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OZET

OTiZMLi COCUKLARDA UYGULANAN FARKLILIKLA OGRENME
EGZERSIZLERININ DENGE VE UST EKTSREMITE KOORDINASYONU
UZERINE ETKISi

Giirkan SERT
Yiiksek Lisans Tezi, Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dah
Tez Damismani: Doc. Dr. Nurper OZBAR
Ocak 2020 (66 sayfa)

Aragtirma otizmli ¢ocuklarda uygulanan farklilikla 6grenme egzersizlerinin denge ve
iist ektsremite koordinasyonu {izerine etkisini incelemek amaciyla yapilmistir.
Arastirmaya Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB) olan 8-16 yas aralifindaki ¢ocuklarin
ailelerinin bilgisi dahilinde goniillillik esas1 ile katilimlart saglanmistir. Otizmli
cocuklar ¢alisma grubu (n=12) ve kontrol grubu (n=12) olmak fizere iki gruba
ayrilmistir. Calisma grubuna 8 hafta boyunca, haftada 3 giin kendi egitim programlarina
ek olarak 1-1,5 saat farklilikla 6grenme egzersizleri yaptirilmistir. Kontrol grubuna ise
kendi egitim ve 6gretim programi disinda herhangi bir ek egzersiz yaptirilmamustir. 8
haftalik egzersiz programindan 6nce ve 8 hafta sonuna Bruininks-Oseretsky Motor
Yeterlik Testi - Ikinci Basim (BOT-2) kullanilmustir. Calismamizdan elde edilen veriler
SPSS paket programinda analiz edilmistir. Yapilan normallik testi sonuglarina gore
verilerin normal dagilmadig1 belirlenmistir. Buna gore grup ic¢i karsilastirmalarda
Wilcoxon Testi, gruplar arast karsilastirmalarda ise Mann Whitney U Testi
kullanilmistir. Anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir. On ve son test
sonuglarina gore ¢alisma grubunun denge testi (p<0.002) ve iist ekstremite
koordinasyon testi'nde (p<0.002) anlamli farkliliga rastlanirken, kontrol grubunun
denge testi (p>0.928) ve iist ekstremite koordinasyon testi'nde (p>0.118) anlamli bir
farkliliga rastlanmamigtir. Sonug olarak otizm spektrum bozuklugu olan cocuklarda
yapilan farklilikla 6grenme egzersizlerinin motor gelisim iizerinde olumlu etkileri
oldugu sonucuna varimastir.

Anahtar Sézciikler: Denge, Farklilik Antrenmani, Ust Ekstremite Koordinasyonu,
Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB)
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ABSTRACT

THE EFFECT OF DIFFERENTIAL LEARNING EXERCISES APLIED ON
BALANCE AND UPPER EXTREMITY COORDINATION IN CHILDREN
WITH AUTOYSIS

Giirkan SERT
Master Thesis, Department of Physical Education and Sports
Thesis advisor: Associate Professor Nurper OZBAR
January 2020 (66 page)

The aim of this study was to investigate the effects of learning exercises with balance
and upper extremity coordination on children with autism. Children between the ages of
8 and 16 with Autism Spectrum Disorder were informed about their families and their
participation was made on a voluntary basis. Children with autism were divided into
two groups as experimental group (n=12) and control group (n=12). The study group
received 1-1.5 hours of differential learning exercise in addition to their programs for 8
weeks, 3 days a week. The control group did not have any exercise other than its own
education and training program. The Bruininks-Oseretsky Motor Competence Test -
Second Edition (BOT-2) was used before and after the 8-week exercise program. The
data obtained from our study were analyzed in SPSS package program. According to
the normality test results, it was determined that the data were not distributed normally.
Accordingly, Wilcoxon Test was used for intragroup comparisons and Mann Whitney U
Test was used for intergroup comparisons. Significance level was accepted as p <0.05.
According to the pre-test and post-test results, significant differences were found in the
balance test (p <0.002) and upper extremity coordination test (p <0.002) of the study
group. 0.118). As a result, it can be concluded that the difference training in children
with autism spectrum disorder has positive results on motor development.

Key words: Autism Spectrum Disorder (ASD), Balance, Differential Training, Upper
Extremity Coordination
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1. GIRIS VE AMAC

Otizm Yunan’ca kokenli bir kelime olan “autos” (igine kapanik) kelimesinden
gelmektedir. 1906°dan 1943’e kadar sizofreni hastalarinin kendilerini dis diinyadan
uzak tutmalarini tanimlamakta kullanildigi belirtilmektedir’. Otizm, erken gocukluk

déneminde ortaya ¢ikan ve omiir boyu devam eden ndro-gelisimsel bir yetersizliktir?.

Otizmle ilgili birka¢ gelisimsel bozukluk g6zlenmektedir. Bu gruplar “Yaygin

Gelisimsel Bozukluk™ adi altinda toplanmaktadir. Bu tanilara asagida yer verilmistir.

e Asperger sendromu (AS)
e Atipik otizm
e Red sendromu

e Cocukluk dezentegrafik bozuklugu

Cagimizda otizm spektrum bozuklugu, sinir sistemi yani norolojik ve biyolojik
nedenlere baglansa otizm spektrum bozukluguna sebep olan etmenler arastirilmaktadir.
Tibben bakildiginda otistik bireylerin %10'unda bir problem goriilmektedir. Bir ¢ok
degisik neden Otizm spektrum bozukluguna yol acabilir. Birbirini etkileyen bir kag
farkli sorunun ortaya c¢ikmasiyla otizmli kisilerde degisiklikler seyredebilir. Bu
degisiklikler sadece fizyolojik, motor, ve biyolojik gelisimleri degil haricinde farkli
alanlarda da etkili olur®.

Otizmde ince ve kaba motor becerilerde yetersizlikler goriilse de davranisa Ozel
farkliliklar da goriilmektedir. Duyusal olarak eksiklik motorsal yetilerde sorunlara
neden olabilir. Otizmli bireyler de postiiral uyum i¢in gorsel ve vestibiiler uyaranlarin

biitiinlesmesi saglanmalidir®.

Spor, engelli bireyler i¢in bedensel ve zihinsel yonden son derece gereklidir. Sporun
onemi sadece saglikli bireylerde degil engelli hareket etme, eglenme ve basarma gibi
ithtiyaglarinda biiyiik rol oynadig1 goriilmektedir. Yaygin gelisimsel bir bozukluk olan
otizmli ¢ocuklar i¢in de fiziksel aktivite ve sporun yeri ¢ok énemlidir. Otizmli ¢ocuk ve
yetiskinlerde hareket kabiliyetinin gelisimi, karmasik davraniglarin daha kolay
O0grenmesi bakimindan onemlidir. Bu becerilerin gelisimi, diger viicut hareketlerine
zemin hazirlamakta ve karmasik hareketlerin kazanilmasinin kolaylasmasinda yardimci

olmakta, hareket egitimi yoluyla duygusal ve sosyal kazanglar saglamaktadir®.



2010 yilinda Lang. ve arkadaslarimin yapmis oldugu calismada fiziksel aktivitenin
otizmli bireylerin gelisimi iizerinde olumlu etkilerinin oldugunu ve yasam kalitelerinin

artmasinda egzersizin 6nemli bir gereksinim oldugu belirtilmektedir®.

Yapilan ¢aligmalara bakildiginda engelli bireylere yonelik yapilan planlt ve programli
egzersizler motor gelisim, sosyal hayattaki ¢evre ile olan iletisim ve fiziksel olarak
gelisimlerine pozitif yonde etki sagladigi goriilmektedir. Cocuklarinin fiziksel aktivite
davramslarinin gelisimlerinde 6nemli bir rol oynarlar. Ornegin, ailelerin fiziksel aktivite
hakkindaki inang, tutum ve degerlerinin, ¢ocuklart i¢cin hangi fiziksel etkinliklerin

secilecegi lizerinde giiglii bir etkisi vardir’.

Literatiir incelendiginde, egzersizin motor becerilerin gelisiminde olumlu etkisi oldugu
goriilmiistiir. Bu bilgiler esliginde otizmli ¢ocuklar da uygulanan farklilikla 6grenme

egzersizlerinin psiko-motor becerilerine etkisinin olup olmadig incelenecektir.

1.1.Problem Ciimlesi

Otizmli ¢ocuklarda farklilik egzersizlerinin denge ve iist ekstremite iizerine etkisi var
midir?

1.2.Alt Problemler
e Farklilik egzersizlerinin denge {lizerine etkisi var midir?

e Farklilik egzersizlerinin biiyiik — kiigiik kaslar1 tizerine etkisi var midir?

e Farklilik egzersizlerinin odaklanmaya etkisi var midir?
1.3. Hipotezler

e Farklilik egzersizlerinin denge tlizerine etkisi vardir.
e Farklilik egzersizlerinin biiyiik — kiigiik kaslar1 lizerine etkisi vardir.

e Farklilik egzersizlerinin odaklanmaya etkisi vardir.

1.4.Smirhhklar

Bu calisma, Rehberlik Arastirma Merkezi (RAM) tarafindan tan1 konulmus, Istanbul’un
Uskiidar, Umraniye, Cekmekdy, Kadikdy semtlerinde yasayan 7 ile 19 yas arasinda

bulunan otizmli bireyler ile snirlandirilmigtir.



1.5.Arastirmanin Onemi

Otizm tanis1 alan ¢ocuklar hareketli bireyler olmalarina ragmen, uzun siire aktivitede
kalma, kurallara uyma, komut alma, iletisimi siirdiirme gibi birgok alanda zorlukla
karsilasabilmektedirler’. Bu sebeple spora katilim ve oyun oynama gibi fiziksel
aktivitelere katilimlar1 disik olabilmektedir. Fiziksel aktivite, otizmli g¢ocuklarda
paylasma duygusu, etkili diisiinme, stresin uzaklastirilmasini saglamaktir. Bu sekilde
cocuk kendi bedenini taniyarak kendini gelistirmekte, bedeninin kullanma kapasitesini
kesfetmekte koordinasyonu artirmakta ve gelistirmektedir. Hareket egitimi planlanirken
bireysel farkliliklara dikkat edilmesi ve ¢ocuklarin cinsiyeti, yasi ve motor 6zelliklerine
gore planlama yapilmalidir. Otizmli ¢ocuklarda fiziksel aktivitenin 6zellikle motor
beceriler ve davranmig iizerinde olumlu etkileri oldugunu goésteren birg¢ok ¢alisma
mevcuttur. Bu caligmanin da amaci farklilikla 6grenme egzersizlerinin psikomotor
becerilerine etkisinin belirlenmesi ve literatiire katki saglamasi, dezavantajli bireylerin
egitiminde sporun da bir egitim araci olarak kullanmasi, Ozel egitim ve rehabilitasyon

merkezlerinde fiziksel aktivitelerin kullanilmasi i¢in farkindalik olusturabilmesidir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Engellilik Tanim

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) engelliligi (handicap), bir yetersizlik veya oziir nedeni ile
yasa, cinsiyete, sosyal ve kiiltiirel faktorlere bagli olarak kisiden beklenen rolleri yerine

getirilememesi olarak tanimlamaktadir®.

Bir bagka tanimda engellilik dogustan yada sonradan herhangi bir nedenle bedensel,
zihinsel, duyusal ve sosyal yeteneklerinin belirli derecelerde kaybedilmesi neticesinde
toplumsa yasama uyum saglama ve giinliik ihtiyaglarin1 karsilamada giicliik yasayan
koruma, bakim, rehabilitasyon, danigsmanlik ve destek hizmetlerine ihtiya¢ duyan kisi

olarak tanimlanabilir®®,

2.2. Engelliligin Nedenleri

Engellilik nedenleri {i¢ gruba ayrilmaktadir.

e Dogum oOncesi,
e Dogum sirasinda,

e Dogum sonrasi,

Engelliligin dogum oncesi nedenleri arasinda dogumsal ve genetik bozukluklar, riskli
gebelikler yer almaktadir. Dogum sirasinda ortaya ¢ikan bazi nedenlerden dolay1 (zor
dogum, asfiksi gibi) engellilik olusabilir. Dogum sonrasinda olusan engel durumlari ise
beslenme bozukluklulari, bulasict hastaliklar ve kazalar gibi nedenlerden

kaynaklanabilir'.

2.2.1. Dogum Oncesi Nedenleri

Metabolik bozukluklar, kan uyusmazligi, hamilelik sirasinda doktor tavsiyesi disinda
ilag kullanimi, annenin dogum yasinin altinda ya da iistiinde bir yasta hamile kalmasi,
kalitimsal hastaliklar, 6zellikle kalitimsal hastaligi olan akrabalar arasindaki evlilikler,
annenin sigara, alkol, uyusturucu kullanmasi, radyasyona maruz kalmasi, yetersiz
beslenmesi, hamilelik sirasinda atesli veya bulasict hastalik gecirmesi, hamilelik
sirasinda kaza, asir1 stres, zehirlenme ve travmaya maruz kalmasi, hamilelik sirasinda

saglik kontrollerinin ve yapilmasi gereken testlerin yaptirilmamasi, hamile kalmadan



once ve hamilelik doneminde alinmasi gereken vitamin ve minerallerin eksikligi dogum

oncesine ait nedenler olabilmektedir*?,

2.2.2. Dogum Sonrasi1 Nedenleri

Dogum sonrast nedenler sosyolojik ve psikolojik olabilmektedir™. Cocugun yetistigi
sosyal cevre, aile, ailenin ¢ocuk yetistirme tarzi ve tutumu, sosyoekonomik diizey,
sosyal ve kiiltlirel geri kalmislik, kiiltiirel diizey, kardesler, akranlar, toplumsal faktorler,
fiziksel faktorler, cinsiyet, santral sinir sistemi bakterileri, atesli ve bulasici hastaliklar,
timorler, kaza ve kafa travmalari, kursun, karbonmonoksit zehirlenmeleri, havale,
radyasyon ve yetersiz beslenme, zehirlenme, dogal afetler, menenjit, irk, beslenme,

egitim etkilemektedir***>1°.

2.3. Otizm Spectrum Bozuklugu

fIk kez 1700 yillar da Fransa’da ve Ingiltere’de ortaya cikan otizmin, ¢agimizda dis
diinya ile bagim koparmak anlamma gelmektedir'’. Otizm spektrum bozuklugu
stireklilik gosteren, sosyal iletisim ve etkilesimde bozulmalar ortaya ¢ikaran, kisitlayict

ve tekrarlayan davranislar ile karakterize olmus karmasik bir hastalik grubudurls.

2.3.1. Otizm Nedir?

Otizm yasamin ilk ii¢ y1l1 icerisinde degisik sebeplerle ortaya ¢ikan, 6miir boyu devam
eden bir noro-gelisimsel bozukluk olarak tanimlanmaktadir. Otizm spektrum bozuklugu
olan kisilerde ¢ogunlukla g6z temasi kuramama igce kapaniklik, yetersiz dil gelisimi
(6grenmekte ve algilamakta), belirli hareketlerde takilip kalma, yersiz asir1 tepki verme

gérﬁlmektedirlg.

Otizmli ¢ocuklarda zihinsel olmayan fakat sosyal yetiler ile ilgili 6rnegin fiziksel temas
gerektiren sarilma, el temasindan kaginma gibi durumlarla diger insanlara karsi bir
tepkisizlik gérﬁlﬁrzo. Otizmle ilgili birka¢ gelisimsel bozukluk goézlenmektedir. Bu

gruplar;

Atipik otizm,

Asperger Sendromu (AS),

Cocukluk Dezentegrafik Bozuklugu,
Red Sendromudur.

Otizme sebep olan kaynak tam olarak bilinmemekte ve birkag etkenin birlesiminden

kaynaklandig1 disiiniilmektedir. Bu etkenler genetik sebepler olmakla birlikte beyin
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hiicrelerinde iletici gérevi goren ve iletisimi saglayan viicut bilesenlerinin fazla veya

eksikliginden kaynaklandig1 varsayilmaktadir.

Birden fazla genin Otizm Spektrum Bozukluguna neden oldugunu gosteren calismalara
rastlanirken bunun aksini savunan ve dogum oncesi ve dogum sonrasi etkenlerin
otizmle baglantis1 olmadigi disiiniilen arastirmalar mevcuttur. Fakat dogum oncesi

gecirilen kizamik¢ik viriisiinlin otizmle birlikte birden fazla hastalia neden oldugu

bilinir?!,
2.3.2.0tizmin Belirtileri

Otizmli ¢ocuklarla normal gocuklar1 karsilastirdigimizda otizmli ¢ocuklarin normal
cocuklara gore farkli davraniglar gosterdigi goriilmiistir. Ayni zamanda otizmli
ocuklar kendi aralarinda da farkli davranislar gdsterebilmektedirler®. Bu farkhiliklar

otizmli ¢ocugun Ve cocugun ailesinin yagaminda oldukga fazla etki gdstermektedir.

Otizmli ¢cocuklar da en ¢ok karsilasilan problemler su sekildedir;

e G0z temas1 kurmaktan kaginma,

e Isi8a ve sese agir1 veya az hassasiyet,

e Kendilerine veya karsi tarafa saldirganlik gosterme,

e Korku ve tehlike farkindaliginin olmamasi,

e Soyut kavramlari olmamasi,

e Jest ve mimik kullanamama,

e Takimti olusturacak kadar dini yargilarina bagl kalma,
e Anlamsiz sozleri tekrarlama,

o Fiziksel temastan kaginma,

e Rutin aliskanliklar1 sevmeleri, seklinde siralayabiliriz.

2.3.3. Otizmin Tedavisi

Otizmli ¢ocuklarin ve ailelerinin yasam kalitelerini arttirmak ve daha rahat bir hayat
stirmeleri igin farkli yontemler uygulanmaktadir. Uygulanan bu terapiler otizmli

cocuklarm fiziksel, psikolojik ve toplumsal gelisimlerine oldukca katki saglamaktadir®.

Otizmin erken tanis1 egitime baslanmas1 acisindan 6nem tagimaktadir. Ug yasma kadar
olan dénem ¢ocuklarin toplumsal adaptasyonlar1 ve dil gelisimleri i¢in ¢ok dnemlidir.

Otizmin erken tanist ¢ocuklarin fiziksel gelisimleri, toplumsal gelisimleri ve



davraniglar1 agisindan olduk¢a Onemlidir. Yapilan bir arastirma da erken ¢ocukluk
doneminde, otizmli g¢ocuklarin otizmli olmayan arkadaslariyla etkilesime gectiklerinde

kendiliginden 6grenme olustugu gozlenmistir®,
Otizmin tedavisinde dort ana yontem kullanilmaktadir®.
1-Biyokimyasal Tedaviler

2-Duyusal ve Algisal Tedaviler

3-Psikolojik Tedaviler

4-Davranissal / Egitsel Tedaviler

Otizmli bireylerin ilag tedavisi mevcut degildir. Otizmde kullanilan ilaglar, ¢ogunlukla
dikkatin yogunlagsmasina yardimci olan, hiperaktiviteyi azaltan, yani c¢ocugun
egitiminden miimkiin olabildigince daha fazla yararlanmasina destek olan yardimci
ilaglar olarak nitelendirilmektedir. Otistik ¢ocuklarin, yiiriitillecek olan 6zel egitim
programlarinda bilingli ve sabirli bir sekilde davranildiginda, temel yasam becerilerini,

iletisim kurma ve konusma 6zelliklerini kazanabildikleri gériilmiistiir.

Otizmin tedavisinde siireklilik 6nemlidir ve zorlu bir egitim planlanmaktadir. Egitim
planina aile dahil edilmelidir ve bu egitim hayatin her anina adapte edilmelidir.
Egitmenlerin verdigi egitim ve beceriler evde de aile tarafindan devam ettirilmelidir.
Otizmli ¢ocuklar verilen becerileri 6grenmekte veya 6grendikleri becerileri genellemede
zorluk yagayabilirler. Bu egitimlerin etkinligini degerlendirmek istiyorsak kayit tutmak

. .2
onem arz etmektedir®®.

Otizm tedavisinde tek bir konu iistiinde fikir birligine varilamamaktadir. Giintimiizde,
otizm sorununa ¢oziim olarak herhangi bir yontem bulunamamistir. Fakat bazi
aragtirmalarda ve yaklasimlarda, belirli alanlarda, belirli oranlarda iyilesmeler

gorildigi iddiasindadir®’.

2.4, Otizmli Cocuklarin Ozellikleri

Otizm tanis1 almis ¢ocuklarin 6zellikleri duyusal, motor gelisim, sosyal gelisim, dil ve
iletisim, zihinsel gelisim, davranis Ozellikleri ve O6zel beceriler olarak

aciklanabilmektedir.



2.4.1.Duyusal Ozellikleri

Otizmin taniminda duyusal bozukluklara ¢ok fazla yer verilmese de otizmin en gii¢lii
belirtilerindendir. Otizmli ¢ocuklarda karsilasilan duyusal bozukluklar koku, tat duyusu,
duyarliligin fazla yada az oldugu sdylenebilmektedir®®. Goz temas: kurmakta zorlanan
otizmli ¢ocuklar parlak, hareketli ve siirekli donen nesneleri uzun siire boyunca
izleyebilmektedirler. Fakat bazi otizmlilerin ise aydinlatmadan rahatsizlik duydugu
gozlenmistir. G6z kirpma, goz temasi kuramama ve yan profilden izleme otizmli
cocuklarin gorsel problemlerinden bazilarini olusturmaktadir®. Otizmli cocuklar
fiziksel temastan da kaginabilirler. Bunun en biiyiikk sebebi disaridan gelen duyusal

uyaricilara farkli tepkiler vermeleridir®®.

2.4.2. Sosyal Gelisim Ozellikleri

Otizmli bebekler sosyal gelisim donemlerinde uyaricilara gerekli tepkiyi gostermezler,
ismi sdylenince bakmaz ve karsisindakilerle gdz temasindan kagmirlar®. Otizmli
bireylerde bu 6zelliklerin diisiik olmasinin en biiyiik nedeni karsisindakilerin isteklerini
anlayamamas1d1r32. Otizmli ¢ocuklar i¢in arkadaslik kurmalar1 ve slirdiirmeleri zor

olarak goriilse de bu yanlis bir algidir. Otizmli ¢ocuklar yalnizlig sevmezler™.

2.4.3. Tletisim Ozellikleri

Otizmli bireylerin sézel ve sozel olmayan iletisim becerilerinde eksiklikler s6z
konusudur. Bu bireyler insanlarla iliski baslatmakta ve siirdiirmekte sikint1 yasarlar. Jest
ve mimiklerini normal kullanamaz, baskalariyla duygularmi ve deneyimlerini

paylasamazlar34.

Otizmli bireylerin biiyik ¢ogunlugu anlamsiz ve kendilerine 6zgii bir ses tonu ile
konusmaktadirlar. Kelimeleri telaffuz etmekte zorlanabilirler ve dilbilgisi hatalar1 ile

konusabilirler™.

Otizmli bireyler anlamsiz kelimeler ve kelime tekrarlar1 ve uygunsuz ciimleler
kullanabilirler. Buna gramer, dili kavrama, sorulari ve sdylenenleri anlayamama da
dahil olabilmektedir. Otizmli ¢ocuklar zamir kullanmadiklarindan dolayr durumlari
liciincii tekil sahis seklinde anlatiyor olabilirler. Ornegin; ‘yemek istiyor’ gibi ciimle

kurabilir®.



2.4.4. Zihinsel Gelisim Ozellikleri

Otizmin tamimlandig1 ilk yillarda otizmli bireylerin {ist diizey zihinsel gelisim
Ozelliklerine sahip oldugu disiiniilmiis ve bu bireylerin zihinsel yetersizliklerinin
olmadig1 goriisii kabul edilmekteydi. Kanner otizmli bireylerin normal bir zihinsel
potansiyele sahip oldugunu belirtse de, yapilan ¢alismalarda otizmli ¢ocuklarin yaklagik
%90’1nda zihinsel yetersizlik oldugu ve zeka diizeylerinin 50°nin altinda oldugu

gérﬁlmﬁstﬁr37.

2.4.5. Davranis Ozellikleri

Sudan korkmak normal bir cocugun sergilemedigi davranigken otizmli ¢ocuklar i¢in bu
korkmasina neden olabilmekte ve ¢ok sik rastlanan bir durumdadi®. Yine anlamsiz
giilme ve aglama krizleri de otizmli ¢ocuklarin fazla olarak sergiledikleri davranis
tiriidiir. Bu davranis degisik sekillerde gérﬁlebilirgg. Ofke nébeti ise, otizmli ¢ocuklarda
istediklerini elde edemediklerinde goriiliir ve hatta bu tutum saldirganliga doénebilir.
Kendilerine zarar vermenin yani sira etrafindaki bireylere de zarar verdikleri de
gbzlemlenmistir. Yiiziine ve kafasin zarar verme, ellerini 1sirmak gibi olumsuz tutumlari
sikca sergilemektedirlerm. Yasin ilerlemesi ve egitim ile birlikte bu davranis da azalma

olmaktadir*.

2.4.6. Motor Gelisim Ozellikleri

Motor gelisim, dogumdan Once baslayan, fiziksel gelisim ve merkezi sinir sisteminin
gelisimine paralel olarak organizmanin isteme bagli hareketlilik kazanmasi seklinde
tanimlanmaktadir. Bagka bir tanimlamaya gore motor gelisim dogumdan 6nce baslayan,

belirli bir yas ile siirlandirilmayan ve 6miir boyu siiren bir gelisim evresidir®?.

Otizmli ¢ocuklar diizenli motor gelisime sahip olmalarina ragmen, yasitlarina gore bu

gelisimleri ve becerileri ¢esitlilik ve bazi durumlarda yetersizlik géstermektedir43.

Motor gelisim, cocukta duyusal girdiyi giliclendirdigi gibi fiziksel ¢evre ve diger

insanlarla etkilesimi saglar ve gelisimin diger tiim alanlarini da etkiler**,



2.5. Psikomotor Gelisimle flgili Noéro-Muskiiler Sisteme Ait Kavramlar
2.5.1. Reaksiyon (Tepki hizi)

Reaksiyon kaslara gelen uyarilarin sinirler vasitasi ile merkezi sinir sistemine iletilmesi,
burada tepki olusturularak yeniden sinirler vasitasi ile kaslara iletilmesi ve kaslarin

aldig1 emir dogrultusunda harekete gegmesi olarak tanimlanmaktadir®.

2.5.2. Siirat (Hiz)

Siirat, motorik faaliyetlerin hizli bir sekilde ortaya konulmasi sonucu olusan performans
olarak nitelendirilmektedir ve anaerobik kas metabolizmasinin bir géstergesi olarak
kabul edilmektedir. Maksimal siddetteki kisa mesafeli kosularda viicut kaslarinin
tamamina yakini calisir. Siirat diizeyinin belirlenmesinde kondisyonel o6zelliklerin
basinda Kaslar arasi ve kas i¢i koordinasyon, kasin biyokimyasal yapisi, sinir ileti hizi,
kaslarin gevseme durumu ve esnekligi, yorgunluk, antropometrik ve psikolojik etkenler
6nemli olmaktadir®. Bunun yam sira, kas fibril tipi ve yapisi da siirat performansinin
6nemli bir belirleyicisidir*’. Bir¢ok spor tiiriinde verimliligi belirleyen motorik 6zellik
olan siiratin 6nemli yeri vardir. Bu 6zelligin gelismis oyuncular, gérdiigiinii ve sezdigini
gercege donistirmeyi, kendini rakipten kurtarmayi, oyuna katki saglayacak
pozisyonlara kolay bir sekilde girerek gol tehlikesi yaratmayr miimkiin kilar*.

2.5.3. Dikkat

Dikkat, ¢evrede olusan bir¢ok uyaranin arasindan sadece o an ihtiyag ve amaglar
dogrultusunda secici davranarak ilgilenmeyi saglayan sinir sisteminin bir islevi (zihinsel

bir faaliyetin odaklagsmas1) olarak tanimlanir®®,

Dikkat duyusal hafizay1 etkileyen bir siiregtir. Duyusal mekanizmalar vasitasi ile alinan
uyaranlardan herhangi birinin, digerler uyaranlardan belli amaglara gore segilip

ayiklanmast islemidir™.

Dikkatin 2 tiri bulunmaktadir:

o Siiziicii dikkat: Strekli olarak etraftaki uyaricilarin alinip islenmesini saglayan
ve etraftaki degisiklikleri algilamaya yarayan dikkat tiiriidiir?®?,

o Secici dikkat: Bu dikkat tiiriinde dikkat edilen belli bir nesne bulunmaktadir. Bu
noktada algida segcicilik devreye girer. Genel olarak yenilik, renk, yogunluk ve

biiyiikliik gibi uyaricilara dikkat edilir®.
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2.5.4. Denge

Viicudumuzun dis kuvvetlere karsi kararli hareketlerle sabit bir pozisyonda kalma

yetenegine denge denir. Dinamik ve Statik olarak ikiye ayrilir.

e Statik denge: Vicudun dengesini belli bir noktada ya da pozisyonda
saglayabilme yetenegidir.

 Dinamik denge: Hareket halinde viicudun dengesini saglayabilme yetenegidir™,

Dengenin saglanmasi ve siirdiiriilmesinde etkilesim i¢inde olan i¢ unsur etkilidir.
Bunlar gdérme, vestibiiler sistem ve propriyosepsiyon’dur. Gérme duyusu postiiral
kontroliin korunmasinda onemli unsur olarak diistintilebilir fakat insanlar karanlikta da
hareket edebilirler. Propriyosepsiyon; goérme ya da vestibiiler sistemler bozuldugunda
dengeyi saglamaktadir®.

2.5.5. Kuvvet

Bir direngle karsilasan kaslarin, kasilabilme ya da bir direng karsisinda belirli bir 6lgiide
dayanabilme yetenegi olarak tanimlanir. Kasin gerilme ve gevseme yoluyla bir dirence

kars1 koyabilme 6zelligi de denebilir P,
2.5.6.Koordinasyon (Esgiidiim)

Koordinasyon; birbirinden farkli hareketleri birbirleriyle uyum igerisinde, amacina
uygun olarak yapabilme yetenegidir. Diger bir deyisle amaca yonelik olarak
gerceklestirilen bir harekette iskelet kaslar1 ile merkezi sinir sisteminin birbiriyle uyum

icerisinde ¢alismasini ifade eden bir terimdir>’.

Sportif anlami ile koordinasyon, istemli ve istemsiz hareketlerin amaca yoénelik bir

hareket dizisi igerisinde uygulanmasidir®.
2.5.7. Esneklik

Esneklik bir ya da birka¢ eklemde miimkiin olan maksimum uygunlukta normal eklem
hareketini gerceklestirebilme veya hareket genisligi olarak tanimlanir. Esneklik sportif
performansin arttirilmasi, Spor yaralanmalariin Onlenmesi ve rehabilitasyonunda

onemli bir etkendir.

Sporcuda esnekligin azalmasi koordine edilemeyen hareketlere neden olabilir bu da kas

incinmelerine ve diger spor yaralanmalarina zemin hazirlar®.
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Esneklik, kas koordinasyonu, kas viskozitesi, cinsiyet ve viicut tipi gibi c¢esitli
faktorlerden etkilenir. Aynit zamanda kas boyu uzunluklarmin farkli olmasi esnekligin
kisiler arasindaki farklilig: etkiler. Erkeklerde konnektif dokular kadinlarda fazla olmasi
erkeklerin kadinlardan daha az esnek olmasina sebep olur. Bu durum esneklik germe

egzersizleri caligmalari ile arttirilabilir®™ %2,

2.6. Otizm Specktrum Tanis1 Almis Cocuklarda Egitim

Otizm, tedavisi heniiz tam bulunamamis bir problem olsa da yogun bir egitim plani ve
ilag takviyeleri ile belirtileri azaltilabilir. Bireyler de beceri gelisimi saglandikc¢a
kapasiteleri list asamalara ilerleyebilir. Bireyin bu asamalardan hangisine kadar
ilerleyebilecegi ¢ocugun otizmden etkilenme oranina ve verilen egitime bagli olarak

degismektedirGS.

Egitime uzmanlar tarafindan Kkesin tani konulduktan sonra baslanmalidir. Egitimi
verecek uzman, ¢ocuga uygun bir egitim programi hazirlar, uygular ve sonuglarini bu

egitime gore degerlendirir64.

Yogun ve dogru bir egitim programi, otizmin tek tedavisidir. Egitimin diizenli ve yogun
olmas1 demek, bireyin evde, sokakta, okulda ve her kosulda egitiminin devam etmesidir.
Egitimin her ortamda saglanacak olmasi1 ailenin, bireylerin ve kurumlarin otizm
hakkinda bilinglendirilmesiyle miimkiin olur. Verilecek olan egitimin belli araliklarla
degerlendirilip kaydedilmesi egitimin kalitesini arttiracaktir®™.  Otizmli gocuklara
verilecek egitim Oncelikle bagimsiz sekilde kendi ihtiyaclarin1 giderebilmeye ve

topluma uyum saglamaya yonelik olmalidir®.

Otizmli ¢ocuklarin egitiminde spor hem ara¢ hem ama¢ oldugu sdylenebilir. Insan
sosyal bir varlik olmasindan dolay:1 hayati, hep degisik sosyal ortamlara uyum saglama
stireci ile gegmektedir. Normal bireyler bile siirekli olarak sosyal dongiliye sahip
olabilmek adina ugrasirken, otizmli ¢ocuklar i¢in spor bu anlamda g¢abalarina katki
saglayabilecek tek ugras konumundadir. Otizmli ¢ocuklar i¢in hem ama¢ hem arag
oldugu séylenen spor, bu ¢ocuklarin en basarili olduklari alandir. Spor otizmli bireylerin
basarili oldugu ender alanlardan biridir. Spor sayesinde bu bireyler sosyallesme,
ozgiiven kazanma ve basar1 duygusunun kazamlmasinda etkilidir. Ozgiiven kazanma

duygusu, sosyallesme duygular: otizmli ¢ocuklar icin asilmasi zor engeldir®’.
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2.7. BOT2 Motor Yeterlilik Testi

Bruininks-Oseretsky Motor Yeterlik Testi - ikinci Basim (BOT-2) 4-21 yas arasi
bireylerin motor becerilerini genis bir yelpazede Ol¢en bir testtir. BOT-2 is ve ugrasi
terapisti, fizyoterapist, beden egitimi 6gretmeni ve arastirmacilar gibi uygulayicilar i¢in
kaba ve ince motor becerileri dlgen yeterli ve giivenilir bir ara¢ olarak tasarlanmistir.
Testte, amaca yonelik ve merak uyandiran aktiviteler uygulanmaktadir®®. Bruininks-
Oseretsky Motor Yeterlik Testi 1978 yilinda Bruininks tarafindan gelistirilmis ve
Tiirkce gecerlik ve giivenirligi 5-6 yas grubu normal gelisim gosteren ¢ocuklar icin
Miilazimoglu Balli tarafindan 2006 yilinda yapilmistir®. BOT-2, sekiz alt test ve elli iig
maddeden olusmaktadir. Her alt test grubu, farkli becerileri dlgcen ¢esitli maddeler
icermektedir. Sekiz alt testin; dort tanesi kaba motor, bir tanesi hem ince hem kaba

motor, ii¢ tanesi ince motor yeterliligi l¢mektedir.

2.7.1. BOT2 Alt Testleri

BOT-2’nin uygulanmasi her birey i¢in yaklasik 40-60 dakika arasinda siirmektedir.
Uzun forma benzer sekilde ancak tiim motor alanlardan kisa ve hizli bir sekilde bilgi
almay1 saglayan kisa form ise 15-20 dakika arasinda stirmektedir. Test, ¢ocuklara
bireysel olarak uygulanmaktadir. Asagida BOT-2’ye ait alt testlerin ve alt testlere ait

maddelerin uygulama ve degerlendirme prosediirleri anlatilmigtir'™ ",

Toplam Motor
Bilesenleri

y

[ Ince Motor Kontrol ][ El Koordinasyonu ]

-~

.

Viicut Koordinasyonu] [ Kuvvet ve Ceviklik ]

, Y. Y
Ince Mot?r In‘ce Motor iki Ylﬁnl-[j s
Duyarliligi Birlestirme Koordinasyon Alt Test S
Alt Test 1 Alt Test 2 Alt Test 4 s
\_ A
: x
Y Y
El Becerisi L Eklstremne Hareket.H}n Kuvvet
Alt Test 3 Koordinasyonu ve Ceviklik M &
RS, Alt Test 7 Alt Test 6 -
A A

Sekil 2.7.1.1. BOT-2 Bilesenleri ve Alt Test Yapisi
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Kaynak: Arslan E, Ince G. 12 Haftalik Egzersiz Programimn Atipik Otizmli Cocuklarin
Kaba Motor Beceri Diizeylerine Etkisi. Uluslararasi Spor Egzersiz ve Antrenman Bilimi
Dergisi.2015;11(12):51-62.

2.7.1.1. ince Motor Duyarhhg

Dikkatle yiiksek iligkili yazma, ¢izme, kavrama gibi eller ve parmaklarin merkezden
uzak kas sistemi koordinasyonu ve kontroliinii kapsar. Bireye verilen uygulama
kitapciginda bes adet ¢izim, birer adet kagit katlama ve kesme aktiviteleri
bulunmaktadir. Her bir uygulama i¢in belirlenmis sinirlar vardir ve bireyin performansi,
bu sinirlar igerisinde ne kadar kaldigina dayali olarak degerlendirilir. Bu bdliimiin
uygulanmasinda herhangi bir zaman smirlamasi yoktur. Bu boliimden bireyin

alabilecegi maksimum puan 41°dir.

2.7.1.2. ince Motor Birlestirme

Bireyin kolaydan karmasiga dogru ilerleyen bir diizende bulunan degisik geometrik
sekilleri ¢izmesi beklenir. Sekiller miimkiin oldugunca dogru bir bicimde ¢izilmelidir.
Ince motor kontrol alt testinde oldugu gibi bu boliimde de ellerin ve parmaklarin
kontrolii ve uyumu s6z konusudur. Kontrol ¢esidinin yaygin olarak gorsel-motor kontrol
seklinde oldugundan da s6z edilmektedir. Gorsel-motor kontrol hem ¢ok yonlii ve ayri
ayri puanlama hem de biitiinciil bir yaklagimla sunulan Ornege dayali olarak
degerlendirme yontemi sunmaktadir. Sekiller, temel sekil, cizgileri kapatma, kose,
konum, birbiri lizerine ge¢me ve boyut parametrelerine gore puanlandirilir.
Degerlendirme ikili puanlama sistemi iizerinden gorsel inceleme yoluyla rubrikle
yapilmaktadir. Bu boliimiin uygulanmasinda herhangi bir zaman sinirlamas: yoktur. Bu

boliimden bireyin alabilecegi maksimum puan 40’tir.

2.7.1.3. El Becerisi

Nesneleri tagima, kavrama, koordinasyon gibi becerileri igeren hedefe yonelik
aktiviteler zamana bagli olarak yapilmaktadir. Zamana kars1 yapilan aktivitelerde hiz,
gelisimsel bozukluklarin tanimlanmasinda ayrica énem kazanmaktadir. ilk uygulama
hakkinda maksimum skoru yaparsa ikinci hak uygulanmaz. ikinci hakkini da yaparsa en

1yi performansi puanlandirilir. Bu bdliimden bireyin alabilecegi maksimum puan 45’tir.
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2.7.1.4. iki Yonlii Koordinasyon

Bu test, bircok rekreasyon aktivitesi ve spor oyunlarini i¢ine alan motor becerileri
Olcmektedir. Aktiviteler, viicut kontroliinii, kollarin ve ayaklarin ardisik ve es zamanlh
koordinasyonunu igerir. Her bir uygulama birbiri ardina gelen hareketlerle
yapilmaktadir. Degerlendirme hareketlerin nizami yapildig1 sayiya gore yapilmaktadir.
[k uygulama hakkinda maksimum skoru yaparsa ikinci hak uygulanmaz. Ikinci hakkin
da yaparsa en iyi performansi puanlandirilir. Bu boliimden bireyin alabilecegi

maksimum puan 24’tiir.

2.7.1.5. Denge

Govdenin stabilizasyonu, durma ve hareket etme, gorsel isaretlerin kullanimi gibi
dengede etkili ii¢ alan Slgiiliir. Ilk uygulama hakkinda maksimum skoru yaparsa ikinci
hak uygulanmaz. ikinci hakkim da yaparsa en iyi performansi puanlandirilir. Bu

boliimden bireyin alabilecegi maksimum puan 37°dir.

2.7.1.6. Hareket Hiz1 ve Ceviklik

Hareket hiz1 ve c¢evikligi 6lgen testte, mekik kosusunun degerlendirmesi saniye ile diger
maddelerin degerlendirilmesi siire sinir1 dahilinde elde edilen basarili sayilarin
kaydedilmesiyle yapilir. ilk uygulama hakkinda maksimum skoru yaparsa ikinci hak
uygulanmaz. Ikinci hakkini da yaparsa en iyi performans: puanlandirilir. Bu boliimden

bireyin alabilecegi maksimum puan 52°dir.

2.7.1.7.Ust Ekstremite Koordinasyonu

El ve kol koordinasyonuyla birlikte gorsel takibi de gerektiren aktiviteleri igerir.
Degerlendirme elde edilen basarili sayilarm kaydedilmesiyle yapilir. Ilk uygulama
hakkinda maksimum skoru yaparsa ikinci hak uygulanmaz. ikinci hakkini da yaparsa en
iyi performanst puanlandirilir. Bu bolimden bireyin alabilecegi maksimum puan

39°dur.

2.7.1.8. Kuvvet

Ust - alt ekstremite ve gdvdenin kuvvetini &lgmek igin tasarlanmistir. Puanlamalar
maddelerin gerektirdigi sekilde metre ile Ol¢lim, nizami performans ya da siire ile

kaydedilmektedir. Bu boliimden bireyin alabilecegi maksimum puan 42’dir.
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2.8. Farklihkla Ogrenme

Geleneksel Ogrenim modelleri son zamanlarda tiim 6grencilerin tipik olarak ayni
alistirma ile basladiklar1 ve diger 6grencilerin ayni alistirmalar1 takip ettiklerinden
dolay1 sorgulanmaktadir. Egzersizlerin 'kolaydan zor olana' ya da 'basit karmasik olana'
dogru devam ettirilen bu yontemde zayif ve giiclii yonler vardir. Zayif olan yon, ayni
nedenler ayni etkilere sebep olabilir. Gli¢lii yonii ise (cok daha matematiksel kosullarin

yerine getirilmesi gerektiginden) benzer nedenler benzer etkilere yol acacaktir'.

Dogrusal 6grenme i¢in ilk temel varsayim, genellikle bir 6grenme siirecinde basarilmasi
gereken hedef hareketle ilgilidir. Cogu zaman, bir motor 6grenme siirecindeki belirli
hedef, diinyanin en iyi sporculari iizerinden elde edile sonuglar ve bunlar1 bilimsel
verilere dayandiran antrendrler tarafindan belirlenir. Ust diizey sporculardan elde edilen

b . .. 74
veriler sporcularin karsilastirilmasi i¢in referans olarak secilir™.

Farklilikla 6grenme ¢ogunlukla, 6grenme amaciyla hareket tekrarlar1 ve beceri kazanimi
sirasinda diizeltmeler olmadan meydana gelen dalgalanmalardan yararlanmak olarak
tanimlanir’>.  Bu yaklasim, tiim  karmasik  hareketlerin  siirekli  olarak
gerceklestirilmesinden dolayr dogrusal olmayan olarak diisliniilebilir. Farklilikla
O0grenme yaklasimi, karar verme yetenegini ve fonksiyonel hareket sekillerini

kolaylastirmak yerine anahtar gorev kisitlamalarini tanimlamaz’*.

Antrendrlerin ve egitmenlerin yapilan hatalar1 gorerek diizeltmeleri sporculart yapilan
hata karsisinda ¢6ziim bulmalarina engel oluyor. Amag, sporcuya uygun ¢dziim yolu
buldurmak. Bundan dolayi; uygulamadaki veya egzersizde ki g¢esitliligi hedef
dogrultusunda arttirmak, sporcunun en az iki farkli durum ile karsilagsmasini saglayarak
iciincli bir durumu hakkinda yorum/tahmin yapmasini saglamak, hedef karsisinda
olusan yeni durumlara uyum saglamak, yapilan egzersizlerde hata diizeltmesi yapmadan
devam etmesini olanak tanimak ve koordinasyon farklilikla 6grenme yaklasiminda

onem tagimaktadir’.

Yapilan literatiir calismalar: farklilikla 6grenme modelinin pozitif yonde etki sagladigini
gostermis olsa da sportif basar1 i¢in ¢ok iyi planlanmis antrenman sistemine dayandigi
bilinmektedir. Basar1 ve performans i¢in fiziksel kondisyonun yani sira teknik, taktik,
koordinasyon ve psikolojik Kkalitenin en iyi sekilde antrene edilmesi

gerekmektedir’’ Koordinatf yetenekler, 6grenmede énemli yer tutar. Motor koordinatif
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ozelliklerinin uyumu performansi belirlemede énemli rol oynar’®. Funk ve ark. (2014),
yaptiklar1 calisma sonucunda insan aklinda ki figiirlerin zihinsel bir ¢aba olmadig1 ve

bunun insann fiziksel hareketleriyle ilgili oldugu sonucuna varmislardir’.

Bu sonuglar 1s1ginda farklilikla 6grenme modelinin yani sira son yillarda Almanya'da
gelistirilen Life Kinetik (LK) egzersizleri karsimiza ¢ikmaktadir. Life Kinetik (LK),
noronsal 6grenme siirecini canlandirmakla birlikte yeni beyin aglarini yapilandirip
sinirsel semptomlar1 azaltmakta ve konsantrasyonla birlikte gorsel performansi
iyilestirmektedir. LK egzersizleri performans sporculari igin stres ile basa ¢ikma
yetenegi lizerine etki gdstermekte ve ayrica koordinasyon, denge, problem c¢dzme

becerisi tlizerine de etkileri vardir.

LK, 'esnek viicut kontrolil', 'gorsel sistem' ve 'biligsel beceri' olmak {izere temele
dayanmaktad1r8o. Esnek viicut hareket icerigine baktigimizda, hareket degisikligi
denilen iki diizensiz hareket arasinda degisiklik yapmak, hareket zinciri denilen iki
hareketi birlestirmek ve son olarak da hareket akisi denilen diizenli ve diizensiz
hareketleri baglamaktan olusur. Gorsel sistem, egzersiz veya hareketin yapildigl zemini,
kullanilan materyallere olan uyumu, ¢evresel etmenleri kapsamaktadir. Gorsel sistemin
onemi hareketin zorluk derecesi ve hareketin hizi ile artmaktadir®. Bilissel gelisim ise
LK'in 6grenme iizerinde en etkili bilesenidir. LK karar verme yeteneginde, problem
c¢ozme, dikkat ve alg1 gelisiminde Onemli rol oynayarak biligsel yetenekleri
gelistirmektedir. Hareketler siirekli olarak degistirilmekte ve zorluk dereceleri
artmaktadir. Calismalar grup halinde, esli olarak veya tekli yapilabilmekte ve
sporcularin stirekli degisen, zorluk derecesi artan hareketlere uyum saglanmasi beklenir.
LK egzersizleri sirasinda uygulanan spor branst géz oniinde bulundurularak ¢ok cesitli

ara¢ gere¢ kullanilabilir (renkli toplar, renkli cemberler, kuka Vb.)79.
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3. GEREC VE YONTEM

Calismamiza Istanbul’da Uskiidar, Umraniye, Cekmekdy, Kadikdy semtlerinde yasayan
herhangi bir 6zel egitim merkezinde egitim goren 8-16 yas araliginda otizm tanis1 almis
toplam 24 birey goniillillik esasina dayali olarak katilmistir. Otizm tanis1 almis
bireylerin aileleri ¢aligma ile ilgili bilgilendirilmis ve aileler tarafindan goniillii katilim

onam belgesi doldurularak imzalanmistir.

Calisma grubunda yer alan 12 6grencinin tamamina 8 hafta boyunca haftada 3 giin
kendi egitim Ogretim programlarina ek olarak egzersiz yaptirilmistir. Kontrol grubuna
ise kendi egitim 6gretim programlari disinda hicbir ek uygulama yapilmamistir. Calisma
grubuna uygulanan egzersizlerin daha verimli yapilabilmesi, 6grencilerin daha kolay
kontrol edilebilmesi ve okul programlarinin aksamamasi i¢in Ogrenciler A ve B
gruplaria ayrilmistir. A grubunda yer alan 6grenciler Pazartesi, Carsamba, Cuma, B
grubunda yer alan Ogrenciler Sali, Persembe, Cumartesi ginleri antrenmanlara
katilmiglardir. Programa katilan ¢aligma grubunun tamamina ayni siirelerde ve sartlarda
egzersiz protokolii uygulanmigtir. Otizmli bireylere egzersiz siireci boyunca motivasyon
saglayabilmeleri i¢in nesnel ve sozel pekistire¢ kullanilmistir. Egzersiz oncesi egitsel

oyunlar oynatilarak derse ilgilerinin arttirilmasi amaclanmastir.

3.1. Arastirma Modeli

Calismamiz 6n son test modeline gore yapilmistir. Egzersiz programina baglamadan
onceki hafta tiim katilimcilara 6n testler uygulanmistir. 8 hafta boyunca haftada 3 giin
ve gilinde 1-1,5 saat olacak sekilde farklilikla 6grenme egzersizleri ¢aligma grubuna

uygulanmistir. 8 hafta bitiminden sonra son testler alinarak ¢alisma sonlandirilmistir.

3.2. Uygulamacilar

Arastirmada gorev alan uygulamacilarin her biri spor bilimleri fakiiltesi mezunu olup,
otizmli bireylerle en az bir yil yasam koglugu sisteminde calismis egitimcilerdir. Bu
uygulamacilar ayn1 zamanda 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezleri biinyesinde ortak

egitimlerde bulunmuslardir.

3.3. Ortam, Arac ve Gerecler

Arastirma, Istanbul’da bulunan 6zel bir spor merkezinin fiziki sartlar1 fizik tedavi,

hareket egitimi ve duyu egitimi i¢in de kullanilmasi diisiiniilerek hazirlanmis spor
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salonlarinda gergeklestirilmistir. Antrenman siirecinde denge tahtasi, ip, halka, top, tenis
topu, huni, antrenman takimi, diidiik, hedef tahtasi, kronometre, kullanilmistir. Ayrica
kilo ve boy dl¢timleri i¢in dijital tart1 ve serit metreden yararlanilmistir. Calismamizda
BOT2 alt testlerinden denge ve iist ekstremite koordinasyonunda bulunan 16 alt

maddesi kullanilmistir.

3.4. Otizmli Cocuklarda 8 Haftalik Egzersiz Program

Deney grubuna 8 hafta siire boyunca haftada 3 giin uygulanan egzersiz programi
haftalara boliinmiis olup, antrenmanlar programli sekilde devam ettirilmistir. Planlanan
antrenman programina asagida yer verilmistir. Becerilerin zorluk durumuna gore tekrar

sayisi ilk 4 hafta 6-8 tekrar, 4 haftadan sonra 8-12 tekrar arasinda degismektedir.

Tablo 3.4.1. Uygulanan Antrenman Programi

1-4 Hafta 4-8 Hafta
ISINMA 15 Dakika 15 Dakika
ANA EVRE 40 Dakika 60 Dakika
OYUN | s 10 Dakika
SOGUMA 5 Dakika 5 Dakika
TOPLAM 60 Dakika 90 Dakika
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Tablo 3.4.2. Uygulanan Antrenman Tiirti ve Kullanilan Arag-Geregler

Hafta | Alistirma tiiri Kullanilan Arag-Gereg

1 Top takibi Top - Renk kartlar1- kukalar
Yon degistirme

2 Havaya top atip yon degistirme Top — kukalar-g6z bandi
Gozler kapal1 yon degistirme

3 One —arkaya sigrama Huni — top —yer merdiveni
Top ile sigcrama

4 Cizgi listiinde yiirlime-yon | Cizgi —top- renk kartlar1
degistirme
Cizgi listlinde atilan topu tutma

5 Denge tahtasinda yiiriime Denge tahtasi-g6z bandi
Dengede tek g6z kapali bekleme

6 Hedefe top atma Top- hedef tahtasi
Tek ayak durusu ile hedefe top
atma

7 Paralel ve gapraz top atarak c¢izgi | Cizgi- top- huni
iistiinde yiiriime, ayn1 anda atilan
iki topu tutabilme

8 Tek goz kapali hareketli nesneye | Goz bandi-denge —top
atis yapabilme
Gozler kapali tek ayak dengede
durabilme

3.5. BOT2 Alt Test/Denge Testinin Uygulanma Siireci

Otizmli bireyler farkli gelisim ozellikleri gostermektedir. Her ne kadar birbirlerinden
farkli 6zellik tagisalar da uygulanacak olan testin bir protokolii vardir. Bu testlerin en
uygun sekilde alinabilmesi i¢in otizmli bireylerde bulunmasi gereken on kosullar
olusturulmustur. On testler alinmadan 6nce bireyler de bulunmasi gereken &n kosullar

asagida siralanmistir;

e Adma tepki verme

e Komut alma

e Taklit becerisine sahip olma

e Fiziksel engelinin bulunmamasi
e Saldirganlik géstermeme

e Tuvalet egitimine sahip olma

e Temastan kaginmama
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On kosullarin saglanip saglanmadig1 6zel egitim uzmanlari, velilerden alman bilgiler ve
On test oncesi yapilan degerlendirmeler esliginde saglanmistir. Alt testlerin uygulanmasi
stirecinde becerilerin zorluk durumuna gore fiziksek yardim, model olma, sdzel yardim

ile testlerin alinmas1 saglanmistir.

3.5.1.Bir Adim Acikhginda Cizgi Uzerinde Durma (Gézler Acik)

Ogrenci yere cizilen diiz bir ¢izgi iizerinde tercih ettigi ayak onde olacak sekilde,
ayaklar1 ¢izgiye paralel, gozleri acik ve eller belinde 10 saniye boyunca dengede
kalmaya caligir. Eller belden ¢ekilir ya da adim alirsa uygulama sonlandirilir.

Ogrencinin 2 hakki bulunur.

3.5.2. Cizgi Uzerinde Yiiriime

Ogrenci elleri belde tek ayak cizgi iizerinde olacak sekilde yiiriiyiise baslar. Eller belden
cekilir, ¢izginin digia ¢ikilir veya 6grenci diigerse uygulama sonlandirilir. 2 deneme
hakki olan 6grenci maksimum 6 adim atabilir.

3.5.3. Cizgi Uzerinde Tek Ayak Durma(Gozler Acik)

Ogrenci yere gizilen ¢izgi iizerinde tek ayak dengede, eller belde gozler acik sekilde 10
saniye boyunca dengede durmaya calisir. Elini belinden ceker veya diiserse test

sonlanir. 2 deneme hakki bulunur.

Resim 1: Cizgi Uzerinde Tek Ayak Durma (Gozler Agik)
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3.5.4. Bir Adim Agikhiginda Cizgi Uzerinde Durma (Gézler Kapal)

Ogrenci gozler kapakl olacak sekilde 1. Maddede uygulanan kurallart uygular. Eller
belden c¢ekilir, diiser veya gozler agilirsa uygulama sonlandirilir. 2 deneme hakki

bulunur.
3.5.5. Cizgi Uzerinde Aldim- Verdim Yiiriiyiisii (Topuk-Basparmak)

Ogrenci harekete tek ayak ¢izgiye paralel eller belde baslar. Her adim ¢izgiye paralel ve
topuk-bagparmak olacak sekilde yapilir. Eller belden ¢ekilir, ¢izgi disina ¢ikilir veya

distiliirse test sonlandirilir.2 deneme hakki vardir. Maksimum 6 adim atilabilir.
3.5.6. Cizgi Uzerinde Tek Ayak Durma(Gézler Kapali)

Uygulama gozler kapali halde yapilir. 3. Maddedeki kurallar gegerlidir. Gozler agilir, el
belden cekilir veya diisiiliirse uygulama sona erer.2 uygulama hakki ve 10 saniye siire
vardir.

3.5.7. Denge Tahtasinda Tek Ayak Durma

Bu uygulama denge tahtasinda yapilir. 3. maddedeki kurallar gegerlidir. Eller belden
cekilir veya diisiiliirse uygulama sonlandirilir. 10 saniye siire vardir.

3.5.8. Denge Tahtas1 Uzerinde Aldim-Verdim Durusu

Denge tahtasinda topuk-basparmak seklinde durulur. 10 saniye siire vardir. 2 deneme

hakki bulunur. Eller belden ¢ekilir yada diisiiliirse uygulama sonlandirilir.

Resim 2: Denge Tahtas1 Uzerinde Aldim-Verdim Durusu
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3.5.9. Denge Tahtas1 Uzerinde Tek Ayak Durma(Gézler Kapali)

7. maddedeki kurallar gecerlidir. Gozler acilir, eller belden cekilir veya diistiliirse test

sonlandirilir. 2 deneme hakk: 10 saniye siiresi bulunur.

3.6. BOT2 Alt Test Ust Ekstremite Koordinasyonu Uygulama Siireci

3.6.1. Topu Yere Atma ve Yakalama (Cift El)

Ogrenci tenis topunu yere atar ve bir defa sektikten sonra topu iki eliyle yakalar.
Hareketin yapilma siirecinde egilebilir veya hareket edebilir. Top birden fazla seker
veya viicuda temas edilerek kontrol edilirse uygulama sonlandirilir.5 yakala hakki
bulunur.

3.6.2. Atilan Topu Yakalama (Cift El)

Ogrenci atis ¢izgisinde uygulayici ise karsisinda bulunur. Uygulayici dgrenciye dogru
hafif bir kavis ile yay ¢izecek sekilde topu atar ve 6grenci topu iki eliyle yakalar. Top

viicuda degerse test sonlandirilir. Tek uygulamada bes yakalama hakki bulunur.

Resim 3: Atilan Topu Yakalama (Cift EI)
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3.6.3.Topu Yere Atma ve Yakalama (Tek EIl)

Ogrenci tenis topunu yere atar ve bir defa sektikten sonra tek el ile yakalar. Top birden

fazla seker, viicuda temas eder veya ¢ift elle tutulursa uygulama sonlandirilir.

Resim 4: Topu Yere Atma ve Yakalama (Tek El)

3.6.4. Atilan Topu Yakalama (Tek EI)

Ogrenci atis ¢izgisinde uygulayici ise uygulayici atis ¢izgisinde bulunur. Uygulayict
tenis topunu asagidan yukariya kavisli bir sekilde 6grenciye gonderir ve dgrenci topu
tek eli ile tutmaya calisir. Top viicuda deger ya da iki eliyle kontrol edilirse uygulama

sonlandirilir. Tek uygulamada 5 yakalama hakki bulunur.

Resim 5: Atilan Topu Yakalama (Tek El)
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3.6.5.Top Siirme (Tek El)

Ogrenci istedigi elini kullanarak viicudunun éniinde tek el top sektirir. Top yerde birden
fazla seker veya diger el ile topa miidahale edilirse uygulama sonlandirilir. 2 hak 10
basarili stiriis hakk: vardir.

3.6.6. Top Siirme (Degisen El)

Ogrenci her sektirmede farkli el ile topa dokunur. Ayni el iist iiste iki defa topa deger
veya top yerde iki defa sekerse test sonlandirilir. 2 deneme hakki vardir.

3.6.7.Hedefe Top Atma

Ogrenci atis gizgisi iizerinde durur ve goz hizasina ayarlanmis olan hedefe tenis topu ile

atig yapar. 1 denemede 5 atis hakk: vardir.

Resim 6: Hedefe Top Atma

3.7. Verilerin Analizi

Calismamizdan elde edilen veriler SPSS paket programinda analiz edilmis olup, yapilan
normallik testi sonuglarina gore verilerin normal dagilmadigi belirlenmistir. Buna gore
grup ici karsilastirmalarda Wilcoxon Testi, gruplar arasi karsilastirmalarda ise Mann

Whitney U Testi kullanilmistir. Anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.
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4. BULGULAR

Calismamiza 8-16 yas arasinda olan 12 calisma, 12 kontrol olmak iizere toplam 24
otizm spektrum bozuklugu olan toplam 24 kisi goniilli olarak katildi. Calismamizdan
elde edilen veriler 1s18inda istatistigi yapilarak olusturulan veriler asagida tablolar

halinde sunuldu.

Tablo 4.1: Calisma ve Kontrol grubunun tanimlayici 6zelliklerinin istatistiksel analizi.

Parametreler Grup N Ort. S.S. P

Yas (y1l) Calisma 12 10.25 2.864 791
Kontrol 12 10.25 2.340

Boy (m) Calisma 12 1.3800 17514 817
Kontrol 12 1.3525 .15944

Viicut Agirligr (kg) Calisma 12 38.00 12.961 686
Kontrol 12 35.25 14.747

BKI (kg/m?) Calisma 12 19.4402 2.21301 312
Kontrol 12 18.4567 3.53979

N=Katilimc1 sayist, Ort=Ortalama, SS=Standart Sapma, P=Istatistiksel fark

Yapilan tanimlayici istatistik analizi sonucunda arastirmamiza katilan ¢alisma grubunun
yas ortalamasi 10.25+2.86 yil, boy ortalamasi 1.38+.175 m, viicut agirhgi 38+12.96 kg,
beden kiitle indeksi ortalamasi 19.44+2.21 kg/m? olarak belirlendi. Kontrol grubunun
ise sirastyla 10.25+2.34 yil, 1.35+.159 m, 35.25+14.74 kg ve 18.45+3.53 kg/m? olarak

belirlendi.

Tablo 4.2: Calisma grubunun On-son test degerlerinin karsilastirmali istatistigi
(Wilcoxon Testi)

Grup Parametreler Test N ort. S.S. p
. On 12 12.50 7.562 .
Denge Testi .002
Calisma J Son 12 18.33 6.972
Grubu Ust Ekstremite On 12 1050 4.189 .
. . .002
Koordinasyon Testi Son 12  17.00 4.918

N=Katilime1 sayis1, Ort=Ortalama, SS=Standart Sapma, P=Anlamlilik Diizeyi, = (p<0.01).

Arastirmamiza katilan ¢alisma grubunun 6n ve son test Olgilimlerine ait veriler
karsilastirildiginda denge testi ve {ist ekstremite koordinasyon testi parametrelerinde

istatistiksel olarak anlamli farklilik oldugu belirlendi (p<0.01).
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Tablo 4.3: Kontrol grubunun o6n-son test degerlerinin karsilastirmali istatistigi

(Wilcoxon Testi)

Grup Parametreler Test N Ort. S.S. p
On 12 14.92 6.680
Denge Testi 928
Kontrol Son 12 14.92 5.384
Grubu Ust Ekstremite On 12 1458 7.452
118
Koordinasyon Testi Son 12 15.33 7.524

N=Katilime1 sayisi, Ort=Ortalama, SS=Standart Sapma, P=Anlamlilik Diizeyi

Arastirmamiza katilan kontrol grubunun 6n ve son test Olglimlerine ait veriler

karsilastirildiginda denge testi ve {ist ekstremite koordinasyon testi parametrelerinde

istatistiksel olarak anlamli bir farkliliga rastlanmadi (p>0.05).

Tablo 4.4: Calisma ve kontrol grubunun on-son test degerlerinin karsilastirmali

istatistigi (Mann Whitney U Testi)

Parametreler Test Gruplar N Ort. S.S. p
Calisma 12 12.50 7.562
On Test 354
Kontrol 12  14.92 6.680
Denge Testi
Calisma 12 18.33 6.972
Son test .258
Kontrol 12  14.92 5.384
Calisma 12 10.50 4.189
On Test 267
Ust Ekstremite Kontrol 12  14.58 7.452
Koordinasyon Testi Calisma 12 17.00 4,918
Son test .502
Kontrol 12  15.33 7.524

N=Katilime1 sayis1, Ort=Ortalama, SS=Standart Sapma, P=Anlamlilik Diizeyi, (p<0.01), ™ (p<0.05).

Calisma ve kontrol grubunun denge ve iist ekstremite koordinasyon testi 6n-son test

degerleri karsilastirildiginda iki grup arasinda 6n ve son test degerlerinde istatistiksel

olarak anlamli bir farklilik olmadig1 belirlendi (p>0.05).
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Tablo 4.5: Calisma ve kontrol grubunun denge ve iist ekstremite koordinasyon gelisim
farklarinin karsilastirmalr istatistigi (Mann Whitney U Testi)

Parametreler Gruplar N  Ort. S.S. p
Calisma 12 5.8333 1.64225 .

Denge Testi Gelisim Farki .000
Kontrol 12 .0000 2.13201

Ust Ekstremite Koordinasyon  Calisma 12 6.5000 2.06706
Testi Gelisim Farki Kontrol 12 .7500 1.60255

.000"

N=Katilime1 say1s1, Ort=Ortalama, SS=Standart Sapma, P=Anlamlilik Diizeyi, = (p<0.01).

Calisma ve kontrol grubunun denge ve list ekstremite koordinasyon parametrelerindeki
gelisim farklarinin karsilastirmali istatistik analizi sonucuna gore gruplar arasinda

istatistiksel acidan anlamli farkliligin oldugu belirlendi (p<0.01).

Tablo 4.6: Calisma ve kontrol grubunun denge ve ist ckstremite koordinasyon
becerilerinin yiizdelik gelisimleri karsilagtirmalr istatistigi (Mann Whitney U Testi)

Parametreler Gruplar N  Ort. S.S. p
Caligma 12 69.0176 44.56458 .

Denge Testi %’lik Gelisim .001
Kontrol 12 7.6682 24.45922

Ust Ekstremite Koordinasyon Calisma 12 68.3731 24.90208
Testi %’lik Gelisim Kontrol 12 6.5079 12.46534

.000"

N=Katilime1 sayis1, Ort=Ortalama, SS=Standart Sapma, P=Anlamlilik Diizeyi, ~ (p<0.01).

Calisma ve kontrol grubunun denge ve list ekstremite koordinasyon parametrelerindeki
yiizdelik gelisim orani karsilastirmali istatistik analizi sonucuna gore gruplar arasinda

istatistiksel acidan anlamli farkliligin oldugu belirlendi (p<0.01).

28



5. TARTISMA VE SONUC

Arastirmamizda, c¢alisma grubunu, yas ortalamasi 10.25+2.86y1l, boy ortalamasi
1.38+.175m, viicut agirhg 38+£12.96kg, beden kiitle indeksi ortalamasi
19.44i2.21kg/m2 olan 12 kisi, kontrol grubunu ise, yas ortalamasi 10.25+2.34y1l, boy
ortalamasi 1.35+.159m, viicut agirlig1 35.25+14.74kg ve beden kitle indeksi ortalamasi
18.45+3.53kg/m” olan 12 kisi olmak iizere toplam 24 otizm spektrum bozuklugu olan

cocuk goniillii katilim saglayarak olusturmustur.

8 hafta siire boyunca haftada 3 giin uygulanan egzersiz programi Sonucunda
arastirmamiza katilan calisma grubunun 6n ve son test Olgiimlerine ait veriler
karsilagtirildiginda denge testi ve {ist ekstremite koordinasyon testi parametrelerinde

istatistiksel olarak anlamli farklilik oldugu belirlenmistir.

Kontrol grubunun 6n ve son test dlgiimlerine ait veriler karsilastirildiginda denge testi
ve lst ekstremite koordinasyon testi parametrelerinde istatistiksel olarak anlamli bir

farkliliga rastlanmamustir.

Arslan ve Ince (2015), atipik otizmli ¢ocuklarin kaba motor beceri diizeylerine etkisi
inceleyen calismasinda yas ortalamasi 10.07+0.25 yildir. 14 erkek g¢ocuk iizerinde
gerceklestirdikleri caligma 12 hafta, haftada 3 giin ve giinde 60 dakika olarak
yaptirilmigtir. Bruininks-Oseretsky Kaba Motor Yeterlilik Testi (BOT2) kullanilmig
denge ve bilateral koordinasyon testlerinde anlaml farkliliga rastlamuslardir . Yapilmis
olan caligma incelendiginde haftada 3 giin ve 60 dakikadan olusan egzersizin denge ve
iist ekstremite koordinasyonun gelisimine katki sagladig1 ve yapilan ¢alismanin tezimizi

destekler nitelikte oldugu diistintilmektedir.

Bir diger ¢alismada ise hidroterapi uygulanan 9 yasindaki otizmli bir ¢ocugun denge
parametresinde anlamli bir farkliliga rastlanmistir. Calisma 10 hafta, haftada 3 giin ve

giinde 60 dakika olarak yaptlrllml$tlr82.

Motor yeterlilik ve sosyal beceri arasindaki iliskiyi arastiran ¢alismaya fiziksel aktivite
yapan 4 kiz, 30 erkek ve fiziksel aktivite yapmayan 7 kiz, 40 erkek olmak {izere toplam
74 otizmli cocuk katilmistir. BOT-2 kisa formu kullanilmis olan calismada Istatistiksel
sonuglara gore sosyal beceri ve motor yeterlik puanlar1 arasinda pozitif ve orta diizeyde

anlaml iliski bulunmustur %.
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Otistik ¢ocuklara uyarlanmis egzersiz programinin fiziksel uygunluk diizeyini arastiran
calisma 12 hafta boyunca siirdiiriilmiistiir. Calismada ki egzersiz grubunun sonuclarinda

fiziksel uygunluk agisindan anlamli farklilik tespit edilmistir®.

Spor yapan ve yapmayan otizmli ¢gocuklarin motor performanslarinin karsilastirildigi bir
diger ¢alismada; spor yapan otizmli ¢ocuklarin top sektirme, duran topa vurma, ziplama
ve denge tahtasinda yiiriime gibi hareketleri yapmada daha iyi olduklar1 sonucuna
varilmigtir. Spora katilimin otizmli ¢ocuklarin bazi fiziksel 6zelliklerini gelistirdigi ve
baz1 problem davraniglarini azalttigi gérﬁlmﬁstﬁrgs. Yapilan caligmalar sonuglarimizi
destekledigi goriilmektedir. Yas gruplarinin birbirine yakinlik ve benzerlik gostermesi,

uygulanan egzersizlerin paralellik gostermesi literatiir ile desteklendigi diisiiniilebilir.

10-16 yas grubu otizmli ¢cocuklarda yapilan stretching calismalarinin denge performanst
lizerine etkisini inceleyen calismaya otizmli 30 erkek katilmis ve calisma 8 hafta
stirmiistiir. Calismanin 6n ve son testleri karsilastirildiginda dinamik denge, statik denge
(filamingo), esneklik (otur uzan testi), c¢eviklik ‘T’ testlerinde anlamli farkliliga

rastlanmigtir®.

Otizmli ¢ocuklarda davranis problemlerinin diizeltilmesi i¢in hareket egitimi ve fiziksel
aktivite programi uygulanan ¢alismaya deney grubunda 6, kontrol grubunda 8 olmak
tizere 14 ¢ocuk katilmistir. Hareket egitimi ve fiziksel aktivitenin bir yil sonraki etkisini
inceleyen calismada otizmli ¢ocuklarin problem davraniglarinin diizelmesi sonucuna

Var11m15t1r87.

Artistik buz pateninin otizmli ¢ocuklarda sosyal gelisime etkisini inceleyen bir
calismaya yaslar1 5-20 arasinda 9 6grenci katilmistir. Buz pateni, 6 hafta, haftada 2 giin
ve giinde 2 saat stirmiistiir. Elde edilen sonuglara gore fiziksel aktivitenin otizmli

¢ocuklarda beceri diizeyleri ve sosyal gelisimlerine olumlu etki sagladigi goriilmiistiir®,

Sarol (2013), toplamda 59 otizmli bireyin (17 kadin, 42 erkek) katildigi uyarlanmisg
rekreasyonel fiziksel aktivitenin yasam kalitesi {izerine etkisinin incelendigi ¢alismada
veri toplama araci olarak fiziksel aktivite Oncesi ve sonrasi ¢cocuklar i¢in yagam kalitesi
Olgeginin  ebeveyn formu kullanilmistir. Caligmanin  sonuglart incelendiginde
rekreasyonel fiziksel aktivitenin otizmli ¢ocuklarin yagam kalitesine olumlu yonde etki

ettigi bulunmustur®®.

30



12 yas erkek bir otizmli 6grenci ile normal gelisim gosteren ii¢ akrani iizerinde yapilan
Akran Aracilt Uyarlanmig Fiziksel Aktivite (AAUFA) calismast 6grencinin iletigim
becerilerindeki degisimleri ortaya koymak amaciyla yapilmigtir. AAUFA programi
stiresince otizmli bireyin goz kontagi, iletisim baslatma ve iletisim tepki becerilerinin
pozitif yonde arttigina rastlanilmistir. Sonu¢ olarak AAUFA programinin otizmli

bireyin iletisim becerinde pozitif bir etkisi oldugu sonucuna ulasilmugtir™.

Yas ortalamast 9.7+£2.35 olan 20 otizmli ¢ocuk egzersiz ve 10 otizmli ¢ocuk kontrol
grubu olarak ayrilan ¢alismada 8 hafta, haftada 3 giin ve giinde 45 dakikalik egzersiz
uygulanmistir. BOT2 testi kullanilarak yapilan ¢aligmanin sonuglarina gore egzersiz
grubunun denge parametresinde anlamli farklilik bulunmustur®. 8 hafta siiren ve
haftada 3 giin birim antrenman uygulanan c¢alismamiz karsilastirildiginda verilerin

birbirini destekler nitelikte oldugu diisiiniilebilir.

Haftada 2 giin, giinde 60 dakika, 16 seans iizerinden 6 otizmli ¢ocuk zerinde yapilan bir
calisma sonrasinda denge test ortalamalarinda anlamh farkliliga rastlanmistir®. Bazi
calismalarda, otizmli bireylere diizenli yaptirilan egzersizin motor 6zelliklere biligsel,

sosyal ve davranigsal bozukluklarina pozitif etkilerinin oldugu belirtilmektedir®.

Yapilan diizenli egzersizlerin, otizmli c¢ocuklar iizerinde sosyal, davranigsal, motor
bozukluklara %40-%70 oraninda pozitif yonde katki sagladigi ¢alismanin® yani sira
otizmli ¢ocuklarda tedavi edici at binmenin sosyallesme iizerine etkisini inceleyen
calismada ise motor fonksiyonlarinda artis gézlemlendigi sonucuna Var11m1§t1r94.Birebir
egitimlerin ve egitsel oyunlarin sosyal ve motor becerilerini arastiran bir diger
calismada ise pozitif yonde bir artig saglandigi gérﬁlmﬁstﬁrgs.Otizmli bireylerde diizenli
olarak fiziksel aktiviteye katilimin ve spor yapmaya yonlendirmenin motor
becerilerdeki gelisimi, sosyal ve duygusal gelisimini ve fiziksel gelisimini olumlu yonde

etkilemektedir®®.

Sosyallesme baglaminda yapilan ¢alismada ise otizmli ¢ocuklarda uygulanan ezersiz ve
fiziksel aktivitelerin eglenceli hale getirilmesiyle istenilen hedefe daha kolay varilacag:

ve %80 oraninda yalnizlik duygularinda azalma olacagi sonucuna vartmstir®”.

Down sendromlu ¢ocuklarda uygulanan 9 haftalik iki farkli egzersizin lokomotor ve
nesne kontrolii lizerinde olumlu ydnde sonuca ulasildigi calismaya literatiirde

rastlanmaktadir®,
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Keskin ve arkadaglarimin (2017) yilinda yaptigi ¢alismanin amaci, otizmli ¢ocuklarda
farkli egzersiz egitimlerinin sportif performansa etkilerini arastirmaktir. Caligmaya 40
otizmli ¢ocuk alimmistir. Tiim olgulara, Bruininks- Oseretsky Motor Yeterlilik Testi
degerlendirmeleri yapilmistir. Egzersiz becerileri 8 hafta boyunca, haftada 3 gilin ve
giinde 45 dakika siire ile yanligsiz 6gretim yontemlerinden biri olan “ipucunun giderek
azaltilmasiyla 6gretim” teknigi kullanilarak uygulanmigtir. Her iki grubun, egitim
Oncesi ve sonrasi test sonuglar1 karsilastirildiginda, denge motor yetenek ve fiziksel
uygunluk test sonuglar1 arasinda istatistiksel olarak p<.001 diizeyinde anlamli fark
bulunmustur. Calisma sonunda egzersiz programinin sportif performansi ve fiziksel
uygunlugu gelistirdigi saptanmistir. Bu egzersizlerin stereotip davraniglari azaltma

konusunda da olumlu sonug verdigi belirlenmistir™.

Odabas (2016) 6rneklemi otizmli 12 erkek ¢ocuktan olusan ¢alismasinda, ¢ocuklara 13
haftalik siireyle, haftada 3 giin 1’er saat olmak iizere, kosma hiz1 ve ¢eviklik, denge,
koordinasyon, kuvvet calismalarina yonelik egzersiz programlari uygulanmistir.
Bruininks-Oseretsky Motor Yeterlilik (BOT-2) testi parametreleri araciligi ile analiz
edilerek yorumlanmaya galisilan On test ve son test verilerinin istatistiksel olarak
karsilastirilmasi sonuglarina gore, kaba motor seviyeleri (kosma hizi ve ¢eviklik, denge,
koordinasyon, kuvvet) anlamli bir fark oldugu goriilmiis olup, egitimin gelisimi olumlu

yonde etkiledigi tespit edilmistir™.

Hafif diizeyde zihinsel engelli ¢ocuklara uygulanan 24 haftalik serbest zaman
aktivitelerinin ¢ocuklarin motor gelisimlerine ve fiziksel uygunluklarina etkisinin
incelenmesi calismasinda yaslar1 8 ile 11 yas arasinda olan toplam 21 hafif diizeyde
zihinsel engelli ¢ocuk yer almistir. Cocuklarin motor yeterliklerinin ol¢limiinde
Bruininks-Oseretsky Motor Yeterlik Testi - Ikinci Basim (BOT-2) uzun formu
kullanilmistir. Analiz sonuglarina bakildiginda, deney grubunun tiim alt test ve motor
alan ortalama puanlarinda artis gdzlemlenmistir. Ust ekstremite koordinasyonu, iki
yonli koordinasyon, denge, hareket hizi ve c¢eviklik, kuvvet alt testlerinde; el
koordinasyonu, viicut koordinasyonu, kuvvet ve c¢eviklik motor alanlarinda ve toplam
motor yeterlikte deney grubu lehine gruplar arast anlamli farklilik bulundugu

saptanmlstlrls.
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Kardas ve Sadik (2018), egitsel oyun egitiminin Otizm Spektrum Bozuklugu olan
cocuklarin bazi fiziksel parametreleri ve sosyal becerileri iizerindeki etkilerini dlgmeyi
amaglayan calisma da bazi fiziksel parametrelerle birlikte (esneklik, denge, giic ve
koordinasyon) sosyal becerilerde incelenmistir. Calisma da yaslar1 5-8 arasinda 5 erkek
Ogrenci katilmistir. 8 hafta boyunca haftada 3 giin, giinde bir saat gerceklestirilen
calisma sonucunda uygulanan egitsel oyun programinin bazi fiziksel ve sosyal beceriler
tizerinde olumlu etkileri oldugu belirlenmistir. Osb'li bireylerin egitiminde bazi spor
egzersizlerinin ve egitsel oyunlarin kullanilmasi, bu bireylerin sosyal yasama
adaptasyonunu destekleyecek ve bu nedenle sosyallesmelerine katkida bulundugu

diisiiniilmektedir'®.

Topsakal ve arkadaslar1 (2019) farklilikla &grenme yaklagiminin ilkokul 3. Simf
ogrencilerinin dikkat ve motorik 6zelliklerine etkisinin inceledigi ¢alisma haftada 2 giin
ve 4 ders saati olmak tizere 10 hafta siiresince uygulanmistir. Yapilan ¢alismada fiziksel
etkinliklere katilimin ¢ocuklarin motorik ve dikkat gibi biligsel 6zelliklerinin gelisimine

olumlu etkisi oldugunu ortaya koymustur™*.

Sonug olarak, otizmli ¢ocuklarda uygulanan farklilikla 6grenme egzersizlerinin denge
ve st ektsremite koordinasyonu iizerine etkisini inceledigimiz ¢alismada sonuglarimizi
destekleyen literatiir verilerine rastlamak mimkiindiir. Farklilikla 6grenme
egzersizlerinin otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarda motor 6zelliklerin gelisimine
olumlu katki sagladig1 s6ylenebilir. Calismamizda farklilikla 6grenme modelinin motor
beceriler iizerinde ki etkisini gormek miimkiin olmustur. Otizm spektrum bozuklugu
olan ¢ocuklara uygulanan egitim programlarinin i¢ine farklilikla 6grenme yaklagiminin
entegre edilmesinin 6grenmeyi olumlu yonde etkileyebilecegi ve motor ozelliklerin
gelisime katki saglayabilecegi diisiincesindeyiz. Calismamizin yeni yapilacak olan

caligmalara yol gosterecegi ve kaynak olusturabilecegi kanaatindeyiz.
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does not earn the maximum score on the Point
first trial. Trial I | Trial 2 Score
1 Touching Nose with Index il \ P l “ha JEOMPIU - 2R TS :
Fingers—Eyes Closed P v | fomee el ot IEEEREIEDES -
- T ®aw | 0 | 1 |24 5 | i
2 Jumping Jacks E 2 L,_! _"°"‘_'“l o | 1 | 2 | 3 | O]
jumping | jumping [ X
jacks jacks ) E— s |
3 Jumping in Place—Same Sides . ' [ _P%w! i :_“ : l 2;4 : {
Synchronized Ty | = | 1 IR O
— — _TV — j-__' — N —— 2-':1
4 Jumping in Place—Opposite Sides J 1 ~£:7‘" |—| ,: - % - 31 ‘—i —: - 1 ;|
Synchronized ‘jumps | Jumps i Ll e e j
— : —— I | raw Jo00) 1 | 24] 5 | X G
B Pivoting Thumbs and Index Fingers ] ~P;ﬁ-1 CEERERES O
pivots pivots ——— _— it - N o ' -
6 Tapping Feet and Fingers—Same ' ' ] ] R —I‘i"?-‘": 5;9 i} 1‘0 i
Sides Synchronized taps taps ) T lizis | R 48
7 Tapping Feet and Fingers—Opposite | | l | LD [ q-vl— LLis l a3 ' 5;9 i 1‘0_ O
Sides Synchronized taps | taps ... 0 O |
Notes & Observations O
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Total Point Score

Ul



'*‘il),\ﬂ» :l:uLh(u Sy
Conduct the second tril only |/ the examinee|  Raw Score ‘
t_ioa not earn the maximum score on the Fowt
first trial Trial I | Trial 2 Score
- . el
1 Standing with Feet Apart 41" 2¢ Raw | 00-09 | 10-29 | 30-59 | 60-99 , 10 |
on a Line—Eyes Open ("g,} widids imeaedil Point | © | 1 | 2 | 3 | 4 |
5 3 am— = e e T ey e - S
2 Walking Forward on a Line Raw O 2 pa L2 fo
L pom | o | 1 [ 2 | 3 | & |
steps | steps | - R S e [ A
3 Standing on One Leg o ‘ | Raw | 00-09 10-29 | 30-59 6099 10 | Y -
on a Line—Eyes Open L‘” | v Bl [ g 1 s § 8 | & |
4 Standing with Feet Apart Chof [ [ Raw _";°L°:9_ [ 10-29 [30-59 | 60-99 10 | V-
onaline—Eyes Closed (! i o B [+ 1 213 | & ]
5 Walking Forward Heel-to-Toe ' ‘ i ELEE R0 D €5 18 58 o A l
on a Line Poit | 0 [ 1 | 2 | 3 | 4 |
steps steps e ey -J
6 Standing on One Leg w w 11 ’ Raw | 00-09 | 10-29 | 30-59 | 60-99 | 10 | <8
on a Line—Eyes Closed - e — J[—)poim | 0 | 1 | 2 | 3 | & | l
7 Standing on One Leg on a ot ‘ J Raw | 00-09 | 10-29 ; 30-59 2 60-99 | 10 | V- 9 ‘
Balance Beam—Eyes Open (3,'«3 ety | | | Bt [ o | ¢ | 2] 3 | & | {
— A —
8 Standing Heel-to-Toe '\1:‘"' v ‘ l Raw | 00-09 | 1.0-29 | 30-59 | 60-99 10 |
on a Balance Beam Q:j | e ] Polat e [ e Lo | & (2
9 Standing on One Leg on a 1-0 al [ Raw | 0.0-09 | 1.0-29  3.0-49 | 50-79 ‘ 80-99 10 ) ~ "
Balance Beam—Eyes Closed <7 | oo | sooma | Point g § v |2 [ 3 } 8 | 5 |
Notes & Observations D
Total Point Score
Subtest 5
(max =37)
Conduc( the second fna! onIy 1/ the : =
examinee stumbles or falls on the Point
first trial. Score
=T 0= 130- 120- 10~ 100-[ 90~ 80~ 75~ [ 70- 65~ =
1 Shuttle Run ) l ' Raw 2160 | 55| 39| 20 | 119 | 109 | 99 | 89 | 79 | (s Y
= | ) pgintl 0 | 1 | 2 | 3 | &4 |5|6[7]|8] _LO_J_I_'_H N &
.
2 Stepping Sidewa Yo [ Raw| 0 | 12 | 3-5 | 6-9 |10-14] 15-1920-24 25-29/30-39 4049 250 | =8
Pping udeways  fFoaeX 18 S[b Point! 0 1[1345]5!14l|9]w| -
over a Balance Beam %% Steps | steps® : £
» o [ 1 |raw] 0 [ 12|35 69 [10-14 15-19]20-2425-29/30-39 4049 250 | P
3 el 3 | ] oot 0 | 4 [2]3]e|s|e|7[8ls] m] 3
Stationary Hop 57 | hops hops = - =5 2 |
%, 3 Raw| 0 | 12 | 3-5 | 6-9 [10-14]15-19]20-24 2529 30-3¢ T~
4 Onelegged < | e 17 1+ ¢
Side Hop 57 | hops | nops i A
Y et 17 [Raw! 0 [ 12| 3-5 | 6-9 |10-14]15-19) 20-24/25-2930-39/40-49 250 |
5Twotegged e = ,[2],4;'5]7[l|s,w !
Side Hop 35 hops | ~hops . SN |
Notes & Observations O
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Total Point Score
Subtest 6
(max =52)



t-LimBCOORdIHatIon

for ltems S and 6. conduct the Raw Score
second trial only if the examinee
does not earn the maximum score
on the first trial. Trial | | Trial 2
1 Dropping and Catching raw i | ORI BR VIR N2 i AR O
a Ball—Both Hands e s Pomt | 0 | v | 2 3 s i
2 Catching a Tossed i ‘ fiRaw l_i- 1R ‘,E [ 5_'; s
Ball—Both Hands e pom | 0 | 1 [ 2] 3] & ] 5|
3 Dropping and Catching ‘ ‘ Tmew Jampoisgeea ) 3 FRaRp 5| /
a Ball—One Hand e Point | © y & 3 | & | 5 | \
= FR T — | —
4 Catching a Tossed i Raw ‘ [T S O S IR $
Ball—One Hand i IR EEsSEENERS B
5 Dribblinga Ball—OneHand | | || 7—’ Raw | 0 | 1 2RSS 3T ‘a-silKes7 | 8-9 TURRTO
Lo J{L_ I poimt [ 0] v 2 | 3 | s s | 6 | 7
6 Dribbling a Ball— | mw [0 [ 1 [ 2 [ 3 [es]er[en] o WP
Alternating Hands o | [ WL [ o [ 2 [ a1 8 185 | & 1.7
7 ThoowingaBallata Taget | | Raw | 0 ¢ 2 3. | aTIS ! :
o - Point | 0 1 2 3 | & | s
rows
Notes & Observations Q
Total Point Score
Subtest 7
(max =39)
il k e
Rtk it STE T 3 3 S
For Item 1, conduct the second trial Raw Score SR
only if the examinee bles or falls - Point
on the first trial Trial I | Trial 2  Score
1 Standing Long Jump E ‘ m!su 13—13%19-24'25-30 31-36‘13741“43—45‘49—54;55—60161-66 67-7273-84 285 |
| | T : :
e | e P 1]2(3[a[s[e|7[a[ofrw]|u]n ¥ 3
2 Knee Push-ups T Raw | 0 | 12| 3-5 | 6-10|11-15]16-20 21-25(26-30 31-35| 236 | : 4
OR (circle one) 30y | Point| 0 | 1 |2 |3 |4 |5]6]|7[8][09] -14
2b Full Push-ups "= | push-ups = - F 5
3 situps <, Raw | 0 | 1-2 [ 3-5 [ 6-10]11-15]16-20 21-25 26-30 31-35 236 | =g
-30 = pont| 0 | 1 | 2|3 | 4|5 |6|7[8]9 o v
. sit-ups SR ..
4 wallsit % g Row | 00-09 | 10-49 | 50-149 | 150-249/250-449/450-599 60 =
@9 . Point | 0 T 3 | a 5 6 3 :
. seconds ey g 2N A}
5 Vo CHp wow | 0009 | 10-49 | 50-149 | 150-249]250-449| 450-599| 60 ’:"‘" N
@9} i point | 0 | 1 | 2 3 | 4 5 6 :
4 e .
— ]
Notes & Observations O
Total Point Score
Subtest 8
(max = 42)
7
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Subtest 1: Fine Motor Precision Point Score

Score
3 Drawing Lines through Raw = 221 | 1520 10-14 | 6-0 | 4-5 2-3 | 0
Paths—Crooked e & L.V 12 12 1 x5 | e]7
6 Foding Paper Raw | 0 [ 12 | 34 | 56 78 |0 n [ n [
= Point | 0 | 1 | 2 1 3 s | s ] 7
nts i
; Overall | Raw
Subtest 2: Fine Motor Imegra“o" Basic Shape| Closure Edges Orlentation | Overlap Sr;: Score*
2. Copyinga Square 0 1 1|0 3 0 1 i ] O
' | points L™,
7 Copying a Star = s 1w ( |
0 0 1 0
I points
Subtest 3: Manual Dexterity Tﬁ.:" s“:..l .
i
2 Transferring Pennies — ~ | Raw [0-2[3-475-6 | 7-8 |9-10 1112 13-1415-16 17-18 19-20
QI:(J == ,i,Po|nl‘0|l 2|3 |a|s5|6|7]|8]|s I}
- pennies pennies B o= = ) - o = E
1 Raw Score
Subtest 4: Bilateral Coordination Tl | vz ) -
3 Jumping in Place—Same ) B Vl‘ Raw [ 0O l_'__: 248 S O1
» : - Point | © 1 2 3
Sides Synchronized jumps | jumps | — [ .
6 Tapping Feet and Fingers—Same [ 1 _Raw | 050 VEIS2-ANNNST9 | 10 ]
Sides Synchronized o || T Point | 0 | 1 2 3 s :
% Raw Score
Subtest 5: Balance TR B
2 Walking Forward on a Line 7 i S L PR S T (N T N .
el Point | 0 1 2 | 3 | & |
eps ps o =N =
7 Standing on One Leg on a € ‘ | | _Raw_100-09 7‘:"_'2-9‘3-°‘5'§rsj'_9'797; 10| L —~1
Balance Beam—Eyes Open 1 =< e [ feerdy| Point | 0 | 1 | 2 | 3 s | '
5 o . Raw Score
Subtest 6: Running Speed and Agility ——"—T—-— L ) o
3 One-legged Stationary Hop .+ [ Raw | 0 | 1235 | 6-9 [10-14 15-19 20-24125-29 30-39 4049 >50 |~ ,‘
£y |8 | _|point, 0 | 1| 2|3 a \ IRTY
&/ hops hops e I L ¥ L‘ L2 ~=58% 7 T ;
3 o . _ar Raw Score
Subtest 7: Upper-Limb Coordination ——==——"- S B
1 Dropping and Catching a ,R“’i LTS FEL 13 (R ) R 0 Y
Ball—Both Hands s Point| 0 | 1 | 2 | 3 | 4 |5 |
6 Dribbling a Ball—Altemating Hands , Raw | 0 | 1 [ 23 Tas[67]89] 10
‘meman11lzsn‘s ¢ | 7
ni 'S Ll e T
Subtest 8: Strength —
22 Knee Push-ups Raw | 0 | 12 [ 35 | 610 [ 115 | 16-20 [ 2125 | 26-30 (3135 | 236 |2
B e Boplimoee| 0 [ |2 | sl sTsls[7(afs
3 Situps Raw | 0 | 12 | 3-5 | 60 |15 1620 | 21-25 | 26-30 [ 3135 | 236 |
<n,.roint‘o‘|‘z‘z|41515'13l!9
s j o [ 1|23 [ &v]&s |6 | 7|88
Notes & Observations

* For Subtest 2: Fine Motor Integration, add the facet scores, record the sum in the Raw Score column,
and transfer the raw score for each item directly to the corresponding oval in the Point Score column.

8
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Total Point Score
Short Form
(max =88)



BiLGILENDIRILMi$ GONULLU OLUR FORMU

Bu katilacagimiz alisma bilimsel bir aragtirma olup, aragtirmanin adi otizmli gocuklarda uygulanan farkhihikla dfsenme egzersizlermin
denge ve iist ekstremite koordinasyonu iizerine etkisinin incelenmesi'dir. Bu aragtirmanin amacl, farklilikla dgrenme egzersizlerinin denge ve iist
ckstremite koordinasyonuna katkisnin degerlendirilmesi‘dir. Bu aragirmada yer almaniz ongorilen siire 8 hafta olup, arastirmada yer alacak
gonilliilerin sayisi 24 *diir.

Bu aragtirmada sizin igin spor yaralanmalan gibi riskler ve rahatsizlikl
dikkat ve odaklanma siiresinde arti, denge kabiliyetinde artig ve koordinasyon gelisimi‘dir.

Aragtirma sirasinda aragtima konusuyla sizi ilgilendirebilecek ve sizin aragtirmaya katilmaya devam ctme isteginizi etkileyebilecek
yeni bilgiler/gelismeler oldugunda, bu durum size veya yasal temsilcinize derhal bildirilecektir. Arastirma hakkinda ek bilgiler almak igin ya da
cahgma ile ilgili herhangi bir sorun, istenmeyen etki ya da diger rahatsizliklanmiz igin her zaman 530-512-26-84 no.lu telefondan sorumlu
arastirmact Giirkan SERT e bagvurabilirsiniz.

Bu araghrmada yer almaniz nedeniyle size higbir ddeme yapilmayacaktir, ayrica, bu arastima kapsamindaki biltiin muayene, tetkik,
festler ve tibbi bakim hizmetleri igin sizden veya bagh bulundufunuz sosyal givenlik kurulusundan higbir ficret istenmeyccektir. Bu
arasirmada yer almak tamamen sizin istefinize baghdir. Arasirmada yer almayi reddedebilirsiniz_ya da_herhangi bir asamada
aragtirmadan_aynlabilirsiniz; bu durum herhangi bir cezaya va da sizin yararlanmza engel duruma_yol acmayacaktir. Arastirmaci
bilginiz dahilinde veya istefiiniz diginda, uygulanan tedavi gemasinin gereklerini yerine getirmemeniz, alisma programini aksatmaniz veya
tedavinin etkinligini artirmak vb. nedenlerle sizi aragtirmadan gikarabilir. Aragtirmamn sonuglart bilimsel amagla kullamlacaktir; galismadan
gekilmeniz ya da aragtirmact tarafindan grkanlmamz durumunda, sizle ilgili tibbi veriler de gerekirse bilimsel amagla kullanilabilecektir.

Size ait tiim tibbi ve kimlik bilgileriniz gizli tutulacakr ve arastrma yaymlansa bile kimlik bilgileriniz verilmeyecektr, ancak
aragtirmanin izleyicileri, yoklama yapanlar, etik kurullar ve resmi makamlar gerektiginde tibbi bilgilerinize ulagabilir. Siz de 1stedigmizde
kendinize ait tibbi bilgilere ulagabilirsiniz.

Caligmaya Katilma Onayr:

Yukanda yer alan ve aragtirmaya baglanmadan 6nce bana verilmesi gereken tiim bilgileri okudum ve sozlii olarak dinledim. Aklima
gelen tiim sorulan aragtirmactya sordum, yazih ve szl olarak bana, asagda adh belirtilen aragtirmact hekim tarafindan yapilan tim agiklamalan
aynntilantyla anlamig bulunmaktayim. Calismaya katilmay1 isteyip istemedigime Karar vermem igin bana yeterli zaman tanindi. Bu aragtirmaya
goniill olarak katildigimy, istedigim zaman gerekgeli veya gerckgesiz olarak aragirmadan aynlabilecegimi biliyorum. Bu kogullar altmda, bana
bu arastirma kapsaminda yapilacak olan tedavi ve/veya uygulamalar ile sahsima ait tibbi bilgilerin gozden geqirilmesi, transfer edilmesi ve
islenmesi konusunda aragtirma yiiriitiicisiine yetki veriyor ve soz konusu arastirmaya higbir zorlama ve bask: altinda olmaksizin kendi rizamla
katilmayr kabul ediyorum.

Bu formun imzali bir kopyast bana verilecekr.

ar s6z konusu olabilir; ancak sizin igin beklenen olast yararlar

Tarh;
Ad-Soyad:
[mza:
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Spor Bilimleri Fakiiltesi Dekanlig)
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ILGILI MAKAMA

Diizce Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Beden Egitimi ve Spor Anabilim dalinda yiiksek
lisans &grenimi goren Giirkan SERT' in "Otizmli Cocuklarda Farklilikla Ogrenme Egzersizlerinin Denge
ve Ust Ekstremite Koordinasyonuna Etkisi" adli yiiksek lisans tezinde, Bruininks-Oseretsky Test of
Motor Proficiency Second Edition (BOT™.-2) testinin denge ve iist ekstremite koordinasyonu alt
testlerine ait materyallerini gegici siire ile kullanmasi uygundur.

Geregini bilgilerinize arz/rica ederim. 7
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