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ilk olarak Kanner (1943) tarafindan tip
yazinina kazandirilan otizm; kisitlanmis,
yinelenen davranis érlintdleri,
toplumsallasmada, s6zll ve sézel olmayan
iletisimde bozukluk gibi cekirdek belirtileri
olan stiregen bir bozukluktur. Kanner'in, otizmi
tanimlamasinin ardindan, bugline dek yapilan
biyolojik, psikolojik ve klinik arastirmalar
sonucunda, hastaliga bakis agisi epey
degisiklige ugramistir. Onceleri otizmin, ana-
babanin tutumu, sevgi yoksunlugu ya da
sosyal iliski kurma konusunda duyulan
korkudan kaynaklandigl sanilmaktaydi. Son 20
yildir otizmin, cocugun yetistirilme bigimi
ya da gecmis yasantisiyla ilintili olmadig,
norobiyolojik bir etiyolojiye sahip oldugu
gorist agirhk kazanmistir. Glinimuzde bircok
tani sistemi, otizm tanisini koymaya yénelik
olarak kullanilmaktadir. Bu sistemlerin ortak
Ozelligi, otizm tanisi koymak icin Gc yeti
alaninda eksiklik olmasi gerektigini
vurgulamalandir. Bu alanlar Tablo1'de
verilmistir.

Tablo 1. Otizm tanisi koymak icin gerekli olan kosullar

1. lletisim ve toplumsal gelisim alanlarinda
bozuklugun olmasi.

2. Yineleyici, sinirlayici ilgi ve davranislar.

3. Bu alanlardaki bozukluklarin 30 ay éncesinden
gorilmesi.

1. iletisim ve sosyal gelisim alanlarinda
bozuklugun olmasi

Otistik bireylerin toplumsal iligkiler
sirasinda yasadiklan gticliikler ve sapmalar,
otizmin en belirgin ézelligidir. Otizm ana-
babayla bag kuramama, diger kisilere de
baglanma gelistirememe ile kendisini
gostermektedir. Genellikle otistik cocuklarin
anne ve babalar ¢cocuklarinin kendilerine
gereksinim duymadiklarini diisinmektedirler.

Genellikle iyi huylu ve hic aglamayan
bebekler olarak taninan otistik bebeklerin,
normal bebeklerden farkl bicimde
agladiklarini gosteren arastirma bulgulan
vardir. Otistikler, 6plilmeye, kucaklanmaya ve
sevilmeye karsi kayitsiz kalabildikleri gibi,
zaman zaman da asin tepkiler vererek
kendilerine gosterilen ilgiye kars
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¢tkmaktadirlar. Bebeklik dénemine iligkin en
onemli belirti ise goz iligkisi kuramamalaridir.

Otistik cocuklar okul 6ncesi dénemde
yasitlari ile iliski kurup gelistiremezler.
Genellikle tek baslarina yapabilecekleri islerle
ugrasirlar. Diger cocuklarin oyunlarina
katilmazlar. Cansiz nesnelere gelistirdikleri
baglanma, insanlara gelistirdikleri
baglanmadan daha belirgindir.

Dil gelisimindeki gecikme, otistik cocuklarin
ailelerinin genellikle ilk dikkatini ceken
belirtidir. Otizmin tanisinda, bu hastalikta
gortlen dil ve iletisim alanindaki bozukluklarin
belirlenmesi yararli olur. Otistik cocuklarin, dili
bir iletisim araci olarak kullanabilme
becerilerinde ciddi eksiklikler vardir. Dil ve
iletisim gticliikleri konusma dilinin gecikmesi
ya da hi¢ gelismemesi, digerleri tarafindan
baslatilan konusmaya tepki vermeme, karsilikli
konusma baslatmama ve sirdiirmeme,
stereotipik ve yineleyici dil kullanimi, kisi
zamirlerini karistirma, sézcikleri kendine 6zgii
kullanma, konusmanin entronasyonu, ritmi ve
vurgulanmasindaki anormallikler baslklari
altinda toplanabilir. Bu basliklar sirasi ile ele
alinacak olursa: Konugsmanin gecikmesi ya da
hi¢ gelismemesi diger iletisim yollar (jest,
mimik ve isaret gibi) kullanarak da
kapatilamayan bir durumdur. Ciinkd, otistik
cocuklar sézsiiz iletisimde de sorunlar
yasamaktadirlar. Ozellikle iletisimde kullanilan
yliz ifadesi, beden dilini kullanma ve anlama,
hayret ve sempati gibi duygusal jest ve
mimiklerin kullanimi bakimindan, otistik
cocuklann yasitlarinin diizeyine ulasamadiklari
belirlenmistir. Otistik cocuklar bir sey
sOylendiginde duymuyormus izlenimi
yaratirlar; 6rnegin adlari séylendiginde bile
tepki vermezler. Gereksinimlerini karsilamak
disinda kendiliginden iletisim amacl bir
konusma baslatmazlar. Otistik cocuklarin,
kendilerine 6zgli konusma bicimleri vardir.
Daha ¢ok stereotipik ve yineleyici dil
kullaniminin egemen oldugu bu bicim ekolalik
konusma olarak adlandiriimaktadir. Ekolalik
konusma, aninda ve gecikmeli olarak iki
bicimde gorilebilir. Aninda ekolali, o anda
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duyulan bir sesin yinelenmesidir. Ornegin;
annenin cocuguna "icecek bir sey ister misin?"
sorusunu, gocugun aynen yinelemesi gibi.
Gecikmeli ekolali ise, saatler ya da giinler
oncesinden duyulmus olan bir sesin, 6rnegin
bir reklamin cingilinin, baglam olarak
uygunsuz bir bicimde yinelenmesidir. Bu
cocuklar ayni zamanda zamirleri ters
kullanabilirler. Ornegin, "Ben kurabiye
istiyorum" yerine "Sen kurabiye istiyorsun"
derler. Otistiklerin, konusmasi mekaniktir ve
iletisimsel olmaktan ¢ok uyaricidir.

2. Yineleyici, sinirlayici ilgi ve davraniglar

Otizmin diger bir belirgin 6zelligi ise, sinirli
ve yineleyici davraniglar ve ilgilerdir. Otistik
cocuklarin dénen esyalara karsi blyiik bir
ilgileri vardir. Dénen bir plagi saatlerce
izleyebilirler ya da bir topaci saatlerce
cevirebilirler. "Sevginin Mucizesi" adli filmdeki
otistik cocugun saatlerce tabak cevirmesi bu
durumu agiklayan bir érnektir. Otistik
cocuklar, nesnelerin duyumsal 6zellikleriyle
agint ilgilenebilirler. Ornegin nesneleri koklayip,
agizlarina alabilirler. Kendilerinin ya da
cevrelerinin glinlik islevlerinde ve cevresel
kosullarindaki degisikliklere olagantstu
tepkiler verebilirler. Otistik cocuklar "ayniligin
korunmasi" konusunda asiri israrci
davranmaktadirlar. Ayniligin korunmasi
saplantisinin, cocugun dil yetilerini de
etkiledigi bilinmektedir. Otistik cocuklar
genellikle, ayni s6zclk ya da sozclk grubunun
kullanilmasi konusunda israrci olabilecekleri
gibi, standart sorular sorup bunlara ayni
yanitlarin verilmesini beklerler. Bu cocuklarin
kati aliskanliklar gelistirdikleri gérilmektedir.
Ornegin, yalnizca belli tiirde giysiler giymek,
belli yiyecekleri yemek ya da okula hep ayni
yolu izleyerek gitmek gibi. Bu cocuklar
cevrelerindeki kiiclik bir degisiklige karsi -
mobilyalarin yerinin degistirilmesi gibi- asiri
duyarldirlar ve sert tepkiler verirler. Kaybolan
nesnenin tipkisi olan bir baskasi verilse bile,
sasirtici bir bicimde degisikligi anlarlar ve o
nesneyi kabul etmezler.

Otistik cocuklar genellikle kendilerini
uyarici davranislar sergilerler. Cevredekiler
tarafindan garip olarak nitelendirilen,
stereotipik hareketleri -parmak ucunda
ylirime, dénme, el ¢irpma- ya da daha az
fark edilen etkinlikleri -bir dokuyu ovalamak,
nesne koklamak- olabilir. Bunlarin duyumsal
geribildirimden baska hicbir islevleri yok

gibidir. Eger izin verilirse, otistik cocuklar bu
davranislari ile uzun sireli olarak kendi
kendilerini uyarirlar. Bu durum, cocuklarin
bakim, egitim ve diger dogru etkinlikleri
o6grenmelerine engel olusturmaktadir.

Otistik cocuklarin sergiledikleri en tehlikeli
davranis, kendini yaralama davranisidir. Bu
otistik cocugun viicuduna verdigi zararlarlari
tanimlamak icin kullanilan bir terimdir. En sik
goriilen kendini yaralama davranislari, basi bir
yere vurma ve kendini isirmadir. Bunlara ek
olarak, ylzlini tirmalama, sa¢ cekme, dirsek
ya da bacaklari bir yerlere vurma gibi
davranislar da gorlilmektedir. Kendini
yaralama yasamsal tehlike olusturacak
boyutlara ulasabilir.

Otistik cocuklarda duygularin uygunsuz
bicimde dile getiriimesi de belirgindir. Bircok
otistik cocuk, korktuklarinda ya da
yaralandiklarinda, glilmek gibi uygun olmayan
tepkiler sergileyebilirler. Nedensiz yere aglayip
Ofke nobeti gecirebilirler. Genellikle tehlikeli
durumlarda korkusuzca davranirlar. Bununla
birlikte, hic beklenmedik -susam, silgi ya da ot
gibi- nesnelere karsi yogun ve mantiksiz
korkular sergilerler.

Kanner' in otistik cocuklarin "normal" zeka
diizeyinde olduklar bicimindeki ilk gézlemleri
glinimuizde gecerligini yitirmistir. Otistik
cocuklarin yaklasik olarak % 80'ni, Wechsler
Cocuklar icin Zeka Olcegi'nden (WISC-R)
70'in altinda puanlar almaktadirlar. Bununla
birlikte bazi otistik cocuklarin matematik,
muzik ve mekanik gibi alanlarda Ustlin
yetenekler sergilediklerini gosteren arastirma
bulgular vardir.

3. Bu alanlardaki anormalliklerin 30 ay
oncesinden goriilmesi

Arastirmaci ve klinisyenler, otizme 6zgl
anormal gelisimin bazi géstergelerinin 30 ay
Oncesinden basladigi gorisi Gizerinde
uzlagmislardir. Son yillarda yapilan
arastirmalarin, daha erken donemlerde otizmi
belirlemenin olasi olup olmadigi konusunda
yogunlastigl gérilmektedir (Lord ve Ward,
1993).

Bircok otistik cocugun, anne ve babasi,
gelisim basamaklar agisindan gocuklarinda iki
yas, hatta daha 6ncesinden anormallikler ya
da gecikmeler tanimlamaktadirlar (Ozusta,
1996). Normalde yeni dogmus bir bebek
yasaminin ilk iki, ti¢, bazen de dért haftasinda
otistik bir yasam icerisindedir. Cevre ile iligkisi
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aghk, susuzluk, sicaklik, sogukluk gibi duyulari
ile ilgilidir. Dis diinyanin gerceklerine ilgisizdir.
Anne ya da bir yabanci onun icin aynidir.
Kendisine yakinlagsmasina ya da uzaklagsmasina
tepki gostermez. Genellikle tiglincii ya da
dordiincl haftada bebekler otistik durumdan
cikmaya baglarlar. Oncelikle bebek,
gereksinimlerini gideren kisilerin -genellikle bu
kisi annedir- varligini algilar. Giderek bu
bireyle iliski kuran bebek onu cevresindeki
diger kisilerden ayirir ve yokluguna tepki
gosterir. Oysa otistik bir bebek, annesine
gereksinim duymuyor gibidir; seyrek olarak
aglayip, sizlanir ve verilen cesitli uyaranlara
tepkisiz kalir. Dig diinya ile bu bebekler
arasinda sanki giderek kalinlagsan bir duvar
vardir. Kas tonular gevsektir. ilk alti ayda,
normal bebekler gibi bir seyler istemezler.
iletisim becerileri yoktur. Kati yiyecekleri yeme
sorunlar vardir. Cogu zaman bu bebeklerle
gbz goze gelinmez; bakislarn adeta baktig
insanin 6tesine gecer. Tutkun olduklar nesneyi
her yere goturirler. Mizige karsi ilgili olan bu
bebekler oldukga secicidirler ve yalnizca
begendikleri mazikleri dinlerler. Konusmalari
da yagitlarina goére gecikmistir.

ilk bilinen otizm olgusu olan Victor' un
gosterdigi belirtiler yukarda anlatilanlan
ozetler niteliktedir. 1799 yilinda bes yasinda
iken, Bethlem Kraliyet Hastanesi'ne getirilen
Victor, iki yasindan itibaren glicliikle kontrol
edilebilen, dort yasina kadar tek bir kelime
bile sdylemeyen, bebekliginden beri cocuklari
izlemeyi seven, ancak onlari yanina
yaklastirmayan, yanliz oynamayi tercih eden,
bir kere duydugu miizigi unutmayarak islikla
ayni tiniy gikarabilen, konusmaya basladiktan
sonra kendisinden Gglincd kisi olarak s6z eden
bir cocuktur.

Cocuklarda gorilen psikiyatrik bozukluklar
arasinda otizm en guvenilir tani konulabilen
bozukluklardandir. Amerikan Psikiyatri
Birligi'nin 1994 yilinda 6ne siirdiigu oSlclitlere
gore otizm, yaygin gelisimsel bozukluklar ana
bashigi altinda bulunmaktadir. Bunun nedeni
de, otizmde sosyal ve iletisim alanlarinda
yasam boyu stiren glcliiklerin
tanimlanmasidir.

Ozetle, farkl tani sistemlerinin kullandig)
farkl adlar olarak "otistik sendrom", "bebeklik
otizmi" ya da "tipik otistik" tanilarinin
koyulabilmesi icin, yukarida aktarilan (ig
belirtinin bulunmasi gerekmektedir. Otizm,

“Otistik Spektrum Bozukluklar"la ilgili
karmasik nérogelisimsel bozukluklarin bir
protipidir. Otistik Spektrum Bozukluklar
“Otizmi", “Asperger sendromu”nu ve “Atipik
Otizm"i kapsar ve her 250 okul éncesi
cocuktan birini etkiler.

Otizmin temelinde erken prenatal
dénemde anormal beyin gelisimi olduguna
iliskin glcli kanitlar vardir. Otizm tanisi okul
6ncesi dénemin sonlarina kadar tani almasa
da, nérogelisimsel anormallikler bebekler
dogduklarinda vardir. Nérogelisimsel
kisithhklar yasamlarinin ilk aylar boyunca
ilerler. Bu erken kanitlarin cogu, otistik
cocuklara sahip anne-babalarin
anlattiklarindan ve video goriintlilerinden elde
edilmistir. Pek cok otistik belirti yasamin erken
yaslarinda baslamaktadir. Bu nedenle,
baslangic yasini cogu zaman bir tani 6lcltd
olarak ele almak gecerli olmayabilir. Baglangic
yasina iliskin bilgilerin aileden alinmasi
sirasinda; ailenin konuya ve bebegin
gelisimine duyarliiginin degiskenligi her
zaman zihinde tutulmasi gereken bir
durumdur.

Belirtiler siklikla 30 aydan 6nce baslar.
Otistik belirtileri geriye dogru belirlemek de
olasidir. ilk yillarda tani koymaya yardim eden
belirtilerin, anne-baba tarafindan taninmasi
oldukga zordur. Erken tani ve tedavi kuskusuz
prognozu cok olumlu yénde etkilemektedir.
Erken belirtilerin neler olabilecegi konusunda
ailelerin bilgilendirilmesi bu noktada 6nem
kazanmaktadir. Bebegin sessiz, sakin olmasi,
seyrek olarak aglamasi, sosyal iletisim
becerilerinin az olmasi, uzun sireli goz iliskisi
kuramamasi, konusmanin gecikmesi dikkat
edilmesi gereken parametrelerdir. Saglkli bir
bebegin gelisim basamaklari konusunda
ailelerin bilgilendirilmesi, bu asamada cok
onemlidir. Aragtirma bulgulan ailelerin gelisim
basamaklarindaki aksayisi 18. aydan sonra
fark ettiklerini ve genellikle 2 yas dolaylarinda
tibbi yardim alma girisiminde bulunduklarini
gostermektedir. Bagvuranlarin ancak % 10'una
tani konmaktadir.

Temel olarak ¢cocuga yanlis tani koymaktan
kacinmak ve cocugun yaftalanmasini
engellemek icin, otizm tanisi, belirtiler fark
edildikten sonra 2-3 yila kadar
konmamaktadir. Otizmli cocuklarin erken
tanimlanmasi, bakimin baslamasi ve okul
oncesi yillardaki erken girisim, otizmli bircok

* 2004 e cilt 13 * say1 10 * 396



Tablo 2. Otizm erken tani gostergeleri
Goz temasinda atipiklik, gozle izlemede eksiklik,
isme uygun ydénelmenin olmamasi,
Taklit etmede eksiklik,
Sosyal gllimsemenin olmamasi,
Etkiye yetersiz tepki,
Sosyal ilgi azlig1 ve garip davranislar sergileme (strekli elini bir yere vurma, arabanin tekerlegini cevirme gibi),
Uzun streli gorsel dikkat eksikligi,
6. aylarda daha belirginlesen normal ¢ocuklardan farkli postur ve tonus,
Ortamdaki bir nesneye sabitlenme ve olumlu etkilesime girememe,
12. aydan itibaren anlamsiz sesler cikarma,
El-kol-bas hareketlerinin olmamasi (6rnegin:isaret etme, bay bay yapma)
16. ayda tek sézciiklerin olmamasi,
24. ayda kendiliginden iki sézciikli timcelerin olmamasi,
Anne-babanin oyun ve etkilesim cabalarina tepki vermeme,
Stereotipik hareketler,
Yz ifadesinin olmamasi (sanki duygusuzmus izlenimi uyandirma),
Uyaranlara karsi tuhaf tepki (hafif glriltiye abartili tepki),
Annesine gerek duymuyormus izlenimi, bakim verenler tarafindan anlasiimaz ve rahatlatilamaz huzursuzluk,
yiyecekleri kati yeme sorunlari

cocukta belirtilerin iyilesmesiyle
sonuglanmigtir. Otizmin erken tanisi, egitim
planlarinin daha erken yapilmasini, aile
desteginin ve egitiminin saglanmasini, ailelerin
stres ve kederle bas etmesini ve uygun tibbi
bakim ve tedavinin verilmesini
kolaylastirmaktadir.

TUm bu bilgilerin 1sinda, Tablo 2'de erken
tani gostergeleri verilmistir.

Erken tan gostergeleri

Otizmde kesin tani koydurucu bir 6lgit
bulunmamaktadir, ancak erken taniyi
kolaylastiracak 6nemli bazi gostergeler
bulunmaktadir. Gelisimsel izleme/tarama bu
noktada daha da 6nem kazanmaktadir.
Ozellikle birinci basamakta verilen ana-cocuk
sagligl hizmetleri ve saglam cocuk
birimlerinde, cocuk noroloji kliniklerinde ve
cocuk ruh saghg anabilim dallarindaki gelisim
izlem birimleri bu noktada ¢cok 6nem
kazanmaktadir. Gelisimin (sensitif) ve (spesifik)
bilgi saglayan, uygun gelisimsel
sorgulamalarla, tiglincli aydan baglayarak
yasamin ilk iki yilinda, ticer aylhk araliklarla
izlenmesi ve daha sonra yilda bir kez bu
taramanin stirdlrilmesi gerekmektedir. Bu
izlem yalnizca otizm degil, dikkat eksikligi
hiperaktivite bozuklugu, konusma bozuklugu,
motor koordinasyon bozuklugu, zeka
gerilikleri ve 6zel egitim gerektiren diger
bozukluklarin belirlenmesi icin de énemli bir
ipucu niteliginde olacaktir. Ulkemizde Bayley
Bebekler icin Gelisim Olcegi | ve Il Formlan,
Bayley Cocuklar icin Nérolojik Tarama Skalasl,
Ankara Gelisim Envanteri ve Denver Gelisim
Tarama Testi kullaniimaktadir. Ancak bu
Olgekler arasinda Denver ve Ankara Gelisim

Testlerinin 6zellikle birinci basamakta
yayginlastinimasi, erken girisim yapilmasinda
6nemli bir adim olacaktir. Bunlara ek olarak
geleneksel gelisimsel kilometre taglari olan
motor ve dil gelisiminin standardize edilmis
testlerle karsilastinimasi, standart duruma
getirilmis ebeveyn bilgi toplama formlarinin
gelistirilmesi, anne-baba egitimine agirlk
verilmesi gerekmektedir.

Sonucta otizmin erken tanisi prognoz
agisindan oldukga énemlidir.Erken tani igin
ozellikle cocuklarin gelisimsel izlemleri blytik
O6neme sahiptir. Duyarli ve 6zgiil bilgi saglayan
uygun tarama anketleri gelistirilmelidir.
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