in raporuna gore ise, dogum ve 19 yas arast ¢ocuklarda
konusma ve dil bozuklugunun prevelansinin %10 kadar yiiksek oldugu bildirilmistir.
Amerika ve Kanada’nin disindaki bazi iilkelerde (6rnegin Cin ve Afrika gibi)

sayilarin daha yiiksek olabilecegi diisiiniilmektedir.(8)

ASHA’nin 135.000 iiyesinin yaklasik % 50’si, kamusal okullarda konugma
ve/veya dil problemi yasayanlarda egitim diizenlemesi yapmak i¢in bir konusma ve

dil patologu olarak gorev yapmaktadir.(8)

Dil, iletisimi saglamada ara¢ olarak kullanilan sesler, sembol ve sozciikler
gibi temel birimleri i¢ine alan insanlara 6zgii bir sistemdir.(9) Dili olusturan bes
temel birlesen vardir. Bunlar; Bir dilde ciimle bigimlerini olusturan kelimelerin
anlamli bir sekilde siralanistyla ilgili olan s6z dizimi (syntax), dilde kullanilan dilin
en kiiciik anlamli pargalari olan morfemlerin nasil kullanilacag: ile ilgili Kkurallart
olusturan bi¢imbilgisi(morfoloji), bir dilin konugma seslerini olusturan fonemlerinin
kullanimin1 ve kombinasyonunu igeren ses bilgisi (fonoloji) ve dilde kelimelerin
kombinasyonlar1 ve anlamlarini olusturan anlam bilgisi (semantik), Sosyal
durumlarda ve sohbetlerde dilin kullanimiyla ilgili kurallart  olusturan

pragmatiktir.(10)

Dil sosyal olarak paylasilan kurallar ve bu paylasilan kurallarin sadece
akademik olarak degil ayn1 zamanda sosyal etkilesimlerinde basarili olacak sekilde
uygun bir sekilde kullanan ve anlayan bireylerden olusur. Uygun dil yasina sahip

bireyler;

e lyi calisan bir kelime hazinesine sahiptir.
e Coklu anlama sahip olan kelimeleri anlarlar.
e Yeni kelimeleri ve kelime kombinasyonlarini nasil kullanacaklarini

bilirler.

Dil bozuklugu, birinin konusulan veya yazilanlar1 veya diger sembol

sistemleri kullanma ve /ve ya anlama kabiliyetindeki eksiklik olarak tanimlanir.



Dil yetersizligi, iletisimde dilin fonksiyonunda, igeriginde ve/veya bi¢iminde

meydana gelebilir.(8)

Cocuklar da dogumdan itibaren dil gelisimi devam etmektedir ve ¢ocugun dil

gelisiminde belli yaglara gore ulagsmasi beklenen bazi1 asamalar bulunmaktadir.
2.1. Bebek ve Cocuklarda Dil Gelisimi Gelisiminin Asamalari
Dogum- 3 ay arasi

Al dil: Yiiksek seslere irkilir, konusuldugunda giilerek ya da susarak tepki

Verir.

ifade edici dil: Memnuniyet sesleri ¢ikarir, farkli ihtiyaglari igin farkli

aglama sekilleri vardir, birini goriince giiler.

4ay — 6 ay arasi

Aler dil: Seslerin geldigi yone gozlerini hareket ettirir, ses g¢ikaran

oyuncaklara dikkat eder, miizik dikkatini ¢eker.

ifade edici dil: / p/,/m/,/b/ gibi fonemleri igeren konusma sesine benzer sesleri

mirildanir, bagkasiyla ya da tek basina oynadiginda agulama sesi ¢ikarir ve giiler.
7 ay-1 yas arasi

Alier dil: Sesin geldigi yone doner ve bakar, konusuldugunda dinler

ithtiyaglar1 yanitlamaya baslar.

ifade edici dil: Tletisim icin jestlerini kullanir, cocugun ilk dogum giiniinde
sesler ¢ok agik olmasa da bir veya iki kelimeye (baba,anne gibi.) sahiptir, farkli

konusma seslerini taklit eder.



1 yas - 2 yas arasi

Al dil: Soruldugunda birkag viicut pargasina dokunur, basit sorular1 anlar

ve basit komutlar1 yerine getirir, ismi sdylendiginde kitaptaki resimlere dokunur.

Ifade edici dil: Bazen bir, iki kelimelik sorular sorar, iki kelimeyi birlikte

kullanir.

2 yas — 3 yas arasi

Aha dil: Git-dur, i¢inde—iistiinde, biiyiik-kii¢iik, yukari-asagi gibi anlamdaki

farkliliklar1 anlar, iki komutu yerine getirir.(kitabi al ve masanin iistiine koy gibi)

ifade edici dil: Neredeyse her sey igin bir kelimesi vardir, Soru soracag: ve
konusacagi seyler hakkinda iki veya ti¢ kelime kullanir ve /k/,/gl./f],/t/,/d] ve In/

seslerini kullanir.

3 yas - 4 yas arasi

Ala dil: Diger odadan c¢agirildiginda ¢agiran kisiyi duyar, Kim, ne, nerede,

nigin gibi basit sorulari cevaplar.

Ifade edici dil: Arkadaslarmin evindeki veya okuldaki aktiviteler hakkinda
konusur, dort veya daha fazla kelimeye sahip bir¢ok ciimle kullanir. Genellikle

kelime ve ciimle tekrar1 olmaksizin rahatlikla konusur.

4 yas - S yas arasi

Ala dil: Kisa bir hikayeye dikkatini verir ve hikaye hakkinda basit sorulari

cevaplar, okulda ve evde sdylenen seylerin gogunu duyar ve anlar.

Ifade edici dil: Eriskinler ve diger cocuklarla rahat iletisim kurar, ritmik
kelimeler sOyler, baz1 harf ve sayilarin isimlerini sOyler, ailenin diger fertlerine

benzer gramer ve detayli cimleler kullanir.(11)



Dil gelisimi, ndrobiyolojik ve ¢evresel uyar1 arasindaki kompleks bir iligkiye
baglidir. Bu nedenle, dil gecikmesinden etkilenen g¢ocuklar i¢in erken miidahale
programlar1 ve 6nleme hedeflerini daha iyi tanimlamak i¢in bu durumla baglantili
faktorlerin tanimlanmasi gereklidir.(12) Bir kisi digerlerini anlamada (alic1 dil) veya
hissettiklerini, diisiincelerini ve fikirlerini ifade etmede (ifade edici dil) sorunlar

yasiyorsa o zaman bu kiside dil bozuklugu mevcuttur.(13)

Tiirkiye Istatistik Kurumunun (TUIK 2002) verilerine gore; Tiirkiye de dil ve
konusma engeli bulunan bireylerin toplam niifusa oran1 % 0.38 dir. Erkek niifusu
icinde dil, konusma engeline sahip bireylerinin oran1 % 0.48, kadin nufusu iginde ise
% 0.28 dir.(14) Konusma veya dil de gecikme gocuklarda %6 civarinda bir prevalans
orani ile erken ¢ocuklukta en yaygin gelisimsel bozukluklardan biridir. 2-3 yaslarda
dil gecikmesinin yaklagik % 60’1 kendiliginden ¢6ziilmektedir. Ancak ciddi dil
gecikmeleri devam eder ve tedavi edilmeden kalirsa onlar ileri yaslarda zararli

etkilere sebep olabilir.(7)

Dil gecikmesi, kiiclik cocuklar arasinda en yaygin goriilen gelisimsel
problemlerden biridir. Cesitli caligmalar (15-20) 3 yasindan daha kiigiik ¢ocuklarin
%10-19’unun, altinda yatan herhangi bir agiklayict neden olmaksizin dil
gecikmesinden etkilenmis olduklarini gostermektedir. Erken dil gecikmesine sahip
olan ¢ocuklar, okul 6ncesi donemde psikolojik ve davranigsal uyum problemlerinin
yant sira 6grenme giliglilklerine maruz kalma riski ile karsi karsiyadir.(12) Erken
donemde tanimlanan ve tedavi edilen konusma ve dil problemleri ile durumun daha
kotii ve kalict olmasinin 6niine gecilebilmektedir. Erken konusma ve dil miidahalesi
okuma, yazma, verilen gorevlerin yerine getirilmesi ve kisileraras: iliskilerde daha

basarili olmasi igin ¢ocuga yardim etmektedir.(11)

Cocuklarda asagida verilen belirtiler gozleniyorsa mutlaka bir konusma ve dil

uzmanina yonlendirilmesi gerekmektedir;

3 yasina kadar;

-Bakicisi ve ailesi tarafindan konugmasi anlagilamiyorsa,



-Kelimelerde /p/,/m/,/b/ gibi sesleri ve tinliileri dogru olarak iiretemiyorsa,

4 yasma kadar;

- Konusmasi bakici ve ailesi tarafindan anlasilamiyorsa,
- Konusma aile disindaki kisiler tarafindan, diizenli olarak ve yardim almadan
anlasilamiyorsa,

- /t/,/d/,/k/,/t/ fonemlerini dogru olarak {iretemiyorsa,

5 yasina kadar ;

-Bircok dinleyici tarafindan farkli ortamlarda anlasilamiyorsa

-Cogu konusma sesini dogru olarak iiretemiyorsa.(21)

2.2. Konusma

Konusma, insanlar icin essiz bir iletisim bi¢imidir. Konusmanin tiretimi bir
kavramin olusturulmasini ve daha sonra bu kavramin ifade edilmesini gerektiren
siireci igerir. Konusmanin olugsmasi icin artikiilasyon, prozodi, fonasyon ve

respirasyonun es zamanli ¢alismasi gerekir.(22)

Konusma, insan iletisiminin sdzel ifadesidir. Iyi bir ifade edici dil kabiliyetine
sahip olan bireyler konusmanin farkli seslerini artikiile edebilirler, herhangi bir
zorluk olmadan agik bir sekilde konusabilirler ve anlasilir konusma igin iyi bir ses
tretimi yapabilirler. Bir konusma bozuklugu bu saydigimiz karakteristiklerin bir ya

da daha fazlasinin yoklugunda meydana gelebilir.(8)

Bir birey konusma seslerini dogru veya akici bir sekilde tiretmekte zorluk

yasiyorsa o zaman bu birey bir konugma bozukluguna sahiptir.(13)

Dil ve konusma sorunlari, nedenlerine gore su sekilde ayrilabilmektedir;

a. Anatomik nedenlere bagli dil ve konusma sorunlari

b. Fizyolojik nedenlere bagl dil ve konusma sorunlari



c. Norolojik nedenlere bagli dil ve konusma sorunlari

d. Biyokimyasal nedenlere bagl dil ve konusma sorunlari

e. Psikolojik/psikiyatrik nedenlere bagl dil ve konusma sorunlari
f. Gelisim siirecindeki aksakliklara bagli dil ve konusma sorunlar1

g. Olumsuz ¢evresel etmenlere baglh dil ve konusma sorunlari (23)

2.3. Dil ve Dil bozukluklarinin Norobiyolojisi

19. yiizyilda beyin lezyonu olan erigkinlerde yapilan ¢alisma, insan beyninde
dil fonksiyonlarinin spesifik lokalizasyon alanlari i¢in ilk kanit olma 6zelligindeydi.
Dil fonksiyonlarinin ¢ogunlukla sol serebral hemisfere laterize oldugu bildirilmistir.
Daha sonra anlama ve alict dilden sorumlu olarak bilinen “Wernicke alani”
posterior kortikal alanda oldugu , konusulan veya ifade edici dil olarak bilinen
”Broca alam1” nin  frontal kortikal boélgede oldugu gosterilmistir. Sekil.1’de
gosterildigi gibi bu kortikal gri madde alanlar1 ”Arcuate fasciculus™ olarak bilinen bir

biiyiik beyaz madde yolu ile iletisim saglanmaktadir. (24,25)

Arcuate Fasciculus

Broca Alani Wernicke Alani

Sekil 2.1. Beyindeki dil organizasyonunun klasik modeli.(24)
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Bu klasik model beyinde dil organizasyonunu anlamak i¢in bir temel olarak
disiiniilmistiir. Ancak saglikli erigkinlerle fonksiyonel MR (fMR) kullanilarak
yapilan ¢alismalarda ki yeni bulgular beyin yapilarinin daha genis katiliminin
saglandig1 dil iiretimi ve islemeyi gostermistir. Arcuate fasciculus’un temporal lob
projeksiyonu sol orta ve iist temporal gyrusa uzandigini gostermistir (24,26) ve bu
aktivasyon Ozellikle alic1 dil fonksiyonlarini igeren gorevlerde bulunan fusiform ve
angular gyrus’a kadar uzanmaktadir. Bu alanlar wernicke alanin smirlarinin
Otesindedir. Ayrica dil iiretimini igeren gorevlerde klasik broca alani disindaki sol
prefrontal kortikal alanlarda ve ayni zamanda alici dili iceren bazi gorevlerde de yer
aldiginin kanitir. Beyinin diger alanlar1 dil gorevleri sirasinda aktive oldugu

goriilmektedir.

Yakin zamanda yapilan morfolojik analizler sol hemisferde dil
lateralizasyonun olusumunu daha agik gostermistir. Calismalar biiyiik dil alanlarini
baglayan beyaz madde yollarindaki asimetrinin solda, sag taraftan daha biiyiik
oldugu ve dile hizmet eden sol hemisfer yapilarinda beyaz ve gri maddenin daha
yogun oldugunu, normal dile sahip olan saglikli ¢cocuk ve eriskinlerde yapilan
aragtirmalarda gosterilmistir. Dile ait noral aglar, diger bilissel alanlarda oldugu gibi
geng cocuklarda eriskinlere gore daha az laterize ve Ozellesmis olup daha fazla
daginiktir. Erken beyin travmasi sonrasi geng ¢ocuklarin dil becerilerinde, benzer
lezyonlara sahip erigkinlere gore daha fazla iyilesme gézlenmektedir. Norobiyolojik
maturasyon ve gelisim siireci ¢ocukluk cagindan eriskinlik ¢agma kadar devam
etmektedir.(24,27) Mevcut kanitlar, gocugun dil karmasikligi arttikca gelisimi ¢ok

daha erken baglayan sol hemisfer uzmanlagmasini gostermektedir.(24,28)

Dil bozuklugu olan eriskin ve ¢ocuklarin ndrobiyolojik profillerinin
caligmasi nispeten giinceldir ve okul oncesi ¢ocuklarin degerlendirilmesinde
bilgilendirici olan dil yetersizligi i¢in heniiz noérobiyolojik bir isaret degildir.
Gergekte, tekrarlayan birkag atipik durumda en tutarli norobiyolojik bulgular sag
elini kullanan bireylerde, ya sol yan gri madde ya da beyaz madde az veya dil
korteksinin sag asimetrik paternin solda sagdan daha biiyiikk oldugunu beklentisinin
yoklugunu gostermistir. Ek olarak, daha az tutarli bulgularda bilateral kuyruklu

niikleuslarin yogunlugunun azlhigi ve inferior frontal gyrusta ekstra bir sulcusun
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varligr gibi nadir beyin gyruslarin bulunmasimi igeren bulgularin bulunmasidir.
Ancak, ¢ogu tutarli anormalliklerin otizim gibi diger gelisimsel bozukluklarda da
gorildiigli unutulmamalidir.(24,29) Daha fazla arastirma ile dil yetersizligi olan

bireylerde beyin gelisiminin ayrici 6zelliklerinin belirlenmesi ¢ok 6nemlidir.(24)

2.4.Eriskinlerde Konusma ve Dil Bozukluklari

2.4.1. Konusma bozukluklari

2.4.1.1. Apraksi(Apraxia)

Apraksi, hece ve kelimelerin dogru olarak siralanmasindaki zorlukla
karakterize bir motor konusma bozuklugudur.(30) Mesajlar beyinden artikiilator
organa ulagincaya kadar bozulmaya ugramaktadir. Kisinin konusmada kullandig
kaslarda herhangi bir zayiflik s6z konusu olmamasina ragmen sesleri dogru bir
bicimde sdyleyebilmek i¢in dilini ve dudaklarini dogru bir sekilde uygun yere
hareket ettirememektedir. Ayrica apraksinin siddeti beyin hasarmin dogasina
baghdir. Apraksi diziatri ve afaziyle baglantili olabilir. Konugsma apraksisi ayni
zamanda kazanilmis konusma apraksisi, dispraksi, sozel apraksi olarak da
tanimlanmaktadir. Apraksi ¢ocuklukta meydana gelirse o zaman g¢ocukluk cagi

konusma apraksisi olarak tanimlanmaktadir.

Konusma apraksisine sahip olan bireyler sdylemek istedikleri kelimelerin ne
olduklarin bilirler ancak onlarin beyinleri kelimelerdeki tiim sesleri ¢ikarmak i¢in
gerekli olan kas hareketlerini kontrol etmekte zorlanirlar. Boylelikle konusma
seslerini tiretmede ve benzetmede giicliikk g¢ekerler. Atlama, yer degistirme, ses
bozuklugu gibi konusma hatalari yaparlar. Bunun bir sonucu olarak onlar ya
kelimeleri olustururlar ya da tamamen farkli bir seyler soylerler. Kisi hatasini1 fark
edebilir ya da bazen dogrusunu yapmay1 deneyebilir, ancak bazi zamanlar kisi i¢in

gercekten bu durum hayal kiriklig1 olmaktadir.
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Apraksili bireylerde;

Tutarsiz konusma hatalari,

Ozel ses ve kelimeler ¢ikartmak icin dil ve dudagini eliyle kontrol etmeye
calisma,

Yavag konusma orant,

Bozulmus konusma ritmi ve prozidisi,

Amagli konugsma yerine daha ¢ok otomatik konusma sergileme (6rnegin
selamlagma gibi),

Siddetli vakalarin tamaminda herhangi bir ses {retimi olmadig:

goriilmektedir.

Insan niifusunun ne kadarinin konusma apraksisine sahip olduguna dair

yeterli sayida arastirma bulunmamaktadir. Konusma apraksisi ¢ogu kez afazi gibi

diger iletisim bozukluklari ile birlikte meydana gelmektedir.(31)

2.4.1.2. Dizartri (Dysarthria)

Dizartri bir motor konusma bozuklugudur. Konusma iiretimi i¢in kullanilan

dudaklar, dil, vokal foldlar1 ve/veya diyaframi igeren kaslarin yetersiz hareketinden

kaynaklanir. Sinir sisteminin alanina bagli olarak dizartrinin siddeti ve tipi degisir.

Dizartrinin belirtileri sunlardir;

Anlamayi zorlastiran peltek, dalgali ve mirildanir tarzda bir konugma

mevcuttur.

Konusmanin orani yavastir.

Mirildanma seklinde hizli bir konusma vardir.

Dil, dudak ve gene hareketleri sinirhidir.

Konusurken anormal ritim ve pitch vardir.

Tikali veya nazal sesli konusma veya boguk veya nefesli bir ses

mevcuttur ve ses kalitesi degigsmektedir.
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Dizartri beyin hasarina bagli olarak gelismektedir. Felg, Beyin yaralanmasi,
Timorler, Parkinson hastaligi, Amyotrofik Lateral Skleroz (ALS) hastaligi, Multiple
Sclerosis, Huntington hastaligindan olusan ve sinir sistemini de i¢ine Kkatan birgcok
farkli durumlardan meydana gelebildigi gibi yasamin son donemlerinde de meydana
gelebilir. Ayrica Serebral Palsi veya Muskuler Distrofi gibi dogumsal olarak da
meydana gelebilir.

Genel popiilasyon arasinda dizartrinin insidans1 hakkinda higbir bilgi

yoktur.(32)

2.4.1.3. Kekemelik (Stuttering)

Kekemelik konusmanin akiciligini etkiler. Kekemelik c¢ocukluk c¢aginda
baglar ve bazi vakalarda yasam boyu siirer. Bozukluk akicilik bozuklugu olarak da
tanimlanmaktadir ve konusma seslerinin liretiminde bozulmalarla karakterizedir.
Cogu insanin konugmasinda zaman zaman kisa siireli takilmalar yaganmaktadir.
(Ornegin kisi bazi1 kelimeleri tekrarlar digerleri bu kelimeleri tam olarak anlayamaz.)
Akicilik bozuklugu mutlak bir sorun degildir. Ancak kisiler birgok kelimeyi

cikarmakta zorluk ¢ektigi i¢in kisinin iletisim kurmasini engellemektedir.

Cogu vakada kekemelik bazi giinliik aktiviteler tizerinde etkisi vardir. Bir
kisi spesifik aktiviteleri bireylere kars1 gerceklestirmede zorlanir. Bazi insanlar igin
iletisim zorluklar1 sadece bazi spesifik hareketler esnasinda gergeklesir. (Ornegin
telefonda konusurken veya biiyiik gruplar 6nlinde konusurken) Diger cogunluk i¢in,
iletisim zorluklar1 okulda, iste ve evdeki aktiviteler esnasinda gergeklesir. Bazi
insanlar belli aktivitelere katilimlarin1 = sinirlayabilirler. Katilm  smirlamasi
cogunlukla meydana gelir, ¢iinkii kisi diger insanlarin akici olmayan konusmasina
nasil tepki gosterecegi hakkinda endise duymaktadir. Bazi kekeme bireyler ise daha
az konusmay1 tercih ederler veya sOylemek istedikleri seyi unuttum numarasi
yaparlar ve climlelerindeki kelimeleri tekrar diizenleyerek digerlerinden akici
olmayan konusmalarini saklamaya calisirlar. Agikgasi kekemeligin giinliik yasama

etkisi, kisinin ve diger insanlarin bozukluga kars1 nasil tepki verecegiyle alakalidir.
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Kekemeligin belirtileri : Kekemelik konusma seslerinin uzatilmasinin yani
sira kelime ve hecelerin sik sik tekrarini igerir. Bu tiir akicilik sorunlar1 genel
popiilasyonda da meydana gelmektedir ancak kekeme kisilerde bu durum ¢ok daha
stk meydana gelir. Bazi1 kekeme insanlar konustuklarinda ya ¢ok nefes nefese
kalmaktadirlar ya da ¢ok yogun nefes almaktadirlar. Konugsma tamamen ya da bir an
icin kesilebilir ya da duraksamalar meydana gelebilir. Kisi kelimeyi ancak biraz ¢aba

sonrasinda tamamlayabilir.(33)

2.4.2. Dil bozukluklar:

2.4.2.1. Afazi(Aphasia)

Beyinin dil ile ilgili alanlarinin (tipik olarak beyinin sol yani ) hasarmdan
kaynaklanan bir iletisim bozuklugudur. Beyinin sag tarafina hasar alan bireyler
konusma ve dil sorunlarinin 6tesinde ek zorluklar yasabilirler. Afazi; konusma,
dinleme, okuma ve yazmada zorluklara neden olabilir, ancak afazili bireyler diziartri,

apraksi veya yutma problemlerine sahip olabilir.

Afazinin Nedenleri: Afazi ¢ogunlukla felgten kaynaklanir. Ancak, dili
kontrol eden beynin herhangi bir pargasinin hasari veya hastaliginda (6rnegin: beyin
timorleri, travmatik beyin yaralanmasi ve ilerleyici noérolojik bozukluklar), afazi

meydana gelebilir.

Afazinin belirtileri: Afazinin siddeti ve spesifik semptomlar1 beyin hasarinin
derecesi ve yerine bagl olarak degismektedir. Beyin 6n boliimiine hasar alan bireyler
dalgali ya da akici olmayan konusmaya sahip olabilirler. Ancak, onlar genellikle
insanlarin ne soylediklerini oldukca iyi anlarlar. Beyinin arka bolgelerinde hasari
olanlarin konugmalar1 daha akicidir. Yani konugmanin ritim ve orant normal
olmaktadir. Ancak onlarin konugmasi hatali kelimeler veya uydurma sézler igerebilir.

Ayrica, onlar tipik olarak konusulan seyi anlamakta zorlanabilirler.
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The National Institute on Neurological Disorders and Stroke’un verilerine

gore; Amerika’da afaziye maruz kalan yaklagik bir milyon insan oldugu tahmin

edilmektedir.(34)

2.5. Cocuklarda Konusma ve Dil Bozukluklari

2.5.1. Konusma bozukluklari

2.5.1.1. Cocukluk ¢ag1 konusma apraksisi (Childhood Apraxia of Speech)

Cocukluk cag1 konusma apraksisi (Childhood Apraxia of Speech (CAS))
motor bir konusma bozuklugudur. CAS’a sahip olan gocuklar kelimeleri, heceleri ve
sesleri ¢ikartmakta zorluk yasarlar. Bu kaslarin zayifligindan veya paralizisinden
dolay1 degildir. Beyin konusma i¢in gerekli olan viicut pargalarini (dil, ¢ene, dudak
gibi) hareket ettirmeyi planlamakta zorluklar yasamaktadir. Cocuk sdylemek istedigi
seyin ne oldugunu bilir, ancak beyin bu kelimeleri sdylemek icin gerekli kas

hareketlerini koordine etmekte zorlanir.

2.5.1.2. Cocukluk ¢agi konusma apraksisinin bazi semptom ve isaretleri

CAS’ 11 ¢ocuklarin tamami ayni degildir. Asagida listelenmis olan belirti ve

semptomlarin tamami her ¢ocukta mevcut olmayabilir.

Bebeklik doneminde goriilen belirtiler;

e Mirildanma veya agulama yapmaz.

e {lk kelimeleri gecikir ve sesleri kagirir.

e Sadece birkac farkli tinlii ve {insiiz ses vardir.

e Sesleri birlestirme problemleri vardir; sesler arasinda uzun duraksamalar
vardir.

e Yeme problemleri olabilir.

¢ Kolay olan seslerle zor sesleri yer degistirerek veya zorlar1 tamamen silerek

kelimeleri kolaylastirir.
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Daha biiyiik cocuklarda goriilen belirtiler

¢ Gelisme geriliginin bir sonucu olmayan tutarsiz ses hatalar1 yapar.

e Konusmasindan ziyade dili daha iyi anlar.

e Konusmay1 taklit etmekte zorlanir ancak taklit konusma spontan
konusmadan daha agiktir.

e Amagh hareketler i¢in ¢ene, dil, dudaklar1 koordine etme veya ses iiretme
cabasinda elini kullandig1 goriliir.

e Daha uzun kelimeleri sdylerken ve ifadeleri kullanirken kisa olanlara gére
daha ¢ok zorlanir.

¢ Endiseli oldugunda daha ¢ok zorlandigi goriiliir.

¢ Cocuga yakindan tanimayan kisiler i¢in ¢ocugun anlasilmasi zordur.

e Yanlis hece ve kelime vurgulamalar1 ya da degisken ve monoton bir ses

kullanir.(35)

2.5.1.3. Dizartri (Dysartria)

Dizartri motor bir konusma bozuklugudur. Konusma {iretimi i¢in kullanilan
dudak, dil, diyafram, vokal kord kaslarmin yetersiz hareketinden kaynaklanir.
Dizartrinin tipi ve siddeti sinir sisteminin etkilenmis oldugu alana baglidir. Dizartriye

sahip bir bireyde su tip belirti ve isaretler goriiliir;

e Yavas konusma orani

e Smirh dil, dudak ve ¢ene hareketi

e Konusurken anormal frekans ve ritim

e Ses kalitesinde degisimler

e Mirildanmali, degisken, agizda yuvarlamali konusma goriiliir ve

konusmay1 anlamak zorlasabilir.

Dizartrinin nedenleri arasinda; Felg, Beyin yaralanmasi, Tiimérler, Parkinson

hastaligi, Multiple Skleroz, Huntington hastalig1 gosterilebilir. Dizartrinin genel
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niifus arasindaki insidansi1 hakkinda olast nedenlerinin ¢oklugundan dolay1 bir bilgi

yoktur.(36)

2.5.1.4. Orofasiyal Miyofonksiyonel Bozukluklar (Orofacal Myofunction

Disorders)

Bu bozuklukta dil, konusma ve/veya yutma esnasinda abartili bir sekilde
ileriye dogru hareket eder. Dil dinlenme esnasinda c¢ok ileri uzanabilir ya da
dinlenme, konusma ve yutma esnasinda alt ve tst disler arasindan disar1 ¢ikabilir.
Bebeklikte yutmada dil itme normal olmasina ragmen bebek biiyiidiikge bu durum
azalir ve zamanla ortadan kalkar. Sayet ¢ocukta dil itme davranist devam ederse
akranlarindan farkli olan konusma ve yutma davranisi goriilebilir. Bazi ¢ocuklar

OMB’den dolay1 yanlis ses iiretmektedirler.(37)

2.5.1.5. Konusma ve ses bozukluklari: artikiilasyon ve fonolojik siirecler

Cogu cocuk yeni kelimeler sdylemeyi 6grenirken bazi hatalar yapar. Hatalar
belli bir yastan sonra devam ederse bir konusma veya ses bozuklugu meydana gelir.
Cocugun sesleri dogru olarak iiretebilmesi i¢in hangi sesi iiretecekse o Ses iiretimi
icin uygun olan bir yasta olmasi1 gerekir. Konugma ve ses bozukluklari artikiilasyon

ve fonolojik siireclerle ilgili problemleri igerir.

Erigkinlerde konusma ve ses bozukluguna sahip olabilir. Baz1 eriskinlerde
bas yaralanmasi veya fel¢ten sonra konugma problemleri gelisirken bazi eriskinlerde

de ¢ocukluk ¢agindan beri bu tiir problemler siiregelmektedir.

Bir artikiilasyon bozuklugu ses iiretimi ile ilgili problemler icerebilir. Sesler
degisebilir, eklenebilir ya da atlanabilir. Bu tiir hatalar diger insanlarin konusulanlari
anlamasini zorlastirabilir. Erken ¢ocukluk doneminde siklikla ses hatalar1 yapilabilir.
(Ornegin: “para ya paya demek” gibi kelimede yer alan bir ses icin farkli bir ses
kullanir) Sayet bu tiir hatalar beklenen yastan sonrada devam ediyorsa ¢ocuk bir

artikiilasyon bozukluguna sahip olabilir.(38)
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2.5.1.6. Kekemelik (Stuttering)

2.5.2. Dil bozukluklar: (Language Disorders)

2.5.2.1. Dile dayah 6grenme yetersizlikleri(Language-Based Learning
Disabilities)

Dile dayali 6grenme yetersizliklerinde yasa uygun okuma, yazma, heceleme
ile ilgili problemler mevcuttur. Bu bozukluk kisinin ne kadar zeki oldugu ile ilgili
degildir. Ogrenme yetersizligi ile teshis edilen ¢ogu insan ortalama ya da iist zekaya

sahiptir.

Dile dayah 6grenme yetersizliginin baz1 belirtileri: Disleksi, okumanin
0zgll 6grenme problemi anlamima gelmektedir. Terim olarak dile dayali 6grenme
eksikligi ya da sadece 6grenme yetersizligidir. Daha genis dil 6grenme eksikliginin
bir pargasi olarak disleksiye sahip olan ¢ocuk hem konusulan kelimede hem de

yazilan kelimelerde sikintiya sahiptir.

Bu problemler agagidaki sekilde gozlemlenir.

e Fikirleri ifade etmek igin gerekli kelimeler dilinin ucundaymis gibidir, ancak
ortaya ¢ikmamaktadir.

e Cocugun soyledigi sey belirsiz ve anlamasi gilic olabilir. Hatirlayamadigi
kelimelerin yerine anlamsiz kelimeler kullanir.

e Cocuk duydugu ve gordiigii yeni kelimeleri 6grenir.

e Okudugu ve duydugu talimatlari takip etmekte ve sorulari anlamakta zorlanir

e Materyalleri okuma ve anlamakta problemler yasamaktadir.

e Sarki ve kelimelerini ve ritimleri 6grenmekte zorlanir.

e Sayilar ve harfleri, alfabeyi 6grenmekte zorlanir.

e Yazarken kelimelerde harflerinin sirasini karistirir.

e Harflere karsilik gelen sesleri tanimlamakta, okumay1 6grenmekte zorluk
yasar.

e Matematiksel hesaplamanin bir parcasi olan sayilarin sirasini karistir.
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e Hecelemekte zorlanir.

e Zaman cizelgelerini (otobiis-tren kalkis zamani ¢izelgeleri gibi) ezberlemekte

zorlanir.

e Zamani sOylemekte zorlanir.

Dogumda var olan beyin yapilarindaki farkliliklardan, ¢ogunlukla kalitimsal

sebeplerden ve spesifik dil problemlerinden dolayr 6grenme yetersizlikleri meydana

gelebilir.(39)

2.5.2.2. Okul oncesi dil bozukluklar: (Preschool Language Disorder)

Dil bozukluguna sahip olan okul 6ncesi ¢ocuklar (3 ila 5 yas ) konusma ve

anlama ile ilgili sorunlara sahip olabilir.

Okul oncesi dil bozuklugu olanlarm belirtileri: Bazi ¢ocuklar alici dil

denilen anlama ile ilgili problemlere sahiptir. Bu ¢ocuklar;

Bazi

¢ocuklar;

Jestlerin ne anlama geldiklerini anlamakta
Emirleri takip etmekte

Sorular1 cevaplamakta

Resim ve nesneleri tanimlamakta

Baskalariyla konusurken sira alma davranisinda sikintilar yasayabilir.

cocuklar ifade edici dil denilen konusmada problemler yasarlar. Bu

Soru sormakta

Nesnelerin isimlerini soylemekte

Jestleri kullanmakta

Kelimeleri bir araya getirerek ciimleler kurmakta
Ritim ve sarkilar 6grenmekte

Zamirleri dogru bir sekilde kullanmakta (0, onlar gibi)

Sohbet baslatmakta ve siirdiirmekte sorunlar yasamaktadir.
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e (Cogu c¢ocuk konusma ve anlama ile ilgili problemlere sahip
olmaktadir.(40)

Bilingualizm: Bilingual ¢ocuklar dogum ve addlesans doneminin herhangi
bir aninda iletisim gelisiminin en dinamik zamaninda iki ya da daha fazla dilde
diizenli olarak girdi alan bireyler olarak tanimlanmaktadir. Bu tanim, dogumdan
itibaren tek dil ve cocukluk caginda baslayan bir ikinci dil 6grenimini veya
dogumdan itibaren iki dil 6grenimi yapan ¢ocuklar1 kapsar. Hindistan, Giiney

Afrika gibi ¢ogu lilkede, bir ulusal dilden daha fazla dil kullanilmaktadir.(41)

Ikinci bir dili aksansiz ve kusursuz dgrenmek igin (istisnai durumlarda iist yas
siir1 14 yastir.) genel olarak kabul edilen yas, 1-5 yas arasidir. Bazi kisilerin dil
O6grenmeye daha yatkin oldugu ve bunlarin bir kisminin ge¢ yaslarda da ikinci bir dili

anadili kadar yetkin bir tarzda 6grenebilecekleri goz oniinde tutulmalidir.

Iki dillilik, bireye gelecek yasaminda degisik olanaklar (6rnegin is olanaklari
vb.) sunmasi agisindan genellikle istenen bir durumdur. Iki dilliligin zihinsel gelisimi
giiclendirme yoniinde de etkileri olur. Bu etkiler kavram gelisimi, yaraticilik, ¢esitli
sozel yetenekler ve metalinguistik (iist dil) alamindadir. Iki dilliligin baz:
dezavantajlar1 oldugu da bildirilmistir. Bu durumda diller arasi1 ¢ekisme var gibidir.
Bu durum, zeminde dil gelisimi sorunu oldugu takdirde daha belirginlesir. Bu
cekismede sosyokiiltiirel etkenler de rol oynuyor olabilir. Ayrica iki dilli olanlar
konustuklar1 dillerin her birinde yetersiz bir sdzciik dagarcigma sahip olabilirler. Iki
dillilik 6zellikle kiiltiirel nedenlerle her zaman istenen bir durum degildir. Ornegin
Kanada Fransizlari, ulusal kimliklerini siirdiirme acisindan Ingilizceye kars1 direng

gosterirler.

Genel olarak cocuklar ikinci dili erigskinlerden daha kolay O6grenirler. Ama
belli bir yastan sonra tam bir akicilik ve aksansiz konusma ile dil 6grenilemez .Ayn1
anda iki dili 6grenenler daha ilk yaglardan itibaren bu dilleri bir arada dgrenirler.
Ancak, aksan farki ikinci dil ne kadar ge¢ Ogrenilirse o kadar belirginlesir.
Gelisimsel dil bozuklugu s6z konusu oldugunda ¢ocugun iki dili birden 6grenmesi

onerilmez; ¢iinkli beyin zaten tek bir dili 6grenmede zorlanmaktadir. Ailenin kendi
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anlayis1 i¢cinde bulundugu toplumsal g¢evrenin Ozellikleri ve ¢ocugun tercihi gibi
etkenleri degerlendirerek ebeveynin dillerden birini ¢ocuk adina se¢mesi

beklenir.(42)

Bir ¢ocuk ikinci bir dil 6grenimden dolay1 bir dil bozukluguna sahip olmaz.

Cocukla en iyi binen dilde konusulmasi gerekmektedir.(40)
2.5.2.3 Spesifik dil yetersizligi (specific language impairment)

Ozgiin Dil Bozuklugu(ODB) olarak da tanimlanmaktadir. Erken cocuklukta
bozulmus dil kazanimi ile karakterize olan ndrobiyolojik kokenli gelisimsel dil ve
konusma bozuklugudur. Bu bozukluga bagli olarak kisinin iletisim ve 6grenme
kabiliyetinde problemler mevcuttur. Normal dil gelisimini etkileyen herhangi bir
hastalik veya bozukluk yoktur ve psikolojik testlerde g¢ocugun sozel olmayan
performans1 iyidir, alic1 ve ifade edici dil performansini 6lgen standart testlerde
ortalamanin altinda bir dil fonksiyonu elde edilmektedir. Spesifik dil yetersizligi olan
cocugu ilk fark eden kisiler ¢ogunlukla anne, baba, okul o6ncesi ya da okul

ogretmenleridir. (43)

Anaokullarinda yapilan epidemiyolojik bir caligmada %7 oraninda bir
prevelans bildirilmistir.(44,45) Bu oran spesifik dil yetersizligini okuldncesi engelli
grubunun en biiyiik parcasi yapmaktadir. Spesifik dil yetersizligi iletisimi, sosyal
davraniglar1 ve akademik kazanimlar etkilemektedir. Ayrica, problemler genellikle
kalict olmaktadir. 5 yasinda tiim dil performans: diisiik olan ¢ocuk, 7 yil sonra
akranlariyla karsilagtirildiginda dil kabiliyet testinde hala zayiflik gostermektedir.
Bu durum alic1 dil problemleri olanlar arasinda daha belirgindir. Sadece ifade edici

dil problemlerine sahip ¢ocuk ¢ok daha iyi sosyal iligkilere sahiptir.(43)

Spesifik dil yetersizliginin belirtileri: ODB’li ¢ocuklar 2 yasmna kadar
herhangi bir kelime tiretemeyebilir veya konusmalari ¢ogunlukla ge¢ olmaktadir.
ODB’li ¢ocuklar 3 yasinda konusurlar, ancak anlasilmayabilirler. ODB’li ¢ocular
biiyiidiilkge sohbet etmekte ve yeni kelimeler 6grenmekte zorlanabilirler. Fiilleri

kullanmakta zorlanmas1 ODB’nin en énemli ayirict 6zelligidir.
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Ozgiil dil bozuklugunun nedenleri bilinmemektedir. Ancak, son arastirmalar
giicli. bir genetik baglantinin oldugunu gostermistir. Konusma gecikmesi ve
zorluguna sahip olan kardes ve ailelere sahip olanlar ile olmayanlara gére Ozgiil dil
bozukluguna sahip bir cocuk olmas1 daha muhtemeldir. Gergekte ODB’li ¢ocuklarin

%70-50 sinin ailesinin en az bir liyesinde konusma bozuklugu mevcuttur.(44)
2.5.2.4. Selektif Mutizm (Selective Mutism)

Selektif mutizm (SM) terimi, son 130 yil boyunca bir ¢ok degisime maruz
kalmis, sosyal ortamlarda konugmada basarisizligi tanimlamak i¢in kullanilmistir. Bu
durumu ilk olarak 1877 de Adolf Kussmaul tarafindan “Aphasia voluntaria” olarak
tanimlanmistir. Bu tanim  daha sonralar1 1934’de psikiyatrist Moritz Tramer
tarafindan degistirilmis “ Elektif mutizm (Elective Mutism)” adin1 almistir. Halen bu
terim sosyal ortamlarda sessiz kalmayi tercih eden veya segen selektif mutizmli
cocuklar1 ifade eder. Sonrasinda terim Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El
Kitab1 4. Baskisinda (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders — Fourth
Edition Text Revision (DSM-4-TR)) selektif mutizm (Selective mutizm) olarak
degistirilmistir. (46)

Selektif mutizm genellikle ¢cocukluk ¢aginda meydana gelir. SM’li bir gocuk
belli durumlarda konusmaz. Ancak dier zamanlarda konusur. Ornegin evde veya
arkadaslarinin yaninda ¢ocuk konusmaktadir. SM ¢ogunlukla 5 yagindan 6nce baslar.

Genellikle ¢ocuk okula basladiginda fark edilir.(47)

Teshisin konulabilmesi icin DSM-5(APA 2013)’e gore konusmanin segici
tiirlerinin yoklugu en az 1 ay boyunca goriilmesi gerekir.(48,49) Erken ¢ocukluk
doneminde ¢ogu cocuklar yeni okula baslama durumlarinda oldugu gibi tamamen
yeni bir durumla karsilastiklarinda endiselenirler. Bu yiizden dolayi teshis okulun ilk

aylarinda konulmamalidir.(49)
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Selektif mutizimin baz belirtileri;

e Belli sosyal durumlarda konusmasinda devamli bir basarisizlik
varken, diger durumlarda konusmaktadir.

e Sosyal iletisimde, is veya okulda konusmaz,

e Mevcut durum en az 1 ay devam eder.(okulun ilk aylariyla sinirl
degildir.)

e Bir iletisim bozuklugu olmadigindan dolayi(kekemelik gibi) otizim
spekturum bozuklugu, sizofren veya diger psikoloji bozukluklarin

seyri sirasinda ortaya ¢ikmaz.
Selektif mutizmli ¢ocuklarda ayrica;

e Anksiyete bozukluklari(sosyal fobi gibi)
e Agsiri utangaclik
e Utanma korkusu

e Sosyal yalnizlik ve i¢e kapanma
gibi baz1 durumlar gézlenmektedir.(47)

Dil ve konusma gelisiminin degerlendirilmesinde dil ve konusma testleri
olduk¢a Onemli bir yer tutmaktadir. Cocuklarin konusma gelisimlerinin
degerlendirilmesi, genellikle 2 yasma kadar anne ve babadan alinan bilgiye
dayanilarak yapilmaktadir. Iki yasindan sonra ise, ¢ocugun dil gelisimi ile ilgili

degerlendirmelerde dogrudan bireyden yanit alinan testler kullanilmaktadir.(50)

Ulkemizde, farkli yas gruplarmin iletisim ve kelime bilgisini degerlendiren
testler bulunmakla birlikte, diine kadar 0-8 yas aras1 alic1 (receptive) ve ifade edici
(expressive) dil becerilerinin degerlendirilmesine yonelik standart, gilivenilir ve

gecerli bir dil testi bulunmamaktaydi.

Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5), Zimmerman,

Steiner ve Pond tarafindan 2011 yilinda hazirlanan ve kullanima sunulan bir dil
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degerlendirme testidir. Test, Sahli, A.S ve Belgin, E. tarafindan 2013 yilinda,
Tiirkiye’ye getirilmis, testin Tiirkgce c¢evirisi, Tirk ¢ocuklarina adaptasyonu ve

normalizasyonu Pearson Tiirkiye isbirligi ile yapilmistir.(51-54)

Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5)) testi, Okul
Oncesi Dil Olgegi-4 (Preschool Language Scale-4 (PLS-4))’iin yenilenmis
versiyonudur ve dil gecikmesi/geriligi veya bozuklugu olan ¢ocuklar tespit etmek
amaciyla kullanilan, bireysel olarak uygulanan bir testtir. Okul Oncesi Dil Olgegi-5
(Preschool Language Scale-5 (PLS-5)), 0-7 yas 11 aylik ¢ocuklarda kullanilmak
tizere gelistirilmistir. Cocugun, dil gelisiminde bir gecikme olup olmadiginin
belirlenmesinde alici veya ifade edici dil gelisiminin degerlendirilmesinde, ¢ocugun
ilgi, jestler, oyun, ses gelisimi, sosyal iletisim, kelime bilgisi, kavramlar, dil yapisi,
biitiinciil dil ve yeni yeni gelisen okuryazarlik alanlarindaki alic1 ve ifade edici dil
becerilerinin tanimlanmasinda ve konusma ve dil terapisinin faydasinin dl¢iilmesinde

kullanilmaktadir.(52,54)

Calismamizda, T.C. Milli Egitim Bakanligi’na bagli anaokullarina ve
okullarin anasiniflarina devam eden 3 yas ila 5 yas 11 ay aras1 ¢ocuklarin dil ve
konusma gelisimlerinin Ek:1’de gosterilen tarama anket formu ile taranmasi, dil ve
konusma gelisim geriligi diisliniilen 6grencilerin Preschool Language Scale-5 (PLS-

5) dil 6lgegi ile alic1 ve ifade edici dil yaglarinin belirlenmesi amaglanmistir.
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3. GEREC VE YONTEM

Calisma icin Baskent Universitesi Tip ve Saghk Bilimleri Arastirma
Kurulunun 27.08.2014 tarih ve 14/88 sayil1 karari ile ¢alisma onay1 alinmistir. Ayrica
Ankara ili Beypazar ilgesinde Milli Egitim Bakanligima bagl devlet okullarinda
calisma yapilmasi amaciyla 04.11.2014 tarih ve 14588481/605.99/4990420 Sayr’li
yazistyla Ankara Il Milli Egitim Miidiirliigiinden gerekli yasal izinler alinmistr.

Calismamizda, calisma Orneklem  gurubu olarak Ankara Ili Beypazari
flgesi'nde T.C. Milli Egitim Bakanligi’na bagli okullarmin anasmiflarinda ve
anaokullarinda 3 yas ile 5 yas 11 ay arast okul Oncesi 6grenim goren ¢ocuklar
belirlenmigtir. Calismaya dahil edilen cocuklar, saglikli bireylerden olusturulmustur.
Herhangi bir engeli bulunan c¢ocuklar aragtirma dig1 birakilmistir. Caligmaya dahil
edilecek gocuk sayis1 Beypazari ilce Milli Egitim Miidiirliigii’ ne bagh okullarla
goriisiildiikten sonra belirlenmistir. Beypazar Ilce Milli Egitim Miidiirliigii’ne bagh
devlet okullarinda egitim goren tiim 3 yas ila 5 yas 11 aylik ¢ocuklara, 6gretmen ve

aileleri araciligi ile ulagilmistir. Calismamiz 2 asamada gergeklestirilmistir.

1.Asama: Bu asamada T.C. Milli Egitim Bakanligina bagli anaokulunda ve
okullarin anasiniflarinda egitim gérmekte olan 3 yas ila 5 yas 11 aylik ¢ocuklarin dil
ve konusma gelisimleri hakkinda degerlendirme yapmak amaciyla okul 6ncesi egitim
alan ¢ocuklarin 6gretmenlerine ve g¢ocuklarin ailelerine verilmek tizere Ek:1°de
sunulan arastirmacilar tarafindan tasarlanmig 17 maddeden olusan ¢ocuklarin
cinsiyet, yas, gibi genel ozellikleri ve dil ve konugsma gelisimleri hakkinda genel
bilgiler i¢eren sorulardan olusan tarama formlar1 teslim edilmistir. Form, arastirmaci
tarafindan ¢alismaya dahil edilen ¢ocuklarda olasi konusma ve dil problemlerini
belirlemek amaciyla hazirlanmistir. Formda en az 1 maddede konusma ve dil
gelisimi bakimindan “risk” oldugu distiniilen ¢ocuklar 2. Asama degerlendirmeye
alinmistir. Calismamizda, tarama formlarinin ¢ocuklarin bakimindan birinci derecede
sorumlu olan kisiler (anne, baba, bakici, anneanne vs.) tarafindan eksiksiz olarak
doldurulmasi istenmistir. Formlar ¢cocugun ailesi tarafindan teslim alindiktan sonra, 3

giin icinde doldurularak simif &gretmenlerine teslim edilmistir. Cocuklarin sinif
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ogretmenlerinden  toplanan dil ve konusma gelisimi tarama formlari
degerlendirilmistir. Degerlendirme sonrasinda dil ve konusma gelisimi agisindan

riskli oldugu diisiiniilen ¢ocuklar belirlenmistir.

2.Asama: Calismanin bu asamasinda, arastirmacilar tarafindan tarama
formlariin degerlendirilmesi ile dil ve konusma gelisim riski diisiiniilen ¢ocuklara
Ek:2’de gosterilen Okul Oncesi Dil Olgegi-5( PLS-5) cocuk bilgi formu ¢ocugun
ailesi ve sinif 6gretmeni ile birlikte doldurulmustur. Form doldurulduktan sonra
cocuklara Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5)) dil
uygulanmistir. Testin uygulanmasi sonrasinda ¢ocuklarin alict ve ifade edici dil

yaslar1 belirlenmistir.

Elde edilen verilerin degerlendirmesinde SPPS 20 (IBM Corp. Released
2011. IBM SPSS Statisticsfor Windows, Version20.0. Armonk, NY: IBM Corp.)
istatistik paket programi kullanilmistir. Degiskenler ortalamatstandart sapma ve
Medyan (Maksimum-Minimum) yiizde ve frekans degerleri hesaplanmstir.
Kategorik veriler Fisher’s Exact Test, Ki Kare testi ve McNemarBowker testi ile
Pearson Korelasyonu kullanilarak analiz edilmistir. Beklenen frekanslarin % 20’den
kiigiik oldugu durumlarda bu frekanslarin analize dahil edilmesi i¢in “Monte Carlo
Simulasyon Yontemi” ile degerlendirme yapilmistir. Testlerin anlamlilik diizeyi i¢in

p<0,05 ve p<0,01degeri kabul edilmistir.

Calismanin 1. asamasinda Ek:1’de gosterilen tarama formundaki 17 soru
maddesinin istatiksel analizi yapilarak soru maddelerindeki cevaplarin frekans
dagilimlari, yiizde oranlari, cocuklarin kronolojik yaslari, diger gelisim 6zelliklerinin
yaglart ve bu yaslarin ortalamalari, standart sapmalari, minimum.ve maksimum

oranlar1 belirlenmistir.

Caligmanin 2. asamasinda konusma ve dil gelisimi agisindan riskli goriilen
cocuklarin ailelerinin doldurmus oldugu Ek:2’de gosterilen Okul Oncesi Dil Olgegi-
5( PLS-5) ¢ocuk bilgi formundaki soru maddelerinin frekans dagilimlar1 ve yiizde
oranlar1 tespit edilmistir. Ardindan Okul Oncesi Dil Olgegi-5( PLS-5) sonug

formundan elde edilen alici ve ifade edici dil yaslarinin, ¢ocuklarin kronolojik
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yaslariyla, karsilastirilmasi yapilmistir. Yine gocuklarin kronolojik yaslarinin elde
edilen alic1 ve ifade edici dil yaslariyla karsilastirilmas: yapilmis olup, Okul Oncesi
Dil Olgegi-5( PLS-5) sonu¢ formundan elde edilen alic1 dil ifade edici dil yaslari

arasindaki iliskide karsilastirilmastir.
3.1. PLS-5 Testi ile Tlgili Genel Bilgiler

Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5)), Okul
Oncesi Dil Olgegi-Dordiincii Baski’nin  (Preschool Language Scale-4 (PLS-
4))yenilenmis versiyonudur. Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5
(PLS-5)), dil gecikmesi (geriligi) veya bozuklugu olan g¢ocuklari tespit etmek
amactyla bireysel olarak uygulanan bir testtir. Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool
Language Scale-5 (PLS-5)), 0 yas ile 7 yas 11 ay yas araliginda bulunan gocuklarda

kullanilmak tizere gelistirilmistir.
3.1.1. Kullanim alanlari

Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5) asagida belirtilen alanlarda

kullanilmaktadir:

e (Cocugun, dil gelisiminde bir gerilik veya bozukluk olup olmadiginin
belirlenmesinde,

e (Cocugun, temel alic1 veya ifade edici dil gelisiminde bir gerilik veya
bozukluk olup olmadiginin veya bunlarin her ikisini igeren bir
bozukluk/gecikme olup olmadigini tespit etmesinde,

e Erken miidahale veya konusma ve dil hizmetlerine uygun olup olmadigini
anlamak amaciyla,

e llgi, jestler, oyun, ses gelisimi, sosyal iletisim, kelime bilgisi, kavramlar, dil
yapisi, biitiinctil dil ve yeni yeni gelisen okuryazarlik alanlarindaki alict ve
ifade edici dil becerilerini tanimlanmasinda,

e Uygun miidahalelerin yapilabilmesi i¢in ¢ocugun dile iligkin gii¢lii ve zayif

yonlerini tanimlanmasinda,
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e Konusma ve dil kullanimi diizenlemesinin faydasini 6l¢gmekte yardimci

olmaktadir.

3.2.Test Siiresi

Uygulama siiresi, cocugun yasina, yetenegine ve test esnasinda is birligi

icinde hareket edip etmemesine bagh olarak farklilik gosterir.

Standardizasyon verilerine olarak, Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool

Language Scale-5 (PLS-5)) ortalama test siireleri Tablo 3.1°de gosterilmistir.

Tablo 3.1. PLS-5 testi uygulama siireleri.

Yas Zaman Arahgl
0- 11 ay arast: 25-35 dakika
12 ay - 2 yag 11 ay arasi: 45-55 dakika
3 yas - 4 yas 11 ay arast: 50-60 dakika
5yas- 7 yas 11 ay arast: 40-50 dakika

3.3. Test Icerik Ve Organizasyonu

Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5)), testi iki
standart lcekten (Isitsel Algr ve ifade Edici Dil) ve ii¢ ek dlgiimden (Dil Orneklemi
Kontrol Listesi, Artikiilasyon Tarama Olgegi, Ev iletisim Anketi) olusmaktadir. Ek
olgiimlerin uygulanmasi1 tercihe baghdir. Dil Orneklemi Kontrol Listesi ve
Artikiilasyon Tarama Olceginde elde edilen sonuglar, ¢ocukla ilgili ek bilgi saglar.
Bunun yam1 sira Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5))’te,
cocugun dile iligkin gii¢lii ve zayif yonlerini hizlica gbzden gegirmemize ve

0zetlememize imkan veren li¢ dil analizi yer almaktadir.
3.4. Standart Olcekler

Isitsel Alg1 (IA) 6lgegi, ¢ocugun dili anlama diizeyini degerlendirmek igin

kullanilmaktadir. Bu dlgekte yer alan ve heniiz konugsmayan ve yiiriiyen ¢ocuklarin
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hedef becerilerine yonelik olarak tasarlanan test maddeleri yer almaktadir. Bu test
maddeleri (6rn. Konusan kisiye dikkat etme, nesnelerle amacina uygun sekilde
oynama vs.) dil gelisimi agisindan 6nemli Oncii isaretler olarak kabul edilir.
Okuloéncesi ¢cocuklar i¢in tasarlanan maddeler, temel kelimelerin, kavramlarin, bi¢im
bilgisinin ve erken sdzdizimin anlasilmasini degerlendirmek i¢in kullanilir. 5, 6 ve 7
yaslarindaki ¢ocuklara yonelik maddelerde ise karmasik climlelerin anlasilmasi, dilin
karsilastirma yapmak ve ¢ikarimda bulunmak i¢in kullanilmasi ve yeni yeni
olusmaya baslayan okur yazarlik kabiliyeti gibi beceriler degerlendirilir. Ifade Edici
Dil (IED) &lgegi, bir ¢ocugun digerleriyle nasil iletisim kurdugunu belirlemek igin
kullanilir. Bu 0l¢ekte yer alan ve heniiz konusmayan, ancak yiirliyen ¢ocuklara
yonelik olarak tasarlanan test maddelerinde, ses gelisimi ve sosyal iletisim ele alinir.
Okuloncesi yastaki ¢ocuklardan bilinen nesneleri saymalari, nesneleri tanimlayan
kavramlar1 kullanmalar1 ve miktarlar1 ifade etmeleri ve ayrica belli bash edatlari,
dilbilgisi gostergelerini ve cilimle yapilarint kullanmalar1 istenir. 5, 6 ve 7
yaslarindaki ¢ocuklara yonelik maddelerde, yeni yeni ortaya ¢ikan okuryazarlik
becerileri (6rn. Fonolojik farkindalik ve kisa bir hikayede yer alan olaylarin dogru
siralama ile anlatilmasi) ile biitiinciil dil becerilerini (6rn. benzetmelerin kullanimi, e
anlamli kelimelerin kullanimi, kelimeleri smiflandirmak i¢in dilin kullanimi)

sinamak i¢in kullanilir.

3.5. Ek Olciimler

Dil Orneklemi Kontrol Listesi ve Artikiilasyon Tarama Olgegi ve Ev iletisim
anketi testin ek olciimlerini olusturmaktadir. Dil Orneklemi Kontrol Listesi,
baglantili sézcelerle konusan ¢ocuklarda kullanilabilir. Igerige, yapiya ve ¢ocugun
kendiliginden, dogaglama bir bi¢gimde kullandig ifadelere ilisin genel bir bilgi verir.
Ortalama Sozce Uzunlugu (OSU) hesaplanabilir ve spontane gelisen sdzcelere iliskin
O0zet bir profil olusturulabilir. Bunlarin yami sira, c¢ocugun konusmasinin
anlasilirligiyla ilgili bilgilerde kaydedilebilir. Artikiilasyon Tarama Olgegi, 2 yas 6ay
ile 7yas 11 ay yas araliginda yer alan ¢ocuklarda kullanilmak iizere tasarlanmistir.
Artikiilasyon Tarama Olgegi ile, bir klinisyenin ek olarak farkli bir artikiilasyon
testinin gerekli olup olmadigini belirlemek icin kullanabilecegi arastirma esasl kriter

puanlar1 sunulmaktadir. Ev iletisim Anketi, ayr1 bir formdur ve yirt-cikar seklinde
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sunulmaktadir. 0 yas ile 2 yas 11 ay arasi ¢ocuklara yonelik olarak tasarlanmistir ve
cocuga bakan kisinin ¢ocugunun iletisim davranislarina iliskin gézlemlerini ortaya

koyar.

3.6. Test Unsurlar1 ve Materyaller

3.6.1. Uygulama ve puanlama elkitabi

Uygulama ve Puanlama El kitabi, testin nasil uygulanacagi ve puanlarin nasil

verilecegi ile ilgili ayrintili bilgiler igeren bir kaynaktir.

3.6.2. Uygulayici el kitabi

Uygulayici El kitabinda, testin yorumlanmasi, gelisimi, aragtirmalar ve testin

teknik ozelliklerine iliskin bilgiler sunulmaktadir.

3.6.3. Resimli kitapgik

Resimli Kitapgikta bir¢cok test maddesini uygulamak icin gerekli olan gorsel

uyaranlar yer almaktadir.

3.6.4. Kayit formu

Kayit Formu, test maddelerinin uygulanmasi, kaydedilmesi ve puanlanmasina

iliskin kisa yonlendirmeler igerir.

3.6.5. Ev iletisim anketi

Ev lletisim Anketi’nde, Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language
Scale-5 (PLS-5)) gorevleri ile iligkili olarak g¢ocugun alici ve ifade edici dil
becerilerini evde, ana sinifinda veya kreste nasil sergiledigine odaklanan sorular yer
almaktadir. S6z konusu anket, yenidogan ila 2 yasl1 aylik ¢ocuklara bakan kisiler
tarafindan doldurulmakla birlikte daha biiyiik c¢ocuklarin iletisim becerilerini

degerlendirmek i¢inde kullanilabilir.
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3.7. Uygulayicimin Nitelikleri

Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5)), odyoloji ve
egitim odyolojisi uzmanlari, dil ve konusma terapistleri/uzmanlari, ¢ocuk gelisimi
uzmanlari, psikologlar, okul 6ncesi 6gretmenleri, isitme engelliler 6gretmenleri, 6zel
egitim uzmanlart ve bu yaslardaki cocuklarla ¢aligma konusunda deneyimli ve
bireysel degerlendirme alaninda egitimli olan profesyoneller tarafindan
uygulanabilir, puanlanabilir ve yorumlanabilir. Paraprofesyonel personel (yukarida
ad1 gecen profesyoneller disindakiler), Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool
Language Scale-5 (PLS-5)) maddelerini uygulamak ve ¢ocugun cevaplarini
kaydetmek tlizere egitime tabi tutulabilir; ancak cevaplarin puanlanmasi ve ortaya
¢ikan puanlarin yorumlanmasi sadece teshise yonelik degerlendirme konusunda

deneyimli bir klinisyen tarafindan gerceklestirilmelidir.
3.8. Test Uygulamasi
3.8.1. Anamnez alinmasi

Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5))’i
uygulamadan once ¢ocugun dil becerileri hakkinda bazi temel bilgilerin edinilmesi

onemlidir.
3.8.2. Kronolojik yasin belirlenmesi

Test oturumunun tarihini ve ¢ocugun dogum tarihini, Kayit Formunun 6n
yiiziindeki kutuya yazmak suretiyle gocugun yasim belirtilir. Tablo 3.2°’de Okul
Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5)) yas hesaplama tablosu

gosterilmektedir.
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Tablo 3.2. PLS-5 yas hesaplama tablosu.

Yil Ay Giin

Test Tarihi

Dogum Tarihi

Kronolojik yas1

3.8.3. Test maddesinin uygulanmasi

Testi uygulamadan 6nce, Uygulayici Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool
Language Scale-5 (PLS-5)) uygulayici el kitabinda yer alan uygulama yonergelerini
dikkatlice okur. Cocuga ve madde uyaranmna iliskin yonergeler, aynen

sunulmalidir.(51)
3.8.4. Olcek ve madde siralamasi

Isitsel Alg1 veya ifade Edici Dil dlgeginden herhangi biri digerinden &nce
uygulanabilir. Her bir 6l¢ekte yer alan maddeler, zorluk diizeyine gore siralanmustir.
Cocugun performansini en iist seviyeye ¢ikarmak ve uygun oldugunda ¢ocugun
dikkatini siirdirmek amactyla maddeler Kayit Formundaki siralama diginda da
uygulanabilir. Resimli Kitapcik ile ilgili tim maddeleri de birlikte uygulaya biliriz.
Test materyalleri ve test gorevleri arasindaki gecisleri hizlandirmak amaciyla benzer
kavram ve becerileri degerlendiren cesitli test maddelerini birlestirip; test uygulama

zamanini azaltmis oluruz.
3.8.5. Baslangi¢c noktalariin belirlenmesi

Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool Language Scale-5 (PLS-5)), hafif
gelisme geriligi gosteren cocuklar ile ileri bozukluk gosteren ¢ocuklarda diizenli
olarak kullanilir. Test oturumunun, cocugun kendini kabiliyetleri acisindan giivende
hissettigi zaman baglamasi 6nem arz eder. Bu nedenle teste, cocugun basariyla

tamamlayacag diisliniilen bir gorevle baglanir.
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3.8.6. Kayit formunda cevaplarin isaretlenmesi

3.8.6.1. Degerlendirme yontemleri

Isitsel Alg1 6lceginde 65 tane numaralandirilmis madde bulunmaktadir. Ifade
Edici Dil 6lgeginde ise 67 tane numaralandirilmis madde bulunmaktadir. Her bir
unsur, bir veya daha fazla alt maddeden olusabilir. 0 ila 3 yas 11 ay yas araligindaki
cocuklara yonelik maddeler i¢in Kayit Formu su kodlar1 igerebilir: A: Aileden veya
bakicidan alinan cevap, G : Gozlemle alinan cevap ve C: Cocuktan direkt alinan
cevap. Bu kodlar, maddeyi puanlamak i¢in kullandigimiz degerlendirme yontemini
gosterir. Aileden veya bakicidan aliman cevap (A) Cok kiiglik yastaki ¢ocuklarda
(6rn. 0-2 yas) testi yaparken, bir cocugun hedef davranislari evde veya diger
ortamlarda sergilemesine dair kabiliyetine iliskin olarak bakan kisiden bilgi
alinabilir. Aileye veya Bakiciya Yénelik Sorulara (A). IA &lgeginde bakan kisiye
yonelik 19 adet soru bulunmaktadir; IED 6l¢eginde ise 26 adet soru bulunmaktadir.
Cocuga bakan kisiye yonelik sorular sordugunuzda A’y1 isaretleriz, bu kisinin

verdigi 0rnegi kaydederiz ve verilen 6rnegi esas alarak maddeyi puanlariz.

3.8.6.2. Gecme Kriteri

Her bir unsurun puanlamasina iligkin gegme kriteri Kayit Formunda
gosterilmektedir. Cocugun cevabi gegme kriterini karsilarsa, madde aciklamasinin
yaninda yer alan 1 daire igine almir. Cocugun cevabi bir maddeye iliskin gegme
kriterini karsilamiyorsa, O yuvarlak i¢ine aliir. Birden fazla alt madde igeren
maddeler i¢in, maddeye yonelik gegme kriteri biitiin olarak karsilandiginda, kalan alt
maddelerin uygulanmasina gerek yoktur. Ancak, cocugun becerilerine iliskin daha
fazla bilgi sahibi olmak isteniyorsa, 6zelliklede Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool
Language Scale-5 (PLS-5))’in uygulanmasindan elde ettiginiz sonuglari esas alarak
bir miidahale programi planliyorsak, kalan diger alt maddeleri de sunmay1 tercih

edebiliriz.
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3.8.6.3. Taban ve tavan kurallar

Cocuk, kendi yas diizeyine uygun baslangi¢ noktasindan itibaren art arda
siralanmis ilk {ic maddeye dogru cevap verdiginde, 1A veya IED 6lgeginde taban
diizeyde basar1 gostermis olur. Bir cocuk kendi yas diizeyinde taban seviyede basari
gostermezse, bir Onceki yas diizeyine iliskin baslangi¢ noktasina geri gidilir ve testi
bu noktadan itibaren ileri dogru gitmek suretiyle uygulanir. Cocuk, bu baglangic
noktasinda da taban diizeyde basar1 gostermiyorsa, ¢cocuk ilk {ic maddeye dogru
cevap verip taban diizeyde basari elde edinceye kadar bir Onceki yas diizeyi
baslangi¢ noktasina dogru geri gitmeye devam edilir. Bu sekilde, ¢ocugun dogru
taban diizeyi en diisiik (kiiclik) yas diizeyinde elde edilen taban diizeyi olur. Cocuk
bir taban diizeyde basarili oldugunda, hali hazirda uygulanmis olan maddeleri
atlamak suretiyle, bu noktadan ileri dogru giderek teste devam edilir. Testin
baslangicina yakin test maddelerini alan gocuklar, bir taban basar1 elde edemeyebilir.
Bu durumda, Madde 1 taban kabul edilir. Cocuk, 6l¢ekteki art arda alti maddede 0
puan aldiginda tavan elde edilir. Cocuk art arda alti 0 puan aldiginda, izleyen
maddelerin, ¢ocugun kapasitesini astigi kabul edilir ve bu nedenle Olgekteki test
maddelerinin uygulanmasinin durdurulmas: gerekir. Daha biiylik yastaki bir ¢ocuk,
art arda alt1 0 puan elde etmezse, son maddenin tavan oldugu kabul edilir. (diger bir
ifade ile, IA Madde 65, IED Madde 67) ¢ocugun alici ve ifade edici dil yast
degerlendirmesinde alic1 ve ifade edici yas araligindaki sorularin tamamini bilmesi

cocugun dil yas araligin1 gostermektedir. (53)
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4. BULGULAR

Yapilan arastirmada Ankara ili Beypazari ilgesinde Beypazari ilge Milli
Egitim Miidiirliigii’ne bagh devlet okullarinda anaokulu ve anasinifinda okuyan 3
yas ila Syas 11 aylik olan kayitli 503 ¢ocuk tespit edilmistir. Kayithh 503 ¢ocuk
arasindan 21 g¢ocugun degisik sebeplerden dolayi egitim ve Ogretimine devam
etmedigi belirlenmistir. Geriye kalan 482 ¢ocugun okul kayitlarindan elde edilen
bilgilere gore yapilan degerlendirmede 4 tanesinin en az bir engele (2 tanesi zihin
engelli,1 tanesi otistik,1 tanesi isitme engelli) sahip oldugu tespit edilmistir ve bu
¢ocuklar arastirma dis1 birakilmistir. Geriye kalan 478 ¢ocugun 76 tanesi ise farkl
nedenlerle arastirmaya katilmayi reddetmistir ve 402 tanesinin anne ve/veya babasi
arastirmaya katilmay1 kabul etmistir. Tablo 4.1’de 6grencilerin aragtirmaya katilma

durumunun dagilimi gosterilmistir.

4.1. Birinci Asama Calisma Sonuclari

Tablo 4.1. Calisma kapsaminda tespit edilen ¢ocuk ve ailelerin arastirmaya katilim durumuna goére

dagilimlari.
n %

Arastirmaya katilmayi kabul etti 402 79.9
Arastirmaya katilmayi red etti. 76 15.1
Cocuk okula devamsizdi 21 4.2
Cocuk ek engel nedeniyle arastirma 4 0.8
dis1 birakildi

Toplam 503 100

Arastirmaya katilmayr kabul eden ve Ek:1’de gosterilen dil ve konusma
tarama formunu dolduran 402 katilimcinin bilgilerine bakildiginda 318 (%79.1)’ini
anneleri, 82 (%20,4)’inin babalarinin ve 2 tanesinin de ¢ocugu yakinan taniyan diger
bireylerin (amca ve abla) doldurdugu goriilmiistiir. Tablo.4.2’de tarama formunu

dolduran bireylerin dagilim1 gosterilmistir.
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Tablo 4.2. Form dolduran kisilerin dagilimi

Formu dolduran Kkisi n %
Anne 318 79.1
Baba 82 20.4
Diger (Amca, abla) 2 0.5
Toplam 402 100

Arastirmaya katilan 402 katilimci gocugun %48,8’1 kiz ve %51.2°si ise

erkektir. Tablo 4.3’de arastirmaya katilan c¢ocuklarin cinsiyet dagilimlar

gosterilmistir.

Tablo 4.3. Cocuk cinsiyet dagilimi

Cinsiyet n %

Kiz 196 48.8
Erkek 206 51.2
Toplam 402 100

Arastirmaya katilan ¢ocuklarin  %0,5’1 (N: 2), 3 yas -3 yas 5 ay araliginda,
%3,2’si (N:13), 3 yas 6 ay-3 yas 11 ay araliginda, %9,5’i (N:38), 4 yas-4 yas 5 ay
araliginda, %12,2’si (N:49), 4 yas 6 ay-4 yas 11 ay araliginda, %29,1°1 (N:117), 5
yas-5 yas 5 ay araliginda, %45,5’1 (N:183), 5 yas 6 ay-5 yas 11 ay araligindadir.
Aragtirmaya katilan ¢ocuklarin yas ortalamasi 62,84+6,93 (60-65 ay) olarak tespit

edilmistir. Cocuklarin yaslarina gore dagilimlar1 Tablo 4.4°de gdsterilmistir.

Tablo 4.4. Cocuklarin yaglarina gore dagilimi

Cocuk yasi n %
3 yas-3yas5ay 2 0.5
3yas6ay-3yasllay 13 3.2
4 yas-4 yas 5 ay 38 9.5
4 yag 6ay-4 yas 11 ay 49 12.2
5 yas -5 yas 5 ay 117 29.1
Syas6ay—5yas 1l ay 183 455
Toplam 402 100

Aragtirmaya katilan ¢ocuklardan %97.9’unun (N:393), konusma ve dil
gelisimini engelleyici herhangi bir hastalik veya engeli bulunmamaktadir. Cocuklarin
%0,5’inde (N:2), Akdeniz anemisi, %0,2’sinin (N:1), cilt problemleri, %1.2’sinin
(N:5), goz problemleri, %0,2’sinin(N: 1), alerji gibi arastirmaya katilmasina engel

olmayacak birtakim saglik problemlerine rastlanmastir.
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Arastirmaya katilan c¢ocuklarin ailelerinin goriislerine gore, ¢ocuklarinin

%98,5’1 (N:396), dil gelisimi normal , %1,5’1 (N: 6), ise dil gelisiminin normal

olmadig1 belirtilmistir.

Arastirmaya katilan ¢ocuklarin %99’unun genel gelisimi normal, %1 ’inin

normal olmadig belirtilmistir.

Calismamizda 402 ¢ocugun, yas ortalamasi 63 ay (min.: 39, maks.: 71, S.S:

6.77247 ) tespit edilmistir. Cocuklarin basini tutma, yiiriime ve tuvalet egitimine ait

dagilimlar1 Tablo.4.5’ de sunulmustur.

Tablo 4.5. Cocuklarin kronolojik yas, bagini tutma, yiiriime ve tuvalet egitimi yasina gore dagilimu.

Cocuk n Minimum Maksimum X(ay) SS
(ay) (ay)
Kronolojik yas 402 39 71 63 6.77247
Bagimi tutma 264 1 9 3 1.44192
Yiiriime 342 7 30 12.3 2.411657
Tuvalet egitim 341 11 60 25.7 6.80819

X: Ortalama, SS: Standart sapma

Ailelerin aragtirmaya katilan g¢ocuklarinin %99’u (N: 398), isteklerini
konusarak ifade edebilmekte oldugu, %]1’i (N:4) isteklerini konusarak ifade
edememektedir. Yine Isteklerini konusarak ifade edemeyen cocuklarin %25’i (N:1),
anlamsiz sesler ¢ikararak, %50’si (N:2), isaretle, %25’1 (N:1), sadece kelimelerle
iletisim kurabilmekte oldugu bildirilmistir. Arastirmaya katilan g¢ocuklarin anne
babalarmin ve diger form dolduran kisilerin bildirdigine gore, ¢ocuklarin %99,8’1
kendisine sdylenenleri anlayarak yerine getirebilmekte, %0,2’si kendisine
sOylenenleri anlayamadigi veya yerine getiremedigi belirlenmistir. Bununla birlikte,
ailelerin %99’u (N:398), cocuklarinin sorulara cevap verebildigini, %1’1 (N:4),
cevap veremedigini, %98.3’t (N: 395) ailesiyle veya baskalariyla rahat iletigim
kurabildigini, %1.7’si (N:7), kuramadigi belirlenmistir. Arastirmaya katilan
cocuklarin %4.2’sinde (N:17) akranlarina gore ge¢ konustugu, % 95.8 (N:385)’1 ise
akranlarma gore konugmasinin uyumlu oldugu belirlenmistir. Arastirmaya katilan
cocuklarin  %98.8’1 (N:397), ailesiyle birlikte sohbet edip konusabildigi, %1.2’si
(N:5), ise konusamadig ifade edilmistir.
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Tablo 4.6°de gocuklarin iletisim becerilerine gore dagilimi gosterilmistir.

Tablo 4.6.Caligmaya dahil edilen ¢ocuklarin iletisim becerilerine gore dagilimu.

Sorulara cevap verebilme durumu. n %
Evet 398 99
Hayir 4 1
Toplam 402 100
Aile icinde veya disinda iletisim durumu.

Evet 395 98.3
Hayir 7 1.7
Toplam 402 100
Aile bireyleriyle sohbet etme durumu.

Evet 397 98.8
Hayir 5 1.2
Toplam 402 100

Ailelerin %4.5’i (N:23), ¢ocuklarinin konusmasinda problem oldugunu

%95.5’1 (N:381), ise herhangi bir problem yasamadigini belirtmistir.

Buna ek olarak ailelerin gocuklarin %0.5%1 (N:2) tek kelimelik, %2’si (N:8)
2-3 kelimelik, %5.7’sinin (N:23) 4-5 kelimelik climleler kurabildigini, %91.8’inin
(N:369) ise kedilerine benzer konusabildigi belirtmistir. Tablo 4.7’de g¢ocuklarin

climle ig¢inde kelime kullanimina gore dagilimini gostermektedir.

Tablo 4.7. Cocuklarin ciimle i¢inde kelime kullanimina gore dagilimi

Ciimle icinde kelime kullanim durumu n %
Tek kelime 2 0.5
2-3 kelime 8 2.0
4-5 kelime 23 5.7
Yetiskine benzer konusma 369 91.8
Toplam 402 100

Ailelerin ¢ocuklarin 349°’u  (%86.8) ¢ocugunda davranig veya iletisim
problemi olmadigi bildirmistir. Ancak, ailelerden 17 tanesi (%4.2) ¢ocuklarinin
cekingen davranilar gosterdigini, 4 tanesi (%1) kendini ifade etmekte zorlandigini, 2
tanesi ( %0.5) kekeledigini, 2 tanesi (%0.5) dikkat dagmikligi oldugunu, 2 tanesi
(%0.2) dikkat daginikligi ve hiperaktif davranislar sergiledigi, 4 tanesinin (%1)
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hiperaktif oldugu, 2 tanesinin (%0.2) aceleci davraniglart oldugu, 3 tanesinin
(%0.7)’sinin inatg1, 1 tanesinin (%0.2)’sinin inatg1 ve sinirli, 1 tanesinin (%0.2) inatg1
ve ¢ekingen, 5 tanesinin (%1.2) kiskang, 1 tanesinin (%0.2) tirnak yeme aliskanligi,
1 tanesinin (%0.2) i¢ine kapanik, 2 tanesinin (%0.5) kelimeleri yuvarlama, 1
tanesinin (%21) sinirli, 1 tanesinin (%0.2) harf degistirme, 1 tanesinin (%0.2) asir1
aglama gibi iletisim ve davranig problemleri oldugu belirtilmistir. Ailelerin
cocuklarin  %98,5’1 konusmasinin aile igindeki bireyler tarafindan anlasildigi,
9%0,2’sinin anlasilmadigini, %1,2’si ise bazen anlasildigini belirtmistir. Tablo 4.8’de
cocuklarin aile i¢indeki bireyler tarafindan konugma anlagilirhigina goére dagilimi

gosterilmistir.

Tablo 4.8.Cocugun aile i¢inde konusma anlasilirligi durumuna gore dagilimi.

Konusmamn aile i¢indeki bireyler tarafindan anlasilma durumu N %

Evet 396 98.5
Hayir 1 0.2
Bazen 5 1.2
Toplam 402 100

4.1.1. ikinci asama ¢alisma sonuglar

Aragtirmanin 1. Asamasindaki Ek:1’de gosterilen ve ailelere dagitilan dil ve
konugsma gelisimini degerlendirmek amaciyla hazirlanan tarama formundan elde
edilen bilgilere gore yapilan degerlendirmede 23 c¢ocugun dil ve konusma
gelisiminde problem oldugu belirlenmistir. Belirlenen 23 ¢ocuktan 22 c¢ocuga
Ek:2’de gosterilen okul 6ncesi dil 6lgegi-5 (PLS-5) ¢ocuk bilgi formu ailesi ve
ogretmeni ile birlikte doldurulmustur ve Okul Oncesi Dil Olgegi-5( PLS-5) testi
uygulanmistir. Ancak 1 c¢ocuga okulu biraktigr icin ulagilamamistir ve test

uygulanamamistir

Ayrica Okul Oncesi Dil Olgegi-5( PLS-5) ¢ocuk bilgi formunun taman
cocuklarin anneleri ve Ogretmenleri ile birlikte doldurulmustur ve c¢ocuklarin
annelerinden arastirmaya katilan cocuklar hakkinda detayli bilgiler alinmistir.
Ardindan  ¢ocuklarin annelerine Okul Oncesi Dil Olgegi-5( PLS-5) testi, testin
uygulamasi ve uygulama siiresi hakkinda kisaca bilgi verilmistir ve onaylar

alinmastir.
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ikinci

asama calismaya katilan 22 ¢ocugun

cinsiyet

baktigimizda 7’sinin kiz ve 15’inin de erkek oldugu belirlenmistir. Tablo

arastirmaya katilan ¢ocuklarin cinsiyet dagilimlari gosterilmistir.

Tablo 4.9. Cocuklarin cinsiyet dagilimlar

dagilimlarina

4.9°da

n %
Kiz 7 318
Erkek 15 68.2
Toplam 22 100

Ikinci asama arastirmaya katilan cocuklarin kronolojik yaslari ortalamasi 59.4

ay ( min.: 41 ay, maks.: 69 ay, S.S.: £7.43) olarak tespit edilmistir. Tablo 4.10’da

cocuklarin kronolojik yaslarinin frekans dagilimlar1 ve yiizde oranlar1 Tablo 4.11°de

cocugun kronolojik yaslarinin min., maks, ortalama ve standart sapma degerleri

dagilimlar gosterilmistir.

Tablo 4.10. Kronolojik yas dagilimlart

Kronolojik yas (ay) n %
41 1 45

48 1 45

52 2 9.1

53 1 45

54 1 45

55 1 45

56 1 45

59 1 45

60 3 13.6

61 1 45

62 1 45

63 1 45

64 1 45

66 1 45

67 2 9.1

69 3 13.6

Toplam 22 100

Tablo 4.11. Cocuklarin kronolojik yaslarinin min., maks, ortalama ve standart sapma degerleri

Cocuk n Minimum(Ay) | Maksimum Ort. (Ay) S.S
(Ay)
YAS 22 41 69 59.4 7.43005

X: Ortalama, SS: Standart sapma
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Yine ikinci asama arastirmaya katilan g¢ocuklarin tamaminin anaokuluna
gitmekte oldugu bildirilmistir ve arastirmaya katilan c¢ocuklarin  anne egitim
durumuna bakildiginda, 10 tanesinin ilkokul, 3 tanesinin tiniversite ve tstii bir
egitime sahip oldugu, 1 tanesinin ise hi¢ okuma yazma bilmedigi tespit edilmistir.
Tablo 4.12°de arastirmaya katilan ¢ocuklarin anne egitim durumuna gore dagilimlari

gosterilmistir.

Tablo 4.12. Cocuklarin anne egitim durumuna gére dagilimlari.

Anne Egitim Durumu n %

Tlkokul 10 45.5
Ortaokul 4 18.2
Lise 4 18.2
Universite ve {istii 3 13.6
Okur-yazar degil 1 45
Toplam 22 100

Arastirmaya katilan ¢ocuklarin babalarinin egitim durumuna bakildiginda,
babalarin en fazla ilkokul (%36.4) ve lise (%36.4) mezunu oldugu goriilmiistiir.
Tablo 4.13° de arastirmaya katilan g¢ocuklarin baba egitim durumlarina goére

dagilimlar gosterilmistir.

Tablo 4.13. Cocuklarin baba egitim durumuna gore dagilimlari.

Baba Egitim Durumu n %
Ilkokul 8 36.4
Ortaokul 2 9.1
Lise 8 36.4
Universite ve iistii 3 13.6
Okuma- yazar degil 1 4.5
Toplam 22 100

Arastirmaya katilan c¢ocuklarin annelerinin calistigit mesleklere gore
dagilimlarina bakildiginda, annelerin  %73’tintin (N:16), herhangi bir iste
calismadigl, %9 unun (N:2), memur olarak calistigi, %4’tiniin (N:18), isci olarak
calistigi, goriilmiistir. Tablo 4.14’de Arastirmaya katilan ¢ocuklarin annelerinin

calisma durumuna gore dagilimlar1 gosterilmistir.
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Tablo 4.14.Annelerin ¢aligma durumuna goére dagilimlari.

Meslekler n %
Ev hanimi/Calismiyor 16 73
Memur 2 9

Isci 4 18
Toplam 22 100

Katilimer ¢ocuklarin  babalarinin meslek durumlari incelendiginde en fazla
%59.1 ile serbest meslek sahibi oldugu en az ise %4.5 ile memur ve emekli oldugu

goriilmistiir. Tablo 4.15°de babalarin mesleklerine gore dagilimlar gosterilmistir.

Tablo 4.15. Babalarin mesleklerine gore dagilimlart

Meslekler n %

Memur 1 45
Isci 7 31.8
Serbest 13 59.1
Emekli 1 4.5
Toplam 22 100

Katilimcilarin - sosyo-ekonomik siniflandirmalart igin bir takim kodlamalar
kullanilmistir. Bu siniflamalara iliskin kodlamalarin tanimlar1 Ek.3’te sunulan
formda gosterilmistir. Belirtilen forma gore; iyi egitimli yoneticiler ve profesyonel
meslek sahipleri i¢in en st sinif A, Orta kademe yoneticiler igin tstiin alti B, iyi
egitimli bedensel olmayan islerde ¢alisan memurlar, vasifli is¢iler ve is sahipleri igin
ortanin Ustli C1, vasifli is¢iler ve bedensel olmayan iglere bakan memurlar igin
ortanin altt C2, vasifli ve vasifsiz el-beden is¢ileri ve az egitimli bedensel olmayan
yonetim pozisyonlarinda g¢alisanlar i¢in altin iisti D ve daha az egitimli vasifli ve
vasifsiz el-beden iscileri, kiigiik isletme sahipleri ile balik¢ilar/ciftgiler, kiiglik esnaf
ve issizler E sembolilyle altin alt1 sinifinda gosterilmistir. Bu siiflandirmaya gore;
katilimcilarin %9.1°1 ortanin ustii smifta, %4.5’i ortanin alti smifta, %36.4’0 altin
tistli smifta,% 50’si altin alt1 sinifta oldugu goriilmiistiir. Tablo 4.16°da arastirmaya

katilan ailelerin sahip oldugu sosyo-ekonomik durumlari1 gosterilmistir.
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Tablo 4.16. Ailelerin sosyo-ekonomik durumlarma gore dagilimlari.

Smif diizeyi n %
C1 2 9.1
Cc2 1 45
D 8 36.4
E 11 50
Toplam 22 100

C1: ortanin ustii, C2:ortanin alt1, D: altin tstii, E: altin alt1

Katilimcilarin  sahip oldugu maddi gelir dagilimi, asgari icretin alti, asgari
licret, asgari Uicretin iki kati, asgari ticretin {ic-dort kat1 ve asgari licretin bes kati
seklinde siniflarla siniflandirilmistir. Buna gore; katilimcilarin %40.9’unun asgari
ticretin 2 kat1 geliri oldugu, % 13.6’sinin asgari ticretin alt1, %36.4’liniin asgari licret,
%4.5’inin asgari licretin 4-5 kat1 ve yine %4.5’inin asgari iicretin 5 kat1 bir gelire
sahip oldugu goriilmistiir. Tablo 4.17°de ailelerin maddi gelirlerine gore dagilimlart

gosterilmistir.

Tablo 4.17. Ailelerin maddi gelirlerine gore dagilimlar.

Gelir siniflar n %
Asgari iicretin alt1 3 13.6
Asgari licret 8 36.4
Asgari iicretin 2 kati 9 40.9
Asgari ticretin 3-4 kati 1 4.5
Asgari tlicretin 5 kati 1 4.5
Toplam 22 100

Ailelerin ev ortaminda konustuklar: dil 6zellikleri incelendiginde 20’si tek dil

(Tirkge), iki tanesi ise (%9.1) iki dil (Tirkge ve Kiirt¢e) kullanmaktadr.

Arastirmanin 2. Asamasina katilan ¢ocuklara uygulamis olan Okul Oncesi Dil
Olgegi-5(Preschool Language Scale-5) testi sonuclarina gére asagida belirtilen

bulgulara ulagilmistir.
Elde edilen test bulgularina gore katilimci cocuklarin alict dil yas

dagilimlarinin, %4.5’inin 1:6-1:11 yas araliginda, %4.5’inin 3:0 — 3:5 yas araliginda,
%13.6’s1n1n 3:6- 3:11 yas araliginda, %13.6’sinin 4:0-4:5 yas araliginda %54.5’inin
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4:6-4:11 yas araliginda %9.1’inin ise 5:0-5:5 yas araliginda oldugu tespit edilmistir.
Tablo 4.18°de dil ve konusma bozuklugundan siiphelenilen ¢ocuklarin alici dil yas

dagilimlar1 gosterilmistir.

Tablo 4.18. Dil ve konugma bozuklugundan siiphelenilen ¢ocuklarin alici dil yas dagilimlar.

Yas Araliklarn n %

1:6-1:11 yas 1 4.5

3:0 —3:5 yas 1 4.5
3:6- 3:11 yas 3 13.6
4:0-4:5 yas 3 13.6
4:6-4:11 yas 12 54.5
5:0-5:5 yas 2 9.1
Toplam 22 100

Cocuklarin ifade edici dil yas dagilimlari incelendiginde, %4.5’inin, 1:0- 1:5
yas ( 12-17 ay) araliginda, %4.5°1 nin, 2:0-2:5 yas araliginda, %36.4’{inlin, 3:0 — 3:5
yas araliginda, %18.2’sinin, 4:0-4:5 yas araliginda %18.2’sinin, 4:6-4:11 yas
araliginda, %13.6’sinin, 5:0-5:5 yas araliginda ve %4.5’inin ise 5:6-5:11 yas
araliginda oldugu tespit edilmistir. Tablo 4.19°da dil ve konusma bozuklugundan

siiphelenilen ¢ocuklarin ifade edici dil yas dagilimlar1 gosterilmistir.

Tablo 4.19. Dil ve konusma bozuklugundan siiphelenilen ¢ocuklarin ifade edici dil yas dagilimlar

Yas araliklar: n %

1:0- 1:5 yas 1 4.5
2:0-2:5 yag 1 4.5
3:0 —3:5 yas 8 36.4
4:0-4:5 yas 4 18.2
4:6-4:11 yas 4 18.2
5:0-5:5 yas 3 13.6
5:6-5:11 yas 1 4.5
Toplam 22 100

Arastirmaya katilan ¢ocuklarin kronolojik yaslar1 ile alict dil yaslar
karsilastirildiginda, dil ve konugsma problemi oldugu bildirilen ve herhangi bir engeli
olmayan 3:0-3:5 yas araligindaki 1 ¢ocugun alic1 dil yas1 takvim yasiyla uyumlu

bulunmustur.
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4:0-4:5 yas araligindaki 1 cocugun (%25) alici dil yas1t 1:6-1:11 yas
araliginda, 1 cocugun (%25) alic1 dil yas1 3:6-3:11 yas araliginda, 2 ¢cocugun (%50)
alic1 dil yas1 4:6-4:11 yas araliginda oldugu tespit edilmistir.

4:6-4:11 yas araligindaki 1 c¢ocugun (%25) alict dil yas1 3:6-3:11 yas
araliginda, 1 cocugun (%25) 4:0-4:5 yas araliginda, 1 ¢ocugun (%25) 4:6-4:11 yas
araliginda, 1 ¢ocugun (%25) 5:0-5:5 yas araliginda oldugu tespit edilmistir.

5:0-5:5 yas araligindaki 1 ¢ocugun (%14,3) alici dil yas1 3:6-3:11 yas
araliginda, 2 ¢ocugun (%28,6) 4:0-4:5 yas araliginda, 4 ¢ocugun (%57,1) ise, 4:6-
4:11 yas araliginda oldugu tespit edilmistir.

5:6-5:11 yas araligindaki 5 cocugun (%83,3) alict dil yas1 4:6-4:11 yas
araliginda, 1 ¢ocugun (%16,7) ise, 5:0-5:5 yas aralifinda oldugu tespit edilmistir.
Tablo 4.20’de dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen g¢ocuklarin

kronolojik yas ile alic1 dil yaslarinin incelenmesi gosterilmistir.

Tablo 4.20. Cocuklarin kronolojik ve alic dil yaglarinin incelenmesi.

1:6-1:11 3:0-3:5 3:6-3-11 | 4:0-4:5 | 4:6-4:11 | 5:0-5:5
yas yas yas yas yas as

Kronolojik F % F % FI| % |F| % |F| % |[F| % Toplam
Yas

3:0-3:5 0 0 1 100 | O 0 0 0 0 0 0 0 1
4:0-4:5 1 25 0 0 1 25 |0 0 2] 50 |0 0 4
4:6-4:11 0 0 0 0 1 25 | 1| 25 (1| 25 |1 | 25 4
5:0-5:5 0 0 0 0 1]143 |2|286 |4 | 571 |0 0 7
5:6-5:11 0 0 0 0 0 0 0 0 51833 |1]16.7 6

Dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen ve herhangi bir engeli
olmayan cocuklarin alict dil ve kronolojik yaslar1 arasinda yapilan karsilagtirmaya
gore; cocuklarin %77,3’linde alict dil yasimin geri kaldigi, %9,1’inde alict dil yas
gelisiminin normal oldugu, %13,6’sinda alic1 dil yasinin kronolojik yasa gore ileride
oldugu tespit edilmistir. (X2=19,182; p<0,01) Tablo 4.21°’de dil ve konusma
probleminden siiphelenilen c¢ocuklarin alict  ve

kronolojik dil yaslarinin

karsilastirilmasi gosterilmistir.
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Tablo 4.21. Cocuklarin alic1 dil yaglarinin kronolojik yaslarina gore karsilagtirilmas:.

Kronolojik yasa gore alici dil yasi n % X? P
Alici dil kronolojik yasa gore geri 17 77.3 19,182 0,000
Normal 2 9.1
Alic1 dil kronolojik yasa gore ileri 3 13.6
Toplam 22 100

Dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen ve herhangi bir engeli
olmayan ¢ocuklarin kronolojik ve ifade edici dil yaslarmin karsilagtirmasi
sonucunda; 3:0-3:5 yas araligindaki 1 ¢ocugun (%100) ifade edici dil yas1 2:0-2:5

yas araliginda tespit edilmistir.

4:0-4:5 yas araligindaki 1 ¢ocugun (%25) ifade edici dil yasi 1:0-1:5 yas
araliginda, 3 c¢ocugun (%75) ifade edici dil yas1 ise 3:0-3:5 yas araliginda tespit

edilmistir.

4:6-4:11 yas araligindaki 4 ¢ocugun (%100) ifade edici dil yas1 3:0-3:5 yas

araliginda tespit edilmistir.

5:0-5:5 yas araligindaki 1 gocugun (%14.3) ifade edici dil yas1 3:0-3:5 yas
araliginda, 4 cocugun (%57.1) 4:0-4:5 yas araliginda, 2 cocugun (%28.6) 5:0-5:5 yas

araliginda tespit edilmistir.

5:6-5:11 yas araligindaki 4 ¢ocugun (%66.7) ifade edici dil yas1 4:6-4:11 yas
araliginda, 1 gocugun (%16.7) 5:0-5:5 yas araliginda, 1 ¢ocugun (%16.7) ise 5:6-5:11
yas araliginda tespit edilmistir. Tablo 4.22de dil ve konusma problemi oldugundan
stiphelenilen ¢ocuklarin kronolojik ve ifade edici dil yaslarinin karsilastirmasi

gosterilmistir.
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Tablo 4.22. Dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen ¢ocuklarin kronolojik ve ifade edici

dil yaglarinin incelenmesi

1.0-1:5 | 2:0-2:5 3:0-3:5 4:0-4:5 4:6-4:11 5:0-5:5 5:6- 5:11
as yas yas as as yas as
Kronolojik |n| % |[n| % |n| % |n| % n % |n|l % n % Toplam
Yas
3:0-3:5 0 0 1] 100 | O 0 0 0 0 0 0 O 0 0 1
4:0-4:5 1125 |0 0 3 75 0 0 0 0 0 O 0 0 4
4:6-4:11 0 0 0 0 41 100 | 0O 0 0 0 0 O 0 0 4
5:0-5:5 0 0 0 0 1143 (4571 ]0 0 21 286 | 0 0 7
5:6-5:11 0 0 0 0 0 0 0 0 4 | 66.7 | 1| 167 | 1 | 16.7 6

Dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen ve herhangi bir engeli
olmayan ¢ocuklarin ifade edici dil ve kronolojik yaslarmin karsilastirmasi
sonucunda; %86,4’tinde ifade edici dilin geri kaldigi, %13,6’sinda ifade edici dil
gelisiminin normal oldugu tespit edilmistir. (X°=11,636; p<0,01) Tablo 4.23’de dil
ve konusma problemi oldugundan siliphelenilen c¢ocuklarin ifade edici dil ve

kronolojik yasinin karsilastirilmast gosterilmistir.

Tablo 4.23. Dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen g¢ocuklarin ifade edici dil ve

kronolojik yasinin kargilastirilmasi.

Kronolojik yasa gore ifade edici dil yas1 n % X? P
Ifade edici dil kronolojik yasa gore geri 19 86.4 11.636 0.001
Normal 3 13.6
Toplam 22 100

Dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen ve herhangi bir engeli
olmayan arastirmaya katilan ¢ocuklarin kronolojik yasi ile alic1 dil yas1 arasinda orta
diizeyde (0,30<[r=0,49[<0,70), pozitif yonli (r>0) ve anlamli bir iliski (p<0,05)

bulunmustur.

Dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen ve herhangi bir engeli
olmayan ¢ocuklarin (N:22) kronolojik yasi ile ifade edici dil yas1 arasinda yiiksek
diizeyde (0,70<[r=0,88]), pozitif yonli (r>0) ve anlamli bir iliski (p<0,01)
bulunmustur. Tablo 4.24’de dil ve konugsma problemi oldugundan siiphelenilen
cocuklarin kronolojik yas1 ile alic1 dil ve ifade edici dil yasinin korelasyon analiz

sonuglar1 gosterilmistir.
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Tablo 4.24. Dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen ¢ocuklarin kronolojik yasi ile isitsel

alg1 ve ifade edici dil yasinin korelasyon analiz sonuglari

Alicr dil yas: ifade edici dil yas1
Kronolojik yas n 22 22
r 0.486 0.884
P 0.022 0.000

Arastirmaya katilan ¢ocuklarin alici dili ile ifade edici dili arasindaki iliskinin
degerlendirmesi sonucunda; alici dili 1:6-1:11 yas aralikta olan 1 ¢ocugun ifade edici
dili 1:0- 1:5 yas araliginda, alict dili 3:0 — 3:5 yas olan 1 ¢ocugun ifade edici dili
2:0-2:5 yas araliinda, alic1 dili 3:6- 3:11 yas aralikta olan 3 ¢ocugun ifade edici dili
3:0-3:5 yas araliginda, alic1 dili 4:0-4:5 yas aralikta olan 3 ¢ocuktan, 1’inin ifade
edici dili 3:0-3:5 yas araliginda, 1’nin 4:0-4:5 yas araliginda, digerinin ise 5:0-5:5
yas araliginda oldugu , alict dili 4:6-4:11 yas araliginda olan 12 ¢ocuktan 3’iiniin
ifade edici dili 3:0 —3:5 yas aralikta, 3’niin 4:0-4:5 yas aralikta, 3’niin 4:6-4:11 yas
aralikta, 2’sinin 5:0-5:5 yas aralikta ve 1’nin 5:6-5:11 yas araligindadir. Alict dili,
5:0-5:5 yas araliginda olan 2 ¢ocuktan 1’inin ifade edici dili 3:0-3:5 yas aralikta,
digerinin ise, 4:6-4:11 yas araliginda oldugu tespit edilmistir. Ayrica, alict dil ile
ifade edici dil arasindaki iligki istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit
edilmistir.(p:0.016, p<0.05) Tablo 4.25’de alic1 dil ile ifade edici dil arasindaki iliski

gosterilmistir.

Tablo 4.25. Alici dil ile ifade edici dil arasindaki iliskinin analizi.

ifade edici dil Toplam
1:0-1:5 | 2:0-2:5 | 3:0-3:5 | 4:0-4:5 | 4:64:11 | 5:0-5:5 | 5:6-5:11
yas yas yas yas yas yas yas
Alic1 | 1:6-1:11 1 0 0 0 0 0 0 1
Dil yas
3:0-35 0 1 0 0 0 0 0 1
yas
3:6-3:11 0 0 3 0 0 0 0 3
yas
4:0-4:5 0 0 1 1 0 1 0 3
yas
4:6-4:11 0 0 3 3 3 2 1 12
yas
5:0-5:5 0 0 1 0 1 0 0 2
yas
Toplam 1 1 8 4 4 3 1 22
MC Nemar BOWKER degeri : 54.160
p-degeri: 0.016*
*p<0.05

49




Arastirmaya katilan gocuklara uygulanan Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5)
cocuk bilgi formunda yer alan 9 adet soru maddesi ile ¢ocugun kronolojik dil yas1 ile
alic1 ve ifade edici dil yas1 arasinda istatistiksel olarak anlamli oldugu ispatlanan

farkin istatistiksel karsilastirmasi yapilmustir.

Yapilan karsilastirma sonucuna gore; kronolojik yasa gore alict dilin
degerlendirmesinde elde edilen farkin cinsiyet agisindan istatistiksel olarak anlamli

bir iligkisi bulunamamustir. (p>0.05)

Kronolojik yasa gore alict dilin  degerlendirmesinde elde edilen farkin
annenin egitim durumu  acisindan istatistiksel olarak anlamli bir iligkisi

bulunamamustir.(p>0.05)

Kronolojik yasa goére alici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin,
babanin egitim durumu acisindan istatistiksel olarak anlamli bir iligkisi

bulunmamistir.(p>0.05)

Kronolojik yasa gore alici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin,
annenin c¢alisma durumu acisindan istatistiksel olarak anlamli bir iligkisi

bulunmamustir.( p>0.05)

Kronolojik yasa gore alici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin annenin

meslek durumu ag¢isindan anlamli bir iligkisi bulunamamustir.(p>0.05)

Kronolojik yasa gore alic1 dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin baba

meslegi acisindan istatistiksel olarak anlamli bir iligkisi bulunamamustir. (p>0.05)

Kronolojik yasa gore alici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin ailenin
sosyo-ekonoFmik durumu agisindan istatistiksel olarak anlamli bir iligkisi

bulunamamustir.(p>0.05)
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Kronolojik yasa gore alict dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin aile
maddi  gelir bakimindan istatistiksel olarak anlamli  bir iligkisi

bulunmamustir.(p>0.05)

Kronolojik yasa gore alici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin evde
konusulan diger diller acisindan istatistiksel olarak anlamli bir iligkisi

bulunmamustir.( p>0.05)

Kronolojik yasa gore ifade edici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin

cinsiyet agisindan istatistiksel olarak anlamli bir iliskisi bulunmamistir. (p>0.05)

Kronolojik yasa gore ifade edici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin
annenin egitim durumu agisindan istatistiksel olarak anlamli bir iliskisi

bulunmamistir. (p>0.05)

Kronolojik yasa gore ifade edici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin
baba egitim durumu acisindan istatistiksel olarak anlamli  bir iligkisi

bulunmamustir.(p>0.05)

Kronolojik yasa gore ifade edici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin
anne c¢alisma durumu agisindan istatistiksel olarak anlamli bir iliskisi

bulunmamistir.( p>0.05)

Kronolojik yasa gore ifade edici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin
anne meslek durumu agisindan istatistiksel olarak anlamli  bir iligkisi

bulunamamustir.(p>0.05)

Kronolojik yasa gore ifade edici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin
baba meslek durumu acgisindan istatistiksel olarak anlamli  bir iligkisi

bulunmamistir.(p>0.05)
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Kronolojik yasa gore ifade edici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin
sosyo—ekonomik durum agisindan istatistiksel olarak anlamli bir iliskisi

bulunmamustir.( p>0.05)

Kronolojik yasa gore ifade edici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin
baba maddi gelir acisindan istatistiksel olarak anlamli  bir iligkisi

bulunmamustir.(p>0.05)

Kronolojik yasa gore ifade edici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin
evde konusulan diller acisindan istatistiksel olarak anlamli bir iligkisi

bulunamamustir.( p>0.05)
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5. TARTISMA

Arastirma igin tercih edilen Ankara ili Beypazar Ilgesi konum, sosyo-
ekonomik ve kiiltiirel 6zellik bakimindan I¢ Anadolu Bélgesi’nin genel dzelliklerini
yansitan bir ilge konumundadir. Bu yilizden g¢alisma icin se¢tigimiz bolgeden elde
ettigimiz veriler Ic Anadolu Bélgesinin ¢alisma konusu ile ilgili ilgenin genel bir
profilini yansitmaktadir. Calismamiz bolgede devlet okullarindaki anasinifi ve
anaokulunda egitim ve Ogretim goéren 3 yas-5 yas 11 aylik ¢ocuklara yonelik
yapilmasi ile bolgede okul oncesi donemde egitim goren ¢ocuklarin iletisim, dil ve
konusma, fiziksel gelisim 6zellikleri, sosyo-ekonomik diizey, maddi durum, mevcut
hastaliklar, yas ve cinsiyet gibi demografik o6zelliklere ait verilerin tespit edilmesine

olanak saglamistir.

Calismamizda 3 yas ile 5 yas 11 aylik yas grubunda olan ve anaokulu ve
anasmiflarinda egitim goren toplam 503 ¢ocuk tespit edilmistir ve bu ¢ocuklardan
arasindan 21 cocugun degisik sebeplerden dolayr egitim ve Ogretimine devam
etmedigi belirlenmistir. Geriye kalan 482 c¢ocuktan 402 tanesinin anne ve/veya
babasi aragtirmaya katilmayr kabul etmis, 76 tanesi ise arastirmaya katilmayi
reddetmistir. Arastirmaya katilmayr kabul eden ve anne, baba ve diger aile
bireyleriyle form dolduran ¢ocuklardan 23 tanesi dil ve konusma gelisiminde
problem olabilecegi siiphesiyle degerlendirilmistir. Bu ¢ocuklarin 1 tanesine
ulagilamamis olup, 22 c¢ocuga g¢ocuk bilgi formu ailesi ve 6gretmeni ile birlikte

doldurulmustur ve Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5) testi uygulanmistr.

Bu sonuglara gore: dil ve konusma gelisiminde problem belirlenen ¢cocuklarin
7(%31.8)’sinin  tanesinin kiz, 15 (%68.2)’inin erkek oldugu tespit edilmistir. Bu
oranlara baktigimizda erkek sayisinin %68.2 oranla kizlara gére daha yiiksek oldugu
gozlenmistir. Campbell ve arkadaslarinin yaptigi ¢alismada konusma gecikmesi olan
vakalarda erkeklerin orani istatiksel olarak ©Onemli oranda bulmustur.(Odds
Ratio:219) (55). Calismamizin 2. Asama arastirma sonuglarina gore, kronolojik yasa
gore alict ve ifade edici dil yaslar1 farkinin cinsiyet ile ilgili anlamli bir iliskisi

bulunmamagstir.( p>0.05).
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Literatiire bakildiginda diisiik sosyo ekonomik duruma sahip olan ¢ocuklarda
konusma gecikmesi yasanmasi ihtimali daha muhtemeldir ve baz1 ¢alismalarda
diisiik sosyo ekonomik duruma sahip olan gocuklarin {ist ve orta sosyo ekonomik
duruma sahip  olan ¢ocuklara gore konusma gelisimi daha ge¢ oldugu
bildirilmistir.(2) Calismamizda kronolojik yasa gore alict ve ifade edici dil yaslari

farkinin sosyo ekonomik diizey ile anlamli bir iliskisi bulunmamistir.(p>0.05)

Diisiik maddi gelire sahip olmak konugma gecikmesi agisindan ve uygun
terapi hizmetlerine ulasmak acisindan yiiksek bir risk faktoriidiir.(56) Sonuglarimiza
gore, katilimecilarin - %40.9’unun asgari {icretin 2 kat1 geliri oldugu, % 13.6’sinin
asgari iicretin alt1, %36.4 {inlin asgari licret, %4.5’inin asgari licretin 4-5 kat1 ve yine
%4.5’1nin asgari ticretin 5 kat1 bir gelire sahip oldugu goriilmistiir. Arastirmamizin
2. Asamasina katilan ¢ocuklarin kronolojik yasina gore alic1 ve ifade edici dil yaslar
farkinin ailenin sahip oldugu maddi gelirle ilgili yapilan karsilagtirmasinda anlaml

bir iliski bulunmamuistir.( p>0.05).

Iki dil (Bilingual) kullanilan evlerde yasan kiiciik cocuklarda, dil {iretiminin
baslangic safhasinda diisiik oranda dil gecikmesi gozlenmektedir.(2) Yapilan
aragtirma sonuglarina gore bilingual ev ortaminda biiyliyen g¢ocuklar iki dilin
ogrenmesinde de zorluk yasamaktadir.(57) Hambly ve arkadaslar1 (Hambly 2013)
yapmis olduklar1 ¢alismada bilingual dil kullanan ¢ocuklarin tek dil kullananlara
gore dillerinin daha yavas gelistigini bildirmislerdir.(58) 2. Asamaya katilan 22
cocuktan 2 tanesinin (%9.1) hem Tiirkce hem de Kiirtce dile maruz kaldig
gorilmiistiir. Bu c¢ocuklarin kronolojik yasa gore alict ve ifade edici dil yaslar

farkinin anlamli bir iliskisi bulunmamustir.(p>0.05)

Campbell ve arkadaslarinin  (Campbell 2003) yapmis olduklar1 bir
aragtirmada(55) diigiik diizeydeki anne egitim seviyesi istatiksel olarak konugma

gecikmesi agisindan 6nemli bir risk faktorii olarak bildirilmistir.(Odds Ratio: 2.58).

Calismamizin ikinci asamasina katilan g¢ocuklarin anne egitim durumuna
bakildiginda, 10 tanesinin ilkokula gittigi, 3 tanesinin {liniversite ve iistii bir egitime

sahip oldugu, 1 tanesinin ise okuma yazma bilmedigi tespit edilmistir. Kronolojik
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yasa gore alici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin annenin egitim durumu
acisindan istatistiksel olarak anlamli bir iligkisi bulunmamistir.(p>0.05) Diger
taraftan kronolojik yasa gore ifade edici dilin degerlendirmesinde elde edilen farkin
annenin eg8itim durumu agisindan istatistiksel olarak anlamli bir iligkisi

bulunamamustir. (p>0.05)

Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5) ¢ocuk bilgi formunda yer alan ailenin
sosyo-ekonomik ve demografik yapisi ile ilgili soru maddelerinin, ¢ocuklarin
kronolojik yaslari ile alic1 ve ifade edici dil yaslar1 arasindaki farkin 1iliskisi ki kare
testi ile incelenmistir. Beklenen frekanslarin %20’den kiigiik oldugu durumlarda bu
frekanslarin analize dahil edilmesi i¢in “Monte Carlo Simulasyon Yontemi” ile
degerlendirme yapilmistir. Degerlendirmeye alinan ¢ocuk sayisinin arttirilmasi ile

gecerli degiskenlerle yapilan karsilagtirmalar daha anlamli bulunacaktir.

Literatiire bakildiginda yaptigimiz ¢alismada ¢ocuklarin alic1 ve ifade edici
dil yaslarin1 belirlemek amaciyla uyguladigimiz Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5)
testi ile yapilmig caligmalar olduk¢a sinirlidir. Bunda testin yeni gelistirilmis olmasi
bir etkendir. Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5) ile ilgili yapilan ¢aligmalardan biri

otizimli digeri ise kekeme ¢ocuklarla ilgilidir.

Carter ve arkadaslarinin yapmis oldugu (Carter 2015) okul 6ncesi kekeme bir
cocugun kekemelik frekansinda egitimsel kinesiyolojik gorevlerin etkisi adl
calismasinda katilimc1 ¢ocugun kapsamli alict ve ifade edil dil yas degerlendirmesi
Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5) testi ile gerceklestirilmistir ve sonuclar normal
sinirlar iginde bulunmustur.(59) Bu baglamda bakildiginda hem Okul Oncesi Dil
Olgegi-5 (PLS-5) testi icin hem de Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5) testinin dnceki
versiyonlarinin okul 6ncesi g¢ocuklarin, dil ve konusma gelisimlerinin takibinin
yapilmasinda hem de ¢ocuklarin alici ve ifade edici dil yaslarinin belirlenmesinde

tercih edilen bir dil testi oldugu gézlenmistir.

Cardon’un yapmis oldugu ( Cardon 2012) otizmli ¢ocuklarin Ipad yardimiyla
video modelleme benzetme calismasi uygulanmasmin bakicilara 6gretilmesi adli

calismasinda otizimli ¢ocuklarin video modellemesi sayesinde degisik alanlardaki
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(Motor,giinlik ~ yasam,sosyal iletisim  gibi) becerilerinin  gelistirilmesini
degerlendirmistir. Video modelleme imitasyon calismasi sonrasinda dil gelisimin
calisma Oncesi ve sonrasi degerlendirmesi Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (Preschool
Language Scale-5 (PLS-5)) testi ile gergeklestirmistir ve arastirmaya katilan tim
cocuklarda degisen derecelerde ifade edici dil becerilerinde raw skorlarinda artis
goriinmiistiir ayrica dort katihimcmin {giinde isitsel algida kazanglar oldugu da

bildirilmistir.(60)

Bu baglamda bakildiginda hem Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5) testi icin
hem de Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5) testinin 6nceki versiyonlarinin okul éncesi
cocuklarin, dil ve konusma gelisimlerinin takibinin yapilmasinda hem de ¢ocuklarin
alict ve ifade edici dil yaslarinin belirlenmesinde tercih edilen bir dil testi oldugu

gbzlenmistir.

0-8 yas arasi alic1 (receptive) ve ifade edici (expressive) dil becerilerinin
degerlendirilmesine  yonelik  hazirlanmis, Tirkge ¢eviri, adaptasyon ve
normalizasyonu yapilmis bir dil testi olan Okul Oncesi Dil Olgegi-5 (PLS-5)’in
iilkemizde standardizasyon caligmalarinin tamamlanmasindan sonra iilke genelinde

ihtiyact karsilayacak, kullanish bir dil testi olacagi asikardir.

56



6. SONUC ve ONERILER

Dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen ve herhangi bir engeli
olmayan katilimci ¢ocuklarin alict dil yaslar ile kronolojik yaslar1 arasinda yapilan
karsilagtirmaya gore; ¢ocuklarin %77,3’iinde alic1 dil yasinin geri kaldigi, %9,1’inde
alict dil yas gelisiminin normal oldugu, %13,6’sinda alic1 dil yaginin kronolojik yasa
gore ileride oldugu tespit edilmistir.(X2=19,182; p<0,01) Dil ve konusma problemi
oldugundan siiphelenilen ve herhangi bir engeli olmayan ¢ocuklarin ifade edici dil
yaslarinin kronolojik yaslari ile yapilan karsilagtirmasi: sonucunda ise %86,4’linde
isitsel dilin geri kaldigi, %13,6’sinda isitsel dil gelisiminin normal oldugu tespit
edilmistir (X2=11,636; p<0,01).

Cocuklarin kronolojik yasi ile isitsel algi dili yast arasinda orta diizeyde
(0,30<|r=0,49|<0,70), pozitif yonlii (r>0) ve anlamli bir iligski (p<0,05) bulunmustur.
Dil ve konusma problemi oldugundan siiphelenilen ve herhangi bir engeli olmayan
(22 ¢ocuk) ¢ocuklarin kronolojik yas1 ile ifade edici dil yas1 arasinda yiiksek diizeyde
(0,70<|r=0,88)), pozitif yonlii (r>0) ve anlamli bir iliski (p<0,01) bulunmustur.

Bu sonuglara gore dil ve konusma gelisim geriligi belirlenen ¢ocuklarin anne
ve babalarma, dil ve konusma problemleri ile ilgili danismanlik hizmeti verilmistir.
Ayrica, ¢ocuklarin uygun tedavi ve rehabilitasyon ¢alismalarinin yapilmasi amaciyla

ilgili kurum ve kuruluslara yonlendirmesi yapilmistir.

Konu ile ilgili yapilan ¢alismalar gostermektedir ki, dil gecikmesinin okul
basarilar1 lizerine olumsuz etkileri mevcuttur ve sosyal, duygusal ve davranissal
alanlarda birtakim problemlere sebep olabilmektedir. Dil ve konusma bozuklugu olan
cocuk yasantisinin  sonraki donemlerine kadar devam eden problemler
yasayabilmektedir. Dil-konusma gecikmesi veya bozuklugu hem kisa donemde hem
de uzun dénemde birey, aile ve toplumlarda 6nemli potansiyel bir etkiye sahiptir. Bu
nedenle okul oncesi donemde ¢ocuklarin dil ve konusma gelisimlerinin yakindan
takip edilmesi oldukg¢a énemlidir. Ulkemizde basta Milli Egitim Bakanlig1 ve diger

ilgili kurum ve kuruluslar tarafindan okul Oncesi donemdeki cocuklara yonelik
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tarama programlar1 diizenlenerek dil ve konugma gelisimlerinin iilke genelinde

degerlendirme ve takibi biiylik 6nem tagimaktadir.

Anaokulu ve okul 6ncesi simif 6gretmenlerinin dil ve konusma gelisimi ve
bozukluklar1 hakkinda temel bilgi sahip olmasi amaciyla uygun egitim ve seminer
caligmalar1 yapilarak, konuyla ilgili bilgi sahibi olunmasi amaglanmalidir. Bu sayede
anaokulu ve okul dncesi 6gretmenlerin farkindaliklar: attirilarak erken donemde dil
ve konusma bozuklugu yasan c¢ocuklarin erken teshisinin saglanacagi

distiniilmektedir.

Calismamizda, dil ve konugma siiphesi yasayan ¢ocuklarin aileleriyle yapilan
goriismelerde, ailelerin ¢ocuklarmin tanisal degerlendirmelerinin ve tedavilerinin
yapilmasi i¢in alanla ilgili uzmana ulagsmakta ve ilgili kurum bulmakta zorluklar
yasadiklarini ifade ettikleri goriilmiistiir. Ulkemizde devlet ve 6zel saglik kuruluslar:
ile egitim kurumlarinda dil ve konugsma alaninda hizmet veren uzman sayisinin

arttirilmasi ailelerin konuyla ilgili uzmanlara ulasmasini kolaylastiracaktir.
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EKLER

Ek-1. Dil ve Konusma Gelisimi Tarama Formu

No DiL VE KONUSMA GELIiSiMi TARAMA FORMU

Formu dolduran kiginin Ad1 ve Soyadi :

1.
Cocuga yakinlik derecesi : 0 Anne 0 Baba o Bakici O Diger...cooovvviiiiiiiiii
2. Cocugunuzun dogum tarihi (gin-ay-yil ): ... [ociii. [oviiinins
Cocugunuzun cinsiyeti : o0 Kiz o Erkek
3.
Cocugunuzun bilinen bir hastalik veya engeli var m1? Varsa nedir?
4. o Isitme o Gorme 0O Zihinsel o Diger
........................................................... (Belirtiniz)
5. Sizce cocugunuzun dil ve konusma gelisimi normal mi? o Evet o hayrr
Genel gelisimi normal/zamaninda oldu mu? o Evet o Hayir
6.
Basini Tutma DonYaS.... ay
Yiiriime DoyaS.. ay
Tuvalet Egitimi HTOR - o ay (Liitfen cevabiniz evet ise de ilgili alanlart doldurunuz.)
Cocugunuz istediklerini konusarak ifade edebiliyor mu?
7.
o Evet o Hayir
Hayir ise : Cocugunuz kendisini nasil ifade ediyor?
8. | oAnlamsiz sesler cikararak 0 Isaretle 0 Sadece kelimelerle

o Ciimlelerle o Konusarak

9. | Cocugunuz sdylediklerinizi anlayarak yerine getiriyor mu?

o Evet o Hayrr

Cocugunuza soru sordugunuzda size cevap verebiliyor mu ?
10.
o Evet o Hayir

11 | Cocugunuz sizinle ve ya baskalariyla rahat iletisim kurabiliyor mu?

g Evet o Hayrr

Cocugunuzun akranlarina gore ge¢ konustugunu diisiiniiyor musunuz?

12. | o Evet o Hayrr

13. | Cocugunuz sizinle sohbet edip/konusabilir mi?
o Evet o Hayir

Sizce ¢ocugunuzun konugmasinda bir problem var mi?
o Evet o Hayir

14.
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Ek-1.(devam). Dil ve Konugsma Gelisimi Tarama Formu

Cocugunuz en fazla kag kelimelik ctimle kurar?
15.
Tek kelime kullanir.
2-3kelimelik

4-5kelimelik

Bizimkine benzer konusabilir .

O ooao

Cocugunuzun size gore davranis veya iletisim problemleri var mi?
o Evet o Hayir

16.
Varsa

Cocugunuzun konusmasi aile igindeki bireyler tarafindan anlagilir mi?

17 o Evet o Hayir o Bazen O Nadiren
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Ek-2.Cocuk Bilgi Ve Uygulama Sonu¢ Formu

PLS-5 (OKUL ONCESI DiL OLCEGI ) COCUK BILGI VE UYGULAMA SONUC FORMU

Testi Uygulayanin
Adi-Soyadi

Bilgi Alinan Kisi

Cocugun Adi-Soyadi

Dogum Tarihi

(giin/ay ve y1l)

Kronolojikyas | ............ Va$ e ay

Cinsiyeti Kiz () Erkek ( )

Okulu Gitmiyor ( ) Kres ( ) Anaokulu ( )  Ilkdgretim( )

Anne Egitim Durumu | {lkokul ( ) Ortaokul ( ) Lise ( )  Universite ve iistii( )
Diger () YazZmiZi...ooooiiiiiii i

Baba Egitim Durumu | {lkokul ( ) Ortaokul ( ) Lise ( )  Universite ve iistii( )
Diger () YaZINIZI. .ottt e aaaaas

Annenin Calisma Calistyor () Mesle@i.o.ooeveiniiiiiiiiniinn, Calismiyor ()
Durumu ]
Babanin Meslegi Memur () Isci ()  Serbest ( ) Emekli ()
Issiz () Diger..c.cccoveiiiiniiiiiiiiiiiins
Sosyo Ekonomik A () B () ¢ () C2 () D() E ()
Durum
Maddi Gelir (X Asgari licretin alt1 .......... Asgari ticret... .........
koyunuz) Asgari {icretin 2 katt.......... Asgari ticretin ..............
Asgari tcretin 5 kati ve Ustil...... Diger.....oooviviiiiiiii,
Evde Konusulan Tiirkge () DIger: v (yaziniz)
Diller
Ek Engel Durumu Yok () Var () Yazinz......cooveiiiiiiiiiiiiiiiii
Yasadig il
iletisim:
NOT:
PIS-5 SONUC Yas Araligi
isitsel algi Normal [] Gecikme []
ifade Edici Dil Normal [] Gecikme []
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Ek-3. Sosyoekonomik Simiflandirma

A-En iist

Iyi egitimli iist diizey yoneticiler ve profesyoneller:

Iyi egitimli, {ist diizeyden orta kademeye kadar, genis personelden sorumlu yoneticiler; iyi
egitimli bagmsiz ya da kendi hesabina calisan profesyonel meslek sahipleri.
Sosyal elit tabaka, soylu aileler, serveti en az 2-3 nesilden gelenler, biiyiik sanayiciler, {ist

diizey yoneticiler ve {linlii serbest meslek sahipleri (doktor, avukat)

B-Ustiin alt1

Orta Kademe Y Oneticileri:

Iyi egitimli orta kademe y&neticileri veya biraz daha az egitimli ve daha az personelden
sorumlu iist diizey yoneticileri. Yeni zengin olan bu grup, 6zel sektdr yoneticileri, gazeteci,

yazar, kamu iist diizey yoneticileri ve orta-biiyiik esnaftan olugmaktadir.

C1- Ortamn iistii

Iyi egitimli bedensel olmayan islerde calisan memurlar, vasifli isciler ve is sahipleri:

kiigiik ve orta boylu isletmelerin orta kademe ydneticileri; iyi egitimli, bedensel olmayan
islerde ¢alisan memurlar, siipervizorler/vasifli kol ve beden iscileri ve kiigiik ticaret sahipleri,
az egitimli yoneticiler;

Profesyonel meslek sahipleri ve yoneticilerinden olusan bu grup C2 ile beraber iilke

genelinin biiyiik bir boliimiinii olustururlar.

C2-Ortanin alt1

Vasitl Isciler ve bedensel olmayan islerde ¢alisan memurlar:

daha iyi egitimli stipervizorler/vasifli kol isgileri; iyice egitimli bedensel olmayan islerde
calisan isciler, kiiciik isletme sahipleri. Beyaz yakali ¢alisanlar (memurlar ve isciler) ve

kiiciik is sahiplerinden (esnaf) olusmaktadir.

D-Altin iistii

Vasifli ve vasifsiz el-beden iscileri ve az egitimli bedensel olmayan yonetim poziyonlarinda
calisanlar:

daha az egitimli siipervizorler/vasifli ve vasifsiz el-beden isgileri ve az egitimli bedensel
olmayan islerde calisan is¢iler; az egitimli iist/orta kademe yoneticileri ya da daha kiigiik

isletme sahipleri;
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Ek-3. (devam). Sosyoekonomik Siniflandirma

E —Altin alt1
Daha az egitimli vasifli ve vasifsiz el-beden iscileri, kiigiik isletme sahipleri ile
ciftciler/balikgilar, Kalifiye olmayan is¢iler, viicutlar ile ¢alisanlar (tarim isgileri, hamallar

vb.), kiigiik esnaflar ve issizlerden olusmaktadir. Gelir ve egitim seviyesi en diisiik olan

gruptur

Daha kisa anlatimla,

AB - yOneticiler ve profesyonel meslek sahipleri UST
Cl -- iyi egitimli bedensel olmayan iglerde c¢aligan vasifli isciler ORTA
C2 -- wvasifli isciler ve bedensel olmayan iglere bakan memurlar ORTA
DE -- vasifsiz kol-beden iscileri ile diger daha az egitimli isciler/memurlar ALT
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