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COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

BASKAN'DAN...

Yasamdaki en degerli varliklarimiz ¢cocuklarimizdir. Tipki ye-
ni filizlenen bir fidan gibidir onlar, tim kotl etkilerden korur, saklar,
gozetiriz onlar ki mis kokulu cigekler agsin, aydinlatsin insanligin
diinyasini... Bu glizellikler elbette ki mevcut birikimler ve deneyim-
ler aktarilarak gerceklestirilebilir. Egitimli, bilgili ve bilingli bireylerin

yetistirecekleri cocuklar adeta yarinlarimizin sigortasidir.

GUnUmtz egitimcilerine gore egitim, anne karninda basla-
makta aile ortaminda sekillenmektedir. Bireyin aileden aldig1 ilk bil-
gilerin yasam boyu kalici oldugu kabul edilmektedir. Aileye en ya-
kin yerel yonetim birimi belediyelerdir. Bu baglamda bizler istanbul
Biyliksehir Belediyesi olarak halkimiza klasik belediyecilik faaliyet-
lerinin yani sira “egitim” alaninda da genis imkanlar sunmaktayiz. Bu
gaye ile 1996 yllindan bu yana faaliyet gosteren istanbul Biiyiikse-
hir Belediyesi Sanat ve Meslek Egitimi Kurslari ISMEK, istanbul’'un sos-
yal dokusuna 6nemli katkilarda bulunmaktadir. Ucretsiz olarak sag-
lanan bu egitimler, yas, cinsiyet, meslek, toplumsal stati ayirt et-

meksizin her kesimden insanimiza ulagmaktadir.

“ISMEK’i Istanbul’'un mahallerine kadar yayacagiz’ s6ziimiiz
dogrultusunda; 2006-2007 egitim donemi itibariyle 198 kurs merke-

zine ulasmis bulunmaktayiz. istanbul'un 30 ilcesindeki bu kurslarda
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150 binin zerinde Istanbullu 97 sanat ve meslek bransinda egitim
almaktadir. ISMEK gectigimiz 10 yil icerisinde 380 binden fazla kursi-

yere hizmet sunmustur.

ISMEK (cretsiz egitimlerinin yani sira seminer, sergi, soylesi,
konferans, sempozyum ve alanindaki yayin faaliyetleri ile de istan-
bullulara yeni kapilar aralamaktadir. El sanatlari alanindaki dergi ve
kitaplari ile sanatseverlerin biiyiik begenisini toplayan ISMEK, meslek

bilgileri iceren egitici yayinlari ile de istanbullularla bulusmaktadir.

Bu kitaplardan biri olan “Cocuk Gelisimi, Egitimi ve Saghgl”,
hem bu branslarda egitim alan ISMEK kursiyerlerine hem de halki-
miza bu konuda ¢ok zengin bir icerik sunmaktadir. Cocuklarin geli-
sim evrelerinden, bakimina, saglik problemlerinden ilkyardim bilgi-
lerine kadar genis bir yelpazede ele alinan bu konularin halkimiz i¢in

faydali olacagi diislincesindeyim.

Saglikli, glivenli ve glizelliklerle dolu yarinlar igin “Gnce egi-
tim” diyorum... Ve kitabin yayina hazirlanmasi stirecinde emegi gecen

herkesi tebrik ediyor ve tlim istanbullulari sevgiyle kucakliyorum...




COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

TAKDIM

Okula kadar cocugun yetistigi dogal ve sosyal
¢evrenin 6nemine ait biling glin gectikce artmaktadir. Bu
bilince ragmen dogumdan okul donemine kadar anne
babalar cocuk bakimi, sagligi ve egitimi konusunda hem
yeterli bilgi sahibi degillerdir, hem de destek alacaklari
Kisi ve kurumlar konusunda nereye basvuracaklarini bile-
memektedirler. Isin gercegi, ihtiyaca cevap verebilecek
yuva ve anaokulu gibi kurumlarin sikintisi ¢ekilmektedir.
Ayrica, evde cocuklarinin bakimi ve egitimi icin sertifikall
egiticilerin de sikintisi ¢ekilmektedir.

Sehir mimarisinde meydana gelen degisimler
sonucu oyun ve park alanlarinin az olmasl, anne ve
babalarin ¢alisma hayatinin icinde olmasi ve ¢ocugu ile
ilgilenecek yeterli zamanin olmamasl, kardes sayisindaki
azalma sonucu cocugun yalnizlik hissetmesi gibi etkenler
cocuk egitiminde yasanan glcliklerden bazilaridir.
Annelerin ¢cocuk bakimi, sagligl ve egitimi gibi alanlarda
bilgi ve beceri sahibi olmalarl yaninda profesyonel
destege de ihtiyaclar vardir.

Gelisim psikolojisi alaninda yapilan arastirmalar
cocukluk doneminde cocugun icinde yasadigl fiziki vb.
sosyal ortamin, aile yapisinin, cocuga karsl anne ve baba
tutumlarinin, cocugun zengin bir kulturel etkilesim icinde
olmasinin cocugun gelisimi ve ilerideki hayati acisindan
onemli oldugunu ortaya koymaktadir. Bu yuzden ¢ocuk
egitimi tesadUflere birakilamayacak kadar onemlidir.
Hem aile hem de Ulkemiz icin cocuk egitimi milli bir
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meseledir. Gelecegimiz yetistirdigimiz ¢ocuklarin kalite-
sine baglidir.

Cocuk egitimi konusunda egiticiler ve anne baba
egitimi ile ilgili olarak, llkemizde cesitli kurumlar caba
safetmekte, gayret gostermektedir. istanbul Biiylksehir
Belediyesi'nin ISMEK blinyesinde 1996 yilindan beri
surdurdugu "Egitici/Yardimca Annelik" programi ise
yetistirdigi ylzlerce egitici anne ile ayri bir 6nem arz
etmektedir. Alaninda ilk olan bu program glin gectikce
gelismekte ve yayllmaktadir. Egitici annelik kurslarinda
okutulmak Uzere hazrlanan bu kitap, acil ve énemli bir
intiyaci karsilayacaktir.

Bu Kkitabi hazirlayan Uzman Psikolojik Danisman
Rukiye Yenibas ise Istanbul Universitesi'nde lisans ve
Marmara Universitesi'nde yiiksek lisans yapmistir.
ISMEK'te verdigi dersler ile yeterli bilgi ve tecriibeye sahip
olarak, boyle bir kitabi hazirlamasli isabet olmustur.

Bu kitabin Egitici Annelik programinda gorev alan
egiticilere, anne ve babalara ve bitlin ¢ocuklara faydali
olmasini dilerim. Kitabin hazirlanmasinda katkida bulu-
nan ISMEK ydnetici ve calisanlarina tesekkir ederim.

Yrd. Dog. Dr. Ahmet Sirin

Marmara Universitesi Ogretim Uyesi



COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

ONSOZ

Cocuklar, toplumumuzun gelecegidir. Gelecegin
toplumu, bugln yetistirdigimiz cocuklarla sekillenmekte-
dir. Hepimizin en kiymetli varliklaridir cocuklar. Fakat bu
kiymetli varliklar, yetistiriime yontemlerinin bilinmemesi
ya da dogru yetistirildiginin distnulmesi sonucu ciddi is-
tismar ve ihmaller ile karsl karslya kalmaktadir. Toplum-
sal olarak ¢ocuk yetistirme, annenin gorevi olarak gortil-
mektedir. Babalar ise kendilerini genellikle bu gorevin di-
sinda tutmaktadirlar.

Degisen zaman sartlarina bagli olarak kimi ¢ocuk-
lar daha dogduklari an bakicilarin eline verilmektedir. Gu-
numtzde cocuk bakiciligl, cogunlukla yapacak bir isi ol-
mayan ya da baska is yapamayan vasifsiz kimselerin ter-
cih ettigi bir istir. Olduk¢a yanlis bir uygulama olarak de-
vam eden bu durum; cocuk bakimi, egitimi, sagligl konu-
sunda bilgiden yoksun Kisilerin elinde bir neslin sekillen-
mesine sebep olmaktadir.

Cocuk bakmak, dinyanin en onemli ve hassas is-
lerinden biridir. Fakat genel olarak toplumumuzda bir o
kadar 6nemsiz bir is olarak gortlmektedir. Cocugun ka-
rakteri bircok faktore bagl olarak gelisebilecegi gibi baki-
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ci faktorline bagli olarak da degisiklik gostermektedir. Ba-
kicl tarafindan yetistirilen bir cocuk icin en 6nemli Kisi an-
ne babadan sonra bakicidir. Anne babanin cocukla yete-
rince ilgilenemedigi durumlarda cocuk, bakici ile arasinda
bir bag gelistirmektedir. Cocuk bircok seyi bakicidan 6g-
renmektedir. Onunla arasinda gliven ve sevgiye dayall bir
iliski gelistirdigi icin bakici olarak tercih edilen Kisilerin,
mesleki alanda yeterli, islerini seven, cocuga uzun sire
bakabilecek ve Kisisel agcidan olumlu 6zelliklere sahip ol-
masl gerekmektedir.

Elinizde bulunan “Cocuk Gelisimi, Egitimi ve Saghgl”
konulu bu calisma, cocuk bakimi isini meslek olarak ter-
cih etmis Kisilerin ve annelerin daha donanimli olmalari-
na yardimal olmak icin hazirlanmistir.

Bana bu imkani hazrlayan ISMEK yetkililerine
tesekkir eder, kitabimizin saglikli nesillerin yetismesine
katkida bulunmasini temenni ederim.

Rukiye YENIBAS
ISMEK Yardimal Annelik
Usta Ogreticisi
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COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

COCUK GELISIMI

Birlesmis Milletler Cocuk Haklari Bildirgesi'ne gore
0-18 yas arasl tum bireyler cocuk olarak kabul edilmek-
tedir.

Gelisim ise, dollenmeyle baslayan ve oliime kadar
suren her alandaki (fiziksel, sosyal, duygusal, zihinsel) de-
gisim ve gelismedir. Yorikoglu (1999, s, 45)'na gore geli-
sim, organizmadaki i¢ ve dis etkenler sonucu birbirine
bagl ve dizenli bicimde ortaya ¢ikan, ilerleyici bir dizi de-
gisiklikler olarak tanimlanir. Aydin (1997, s.5)'a gore de ge-
lisim, biyolojik, bilissel ve sosyal sureclerde meydana ge-
len degisiklikler kimesidir.

Cocuk gelisimi ise spermin yumurtayla dollenme-
siyle baslayan ve cocukluk doneminin sonuna kadar de-
vam eden zihinsel, sosyal, duygusal ve bedensel o©zellik-
lerdeki degisme ve gelismedir.

Gelisimin en hizli oldugu donem ise 0-6 yas arasl-
dir. 0-6 yas doneminin anne karninda gecen ve dogum-
dan sonraki ilk Uc yili, fiziksel, bilissel ve duygusal gelisi-
min en hizli oldugu ve bireyin toplumsal bir varlik olarak
benligini kazanmasinda onemli roli olan bir donemdir
(Ertem, www.dicle.edu.tr).

Anneden gelen yumurta ve babadan gelen sper-
min birlesmesiyle cocuk genetik olan anne ve babanin
birtakim 6zelliklerini almaktadir. Dogum o6ncesi donem
ozellikle biyolojik gelisimin en hizli oldugu donemlerden
biridir. Dinyaya saglikli olarak gelen bebek baslangicta
hayatini refleksler ile devam ettirirken birkac ay icinde

o0grenmeye dayall davranislar gostermeye baslamaktadir.
Zihinsel gelisim olarak nitelendirdigimiz 6g8renmenin ya-
ninda ¢ocuk bedensel, sosyal ve duygusal olarak da gelis-
mektedir. Bedensel olarak gelisen ¢ocuk, gelisim slreci
icinde gerekli egzersizleri yaparak ileriki yasama kendini
hazirlamaktadir. Bedensel ve zihinsel gelisim, beraberin-
de duygusal ve sosyal alandaki gelismeyi de getirmekte-
dir.  Cocuk icin baslangicta annesi ile olan etkilesim ye-
terliyken bir sitre sonra cocuk bagskalariyla etkilesime
gec¢meye de ihtiyag duymaktadir.  Cocuk, annesiyle bir-
likte babasiyla, akrabalarla ve kendisi gibi ¢cocuklarla bir-
likte olmak istemektedir. Gerek anne baba gerekse akra-
ba ve arkadaslari ile etkilesimleri sonucu ¢cocugun duygu-
sal alaninda da gelisme olmaktadir. Gelisme olumlu bir
kavram olarak goziikse de gelismeyi olumsuz olarak et-
kileyen faktorler de vardir. Bu faktorler cocugun her alan-
daki gelisiminin olumlu ya da olumsuz ozellik gosterme-
sine neden olmaktadir.

Okul oncesi ¢cocugu, oyun oynamak, kosmak, zip-
lamak gibi eylemlerin yani sira reklam muziklerini sarki,
siir v.b. ezgileri rahatlikla soyleyebilmektedir. Arkadasla-
riyla olmak onun icin en blyUlk zevk kaynaklarindan biri-
dir. Gezmek, strekli yeni seyler gérmek, gordiiklerinin ne
anlama geldigini 6grenmek, kendi kendine yemek yiye-
bilmek, tuvaletini bagimsiz olarak yapabilmek, giyinip
soyunabilmek istemektedir. Cocuk hem kendi kendini
kontrol edebilmek, hem de cevresini kontrol edebilmek-
tedir. Bu da onun kendine olan glivenini artirmaktadir.
Bunlari gerceklestirebilen cocuk baska kisilerle iliskilerin-
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de daha glivenli davranmaktadir. Aile artik ikinci sirada
onemli hale gelmistir. Diger insanlarla iliski 6n plana ¢ik-
mistir. Gocuk strekli 6grenme, oynama istegi icindedir.
Cocuk kendisiyle ilgili seyler de 68renmeye baslar. Kendi-
ne yonelik benlik algisi gelisir, cinsiyetiyle ilgili bilgi sahi-
bi olur, neyi yapip neyi yapamadigini kesfetme olanagi
bulur. Kisiliginin temellerini atmis olur.

GELISIMIN OZELLIKLERI

« Geligim bir biitlindiir. Biitlin gelisim alanlari bir-
birini etkiler. Zihinsel alandaki gelisme diger gelisim alan-
larini etkileyebilecegi gibi duygusal alandaki gelisme de
zihinsel-sosyal-bedensel gelisimi etkileyebilmektedir.

» Gelisim sureklidir. Dogum &ncesi dollenmeyle
baslar ve ollinceye kadar devam eder.

- Gelisim belli donemlere gore farklilik gostermek-
tedir. Gelisim her donemde ayni sekilde olmamaktadir.
Ornegin; gérme duyusu dogustan gelismis olmasina rag-
men konusma, dogumdan daha sonraki aylarda yavas
yavas gelisim gostermektedir.

- Belli 6zellikler farkli zamanlarda hizli gelisim gos-
termektedir. Ornegin; okul 6ncesi yillarda beyin gelisimi
¢ok hizli olurken daha sonraki yillarda bu gelisim yavas-
lama gostermektedir.

« Gelisimin iKi farkli yénelimi vardir. Bastan ayaga

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

dogru seyreden bliylime, dogum 6ncesi ve dogum sonra-
sI donemlerde gerceklesir. Embriyonun 6nce basi belir-
ginlesir daha sonra, kol ve bacaklar belirir. Dogumdan
sonra bebegin 6nce basini tutmasi, sonra oturmasi, aya-
ga kalkmasi ve nihayet ylriimesi mumkin olmaktadir
(Aydin, 1997, s.5). Cocugun bedensel gelisiminde 6nce kol,
bacak kaslari gelisirken sonra el, ayak, dil kaslar gelis-
mektedir. Yani diyebiliriz ki gelisme genelden 6zele dog-
ru olmaktadir.

« Geligimi etkileyen i¢ ve dig faktdrler vardir. Kali-
tim, zihinsel, duygusal, bedensel durum, saglik durumu ig
faktorler olup beslenme, cevrenin tutum ve davranislari,
yasanan ortamin kosullar, iklim sartlari, travmalar dis
faktorlerin icinde yer alir.

- Gelisimde bireysel farkliliklar vardir. Her cocukta
gelisim ayni zamanda ayni sekilde olmamaktadir. Bazi
cocuklar 1 yasinda konusurken bazilar cesitli faktorlerin
etkisiyle 3 yasinda konusabilmektedir.

GELISIMI ACIKLARKEN KULLANILAN KAVRAMLAR

Gelisimi tam olarak anlayabilmek icin oncelikle
gelisim ile ilgili kavramlari bilmekte fayda vardir. Bu kav-
ramlar blytme, gelisme, olgunlasma, 6grenme, hazirbu-
lunusluk ve kritik donemlerdir (Senemoglu, 2005).

Biiylime: Fiziksel olarak gelisme yani viicudun
boy, kilo ve hacim olarak artmasidir. Viicudun organlari-
nin herbirinin blylme hizi ve bliyime zamani farkli ola-
bilmektedir. Bazi organlar gelisimlerini okul oncesi cagda
tamamlarken bazi organlarda (0rnegin Ureme organlari)
gelisimlerini ergenlikte tamamlar.

Olgunlasma: Viicudumuzdaki organlarin kaliimin
etkisiyle kendilerinden beklenen gorevleri yapabilecek
olgunluga ulasmasidir. Olgunlasma biyolojik bir slrectir.
Bircok becerinin kazanilmasi olgunlasmaya baghdir. Cocu-
gun yurimeyi, yemek yemeyi vb. 6grenebilmesi icin bel-
li kas-iskelet olgunluguna ulasmasi gerekmektedir. 5-6
aylik cocugun kas-iskelet sistemi yeterli olgunluga ulas-
mamis oldugu icin yurtiyemez, kasikla yemek yiyemez.
Her cocukta olgunlasma ayni zamanda gerceklesmez.
Normal bir cocugun bir beceriyi kazanmasi icin belli bir
olgunluga erismesi gerekir. Bazi ¢ocuklar olgunlasma do-
nemini diger cocuklara gore daha gec¢ tamamlayabilir.
Kromozom anomalilerinde, dogum travmalarinda ya da
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Sekil 1. Beyin gelisimi; bazi yeteneklerin gelisiminde kritik donemler

Gorme
Duygularin kontroli
Tepki kaliplarinin elusmasi

Yasitlarla sosyal iliski yetenegi
Dil geligimi

BEYIN GELISIMI: BAZI YETENEKLERIN
GELISIMINDE KRITIK DONEMLER

A i

Zihinsel Sembolik
0
Kritik dénem
Kritik dénemin
sonlanis

A

{i
=

Kaynak: “Yeteneklerin gelisimi” cocugun psikososyal gelisimini destekleme: CP GD Programi (www.sbu.saglik.gov.trydan alinmistir.

sonradan yasanan travmalarda bu olgunlasma daha ge¢
olabilmektedir. Pressey ve Robinson b (1991, s.35)'ye go-
15 aylik bir

gocuk, ebeveynin sabirli ugrasmalarina ve verilecek ders-

re henliz konusabilecek olgunlukta olmayan

lere ragmen konusma hazirligindan mahrumdur.

Ogrenme: Gelismenin meydana gelebilmesi icin
blylme ve olgunlasmayla birlikte 6grenmeye de gerek
vardir. 6grenme Kisinin cevre ile etkilesimi sonucu meyda-
na gelen gozlenebilir, nisbeten stirekli, yasanti kazanma
sonucunda olusan davranis degisikligidir. Belli bir blytime
ve olgunluga erisen cocugun gelisme gosterebilmesi icin
cesitli 68renme deneyimlerine ihtiyaci vardir. Cocuk, yUrQ-
me olgunluguna ulasmasina ragmen, ylrtime icin gerekli
firsatlar verilmezse yurlimesi gecikebilir. Yine ¢ocugun zi-
hinsel gelisimini saglamak icin gerekli uyaricilar verilmeli-
dir. Cocuk okuma yazma becerisini 6grenebilecek blyu-
me ve olgunluga eristikten sonra bu beceriyi rahatlikla ka-
zanabilmektedir. Cocuk okuma yazmayi 68renebilecek ol-
gunluga gelmeden bu beceriyi 6grenmede zorluk yasar.

Hazirbulunusluk: Bireyin bir 6grenmeyi gercekles-
tirebilmesi icin o 6grenme ile bilgi altyapisinin (Gnkosul
ogrenmeler), olgunlugunun, yeteneginin, motivasyonu-
nun, saglik durumunun etkisi blyuktdir.

Ornegin; cocugun yakan top oynayabilmesi icin
kosabilmesi (bliylime-olgunlasma), topun nasil oynanaca-
ginl bilmesi (6nkosul 6grenmeler), top oynamaya istekli
(motivasyon) ve saglikla ilgili top oynamasina engel teskil
edecek bir hastaliginin olmamasi gerekmektedir. Bunlar-
dan birinin gerceklesmemis olmasi ¢ocugun yakan top
oynamasina engeldir.

Gelisimin Kritik Dénemleri: Belli yaslarda belli tir
ogrenmelere Kkarsl ilgi ve duyarlilik vardir. Bu nedenle
cevredeki belli 6grenmeler, onceye gore dikkatlerini da-
ha cok ceker ve bunlarl daha hizli 6g8renirler. Bu nedenle
belli donemlerde 6grenme yasantilari icin firsatlar olustu-
rulmall ve desteklenmelidir. Bu donemleri iyi bilmek ge-
rekir. Sekil-1'de bazi yeteneklerin gelisiminde Kritik do-
nemler gorulmektedir.
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Kritik donemler, yasam stiresinde, stirekli ve geri
donulmez sonuclari olabilen, elverisli ve elverissiz durum-
larla ilgili zamanlardir (Onur, 1997).

Ornegin okul 6ncesi yillar, cocugun zihinsel ve dil
gelisimi agisindan kritik bir donemdir. Yine 6 yas ustd, co-
cugun, akademik 6grenmeye istekli ve hazir oldugu bir
donemdir. Bu nedenle, bu yaslar, bu tir 6grenmeler icin
uygun bir zamandir.

GELISIMI ETKILEYEN FAKTORLER

Kalitim: Dollenme, babadan gelen spermlerin an-
nenin yumurtasini dollemesiyle meydana gelir. Annenin
yumurtasl 23 kromozom, babanin spermi 23 kromozom
icerir. Dollenmede anneden ve babadan gelen kromo-
zomlarin birlesmesiyle zigot olusur. Fetlsun gelisimi ve
ne tur ozellikler taslyacagl bu kromozomlarda yer al-
maktadir. Bir bebek dogdugu anda anne ve babasindan
aldigr kromozomlar sonucu olusan DNA'sinda fiziksel ve
zihinsel o©zelliklerinin nasil olacagl, ne tir psikolojik
problemlere meyilli olacagl, hangi alanlarda yetenegi ol-
dugu mevcuttur. Bunlarin hepsinde kalitim faktort
onemlidir. Cocuk bir alanda yetenekli olarak dogmasina
ragmen cevre o yeteneginin gelismesi icin gerekli firsat-
larl vermezse ¢ocugun bu yetenegi ortaya ¢lkmayabilir.
Ya da cocuk dogustan belli bir zeka kapasitesiyle dog-
masina ragmen gerekli uyaran verildigi takdirde kapasi-
tesini en iyi sekilde kullanabilecek, verilmediginde ise
kapasitesini sinirl diizeyde kullanabilecektir.

Yapilan bir cok arastirma sonucunda insan turu
de icinde olmak Uzere yasayan butln organizmalarin
“temel genetik maddesi’nin DNA (DesoksiribonUkleik asit)
oldugu bulunmustur. Bittn genler, DNA molekdllerinden
olusmustur. Bir hiicre bollindtguinde, treme htcreleri di-
sindaki kromozomlar ve binlerce gen bollinerek iki kati
sayl olustururlar. Tim genetik kod bdéllnen hiicreye ge-
cer. Genetik gecisle sac rengi, goz rengi ve diger fiziksel
ozellikler de belirlenir (Koknel ve Ark., 1993).

Stresli yasam da cocugun gelisimini etkilemekte-
dir ve bu stresle basa ¢ikma her cocukta farkllik goste-
rmektedir. Sonuvar (1999, s.86)a gore mizag, cinsiyet ve
zeka dlzeyi gibi cocuga 0zgl etkenler stres ve sonug ara-
sindaki iliskiyi etkiler. Zeka dlzeyi yuksek cocuklarin
stresli yasam olaylarina, dustk zekall ¢ocuklardan daha
lyi uyum sagladiklari gorilmustdr.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Cevre: Cevre, cocugun dogustan getirdigi kapasite-
sini kullanmasini etkilemektedir. Gelisim, ¢evre tarafindan
etkilenmeye dollenmeden itibaren baslar ve 6ltime kadar
surer. Anne baba tutumlari, fetiisiin travmaya maruz kal-
masl, dogumdan sonra travmaya maruz kalma, zamanin-
da gerekli uyaranin verilmemesi, gerekli ilgi ve sevgiden
yoksunluk, fakirlik, yetersiz beslenme, hastaliklar vb. ¢o-
cugun gelisimini etkilemektedir. Dogustan saglikli bir ya-
pl getirmesine ragmen bu faktorlerin etkisiyle gelisim
sekteye ugrayabilir.

Bazi bilim adamlari hentiz dogmamis fetdsun ilkel,
fakat onemli duyumlamalari oldugunu ve bu duyumla-
malara dayanarak ilkel bir duygusal yasam gelistirebile-
ceklerini one surmduslerdir. Bu gortse gore, fetls, henuz
dogmadan annenin gergin ya da huzurlu oldugunu, yarar-
siz maddeleri alip almadigini duyumlayabilir ve bu du-
yumlamalara dayanarak kendisinin istenen, 6nem verilen
bir yaratik olup olmadigina iliskin bilincaltinda izlenimler
gelistirmeye baslar. Fetlstin bu ilkel algilamalari onun
benlik kavraminin cekirdegini olusturur (Cliceloglu, 1993,
s.49). Ingiliz bilim adamlari, hamilelikte annenin stresli ol-
masl durumunda, stres hormonunun plasentadan rahim-
deki bebege gecebildigini ve uzun vadeli etkiler yaratabil-
digini belirlemislerdir. Ozellikle hamileligin ilerleyen d6-
nemlerindeki stresin etkileri, cocugun 10 yas doneminde
kendini gosterdigini tespit etmislerdir. Bilim adamlari, bu
cocuklarda daha ytiksek “kortizol” (stres hormonu) sevi-

Bir bebek dogdugu anda anne ve babasindan aldigi kromozomlar sonucu olu-
san DNA'sinda fiziksel ve zihinsel 6zelliklerinin nasil olacagl, ne tir psikolojik
problemlere meyilli olacagl, hangi alanlarda yetenegi oldugu mevcuttur.
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yesine rastlandigina dikkat ¢ekmislerdir (www. Thehealt-

hnews. com).

Aile faktord gelisimsel acidan ailedeki butln bi-
reylerle birlikte cocugu da farkl sekillerde etkilemektedir.
Ailenin, Uyelerinin birtakim gereksinimlerini karsilamasi
gerekmektedir. Cliceloglu (1993)'na gore bu temel gerek-
sinimler; degerli olma duygusu, gliven ortami, yakinlk ve
dayanisma duygusu, sorumluluk, zorlukla miicadele ede-
rek onlarin Ustesinden gelmeyi 6grenme, mutluluk ve
kendini gerceklestirme ortami, saglikli manevi yasamin
temellerini olusturma seklindedir.

a. Degerli olma duygusu: Aile ici etkilesimler sonu-
cu cocuk, kendine ait ¢ikarimlarda bulunur. Bunlardan en
onemlisi “ben degerliyim” veya “ben degersizim” duygu-
sunu gelistirmesidir. “Ben degerliyim” duygusunu ailede
kazanan cocuk kendinden emin ve baskalariyla iliskilerin-
de sorun yasamayan bir Kisi olur. “Ben degerli degilim” ya
da “ailem bana deger vermiyor, ben degersizim” duygu-
sunu kazanan cocuk ise, degerli olma duygusunu kazana-
bilecegi ortamlar aramaya baslar. Ama daha bu arayisa
girmeden ¢ocuk yasadigl bu duygunun etkisiyle davranis
problemleri gostermeye baslar. Cocuk, yasinin buyume-
siyle birlikte kendisini kabul eden ortamlar aramaya bas-
lar. Bu yollar ya da cocugun girdigi ortamlar ve gruplar
olumlu oldugu gibi olumsuz da olabilir. Cocuk, girdigi gru-
ba gore ozellik gostermeye baslar. Bu grup toplum tara-
findan kabul edilebilecek ve onaylanan nitelikler gostere-
bilecegi gibi toplum tarafindan olumsuz olarak nitelenen,
topluma ve kendilerine zarar verici davranislari gosteren
bir grupta olabilir.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

b. Gliven ortamu: Kisilerin aileden bekledikleri te-
mel gereksinimlerden biri de, ailenin kendisini ve birbirle-
rini tehlikeli olay ve durumlardan korumasi, kendisine za-
rar vermemesi, aile Uyelerinin birbirine glivenmesidir. Ya-
ni cocugun guivende olma ihtiyacinin aile tarafindan karsi-
lanmasidir. Ailede bu gliven duygusu olusturulmamissa
aile Uyeleri kendilerini glivende hissedecekleri ve glivene-
bilecekleri kisilerin oldugu ortamlara girmek isteyecekler-
dir. Bu ortamlar babaanne, dede gibi akrabalar olabilir. Her
cocuk bu kadar sansli degildir. Evde glivende olmayan ve
sokakta yasamaya baslayan ve sokak ortaminin aileden
daha glivenli oldugunu séyleyen cocuklar da vardir.

¢. Yakinlik ve dayanigma duygusu: Diger bir gerek-
sinim ise aile bireylerinin birbirleriyle iliskilerinde gliven
ve yakinlik duygusuyla birlikte dayanismasidir. Ailede bu
gereksinim karsllaniyorsa Kisi yasadigl problemlerle daha
rahat basa ¢ikabilmektedir. Aileden aldigi gliven duygusu,
yakinlik ve dayanisma, ona sorunlarini cozmede gti¢ ver-
mektedir. Ailede bu gereksinimi karsilanan Kisiler diger
insanlarla da iliskilerinde daha gtivenli davranmaktadirlar.
Ayrica diger insanlarla iliskilerinde daha cok glivenmekle
birlikte dayanisma da gosterebilmekte, yakin iliski gelisti-
rebilmektedir. Bu gereksinim, Kisinin kendine olan gtiven
duygusunu da etkiler. Gliven duygusu, kisinin hayatta ba-
sarl gostermesi icin en 6nemli ihtiyaclardan biridir.

d. Sorumluluk duygusu: Bu duygu oncelikle anne
babanin kendi sorumluluklarini almasi ve yetistirdigi bi-
reylere sorumluluk duygusunu asllamasi ile kazanilir. Ai-
lede her Uyenin gerceklestirebilecegi sorumluluklari ol-
malidir ve her yasta cocuga verilebilecek sorumluluklar
vardir. Cocuk oncelikle basit islerde sorumluluk alirken
yasi buytudiikce alacag sorumluluklarin niteliginde ve sa-
yisinda artis bulunmalidir. Evde anne babanin hicbir gorev
ve sorumluluk vermedigi, her seyi ¢cocugun yerine kendi-
sinin yaptigl durumlarda ¢ocukta sorumluluk duygusu
gelismemektedir. Cocuga hi¢ sorumluluk vermemek, ya-
sina gore az sorumluluk vermek kadar kaldirabileceginin
Ustlinde sorumluluk vermek de ¢ocukta glivensizlige yol
acmaktadir. Sorumluluk verilmeyen cocuklar ileriki ya-
samlarinda kendi sorumlulugunu baskalarinin almasini
beklemektedirler.

e. Zorlukla miicadele ederek onlarin lstesinden
gelmeyi 68renme: Cocugu hayata hazirlayan ortam olan
aile ortaminda cocuk, yasina gore Ustesinden gelebilece-

> 16 <



COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

gi sorunlarla kendisinin basa ¢ikmasl icin desteklenmeli-
dir. Cocugun cok zorlandigl durumlarda aile destek olma-
lidir ama cocugun yerine yapmamalidir. Zorlukla karsilas-
tginda bunu ¢ozmeyi ya da basa ¢ikmay1 6grenen ¢cocuk
ileriki yasaminda da sorunlarla ya da zorluklarla karsilas-
tiginda bunu c¢ozerken kendinden gii¢ bulmakta, prob-
lem ¢ozme becerileri gelismektedir. Bu mucadele yete-
negini ve duygusunu gelistirmeyen ¢ocuk ise ergen ve
yetiskin yasaminda sorunlari baskalarinin ¢6zmesini
bekleyecektir. Sorunu ¢6zmekle ugrasmadan “ne de ol-
sa yapamayacagim” diye pes edecek, karamsarliga kapi-
lacakdir.

f. Mutluluk ve kendini gerceklestirme ortami: Aile
ortami, ayni zamanda Uyelerin kendisini mutlu hissettigi
bir ortam olmalidir. Yukarida saydigimiz gereksinimleri
karsilanan aile tGyesi mutlu ve huzurlu bir ortamda yasI-
yor demektir. Cocugun ailede sevilmesi, desteklenmesi,
ilgi gormesi, glivende hissetmesi ¢ocuga mutluluk verir
ve aile ortamindan doyum almasini saglar.

g. Saglikli manevi yasamin temellerini olusturma
ortami: Manevi yasam, dini de kapsar. Kati, korkuya da-
yall, bagnaz ve baskici din kurallari ile yetisen ¢ocuk, ku-
rallara uymadigl zaman cezalandirilacagl duygusunu faz-
laslyla yasar. Bu ortamlarda ¢ocugun merak duygusu en-
gellenir. Cocuk sorgulamadan, arastirmadan boyun eg-
meyi 6grenir. Ya da cocuk yasadigi sucluluk duygusunu
bastirmak igin istenen davranisi sergiler, rahatlar, sonra

tekrar istenmeyen davranisi gosterir. Bu kisir dongui boy-
lece devam eder.

insan, kendi hakkinda degerlendirmeler yaparak
eksik ve yanlis yonlerini gortip diizeltebilir, eksik ve yan-
lislardan ders almasi mumkdn olur. Cocuk, baskalarinin
kendisi hakkinda yaptigi degerlendirmelerin yani sira,
kendisini baskalari ile karsilastirarak, kendilik degerinin
temelini olusturan “kendilik” kavramini gelistirmeye 2
yas civarinda baslar. Cevresindeki Kisilerin (anne babasi-
nin, kardeslerinin, akran ve arkadaslarinin, 6gretmenleri-
nin..) farkh konulardaki degerlendirmeleri (onaylama-
onaylamama ya da odullendirme-oddullendirmeme) co-
cugun kendisini degerlendirmesine yardimci olur. Bu de-
gerlendirmeler sonucunda kendine yonelik olumlu bir
algr gelistiren cocugun 68renmeye ve arastirmaya olan
istegi artar. Kendini olumlu degerlendirmeler kendine
olan giiven duygusunun kazanilmasinda ¢ok etkilidir(On-
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der, 2003). Annenin dogrudan ve dolayll yardimlariyla ve
duygusal baglanma sureci i¢inde cocukta kendilik duygu-
su olusmaya baslar. Duygusal iletisimde sevecen, sefkatli
ve sicak bir aile ortami bebegin gevsemesine ve kendisi-
ni glivende hissetmesine yol acacaktr. Gliven duygusu-
nun gelistirilmesi ilk yillarda annenin sicak, koruyucu ve
sureklilik gosteren tutum ve davranislari ile iliskilidir (Se-
ner ve Karacan, 1999, s.35-37).

Cocugun asagida belirtilen temel gereksinimleri
karsllanirsa ¢ocuk saglikli bir gelisim gostermektedir. Bu
temel gereksinimler (Cliceloglu, 1993):

1.Dokunulma: Cocuga dikkat etme, davranislarini
seyrederek ona “aferin”, “bravo”, “harikasin”, “haydi yine
yap” gibi geri-bildirimde bulunma, tutma, kucaklama, ce-
saretlendirme, 6vme ve ona sicaklik gosterme.

2.Guven: Cocugun sagligiyla ilgilenme, bakimiyla
ilgilenme, yiyecek ve giyecek ihtiyacini karsilama, onu
tehlikeden koruma ve bunlar tutarh bir sekilde yapma.

3.Yapi/Diizen: Cocugu yonlendirme, dogru model
olma, yapabilecegi ve yapamayacagl davranislarin sinirla-
rini belirterek disipline etme, tutarli hareket etme.

4.Sosyallesme: Cocugun duygularini oldugu gibi
tanimlama, onu yansitma, ona zaman verme, dis dlinya
ile arasinda koprl gorevini gorme, 6zdesim kurabilecegi
bir kisi olma, akranlariyla iliski kurabilmesi ve kendini ifa-
de edebilmesi icin destekleme.

5.Uyarlma: Oyun yoluyla ve ¢ocugun dlinyasina
giren degisik olay ve durumlarla aci, haz, nese, heyecan

gibi duygularl uyarma.
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6.Kendini degerli gbrme: Cocugu nemseme, cid-
diye alma, dinleme, “ben bu aile icin dnemliyim, bana de-
ger veriyorlar, zor durumda kalinca bana destek oluyor-
lar, bana kotu bir sey olmasini istemezler”, “beni ben ol-
dugum icin seviyorlar”, “ben digerlerinden farkliyim” duy-
gusunu verme.

Bu temel gereksinimler, dogumdan itibaren karsi-
lanmaya baslanmalidir. Temel gereksinimleri erken yas-
larda karsilanmayan cocugun gelisiminde duraksamalar,
gerilemeler olur. Cocugun bir gelisim alaninin sekteye ug-
ramasl da butln gelisim alanlarini etkilemektedir. Gerek-
sinimleri uygun sekilde karsilanmayan cocuk, gereksi-
nimlerinin karsilanmasini saglamak icin yeni yollar kesfe-
der. Bu yollar her zaman istendik, toplum tarafindan ka-
bul edilebilir olmamaktadir.

Cocugun temel gereksinimlerinin karsilanamadigi
durumlar da bulunmaktadir. Bunlar ailenin tutumu, bes-
lenme yetersizlikleri, travmalar, anne babanin bosanmasi
gibi yasanan durumlarin ciddiyetine gore cocukta farkli
problemler olusabilmektedir. Fiziksel gereksinimin karsl-
lanmamasindan kaynaklanan bir durum belki de en ciddi
etkisini duygusal gelisimi Uzerinde gostermektedir.

Anne baba tutumlar: Anne babanin asirl koruyu-
cu tavirlar cocugun zihinsel-psikomotor-sosyal ve duygu-
sal gelisimini olumsuz etkilemektedir. Asirl koruyucu ta-
virlar, cocugun kendi yeteneklerini gelistirmesini, basari
yasayarak kendine olan glvenini kazanmasini, kendini
savunmasini, kurallart 6grenmesini ve uygulamasini, ken-
dini ifade etmesini, yeni bir 6grenme sirecine daha istek-
li olarak girmesini olumsuz olarak etkilemektedir. Cocuga
uygulanan disiplin de cocuk gelisimi lizerinde etkilidir. Or-
negin 6 yasina gelmis bir cocuk ¢ok rahat bir sekilde ken-
di yemegini yiyebilecekken annenin daha bebeklikten
¢ocugun kendi kendine yeme girisimlerini yiyemeyecegi
ya da az yiyecegi gibi nedenlerle engelleyip, kendisinin
yedirmesi sonucu ¢ocuk, kendi kendine yeme becerisini
yasi dlizeyinde kazanamamaktadir.

Ozdogan (1997, s.12-13-21ya gore, cocugun duy-
gusal gelisimi ve bedensel sagligl annenin ona kasl tutu-
muna baglidir. Anne sevgisinin yoklugu ¢ocugun duygu-
sal anlamda agir bir bicimde zedelenmesine neden olabi-
lir. Bedensel cezalar, Ozellikle dayak, cocukta nefret ve
acidan, cezalandirmadan hoslanma duygusunun dogma-

> 18 <



COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Sekil 2. Ana baba tutumlarina bagl olarak ¢ocuklarda olusan davranis sekilleri

Otonomi

Suca donuk davraniglar
Gok saldirgan

Reddedici

AKktif, bagimsiz, sosyal, isbirlikci
Yaraticl, gorev Ustlenme yetenegi olan

Kabul Edici

Nevrotik davranislar
GOrev Ustlenmede gliclik

Kendine yonelik saldirganlk

Arkadaslari ile kavga etme

Kontrol

Bagimli, yaraticl degil, itaatkar

Cok tavizkar

Kaynak: Ozdogan, Berka Gocuk ve Oyun. Ankara: Ani Yayincilik, 1997, s.25'den alinmistir.

sina neden olur. Cocuk bu duygularin etkisi altinda baska-
larini dovmekten hoslanir. Cocuklarini déven bir¢ok anne
baba sucluluk duygusu icinde onlara asiri bir yakinlik gos-
terirler. Bu durumda yetisen cocuk bu ikili tutumdan za-
rar gorir. Cocugun gereksinimlerinin doyurulmamasi ne
kadar erken yasta olursa, gelisimi ve 6grenme stireci de
o denli etkilenir. Boylece aradaki acigin kapatilmasi bir o
kadar zorlasir.

Sekil-2'de gortildtigl gibi anne baba ya da cocugun
bakimindan sorumlu Kisilerin tutumlari kabul edici, de-
mokratik, isbirlik¢i ve ¢ocuga otonomi kazandirici olursa
cocuk aktif, bagimsiz, sosyal, isbirlikci, yaratici, gorev Ustle-
nen bir birey haline gelir. Koruyucu, asiri koruyucu, kabul
ve sahip ¢ikicl ama kontrol edici olursa ¢ocuk, bagimli, ya-
ratici olmayan, itaatkar ve cok tavizkar olur. Anne baba tu-
tumu hem otonomi kazandirici hem paylasmayan, ilgisiz,
ihmal edici ve reddedici olursa ¢ocuk suca yonelik davra-
niglar sergiler ve ¢ok saldirgan olur. Yine ¢ocuga yonelik tu-
tumlar hem reddedici, emredici, otoriter hem de sahip ¢i-
kicl ve kontrol edici olursa ¢ocukta nevrotik davranislar,
gorev Ustlenmede gliclik, kendine yonelik saldirganlik, ar-
kadagslari ile kavga etme davranislari gordlmektedir.

Reddedici anne olmanin nedenleri ise:
- Cocugun istenmeyen bir cocuk olmasi,

- Evlilikte zorluklarin olmasi,

- Cocugun herhangi bir ciddi fiziksel sakathginin
olmasi,

- Cocugun annenin beklentisini karsilayamamasl,
- Annenin karsilanmamis gereksinimlerinin olmasl,

- Calisan annenin calismay! birakmasl ve birakma
nedeni olarak da cocugu gérmesi

- Annenin de cocuklugunda kendi ailesi tarafin-
dan reddedilmis olmasi,

- Annenin alkol, uyusturucu vb. kullanmasi,

-+ Cocugun zihinsel engelinin olmasi,

- Cocugun ciddi davranis problemlerinin olmasi,
- Annenin psikolojik problemlerinin olmasl.

Bir cocuk normal farklilasma yoluyla tatlar olan
yiyecekleri kotl olanlardan ayirmayi 6grenir. Sadece bu
kolay ayrimlari yapmakla kalmayip ayni zamanda diger-
lerinin yaptiklari gibi ebeveyni, 6gretmenleri ve oyun ar-
kadaslari ile mesgul olabilmek ve okula ya da oyuna
uyum saglayabilmek icin belli davranis bicimleri gelistirir.
Ciddi bir travma, reddedilme ve iskenceye maruz kalan
bir cocuk asosyallesebilir (Watkins ve Watkins, 2006).

Anneler bebeklerine bilissel, iletisimsel, duygusal,
fiziksel ve sosyal gelisim icin gerekli olan uyaranlari sag-
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lamakta ve deneyim firsatlari sunmaktadirlar (Bakkaloglu
ve Sucuoglu, 2000, s.48). Gerekli olan uyaranlar verilme-
yen cocukta gelisiminde gerilik olabilir. Cocuk ve cevre-
sindeki Kisilerin fiziksel temasl ¢ocugun duygusal gelisi-
mi icin 6nemlidir. Ornegin; Rowshan (1998, s, 77)'In nak-
lettigi 6rnekte “Anna” isminde gayri mesru bir cocuk var-
dir ve annesi ondan utanmaktadir. Bu ylzden annesi onu
terk etmistir. “Anna” beslenmesi disinda hicbir kimse ta-
rafindan ilgi gérmemistir. Cogu kere yalniz basina birakil-
mistir.  Daha sonra bu davranislar ylzinden “Anna’nin
ylrlyemedigi ve konusamadigi fark edilmistir.

Anne cocuk etkilesiminde ortaya cikan, ancak ge-
rektigi sekilde karsillanmayan duygulanimlar, ¢ocukta ic-
sel catismalar dogurmakta ve cocuk bunlara iliskin sa-
vunmalar gelistirmektedir. Ornegin; destek almak icin an-
nesine glivenmis olan ¢ocugun bu beklentisi, anne tara-
findan reddedilmis ise, Kisi daha sonraki yasaminda aksi
bir durum igine girebilir (Scherler,1996, s.46).

Cocukluk caglarinda yasanan iliski azligl ve sevgi
yoksunlugu, biitlin yasam boyunca etkisini strdurur.
Amerikall psikologlara gore ilk ¢ocukluk donemlerindeki
anne cocuk iliskilerinde yasanan buytk bozukluklar ye-
tiskin caglarda nevrotik ve hatta psikotik bozukluklarin
ortaya clkmasina, ozellikle depresyon ve sizofreni gibi
hastaliklara neden olabilmektedir. Eger temizlik egitimine
6., 7. aylarda baslanirsa -bu daha cok asiri titiz annelerin

tutumudur- bu ¢ocuklarda agir obsesyonel egilimler, asi-
r korkaklik gibi Kisilik bozukluklar gordliir (©zdogan,
1997, s.12-13).
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Bebeklikten cikip cocukluk donemine girdikten
sonra ¢ocugun dil-motor becerilerinde hizl bir gelisme ol-
maktadir. Cocuk 6grenme ihtiyaci icindedir. Hareketliligi
artmistir. Surekli soru sorarak 6grenmek, arastirmak ve
sorgulamak istemekte ve bunlari gerceklestirmek igin gi-
risimlerde bulunmaktadir. Girisimlerinin engellenmesi ve
cocugun yeni seyler 6grenmesi icin desteklenmemesi de
gelisimi olumsuz olarak etkilemektedir.

Cocuklara asirt oyuncak almak, gereginden fazla
okul harchgl vermek cocuklarin sinirlarini 6grenmesini
engelleyerek nerede durmalarl gerektigi konusunda ka-
falarinin karismasina ve doyumsuz bir yapi gelistirmeleri-
ne neden olmaktadir.

Anne babanin birbirinin gereksinimini Karsilaya-
mamasi: Sagliksiz ailelerde mutsuz anne ve mutsuz baba,
kendilerinin ve birbirlerinin gereksinimlerini karsilayama-
diklari icin, bu gereksinimleri karsilamada ¢ocugu arag ola-
rak kullanirlar. Bu gibi durumlarda cocugun istek ve gerek-
sinimleri, gelisim diizeyi, kapasitesi gz ontine alinmaz.

¢ocugun yasadigi duygusal sorunlar: Cocugun ya-
sadigl duygusal sorunlar, cocugun depresyona girmesine
neden olabilmektedir. Depresyon, cocuklarda saldirganlik,
asiri hareketlilik gibi davranigsal sorunlarla kendini goste-
rebilir. Kaplan ve Sadock (1998, s.55)'a gore cocuklarda
ve ergenlerde depresyon, eriskinlerde tipik olarak goru-
len belirtilerin aksine, ¢ogunlukla davranissal sorunlarla
kendini belli eder. Cocuklukta anne baba kaybi yasamis
ya da onlardan ayrilmak zorunda kalmis olma, gliven du-
yulan iliskilerin olmamasi, doyum vermeyen aile iliskileri
depresyona neden olabilecek etkenlerdendir (Depresyo-
nun ABC'si, 1995).

Cocugun yasadigl birtakim sorunlar onda psikoso-
matik hastaliklarin olusmasina neden olmaktadir. Aji
(2002, sf.74)'ye gore hastaliklarda bas agrisi subjektif bir
belirtidir. Bas agrisinin siddetini belirlemek 6nemlidir an-
cak duygusal faktorler, yas, kiltlr duzeyi, agrinin suresi
gibi faktorlerin etkileyici olabilecegi unutulmamaldir.

Anne babanin egitim diizeyi: Egitim dlzeyinin
ylksek olmasl ¢ocuklarin hem akademik, hem sosyal
hem de duygusal gelisimlerini olumlu olarak etkilemek-
tedir. Yilmaz (2001, s. 5) tarafindan yapilan arastirma so-
nucuna gore, hem annenin egitim dlzeyinin yiksek ol-
masl hem de eslerin uyumlu olmasi cocuklarin ve genc-
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lerin kendilerini daha olumlu algllamalarina yol agmak-
tadir. Anne babanin egitim durumunun ve yaptigl isin,
dolayislyla ekonomik durumu, ¢ocuklarin gelisimlerini et-
kilemektedir. Alp ve arkadaslari (2000, sf.119) tarafindan
Erzurum’da sokakta calisan cocuklar Gzerinde bir arastir-
ma yapilmistir. Bu arastirmada ¢ocuklara sokakta calisma
nedenleri soruldugunda ¢ogunlugu (%72,9) ekonomik so-
runlari gostermistir. 127'sinin (%67,6), anneleri, 30'unun
(%16) babalar okur-yazar degildi. Babalarin 55'inin (%29,3)
isi seyyar saticilik olup, 97'si (%51,6) eve aksam yemegin-
den sonra geliyordu. Ailelerin %64,9'unun aylk geliri 50-
100 milyon arasinda idi.

Ailenin parcalanmasl: Anne babanin bosanmasi,
anne babadan birinin ya da her ikisinin olimu gibi du-
rumlar, cocuklari cok fazla etkilemektedir. Bu donemler-
de cocuklarda yas tepkileri, depresyon, saldirganlik gibi
davranis problemleri de gortlebilir. Ama ¢ocugun bu ya-
sananlardan ne kadar etkilenecegini, meydana gelen
travmayla birlikte, cocugun kag yasinda oldugu, cocukla
ilgilenebilecek Kisilerin varligl etkilemektedir. Bu olaydan
cocuk kendine cikarimlarda bulunup “benim ytzimden
bdyle oldu” diye dislnebilir.

Anne babanin her iKisinin ya da birinin alkol ya da
madde kullanmasi: Alkol ya da maddenin tesiri altinday-
ken kisiler ne yaptiklarinin cogunlukla farkinda degildir-
ler. Okul 6ncesi ¢ocugu bircok davranisi model yoluyla
kazandigl icin ebeveynin bu davranisini da model alabilir.
Bu ortamda blyuyen cocuk, ileride madde ya da alkol
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kullanimi acisindan risk altindadir. Alkol ya da madde te-
siri altinda iken Kisi ¢cocuga siddet uygulayabilir, cocugun
kendine yonelik algisini zedeleyecek s6z ve davranislarda
bulunurlar. Hamilelik doneminde alkol ve madde alan an-
nelerin ¢ocuklarinda ciddi fiziksel sakatliklarin meydana
gelmesi ise kacinilmazdir. Riches (1989, s.75)'e gore de ic-
kili partiler, siddet konusmalari, kendini dvmeler ve 6vin-
gen itiraflar icin bir firsattir.

Annenin gecirdigi psikolojik problemler: Cocugun
glven duygusu ile birlikte duygusal yeterliliginin gelisimi-
ni de etkilemektedir. Annenin depresif duygu durumu,
annenin ¢ocuga olan tahammuiliini ve ilgisini azaltmak-
ta, cocukla anne arasindaki duygusal paylasimin zayifla-
masina sebep olmaktadir.

Annenin ¢alismasi ya da doyum dlizeyi: Cocugu et-
kileyen faktorlerden biridir. Bir iste calismak isteyen ama
calismayan annenin evde kalmasi cocuk icin yararl degildir.
Doyumsuz, calismayan, annenin cocuklari, calisan ve do-
yumlu olanlara gore daha yetersizdir. Calisan annenin sos-
yal arkadasliklar daha fazla ve 6zgliveni daha yuksektir.

Cocuklarin dogus sirasi: Cocuklarin dogus sirasi da
gelisimlerini etkileyebilmektedir. En buyuk cocuk, buyuk
ve ilk oldugu icin ilgi gorebilirken yine en klclk cocukta
en klcuk oldugu icin ilgi gorebilmektedir. Ortada kalan
cocuklarin dikkat cekebilecek herhangi bir 6zellikleri yok-
sa onlara yeterince ilgi gosterilmeyebilmektedir.

Ailenin ekonomik durumu; Yetersiz cevre kosulla-
rinda yasayan, gelisimleri icin gerekli vitamin ve mineralle-
ri alamayan cocuklar, viicut organlarinin biylimesi ve ol-
gunlasmasl icin yeterince gidayl alamaz. Bu durum ¢ocuk-
larin fiziksel-zihinsel gelisimini etkileyen 6nemli faktorler-
dendir.

Beslenme: Beslenme bozukluklarinin, ozellikle k-
¢uk cocuklarin fiziksel ve bilissel gelisimleri Uzerinde y1-
kicl etkisi oldugu bilinmektedir. Kayitsizlik, apati, sosyal
ice kapaniklik, okul basarisizligl, zeka geriligi beslenme
bozuklugunun kisa ve uzun streli etkilerinden bazilaridir
(Kaner, 2005).

Yeterli ve dengeli beslenme, ¢ocugun buylmesi,
olgunlagmasi lzerinde etkili oldugu gibi sagliginin korun-
masinda da etkilidir. Yeterli ve dengeli beslenememe,
genel gelisimde geriliklere ya da gelisen organlarin islev
kaybina neden olabilir. Cocuk acisindan beslenme hem
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dogum oncesi donemde annenin beslenmesi, hem de do-
gum sonrasi beslenme seklinde ele alinmaldir.

Tek yumurta ikizleri Uzerinde yapilan calismalar
cevrenin, gelisim ve olgunlasma Uzerinde nasil etkili oldu-
gunu gostermektedir. Olumsuz cevresel etkenler ve bes-
lenme, gelismeyi geciktirmektedir (0zdogan, 1997, s.10).

Ogrenme yasantilar: Cocuk egitimi sz konusu ol-
dugunda, cevresel etmenler arasinda en 6nemlisi, cocugun
fiziksel ve sosyal cevredeki deneyimleriyle edindigi davra-
nis ve kapasite artistyla tanimlanan “6grenme”dir (Onder,
2003, 5.30). Ogrenme firsati taninmayan cocuklarda uyaran
eksikligine bagli zihinsel gerilikler gorilmektedir.

Cocugun istismar edilmesi: Cocugun istismar edil-
mesi de gelisimi etkileyen faktorlerden biridir. Oral ve ina-
nicl (2004, s.12)’ya gore duygusal istismar, ¢ocuklarin fizik-
sel olarak buylimemesine, gelisimsel gerilikler gosterme-
lerine ve egitimle ilgili zorluklar yasamalarina neden ol-
maktadir. Evlerinde rahat olamayan, anneleri, babalari ta-
rafindan ihmal edilen, azarlanan, hirpalanan, kardesleri-
nin, baskalarinin yaninda énemsizlestirilen, kiclik dusu-
rilen cocuklarda olusan duygu, asagilik kompleksi haline
gelebilir. Asagilik kompleksi ise strekli olarak huzursuz-
luk, sikinti, intibaksizlik kaynagi halinde ruh dlinyasinda
faaliyette bulunabilir. Daha ciddi durumlarda ise cesitli
ruhsal hastaliklara neden olabilir (Yenibas, 2002, 5.22).

Aileden birinin kaybl: Anne baba, arkadas, 6gret-
men, hala, dayi, babaanne, dede gibi Kisilerin olimleri de
cocuklarin gelisimleri lizerinde etkilidir ve cocuklarda yas
tepkileri gorilmektedir. Ani 6limlerin gerek zihinsel ge-
rek fiziksel anlamda ¢ok daha ciddi sonuglari vardir. Co-
cuklarda en sik gorilen yas tepkileri ise sunlardir (Dyreg-
rov, 2000, s.6-14):
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- Kaygl

- Canli anilar

- Uykuya dalmada guclik

- Uziintl ve 6zlem

- Ofke ve disa vurma davraniglari

« Sucluluk, kendini kinama ve utang
- Okul sorunlari

- Fiziksel sikayetler

- Yasca daha kiiclikmus gibi davranma
- Sosyal acidan yalnizlasma

- Hayaller

- Kisilik degisikligi

- Gelecek hakkinda kotumserlik

- Nedensellik ve anlam hakkindaki dustncelerle
asir ugrasma

- Olgunlasamama ve buylyememe

Televizyon ve bilgisayar: Televizyonda ve bilgisa-
yar oyunlarinda siddete tanik olma, gelisiminin Ustlinde-
ki icerikteki programlari izleme, ¢ocugun kafasinin karig-
masina, sorgulamadan yanlslart dogru olarak kabullen-
mesine yol acar. Cok uzun stire televizyon, bilgisayar ba-
sinda kalmakta duygusal, sosyal ve bedensel gelisimi icin
gerekli aktivitelerden uzak kalmaya neden olmaktadir.
Erten ve Ardall (1996, s.162)'ya gore ¢ocuklar erken yasla-
rinda siddet sahnelerini buyulenmis gibi seyretmektedir-
ler. Fiskiran kanlar, kopan kollar, bacaklar, yere dustp ha-

reketsiz kalan insanlar, onlar igin buylleyici ve mucizevi-
dir. Bu erken yaslarda cocuklar hile kurnazlik gibi soyut
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kavramlari bilmezler. Ollim kavramlari bile gelismemistir.
Ekranda olup bitenleri masumca seyrederler; gordiklerini
eglendirici, heyecan verici bulurlar.

Cocugun gecirdigi kaza ya da hastalik: Hamilelik
doneminde annenin gecirdigi kaza, hastalik, dogumun zor
olmasl, ¢ocugun boynuna dogum esnasinda kordon do-
lanmasi, vakumla ve forsepsle gerceklestiriimis dogumlar
cocugu etkileyerek gelisiminde gecikmelere, geriliklerine
ve Kkalicl sakatliklara yol acabilir. Pressey ve Robinson
(1991)ya gore bir dogum zedelenmesi, cocugun hem be-
denine, hem zekasina tesir edebilir. Sonradan olacak ze-
delenmeler veya beyin zari iltihaplar gelismeyi asikar
olarak etkileyebilir.

Cocugun icinde yasadigi topluluk: Cocugun gelisi-
minde aile kadar ¢ocugun icinde bulundugu toplulukta
onemlidir. Bu 6nem iki yonlidir. Cocugun icinde bulun-
dugu topluluk cocugun dogrudan ya da dolayl olarak
karsilikl etkilesim kurdugu cevrelerden biridir. Dolayisiy-
la cocugu etkilemektedir. Bu nedenle toplulugun cocugu
koruyan, sosyal gelisimine katkida bulunan ve ¢ocugun
gelisimine midahale eden bir roli bulunmaktadir (Bek-
man ve Gurlesel, 2005).

Problemlerin ¢oziiminde saldirgan davranislarin
kabuld, fiziksel cezanin bir egitim yolu olarak gorilmesi,
cocuk haklarinin ve stattistindn kisith olmasi, aile ici olay-
larin gizli oldugu dustincesi, sosyal ve cevresel stres, sos-
yal yalnizlik, issizlik, kriz gecis donemleri gibi kiltlrel et-
kiler cocuk istismarina yol agmaktadir (Ozben, 1999).

Ozdogan tarafindan (1982) davranis bozukluklari-
nin sikliginin ve ¢evresel nedenlerin incelendigi arastirma,
Ankara ili merkez ilkokullarindan sekizinde 9 yasindaki 67
kiz ve 65 erkek olmak Uzere 132 cocuk Uzerinde yapil-
mistir. Arastirmada su bulgular elde edilmistir (Ozdo-
gan,1997, s.9):

- Alt sosyo-ekonomik gruba ait cocuklarin daha
fazla davranis bozuklugu gosterdikleri saptanmistir.

- Sert temizlik egitimi, cocukta davranis bozuklu-
guna neden olmaktadir.

- Inatcllik déneminde inatciliga karsi gelinen co-
cuklarda daha fazla davranis bozuklugu goériilmektedir.

- Sert ve baskill bir egitim uygulayan anne baba-
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nin cocuklarr davranis bozuklugu gosterebilmektedirler.

Cocuk egitiminde gorls birligi olmayan anne-
babalarin  ¢ocuklarinda daha fazla davranis bozuklugu
gorilmektedir.

Cocukluk egitimlerini sert ve baskill olarak
animsayan anne babalarin ¢cocuklarinda daha fazla davra-
nis bozukluklari gorilmektedir.

Hormonlar: Hormonlar i¢ salgi bezlerinin kana akit-
tgl salgllara denmektedir. Hormonlarin yapimi ve kana
salinimi bir sira dahilinde kontrol mekanizmasina bagli
olarak meydana gelir. Hormonlar 6zel bir bezden kana
salinir ve bu yolla etki edecegi hedef dokuya tasinirlar. ic
salgl bezlerinin islevlerini dengeli ve saglikli bir sekilde
salgllamalari biytime ve olgunlasmanin saglikli olmasini
da saglamaktadir. Hormonlar organlarda fonksiyon du-
zenleyici etki meydana getirirler. Hormonlarin yetersiz
salgllanmasi, fazla salgllanmasi ya da olusan herhangi bir
bozukluk organizmanin dengesini alt tst eder. Hormonla-
rl salgilayan i¢ salgl bezleri; bobrek Ustl bezleri, tiroit, hi-
pofiz, epifiz, paratiroid, pankreas, kadin ve erkeklerde cin-
siyet salgl bezleridir.

Her yasta salgllanan hormonlar farklilik goster-
mektedir. Hormonlarin salgilanmasi hipotalamusa ve ona
gelen sinirsel uyaricilara baghdir. Viicutta her hormonun
gorevi ayrdir. Ama eksik ya da fazla salgllanan bir hor-
mon diger organlarinda hormon salgilarini etkilemektedir.

Hipotalamus: Hormon sentezi kontrol sisteminin
en (st basamaginda beyin tabanini teskil eden hipotala-
mus yer alir. Hipotalamusa varan herhangi bir sinirsel
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Tablo 1. Cocugun Gelisimini Destekleyen “Kolaylastirici Etmenler.”

COCUK

AILE

CEVRE

Ailesi tarafindan istenerek diinyaya
gelir.

Bedensel sagligl ve beslenme duru-
mu lyidir.

Beslenme, uyku, diskilama dtiizeni
lyidir.

Dokunma, gorme, duyma, tat, koku

alma duyularinin uygun uyarilmasin-
dan hoslanir.

Sakinlesip cevresi ile ilgilenebilir.

Ailesinin kayitsiz sartsiz sevgisini
hisseder.

Ailesinin ve baskalarinin ilgisine yanit
Verir.

Olumlu, neseli, dost mizaci vardir.
Ailesine baglanmistir, glivenir, sicak
iliskiler icindedir.

Bedensel faaliyetlere canlilikla katilir.
Sosyal beceriler kazanmaktadir.
Dikkatini yogunlastirabilir.

Koyulan sinirlarl kabul edebilir.
Merak eder, soru sorar.

Bagimsizliga dogru adimlar atmak-
tadir.

Gelisimsel basamaklari zamaninda
kat eder.

Besin, barinak, giysi, saglik gibi temel
gereksinimleri karsilar, glivenli
korunakli bir ortam saglar.
Cocugundan hoslanir, ona baglilik
hisseder, onu yatistirabilir, duygusal
destek, rahatlama saglar.

Kisiler ve dulinya ile ilgilenmesini
saglayacak uygun uyaranlar sunar.
Cocugun iliski kurmaya yonelik
davraniglarina cevap verir, destekler.
Cocugun verdigi ipuclarini anlayabilir,
bunlara ve onun gereksinimlerine
uygun yanit verir.

Arastiricilgl, meraki, gelisen bagim-
sizligl destekler, cocuga se¢gme hakki
verir.

Bedensel ve ruhsal acidan saglikhdir.
Anne-baba arasinda gugclu iliski
vardir, birbirlerini destekler, cocugun
bakimini paylasirlar.

Akraba ve dostlarindan destek ala-
bilirler.

Cocukla konusur, konusmayi destek-
lerler.

Egitime deger verir.
Cocuga 0zel zaman ayirir.
Gocugu over, onunla ovundr.

Cocukla iliskileri, beklentilerinde
tutarlidir, uygun disiplin yontemleri
kullanir.

Cocugun saglik, gelisimi hakkinda bil-
gilidir. gelisimin ilerlemesi igin
yardimai olur.

Anne-baba iyi birer rol modeli olus-
turur.

Kardesler cocukla ilgilidir.

Yeni aileye destek verir (annelik-
baballk izni, maddi destek, egitim
olanaklari gibi).

Ozel gereksinimleri olan ailelere
destek saglar (yakit, besin, 0zel
egitim vb.).

Cocuk ve erigkin igin egitim
olanaklar saglar.

Kazalar, siddet, cevre Kirliligi gibi
tehlikelerden yoksun ortam saglar.

Kaliteli belediye hizmetleri saglar.

Yuksek kalitede, ulasilabilir saglk
hizmeti saglar.

Yiksek kalitede, ulasilabilir cocuk
bakimi olanaklari saglar.

Saglikli, glivenli konutlasma saglar.
Ana-babalik egitimi saglar.
Komsulugu, destek orgitlerini korur,
gelistirir.

Olumlu etnik ve kdilttrel ortam
yaratir.

Kaynak: Ertem, ligi: “Bebek ve Cocuklarda Gelisimi Etkileyen Riskler"www.dicle.edu.tr

uyarim, buradan mekanizmayi isleten ¢ok az miktarlar- nin on, orta ve arka lobunu uyarir ve bu loblardan 6zel
hormonlarin salinimina yol acar. Sonra bu 6zel hormonlar
hedef dokulara giderek hedef dokunun kendine ©zgl

hormonlarin salinimini uyarirlar. Hipotalamus, uyarici fak-

daki 6zel hormonlarin salinimina yol acar, buna "Rele-
asing Factor" denir. Salinan bu hormonlar sinir lifleri ara-
cihgr ile beynin orta yerinde bulunan kemik boslugu icine
yerlesmis bulunan hipofiz bezinin 6n lobuna ulasirlar. Hi- torlerin yani sira inhibe edici faktorleri de salgilar. Hipota-

potalamustan salinan her salgilama faktord, hipofiz bezi- lamus'un kontroll altinda bulunan hiyerarsik hormonal
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Tablo 2. Cocugun Gelisimini Tehlikeye Sokabilen “Zorlayici Etmenler” ya da “Risk Faktorleri”

COCUK

AILE

CEVRE

Erken dogum, disuik dogum agirhgi.
Dogumsal engeller.
Beslenme, uyku sorunlari.

Asirt aglama, huzursuzluk, “zor
bebek”.

Enfeksiyonlar, akut ve kronik
hastaliklar.

Kabizlik, ishal.

Bliyume geriligi, kilo alamama.
Demir eksikligi anemisi.
Davranig sorunlari.

Duygusal sorunlar.

Dil sorunlarl.

fliski kurma sorunlari, otizm.
Bedensel engeller.

Gelisimde gecikmeler.

Yoksulluk, gecim sikintisl, issizlik.

ice dontik, cocukla birlikte olamayan
ebeveyn.

Cocugun verdigi ipuglarinin anlasll-
mamasl, yanlis anlasilmasi, duyarsiz
olunmasi.

Cocuga ¢ok az ya da asirl uyaran ver-
ilmesi.

Depresyon, baska ruhsal hastaligi
olan anne-baba veya yakin aile
bireyleri.

Esler arasi gecimsizlik.

Madde bagimlilig (alkol, uyusturucu,
sigara).

Aile ici siddet (sozel, bedensel, cin-
sel).

Ailede saglik sorunu.

Aile gecis donemleri (dogum, tasin-
ma, bosanma, tekrar evlenme, hapis,
olim).

Uygun olmayan ¢ocuk
bakicisi/bakimi.

Cocuk saghg ve gelisimi konusunda
bilgisizlik.
Siklikla evden uzaklasan anne-baba.

Anne-babalik konusunda beceriksiz-
lik, kendine glivenmeme.

Yenidogan ve kardeslerin bakiminda
akraba ve dostlarin desteginin olma-
masl.

Asirl engelleyici, karisicl genis aile.
Asirl katl, engelleyen, elestiren veya
asiri koruyan anne-baba.

Cocugu kabul edememe, ihmal, orse-
leme.

Yoksulluk, is olanaklarinin azligl.

Yetersiz, saglik kosullari uygun
olmayan konut.

Ortamda trafik, cevre kirliligi, ses, sid-
det gibi tehlikeler.

Saglik hizmetlerine ulasamama,
geregince yararlanamama.

Yetersiz belediye hizmetleri.

Yetersiz ¢cocuk ve eriskin egitimi
olanaklari.

Ozel gereksinimi olan ailelerin
destekten yoksun olmasi (0zel
egitim, rehabilitasyon, maddi destek).
Kirsal bolgede maddi ve sosyal
destekten uzak kalma.

Kaliteli cocuk bakim/bakici
olanaklarinin olmamasi.

Irkcilik, ayirimcilk.

Kaynak: Ertem, ligi: “Bebek ve Cocuklarda Gelisimi Etkileyen Riskler"www.dicle.edu.tr

etki mekanizmasi Sekil-3'de gosterilmektedir.

radan Kortizon, kortikosteron, kortizol ve deoksikortikos-

Sekil-4'de gorildigu gibi hipotalamus, hipofiz 6n

lobunu uyardigl zaman hipofiz 6n lobundan TSH, ACTH,
FSH ve LH hormonlarinin salinimini saglar. TSH, tiroid be-

zini uyararak tiroid bezinden T3 ve T4 hormonlarinin sall-
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nimini saglar. ACTH ise bobrek Usti bezlerini uyarir ve bu-

teron hormonlarinin salinimini saglar. FSH ve LH ile yu-
murtaliklardaki folliktlleri uyararak buradan ostrojen ve

progesteron salinimi saglar.




Sekil 3. Hormonlar ve salgllanmalari
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kemik  LH ve FSH
GH

Kaynak: (www.hormonlar.com)'dan alinmistir.

Hipofiz orta lobundan ise MSH hormonu salgilanir.
Hipofiz arka lobundan ise oksitosin ve vazopresin hor-
monlari salgilanir.

Tirotropik Hormon (TSH): Tiroid bezini uyararak ti-

Sekil 4. Hormonlarin olusumu ve etki mekanizmasi

Sinirsel Uyarim

Hipotalamus

\

Sinirsel Uyarim

Hipofiz orta lobu - Hipofiz on lobu - Hipofiz arka lobu

\

MSH TSH ACTH FSH LH Oksitosin - Vazopresin

VFovovy

Troid Bobrek Over Over

PN

T3-T4 Kortizol Ostrojen Ostrojen
Kortikos-  Progesteron Progesteron
teron
Kortizon
Deoksikor-

tikosteron

roid hormonlarinin biosentezini ve kana ge¢mesini hiz-
landirir. Tiroidi stimile eden hormon da denilmektedir.
Hipotalamusun kontrolu altindadir.

Adrenokortikotropik Hormon (ACTH): Hipotalamus-
tan salinan kortikotropin releasing faktor'iin kontroli al-
tindadir. Bobrek Ustld bezlerinin korteks kisminin hor-
monlarinin salgilanmasini uyarir. Bu hormonlar Kortizol,
kortikosteron ve daha az olmak Uzere kortizon ve deok-
sikortikosterondur (http//www.aof.edu.tr).

Strese adaptasyonda Kortizolln roli ¢cok onemli-
dir. Bu nedenle strese cevabl olusturan sistemde rol oy-
nayan hormonlar arasinda etkilesim ve koordinasyon
vardir. ACTH salgisi ayni zamanda vazopressin tarafindan
da uyarihr. Kortikosteroidler hipofiz bezine dogrudan fe-
ed-back etki gostererek ACTH sentez ve salgisini durdu-
rurlar. ACTH'nin asirt yapimi Cushing Sendromu’nun en sik
rastlanan sebebidir. Bu durum kortizol fazlaligina bagli kli-
nik bulgularin ortaya cikmaslyla karakterizedir. Bu hasta-
larda sismanlik, ytiksek kan glikoz konsantrasyonu, geg
yara iyilesmesi ve immun yetmezlikler gorulir. Hastalar
enfeksiyon nedeniyle olebilir. Adrenal korttizoll yetersiz
hastalarda ACTH ytiksek olup bu durumda ACTH yapimi
Uzerindeki feed-back inhibusyon kalkmistir. Yiksek ACTH
dizeyleri melanositleri uyararak hiperpigmentasyona ne-
den olur (Tarim, 2006).

Foliktilii Stimtile Eden Hormon (FSH): Kadinlarda fo-
likllerin olgunlasmasini saglar ve bunu ovulasyona hazir-
lar. Eksikliginde, menstruasyon bozuklugu (adet diizensiz-
ligi) ve kisirlik gordltr. Hipotalamusun kontroll altindadir.

Luteinize Eden Hormon (LH): Bu hormon kadinlar-
da FSH ile birlikte olgunlasan foliktllerin dstrojen hormon-
lar salgllamasini, ovulasyonu (yumurta olusumuy) ve kor-
pus luteum tesekkdlind saglar. Progesteron salinimini
uyarir.

Prolaktin (PRL): Kadinda meme bezlerinin gelisme-
sini ve st salgilanmasini saglar. Ayrica LH ile birlikte ge-
beligin devami igin gerekli bir hormon olan progestero-
nun salgisini hizlandirir (www.aof.edu.tr). Stt yapiminda
prolaktin, ostrojenler, instlin ve Kortizol ile birlikte etki
eder. Prolaktin dlzeyleri eriskin yasam boyunca korunur.
Ancak slt vermeyen insanlardaki rolt bilinmemektedir.
Erkeklerde herhangi bir fonksiyonu yoktur. T-RH (Thyrot-
ropin-Releasing Factor) basta olmak Uzere cesitli faktorler
prolaktin salgisini artirir. Hamilelik sirasinda prolaktin sal-
gllayan hiicrelerin sayis! artar. Ostrojenler prolaktin resep-
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torlerini artirir. Boylece prolaktin salgisi ve duyarlilik artar
(Tarim, 2006, Guncel Pediatri).

Sekil 5: Ureme Organlannin Gelismesinde Hormonlarin EtKisi

Dokularin bliytime ve gelismesi —» FSH
Folikilun olgunlasmasi — Prolaktin

Dogum sonrasinda slit bezlerinde stit olusumu-» Growth hormon

Growth Hormon (GH-Somatotropin): Bliylime hor-
monu da denir. Gelismeyi saglayan buliyime hormonu bir
cok doku Uzerine ve 0zellikle kas, yag dokusu, kikirdak ve
bag dokusu Uzerine etki eder. Blylme hormonu bu etki-
sini vlicutta mevcut tim htcrelerin protein sentezini ve
yaglarin mobilizasyonunu artirarak ki boylece yaglarin
kullanimina olanak saglar. Viicutta karbonhidrat kullani-
mini azaltarak gosterir. Cocukluk caginda bulylime hor-
monu yetersiz olursa "Dwarfism" denilen cticelik olusur.
Hipofiz bezinin normalden ¢ok miktarda blytme hormo-
nu sentez etmesi halinde gelisme cagindakilerde gigan-
tism (devlik) gordltr. Yetiskinlerde ise el, kol, bacak ve
yliz govdeye oranla ¢ok uzar. Bu hale "akromegali" denir.
Bu hormon blytime yetenegine sahip olan butln vicut
dokularinin biytmesini temin eder. Bunu dolayl yoldan
yapar. GH, somatomedin C (insiilin benzeri bliylime fakto-
rd, insulin-like growth factor, IGF-I) salinimini uyarir. So-
matomedin C ise uzun kemiklerin ve yumusak dokularin
blylimesini saglar. Blylime hormonunun dozu ve salgl-
landigi donem gelisme acisindan ¢ok onemlidir. (Tarim,
2006; http//www.inonu.com; www.aof.edu.tr).

Vazopressin: Kan basincini ytikseltir ve suyun bob-
reklerden geri emilmesini arttrdigl icin idrar miktarini
azaltr. Bu nedenle "antiditiretik hormon" da denilir. Bu
hormon eksikliginde (diapedes insipidus'ta) glinlik idrar
miktari ¢cok artar (www.aof.edu.tr).

Vazopressinin baslica gorevi bobreklerden stiztlen
suyun tutulmasidir. Bu antidiliretik etki sonucu idrar kon-
santre hale gelir. Bu nedenle bu hormona antidiliretik
hormon da denilmektedir. Vazopressin ayrica damarlar-
daki dlz kaslara etki ederek damarlarin blztlmesine ne-
den olur (Tarim, 2006).

Oksitosin: Uterusun kaslimasini saglar. Bu sebeple
hekimlikte dogumu kolaylastirmada kullanilir. Bundan
baska laktasyon (stit salinimi) esnasinda meme bezlerinin
sut salgllamasini da arttirir.

Tiroid Hormonlari (T3 ve T4): Tiroid hormonlari, ge-
nel olarak protein sentezini arttirirlar. Bu nedenle dokula-
rin bliylimesini saglarlar. Karbonhidrat metabolizmasinin
bircok kademesini hizlandirarak kan sekerini yukseltir,
yag metabolizmasini hizlanir. Tiroid hormonlari sistolik
tansiyonu arttirir, diastolik kan basincini dustrtirler, kalp
atst hizlanir. Tiroid bezinin normalden fazla calismasina
"hipertiroidi" denir. Bazal metabolizma artar. Kan sekeri
duizeyi normale gore biraz daha yuksektir. Tipik belirtiler-
den birisi gozlerin disa firlamasidir. "Hipotiroidizm"de ba-
zal metabolizma diser. Gelisme ¢agindaki organizmada
metabolizma yavaslar, gelismede bozukluklar, zekada
gerileme gorlur. Buna "kretenizm" denir.

Kalsitonin: Tiroid bezinden ve daha az olmak (ize-
re paratiroid bezinden salgllanan ve tirokalsitonin veya
kalsitonin adi verilen bir hormonda, kalsiyumun kemik
depolarindan mobilizasyonunu inhibe etmek suretiyle
kanin kalsiyum diizeyini azaltir. Bunun yani sira kan fos-
fatlarinin da diismesine neden olur (www.aof.edu.tr). Ke-
mik yapiminin hizli oldugu durumlarda kalsitonin plazma
kalsiyumunu hizla disurdr. Biylime ve laktasyon gibi
stres durumlarinda kalsitonin hormonunun kemigi koru-
dugu kabul edilir. Tedavi edilmez ise bobrek taslari, bob-
rek yetmezligi, osteoporoz (kemik erimesi), kemik kistle-
ri, pankreatit ve koma olusur (Tarim, 2006).

Paratiroid Hormonu (Parathormon): Paratiroid be-
zinden salgilanan bir hormondur. Parathormon kan plaz-
masinin Kalsiyum ve fosfat diizeylerinin normal sinirlar
icinde kalmasinda etkilidir. Baslica kemiklere ve bobrek-
lere etki eder. Ca+2 iyonlarinin kemikler tarafindan alin-
masini, bagirsaklardan emilmesini ve bobreklerden geri
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emilmesini arttrir, fosfat iyonlarinin bobreklerden geri
emilimini azaltr, yani fosfat atilimina yol acar.
Instilin: Pankreasin langerhans adaciklarinin hiicre-

leri tarafindan salgilanir. insiilinin karbonhidrat, lipit, pro-
tein ve nukleik asit metabolizmalari tizerine etkisi vardir.
insiilin karbonhidrat metabolizmasi lizerine hem glikozun
hicrelere, 0zellikle kas, karaciger ve yag dokusu hiicrele-
rine girisini kolaylastirmak, hem karbonhidrat metaboliz-
masinda rolu olan bazi enzimleri aktive etmek suretiyle
etki eder. Inslilin kan sekeri diizeyini azaltir, protein ve li-
pit metabolizmalari lizerine de 6nemli etkileri vardir. in-
sulin kan sekerinden baska amino asitlerin de hiicre icine
girisini kolaylastirir ve ribozomlarda polipeptit sentezini
arttinr. Insiilin yetmezliginde kan sekeri yiikselerek "Di-
abetes Mellitus" denen seker hastaligi tablosu ortaya cl-
kar. Bu durumda sekerin yeteri kadar kullanilmamasl so-
nucunda, beyin disinda kalan organlar daha cok lipit ve
proteinlerden enerji elde etmeye yonelirler. Protein sen-
tezi yavaslar. Dokular glukozu yeterince kullanamadigi
icin glukoz idrarla disari atilir. Hastalarda glukozun idrar-
la atilmasindan dolayi daha fazla suya, sekerin yeteri ka-
dar kullaniimamasi sonucu daha fazla yemege ve gluko-
zun atilabilmesi icin daha fazla idrar ¢ikarmaya gerek du-
yulur (Tarim, 2006; http//www.aof.edu.tr).

Glukagon: Pankreasin Langerhans adaciklarinin
hticrelerinde meydana gelir. Glukagon, insllinin aksine,
kan sekeri dlzeyini yukseltir. Glukagonun kalp glicinu
arttirici, safra akimini cogaltici, mide salinimini inhibe edi-
ci bir rolu de vardr.

Kortizon ve Kortizol: Bobrek (stli bezinden salgila-
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nir. Protein biosentezini ve yaglarin yanmasini hizlandirir-
lar. Glukokortikoidler kemiklerden kalsiyum mobilizasyo-
nuna neden olurlar.

Aldeston: Bobrek Ustl bezinden salgilanir. Mineral
kortikoidler Na+, K+ ve Cl- iyonlarinin hicre ici ve hicre
disi sivilarindaki dagilisini ve bobreklerden idrarla atilma-
larini duizenlerler.

Adrenalin (Epinefrin) ve Noradrenalin (Norepinef-
rin): Her iki bobregin Ust kutbunda yerlesmis olan adrenal
bezler adrenal medulla ve adrenal korteks olmak lizere
iki ayn kisimdan olusur. Adrenal medulla fonksiyonel ola-
rak sempatik sinir sistemi ile iliskilidir ve sempatik uyari-
ya cevap olarak adrenalin (epinefrin) ve noradrenalin (no-
repinefrin) adi verilen hormonlari salgilarlar. Bu iki hormo-
nun yapilarl cok yakin olmasina karsin etkileri farkhdir.
Bu hormonlar vicudun her tarafinda hemen hemen ayni
etkileri olustururlar. Adrenalin kalp hizini, kalp verimini ve
kan basincini arttirir. iskelet ve kalp kaslarinin kan damar-
larini genisletir, deri ve ic organ damarlarini ise daraltir.
Boylece kardiovaskuler sistemi ani etkilere kars hazirlar.
Norepinefrin ise cevre damarlarini daraltir, ic organ da-
marlarini genisletir, kan basincini arttirma etkisi vardir.

Testosteron: Erkek cinsiyet hormonudur ve erkek
cinsiyet organlarinin ve sekonder erkeklik cinsiyet karak-
terlerinin gelisimini saglar. Ostrojen ise disi cinsiyet hor-
monudur. Disi cinsiyet organlarini ve sekonder cinsiyet
karakterlerini gelistirir, menstruasyonu saglar.

Progesteron: Korpus Luteum adi verilen menstrual
siklusun (iki adet arasindaki stre) ikinci devresi sirasinda
meydana gelen hicreler toplulugu genis olglide "proges-
teron" ve "estrojen" salinimina yol acar. Salinan proges-
teron daha once estrojen tarafindan hazrlanmis bulunan
"endometrium" da yumurtanin yerlesmesi icin gerekli
mukus salinimini saglar. Progesteron gebeligi sagladigi gi-
bi ovariumda yeni bir folikiltn olgunlasmasina engel olur
ve slt bezlerini gelistirir.

Timus bezi: Timus bezi, tiroid bezinin altinda, goglis
boslugu icerisinde, soluk borusunun Uzerinde ve iki parca
halinde bulunur. Viicudun savunma mekanizmasinin isle-
mesinde 6nemli rol oynar. Fonksiyonu antikor olusumu ile
ilgili olmakla beraber antikor, timusta olusmaz. timus bezi
cocukluk doneminde biliylimeyi ve gelismeyi de saglar.
Yani timus bezi viicudun savunma isinde, biylime ve ge-
lismesinde etkili bir bezdir (www.inonu.edu.tr).
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FIZIKSEL GELISIM

DOGUM ONCESI FIZIKSEL GELISIM OZELLIKLERI

DOliit: Dolitlin olustugu donem kadinin yumurtasl
ile erkegin sperminin birlesmesiyle baslar ve déllenmis
yumurta iki haftalik oluncaya kadar olan slreyi kapsar.
Dollenen yumurtaya zigot adi verilir. Dollenen yumurta
24 saat icinde cok hizl bir sekilde bolinur ve cogalir. Dol-
lenme tliplerde (tubalarda) gerceklesir. Dollenen yumurta
birkac glin sonra rahime gelerek rahim duvarina yapisir.

Embriyo: Ikinci haftanin sonunda déllenmis yu-
murta embriyo halini alir. Bu donem ikinci haftanin so-
nuyla sekizinci haftanin sonuna kadar olan stireyi kapsar.
Embriyo ikinci ayin sonunda insan gértiinimdnd alir ve or-

ganlarl sekillenmeye baslar.

Fetis: ikinci ayin sonundan doguma kadar olan si-
reyi kapsar. ikinci-ciincii aylar arasinda organlari olusur,
organlar gelismeye baslar. Organlar gelisimini tamamla-
diktan sonra fetls hizll bir sekilde kilo almaya baslar ve
bu kilo alimi doguma kadar devam eder.

Bebegin tim 6nemli yapilarl ve organ sistemleri
hamileligin ilk li¢ ayinda olusur. ilk li¢ ayin sonunda be-
bek, ortalama 7 cm uzunlugunda ve 28 gram agirliginda-
dir. Bazi organ ve organ sistemleri olusmus ve hatta calis-
maya baslamistir. Kalp yaklasik 26. glinden itibaren at-
maya baslar. Ureme organlari gelismistir, fakat bebegin
cinsiyeti tam olarak anlasilamaz. ilk kemik hiicreleri olu-
sur. El ve ayak parmaklari olusmustur ve tirnaklarin olus-
masl baslamistir. Dolasim ve solunum sistemleri calis-
maktadir. Karaciger safra yapmaktadir ve bobrekler idrar
torbasina idrar salgilamaktadir. Bebek ilk li¢ aylik donem-
de hareket etmeye baslar.

Gebeligin 4. ayinin basindan 6. ayinin sonuna ka-
dar gecen slreye gebeligin 2. G¢ aylik donemi denilmek-
tedir. Gebeligin 26. haftasinda bebegin boyu yaklasik 23
santimetredir ve agirhgl 670 gramdir. 28 haftalikken be-
bek gozlerini acar, kapar, dizenli aralarla uyur ve uyanir.
Bu donemde boyu 25 santimetre ve agirligl 900 gramdir.
Bebegin hareketleri anne tarafindan hissedilmeye baslar.
Isitme en az 20. haftada baslamaktadir. Bu dénemde be-
bek disaridan gelen seslere cevap verebilmektedir. Bebe-
gin diger duyu organlarl da bu donemde gelismektedir.
16. haftadan baslayarak bebek isiga hassas duruma gel-
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mektedir. 29. haftada goziini acarak parlak ve strekli
yanan 1sigin kaynagini bulmaya calismaktadir. Bebegin
en hareketli oldugu donem 27. ve 32. haftalardr.

7. aydan itibaren bebek buyuytp agirlik kazanma-
ya devam etmektedir. 28. haftanin sonunda yaklasik 1,5
kilo ve boyu 35-40 santimdir. Cilt ince, kirmizi ve burusuk
gozukdr. Hareketlerinin siddeti ve sikhgl artmistir. Verniks
kaseoza denilen beyaz yaglh bir madde vicudu kapla-
maktadir. Gozler acilir kapanir ve bebek parmagini eme-
bilir. Bebek 37. haftaya kadar her hafta yaklasik 200-225
gram kazanir. Doguma yaklastikca bebegin kilo alisi ya-
vaslar. 40. haftada bebegin ortalama agirhgl 3-3.5 kg ve
boyu 46-50 santimdir (A’dan Z'ye Gebelik).

DOGUM ONCESI GELISIMI ETKILEYEN FAKTORLER

Hastaliklar ve ilag kullanimi: Annenin hamilelik es-
nasinda gecirdigi hastaliklar, devam eden kronik hastaligi
ve ila¢ kullanimi dogum oncesi gelisimi olumsuz olarak
etkilemektedir. Bu hastaliklar ve ila¢ kullanimi fetliste
sakatliklara (@anomali), diisliklere, premattire dogumlara,
40 haftallk dogmasina ragmen dusuk kilolu dogumlara
neden olabilmektedir. Ya da annedeki hastalik bebege de
gectigi durumlarda bebegin dogum sonrasi gelisimini de
etkilemektedir. Hatta bebek oliimlerine bile neden olabil-
mektedir.

Sigara-alkol kullanimi, réntgen isini alma, gevre
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Kirliligi: Annenin sigara kullanimi prematiire ya da diisik
kilolu dogumlara, rontgen isini bebekte kalici sakatliklara
neden olabilmektedir. Aydin (1997, s.9ya gore civa, ki-
kuirt dioksit, asbest, kursun ve cesitli zirai mucadele ilag-
larinin eriskin Kisilere yaptigl hasarlardan fazlasinin em-
briyoda gortlebilecegi iddia edilmektedir.

Beslenme: Annenin yeterli beslenmemesi, vita-
min-minarel-protein acgisindan zengin gidalarin alinma-
masl fetlstn gelisiminde onemli sorunlara neden ola-
bilmektedir.

Stres: Dogum Oncesi donemde annenin is yUku-
nun fazla olmasi, psikolojik problemlerinin olmasi, aile ici
sikintilarinin olmasi, korkularinin olmasi ve heyecan ya-
samasl da bebegin gelisimini etkilemektedir.

Annenin yagsl, kan uyusmazhgi: Erken yaslardaki ve
gec yaslardaki hamileliklerde de bebegin gelisiminde ge-
rilikler olmaktadir. Ornegin: 35 yas Ustiindeki ilk hamile-
likler, bebegin “Down Sendromlu” olmasi acgisindan risk
olusturmaktadir. Yine anne bebek arasindaki kan uyus-
mazliginda, ilk bebeklerde sorun olmamasina ragmen
ikinci ve daha Ustu bebeklerde sakatliklarin ortaya cikma
olasiligl ytiksektir.

Enfeksiyonlar: Rahim ici enfeksiyonlarin ceninde
gelisim bozukluguna yol actigl saptanmistir. Plesanta is-
tenmeyen maddelerin cenine ulasmasini engelleme go-
revi yapmasina ragmen enfeksiyona yol acan mikroorga-
nizmalarin gecisini engelleyememektedir. Frengi, rubella
bunlardan bazilaridir. Annenin ilk Ug¢ ay rubellaya yakalan-
masl ceninin, gorme, isitme ve zihinsel yetersizlik, mikro-
sefaliye ve serebral palsiye ve kalp hastaliklarina sahip ol-
masina neden olabilmektedir (Ataman, 2005, s.41).

DOGUM SONRASI FIZIKSEL GELISIM DONEMLERI

Fiziksel gelisim kendi icinde bedensel gelisim ve
devinsel (psikomotor ) gelisim olarak iki acidan ele alinir.

0-2 Yas Arasl Bedensel Gelisim

Bedensel gelisim, cocugun fiziksel olarak blylime-
sidir. Bu biytime dogumdan hemen sonra cok hizli iken
sonralarl yavaslamaktadir.

Normal yenidoganin kilosu 2600-4600 gram ara-
sindadir. ikinci ve {giincl ¢ocuklarin dogum kilosu birin-
ciden, erkek bebeklerin dogum kilosu kiz bebeklerden
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fazladir. Zamaninda dogan bebekler agirliklarinin % 5-
10'unu, erken doganlar % 10-15'ini ilk bir iki hafta icinde
kaybederler. Buna fizyolojik tarti kaybi adi verilir.

Yenidoganin boyu 50 cm’dir. Dogumda oglanlar
kizlara gore daha uzun ve daha agirdirlar. Bas cevresi de
35 santimdir. Bas viicuda gore buyUktir. Bas kemikleri
yumusaktir. Bas kemikleri arasinda fontanel (bingildak)
denen kemiklesmeyen kisimlar vardir. Bunlardan iki tane-
si 6nemlidir ve dogum sonu dénemde kapanirlar. Kiiglik
olan bingildak 1. ayda buytik olan ise 18. ayda kapanir.

Yenidoganin vucut bicimi erigskine gore farklidir.
Kollar ve bacaklar kisa, bas buyuk, boyun kisa, alt cene
klicuk, gogls on arka capi fazla ve karin sistir.

Yenidoganin gogls cevresi ortalama 33 ¢m, 1 ya-
sinda 47 cm, 5 yasinda 55 ¢cm, 14 yasinda 74 cm’dir (Apak,
1984, s.21).

Yenidogan, ilk haftalarda karin icindeki pozisyonu-
nu muhafaza eder. Kol ve bacaklar yarl kapanmis, el ise
yumuketur. Kol ve bacaklarini agmakta zorlanir.

Yenidoganin derisi cogunlukla verniks kaseoza de-
nen peynirimsi bir madde ile kaphdir. Rengi gtil pembe-
dir. 3.-4. glinlerde deride soyulma gordlebilir. Omuzlar ve
ylz ince tlylerle kaphdir. Yag ve ter bezleri iyi gelisme-
mistir. Bu nedenle burun Ustlinde nokta halinde bu bez-
ler vardir.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Cocuk ¢ogunlukla sach dogar. Saclar 2-3 ayda do-
Kkulir. Yeni saclar 9.-10. aylarda ¢cikmaya baslar.

Cocugun gozleri genellikle kapalidir. Goz kaslari za-
yiftir. Bu nedenle bakislarl baslangicta sasidir. Goz rengi
¢ogu bebekte baslangicta aynidir. 2 aydan sonra belirgin-
lesmeye baslar.

Dili agiz bosluguna gore blyuktlr. Yanaklar sis-
kincedir. Kulak yolu kisadir. isitmesi iyidir. llk haftalardan
sonra sesin geldigi tarafa doner.

GObegi dogumdan hemen sonra baglanir. 7-10 glin
icinde duser. Anneden gecen hormonlarin etkisiyle st
bezlerinde sisme olabilir. Bu sislik 4-6 hafta icinde kaybo-
lur. Kiz ¢cocuklarinda anneden gecen hormonlarin etkisiy-
le vajinal kanamalar gorlebilir. Erkek cocuklarda testisler
karin boslugundan skrotuma inmemistir. 1 yasina kadar
inmesi gerekmektedir. Bobrekler tam olgunlasmamistir.
idrarini dogar dogmaz yapar.

Sindirim fonksiyonu tam gelismemistir. llk 3 aya
kadar midenin tam gelismemesine bagli olarak kusmalar
goriilebilir. Ik diskisini 12 saat icinde yapar.

Yenidogan, burundan solunum yapar. Solunumu
dakikada 40-60 arasindadir. Dogumdan hemen sonra go-
bek damarlari basincla kapanir ve bebegin kendi kan do-
lasimi baslar. Kalp atimi dakikada 120-140 arasindadir.
Cevre 1s1 degisikliklerine uyum iyi degildir. Deri incedir, de-
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ri alti yag dokusu az oldugu icin is1 kaybi fazla olur. Ye-
nidoganin viicut 1sisi 36,5-37 derecedir. ilk giinlerde yete-
rince anne siitl alamamaya bagli olarak dogum tartisinin
%5-6's1 kaybedilir.

Yenidoganda antikor yapma yetenegi iyi degildir.
Bu nedenle enfeksiyonlar agir seyreder. Anneden bebege
gecen antikorlar bebegi kizamik, kizamik¢ik gibi hastalik-
lardan ilk 3-4 ay bagisik kilar.

ik disler 8. ayda cikar. Ama bazen bebek (st ya da
alt kesici disleri ¢ikmis olarak dogabilir. Sekil-6'da aylara
gore dis ¢lkarma gorulmektedir.

iki yasina kadar kilo aliminda artis vardir ama iki
yas sonuna dogru bu kilo artisinda azalma olmaktadir.
Tablo 3 ve 4’de 2 yasina kadar olan boy ve kilo artisI gos-
terilmistir.

Cocugun eristigi bliylime safhasi, onun arkadaslk
edecegi cocuk grubunu ve bu gruptaki kendi durum ve
itibarini tayin edecektir. Yeni dogmus bebekte kas siste-
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Sekil 6. Aylara gore dis gkarma

Kaynak: (www.bebekkokusu.com)'dan alinmistir.

mi, biitlin vicut agirh@inin %23’Unu teskil ederken, bir ye-
tiskinde bu %43'tdr.

Tablo 3 / 0-2 yas arasl boy artisl (cm)
diistik diistik/orta ortalama yliksek/orta yliksek

E K E K E K E K E K
dogum: 49 47 49 48.7 50.5 49.5 52 51 525 | 52
1 ay: 52.5 51.4 53.2 52.5 54.5 53.2 55.8 54.5 56.8 | 55.5
2 ay: 56 54.5 57 56 58 56.5 59 57.5 59.5 | 585
6 ay: 65.1 64 67 65 68.5 66.5 69.5 67.5 71 69.3
9 ay: 71 68.6 72 69.5 73 71 74 72 75 735
12 ay: 73.4 72 75 73 76.5 74.7 77.5 76 79 77
24 ay: 84 83.9 86 85 87.5 87.5 90 89.5 92.5 | 90.8

Tablo 4 / 0-2 yas Kilo artigl (kg)
diistik diistik/orta ortalama yliksek/orta yliksek

E K E K E K E K E K
Dogum 2.8 2.7 3.1 2.9 3.4 3.2 3.7 3.5 3.9 3.9
1ay: 3.6 3.45 3.7 3.6 4 3.9 43 4 4.6 44
2 ay 4.4 4.2 4.7 4.5 4.9 4.75 5.3 5 5.6 5.3
6 ay: 7 6.5 7.5 6.9 8 7.5 8.5 7.9 8.8 8.3
9 ay: 8.3 7.6 8.7 7.9 9.4 8.6 9.8 9.2 10.3 9.7
12 ay : 9.2 8.4 9.6 8.8 10 9.5 10.7 10 11 11
24 ay 11.3 10.6 11.8 11.2 12.5 12.1 13.3 13 13.9 13.7
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Dis gelisimi, beslenme gelisimi agisindan 6nemli-
dir. ik dis cikarma genellikle genetik yaplya baglidir. ilk
dis ortalama 5. ve 8. aylarda ¢ikar ama 12. aya kadar ge-
cikme olmasi normaldir. 6-8. aylarda alt kesici, 9-10. ay-
larda Ust kesici disler cikar.

Salgi bezlerinin buytmesi ilk yillardan itibaren er-
genlik donemine kadar hizli bir gelisme gosterirken, er-
genlige girisle birlikte gelisme durmakta sonraki donem-
lerde gerilemektedir. BUtln olarak vicut, boyun ve bas
hari¢, solunum ve sindirim organlari, sahdamari, kalin ba-
girsak, butlin vicudun kas sistemi, iskelet sistemi ve kan
volimu ortalama 5-6 yasina kadar hizli bir sekilde gelis-
mektedir. Sonra bu gelisme yavaslamakta ergenlige giris-
le birlikte tekrar hizlanmakta ve 19-20'li yaslarda dur-
maktadir. Beyin ve beyin kisimlari, beyin zari, g6z merke-
zi gibi sinirlere ait bliylime 5-6 yasina kadar hizli bir sekil-
de gelisirken ergenlige kadar da yavas bir sekilde gelis-
meye devam etmekte ve ergenlikle birlikte gelisme dur-
maktadir. Testisler, yumurtaliklar, treme organlarini kap-
sayan cinsiyet ile ilgili blytime, ergenlik ¢agina kadar ge-
lismemekte, ergenlige girisle birlikte hizli bir sekilde bu-
ylmekte ve 20'li yaslarda ise blylime durmaktadir.

0-2 Yas Hareket (Devinsel) Gelisim

Bebek dogumdan hemen sonra viicudunu kontrol
edebilecek diizeyde degildir. Hareketler denetimsiz genel
viicut hareketleridir ve refleks dlizeyindedir. Bedensel ge-
lisimle ilgili olan bu gelisim, sinir sisteminin olgunlasmasi
sonucu olmaktadir. Cocugun organlarinin blylmesinin
yaninda sinir sisteminin olgunlasmasi
emekleme, ylriime, yemek yeme vb. gibi faaliyetleri ger-
ceklestirmektedir. Cocugun sinirlerinin gelisimi yavas ya-
vas olmaktadir. Cocuk dogustan getirdigi refleksleri isten-
dik 6grenilmis davranislara donustlirmektedir. Bu goster-
mektedir Ki sinir sistemi hentiz yeterince gelismemistir.
Gocugun sinir kas olgunlugu gerceklestikce ve ogrenme
deneyimleri yasadikca hem yeni seyler 6grenecek, hem
de 68renmeye basladigl becerileri pekistirecek ve gelisti-
recektir. Bebegin sinir kas olgunlugu kalem tutma diize-
yinde olmasina ragmen kalem tutmasina firsat taninma-
diysa, tutmaya yonelik girisimleri engellendiyse cocuk
kalem tutmay! daha ge¢ 0grenecektir.

sonucu ¢ocuk

Refleksler

1. Moro refleksi: Cocuk, serte yakin bir zemine ya-
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tirilir. Bas elle hafif kaldirildiktan sonra aniden birakildigi
zaman once kol ve bacaklarini yana acar, titretir ve birkac
saniye sonra kollarini gogus Ustlinde kavusturur. Moro
refleksi ilk 1 ayda azalir. 3-4. ayda kaybolur. Yenidoganin
agir hastali@l durumunda bu refleks yoktur.

2. Tonik boyun refleksi: Yatar vaziyette bebegin
basini aniden bir tarafa cevirmekle, o taraftaki kol ve ba-
cagin ice dogru bulzllmesi, kars! taraftaki kol ve bacagin-
da disa dogru aciimasidir. Bu refleksin birkag¢ saniyeden
fazla slrmesi, yalniz bir tarafta olmasli ve 7. aydan sonra
gorilmesi normal degildir.

3. Emme refleksi: Dudaklara dokunulmakla emme
hareketinin baslamasidir. Cocugun agzina anne memesi,
parmak veya emzik verildigi zaman emme hareketleri
baslar ve 1 yasinda kaybolur.

4. Yakalama refleksi: Cocugun el ayasina veya ayak
tabanina kalem veya herhangi bir obje dokundurularak
uyarilirsa el ve ayak parmaklari kapanir. istemli yakalama-
nin baslamaslyla bu refleks 2 ayliktan sonra kaybolur.
Ayakta yakalama refleksi 10. aya kadar devam eder.

5. Arama refleksi: Cocugun yanagina parmak, me-
me ucu veya baska bir sey degdirilirse basini o tarafa ce-
virir. Agzini memeyi alacakmis gibi acar.

6. Basma ve otamatik ytiriime refleksi: Bebek dik
bir sekilde kaldirilarak tek ayagi yere degdirilirse otoma-
tik olarak ytiriime hareketi yapar.
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7. Cekme refleksi: Ayak tabanina dokunuldugunda
bebegin o taraftaki bacagini cekmesidir.

8. Egilme refleksi: Omurgaya parelel olarak sirtin
bir tarafina dokunuldugunda gévdenin o tarafa dogru bu-
kilmesidir.

9. Babinski refleksi: Bebegin ayaklarina dokunul-
dugunda parmaklarini agmasidir.

Yeni dogmus bebeklerin hareketleri cesitlilik arz
eder ve refleks duizeydeki bu hareketlerin en yogun ve
yaygin donemi hayatin ilk kirk gintdir. Kirkinci gtinden
sonra sozkonusu reflekslerin inhibasyonu baslar ve tgtin-
cl aydan sonra, onuguncl aya kadar gecen donem ge-
Gis asamasi olarak degerlendirilir. Onticlincli aydan itiba-
ren de sistemli hareketlerde ilerleme ve artma gercekle-
sir (Aydin, 1997, s.16).

Cocugun yurlyebilmesi icin organlari belli bir bu-
yUklige ulasmasina ragmen eger sinir sistemi yeterince
olgunlasmamissa cocuk ylrliyememektedir. Sinir siste-
minin olgunlasmasi biyolojik bir slirectir.

Cocugun devinsel gelisimi iki acidan ele alinmakta-
dir. Bunlar: Blytk (kaba) ve klcuk (ince) kas gelisimidir.

BlyUk kas gelisimi denince kastedilen ¢ocugun
buyuk kaslari olan kol, bacak, bel, boyun kaslarinin geli-
simi kastedilmektedir. Cocugun once buyuk kaslari gelisir,

sonrada kuclk kaslarl gelismektedir. BlyUk kas gelisimi
alaninda gelisim olmazsa ¢ocuk, baskalarina bagimli bir
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yasam stirmektedir. Bazi cocuklarda bulytk kaslarda ge-
lisim gerilikleri olabilmektedir. Dogustan gelisim geriligi
olan, spastik, agir zihinsel engelli bireylerde bliylk kas
gelisim gerilikleri de olmaktadir.

Kiclk kas gelisimi denildiginde ise el ve dil kasla-
rinin - gelisimi kastedilmektedir.

Aylara gore psikomotor gelisim:

Yenidogan; basini kaldiramaz. Yatarken donemez
ve oturamaz. 1. aya kadar ¢enesini yerden ve yataktan
kaldirmaya calisir.1. ayda sirttist yatar durumdayken ba-
sini yana cevirir. Kollar bacaklar daha etkindir. Yataktan
kaldiriirken bas desteklenmezse diser (Yavuzer, 2005).

Merkezi sinir sistemi tam olgunlasmamistir. istem-
li hareketler ve sosyal davranis henliz ilkel dlizeydedir. Bu
nedenle hayatini reflekslerle strdurur.

1. ayda; ylzlkoyun durumdayken basini hemen
yana cevirir, kol ve bacaklarini biiker, dirsekleri govdeden
ayr durur, kalcalar biraz yukari kalkiktir. Sert bir zeminde
ayakta durduruldugunda ayaklarini yere basar, govdeyi
diklestirir ve genellikle ileriye dogru otomatik yuriime
hareketi yapar (Yavuzer, 2005).

2. ayda; oturtulunca basini dik tutabilir. Ylzikoyun
yatirilinca hem basini, hem de omuzlarini kaldirabilir. Ha-
reket eden cisimleri gozleriyle izleyebilir. Annesinin kendi-
siyle konusmasina gliliimser ve ses cikararak yanit verir.

3. ayda; kollar ve bacaklar daha kolay bukdiltr, ha-
reketler daha diizenlidir. Kollarint simetrik olarak sallar,
eller gevsekce acllir, sarkitilir. Elleri yana dogru getirip go-
gls ve cene Ustlinde birlestirir. Bacaklariyla tim gtictiyle
tekme atar. Oturur konuma getirildiginde bel bolgesinde
egri olusur. Basini birkac saniye dik tutabilir. Yiiziikoyun
durumdayken onkollardan destek alarak basini ve Ust
gogsiinl iyice yukari kaldirr (Yavuzer,2005).

4. ayda; elleriyle oynar. Elleriyle nesnelere uzanir,
ancak yakalayamaz. Eline verilen kalemi tutabilir. Cagri-
linca doniip sesin geldigi yone bakar. Kahkaha ile gtiler.

5. ayda; yattigl yerde yuvarlanip ters doner, otur-
tulurken saga sola sallanir. Eliyle uzandigi nesneleri yaka-
lar. Ayagini agzina goturebilir. Aynada kendisini gorlince
gller, sevinir.
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6. ayda; sirtiisti durumdayken ayaklarina bakmak
icin basini yastiktan kaldirir. Bacaklarini kaldirarak ayak-
larindan birini ya da her ikisini eliyle kavrar. Arkasindan
destekle oturur. Cevresine bakmak icin basini bir yandan
obur yana cevirir. Ellerinden sikica tutuldugunda omuzla-
rini gerer ve oturabilmek igin govdesini yukari dogru kal-
dirir. Birkac saniye tek basina oturabilir (Yavuzer 2005).
Eline verilen kasikla masaya vurur.

7.ayda; iki elinde birer nesne tutabilir. Nesneleri bir
elinden digerine aktarabilir. Verilen herseyi agzina gotlrdr.
Kendi kendine bisklvi yiyebilir. Aynadaki gortntisunu
tutmak ister. 8. ayda kisa bir stire desteksiz oturabilir.

9 aylikken desteksiz 10-15 dakika oturabilir.
Dengesini kaybetmeden yerde duran oyuncagl almak
icin 6ne dogru egilir. TUm bedenini rahatlikla hareket
ettirir. Yerde yuvarlanarak ilerler. Emeklemeye calisir.
Destekle ayakta bir slre durabilir. Destekle ayaga kal-
kar, ayaktayken desteksiz yere oturamaz. Ayakta tutu-
lursa amach bir sekilde adim atar (Yavuzer, 2005) . El
bas parmagi ile isaret parmagi arasinda kiclk bir nes-
neyi tutabilir.

10. ayda yatarken kendi kendine oturur duruma
gecebilir. Yardimsiz ayaga kalkabilir. El c¢irpar el sallar. Gi-
yidirilirken yardimai olur. Bardaktan su icebilir. Isittigi s6z-

leri yinelemeye calisir. 11. ayda cesitli nesneleri tutar ve
kaplar icine koyabilir.

1 yasinda uzun sure oturabilir. Yatar durumday-
ken oturur duruma gelir. Destekle ayaga kalkar ve oturur.
Destekle yUrUr, emekler. Bir slire tek basina ayakta dura-
bilir. 13-14. aylarda emekleyerek merdivenlerden yukari
cikar (Yavuzer, 2005). Elinden tutulunca yurUyebilir. 13.
ayda bir elinde iki ayri nesne tutabilir. 15. ayda yardimsiz
yiirliyebilir. Elinden tutuldugunda merdiven cikabilir. iki
kiipu Ust Uste koyabilir. Ayakkabilarini ¢ikarabilir. 18. ay-
da daha gtivenli bir sekilde ytirir. Buytik oyuncaklari, ku-
tulari yerde itip cekebilir. Sandalyeye ¢ikip oturabilir. Elin-
den tutuldugunda merdivenden inip ¢ikabilir. Geri geri su-
rinerek merdivenlerden asaglya iner. DUz bir yerde des-
teksiz oturabilir. Yerden bir sey almak icin dizlerini buke-
rek comelebilir (Yavuzer 2005), sendeleyerek kosar. Ken-
di kendine sandalyeye cikarak oturabilir. U¢ kiipi Ust Us-
te koyabilir. Kasik kullanabilir. Bir Kitabin sayfalarini karis-
tirabilir. 21. ayda kendi kendine merdiven cikabilir, elin-
den tutuldugunda inebilir. 5-6 kiipu Ust Uste koyabilir.

2 yasinda kosmaya baslar. Dengesini yitirmeden
comelebilir. Mobilyanin Ustiine rahatlikla cikip inebilir. To-
pu dismeden ileriye dogru atabilir. 3 tekerlekli bisiklette
oturur ama pedallari kullanamaz. Aldigl nesneleri ustalik-
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Kaynak: Cliceloglu, Dogan, Insan ve Davranisi (1993, s. 76)'ndan alinmistr.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

la yerine koyar. Kiclk sekerlerin ambalajlarini rahatlikla
acabilir. Tahta kuplerle alti ya da sekizli kuleler olusturur.
Kalemi tutabilir. Karalama yapabilir. Sayfalar teker teker
cevirir (Yavuzer, 2005). Kendi kendine merdiven inebilir.
Topu atabilir, tekme vurabilir.

Sinir sisteminin olgunlasmasi, beyin yapilarinin ve
kaslarin olgunlasmasi-gelismesiyle birlikte ¢cocuklar sag ya
da sol eli tercih etmektedirler. Beyin sag ve sol beyin ya-
rimkuresi olmak Uzere iki bolimden olusur. Beynin sag ve
sol yarim kiresinin gorevleri farkhdir.

Ayrica beyinde sekil-7’de gorildigu gibi frontal,
pariatel, temporal, oksipital loblar bulunmaktadir ve her
lobun farkli islevi vardir. Bazi islevlerin gerceklesebilme-
sinde birden cok lob etkili olmaktadir.

Beynin 6n kisminda alin bolgesinde bulunan frontal
korteks (lob), istemli hareketlerin organizasyonu ve basla-
masindan, motor kontrolde ve davranisin kontrollinde
onemli rol oynamaktadir. Konusmanin motor kontrold,
problem ¢ozme, yargllama, plan yapma ve bir amaca yo-
nelme frontal lobun islevidir. Bu lob eski yasantilarla yeni
yasantilar birlestirir. Bu lobdaki hasarda ve islev bozukluk-
larinda dikkat problemleri, bilin¢ diizeyinde bozulmalar,
apati, sosyal geri ¢ekilme, sanrilar, denetimsiz davranislar,
sizofreni, depresyon, zihinsel islevlerde yavaslama, gorgu-
suzluk, hiperaktivite, antisosyal davranislar, emme gibi il-
kel reflekslerin tekrar ortaya clkmasi, okuma yazma guclu-
gu, konugmanin ritminde bozulma gortilebilmektedir. (Du-
rukan, www.gata.edu.tr; www.-med.gazi.edu.tr).

Temporal lob ise isitsel uyarilar alir. Bellek ve ko-
nusmanin anlasilmasinda etkilidir. Duygulanim ve cinsel ak-
tiviteyi etkiler. Temporal lobun hasar gormesi ya da islev
bozuklugu durumunda cinsel davranislarda degisme, korku,
ofke, kizginlik, uysallik, psikomotor nobetler (@nlamsiz ro-
bot gibi hareketler), mide yanma hissi, aritmi, elde bir sey-
le oynama, agizda cigneme ve sapirdatma, ayaklarini yere
stirme, g6z kirpma, karmasik motor davranislar goruldir.

Parietal lob, uyaranlarin algllanmasi ve yorumlan-
masini kontrol eder. Beden pozisyonu, beden imajl, bu-
yuklik gibi maddelerin fiziksel ozellikleri hakkinda bilgi
sahibi olma, basing, 1sI, karmasik duygusal uyaranlarin ay-
rilmasindan da sorumludur. Bu lobdaki hasar ya da islev
bozuklugunda beden imaji degisiklikleri, cizimleri kopya
edememe gorullr (www.med.gazi.edu.tr).
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Oksipitol lob gorsel uyaranlari alir ve yorumlar. Bu

lobdaki hasar ya da islev bozuklugunda korltik gortilebilir.
Duyularin gelisimi

Yenidoganin isitme duyu organi gelismistir. insan
sesindeki perde ve siddet degisikliklerinin farkina varabi-
len bebek, tanidik ve yabanci sesleri ayirt edebilir (Sene-
moglu, 2005).

Cocugun gorme duyu organi da gelismistir. Goz
kaslarl tembeldir. Goz koordinasyonu, dogustan henlz
tam olarak saglanamamaktadir. Zaman zaman iki gozu-
nu de bir noktada odaklastirdigi gdzlenir. Gorme duyusu-

Tablo 5. Sag Elini Kullanma Durumundaki Kiside Yarim
Kiirelerin Gorev Dagilimi

Sag yarim kiire Sol yarim kiire

* Basit cimleler kurma * Sozel icerikli fikirler

* SozsUz isaret kullanma | * Kelimelerin karmasik
kullanimi (soyut kavramlar)
* Basit matematik islemler [ * Zor matematik islemler

* Duygusallik * Problem ¢6zme

Kaynak: Aydin, Betll. Gocuk ve Ergen Piskolojisi, Istanbul. Marmara Universite-
si Vakfi yayinlari, 1997, s.22'den alinmistir.

nun diger duyulara gore daha az gelismis oldugu dusunuil-
mekle birlikte, dogumdan sonra 10 giin icinde gozlnuln
onlinden gecen objeyi izleyebilir (Senemoglu, 2005).

Bebeklerin koklama ve tat alma duyu organlari da
gelismistir. Birbirinden farkll koku ve tatlari ayirt edebil-
mektedirler.

Dokunma duyusu en gelismis duyudur. Ama he-
niz Ust dlzeyde gelismis degildir. Bu duyunun gelisimi
cok hizl olmaktadir. Bebek cevreye uyumda, etkilesimde,
nesneleri tanimada, yakalamada, atmada bu duyumu
kullanmaktadir.

2-6 Yas Arasl Bedensel Gelisim

2 yasindan 6 yasina kadar olan bedensel gelisim
hizi, 0-2 yasa gore yavaslamistir.

Sinir sisteminin gelisimi buyuk ol¢iide tamamlan-
mistir. 2 yasindaki cocugun beyninin agirligl, yetiskin be-
yin agirliginin %75'i iken; 5 yasinda %90’a ulasmistir. Salgl
bezleri, solunum ve sindirim organlari, kas iskelet siste-
mi buylimeye devam etmektedir. Kan voliimu artmakta-
dir. Kalbin biiylimesi 6 yasa kadar cok hizlidr.

2-6 Yas Devinsel Hareket Gelisimi

2-6 yas arasl, ¢cocugun, genel gelisimindeki artisa
paralel olarak etkinlik diizeylerinin ¢ok arttigi bir donemdir.
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Tablo 6. Erkek ¢ocukta tarti artimi

I - -
=
w1

— H—
Pd
[%al

e - lE }"Hﬁ. arasi yasa gum ag;lrhk persenuﬂen {erkf:k]--”

i T sinda 18, dort yasinda 20,

bes yasinda 23.5, alti yasin-

80 sabesabe vibviitees trestsanbisel L ) b
S g h:1 IFL/’::_:___:_“'E da 27 kilo olmalidir. Uc ya-
LD e T e L St pf-"--,-'f’f:—mtf‘ sinda en az kilo artisi 11,

E"‘" dort yasinda 14, bes yasinda
15.5, 6 yasinda 17 kilo olma-
lidir. Bu degerlerin altindaki
ve Ustlindeki degerler anor-

mal olarak kabul edilir.

3 yasindaki bir erkek
cocuk ortalama olarak 14 Ki-

9 10 11 12
Yas (Yil]

lo, 4 yasindaki bir erkek co-
cuk ortalama olarak 16 Kilo,
5 yasindaki bir cocuk ortala-

13 14 15 16 17 Ig

Tablo-6'da gorlildugu gibi en fazla kilo artisi ¢ ya-

ma olarak 18 kilo 6 yasinda-
Ki bir cocuk ise ortalama olarak 20 kilo olmaldir.

Tablo 7. Kiz ¢ocukta tarti artimi

ey HWP

- H—

agarhk pcrscnullcrl {luz 195ty
—————————— ;,:-,-f-’—l---—r———amh
e
e

Yas (Yil)

Tablo-7’de gorlldugl gibi kiz cocukta en fazla Ki-
lo artisi Uc yasinda 18, dort yasinda 20, bes yasinda 23, al-
t1 yasinda 26.5 olmalidir. En az kilo artisi U¢ yasinda 11.5,
dort yasinda 13, bes yasinda 14.5, alt yasinda ise 16.5 ol-
malidir. 5 yasindaki bir kiz cocugunun kilosu en fazla 23
iken, en az ise 14,5 kilodur. Bunun altinda ve ustundeki
degerleri normalin disinda kabul edilmektedir. U¢ yasin-
daki kiz cocugunun ortalama kilosu 14, dort yasindaki bir
Kiz cocugunun ortalama kilosu 16, bes yasindaki bir kiz
¢ocugunun ortalama kilosu 18 ve alti yasindaki bir kiz ¢o-

cugunun ortalama kilosu 20°dir.

2 yasindan buyUk cocuklarda normal viicut agirli-
gin1 kabaca hesaplamak icin “yas x 2 + 8” formulu kulla-
nilabilir. Bulunan rakam ortalama degerdir. Persentille he-
saplanan degerlerle hesaplanan degerler arasinda ktiguik
farkliliklar olabilir.

Ornegin: 4 yasindaki bir kKiz cocugunun ortalama

kilosunun hesaplanmasi 4 x 2 + 8 = 16 olmalidir.
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Tablo 8. Erkek cocukta boy uzamasi

1=
{E .2 2-18 yas aras| yasa g
1
¥ '
[+Y
B
o
15
Y 14
14
(13
C 12
] 11
10
10
95

ore boy persentiller
: : R

10
as (Yil)

11 12 13 14 15 16

Tablo-8'de gortildigu gibi en az boy artisi 3 yasin-
da 89 cm, 4 yasinda 96 cm, 5 yasinda 102 cm ve 6 yasin-
da 108 cmdir. En fazla boy artisl ise 3 yasinda 104 ¢cm, 4

yasinda 110 cm, 5 yasinda 117.5 cm, 6 yasinda ise 124 cm
olmalidir. Ortalama ise 3 yasinda 95 ¢cm, 4 yasinda 102
cm, 5 yasinda 110 cm ve 6 yasinda ise 116 cm'dir.

Tablo 9. Kiz ¢ocukta boy uzamasi

D gm0 g e -
18 — -
1 et O U A SR PR LT
17
16

-

o 15

Y 14
14 -

'[ :; ___________________ (I e TR Pl R I T O, e

C 12 A s e iy et S S B
‘z _____ i o= - T, P -

m " _______ i = Al - e e ek e s o ol

} k-l Ll DS ik P Sl v ey e, W
i ST - g N RN T
95 " L e e ol e S ey ORI v Bk e Wt e
90 - |- - -
85 ¢ e i T e o - e e ST S St R T

3 4 5 & 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 1R
Yas (Yil)

Tablo-9'da gortildigl gibi kiz cocuklarda boy artisi
en az 3 yasinda 88.5 cm, 4 yasinda 95 cm, 5 yasinda 102 cm
ve 6 yasinda 106.5 cm olmalidir. En fazla ise 3 yasinda 110.5,
4 yasinda 104 cm, 5 yasinda 116 ¢m ve 6 yasinda 123.5 cm
olmalidir. Bunun altindaki ve Usttindeki boy artislarinda
hormon bozuklugu, beslenme yetersizlikleri gibi gelisimi
etkileyen kalitimsal, cevresel ve hormonal faktorler akla
gelmelidir. Ortalama ise 3 yasinda 94.5 cm, 4 yasinda 102

cm, 5 yasinda 104 cm ve 6 yasinda 115 cm olmalidir.

iki yasindan buyiiklerde yaklasik boy uzunlugunu
bulmada “yas x 5 + 80" formuilu kullanilabilir. Elde edilen
rakam ortalama boy uzunlugudur. Normal degerler ise
¢ok genis bir yelpazeye dagilir. Persentille hesaplanan de-
gerler arasinda kiicuk farkliliklar olmasi normaldir.

Ornegin: 4 yasinda bir cocugun ortalama boyunun
hesaplanmasi 4x5+80=100 ¢cm ortalama boy uzunlugu.
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BlyUk kaslarinin gelisimiyle birlikte kiguk kaslarl ve goz

koordinasyonu da gelismektedir. Strekli hareket etme ih-
tiyac hissederler. Hareketsiz kaldiklarl stire uyku disinda
cok azdir. Once yardimla sonralari yardimsiz merdiven ¢-
kabilirler. Parmaklarini kullanarak tutma, atma, yakalama,
kesme, yapistirma, boncuk gecirme, boyama, cizme etkin-
liklerini yapabilir. Ayak parmaklari tzerinde yUrUyebilir.

Bu donemde ¢ocuk, buyuk kas gelisimini tamam-
lamak, kaslarina denge ve koordinasyon kazandirmak
icin cesitli alet ve oyunlara ihtiyac duyar. Bunlar; sek sek
oyunlarl, denge tahtalarl, trmanma aletleri, elle blyuk
nesne tasima, sinirlandiriimis alanda kosma, basinin tze-
rinde nesne tasima gibi.

2,5 yasinda, ayaklarini birer birer kullanarak mer-
diven inip cikabilir. 9 kiip Ust Uste koyar. ipe genis delik-
li birkac boncuk gecirir. Ucgen, kare ve daireyi yerine
yerlestirir. Kiplerle kule yapar.

3 yasinda, Uc¢ tekerlekli bisiklete biner. Kalemi tu-
tarak daire seklini kopya eder. Kiplerle kopru yapar.

4 yasinda, parmak ucunda yurur, kosar. Merdiven-
leri ayak degistirerek ¢ikar. Tek ayak Uzerinde birkag sani-
ye durur. 15 cm’lik basamaktan yere atlar. Uc tekerlekli
bisiklete biner. Yardimla 6ne takla atar. Duran topa tekme
ile vurur. Kapli kulpu cevirir. 4-5 boncuk dizer. Sayfalari te-
Ker teker cevirir. Ambalajlarl acar. Makasla duz kesimler

yapabilir. Yapistirma yapar. Daire, arti ve Kare sekillerini ci-
zer. Cocuk resminin eksik olan bir parcasini tamamlar.

5 yasinda, sek sek oynar. Ucgen cizer, dort renk bi-
lir. Ona kadar sayar. Giyinip soyunur. Cogul ifadeler kulla-
nabilir. 6 kisimli adam cizer. Cocuk resminin eksik olan
birkac¢ parcasini tamamiar. Ucgen seklini cizer. Yon degis-
tirerek kosar. Tek ayak lizerinde bes kez sicrar. ileri dog-
ru uzun atlar. Geri dogru cift ayak Uzerinde sicrar. Kagidi
yatay dikey katlar. Makasla basit sekilleri keser, yapistirir.
Vidall nesneleri vidalar. Denge tahtasl Uzerinde yUruUr.

6 yasinda, ip atlar gibi si¢rar. Kosarken yerden bir
sey alabilir. 30 cm ylikseklikten yere atlar. iki tekerlekli
bisiklete binebilir. Paten kayar. Becerili bir sekilde tirma-
nir, kayar, sallanir, kosar. Cekicle ¢akar. Bagcigina dugim
atar. Kapi kilidini anahtarla acar. Makasla resimleri ke-
ser. Adam resmi cizer. Resimde kompozisyon vardir. Si-
nirlandirilmis iki cizgi arasindan disari tasirmadan cizer.
Resimlerin eksik parcalarini bulur ve cizer. ismini yazar.
Nokta Uzerinden birlestirme yapar. Sinirli boyama yapar.

Gorme organi tam gelismemis oldugundan buyuk
puntoyla yazilmis Kitaplar inceleyebilir. Kic¢uik puntoyla
yazilmis Kitaplar ilgisini cekmez ve kiclk delikli boncukla-
1 gecirmekte zorlanirlar. GOz kaslarini, parmak kaslarini,
koordinasyonunu gelistirecek etkinliklere ihtiya¢ duyarlar.
Bu etkinlikler: yirtma, kesme, yapistirma, boyama, boncuk
gecirme gibi calismalara katilmaya gereksinimi vardir.
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ZIHINSEL GELISIM

(BILISSEL GELISIM)

Dogumda, belli zihinsel kapasitede olan bebegin
zihinsel olarak gelismesinde hem beyin yapisinin gelisimi
hem de disaridan gelen uyariclann roli vardir. Bebegin
dogustan getirdigi kapasitesi onun zihinsel gelisimi Uze-
rinde etkilidir. Kalitsal etki oldugu gibi, annenin dogum
oncesi donemde beslenmesi, radyasyon almasi, kromo-
zom anomalileri, dogum travmalarl ve dogum sonrasi ge-
cirilen hastaliklar, beslenme, 6g8renme deneyimleri, hor-
mon salgllanmasl, kendine olan gliveni zihinsel gelisimi
etkilemektedir. Cocugun dogum oncesi etkenleri normal-
se, herhangi bir hastalik ya da travma gecirmediyse, cev-
re tarafindan gerekli uyaran verildiyse ve girisimleri des-
teklendiyse, yeterli ve dengeli beslenmisse ve duygusal
gelisimi normal ise 0 cocuk dogustan getirdigi kapasitesi-
ni en iyi sekilde kullanabilecektir. Uyaran gorsel, isitsel,
dokunsal olabilecegi gibi koku ve tat alma duyusu ve
kaslarini hareket ettirmeye dayall da olmaldir.

Deneyim ve beyin gelisimi arasinda iliski vardir. Er-
ken yaslardaki uyaranlar, milyarlarca néron baglantilari-
nin (sinapsis) olusumunu etkiler. Erkek cocukluk noronla-
rinin gelismesi ve baglantilarinin olusumu i¢in kritik bir
donemdir.

Sekil-8'de goruldligu gibi cocuga verilen ses, go-
rintu, koku, dokunma, kaslardaki durum duyusu ve tat
uyaricilari, bebegin beyin hicreleri arasindaki sinaptik
baglantilari kuvvetlendirmekte ve beynin gelismesini
saglamaktadir. Dogumdan sonra bebek, hayatini onceleri
reflekslerle devam ettirir. Zihinsel gelisim Uzerinde de

reflekslerin etkisi buyuktdr. Yeni dogan bebek, refleks
olarak eline verilen nesneyi yakalamaktadir. Ama yakala-
digl nesne onun icin bir uyaricidir ve sinirler yoluyla beyin
hticreleri arasinda sinaptik baglanti olusmasini saglar. Be-
bek benzer ve farkll nesneleri yakalamaya devam ettik-
ce beyin hiicreleri arasindaki sinaptik baglantilar artmak-
tadir. Baslangicta yakalama refleksinin etkisiyle tuttugu
nesneleri, blytdikce bilingli olarak tutmaktadir. Tuttugu
nesneyi agzina gotirerek onun ozellikleri hakkinda bilgi
edinmektedir. Bir sure sonra bebek o nesnenin ne tur
ozelliklere sahip oldugunu daha tutmadan, agzina alip
bakmadan bilecektir. Bebek icin her uyarici, Piaget'e go-
re bebekte bir sema olusturur. Bunu soyle aciklayabiliriz;
1 yasinda bebek koltugun tzerinden nasil inecegini bil-
meyip yere atliyorsa ama bir stire sonra, 6nce ayaklarini

Sekil 8. Beyin gelisimi i¢in uyaricilar

® Ses
@ Goriintli @ Kaslardaki durum duyusu

® Dokunma

® Koku ® Tat

Kaynak: Mustard, J. Fraser (‘7 Cok Geg: Sosyal ve Ekonomik Kalkinma Igin
Cocukluk Egitimi: Beyin Gelisimi ve insan Sermayesi, www.meb.gov.tr) tarafin-
dan Neal Halfon'dan aktarilmistir.
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asaglya sarkitarak inmeyi denemeleri sonucunda bul-
mussa ya da bu yonde desteklenmisse bebek bunu 6g-
renecektir. Bu bebek icin bir semadir. Bu semay! tekrar
koltuktan inerken once ayaklarini sarkitip sonra viicudu-

nu indirirken kullanacakar. Bir slire sonra ayni islemi san-
dalyeden inerken de kullanacaktir. iste bu bir semadir.
Yani bebek ilk once koltuktan nasll inilecegine yonelik bir
sema gelistirdi, sonra ayni semay! kullanarak sandalye-
den de indi ve ikinci bir sema olustu: Sandalyeden inme
semasl. Bu semalar bitlin 6grenme yasantilarinda vardir.
Semalarin sayisi bebegin zihinsel gelisiminin ne kadar lyi
oldugunun da gostergesidir. Yavuzer (1995, s.62)e gore
de zengin bir semasl olan ¢cocugun, ¢evresindeki her se-
yin daha cok farkinda ve cevresiyle daha faal bir etkile-
sim icinde oldugunu gérmek muimkiindr. Cocugun bilgi-
si, onun dlnya anlayisini ve ilgilerini agiklamaktadir; co-
cuk resimlerinde de gortilen budur. Resimler cocuklarin
semalarl hakkinda bilgi verir.

Dogustan iyi zihinsel kapasite getiren ve gerekli
cevresel uyaricilarl alan 2 yas ¢ocugunda, sema sayisl
fazla olacakken; dogustan iyi kapasite getirmis ama
olumsuz cevresel sartlarda yasayan cocukta ayni sayida
sema olusmayacaktir. Semalar ayni zamanda beyin htic-
releri arasindaki sinaptik baglantilarinda sayisinda, hizin-

da ve dizeninde etkilidir. Cocugun baslangicta beyin
hiicreleri arasindaki baglantilar az ve diizensiz iken co-

cuk buyldukce diizelmeye baslamaktadir.

Zihinsel gelisimle ilgilenen Jean Piaget'e gore be-
beklikten yetiskinlige dogru semalar, olgunlasma, yasan-
t1 kazanma, uyum ve orglitleme yoluyla slrekli olarak
degisir, gelisir. “Uyum”, yasam boyu devam eder. Bilissel
gelisim acisindan oldugu kadar diger fiziksel ve psikosos-
yal gelisim acgisindan da strekli olarak uyum saglamak
durumundadir. Uyum ise iki acidan ele alinmaktadir.
Oziimleme ve diizenleme. “Ozlimleme”, cocugun karsilas-
tigl yeni bir olay, fikri, objeyi, kendisinde daha 6nceden
varolan bilissel yapi icine almasidir. Mevcut semayi yeni
durumlara, objelere, olaylara gore yeniden bicimlendir-
me, sekillendirme strecine de “diizenleme” denmektedir
(Senemoglu, 2005).

ORNEK-1: 7 yasinda bir cocuk olan Ahmet’in baba-
sI gitar calmaktadir ve bu gitar calma komsu evde konu-
sulmaktadir. Cocugun calmaya yonelik tek bilgisi gitar
¢almadir. Ahmet ilkokul 1. sinifa gitmektedir. Sinifta bir
calma olayr yasanmistir. Bunun Uzerine 6gretmen ¢ocuk-
lara calma davranisini anlatmak ister ve once cocuklara
¢almanin ne oldugunu sorar. Ahmet O0gretmenine gitar
¢almay! anlatir. Sonra 6gretmen c¢almanin hirsizlik yap-
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Sekil 9. Iki néron ve arasindaki baglanti

iki Noron

ALICT NOROMN

Sinaps

SINYAL
GUNDEREN
NORON

Dentric

Kaynak: Mustard, J. Fraser “7 Cok Gegc: Sosyal ve Ekonomik Kalkinma icin
Cocukluk Egitimi:Beyin Gelisimi ve insan Sermayesi” www.meb.gov.tr.

mak anlamina da geldigini anlatir. Ahmet calma denince
artik sadece gitar calmay! anlamamaktadir. Hirsizlik yap-
maya da calmak dendigini 68renmistir.

Bu ornekte Ahmet, calma ile ilgili bir semaya sa-
hiptir. Okula gider ve 6gretmen calma dedigi zaman ilk
dustindligu gitar calmadir. Bu durum uyumun bir boyutu
olan 6zlimlemedir. Ahmet, 6gretmenin calma sozini
kendisinde var olan semanin icine almistir. Calmanin hir-
sizlik anlamina geldigini de 6grenmesi uyumun diger bo-

yutu olan diizenlemeye ornektir.

ORNEK-2: Biisra 3 yasindadir. O ana kadar balik
olarak sadece alabalik gérmstir ve yemistir. Anneanne-
sine yemege gitmistir. Anneannesine buglin ne yaptin di-
ye sorar. Anneannesi balik pisirdigini soyler. Anneannesi
hamsi pisirmistir. Cocuk alabalik beklemektedir. Sofraya
oturur ve anneannesine baligin nerede oldugunu sorar.
Anneannesi hamsi gosterince bu balik degil der. Annean-
nesi onunda balik oldugunu soyler.

Bu Ornekte de gorildtugu gibi cocukta belli bir ba-
lik semasi vardir. 0 semanin icinde de sadece alaballk yer
almaktadir. Cocuk balik denince alabalik distinmektedir.
Cocugun anneannesinin ballk demesi Uzerine ¢ocuk, da-
ha onceden kendisinde varolan alabalik semasi ile esles-
tirecek ve alabalik yiyecegini disinecektir. Bu 6zumle-
medir. Hamsi baligl oldugunu 6grenmesi ve varolan ba-
lik semasini yeniden dlzenleyip icine hamsi baligini da al-

masl diizenlemedir.

Bu strecler yetiskinler de daha karmasik sekiller-
de islemeye devam etmektedir.

Piaget'e gore dengeleme ise bilissel gelisimin te-

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

melindeki itici glictlr. Ona gore, tim organizmalar, do-
gustan kendileri ve baskalariyla uyumlu iliskiler kurmala-
rinl saglayacak oOzelliklere sahiptir. Yani organizmanin
tim donanimi, en yliksek uyumunu saglamaya yonelik-
tir. Dengeleme de bu icsel egilimi, yasantilarla organize
edici bir surectir.

Piaget'nin kuraminda bahsettigi crglitleme, karsi
karslya kaldigimiz kavram ve olaylar birbiriyle tutarh bu-
tlnler haline getirmektir.

Sekil-9’da iki noron (beyin huicresi) gortilmektedir.
Uyaranlar milyarlarca néron arasindaki baglantilarin (si-
napsis-snaptik baglantl) olusumunu etkiler (duyarll do-
nemler). Ozellikle 0-6 yas arasinda, bu olusum, daha hiz-
Il olmaktadir.

GOrme, isitme, dokunma, tat alma, koklama yo-
luyla alinan uyaranlarla birlikte ¢ocugun duygusal uya-
ranlari da zihin gelisimi tzerinde etkilidir. Duygusal uya-
ranlar sadece zihni etkilemekle kalmaz. Cocugun bagisik-
lik sistemini ve hormonal durumunu da etkiler. Yetersiz
duygusal uyaran alan ¢ocukta seretonin hormonu salgila-
masl azalacaktir. Bu durum cocukta isteksizlige, mutsuz-
luga neden olacaktir. Duygusal yasami ¢oklntl icinde
olan ¢ocuk daha az 6grenme deneyimleri yasayacaktir.

Sekil-10'da goruldigu gibi dogumda néron baglan-
tilar azken ve noronlar az sayida dallara sahipken alti ya-
sinda oldukca fazla baglantilar (dallar) olusmustur. Bu, 6g-

Sekil 10. Sinaptik yogunluk
Sinaptik Yogunluk

i
aﬁaf

Kaynak: Mustard, J. Fraser (‘7 Gok Geg: Sosyal ve Ekonomik Kalkinma igin
Cocukluk Egitimi: Beyin Gelisimi ve insan Sermayesi, www.meb.gov.tr) tarafin-
dan Rethinking the Brain, Families and Work Institute, Rima Shore, 1997
aktariimstir.
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renmenin arttigini, bilgi alisverisinin hizlandigini gosterir.

Duygusal uyaran yetersizligi, cocugun bobrek Ustl
bezlerindeki kortizol salgisini etkilemektedir. Kortizol asi-
r salgllanirsa ¢ocukta ya da yetiskinde davranis bozuk-
luklari, depresyon, diyabet, beslenme bozuklugu, kardi-
yovaskdiler hastalik, hafiza zayifligl, bagisiklik sisteminde
zayiflik, uyusturucu ve alkol bagimliligina neden olmakta-
dir. Kortizol yetersiz salgllanirsa da kronik yorgunluk sen-
dromu, fibromiyalji, bagisiklik sistemi sorunlari (otobagi-
siklik diizensizlikleri), romatoid artrit, alerjiler, astim goru-
lebilmektedir.

ZIHINSEL GELISIM DONEMLERI
0-2 Yas Zihinsel Gelisim

Yenidogan bebek emme ve yakalama refleksleri

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

ile etrafi tanimaya calismaktadir. Yakaladig ve agzina al-
digl nesneler hakkinda bilgi elde etmektedir. Bebek du-
yulari yolu ile 6grenmektedir. Annesinin kokusunu, an-
nesinin gorlntustini ve sesini tanimaktadir. Yani yeni
dogan bebek dis dlinyayi ve kendi bedenini kesfetmede
duyularini (gorme, isitme, tat alma, koklama, dokunma)
ve motor becerilerini kullanir.

Bebek, 1 yasina kadar, nesne onlindeyken onun
var oldugunu dusutinurken, 1 yasindan sonra nesne orta-
dan kaldirilsa da yok olmadigini anlar. Nesne oniinde

saklandiysa onu saklandigl yerden bulmaya calisir.

12. ayda yeni araclar kesfeder, kendi kendine ye-
mek yeme denemelerine girisir. Cocuk bazi nesneleri ele
alirken sahip oldugu davranislari oldugu gibi tekrarlamaz,
bu davranislarl siralar, degistirir, deneyerek yeni yollar
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bulur. Bir ortu tzerindeki nesneyi dogrudan dogruya ya-
kalayamaz, ortlyl yakalarken nesneyi salladigini gorur
ve nesneyi ¢eker. 1 yas cocugu deneme yanilma yoluy-
la, vurmak, sallamak gibi sahip oldugu hareket bicimleri-
ni, bir nesneyi kendine ¢ekmek seklindeki hareket bici-
mine bagli olarak degistirebilir. Bunlar bebegin dis din-
yayl tanimaya ve anlamlandirmaya yonelik cabalaridir
(Yavuzer, 2005, s.100).

18. ayda cocukta ilk diistinme belirtileri gorilmeye
baslar. Daha 6nceden gordugli ama kaybolan nesneler ar-
tik ¢ocugun zihninde kalmaktadir. Cocuga bardak dendigi
zaman bardagin ne oldugunu bilmektedir. Bardagl gorme-
sine gerek yoktur. isteklerini basit sozciiklerle anlatir.

2 yasinda sozcuikleri kullanmaya baslama ile zihin-
de sembollestirdigi nesnelerin isimlerini soyleyebilmek-

tedir. Vicudunun birka¢ bolimunu gosterebilmektedir.
GOsterilen birka¢ nesnenin ismini soyleyebilmektedir.
Kiiplerle kule yapabilmektedir. iki kelimelik birka¢ climle
kurabilmektedir.

Sekil-11'de gordldigu gibi gorme ve isitme duyu-
su dogumda en Ust seviyede iken dil gelisimi 6. aya ka-
dar hizli bir sekilde gelismektedir. 9. aydan sonra bu ge-
lisme yavaslamaktadir. Zihinsel fonksiyonlar 1 yasina ka-
dar hizli sekilde gelismektedir. 3.5 yasindan sonra da ya-
vaslama baslamaktadir.

2-6 Yas Zihinsel Geligimi

2 yasindan sonra dil ve kavram gelisimi hizlidir. Co-
cuk sembollerle nesne arasindaki iliskiyi kavramaya baslar.
Sembolik oyunlar oynar. Bebegi gibi nesnelere canlilik ozel-
ligi kazandirarak onunla konusur, ona sesler cikartir, yemek
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yedirir. 2 yas dolaylarinda canli nesne ile cansiz nesne ayri-
minl yapamaz. Ben merkezci bir yapi icindedirler. Kendi bil-
diklerinin herkes tarafindan da bilindigini zannederler. Din-
yaya baskalarinin bakis acisindan bakamazlar. Bu nedenle
baskalarinin duygu ve dustincelerini anlayamazlar.

2,5 yasindaki cocuk, daha ¢ok nesne ismini soyle-
yebilmektedir. Alici dil ifade edici dile gore daha gelismis-
tir. Vicudunun bircok bolimunu gosterebilmektedir.

3-3,5 yasinda kiiplerle koprl yapabilmektedir. Bir-
kag rengi bilmektedir. Nesnelerden uzun olani gostere-
bilmektedir. Gosterilen resimdeki nesnelerin isimlerini
soyleyebilmektedir. islevleri sorulan nesneleri gosterebil-
mektedir.

Sekil 11. Insan beyninin gelisimi

Insan Beyninin Gelisimi -
Sinaps Olusumu
Duyu Dil
{lan

~Yolaklan ‘ Gleismis
(gbrme, isitme) Zihinsel Fonksiyon

\.‘\J

9 1 4

Kaynak: Mustard, J. Fraser (‘7 Cok Gec: Sosyal ve Ekonomik Kalkinma icin
Cocukluk Egitimi:Beyin Gelisimi ve Insan Sermayesi, www.meb.gov.tr) C.
Nelson, in From Neurons to Neighborhoods, 2000'den aktanimistir.
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2-6 yaslarl arasindaki cocuklar, ayrintilar dikkate
almazlar. Parca butin iliskisi kuramazlar. zZihinsel kiyasla-
ma yapamazlar. Miktar belirten sorularl anlayamazlar.

4 yasindaki cocuk, biiyiik kiiciik nesneleri bilir. On
vlcut kismini gosterir. Kiz-erkek, uzun-kisa gibi ayirimilari
yapabilir. Birebir eslestirme yapar. Saklanan nesnenin adini
sOyler. Bircok nesnenin islevini bilir. Resimde gordugul nes-
nelerin isimlerini sdyler. Eksik insan resminin birkac parca-
sinl tamamlar. Basit hikaye, parmak oyunlarini tekrarlar.
Nesneleri siniflandirabilir. Daire, arti ve kare cizer. 3-6 par-
call bul-yap’i tamamlar. Model olundugunda 10'a kadar sa-
yar. Islevleri bakimindan iliskili nesneleri gosterir.

4,5-5 yasinda iken basit nesnelerin neden yapildi-
gini bilir. Guzel ¢irkin kavramlarini bilir. Kisa siir ve sarki-
lari sOyleyebilir. 6-8 rengi isimlendirir. Resimdeki nesne-
lerin eksik parcalarini soyler veya gosterir. Ayni sayida
olan sekilleri eslestirebilir, sekilleri isimlendirir. Bazi para-
lari isimlendirir. Etkinliklere bagl olarak giinin zamanini
soyler. Haftanin glinlerini yardimla sayar.

6 yasinda, benzerlik, farkllk, zitliklar aciklar. Ya-
rim ve biitlin nesneleri gosterir. Basit labirenti tamamlar.
Kendi sagini solunu gosterir. 10’a kadar istenen sayida
nesne verir. Ritmik olarak 20’ye kadar ya da daha fazla
sayar. Basit sayllardan herhangi birinden sonra kag geli-
yor diye sorulursa soyler. Sira ile haftanin glinlerini séyler.
Paralari tanir. Ayakkabilarini dogru giyer.
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HAFIZA GELISIMI
(BELLEK GELISIMI)

Bellek, bilgilerin duyular aracihgl ile alinip, kisa bir
sure tutulduktan sonra beynin ilgili yerlerine gonderilme-
sidir ve ihtiyag oldugu zaman bilgiyi cikartabilmedir. Bel-
legin Ug¢ boyutu vardir. Bu boyutlar kodlama, depolama
ve araylp bulup geri getirmedir.

Kodlamada, bilgi bellege yerlestirilir. Kodlama yok-
sa bilgi alinmamis demektir. Clceloglu (1993)'na gore dis
dinya olaylarinin ve insan yasantisinin tum boyutlarini
kapsayan bir kodlama sistemi, insan belleginin, bilgi kay-
dinin temelini olusturur.

Depolamada bilgi bellekte tutulur. Depolanan bil-
ginin unutulmamasi igin sik tekrarlar yapmak, iliskilendi-
rilerek bilgiyi depolamak gibi stratejiler kullanilmasinda
fayda vardir.

Ara-bul-geriye getirde (hatirlama), bilgi ihtiya¢ ol-
dugu zamanda bellekten cagrilir. Unutma, bu slrecteki
aksaklik sonucunda ortaya c¢ikmaktadir.

BELLEK CESITLERI

1. Duyusal Kayit: Senemoglu (2005)nun Lindsay
ve Norman (1976)'dan aktardigina gére cevreden gelen
uyaricilar, 6grenenin alicilarini yani duyu organlarini etki-
ler ve duyusal kayit yoluyla sinir sistemine girer. Duyu or-
ganlarinin her birine gelen uyaricilarin ilk algilamalarin-
dan duyusal kayit sorumludur. Bilgi, duyusal kayitla cok
kisa bir sire hafizada tutulabilemektedir. Duyusal kayit,
bilginin 6grenilmesi icin hayati bir dneme sahiptir. Duyu-

sal kayit olmasaydi bilgi alinip hafizada tutulamayacakti
ve ihtiyac oldugu zamanda geri ¢agrilmasi s6z konusu ol-
mayacaktl. Duyusal kayit yoluyla gelen butin bilgiler is-
lenmemektedir. Algida secicilik ve dikkat yoluyla secilen
bilgiler kisa sureli bellege gecmektedir. Govsa (1998)'ya
gore bir izlenim duyularimizdan ne kadar fazlasini ilgilen-
dirirse hafizada korunmasl o derece saglikli olur.

2. Kisa Stireli Bellek (isleyen Bellek): Kisa siireli bel-
lek, duyusal kayit yoluyla alinan bilgiyi kisa sureli olarak
depolamaktadir. Yetiskin bir insan zihinsel tekrarlar yap-
mazsa yani bilgiyi aklinda stirekli canli tutmazsa 20 sani-
ye kadar bellekte tutabilmektedir. Senemoglu (2005)'na
gore kisa sureli bellegin bir fonksiyonu, sinirli bilgiyi kisa
sureli de olsa depolamaktr. Kisa sureli bellegin ikinci
onemli fonksiyonu ise, zihinsel islemleri yapmaktr. Bu
nedenle kisa sureli bellek, isleyen bellek olarak da adlan-
diriimaktadir. Kisa sureli bellekte depolanan sey, sunulan
seyin (duyular yoluyla alinan) aynisi degildir. Gosterilen
materyal sadelestirilmekte, dlizenlenmekte bazen de Us-
tline baska seyler eklenerek zenginlestiriimektedir.

3. Uzun Siireli Bellek: Ogrenilen bilginin siirekli ya
da uzun sureli olarak depolandigl yerdir. Clceloglu
(1993)na gore 30 saniye gectikten sonra hatirlanan bilgi
veya olay uzun sureli bellekten cagrilir.

Uzun sureli bellekteki bilgi kullanildik¢a ya da tek-
rar edildikce sinapslarda yapisal degismeler olmaktadir.
Sinapslar gliclenir ve diger noronlarla yeni baglar olustu-
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rur. Uzun sureli bellek Uce ayrilmaktadir. Bunlar (Sene-
moglu, 2005):

a. Anisal bellek: Kisisel yasantilarin depolandigi
bdlmedir. Anisal bellekteki bilgi, ne zaman olustugu, na-
sil olustugu, nerede meydana geldigine gore organize
edilmis imajlar halinde depolanir.

b. Anlamsal bellek: Konu alanlarinin kavramlari, ol-
gulari, genellemeleri, kurallari depolanir. Ogrenilenlerin
¢ogu bu bellekte depolanir. Anlamsal bellek, bilgiyi birbir-
lerine baglanmis aglarda depolar. Cocuk icin depolanan
bilgilerin hepsi birer semadir. Cocugun semalari da, ka-
zandigl 6grenme yasantilarina gore degismektedir. Okul
oncesi donemde beyin ve sinir gelisimi ¢ok hizli oldugu
icin 6grenme yasantilari bu gelisimde etkilidir. Bu donem-
de ne kadar ¢ok yasanti kazanilirsa o kadar ¢ok sema ge-
lisecektir.

c. [slemsel bellek: Herhangi bir seyin nasil yapila-
cagl ile ilgili bilgilerin, islemlerin depolandigl bellektir. is-
lemsel bellegin olusumu zaman alicidir, ancak bir kez
meydana geldiginde de glicli bir kalialiga, hatirlanma
ozelligine sahiptir.  Ornek: Nasll yiizlilecegini, nasil kayak
yapilacagini bilmek gibi (Senemoglu, 2005).

Cocugun gelisimi acisindan bakarsak, ¢ocuk, bas-

langicta duyulari yoluyla cevreyi 6grenmektedir. Bu de-
mektir ki cocugun duyulari yoluyla aldig bilgiler duyusal
kayitta islenmektedir. Cocuk once duyusal kayit yoluy-
la bilgileri surekli alir ve bu bilgiler kisa stireli oradan da
uzun slreli bellege gecer. Duyular yoluyla aldigi bilgiler
¢ocuk igin ayni zamanda birer sema 6zelligi gostermekte-
dir. Cocugun gorme duyusuyla gordigu bir nesnenin
sembold, kisa sureli bellege aktarilir, oradan da uzun su-
reli bellege ge¢mektedir. Ve ¢ocuk, ayni nesneyi gordigu
zaman, o nesne ile ilgili bilgi, uzun suireli bellekten geri
¢agriimaktadir. Bu olmasaydi ¢ocuk her defasinda o nes-
neyi yeni gormus gibi olacakuir.

Cocugun bellek gelisimi icin dogumundan itibaren
uyaranlarin ¢ocuga verilmesi gerekmektedir. Verilen uya-
ranlar ne kadar fazla ise ve ne kadar uzun sureli bellege
gecmis ise ¢ocugun zihin gelisimi de o kadar iyi olmakta-
dir. Cocuk 6g8rendigi semalar gerektikce bellekten geri ge-
tirip tekrar kullanabilmekte ve Uzerine yeni bilgiler ilave
ederek tekrar uzun sureli bellekte depolayabilmektedir.

Uzun sureli bellegi gelistirmek icin: Bellekte bir bil-
ginin tutulmasi isteniyorsa; bilginin ayrintisina gidilmeli,
bilgi tekrar edilmeli ya da bilgi kullaniimalidir. Bilgi de-po-
lanirken kiimelendirilmis olarak, bir olayla iliskilendirile-
rek depolanirsa bulunup geriye getirilme (hatirlanma) ola-
siigl da o kadar ytuksektir. Yani bilgi unutulmaz.
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KAVRAM GELISIMI

Kavram, aralarinda belirli ¢zellikleri paylasan bir
grup nesne veya olaya verilen semboldlr (Cliceloglu,
1993). Kavramlar dlstinmeyi, ifade etmeyi, sosyal ve duy-
gusal durumlari anlamlandirmayi saglar. Ornek: Kedi bir
kavramdir. Kedi belirli 6zellikleri olan bir hayvani temsil
eder ve bize kedi dendigi zaman kedinin ozelliklerini di-
sundriz. Cevrede gordligumuz her sey birer kavramdir.
Ornek: okul, ev, yol, deniz, kasik vb. cocugun kavramlari-
nin sayisi hayatin ilk yillarinda sinirliyken ve aralarinda
iliski kurulamazken cocuk buytdiikce kavram sayisi ve
aralarinda kurdugu iliskiler artmaktadir. Cocugun kavram

saylsl fazla ise daha organize ve ayrintili dislinebilirken
dustincelerini de daha iyi anlatabilmektedir. Cocuk, once
nesneyi yani kavrami tanir. 10 aylik bir ¢cocuga topu gos-
ter dediginiz zaman bunu gosterebilir. Ama burada 6nce-
likli sart topu ¢ocugun daha 6nce gérmus olmasidir. Co-
cuk baslangicta kavramlari tanir ve bir stire sonra tanidi-
81 kavramlari ifade edebilir ve islevlerini de 6grenebilir. 2
yasinda bir cocuk ifade edebildiginden daha ¢ok kavrami
tanimaktadir. Cocuk once kavrami gormeden onun go-
rintlstind zihninde tutamazken buyudikce nesneyi gor-
meden de onu bilir ve ozellikleri hakkinda dustnebilir.
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Kavramlar birbiriyle iliskilidirler. Bir durumu ifade etmek
icin ¢cok sayida kavram kullanilabilir.

KAVRAM OGRENME ASAMALARI
1. Somut Diizey

Senemoglu (2005)na gore somut dlizeyde kav-
ram 6grenmek icin; objenin algillanabilen cercevesine dik-
kat etme, objeyi diger objelerden ayirt etme ve ayirt edi-
len objeyi, ayni kapsam ve durumda bir baska zamanda
da gordiginde hatirlamak gerekmektedir. Cocuk, top oy-
nanirken gordlginde topa ve onun cevresine dikkat
eder. Cocuk topu baska bir glin ayni ortamda oynanirken
gorduglinde tanir.

2. Tanima Diizeyi

Bu dlizeyde cocuk kavrami farkl ortamlarda da ta-
nir. Cocuk topu evde, okulda, parkta vb. ortamlarda tanir.
Cocuk, kavrami tanirken birden ¢ok duyularini kullan-
maktadir. Topu gordr, topa dokunur, topu yere vurur, na-
sil ses ¢ikardigini duyar. Kavrami tanidiktan sonra kavra-
mi isimlendirebilir. Her ortamda topu gordtgu zaman ona
top diyebilir.

3. Siniflama Diizeyi

Nesneler kullanimlarina ya da belli ozelliklerine

gore siniflandiriimasidir.  Cocuk farkl renklerdeki bitin

toplarl ayni gruba koyar. Ya da ¢cocuk meyveleri siniflan-
dinrken farkli meyveleri tanir, ifade edebilir, ne igin kulla-
nilacagini bilir ve meyveleri diger kavramlarin icinden
ayirt edebilir. Bu ornekte de gorildugul gibi siniflama di-
zeyinde; kavramlar hakkinda daha cok bilgi sahibi olun-
maktadir ve genellemeler yapiimaktadir.

4. Soyut Diizey

Bu diizeyde cocuk nesnenin semboliint aklinda
tutmakla birlikte onun 6zelliklerini de bilmektedir. Ornek:
Meyveleri gormeden meyve nedir diye ¢cocuga soruldugu
zaman farkli meyveleri, onlarin 6zelliklerini, meyvelerin
benzerliklerini ve farkhliklarini bilir. Cocuk kavrami once
somut dlzeyde sonra soyut diizeyde kavrar. Soyut du-
zey oldukca genisletilebilir ve cocugun yasina gore kav-
ramlarin ¢zellikleri hakkinda cok ayrintili bilgiler verebilir.

Blitlin gelisim alanlari birbiriyle iliskilidir. Cocuk 6n-
ce kavramlarl tanir daha sonra onu isimlendirir. Onun
kavrami tanimasi, zihinsel acidan belli bir olgunluga gel-
diginin gostergesidir. Kavrami tanimasi, noronlari arasin-
daki baglantilarl da etkilemektedir. Kavram gelisimi iyi
olan ¢ocuk, duygularini, isteklerini daha rahat ve daha iyi
ifade edebilmektedir.
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DIL GELISIMI

Dil, iletisim kurabilmek, diger insanlarin dikkatini
cekebilmek, ihtiyac ve dileklerini ifade edebilmek icin zo-
runlu bir aractir. Cocuklar, dogumdan itibaren, ¢evrelerin-
de olusan sesleri algllamaya ve icinde yasadiklari toplum-
da konusulan dilin temel yapisini kazanmaya baslamak-
tadirlar (Gonen ve Dalkili, 2002, s.12).

Glven ve Bal (2000, s.13)'a gore dil, tim kurallari
ile birlikte, gecirilen yasantilar sirasinda dogal olarak 6g8-
renilmektedir.

Joan Though’a gore dil, asagida belirlenen konular
icin kullanilmaktadir ve destekleyici stratejiler sunlardir
(GOnen ve Kilig, 2002, s.14):

1. Kendini ispat-kisinin kendi Kisiligi ve haklarini
gostermesi.

Destekleyici stratejileri

- Fiziki ve psikolojik istek ve ihtiyaclarini belirtmek
- Kislyi ve Kisinin cikarlarini korumak

- Davranis ve iddialarini ispat etmek

- Baskalarini tenkit etmek

- Baskalarini tehdit etmek

2. Cocugun ve baskalarinin davraniglarina yon verme.

Destekleyici stratejileri

- Kendi hareketlerini gozleme

- Kisinin kendi hareketlerine yon verme

- Baskalarinin hareketlerine yon verme

- Bagkalari ile hareketlerde isbirligi yapma

3. Simdiki ve gec¢mis deneyimleri lizerine rapor
verme.

Destekleyici stratejileri

- Goruntldeki elemanlari etiketleme
- Detaya inme (ebat, renk vs.)

- Olaylari aciklama

- Olaylari siralama

- Karsilastirma yapma

- Onemli olay ve detaylar fark etme (ilgili yonleri
anlama)

- Yukaridaki maddelerin birkacl ile analiz yapma
- Anafikri aciklama

- Kendi bilgi ve deneyimlerini hatirlama (daha on-
ceki bilgileri ile bagdastirma)

4. AKIl ydritme.

Destekleyici stratejileri
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- Sureci aciklama

- Nedensel ve bagli iliskileri tanima (bazi iliskileri
fark etme)

- Problemleri ve ¢cozimleri tanima

- Hareket ve Kkararlari dogrulama (olaylara gore
hikim verme)

- Olaylarl yansitarak sonug ¢ikarma

- Prensipleri tanima

5.0lasl durumlari dnceden tahmin etme.
Destekleyici stratejileri

- Olaylari sezinleyerek tahmin etme

- Olaylarin detaylarini tahmin etme

- Olaylarin sirasini tahmin etme

- Problemleri ve onlarin sonuclarini tahmin etme

- Cesitli hareket tarzlarini tanima ve tahmin etme
(durumla ilgili secenekleri fark etme)

- Hareket ve olaylarin sonuglarini tahmin etme
6. Baskalarinin deneyimlerine yansitma.

7. Konusma sirasinda ve oyun icinde hayal etme.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Destekleyici stratejileri

- Gercek hayata iliskin hayati durum gelistirme
- Fantaziye dayall hayali durum gelistirme

- Orijinal bir oyku gelistirme

Yon verme, rapor etme, akil yurtitmede kullanilan
stratejileri tahmin etme, yansitma ve hayal etmede de
kullaniimaktadir. Stratejiler yedi grubun sadece birine ait
degildir. Cocugun ilk dil kullanim ¢abalari, kendini ispat,
yon verme ve rapordur. Rapor etme her kullanimda go-
rulmektedir.

Belirtilen dilin kullanilma yontemlerinin ¢ogu, egi-
tim yonunden avantajli ailelerin cocuklarinda gorilmek-
tedir. Egitimi yetersiz evlerden gelen cocuklarin konus-
malari ise daha cok deneyimlerine dayanir ve etiketleme
diizeyinde kalir (bu “kayik” gibi). Bu ¢ocuklar digerleri gibi
avantajli ortamlarda olmadiklarindan, ayni yetenegi kaza-
namamislardir (Gonen ve Dalkilic, 2002, s.14).

Cocukta konusma gelisimini etkileyen bir cok et-
men vardir. Bu etmenler ¢ocukla ilgili olabilecegi gibi cevre
ile ilgili de olabilmektedir. Etmenlerin sadece bir tanesi ko-
nusma gelisimi tzerinde tek basina etkilidir denilemez.

DIL GELISIMINI ETKILEYEN FAKTORLER
Cocukla igili FaktGrler

Cocugun zeka diizeyi: Konusma gelisimi ile zeka
diizeyi arasinda iliski bulunmaktadir. Ustlin olarak nite-
lendirdigimiz zeka dizeyi yuksek olan ¢ocuklarda, konus-
ma, normal zeka dizeyindeki cocuklara gore daha erken
baslayabilmektedir. Zeka geriligi olan ¢ocuklarda ise ko-
nusma daha ge¢ baslayabilmektedir. Clnkd konusma
ogrenilir. Ozsoy (1971, 5.30)" a gore konusma oldukca kar-
maslk becerilerin belli bir dlizen icinde olusmasini ge-
rektirir. Bu boylesine agik olunca, konusma gelisimi ile ze-
ka arasinda iliski kendiliginden ortaya cikar.

Cocugun saglik durumu: Agir ve uzun siren hasta-
liklar ¢ocugun sosyal duygusal motor gelisimiyle birlikte
konusma gelisimini de yavaslatmakta ya da durdurmak-
tadir. 2 yasindan sonra sik sik havale geciren bir cocukta
epilepsi nedeniyle zihinsel olarak gerilik olusabilir. Bu ge-
rilikte ¢cocugun 6grenme yasantilarini etkilemektedir. Da-
ha once belirttigimiz gibi konusma ogrenme ile kazanil-
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maktadir ve gelismektedir. 1 yasinda trafik kazasi geci-
ren ve uzun slre yataga mahkum olan cocugun yUrime-
sinde ve konusmasinda gecikme olabilmektedir.

Cocugun isitme durumu: isitme durumu da konus-
may! etkilemektedir. Hic duymayan cocuklarda konusma
gelismezken, hafif isitme kaybi olan cocuklarda konusma
gelismekte fakat tamamen duyan cocuklara gére de fark-
llik goriilmektedir. isitme kaybi isitme cihaziyla diizeltile-
bilirse cocuk gec de olsa konusmaya baslayabilir. 0zsoy
(1971, s.31)a gére cocukta konusma gelisiminin normal
seyretmesi icin baskalarinin konusmalarini duyabilecek
bir yetenege sahip olmasi gerekir. Konusulani duymak ise
diger herhangi bir sesi isitmekten daha hassas bir islemdir.

Konusma organlan: Konusma Uzerinde etkili olan
bir diger faktdr konusmayla ilgili organlarin durumudur.
Dil, dis, damak, dudak, bogaz ve ses bandlari konusma or-
ganlaridir.  Bu organlardaki herhangi bir 6zlr durumu,
hastaligl, dil alti baginin olmasi gibi durumlar konusma
gelisimini yavaslatmakta ve durdurmaktadir.

Cocugun psikomotor gelisimi: Cocugun sinir siste-
minin yapisl, dil kaslarinin olgunlugu, kas ve sinirler ara-
sindaki esglidimtin gelismemesi de gecikmis konusmaya
neden olabilmektedir. Zeka dlzeyi distk ya da spastik
olan ya da kas hastaligl olan ¢ocuklarin kas gelisiminde
gecikmeler olabilmektedir.

Konusmanin baslamasi ve
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gelismesi icin cocugun dil kaslarinin gelistiriimesi gerek-
mektedir.

dinsiyet: Cinsiyet agisindan bakilacak olursa da kiz
¢ocuklari erkek cocuklarina gére daha erken konusmaya
baslamaktadir. Kelime dagarciklari daha fazladir.

Cocugun duygusal durumu: Asirt korunmus, be-
beksi davranis gosteren yada yasanan duygusal problem-
lerinde konusma lizerinde etkisi vardir.  Ozsoy (1971,
s.33)'a gore de bir kardesin dogumu, ana babanin cocugu
vaktinden 6nce konusmaya zorlamasi, cocugun yasamini
surdlrdigu ve alisik oldugu dizenin degismesi, fazla kor-
ku ve heyecan verici olaylarla karsilasmasi gibi pek cok
durum cocugu duygusal yonden etkiler. Bu etki konus-
manin kazanildigl evrede olursa, konusma gelisimini ya-
vaslatabilir. Bazen konusma gelisimini durdurur ve kaza-
nilmis olani da kaybettirir.

Kalitim ile Iigili FaktGrler

Aile fertlerinin konugmaya baslama donemleri ge-
cikmig ise ¢cocukta da konusma gecikebilir. Bu durum no-
ronlarin ve dil kaslarinin olgunlagmasinda gecikmeye
bagli olabilmektedir. Bu durumda ¢ocuk, anlamasina rag-
men ifade edememektedir. Kekemelikte de kaliimsal
faktorler tek neden olmasa da etkili olabilmektedir. Ayni
zamanda katilim, dili kullanma becerisini de etkileyebilir.
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Cevre ile figili FaktGrler

Cocukla ilgili her sey normal olmasina ragmen ¢o-
cuk konusamiyorsa cevresel faktorler arastiriimalidir.

Aile tutumlari: Konusma gelisimi icin cocugun ko-
nusmaya ihtiyac duyurulmasi, konusma girisimlerinin
desteklenmesi gerekmektedir. Hicbir caba gostermeden
intiyaclari yerine getirilen cocukta, konusma gelismeye-
cektir. Cocuk konusma yerine isaret etmeyi tercih ede-
cektir.

Modeller: Diger bir cevresel faktor de modellerdir.
Konusma, modelleri taklit etme yoluyla kazaniimaktadir.
Cocugun cevresindeki Kisiler az konusuyorsa ya da ko-
nusma problemi varsa bu konusma gelisimini yavaslat-
makta ya da konusma bozukluklarina neden olmaktadir.
Cocukta konusma en hizli diger cocuklar taklit ederek
gelismektedir.

DIL GELISIM DONEMLERI

Yenidogan Donemi (0-6 hafta): Bu ilk donemde is-
tem disi ses ¢ikarma gordlir. ilk (¢ haftalik donemde be-
bek biitlin uyaranlara karsi ayni tip ses cikarir. ikinci tic
haftalik stirecte uyarana verilen tepkiler farklilasmaya
baslamistir. Cikarilan sesler uyariciyla iliskilidir. Genellikle
de aclik ve rahatsizlik aglamalaridir. Anne, sesine gore ag-
lamanin nedenini belirleyebilir. Bu donemde homurtu, ic
¢cekme ve guruldanma sesleri cikarilir.
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Bu devrede cocuk aglarken, giiliimserken, emer-
ken, yutkunurken konusma icin gerekli olan becerileri ka-
zanmaktadir. 0zsoy (1999, s.39)'a gore bebegin ilk aglay-
sinda cikardigl sesler “e” ile “a” veya ikisi arasl seslerdir.

Giglldama Donemi (6 hafta-3 ay): Bu dénem muiril-
danma doneminin baslangiadir. Ses uretimi refleksiftir. Co-
cuk, sesi, ses olarak ¢ikardiginin farkindadir. Cikardigi ses-
lerden doyum saglar. Ses oyunlarl yapar. Kendiliginden
farkli sesler cikarir. Ses ¢ikarmaktan zevk alir. Rastgele ¢I-
karilan seslerde a, u, o seslerini uzatir, s, k, g gibi yumusak
damak ve girtlak sesleri cikarir. Cikarllan seslerin cogu tek-
rarlanmaz. Bebegin c¢ikardigl sesler, hosnutlugunu ve hos-
nutsuzlugunu belirten seslerdir. Bebek baskalarinin ¢ikardi-
81 seslere tepki gosterir ve annesinin sesine gulimser.

Minldanma (Babildama) Dénemi (3-6 ay): Bebek ses-
lerle oynamaya baslar. Kendi kendine sesler cikarir ve ken-
di sesini kendisi duyar. Daha sonralari cevresine tepkide
bulunmaya baslar. Bu donemde bebek, sesini ihtiyacini be-
lirtmek ve dikkat ¢cekmek icin kullanmaya baslar. Sesler
refleksif degildir. Ozsoy (1999, s.39)a gére bu devrede be-
bekler “I” ve “r” seslerini sik sik cikarirlar. Babildama ko-
nusma bakimindan algllama ile beraber gelen ve yetiskin-
lerin ilgileri ile birtakim temel seslerin ve aliskanliklarin pe-
Kistirilecegi bir devredir. isitme olmasa da bebek bu sesle-
ri ¢ikarir. Bu donemde bebek (Gliven ve Bal, 2000);

- Ani ses ya da gurtltliden urkUp sigrar.

- Bebek kendisiyle konusuldugunda buna tepki
verir gulimser.

- Gidiklamadan ytuiksek sesle giiler.

- ligisini cekecek bir ses verildiginde o tarafa dog-
ru bakar ve bedenini cevirir.

- Bebek isteklerini belirtmek icin farkll ses tonla-
rinda aglar.

- Mutlu oldugu zamanlarda mutlulugunu gosteren
sesler cikarir.

- Kendisiyle konusanin seslerini taklit eder, sanki
onunla konusuyormus gibi sesler cikarir.

- Annesi ya da yakin tanidigi Kisileri gortince mut-
lu oldugunu gosteren sesler cikarir.
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- Mama saati geldiginde annesini emecekken ya
da biberonla besleniyorsa biberonu goériince mutluluk
ifade eden sesler cikarir.

- Baslangicta anlasilmaz heceler cikartir. Sonra ise
“ba-ba-da-da” gibi anlasilir heceler cikartmaya baslar.

- Tanidigl birisi kucaklamak istediginde ona dogru
ellerini uzatir ve kucaklamasini isteyen sesler cikartir.

- Kizildiginda yUzunun ifadesi degisir.

- Cingiragini ya da baska bir seyi eliyle sallar ve ¢I-
kan sesler hosuna gider ve sallamaya devam eder.

- Yakinindaki kisiyle goz kontagi kurar.

- Televizyon reklamlarina ve muzik sesine tepki
verir.

Mirldanmanin Tekrar Donemi (6-9 ay): Bu done-
me, ses oyunlarinin tekrari donemi de denilmektedir. Bu
donemde bebegin organlarl gerekli olgunluga erismistir
ve heceler ¢ikarilmaya baslanir.

Bu donemde isittigi sesleri tekrar eder ve ayni se-
kilde taklit eder. Cikardigl sesler cesitlilik gostermeye bas-
lar. Zamanla Kkelimeleri heceleyerek cikarmaya baslar ve
bu heceleri art arda tekrar eder (ba-ba-ba gibi). Bebek in-
san konusmasina gulimseyerek veya ses ¢ikararak ce-
vap verir. Kizginlik ve hosnutluk seslerini ayirt edebilir.
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Yakinlarinin kullandigi sozctikleri tekrarlar. Bu dénemde
bebek (Gliven ve Bal, 2000);

- Taklide dayali oyunlar oynamaya baslar.
- Azarlaninca aglar.

- Kendisiyle oynaninca ¢ok mutlu olur ve bunu
belli eder.

- “Hayir-cis” denince bunu anlar ve durur.
- Mzige tepki verir.

- Reklamlari izlemeye devam eder.

- Tanimadigl Kisilere tepki verir.

- Isteklerini daha iyi ifade etmeye baslar.

Ses-S6zcik (Tekrarlama-Cesitlenmis Mirlldanma)
D6nemi (9-12 ay): Bu donemde cikarilan sesler ana dile ait
seslerdir. Bebek ana dilinin ses ortintdlerinin farkina varir
ve ses clkarma esnasinda bu sesler Uzerinde daha cok
durur. Bu sesler anlasilmaz, acele mirilti seklindedir. Bun-
lar bebek icin sozcik yerini tutarlar. Bebegin alic dili ge-
lismeye baslamistir. SOylenen basit seyleri anlar ve yeri-
ne getirmeye calisir. Ayrica bu donemde bebek (Gliven
ve Bal, 2000):

- Iki hecelik kelimeler kurar. “baba-anne” gibi.

- Yetiskini taklit eder.
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- Cevresindeki bir nesne sorulunca o nesneye bakar.

- Vlcudunun birka¢ kismini sorulunca gosterir.
- Bagirr.

- Yuksek sesle gtiler.

- Birkag kelime soyler.

- Hayvan seslerini taklit eder.

- SozcUkleri anlamli olarak kullanir.

- Soylenen basit kelimeleri tekrar eder.

- Aakinca “mama” babasini goriince “baba” der.
- Basit oyunlari yetiskinle birlikte oynar.

flk Sozciikler ve Tek Sozciiklii Climleciklerle Ko-
nusma Dénemi (12-18 ay): Bu donemde ¢ocuk gercek ko-
nusmaya ge¢mistir. S0zcuk rastlantisal olarak sesle oyna-
manin bir sonucu olarak ortaya ¢ikar ve tekrarlamalar yo-
luyla uygun bir sekil alarak kuvvetlenir. S6zcuk bilgisin-
de arts olur. Cocuk 1-30 arasi sézclk soyler. Bu s6zcuk-
ler, cocugun belli bir durum ya da nesneyi anlatmak icin
kullandigl, yetiskin sozclklerine benzeyen yapilardir. Bu
donemdeki cocuklarin ifadeleri, icinde bulunduklar du-
rumla birlikte yorumlanmalidir. Cocuk sozel olarak ifade
edemedigi isteklerini beden hareketlerini de katarak an-
latmaya calismaktadir. Alicl dil gelisimi ifade edici dil geli-
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siminden daha onde olmaktadir. Ayrica (Gliven ve Bal,
2000):

« Cocugun anladigl komut sayisinda artis vardir.
- Cocuk, sorularl hentiz anlayamaz.

- Hayvan seslerini cikartir.

- Yetiskinin bircok konusmasini anlar.

- [stenen basit seyleri yapar (Mutfaktan bardak
getirmek gibi).

- Sesin geldigi yonu takip eder ve sesin kaynagini
bulur.

- Kendi viicudunun bircok kismini gosterir.

- [stenen nesneyi gosterir.

- [stenen nesneyi verir.

- Nesneyi islevleriyle birlikte tanimaya baslamistir.
- Soruldugunda kendi ismini soyler.

- Cevresinde bulunan anne baba disindaki kisilere
“teyze, babaanne vb.” seklinde hitap eder.

- Iki kelimelik birkac basit ciimle kurar.
- Kurallarl 6grenmeye baslar.
- Evet-hayir cevabini anlar.

- Oyuncak bebege ya da bir bebege sarilarak sev-
gisini belli eder.

- Tanimadig Kisilere tepki verir.

Iki S6zciikli Birlesimler Donemi (18-24 ay): Bu do-
nemde cocuk yeni sozclkler 6grenir, deneyimlerini algl-
lar ve yetiskinler tarafindan sozclik Ogretilir. Ogrendigi
sozcUkleri tekrarlar. Zorlamasiz ve kolay cikarilan hece ve
sozcukler sik sik tekrarlanir. Cocugun anlamli olarak kul-
landigi 20-100 s6zcligli vardir. Istedigini anlatirken beden
dilinden cok sozcukleri kullanir. Cogunlukla tek sozcikle
isteklerini anlatirken nadiren de iki ¢ kelimelik ctimleler
kurar. Ayrica bu donemde (Gliven ve Bal, 2000):

- Basit sarkilar sdyler.

- Bircok oyuncaginin ismini bilir.
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- Televizyonda gordigl ya da tanidigl resimleri
isimlendirir.

- Baska ¢ocugun hareketini, konusmasini taklit eder.
- Kendisinden kiiclik ¢ocugun ismini soyler.
- Kardesinin arkadasinin ismini soyler.

2-3 Yas DOnemi: Bu dénem dilbilgisi yeteneginde
ve sozclk hazinesinde en hizli gelisimin oldugu donem-
dir. Cocuk yetiskin konusma seslerinin tgcte ikisini 6grenir.
Cikarilan dnlilerin %901 dogrudur. Unsiizlerin bir cogunu
kendine 6zgii bicimde sdyler. ki s6zcligi hicbir taki kul-
lanmadan birlestirebilir (6rnek: “anne su” gibi). Cocugun
icinde bulundugu durum, ihtiyaclar ve vurgulama yoluy-
la anlatmak istedigi anlasilabilir. Ayrica ¢ocuk soru sor-
mak, istek ve emirlerini bildirmek icin ses tonunu degis-
tirir. Cocuk Ug-dort sozcukll birlesimler kullanmaya bas-
lar. Bunlar iki sozcukli birlesimleri, yeniden birlestirme
(baba at + top at= baba top at) seklinde olur. Bu donem-
de cocuk, dilin temel yapilarini 6grenir. isaret sifatlar, isa-
ret zamirleri, zarflar (sirasiyla yer, zaman ve durum zarfla-
rinl ogrenir), olumsuz yapilar, soru yapisi, cekim eklerini
basit dlizeyde kullanmaya baslar. Ayrica bu donemde co-
cuk (Gliven ve Bal, 2000):

- Cevresindeki bircok Kisinin adini bilir.

- Ev islerine yardim eder.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

- Arka arkaya verilen iki talimati anlar ve yerine

getirir.
- Arkadaslarinin isimlerini bilir.
- Tanidigl kisinin ismiyle ne yaptgini sorar.
- Isteklerini climlelerle rahatlikla ifade edebilir.
« Sarki, siir soyler.
o Renklerin birkacini tanir. Ve sdylenen rengi gos-
terir.

- Yasl sorulunca soyler.

- Etrafindaki nesnelerin islevleri sorulunca bunlari
bilir ve gosterir.

- Oyuncaklarin ve esyalarin isimlerini soyler.

- Yasl sorulunca parmaklariyla ka¢ yasinda oldu-
gunu gosterir.

- BlyUk kuictk gibi zit kavramlari bilir ve yerinde
kullanir.

- Bir resimde ya da televizyonda gordiigl nesne-
lerin isimlerini soyler.

- Basit hikayeleri anlatir.

- Kendisine hatirlatildiginda “Iltfen, tesekkir ede-
rim” der.

- Yorgunluk, mutluluk vb. bildigi sifatlar icin uy-
gun tepkiyi gosterir.

- Simdiki zaman ekini kullanir “ben yiyorum” gibi.

- 2 s0zcukll dizelerde isim ile fiili birlestirir “baba
gitti” gibi.
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- 2 s0zcUklu dizelerde isim ile sifati veya isim ile
ismi birlestirir “buiytk top” gibi.

- 2 sOzcuklu dizelerde nesne ve fiili birlestirir “ye-
mek pisir” gibi.

- Yasadigl bir olay1 anlatabilir.
- Tuvalet ihtiyacini sozli olarak belirtir.

- Hoslanmadigl bir seyi yapmak istemeyecegini
soyler.

- “burada” veya “orada” sozclklerini isim veya fiil-
le birlestirir “top burada” gibi.

- SOzel ipuclarini anlar ve istenen seyi yerine getir.
- Sozclklerin cogul hallerini uygun yerlerde kullanir.

- Gegmis zaman eklerini uygun yerlerde kullanir
(-di, -mis).

« Kuralli ctimle kurar.
- “Kim” sorusunu anlar ve yerinde cevap verir.

3-4 Yag Doénemi: Cocuklar cogunlukla bu donemde
anadilinin yapilarini 6grenir ve kendini iyi bir bi¢imde ifa-
de edebilir. Bir yetiskin gibi konusur. Duygularini, disun-
celerini, iliskilerini konusarak anlatir. Fisildamay1 6grenir.
Unliilerin 9690'in1, inslzlerin %60'n1 dogru soyler. Hayali

» 58

oyunda dili kullanir. Kendini konu aldigl konusmalar ya-
par. Kelime hazinesi 900 kadardir. Bunlarin hepsini soyle-
yemese de anlar. Yani alici dili ifade edici dile gore daha
cok gelismistir. Cimlelerin %48'i dilbilgisi yapisina uygun-
dur. Gecmis, simdiki zaman ve genis zaman kullanimi go-
rulir. Ayrica bu dénemde cocuk (Gliven ve Bal, 2000; Ana-
sinifi ve Anaokulu Ogrenci Gézlem Dosyasl):

- Istegini uzun climlelerle anlatir.
- Muzik esliginde dans edip sarki soyler.
- Basit bir sohbete katilir.

- “nasil” sorusunu kullanir ve nasil sorusuna uy-
gun cevap Vverir.

« Kiz m1 erkek mi oldugunu bilir.

- Kendisine model olundugunda 3’e kadar sayar.
« Arkadasinin oyuncagini almak icin izin ister.

- Kendiliginden “litfen” ve “tesekkdir ederim” der.

- Telefona cevap verir. Tanidik Kisilerle telefonda
konusur.

- Kapi calinca kaplya bakar.

- “nerede” ve “kiminle” baslayan sorular sorar.



- Soru climlesi icin “mi” ekini kullanir.

- S0z ve hareket iceren basit oyunlari oynar.
- Z1t kavramlarin bircogunu anlar.

- Diger cocuklarla oynar ve onlarla konusur.
- “nicin?” ile baslayan sorular sorar.

- Yaptgl bir resmi anlatabilir.

- Renkleri tanir ve soyler.

- Yasadiklarini ayrintilariyla anlatir.

- Gelecekle ilgili olaylar anlatir “ben cikolata isti-
yorum” gibi.

- Olus sirasina gore iki olay1 anlatir.

- Konusmasl herkes tarafindan rahatlikla anlaslila-
bilir.

- Cogul eklerini dogru ve yerinde kullanir.
- Oyun icinde hangi roll alacagini soyler.
- Soruldugunda adini ve soyadini soyler.
- BlyUklUkle ilgili sifatlari kullanir.

- Yetiskinleri selamlar.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

- Kisa hikayeler anlatir.

4-5 Yag Donemi: Bu donemde dil, kolay ve dogru
kullanilan bir ara¢ haline gelir. Kiz cocuklari dili erkekler-
den daha becerili bir sekilde kullanirlar. Ses Uretiminde
dogruluk orani artar. Unstizlerin %901 dogru olarak tire-
tilir. Anne ve babanin ses tonunu taklit eder. S6zcuk sayi-
sinda artis ve kendine doniik konusma devam eder. On-
ceki doneme gore, daha karmasik ctimle yapisi kullanma-
ya baglar. Cogul kullanimini dogru yapar. Ayrica ¢ocuk
bu dénemde (Gliven ve Bal, 2000; Anasinifi ve Anaokulu
Ogrenci Gozlem Dosyasl):

- Konusurken “yapar miydiniz”, “yapabilir misiniz”
gibi ifadeler kullanir.

- Birlesik ctimleler kurar “Odama gittim ve oyun-
cagimi aldim” gibi.

- Basit kurallari anlar ve uyar.

- Bir nesne soruldugunda onun ne oldugunu basit
olarak anlatir “bardak nedir?” sorusuna “su iceriz” gibi ce-
vap verir.

- Dizgln ve tam climleler kurar.

- Bildigi hikayeleri anlatir.

- Konusmasl tam olarak anlasilir.
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- Ezbere sarki, siir, tekerleme soyler.

- Adini, yasini soyler.

- Sayfa Uzerindeki resimlerin altinda Usttinde, icin-
de yaninda olanlari gosterir.

- Zitliklar gosterir ve soyler.
- 8 rengi isimlendirir.
- Sekilleri isimlendirir.

- Gercekleri hayalleriyle karistirarak hikayeler an-
latir.

5-6 Yas D6nemi: Cocugun dil kullanimi bu dénem-
de yetiskininkine benzer. Sosyal etkilesimde konusma
artmaktadir. isteklerini daha ¢ok konusarak anlatir. Unlii-
lerin %99'u, tnsuzlerin %98’inin dogru oldugu goruldr. Ta-
nimlama isteyen konusmalarda tereddut, duraklama ve

konusma hizinda azalma goriillr. Uretilen sozclk sayisi
ortalama 2000 kadardir. Ayrica bu dénemde cocuk (Gu- - Anne babasinin adlarini soyler.

ven ve Bal, 2000);
- Anne babasinin ne is yaptiklarini soyler.

- “Az", “cok”, “biraz” gibi miktar belirten kavramla- B
- Nerede oturdugunu semt olarak soyler.

r1 bilir.

S - “en cok”, “az”, “en az” gibi miktarlari bilir.
- Adresini soyler. s 8

- Telefon numarasini soyler. - Basit sakalar yapar.

- Hayallerini anlatir.

« GunlUk yasadiklarini anlatir.

- SOzcukleri tanimlar.

- DUn ve yarini anlamli olarak kullanir.

- Yeni ve bilmedigi sozcuklerin anlamlarini sorar.
- Ritmik sayabilir.

- Ogretmeninin adini soyler.

- Dogum gununu ve adresini soyler.

- 8-10 rengi isimlendirir.

- Ucgen, daire, kare ve dikdortgeni isimlendirir.

- Kafiyeli kelimeleri tanir.

.

Paralari tanir.

- Bilmedigi kelimenin anlamini sorar.

- Birkac bolimlik hikayeyi birlestirerek anlatir.
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KISILIK GELISIMI

Kisilik, insanlari diger insanlardan farkl kilan be-
densel, duslnsel, ruhsal ozellikler olarak tanimlanabilir.

Bilim adamlarindan Eric Erikson, Kisilik gelisimini
psikososyal gelisim kurami ile agiklamistir. Bu kurama
gore okul oncesi donem 3 bolime ayriimistir.

Bu donemler; temel glivene karsl guvensizlik,
Ozerklige karsi kusku ve utang, girisimcilige karsi suc-
luluktur.

Temel glivene karsi glivensizlik: Dogumdan 18
aya kadar annenin ya da onun yerine gec¢en Kisinin ¢o-
cugun temel ihtiyaclarini slrekli ve tutarli bir sekilde
karsilamasi, onu sevmesi, onunla ilgilenmesi sonucun-
da cocukta temel gliven duygusu gelisir.

Temel gliven duygusu gelisen cocuk kendine
yonelik olumlu bir benlik algisi gelistirmekle birlikte
kendine olan gliveni de kazanmaya baslayacaktir.

Bu ihtiyaclari karsilanmamissa ya da tutarsiz bir
sekilde karsilanmissa cocuk diinyanin ve insanlarin gu-
venilmez oldugu sonucunu cikartir.

Yani temel gliven duygusu gelismezse bu duy-
gunun tersi glivensizlik olusur. 18. aya kadar olan do-
nemde cocugun temel ihtiyaclari; beslenme, glivenlik,
bakim, ilgi ve sevgidir.

Ozerklige kars! kusku ve utang: 18 aydan 3 yasl-
na kadar gecen sirede cocugun tuvalet aliskanhgl ka-

zandigl donemdir. CinkU bu donemde, olgunlasma so-
nucu cocuk kas kontrolinu kazanmaya baslamakta,
kendi bedeninin farkina daha cok varmaktadir. Anus
kaslarini kontrol etmeye baslamistir.

Cocuk her konuda baskalarina bagimli olmaktan
¢lkmaktadir. Kendini ve cevresini kontrol edebilmeye
baslamistir. Bu donemde cezalandiricl ve baskili bir tu-
tum sergilenmesi ozerklik kazanmaya karsi kendi ye-
teneklerinden, yaptiklarindan kusku ve utan¢ duyma-
sina neden olacaktir.

Girisimcilige Karsi sucluluk: 3 yasindan 6 yasina
kadar olan surede de ¢ocuk rahatlikla yurdyebilmekte-
dir, kosabilmektedir, kendi ihtiyaclarini kendisi gider-
meye baslar, baskalarina bagimlihgl oldukc¢a azalmistir.

Genel gelisime bagli olarak fiziksel ¢evreyi tani-
mak icin girisimlerde bulunacaktir. Bu donemde hare-
ketleri, meraki, girisimciligi engellenen cocuk yaptikla-
rinin yanhs oldugunu dusinmeye baslar ve sucluluk
duygularn gelistirir.

Bu nedenle bu donemde desteklenen, girisimle-
ri engellenmeyen, hosgorl, ilgi ve sevgi ile yaklasilan,
kendini gelistirebilecegi ortamlar olusturulan, gerekti-
ginde olumlu disiplin verilen cocuklar yaptigl seylerde
daha glvenli hareket edecek, 6grenme meraki arta-
cakur.
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DUYGUSAL GELISIM

Duygusal gelisim, cevrenin etkilemeleri sonucu ¢o-
cukta olusan duygular, bu duygulardaki degismeler ve ge-
lismelerle ilgilidir. Cocugun duygularinin durumu davranis-
larinl ve 6grenmesini de etkilemektedir. Baltas ve Baltas
(s.52-53)'a gore saglikli psikolojik gelisim esas olarak, duy-
gusal ihtiyaclarin dogru taninmasi ve doyurulmasi ile sag-
lanir. Duygusal doyumun saglanmasi gliven, sevgi, anlasil-
mak, yasanilana katilmak ve paylasim ile gerceklesir.

Cocukta duygusal gelisimdeki bir geriligin egitim-
deki olumsuz etkileri ¢ok fazladir. Saglikli duygulanama-
yan, duygusal gli¢ yitimine ugrayan, engellenme, gerilim
ve zorlamayla karsl karslya kalan 6grenci birtakim uyum
mekanizmalar gelistirecek, gitgide ruh saglgl bozulacak;
boylece 68rencinin egitimde hedeflenen amaclara ulas-
masi zorlasacaktir (Kuguoglu,2004, s.85).

Sevgi olgusuna dayanan duygusal gelisim, anne-
baba-cocuk etkilesiminden kaynaklanir. Cocugun anne ve
babasi tarafindan sevilmesi, sozel olarak desteklenmesi,
korunmasi ve ilgi gormesi onun duygusal ihtiyaclarini
olusturmaktadir. Bu ihtiyaclarin karsllanmamasl veya kar-
silanmasindaki aksakliklar, dengesizlikler, duygusal ¢rse-
lenmelere neden olmaktadir. Duygusal orselenmeler on-
lenemediginde ise ¢ocukta istenmeyen stiregen kayginin
olusmasina zemin hazirlanmis olur (Alisinanoglu ve Ulutas
- http//www.yayim.meb.gov.tr).

Bakici Anne ile Cocugun Duygusal Bagl

Baglanma herkes icin bir ihtiyactir ve baglanma,

insanlarin kendileri icin onemli olan Kisiler ile glcld duy-
gusal baglar kurma egilimidir. Duygusal bag kurma egili-
mi ve gereksinimi, yeni dogan bebeklerin yasamlarini
surdurebilmeleri icin gereklidir.

Bebekler iki glinlikken annelerinin suratlarini, bir-
kac glin sonra annelerinin seslerini ve kokularini yabanci-
lardan ayirt edebilmektedir. Bebek dogumdan sonraki ilk
iki ayda kendisiyle ilgilenen herkese ayni tepkiyi verir.
ikinci aydan itibaren 7. aya kadar kendisiyle ilgilenen her-
kese tepki verdigi gibi tanidigl yizleri ayirmaya baslar ve
tanidiklariyla olan etkilesimler esnasinda gtiliimser. Bu do-
nemde cocuklarin daha cok anneye, babaya veya birincil
bakiclya baglandiklar gortlmektedir. 7. aydan 9. aya ka-
dar olan slrecte ¢ocuk tek bir Kisiye baglilik gelistirir. Bu
Kisi genellikle annedir. Anneden ayrilmak istemez ve bu-
na aglayarak tepki verir. Bu donemde ¢ocukta ayrilik en-
disesi gelisir. Bu sirada ayrilma kaygisl iyice gelismekte ve
genelde yabanci kaygisi ortaya c¢ikmaktadir. 9. aydan
sonra ise cocuk anneden sonra kendisiyle ilgilenen baska
Kisilere de baglilik gelistirmeye baglar. Bebek, anne, baba,
bakicl veya blyUk anne- baba gibi Kisilere coklu baglan-
ma gostermektedir. Iki yasina gelindiginde cogu cocuk,
gliclli baglanma gostermekte ama U¢ yasindan sonra bu
bagin ortaya konulmasinda bazi degisiklikler gorilmekte-
dir. Bakicl anne eger cocugun dogumundan sonra onunla
birlikte ise ¢ocuk ona karsi da baglilik gelistirecektir.

Bebegin emme, izleme, glilme ve aglama davra-
nislarl baglandigi kisilerin tepkilerini korumak, aralarinda
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bir bag kurmak icin dogustan gelen davraniglardir. Bag-
lanma davranisi bebege hayati avantajlar saglar ve onla-
rl anne babaya yakinlastirarak tehlikelere karsi korunma-
sini saglar. Baglanma davraniglarini gilme, aglama, gorsel
takip vb. davranislardan olusan organize davranis sistemi
bicimlendirir. Bunlar tek bir amaca hizmet eder; bakici an-
ne ile yakinligin strdirilmesi.

Ortalama hayatin ilk 4 ay1 ¢cocuklarda normal otistik
donem olarak kabul edilmektedir. Bu dénemde cocuk ken-
di bedeniyle ilgilidir. Bakicinin yeterince ilgilenmedigi, sevgi-
lip tek tarafli iletisimin oldugu durumlarda cocugun bu do-
nemden ¢lkamaylip Kalicl otistik davranislar kazanmasina
neden olacaktr. Boyle bir donem yasayan cocuk, donen
nesneleri izlemeyi tercih edecek, dil gelisimi yasinin altinda
olacak, tekrarlayan konusmalari olacak ve bu devam ede-
cek, hirgin, saldirgan olacak, sosyal iletisimde yetersizlik ola-
cak, baska cocuklarin oyunlarina katilmakta zorlanacaktir.

Bakicl anne ile cocuk arasinda gtivenli ve yeterli bir
bagin olusup olusmadigini, ailenin ¢ok iyi takip etmesi ge-
rekmektedir. Anne, sadece cocugu fiziksel acidan yeterli
kilo alip almamasi, giyimin uygun olup olmamasina gore
degerlendirmemelidir. Cocugun, bakicl gelecegi zamanki
davraniglarini takip etmeli, bakicl anne ile iliskisi gozlen-
meli, glin icinde yapilan etkinlikleri gostermesi bakicidan
istenmelidir. Anne, bakicinin bilingli olmasina, bu alanda
egitimli olmasina ve yaptigl isi sevmesine dikkat etmelidir.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Cocugun baglandigl Kisi cocuga yakinlik, sevgi ve il-
gi gosteriyorsa, cocugun ihtiyaclarina duyarli ise, cocugun
davranislarina olumlu tepkiler veriyorsa ve bu davranisin-
da tutarl ise glivenli baglanma gerceklesir, gliven ve sev-
gi hissi dogar ve cocuk oyun oynamayi seven, gllen, kes-
fedici ve sosyal bir birey haline gelir. Baglanmada, kisi ¢o-
cuga yakinlik gbstermiyorsa, onunla ilgilenmiyorsa, intiyag-
larini yerine getirmiyorsa, tutarsiz davraniyorsa ¢ocuk ya
korku-kaygl hisseder ki cocukta gorsel kontrol, bag tekrar
kurma ¢abasl, aglama, cagirma, bagi tekrar kurmak icin si-
ki siki sariima gibi davranislara yol acar. Ya da savunma
hissidir ki bunu benimseyen ¢ocuk yakinligin surdurilme-
sinden ve bag kurmaktan kacinma davranislari sergiler.

Glven Duygusu

Ozellikle 0-1 yaslari arasinda anne/bakici anne; ¢o-
cuk aglayinca onunla ilgilenir, beslenmesini saglar, alti kir-
lenince temizler, cocugu sever ve ona ilgi gosterirse, co-
cuk annenin her ihtiyacl oldugunda yaninda olacagini an-
lar, annesine glivenir, annesine glivenen cocuk kendisine
ve bagkalarina da gliven duymaya baslar. Bu donemde
ihtiyaclar karsilanmamis ¢ocukta, temel gliven duygusu-
nun tam zitti olarak guvensizlik olusur. Bu glivensizlik on-
ce anneye sonra baskalarina ve kendine glivenmeme
seklinde olur. Cocugun temel gliven duygusunu kazan-
masinda etkili olan sadece anne degil onun bakimiyla yu-
kimlu bakicl anne de olabilir. Anne veya bakici annenin
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¢ocugun ihtiyaclarina duyarh olmasi ve ihtiyaclarini gider-
mesi gerekmektedir.

Cocuk bagimsizlik ve kendisine glivenme yolunda-
ki gelisirken annesini veya bakici anneyi ya kabul edici ya
da yoksun birakici bir model olarak benimser ve bu mo-
deli kendi benliginde (egosunda) taklit ederek yeniden
yaratir. Bu da ¢ocugun temel gliven duygusunun karsiti
olarak guivensizlik olusturmasina neden olur.

intiyac ve isteklerini ne Olclide anlar ve doyum
saglayabilirse yetismekte olan yeni bireyin de hosgori
kazanma ihtimali o 6lclide artar. Fakat ana-babanin ¢ocu-
gun doyumlarini geciktirmesi, yadsimasl ve yok saymasi,
¢ocugun icinde bir ¢atisma baslatir. Bu tir catismalar da
geng ve yetiskin hayatindaki nevrotik yapiya zemin olus-
turur (Baltas ve Baltas, 2004, s.53).

Dogumdan sonraki ilk bir ayda bebek, kendi be-
deninin farkindadir ve bebegin ilgisi kendi bedeninden
gelen uyaranlara donuktir. Bebegin annesini ya da baki-
clanneyi fark etmesi ve ilgisini ona yoneltmesi ikinci ay-
da baslar. Ama annesinin ve kendisinin farkli varliklar ol-
dugunun farkinda degildir. Bu doneme de sembiyotik do-
nem adi verilmektedir. Annesini kendisinin disinda bir
varlik olarak degil; kendisini bir parcasi olarak algilar. Bu-
nun dogal sonucu olarak , annesiyle yasadigl etkilesim-
lerin beyninde olusan izleri, 6z ve anne imgeleri olarak
ayristirilamaz. Bu donemde olusan etkilesimler, anne ve

¢ocukta olusan sembiyotik birimin doygunluk ve haz do-

lu ya da yoksunluk, aci ve 6fke dolu yasantilar olarak
bebegin beyninde iz birakir.

Bebek 5. aydan sonra dis diinyayi “goren” gozlerle
incelemeye baslar ve yavas yavas kendisi ve annesinin
ayri bedenler, ayr varliklar oldugunu algllamaya yonelir.
Bu yonelis ayriima, bireylesme slrecinin baslangi¢ asama-
sini olusturur. Bir yandan ¢ocugun sembiyotik ortagl olan
anneden ayriimasl; bir yandan da kendisini herkesten ayri
bir birey olarak yasamaya baslamasl. Bu surec¢ boyunca
¢ocugun beyni, 6z imgelerini anne imgelerinden giderek
daha lyi ayirmaya baslar. Ayrilma birlesme streci Uc¢ yasi-
na dogru blyuk oranda tamamlanirsa da, bir anlamda ya-
sam boyu slrer. Bu surecin belli bash sonucu, ¢ocugun
ozel olarak annesinden, genel olarak bagkalarindan ayri bir
birey oldugu gercegini ruhunun derinliklerinde bilmeye ve
bu gercegi kabullenmeye baslamasidir (Dereboy, 1993).

Sevgi Gudist

GUdU (motivasyon), istekleri, arzulari, gereksinim-
leri, durttleri ve ilgileri kapsayan genel bir kavramdir. Gu-
diler organizmay1 uyarir ve faaliyete gecirir. Organizma-
nin davranisini belli bir amaca dogru yoneltir (Cliceloglu,
1993). Sevgi guidusiu de boyledir.

Sekil-12'de gorulen Maslow'un ihtiyaclari teorisin-
de, kisi sosyal ihtiyaclarini karsilamadan once en alt se-
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viyede olan, temel ihtiyaclarini en azindan bir dereceye
kadar karsllamalidir. Fizyolojik ihtiyaclar hayatta kalabil-
mek icin gerekli olan yiyecek, icecek, nefes alma, uyku-
yu iceren en temel ve glicli ihtiyaclardir. Glvenlik ihti-
yaclari, bakicllarina bagimliiktan ve ebeveynlerinin aciz-
ligi nedeniyle kiiclik cocuklarda ve bebeklerde kolayca
gorulir. Ait olma ve sevgi ihtiyaclari kisiyi diger insanlar-
la icten iliskiler kurmaya, cevresi tarafindan taninma, ka-
bul edilebilir olma, takdir edilme, saygl gérmeye tesvik
eder. Kendini gerceklestirme ihtiyaclar Kisinin bitlin ye-
teneklerini, kapasitesini ve potansiyellerini kullanabilen
ve anlamll bir insan olma istegine hitap eder. insanlar
icin oncelikli ihtiyac fizyolojik ihtiyaclaridir. Cocugun bi-
rincil ihtiyaci ise fizyolojik ihtiyaclarinin karsilanmasidir.
Bu ihtiyaclari karsilanan cocuk icin, ikinci onemli ihtiyac,
guivenlik icinde olmasi, ailesi tarafindan tehlikelerden ko-
runmasidir. Bu ihtiyaglarin karsilanmasi esnasinda aile-
nin ya da bakicinin veya ¢cocugun yakin ¢evresinde ¢ocu-
gun fizyolojik ve guivenlik ihtiyaci ile ilgilenen diger Kisi-
lerin cocukla bir etkilesimi olmaktadir. Bu etkilesim
olumlu olursa ve ¢ocuga karsiliksiz ve tutarli sevgi veri-
lirse cocugun sevgi ihtiyaci karsilanmis olmaktadir. Bu ih-
tiyac karslla nmayan cocuk ilgi ve sevgi ihtiyacini do-
yurmak icin istenmeyen davranislara basvurabilmekte-
dir. Bu ihtiyaclann oncelikle karsilandigl yer ailedir ve
okul oncesi donemde bu ihtiyaclarin karsilanmasl ve
sonra da karsllanmaya devam etmesi gerekmektedir.

Sekil 12. Maslow'a Gore Gereksinimlerimizin Asama Sirast

Kendini

[ e\
/T aem\

Bedensel Gereksinimler

Kaynak: Bakircioglu, Rasim. ilkdgretim, Ortadgretim ve Yiiksekogretimde
Rehberlik ve Psikolojik Danisma, Ankara: Ani Yayincilik, 2000, s.93'den alin-
mistr.
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Cocugun Duygularinl Tanima

Cocuk gelisim sureci icinde, farkli durum ve ortam-
larda farkl tepkiler verir. Duygularin ifadesi genetik yapl-
ya bagl olabilecekken cevresel faktorlerle de yakindan
alakalidir. Cocugun mutlugunu, ofkesini, heyecanini, sas-
kinhigini ifade etmesinde modellerde 6nemlidir. Bazi co-
cuklarin anne baba ya da yakin cevresindeki Kisiler, nasil
duygularini ifade ediyorlarsa ¢cocuk da ayni yolu kullan-
may! 6grenmektedir. Onemli olan cocugun duygularini na-
sil ifade ettigini 6grenmektir. Bazi ¢ocuklar duygularini is-
tenmedik sekilde ortaya koyabilmektedirler. Sinirlenince
arkadaslarina zarar veren cocuklar olabildigi gibi sasirinca
donup kalan cocuklarda bulunmaktadir. Bazi cocuklar da
duygularini, ara¢ kullanarak ifade edebilmektedirler. Re-
sim yaparak ve oyun oynayarak duygularini ifade etmek-
te, aynl zamanda duygusal olarak da rahatlamaktadirlar.
Cocugun duygularini ifade etmesine olanak tanimak
onemlidir. Duygularini ifade etme yas buyUldukce daha da
gelismektedir. Kendini ve duygularini ifade edemeyen co-
cuklara bunu 6gretmek gerekmektedir. Duygulari bastir-
mak, cocuklarda duygusal davranissal bozukluklara neden
olabilmektedir.  Gordugu bir rliyadan korkan bir cocuk
bunu bazen ifade edebilirken bazen de riiyanin etkisinde
kalarak evden disarl ¢ikmak ve yalniz kalmak istemez, ne-
si oldugu sorulunca hicbir sey sdylemez ya da mazeretler
bulabilirler. Bu durumda cocugu rahatlatmak onemlidir.
Onemsenen ¢ocugun duygular da énemsenmektedir.
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SOSYAL GELISIM

Cocugun sosyal gelisim surecinde ilk etken ailedir.
Daha sonra akrabalar, arkadaslar, yabancilar sosyal gelisi-
mi etkilemeye baslar. Cocugun ileriki yasami icin sosyal
becerileri kazanmasi da onemlidir. Sayin (1990, s.102)'a
gore ¢ocuk, ergin yasta oynamasi istenecek anlamli rolle-
ri taklit eder ve ogrenir. Bu nedenle ¢ocuga taklit edebi-
lecegi olumlu modeller sunmak gerekir.

Yenidogan bebegin ilk sosyal davranisi annesi ile
olan iliskisidir. isteklerini aglayarak ifade eder.

Bebek 2 aylik olunca cevresinde kendisiyle ilgile-
nen kisilere gllliimseyerek tepki verir. Bebek keyifliy-
ken sesler cikarir ve konusana tepki verir. isteklerini ag-
layarak ifade etmeye devam etmektedir. Aciktigl za-
manki ve hastalandigl zamanki aglamalarin da farklihk
gorulur. Yabancilar tanir. Kendisiyle ilgilenildiginde agla-
may! birakir.

3. ayda tanidik durumlara tepki vermeye baslar;
gulimseme, civildama ve coskulu hareketlerle yemek,
banyo gibi bazi faaliyetlere iliskin hazirliklari fark ettigini
gosterir (Yavuzer, 2005, s.50). Yabancilara yakin davranir.

6. ayda da yabancilara yakin davranmaya devam
etmektedir. 7. ayin sonuna dogru yabancilara karsi utan-
gaclik gostermeye baslar ve anneden ayrilmak istemez.

9. ayda anneden ayrilmak istememektedir. 10. aya
yaklastikca annesi disinda onunla ilgilenen Kisilere karsi
da baglilik gelistirmeye baslar. Yabancilari ayirir ve onla-

ra gitmek istemez, onlardan korkmaya baslar.

1 yasinda cocuklar, kalabaliktan zevk almaya bas-
lar. Hayir't anlar. isteklerini basit sozclklerle anlatabilir.
Anneden ayrilmaya tepki verir.

Ylrimeye, konusmaya basladigi ikinci ve tUcln-
cl yaslarda cocuk, edilgin durumdan kurtulup ayri bir
birey olarak ortaya cikar. Annesine bagimliligi surer,
ama basina buyruk davranmak ister. Bagimlilik ve ba-
gimsizlik arasinda bocalar. Anneden ayri kalmak iste-
mez, ama ona boyun egmek de istemez (Yortkoglu,
1996, s5.23-24).

Cocugu Tanima

Cocugu tanimak ¢ocugun bitin ozellikleri hak-
kinda bilgi sahibi olmak demektir. Cocugun “uykusu
nasildir, hangi yemekleri sever, hangilerini sevmez,
hastaligl var midir, korkular nelerdir, neleri yapabil-
mektedir, konusmasi nasildir, sevdigi arkadasi kimdir”
gibi oOzellikleri, secimleri, tercihleri vb. hakkinda bilgi
sahibi olmakutr. Clnku, her cocuk birbirinden farklidir.
Gocugu tanimak, ¢cocugun egitiminde en 6énemli unsur-
lardan biridir. Bazi cocuklar tek baslarina bir seyi 6gre-
nirken, bazi cocuklar grup ile ogrenmektedirler, bazi
cocuklar dokunarak daha iyi 6grenebilecekken bazi ¢o-
cuklar hem gorerek hem duyarak ogrenebilmektedir.
Cocugu tanimak icin ailesini ve yakin ¢evresini de tani-
mak gerekmektedir.
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Cevre ve Uyum

Kisinin cevresine uyum saglamasinda, devamli
olarak Kkarsllastigl cesitli problem durumlarini ¢ozebilme-
sinde, sahsiyet ozellikleri ve ogrendikleriyle birlikte zihin-
sel kapasitesi, zekasl ve diger yetenekleri rol oynar (Arik,
1996). Cocugun cevreye uyumunda ailede ve okul oncesi
kurumlarda aldig1 disiplinin de etkisi vardir. Cocugun ev-
deki iliskileri naslilsa, disardaki Kisilerle de ona benzer bir
iliski gelistirmeye calisir.

Sosyal Kurallar

Cocuklar kurallan oncelikle ailede 6grenmektedir.
Ailede kurallar varsa ve cocuk bunlara uyuyorsa sosyal
kurallari anlamasi ve bunlara uymasi daha kolay olmak-
tadir. Cocuk baslangigta basit sosyal kurallari hatirlatildi-
ginda uyar. Kurallar 6grendik¢e hatirlatiimadan da kural-
lara uymaktadir. Kiigtik ¢ocuklar kurallara sorgulamadan
uymaktadirlar. Kurallarin neden konuldugunu okul done-
mine geldik¢e sorgulamaya baglarlar. Bu sosyal kurallar;
cevrede konusurken kullanilan ses tonundan yabancilar-
la nasil konusulacagini, yabanci bir ortamda nasil davra-
nilacagini, arkadasindan bir seyin nasil istenecegini de
iceren genis bir yelpazeyi icermektedir. Her ortamin bir
kurall olmalidir ve kural baslangi¢ta ¢cocuga agiklanmali-
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dir. Ornegin; okul 6ncesi egitime baslayan bir cocuga ku-
rum tanitiimali ve kurumun kurallari aciklanmalidir. Co-
cuk kurallari 6grenmede zorlanabilir bunun icin kurallar
tekrar edilmeli, drama yoluyla 6gretilmeli, resimlerle an-
latiimali ve en 6nemlisi kurallara uyma konusunda cocu-
ga ornek olunmalidir.

Ic Denetim

ic denetim cocukta sonradan gelismektedir. i de-
netimin kazanilmasinda ailenin fonksiyonu buytktir. Co-
cuk bircok seyde anne babasinin istediklerini yapmakta-
dir. Cocuk, kurallarl sorgulamadan anne babasl istedi diye
uyar. Cocuk buyudiikge bu kurallari, ahlaki deger yargila-
rinl icsellestirmesi beklenir. Bu durumda yaninda onu
kontrol edecek birinin olmasina gerek yoktur. Cocuk ken-
di istedi diye kurallara uymaktadir, kendi istedigi icin ya-
lan soylememekte, baskasina ait bir seyi izin istemeden
almamaktadir. Cocuk egitiminde hedef, cocukta i¢ dene-
timi gelistirmek olmalidir.

SOSYAL DUYGUSAL GELISIM DONEMLERI

0-2 Yas Sosyal Duygusal Gelisim

Dogumdan 5. aya kadar cocuk anne baba yada
baska birine baglilik gelistirmemistir. Kendisiyle ilgilenen

> 67 <



ya da yabancl herkese ayni tepkiyi verir. 5. aydan 10. aya
kadar ¢ocuk kendisine bakan kisiye 6zel bagllik gelistirir.
1. aydan 2 yasina kadar cocuk anne ile birlikte cevresin-
deki diger Kisilere de baglilik gelistirmeye baslar. Yakinin-
da bir cocuk olmasi hosuna gider ama onunla oyuncakla-

rinl paylasmak istemez. Bagka bir cocugun davranislarini
taklit eder. Yabancilardan utanir.

2-6 Yas Sosyal Duygusal Gelisim

Bagimsiz hareket etmeye baslar. Cocuk farkli or-
tamlara girmekten, yetiskinler tarafindan onaylanmaktan
hoslanir. Sosyal ¢evreyi tanimak icin girisimlerde bulunur.
Yabancl birinden bir sey isteyebilir. Baskalarlyla sohbet
edebilir. Toplum icinde kendisinden beklenen uygun dav-
ranislar gosterir. Yeni girdigi bir ortamin kurallari soyle-
nirse bunlara uyar. Sosyal kurallar ve davranislarda yetis-
Kinleri ve baska ¢ocuklar taklit eder. Sorumluluk alir ve
yerine getirir.  Ovgl almaktan, takdir edilmekten hosla-
nir. Kendinden kiiclik ¢ocuklara ilgi gosterir ve bebekleri
sever. Duygularini oyunlariyla ve resim yoluyla ifade et-
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meye baslar. Oyuncaklarini baska cocuklarla paylasir.
Ogretmenin ya da bir yetiskinin yonettigi oyunlara katilir.
Diger cocuklarla cesitli oyunlar oynar. Basit kuralli oyun-
lar oynar. Haklarini korur. Ovgliden hoslanir, yaptigl isin
begenilmesini ister. Kendisi ile ilgili sorulara uygun cevap-
lar verir. Bir sorunu oldugu zaman yardim ister. Sofra ku-
rallarina uyar. Adini, soyadini ve yasini bilir. Sevdigi ve
sevmedigi Kisileri sorulursa soyler. Toplum icinde kendi-
sinden beklenen uygun davranislari gosterir. Kizginlik,
mutluluk, sevgi, korku gibi duygularini belli eder. Baska-
larinin duygularini anlar. Bagkalarina oyunun veya etkin-
ligin kurallarini agiklar. Basari yasadigl etkinliklere katil-
may! isterken basarisiz oldugu seyleri yapmak istemez.
Kendine gliven duyar. Yeni ve alisimamis durumlara
uyum saglar. Kendi arkadaslarini kendisi secer. Soruldu-
gunda ailesi ile ilgili bilgi verir. Soruldugunda adresini ve
telefon numarasini soyler. isbirligine dayall oyunlara kati-
lir. Istediklerine ulasmada sosyal olarak kabul edilebilir
davraniglar gosterir. GUn icinde ne oldugunu ¢ok ayrinti-
ya inmeden sorulursa anlatir.
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1. BOLUM
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COCUK BAKIMI

GlYIM

Cocugun giysileri, pamuklu ve cocugun yasina, ki-
losuna uygun olmalidir. Cocuk banyodan sonra, Ustu kir-
lendiginde, terlediginde muhakkak giysileri degistirilmeli-
dir. Giysilerinin Ust kismini ¢ikardiktan sonra atlet ve diger
giysisi giydirilmeli, sonra alt kismi cikartiimali ve temiz giy-
sileri giydirilmelidir. Cocugun bdittin kiyafetlerini cikartip
sonra bastan giydirme esnasinda gecen surede cocuk
Ustitebilir. Cocugun giysisi Uzerine ¢atal igne, toplu igne gi-
bi seyler takilmamalidir. Glyimi mevsime uygun olmalidir.

Cocuga giysi alma

Cocuga alinan kiyafetler rahat yikanabilir olmalidir.
Giyip cikartmasi kolay olmalidir. Cocugun kendi kendine
glyinip soyunmasi igin giysileri citgitli, beli lastikli, dtigme
varsa kolay iliklenip acilabilen fermuar varsa kolay acilip
kapanan tarzda olmalidir. Citcit, fermuar gibi seyler cocu-
gun tenine temas edip canini acitmamalidir. Giysilerdeki
etiketlerde kesilmelidir. Cocuga ne dar ne de ¢ok genis ol-
malidir.  Giysiler tlyli olmamalidir. Mevsime gore pa-
muklu, yunli, terletmeyen, kasindirmayan giysiler tercih

edilmelidir. Sentetik ve naylon giysiler teri yeterince eme-
medigi icin bunlar almaktan kaginilmaldir.

BANYO

Banyo cocugun rahatlamasini ve cildinin saglikli
olmasini saglar. Cocuk haftada 2-3 defa banyo yaptiriima-
lidir. Banyo yapilacagl zaman ¢ocuk ¢ok a¢ yada tok ol-

S|

mamalidir. Uykuya dalmadan once banyo yapmasi onun
uykuya daha rahat dalmasini saglayacaktir. Banyo yapa-
cagl zaman stresli olunmamalidir. Cocukla olan iletisime
olumsuz olarak yansiyabilir. Cocuk yasina uygun tasinabi-
lir bir kiivetle banyoda yikanmalidir. Banyo yaptirilacak
yerin 1sisl 22-25 derece civarinda olmalidir. Banyo yaptir-
maya baslamadan once kullanilacak butin malzemeler
hazirlanmalidir.

Banyo ve banyo sonrasi icin gerekli malzemeler
- Banyo kiveti

- Banyo havlusu, sa¢ havlusu

- Bebek sampuani

- Bebe yagi

- Kaynatilmis ihtilmis su

+ Pamuk

- Yumusak sabunlama bezi

- Kulaklar kapatmak icin tamponlar

- GOzleri silmek ve kulaklari (slatilmis olmaly) te-
mizlemek icin pamuk tamponlar

- Giysileri (sitilmis olmal)
- Tarak
- Bebek bezi

- Tirnak makasl



Banyo yaptirilirken en rahat edilebilecek pozisyon
tercih edilmelidir. Cocuk banyo yaptirilmaya baslamadan
once kuvete bir miktar su doldurulmalidir. Kiivetteki isi
dirsekle kontrol edilmeli ve suyun sicakligl dirsegi yakma-
yacak sekilde olmalidir.

Banyo yaptirma asamalan

1.Bebegin giysileri ¢ikarilmali, banyoya girene ka-
dar gecen slirede tstimemesi icin cocuk havluya sarilma-
lidir.

2.Bebek kivete sirttstl, basinin altina destek ko-
nularak yatiriimalidir. Ihtlmis suya batirilmis pamuk tam-
ponlaryla gozler, kulaklar, burun ve agiz temizlenmelidir.
Her defasinda tampon degistirilmelidir. Kulak temizlen-
dikten sonra kulaga su kagmamasi i¢in tampon konulma-
lidir. Bebegin karni, boynu, kasigl yikanmalidir.

3.Bebek sirtl banyo yaptirana bakacak sekilde sol
kolla iki koltuk altindan tutulmalidir.

4.50nra basl yikanmalidir. ve bol suyla durulanma-
lidir.

5.Kasik ve poposu yikanmalidir.

6.Sonra viicudu yikanmali ve durulanmalidir. Co-
cuk banyoda cok uzun sure tutulmalidir.

7.Banyodan cikarken isitilmis havluya sariimali,
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evin en sicak yerine gotirilmeli ve iyice kurulanmalidir.
8.Viicudu iyice yaglanarak masaj yapilmaldir.
9.Giysileri giydirilmelidir.

10.Sa¢l taranmall, sonra da muhakkak kurulanma-
lidir.

11.Bebegin tirnaklari kesilmelidir.

Banyo yaparken cocugun guvenligine dikkat edil-
melidir. Cocuk banyoda yalniz birakilmamalidir. Suyun sI-
cakligina dikkat edilmelidir. Su, banyoya baslamadan on-
ce bir kovada ihstirlmalidir. Banyoda ¢ocugun veya ¢o-
cugu yikayan Kisinin kaymamasi icin gerekli onlemler
alinmalidir.

Gocuga banyo yapmayi sevdirmek icin;

1.Banyo eglenceli hale getirilmelidir.

2.Banyo yaptiran Kisi neseli olmalidir.

3.Banyo oyuncaklari alinmalidir.

4.Neden banyo yapmasi gerektigi anlatiimalidir.

5.Banyo koptikleri olusturularak ¢ocugun bununla
oynamasl saglanabilir.

6.Banyoda cocukla birlikte sarki sdylenebilir.




7.Kendini sabunlamasina izin verilmelidir.

8.Banyoda ayna olursa ¢ocugun kendisini seyret-
mesi hosuna gidebilir.

EL-YUZ YIKAMA

Cocuk, kendi elini ylkama becerisini kazanincaya
kadar beslenme oncesi ve beslenme sonrasl, tuvalet 6n-
cesi ve sonrasl eli yikanmaldir. Cocuk 2,5-3 yas dolayla-
rinda kendisi elini yikamaya baslar. El-yliz yikama konu-
sunda da cocuga érnek olunmalidir. Ellerini yikarken sa-
bun kullanmasi yoniinde tesvik edilmeli ve ellerin nasil
yikandigi ogretilmelidir. Cocuk baslangicta zorlanabilir,
zorlandigl durumlarda kendi kendine yikamayi ogrenin-
ceye kadar yardim edilmelidir.

Cocuk uykudan kalkinca ve yuzl kirlenince yika-
masl icin érnek olunmall ve ¢ocuk yonlendirilmelidir. YU-
zUnU yikarken yUz sabunu kullanmalidir. YUz yikandiktan
sonra yumusak pamuklu bir havlu ile ylizini elini kuru-
lamalidir.

DIS FIRCALAMA

Cocugun digsleri, saglikli ve temiz olmasl i¢in mu-
hakkak fircalanmalidir. Dis fircalamay1 6gretmek icin on-
celikle cocuga ornek olunmalidir. Fir¢a olarak orta yumu-
saklikta bir firca tercih edilmelidir. Agzini calkalamay ve
tlklrmeyi Ogrenene kadar macun kullaniimamalidir.
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Ama ¢ocuk macunlarinda flor daha az oldugu icin yutma-
sinda sakinca yoktur.

Cocuga fircalama teknigi 6g8retilmelidir. Anne ya da
bakici kendi dislerini fircalarken ¢ocuga nasil yaptigini an-
latmalidir. Cocuk iyice 6grenene kadar yardim edilebilir.
Disler dairesel hareketlerle fircalanmalidir. Disler fircalan-
diktan sonra cocugun midesi bulanmazsa dil Usttide firca-
lanmalidir.

Disler her yemekten sonra fircalanmalidir. Disleri-
ni fircaladiginda dis fircasi temizlenmelidir. Daha sonra
onun temizlemesi istenmelidir. Fircasi her 3 ayda bir de-
gistirilmelidir. Cocuk bir sey yedikten sonra agizda kalan
yiyecekler bakteri olusturarak dis clirimelerine neden
olur. Bu nedenle bir sey yedikten sonra agzini calkala-
mali ya da bir miktar su icilmelidir. Sekerli cikletler, asit-
li icecekler dis clrimelerine neden olur. Sekerli ciklet
yerine sekersiz cikletler verilmeli, asitli icecekleri kamis-
la icmesi saglanmalidir.

TIRNAK KESME

Genel Kisisel hijyende oldugu gibi tirnak kesmede
de cocuga ornek olunmalidir. Tirnagl neden kesmek ge-
rektigi cocuga acgiklanmalidir. Tirnak biraz uzayinca kesil-
melidir. Tirnaklarin i¢inde biriken maddeler ¢cocugun agiz
yoluyla enfeksiyon kapmasina neden olur. Tirnaklar ban-
yodan sonra Kesilebilir ya da kesilmeden once 1k suda
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bekletilebilir. Kesilirken kagit havlu gibi bir seyi elinin al-
tina serip o sekilde tirnaklar kesilmelidir. Ayak tirnaklari
diiz bir sekilde, el tirnaklari da yuvarlak olarak kesilmeli-
dir. Cocuk tirnaklarini kestirmek istemiyorsa oyunlastira-
rak tirnaklari kesilebilir.

UYKU ALISKANLIGI

Yenidogan bebek, glintin blyuk bir vaktini uyu-
yarak gecirir. Sadece emme vakitlerinde ve alti kirlendi-
ginde uyanir. Bu ortalama olarak 5- 7 defadir. Bir aylik
bebegin uykuda harcadigi stire 14-18 saat arasindadir.
Uyanik kaldig stire ise 6-10 saat civarindadir. Bebek bu-
yldiikce uykuda kaldigi siire azalir. Bebek bir stire son-
ra anne ile etkilesimleri sonucunda uyku diizenini olus-
turmaya baglar. Glnduzleri daha az uyurken geceleri
daha fazla uyumaktadir. 5. aya geldiginde giinde ortala-
ma 14.5 saat uyur.

Cocuk icin dlzenli uyku onemlidir. Diizenli olarak
ve yeterince uyuyan cocukta uyku esnasinda blytime
hormonu daha ¢ok salgilanir, cocugun dikkati daha uzun
sureli olur, daha mutlu ve huzurlu olur, bir sey yapmak
icin daha ytliksek motivasyona sahip olurlar. Diizenli uy-
ku uyumamak ya da az uyumak dikkat daginikligina, dal-
ginliga, huzursuzluga, huysuzluga ve aksam yorgunluktan
dolayl uyuyamamaya neden olabilir. Bu nedenle cocugun
uyku duzeni olusturulmalidir. Bunun icin her giin belli sa-
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atlerde yatmasi istenmeli, 6gle saatlerinde de uyuma
aliskanligl kazandiriimalidir. Yatma saati kurallar konu-
sunda, cok gerekmedik¢e esnek davraniimamalidir. Ne-
den erken yatmasl ve 0gle saatinde uyumasi gerektigi
konusunda cocukla konusulmalidir. Cocuk yatarken ya-
ninda yatmayi aliskanlik haline getirmemek gerekir.
Ama uyumadan once yatmasini kolaylastiracak asagida-
ki yontemler kullanilabilir. Bu yontemlere ragmen hala
¢ocuk uyumamis ise kendi kendine uyumasl icin yalniz
birakilmalidir. Cocugun kendine ait bir diinya olusturmasi
ve hayal kurmasi icin buna ihtiyaci vardir.

Cocuk anne baba ile yatmak istiyorsa, yattiktan
sonra anne babanin yanina geliyorsa bu konuda misa-
mahall davranilmamalidir. Cocuk hem anne babanin hem
de kendinin sinirlarini bilmeye ihtiyaci vardir. Saglikli geli-
simi i¢in kendi odasinda, kendi yataginda ve kendi basina
yatmasl gerekmektedir.

Cocugun yatmasini Kolaylastiracak yontemler;
- Yatma oncesi sicak banyo yaptirilabilir.

- Kitap okunabilir.

- Masal anlatilabilir.

- Ninni soylenebilir.

- Balli stit ya da bitki caylari icirilebilir.
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- Hafif hafif oksar tarzda masaj yapilabilir.
- Cocukla ailecek bir etkinlik gerceklestirilebilir.
- Yatmadan once televizyon izlettiriimemelidir.

- Uykudan once hareketli oyunlar oynatilmamali-
dir. Bu durum ¢ocugun uykuya gecisini zorlastirmaktadir.

- Uyku bir ceza yontemi olarak kullaniimamaldir.

- GUndlz uykusu uyumasl saglanmalidir. Clnku
glindliz uykusu asirl yorulan cocugun, dinlenmesini sag-
layarak aksam uykuya gecisini kolaylastirir.

- Cok sevdigi bir oyuncagl yanina konulabilir.

- Guven duygusunda problem varsa anne babaya
ait olan bir sey ya da anne babanin kendisi icin 6nemli ol-
dugunu sdyledigi bir nesne yanina konulabilir.

Cocugun Uyku Sorunlarinda Ne Yapilabilir?

- Cocuk gece yarisinda kalkip annenin babanin
yanina geliyorsa ve korktugunu sdyllyorsa ¢ocuga soru-
nun ne oldugu sorulmalidir.

+ Cocuga sarllmall ve oksanmalidir.

- Sevecen ve rahatlatici bir sekilde davraniimalidir.

- Cocukla korkusu hakkinda konusulmali, kararl

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

ve kesin bir ses tonuyla ve tavirla yatagina gitmesi soy-

lenmelidir. Ya da yatagina gotirilmeli ve yatirimalidir.

- Kot bir riya gordigunu soyluyorsa riyasi hak-
kinda onunla konusulmalidir.

- [sterse 1sik acik birakilabilir.

- Herkesin kendi yataginda yatmasi gerektigi ¢o-
cuga agiklanmalidir.

- Aksam olunca her zaman yatirildig| saatte yati-
rilmalidir. Ve her zamanki kurallar uygulanmalidir.

- Kurallar konusunda cocukla tartisiimamaldir.

- Evde anne baba disinda yasayan baskalarl da
varsa onlarinda bu kurallara miidahale etmemesi ve uy-
malari saglanmalidir.

- Uyku saati disindaki zamanlarda da cocukla be-
densel temas kurulmali, sarilinmali, ptlmeli ve cocuga il-
gi ve sevgi gosterilmelidir. Cocukla kaliteli zamanlar gegi-
rilmelidir.

- Anne baba aksam eve erken gelmeli, aksam
olunca ailece paylasimda bulunulmalidir.

- Cocuk, korkusundan dolayi asagilanmamaldir.
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GOCUGA OZBAKIM BECERILERININ KAZANDIRILMASI

Cocuga yukarida bahsedilen yemek yeme, giyin-
me soyunma, el yliz ylkama, banyo yapma gibi 6zbakim
becerilerini kazandirmak icin oncelikle cocugu cok iyi ta-
nimak gerekir. Cocuk neleri yapabilmekte ve neleri yapa-
mamaktadir, neleri sevmektedir, neleri sevmemektedir,
gelisimi ne dlizeydedir, biyolojik bir problemi var mi, zi-
hinsel, psikomotor gelisimi normal mi, fiziksel bir engeli
var mi belirlenmelidir. Normal bir cocugun olgunluk dtize-
yine bagl olarak 6zbakim becerileri kazandirimalidir. Bu
beceriler kazandirilirken hazirbulunusluk dizeyi de dik-
kate alinmali, 6n 6grenmeleri yoksa kazandirilmali, sonra
beceriyi kazandirmaya gecilmelidir. Beceri kazandirirken
anne baba ya da bakici tutumu yine beceriyi kazanmayi
direkt etkiler. Cocuk ile anne baba ve bakicl arasindaki
iliski cocugun gelecek yasamini dogrudan etkilemektedir.
Ozbakim becerisi kazandirma siirecinde cocuk ile anne
baba bakicl arasinda yogun bir iletisim yasanmaktadir.

Ozbakim becerisini kazanan ¢ocuk kendini bagim-

siz bir birey olarak algllamaya baslar, kendi davranislarini
kontrol etmeyi 6g8renir. Kendine olan gliveni artar. Ken-
dine olan guivenini kazanan ¢ocuk diger becerileri kaza-
nirken daha istekli davranacakuir.

(0ZBAKIM BECERISI KAZANMAYI ETKILEYEN FAKTORLER
1.Cocugun Ogunluk Dizeyi

Cocugun 6zbakim becerilerini kazanmasi icin belli
fiziksel, zihinsel, duygusal, sosyal olgunluga ulasmasi ge-
rekmektedir. El kaslarinda zayiflik olan bir cocuga digme
iliklemesini 6gretmeye calismak cocugu zorlar ve basarl-
sizlik yasamasina neden olur. Bu nedenle ¢ocugun iste-
nen kas gelisimi olgunluguna ulasmasi gerekir. Bunun icin
once el kaslari gelistiriimeli, sonra digme ilikleme, asama
asama, cocugu zorlamadan, basarilari, girisimleri 6dullen-
dirilerek istenen beceri kazandirimalidir.

2.Cocugun Hazirbulunusluk Diizeyi

Cocugun oOgretilecek becerlyi kazanmayla ilgili is-
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teginin olmasl, fiziksel bir engelinin olmamasi, zihinsel
acidan olgun olmasi, daha 6nceden o beceriye ait dene-
yimlerinin olmasi gerekir.

3.Fiziksel Geligimi

Cocugun bazi becerileri 6grenmesi icin belli bi-
yuklige gelmesi gerekir. Bagirsak rahatsizligl olan bir ¢o-
cuk tuvalet aliskanligini kazanmada zorlanacaktir.

4.Psikomotor Gelisimi

Ozbakim becerisini kazandirmak icin beyin ve sinir
olgunlugu olmalidir. Cocuk kaslarini kullanabilmeli ve ko-
ordinasyonu gelismis olmalidir. Kasik tutma becerisini ¢o-
cugun kazanabilmesi icin el ve parmak Kaslarinin kasik
tutacak kadar gelismis olmasi gerekmektedir.

5.Anne, Baba, Bakicl ile Cocuk Etkilesimi

Cocugun cevresindeki yetiskinlerle ve birinci dere-
cede onu etkileyen Kisilerle olan etkilesimi onemlidir. Ye-
terince sevgi ve ilgi gormeyen cocuklar farkli psikolojik
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problemler yasayabilir ve bunun sonucu olarak beceri ka-
zanmasl gecikebilir. Yine sevgi ve ilgi gormeyen cocuklar
tepki olarak da beceri kazanmaya karsi koyabilirler.

6.zihinsel Geligimi

Bltln becerileri kazanmak zihinsel olgunluk gerek-
tirir. Cocugun beceriyi kazanabilmesi i¢in onu anlamasi, far-
kindaliginin olmasi, verilen komutlari algllamasi gerekir.

7.Kullanilan Oddillendirme

Beceri kazandirlirken kullanilan disiplin yonteminin
etkisi olmaktadir. Baskicl veya asirt hosgorull tutumlar ser-
gileyen ailelerin ¢ocuklarl beceriyi ya ge¢ kazanmakta ya
da kazanamakta ama beraberinde davranis problemleri de
olusmaktadir. Bazi durumlarda ise beceriyi 68renememek-
tedir. Erken ve baskicl tuvalet egitimi verilen ¢cocuk gecele-
ri altini 1slatmaya devam edebilmektedir.

8.Becerinin Verilig Sirasi

Ogretilecek beceri cocuga yapabileceginden basla-
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narak verilmelidir. Becerinin ¢ocuk tarafindan hemen en
iyi sekilde 6grenilmesi beklenmemelidir.

9.Cocugun Kendine Olan Giiveni

GUven duygusu kazanmis ¢ocuklar daha istekli ve
yapabilirim duygusuyla hareket ettikleri icin beceriyi da-
ha rahat kazanabilmektedir.

OZBAKIM BECERILERINI KAZANDIRIRKEN DIKKAT
EDILMESI GEREKENLER

1. Her yeni beceriyi 6gretirken ¢ocuga ihtiyact ol-
dugu olgtide yardim edilmelidir.

Cocuga, beceri kazandirma surecinde, gerektigin-
de yardim edilmelidir. Cocuga oncelikle fiziksel yardim
ardindan isaret yardimi ve en sonda sozle yardim edilme-
lidir. Cocuk beceriyi kazandigl dlctide yardim azaltilmali
ve ¢ocuk o beceriyi yalniz basina yapabildigi zaman ise
yardim tamamen kaldirniimalidir.

a. Fiziksel Yardim: Cocugun beceriyi iyi yapabil-
mesi icin dogrudan elle yapilan yardimdir.

b. Isaret Yardimi: Cocugun bir beceriyi yapabilme-
si icin elle isaret edilmesidir.

C. Sozel Yardim: Son asamada basvurulan yardim-
dir. Cocugun anlama dizeyi gelismisse bu yardim rahat-
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likla kullanilir. Cocugun beceriyi gerceklestirmesi icin s6-
zel olarak talimat verilmesidir.

2. Cocuga yeni bir beceri kazandirirken ¢ocuk se-
vilmeli ve édlillendirilmelidir.

Cocuga beceri kazandirirken ya da bir sey ogreti-
lirken sevdigi bir sekilde muhakkak oddllendiriimelidir.
Oddil, cocugun gelisim 6zelliklerine gore ve sevdigi seye
gore secilmelidir. Bir seyin odul niteligi tasimasi, cocuk
icin 6nemi olmasini ve ¢ocugun kendi imkanlariyla ona
ulasamamasini gerektirir. Beceri kazandirilirken baslan-
gicta cocugun her girisimi ve cabasi muhakkak odiillendi-
rilmeli, ilerleyen asamalarda cocuk beceriyi kazandik¢a
odllendirme aralikli olarak devam etmelidir. Oddllendir-
meyi azaltirken nesnel odlillerin yerine giderek davranis
ve etkinlik gibi ddiller verilmelidir.

Yine 0dilin ne olacagini belirlerken ¢ocugun sev-
digi seylerin bir listesi yapilabilir ve secilen dduller arasin-
dan da cocugun en sevdigi tercih edilir. Belirlenen odul
sadece istenen davranisi gerceklestikce verilmeli, diger
zamanlarda cocugun o odile ulasmasi engellenmelidir.
Oddllendirme ayni zamanda basarinin geribildirimidir ve
onun kendine olan gtivenini arttirir. Cocuk ile anne, baba,
bakici arasinda olumlu bir etkilesim olusmasini da saglar.

Odiiller

a. Davranis Odiilli: Cocugun hosuna gidecek 6pme,
basini oksama, “aferin”, “harikasin”, “bir tanesin” gibi soz
ve davranislarin, istenilen davranis yapildiktan hemen
sonra verilmesidir.

b. Yiyecek Oddilleri: Cocugun hosuna gidecek yiye-
cekler, cikolata, seker, biskiivi gibi 6dullerdir.

¢. Etkinlik Oddilleri: Cocugunuzun yapmaktan hos-
landigl oyunlar, ev isleri, geziler etkinlik ddullerindendir.

3. Beceri ogretilirken basitten karmagiga bir sira
izlenmelidir.

Biitlin 0zbakim becerilerinde oncelikle en kolay
yapabilecegi yaptiriimalidir. Arkasindan yavas yavas ya-
pabildiginden yapamadigina dogru bir sira izlenmelidir.
Bu yaklasim cocuga ogretilecek her seyde kullaniimalhdir.
Eger cocugun yapamayacagl bir seyi yapmasl onceki 6g-
renmeleri olusturulmadan istenirse cocuk basaramaya-
caktir. Ve bu basarisizlik onun daha sonraki beceriyi 6g8-
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renmeye yonelik girisimlerini olumsuz olarak etkileye-
cektir. Basarisizlik yasayan ¢ocugunda kendine olan gu-
veni gelismeyecektir. Basarlyla ilgi goremeyen cocuk ilgi
ihtiyacini karsllamak icin istenmedik bir takim davranis
sorunlarl ile ilgi cekmek isteyecektir.

Pantolon, kazak, ayakabi giyme gibi 6zbakim be-
cerilerinden birkacinin kazandirilma asamalarina o6rnek
olarak sunlarl saymak mumkundur;

Pantolon Giyme Ozbakim Becerisinin Kazandiril-
masl: Kal¢asina kadar giydirilmis olan pantolonunu beline
kadar ceker. Dizlerine kadar giydirilmis olan pantolonunu
beline kadar ceker. Ayak bileklerine kadar giydirilmis
olan pantolonunu beline kadar ¢eker. Bir parcasi giydiril-
mis olan pantolonunun diger pacgasindan ayagini gegirir.
Pantolonu beline kadar ceker. Pantolonunun kemer kis-
mini tutan kopcayl/digmeyi kapatir. Pantolonunun dig-
melerini/fermuarini kapatir.

Kazak Giyme Ozbakim Becerisinin Kazandinimasi:
Kazagl arka yuzu kendine bakacak sekilde omuzlarindan
tutar. Kazagi, etek kismi kendine bakacak sekilde omuz-
larindan tutar. Etek kisminin yanlarindan basparmaklar
iceride kalacak sekilde tutar. Kazagin etek Kismini avug
icinde tutar. Basini, kazagin etek kismindan iceri gegirir.

Kazagin yakasini basindan gegirir. Ellerini kazagin kollarin-
dan gegirir. Kazagin etek kismini beline dogru ¢eker.
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Ceket Giyme Ozbakim Becerisinin Kazandinimasi:
Ceketin on kismini kendisine bakacak sekilde yakanin or-
tasindan tutar. Ceketi tutan elinin bulundugu taraftaki
omuzuna ceketi yerlestirir. Diger eliyle yakanin omuz
Uzerindeki kismindan tutar. Yakanin ortasini tuttugu elini
birakir. Biraktigl elini arkaya gotirir. Yakanin omuz lize-
rindeki kismini tutan elini birakir. Biraktgi elini arkaya go-
tdrdr. Elini ceketin diger kolundan gegirir. Elleriyle ceketin
yakasindan tutar. Ceketin omuzlarini, kendi omuzlarina
yerlestirir. Digmelerini/fermuarini kapatir.

Ayakkabl Giyme Ozbakim Becerisinin Kazandiril-
masl: Ayakkabilar, topuk kisimlari kendine bakacak sekil-
de yan yana getirilir. Ayak parmaklari, ayakkabinin to-
puklarinin arkasina gelecek sekilde durur. Ayakkabinin
dilini tutar. Ayak ucunu ayakkabinin icine sokar. Topugu-
nu ayakkabinin icine yerlestirir. Ayakkabinin bagciklarini
baglar/bantlarini kapatir.

Etek Giyme Ozbakim Becerisinin Kazandirilmasi:
Etegi, basparmaklari iceride kalacak sekilde bel kismin-
dan tutar. Ayaklarini etegin bel kismindan gecirir. Etegi
beline kadar ¢eker. Etegin bel kismini tutan kopcayi/dig-
meyi kapatir. Etegin fermuarini-digmelerini kapatir.

Ayakkabi Gikarma Ozbakim Becerisinin Kazandiril-
masl: Bantlarl acar/bagcigl acar. Ayakkabinin topuk Kis-
mindan tutar. Ayagini gikartir.

Kazak Gikarma Ozbakim Becerisinin Kazandiriima-
SI: Ellerini capraz duruma getirerek kazagin etek kismin-
dan tutar. Kazagi, boynuna kadar kaldirir. Kazagi ¢ekerek
boynundan cikartir. Kollarini, kazagin kollarindan cikartir.

Etek Cikarma Ozbakim Becerisinin Kazandirlmasi:
Etegin bel kismini tutan kopcayi/digmeyi acar. Etegin fer-
muarini/digmelerini acar. Etegi bel kismindan tutarak

asaglya indirir. Ayaklarini etegin iginden ¢ikartir.

Ceket Gikarma Ozbakim Becerisinin Kazandiriima-
sI: Ceketin diigmelerini/fermuarini agar. Ceketin yakasinin
on kisimlarindan tutar. Ceketi omuzlan agikta kalacak se-
Kilde arkaya dogru kaydirir. Yakayi tuttugu elinin birini bi-
rakir. Elini ceketin kolundan cikartir. Yakayi tuttugu diger
elini birakir. Ceketten cikardigl eliyle ceketin diger kolu-
nun ucundan tutar. Kolu ¢ikana kadar ceker.

Pantolon (ikarma Ozbakim Becerisinin Kazandiril-
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masi: Kemer kismini tutan kopgayi/digmeyi acar. Panta-
lonun fermuarini/dugmelerini acar. Pantalonu bileklerine
kadar indirir. Pantolonun icinden ayaklarini cikartir.

Fermuar A¢gma-Kapama Becerisinin Kazandinimasi:

iri disli, orta boyda fermuari olan bir giysi secilir. Giysi diiz
bir zemin Uzerine yerlestirilir. 6nce fermuarin naslil acilip
kapandig) gosterilerek model olunur. Daha sonra cocugun
bir eli ile fermuarin alt ucundan tutmasi saglanir. Digeri ile
de fermuarin c¢engelinden tutabilmesine yardim edilir.
Birlikte fermuar acilir ve kapatilir. Zamanla yardim azalti-
lir ve cocugun kendisinin denemesi icin firsat verilir. Co-
cuk bu beceriyi tek basina yapabilecek diizeye geldikten
sonra giysi Uzerine giydirilir ve fermuarini acip kapamayi
ogrenmesine yardim edilir. Cocuk fermuari her iki sekilde
de kullanabilmeyi 6grendikten sonra farkli ozellikteki fer-
muarlari olan giysiler secilerek bu beceri pekistirilebilir.

Diigme llikleme A¢ma Becerisinin Kazandinlmast:
BuyUk boy (yaklasik 2-3 cm. capinda) diigmeleri olan bir
giysi secilir. Digmelerin, sert, dlz ve ilik ile orantili olma-
sina dikkat edilir. Glysi diz bir zemin Uzerine yerlestirilir.
Once diigme ilikleme ve agmada model olunur. Daha son-
ra cocugun bir eli ile diigmeyi diger eli ile iligi tutmasina,
ikisini karsilastirarak digmeyi ilikten gecirebilmesine yar-
dim edilir. Gerekirse fiziksel yardim kullanilarak birlikte

yapillabilir. Bu deneme birkac kez tekrarlanir. Cocugun 6g-
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rendiginden emin olunduktan sonra ayni islem digmeyi
delikten cikarmayla ilgili tekrarlanir. Cocuk her iki beceri-
yi de yapabilir hale geldikten sonra giysi lizerine giydirilir
ve digmeleri agma kapama becerisinin 6gretilmesine
yardim edilir. Cocuk basarili oldukca cesitli buyuklikte
dugmeleri olan giysilere gecis yapilabilir. Digme ilikleme
¢alismalari sirasinda, en alt digmeden en Ust digmeye
dogru atlamadan sira ile iliklemesi ya da agmasi yoninde
yardim edilmelidir.

Ellerini Yikama ve Kurulama Ozbakim Becerisinin
Kazandiriimasi: Muslugu acar. Sabunu alir. Ellerini suyun
altina tutar. Sabunu elleri arasinda kopdurtir. Sabunu uy-
gun yere birakir. Ellerini ovalar. Ellerini durular. Muslugu
kapatir. Havluyu bir eliyle tutar. Havluyla diger elini siler.
Havluyu sildigi eline alir. Havluyla bosta kalan elini siler.

Yiiziinii Temizleme (zbakim Becerisinin Kazandiril-
masi: Cocuga ait kiiclik bir el havlusu secilir. Once ¢ocuga
muslugu a¢gmasi ve havluyu sabunlamasinda yardimci olu-
nur, gerekiyorsa fiziksel yardim kullanilir. Havlu iyice sikila-
rak cocuga verilir ve yUizlini silerek temizlemesine yardim-
cl olunur. Yuzin islak havluyla temizlenmesinin ardindan
kuru bir havluyla yuiziini kurulamasl saglanarak havluyu
yerine Kaldirmasi istenir. Bu islem her gtin ayni sekilde tek-
rarlanarak aliskanlik haline getirilmelidir. Cocuk kendi ken-
dine yapabilir hale geldiginde, kirli oldugu anlarda temiz-
lenmesi i¢in gerekli aciklamalarla yonlendirilmelidir.

Dis Firalama Ozbakim Becerisinin Kazandinlmasi:
Dis fircas! ile macunu tanir ve gosterir. Fircayl sapindan
tutar. Macunun kapagini acar. Fircaya bir parca macun si-
Kkar. Fircayl islatir. Fircayi dislerine gotiirtr. Fircayn disleri-
nin lzerinde yukaridan asaglya/asagidan yukarlya dogru
hareket ettirir. Fircayl dislerinin ic kisminda yukaridan
asaglya dogru hareket ettirir. Avucuyla agzina su alir. Ag-
zini su ile calkalar. Muslugu kapatir.

Banyo Yapma (zbakim Becerisinin Kazandinlmasi:
Yikanmaya baslamadan once Kirli camasirlarini cikartir.
Vicudunu yikarken sabun/sampuan kullanir. Yikanilacak
suyun sicakhgini ayarlar. Basini elle ovalayarak yikar. Vi-
cudunu lif ile ovarak yikar. Viicudunun tamamini suyla
durular. Vicudunu havluyla tamamen kurular. Banyo
yaptiktan sonra temiz camasirlar giyer.
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BESLENME

Erken cocukluk gelisimi, cocuklarin hayatin erken
donemlerindeki (0-8 yas) fiziksel, mental ve sosyal gelisi-
mini kapsamakta ve beslenme, saglik, zihinsel gelisim ve
¢ocuklarin sosyal iletisimleri icin gerekli tim girisimleri
icermektedir. Erken ¢ocukluk gelisimini etkileyen G¢ ana
bilesenden s6z etmek mumkindur. Bunlar; beslenme,
cevre ve egitim (uyari)’'dir . Saglik bu Ug faktorden de et-
kilenecek ve bozulan saglik da bu faktorleri etkileyecek-
tir. Beyin gelisiminde Uc faktor onemli rol oynamaktadir,
temel olarak iletimin hizini belirleyen miyelinizasyon
(davranis deneyimleri ve beslenmeden etkilenir), ndron
hiicreleri arasindaki iletisimi saglayan sinaps olusumu
(deneyim ve uyaridan etkilenir) ve davranislarin diizen-
lenmesi ve deneyimlerden 6g8renmemizi saglayan beyin
biyokimyasi 6nemli 6lclide postnatal (dogum sonrasi) 18
ayllk donemde gerceklesen miyelinizasyon norogliail
hicrelerin fonksiyonudur. Noronal aksonal hicrelerin et-
rafini saran miyelin tabakasi aksonal iletimi hizlandirmak-
tadir. Miyelinizasyon icin ylksek konsantrasyonda yag
asidi nervonik ve lignoserik iceren sfingomyelin ve sereb-
rosid depolanmasi gerekmektedir. Gelisimin erken do-
nemlerinde sinir sisteminde hicresel buiylime ve bolin-
me icin uzun zincirli poliansatiire yag asitleri gereklidir
(Ozmert, 2005, sf.179). Bu hizli biiylime ve gelismenin des-
teklenmesi icin gerekli besinlerin saglanmasi onemlidir.

Anne Sttt ile Besleme

Yenidogan bebek icin en uygun beslenme, anne
sutd ile olan beslenmedir. ClnkU her annenin situ ken-

di bebegi icin 6zeldir. Clinkli anne stitl bebek icin gerek-

li buitlin gidalari ve sivi miktarini icermektedir.  Anne sU-
tli bebek icin ilk altl aya kadar yeterlidir. Ozellikle anne-
nin ilk gelen situ bagisiklik maddeleri icermektedir. An-
ne sltl yeterli ise bebege alti aya kadar sadece anne su-
tl verilmelidir. 6. aydan sonrada ek gidalarla birlikte an-
ne sutu verilmeye devam edilmelidir. ESer bebek yeterli
kilo almiyorsa annenin sttlinin yeterli olmadig dtsunuil-
melidir. Bu gibi durumlarda ek gidalara dordinci ayda
baslanabilmektedir. Bebek baslangicta iki saatte bir em-
zirilirken gittikce iki emzirme arasindaki siire artmaktadir.
Bebegin sindirim organlari tam olarak gelismemis oldugu
icin 4. aydan once ek gida verilmemelidir.

Anne calistyorsa sttlinu sagdiktan sonra kaynatil-
mis steril siselerde oda sicakliginda 8 saat, buzdolabinda
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24 saat, buzlukta 6 ay saklayabilir. Bu amacla saklanan

anne sltl hicbir zaman kaynatiimamalidir. Bebege veri-
lirken ise kaynatilmis sogutulmus bir bardak ya da cam
bir biberona konularak sicak suyun icinde bekletilmelidir.
Sicaklik ise bilegin i¢ tarafina damlatilarak kontrol edilme-
li ve bilegi yakmayacak 1sida olmalidir.

Anne stittintin yararlar

- Anne sttl bebegin bitln ihtiyaclarini karsilaya-
bilecek besin enerji degerine sahiptir.

- Anne slitu sterildir.
- Anne sutd her zaman hazirdir.

- Anne sUtl bagisiklik maddelerini icerdigi icin be-
begi ilk dort ay kizamik gibi hastaliklardan korur.

- Anne sUtl bebegin sindirim sistemi icin en uy-
gun besindir.

- Anne sttundn alerji yapma riski yoktur.
- Anne sutintn ekonomik maliyeti yoktur.

- Anne sltd ile beslenen cocuklarin zeka diizeyle-
ri daha ylksek olmaktadir.

- Anne situ ile beslenenlerde anne cocuk iliskisi
daha iyi olmaktadir.
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- Anne slitli bebek tarafindan daha rahat sindirile-
bilmektedir.

- Anne sttt daha az kabizliga ve ishale neden ol-
maktadir.

Bu du-
rum da bebegin bobreklerine daha az yuk binmesi de-

- Daha az sodyum (tuz) icermektedir.

mektir.
- Anne sutunun alerji riski dusuketdr.

- Anne sltl ile beslenen bebeklerde daha az pisik
goruldr.

- Anne sutlindeki kalsiyum daha iyi emilmektedir.
Emziren Annenin Beslenmesi

Bebegini emziren annenin kendi beslenmesine de
dikkat etmesi gerekmektedir. Bu amagcla anne glinde en
az iki litre yani 10 su bardagl sivi gidalar (meyve suyu,
hosaf vb.) tiketmelidir. Herglin en az iki su bardagi st
veya yogurt, 1 kofte kadar et, 1 adet yumurta, 3 ince di-
lim ekmek veya 3 porsiyon unlu yiyecek, 2 adet meyve
olmalidir. Emzirirken sigara icmemeli, cay-kahve tiket-
memelidir.

Ek Gidalara Gegis

Anne stitl yeterli olan bebeklerde ek gidaya 6. ay-
da baslanirken, anne sttu yetersiz ise 4. ayda baslanabi-
lir. Bebege ek gida ile birlikte anne sitl verilmeye de-
vam edilmelidir. Altincl aydan itibaren bebegin protein
gereksinimini karsilayabilen anne sutU, enerji ve diger ba-
ZI besin 6gelerini bebege verememektedir. EK besinlere
baslamada gecikme, enerji ve demir saglamada yetersiz-
lige neden olmaktadir. EK besinlere erken baslamak ise
alerjik hastaliklarin ve ozellikle de besin alerjilerinin go-
riilme sikhi@ini arttirmaktadir. ishal basta olmak tizere en-
feksiyonlar da bu donemde en cok karsilasilan sorunlar-
dir. EK besinlerin hazirlanisi, saklanisi ve bebege sunulusu
asamasinda bebege ulasabilen mikroorganizmalar zaten
korumasiz olan bu bebekte kolaylikla ishal gelistirir. Veri-
len ek besinlerin yetersizligi de ciddi sorunlara yol acabil-
mektedir.

Bebek beslenmesinde dikkat edilecek noktalar

- Anne, stinl vermeden once ellerini yikamall
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ve gogsinl temizlemelidir. Gogslinl temizlemek icin
kaynatilmis ihtiimis suyla islatiimis temiz bir bezle gogls
silinmelidir.

- Bebek emzirilecegi zaman once gogus, bebegin
yanagina degdiriimelidir. Bu yolla bebek refleksif olarak
memeyi arayacak ve bulacaktir.

- Emzirilirken bebege, gdgsun ucu agzina gelecek
sekilde verilmelidir.

- Bebek her istediginde emzirilmelidir.

- Emzirmeden sonra gogus, emzirmeye baslama-
dan once temizlendigi gibi temizlenmelidir.

- Her emzirmede ayni gogls emzirilmemelidir.

- Emzirmeden sonra bebegin gazi cikariimalidir.
Bu amacla bebek kucaga dik bir sekilde alinmali, anne
omzuna temiz bir bez ya da kagit haviu koymalidir. Be-
begin sirt1 hafif hareketlerle sivazlanmalidir. Bebek yuttu-
gu gaz cikartirken bir miktarda anne sttl ¢ikartacaktir.
Bebegin gaz problemi fazla oluyorsa ya da gazini zor ¢I-
kartiyorsa bebek dizlerin Ustline yuzu koyun gelecek se-
kilde yatirilir ve sirti sivazlanir. Dizin bebegin agzina gele-
cek yerine yine temiz bir bez konarak bebek gazini ¢ikar-
tirken dizin kirlenmemesi saglanir. Kullanilabilecek olan
bir baska yontemde anne bebegin yanindayken ytizu ko-
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yun yatirmak ve sirtini hafifce sivazlamak olabilir. Gaz
problemli bebeklere diizenli olarak jimnastik yaptirmak
ve vicudunu sicak tutmak onlari rahatlatacaktir.

- Emzirmeden sonra bebegin midesine baski ya-
pilmamalidir. Mideye yapilan baski bebegin kusmasina
neden olabilmektedir.

- Bebek hem anne stiti hem ek gida ile besleni-
yorsa once ek gida verilmeli, sonra anne sttt verilmelidir.

- Anne, ellerini ek gidalan hazirlamaya baslama-
dan once yikamalidir.

- Ek gidayla bebegi beslemeye baslamadan 6nce
hem bebegin hem de kendi elini yikamaldir.

- Hazirlanan besinler kisa strede tiiketilmelidir.

- Ek gidalar kasik ya da bardak ile verilmelidir.

- Ek gidalar biberonla veriimemelidir.

- Bebegin yasina uygun kivamda besin verilmelidir.
- Plreler 6-8 aylar arasinda verilmelidir.

- Bebek fazla yemek istemiyorsa zorlanmamalidir.

- Bebegin begenmedigi tatlar belli araliklarla tek-
rar denenmelidir. Buna ragmen yemek istemiyorsa zor-
lanmamalidir.
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- Bebege surekli pure seklinde besinler verilme-
melidir. 8. aydan sonra plitlrli gidalarda verilmelidir. Ya-
vas yavas gidalarini biraz daha az ezilmis, daha taneli bir
hale getirmek onun ileride kendi basina beslenebilmesi-

ne onayak olacaktir. Taneli gidalar daha fazla cigneme ge-
rektirecektir. Bu donemde aldig1 besinlerin cesitliligini ar-
tirmaya devam edilmelidir.

- Yeni besinlere teker teker baslamall ve iki yeni
besin arasi 2-3 gunden erken olmamalidir.

- {lk 1 yil icinde yumurta beyazi, bal, inek siitli ve-
rilmemelidir.

- Bebek asiri beslenmemelidir.

- Az tuzlu yiyeceklere alistinlmahdir. ik 1 yil tuz
icermeyen besinler verilmelidir.

- Protein iceren besinlerle birlikte yeterince sivi,
sebze ve meyve de verilmelidir.

EK Gidalar ve Hazirlaniglarn

Meyve suyu: Meyveler yikanip kabuklarl soyulur,
ve cam rende ile rendelenir. Tullbentle suztlerek suyu
elde edilir. Bebege ilk verilecek ek gidadir. Taze olarak ha-
zirlanmis meyve suyu 1-2 tath kasigindan baslanarak ve-
rilir. Baslangicta elma, seftali gibi meyvelerin sulari veri-
lir. Meyve suyuna basladiktan bir iki hafta sonra da mey-
veler pure halinde verilir. Portakal, mandalina daha ileriki
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aylarda verilmelidir.

Sebze corbasl: Ek gidaya bagslandiktan iki hafta
sonra verilir. GUnltk hazirlanir. Bir iki tath kasigindan bas-
lanir ve yavas yavas arttirilir. 4 hafta sonra sebze ptiresi-
ne gegilir.

Sebze corbasi hazirlanigl: 3-4 su bardagl su, 2 orta
boy havug, 1 orta boy patates 45 dakika kapakl kapta pi-
sirilir. Tel slizgecle hi¢ ezmeden suyu bir baska kaba ali-
nir. Bir ¢ay kasigl irmik ilavesiyle tekrar 5-10 dakika pisi-
rilir. Sivi miktari 200 gram olacak sekilde ayarlanir.

Sebze pdresi: Ayni sekilde pisirilir. Havug ve pata-
tesler tel slizgecten tamamen ezilerek plre olarak geciri-
lir. Bu plrenin icine yine irmik katilarak mamanin hazir-
lanmasi tamamlanir.

Kansik sebze piiresi: Havuc ve patatesin yanina 1
cay kasigl pirinc ve her glin bir yenisi ilave edilmek lize-
re mevsimlik sebzeler eklenir. Ornegin ilk glin 3-4 yaprak
maydanoz, ertesi giin maydanoz ve bir ka¢ yaprak ispa-
nak, sonraki gin ilaveten dortte bir enginar, daha sonra
dortte bir domates gibi. Tel stizgecten ya da cirpicidan ge-
cirilerek elde edilen plreye yine bir cay kasig1 irmik ekle-
nerek 5 dakika daha pisirilir.

Tam sebze pliresi: Karisik sebze piiresine 1 cay ka-
sigl zeytin yagl veya pastorize tereyagl katilr.

Aluncr aydan itibaren sebze corbasi ya da puiresi-
ne 1 yemek kasigl kiyma (3 kez cekilmis yagsiz sinirsiz
dana eti) eklenmelidir.

Muhallebi: Sebze puiresinden 1-2 hafta kadar son-
ra genellikle 1 yasindan itibaren aksam (gece degil) 6gU-
nu olarak verilir. 1 su bardagl stit, 1 tatl kasigi pirin¢ unu,
1 tath kasigl toz sekerle yapilir. Soguk sttln bir kismiyla
pirin¢ unu iyice ezilir, kalan sit eklenir, karistirilarak pisi-
rilir. Atesten indirmeye yakin seker eklenir. ilk giinlerde
st sulandirilabilir. Muhallebi, kutu mamalarla da hazirla-
nabilir. Ozellikle inek siitl proteinlerine duyarli olan be-
beklerde bu durum tercih edilir. Bir su bardagi su, 1 tatli
kasigl pirin¢ unu karstirilarak pisirilir. Atesten indirildikten
sonra icine 5-6 olcek hazir mama toz halinde katilir. To-
paklanma durumunda tel slizgecten gecirilir.

Yogurt: Sut kaynatilir, elin dayanabilecegi sicakliga
kadar sogutulur. 1 litre st icine bir ¢corba kasigl yogurt, 1-
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2 kasik stitle sulandirilarak eklenir, yavasca karistirlir. Ha-
reket ettirmeksizin sicakhgini koruyabilecek sekilde 3-4
saat bekletilir. Bir kase kadar ikindi 6gtint olarak verilir.

Kahvaltl: Cocuk altl ya da yedi ayini bitirdikten ve
sebze puresi, muhallebi, yogurt gibi gidalara iyice alistik-
tan sonra kahvaltilara baslanir. Slit, beyaz peynir, recel,
pekmez, ekmek veya bebe biskivisi baslica malzeme-
lerdir. Tuzu alinmis bir parca beyaz peynir ve recel siit-
le ezilir. Karisima ekmek ici katilir. Bu amacla 3-4 bebe
biskivisi kullanilabilir. Kahvaltlya once 1-2 tath kasigi
olarak baslanir, miktari giderek arttrihr. Bal allerji yap-
ma olasiligl nedeniyle bir yasindan once tercih edilmez.
istenirse 1 cay kasigl yag eklenebilir. Bir slire sonra pey-
nir, recel, yag ve ekmek stitten ayri olarak verilebilir.

Yumurta: Kati olarak pisirilmis yumurtanin sarisi 1
cay kasigl miktarindan baslanip giderek arttirlmak sure-
tiyle kahvaltiya ilave olarak verilir. Bir haftanin sonunda
bebek bir tam yumurta sarisi yiyebilir. lyice alismis olan
¢ocuklara yumurta kayisi kivaminda verilebilir. Yumurta-
nin beyazinin bir yasindan once verilmesi genellikle ter-
cih edilmez.

Tahilll Gorbalar: Mercimek, yogurtlu yayla, acisiz
tarhana corbasl gibi gidalar, taze sebze corbalarina alisti-
riimis olan bebeklere 7. aydan sonra degisik tatlarl ogret-
mek amaciyla verilebilir.

Kofte: Sebze corbasiyla birlikte, yagsiz sinirsiz ¢
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kez cekilmis dana kiymasindan baharatsiz olarak hazir-
lanmis 1-2 kofte 6. aydan itibaren verilebilir.

Balik ve Tavuk: Bebek yedi-sekiz aylik oldugunda
klymaya alternatif olarak pure halinde o6gle 6gtintinde ta-
vuk ve Kilciksiz balik eti verilebilir.

Karaciger: Kuzu cigeri tercih edilir. Az tuzlu suda
haslanir, zar ¢ikarilir, rendelenerek ballk ve tavuk etleriy-
le donlstimlu olarak sebze corbalariyla birlikte verilir.

6-8 Aylik Bebegin Beslenmesi
Ornek Ment:

1. 0giin (saat 06.00-07.00)
Kahvalti + Anne Stu

Ara 0glin (saat 09.00-09.30)
Meyve Suyu

2. Oglin (saat 11.30-12.30)

Et + Sebze corbasl + Anne St
Ara 0glin (saat 15.30-16.00)
Yogurt + Meyve Puresi + Ekmek

3. Ogln (saat 18.30-19.30)

Muhallebi + Anne SUtl

Gece Ogiini
Anne Sitd (1-2 kez)

Et olarak 1 kofte, 5 tath kasigl karaciger veya ta-
vuk ezmesi donusumlu olarak verilebilir. Sttld muhallebi
yerine mamalardan hazirlanmis muhallebiler ya da hazir
unlu stitli mamalar verilebilir. Sebze mamasi ve muhalle-
bi 6glinleri onceleri az miktarda baslanir, daha sonra 200-
250 gram (bir kase dolusu) olarak hazirlanir.

9-12 Aylik Bebegin Beslenmesi

Cocuk icin bu donemde 6zel yiyecekler hazirlama-
ya gerek yoktur. Yetiskinler icin pisirilen tim ev yemek-
leri az yagli pureler halinde bebege verilebilir.

Ornek Menti

Sabah: Kahvalti



1 bardak sekersiz stit

1 yumurta sarisi

1 tath kasigl recel ya da pekmez

1 cay kasigl yag

1 ince dilim ekmek veya 3-4 adet bisklvi
Ara: Meyve pliresi

Odle: Kiymali sebze piireleri

Dolma icleri, sebzeli kofteler

Kuru baklagil pureleri

Bir dilim ekmek ici (sebzelerle)

Aksam: Muhallebi veya 6gle 6glnln aynisi

Sebze olarak bakla ve patlican bebek beslenme-
sinde tercih edilmez. Bir yasina basan bebekler, aile sof-
rasina oturtulur, kendi kendine yemesi icin tesvik edilir.
Diger sutll besinlerin yani sira glinde bir bardak stit icme-
sine 0zen gosterilir.

1-5 Yas Cocuk Beslenmesi

Dokuz aydan sonra ¢ocugun temel gidasi olmak-
tan ¢ikan anne std 2 yasina dek anne i¢in uygun olan bir
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zamanda kesilebilir.

Bir yasindan sonra 13-14 aylik olan ¢ocuga, catal
kasik kullanma alistirmalari yapilabilir. Ailenin diger fert-
leriyle birlikte sofrada oturan cocugun ayri tabagl olmali,
neyi ne kadar tlkettigine dikkat edilmelidir.

Bu donemde de cocuklar glinde dort 6gtin beslen-
meli, temel besin gruplarindan (stit ve sitli gidalar, etler,
yumurta ve baklagiller, sebze ve meyveler, unlu ve nisas-
tall besinler) yeterli ve dengeli tliketilmelidir.

Her glin yarim litre siit ¢ocuklara verilmelidir. Stt
her sekilde verilebilir. Sitln icerdigi kalsiyum ¢ocuklarin
gelisimi icin ¢cok dnemlidir. 25 gram peynirde de 200 gram
sutteki kadar kalsiyum vardir. Her glin et ve baklagiller-
den bir-ikisi beslenme listesinde bulunmalidir. Her glin bir
yumurta yedirilmelidir. Dizenli et verilen ¢ocuklara gun
asiri olabilir. Glinde bir ya da iki kez sebze ve meyve yen-
melidir. Fazladan bir 6glin meyve vermek sebzenin yeri-
ni tutabilir. Meyve sularl da meyvenin yerine gecebilir.
Glnde bir-iki kez nisastall besinler ve Ug¢ dilim ekmek
beslenme listesinde bulunmalidir. Cocuklara olabildigince
erken donemde kendi kendilerine catal kasik kullanarak
yemeleri 6gretilmelidir.

Her cesit sekerleme, pasta, kek, dondurma sik sik
verilmemesi gereken yiyeceklerdir. Oglinler arasinda ¢o-
cuga sekerleme vermek istahi azaltarak yetersiz beslen-
meye yol actigi gibi dis cuirtiklerinin de 6nde gelen nede-
nidir.

Cay ve kahve verilmesi icerdikleri uyarici madde-
ler nedeniyle sinirlilige yol actigindan bu icecekleri cocuk-
lara hi¢ tattirmamak en iyisidir.

Beslenme sirasinda gocugun gelisimini destekle-
mek icin;
- Bebek, dik ve yizl karsiya bakacak sekilde

oturtulmalidir.

- Bebek, annenin-bakicinin karsisinda oturtulmal
ve goz temas! kurulmalidir.

- Bebegin beslenmeden once yiyecege ilgi goster-
mesi beklenmelidir.

- Bebek, once istedigi zamanlarda beslenmeli, fa-
kat daha sonra belli bir programa oturtulmahdir.
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- llgili olunmali, fakat asiri israrci olunmamalidir.

- Onunla yumusak ve destekleyici bir ses tonu ile
konusulmalidir.

- Bebek ilgisini cabuk kaybediyorsa, konusma,
davranislar ve cevre ile asiri uyarilmamalidir.

- Bebegin yiyeceklere dokunmasina ve kendi
kendini beslemesine izin verilmelidir.

- Yeme hizini bebegin belirlemesine izin verilmelidir.

- Bebegin yiyecek secimine saygi gosterilmeli; be-
bek bir besini reddederse, bunun yerine gecebilecek di-
ger besinler denenmeli ya da ayni besin daha farkli lez-
zet, icerik veya sekilde sunulmalidir.

- Bebegin istedigi kadar yemesine ve doydugu za-
man yemegi birakmasina izin verilmelidir.

- Beslenme 6gunlerinin ayni zamanda 6grenme
ve sevgi 0glnleri de oldugu unutulmaldir.

- Cocuk, her 6gtinde sofrada en az on dakika otur-
masl konusunda 6zendirilmeli ve ¢ocugun kendi kendine
yemesine izin verilmelidir.

- Cocuklar icin ayr beslenme oturumlarindan kagi-

nilmali, eriskin ve cocuk beraber yemeye 6zendirilmelidir.
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CGikolali yiyecekler, cocuk beslenmesinde ilk yaslarda onerilmemektedir.

- Besinlerin secimi ve hazirlanmasl asamasinda da
cocugun yer almasi desteklenmelidir.

- Cocugun tabagina az miktarlarda yemek kon-
mall ¢ocuk isterse tekrar verilmelidir.

- Anne babalar, sadece yemek esnasinda ¢ocuga
ilgi gbstermekten ve cocuga yemek konusunda israrci ol-
maktan kacinmalidirlar. Sadece yemek esnasinda ilgi gor-
duglni ve ailenin yemesi konusundaki hassasiyetini 68-
renen cocuk bir siire sonra yeme sorunlarina yol acarak
hem aileyi kontrol edecek hem de baska zamanlarda el-
de edemeyecegi ilgiyi bu yolla elde etmek isteyecektir.

- Yasanan sorunlar, yemek esnasinda konusulma-
mall, tartisiimamalidir.

BUYUTUCU VE ONARICI BESINLER

Vicudun etkinliklerini yerine getirebilmesi, buyu-
yebilmesi, dokularin calismasi ve iyilesmesi icin alinmasi
gereken besin 6geleridir. Bunlar; proteinler, yaglar, kar-
bonhidratlar, vitaminler, madenler ve sudur.

Proteinler

Proteinler, hiicrelerin esas yapilarini olustururlar.
Belirli huicreler birleserek vicut organlarini ve dokularini
olusturur. Protein, blylme ve gelisme icin en onemli be-
sin 6gesidir. Bircok hticre, zamanla olUr ve yenileri yapilir.
Bu nedenle proteinler, hiicrelerin surekliligi icinde onemli
bir besin 6gesidir. Viicudun savunma sistemlerinin, vicut
calismasini dizenleyen enzimlerin, bazi hormonlarin esas
yapllari, proteindir. Protein, ayni zamanda viicutta ener-
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ji kaynagli olarak ta kullanilir (www.saglikbakanligl.gov.tr).

Madenler (Mineraller)

Madenler, iskelet ve dislerin yapitasidir. Vicut su-
yunun, oksijenin tasinmasinda rol alir. Viicudu duzenle-
yen enzimlerin bilesiminde yer alir. Bunlar;

1. Kalsiyum

Saglkl vicut yapisi icin gereklidir. Vicuttaki de-
mirin kullanimi ve alinan gidalarin hiicre zarindan gece-
bilmesi icin gerekli olan bir mineraldir. Cogunlugu vu-
cutta kemiklerde bulunur. Eksikliginde, dis ve sirtta ag-
rilar, kemiklerde zayiflama, catlama ve kolay kirlima
gorullr. Stres, egzersiz yetersizligi, aspirin, fazla yag ali-
mi ve diger faktorler nedeniyle vicuttaki kalsiyum mik-
tari azalir.

Kalsiyum iceren besin gruplari; bugday unu, su-
sam, misir unu, piring, sigir eti, tavuk eti, yumurta, ballk,
slt ve sut Urunleri, kasar peyniri, badem, kuru fastlye,
bezelye, 1spanaktir.

2. Bakir

Karacigerde depolanir. Viicut dokusu, hemoglobi-
ne bagli demirin korunmasi, C vitamini kullanimi, beyin,
sinirler ve bag dokusu icin bakir miktari onemlidir.

Bakir, bugday, badem, findik, ceviz, bezelye, fastil-
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ye, kabuklu deniz Urlnleri, karacigerde bulunmaktadir.
3. Krom

Vicuttaki basit sekerin parcalanmasinda etkilidir.
insiilin olusumuna, kandaki seker ve kolestrerol diizeyi-
nin kontrollne yardim eder. Vicuttaki enzim ve hormon-
lar icin cok onemlidir.

Kromun bulundugu yiyecekler; bugday, peynir, ci-
ger, yumurta, tavuk gogsu, pismis misir yagidir.

4. [yot

Tiroid bezinde yer alir. Tiroid ve tiroid kontrol me-
kanizmasinda, zihinsel fonksiyonlarda, enerji ve kilo al-
mada onemli bir rol oynar.

lyodun bulundugu yiyecekler; iyot katilmis sofra
tuzu, deniz mahsulleri, bitkisel ve hayvansal trtnlerdir.

5. Magnezyum

Sinir sisteminin ve Kkaslarin gevsemesini saglar,
kandaki sekerin enerjiye donusturilmesinde onemli bir
rol alir. Saglikli disler ve sindirim sistemi icin gereklidir.
Sakinlesmeye yardimci olur. Bu nedenle “anti-stres mi-
nerali” olarak bilinir. C vitamini, kalsiyum, fosfor, sodyum
ve potasyumun daha etkili bir sekilde kullanabilmesi
icin gereklidir. Eksikliginde, biytiime geriligi, davranis bo-
zuklugu, sinir ve kas calismasinda bozukluk meydana
gelir.

Magnezyum, soya fastilyesi, findik, stit, balik, yesil
yaprakli sebzeler ve tahillarda bulunur.

6. Fosfor

Vicuttaki bitln htcrelerde bulunur. Normal ke-
mik ve dis yapisi, kalp dizeni ve normal bobrek fonksi-
yonlari icin gereklidir. Eksikliginde halsizlik ve kalsiyum
kaybi olusur. Stit Urtinleri, sakatatlar, et ve kurubaklagil-
lerde bulunur.

7. Potasyum

Vicuttaki potasyumun ytizde 98'i hiicre duvarla-
rinin icinde bulunur. Potasyum, sodyumla birlikte viicut-
taki su dengesinin saglanmasina yardimci olur ve gidala-
rin hiicre icine gecisini saglar. Sinir uyarimini saglayarak
sistemindeki mesajlari iletir. Beyne oksijen gonderilmesi
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icin gereklidir. Fazla seker, dilretikler, laksatifler, fazla
tuz, alkol ve stres, bu mineralle birlikte viicuttan atilir.
Viicudun glinltik ihtiyaclar icindedir. Bu nedenle diizenli
olarak alinmalidir. Asirt alimi bebeklerde tehlike nedeni
olabilir; kalp problemleri hatta 6lime neden olabilir. EK-
sikliginde kramplar, kaslarda yorgunluk olur.

Et, siit, yogurt, meyveler ve islem gérmemis hubu-
bat, patates, greyfurt suyu, 1spanak, brokoli ve karpuzda
bulunur.

8. Selenyum

E vitamini ile birlikte antioksidan ve hticre koru-
yucusu olarak calisir. Erken yaslanma ve dokularin oksi-
dasyon nedeniyle zarar gormesini engeller. Erkeklerin
kadinlara gore daha fazla ihtiyaci vardir. Erkeklerde bu-
lunan selenyumun yarisi Ureme sisteminde yer alir. Faz-
la alinirsa ishal, sa¢ dokilmesi, tirnak kirilmasi, yorgun-
luk, sinir sisteminde istem disI hareketlere neden olur.
Selenyum, patates, yumurta, aycekirdegi, hindi, tavuk,
ekmekte bulunur.

9. Sodyum

Sodyum, sinir ve kas fonksiyonlari icin gereklidir.

Viicudun suyunu dengeler, sinir iletisimlerini ve kaslarin
kasilmalarini saglar, kalbin normal atis ritmini korur. EK-
sikliginde kramplar, istahsizlik, uyumsuzluk olur. Tuz, sut
ve sut Urlnlerinde bulunur.
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10. Kiikirt

Saglikl sag, cilt ve tirnaklar icin, viicuttaki oksijen
dengesinin korunmasl ve beyin fonksiyonlarl icin cok
onemlidir. Kuikurt, yumurta, brokoli, lahana, sit, sarimsak
ve soganda bulunur.

11. ¢inko

Cinko viicudun bircok fonksiyonu gerceklestirme-
si icin gereklidir. RNA ve DNA olusumu, proteinlerin ener-
jiye donusturilmesi, zihinsel fonksiyonlar, viicudun ken-
di kendini iyilestirmesi ve yenilemesi, vicuttaki alkali
dengesinin korunmasinda etkilidir. Blylimenin ve cinsel
gelisimin normal olmasini, yaralarin iyilesmesini saglar.
Vicuttaki her hiicrede cinko vardir. Bu mineralin varhgi-
na ihtiya¢ duyan organlar; kalp, beyin ve treme sistemi-
dir. Yemeklerin pisirilme yontemleri, stres, alkol alimi ve
diger faktorlerle viicuttaki cinko orani azalir. Eksikliginde
blytme geriligi, istahsizlik, eklemlerde sisme olusur.

Et ve et Urlnleri, 6zellikle karaciger, deniz Urlnle-
ri, findik, slit ve yumurtada bulunur.

12. Boron

Vicuttaki kalsiyum, magnezyum ve fosforun ko-
runmasi icin gerekli olan bir mineraldir. Yetersizliginde bu
¢ madde vicutta korunamaz. Elma, havug, tahil ve
Uzlimde bulunur.

13. Demir

Demirin beyne oksijen tasinmasinda ¢cok onemli bif
rolii vardir. Ozellikle oksijenin beyne tasinmasi ve beyin ta-
rafindan kullanilmasini saglayan kandaki hemoglobin ve
alyuvarlarin olusumunda demire ihtiya¢ vardir. Demir sere-
tonin gibi hormonlarin salgllanmasini etkilemektedir.

Demir eksikligi anemisi, ¢cocuklarda dikkat bozuk-
lugu, 1Q dlstkligy, algl ve duyussal davranigsal bozuk-
luklara yol acmaktadir. Cocuklarin okul basarilarini olum-
suz etkilemektedir. Bu cocuklar mizmiz olmaktadirlar. BU
durumda anne cocuk iliskisini olumsuz olarak etkilemek-
tedir. Davranis degisiklikleri anemi dizeldikten sonra dg
devam etmektedir.

Fazla demir bebekte beyin gelisimini olumsuz et-

kilemektedir.

> 89 <



COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Tum kirmizi etler, kuru baklagiller, koyu yesil seb-
zeler, domates ve pekmez demir agisindan zengin olan
yiyeceklerdir.

Karbonhidratlar

Karbonhidratlar viicuda enerji saglayan besin 0ge-
leridir.  Yetersiz enerji alinmasi durumunda viicutta de-
po edilen karbonhidratlardan kullaniimaktadir. Karbon-
hidratlar ayni zamanda glikoza da donuserek vicudun

glikoz ihtiyacini karsilamaktadir.
Yaglar (Yag asitleri)

Doymus ve doymamis yag asitleri olarak ayril-
maktadir. Beyin gelisiminde ve beyindeki hticre sayisin-
da etkilidir. Yaglarnn harcanandan fazla alinmasi viicut-
taki yag oraninin artisina neden olur. Doymus yaglar, htic-
re zarinin en az %50’sini olustururlar ve hicrelerin fonksi-
yonlarina 6nemli 6lctide katkida bulunurlar. Bagisiklik sis-
temini kuvvetlendirirler. Harcandigindan az alinirsa da
yag oraninda azalmaya neden olur.

Doymus yag asitleri; Yuksek sicakliklara kadar 1sI-
tildiklarinda bile yapilarini bliylik oranda muhafaza ede-
bilirler. Oda sicakliginda kati ya da yari kati haldedirler ve
cogunlukla hayvansal yaglarda (kuyruk yagi, tereyagi,
kaymak vs.) ve tropikal yaglarda (hindistan cevizi yag)
bulunurlar. Esansiyel yaglardan olan omega-3 yaglarinin
vicutta daha ekonomik olarak kullaniimasini saglarlar.

Doymus yaglarin yoklugunda esansiyel yaglarin kullanim
ylzdesi dismektedir.

Doymus yaglar, mikrop kiricl 6zellige sahiptir. Sin-
dirim sisteminin organlarini zararl bakterilere karsi savu-
nurlar.

Doymus yaglar uzun sire yapisal sabitliklerini boz-
madiklari icin isitma ve pisirme islemlerinde doymamis
yaglara gore daha ge¢ bozulurlar.

Tekli doymamis yag asitleri: Vicudumuz bu yag
asitlerini doymus yag asitlerini kullanarak yapar ve cesit-
li gorevlerde kullanir. Zeytin yagi, badem yagi, fistik yagi
ve avokado bitkisinin yaginda bulunur.

Coklu doymamis yag asitleri: Coklu doymamis
yag asitlerinden en cok bilineni omega-6 ve omega-
3'tlr. Vicudumuz, bu yag asitlerini olusturamadigl icin
omega-6 ve omega-3 yag asitleri “esansiyel” olarak ad-
landinlir. Esansiyel yag asitleri, yedigimiz besinlerden
saglanmalidir. Omega-3 yas asitleri bagisiklik sistemi
hilcrelerini koruyarak kansere karsi etkilidir. Gelisme
doneminde gozdeki retina tabakasinin gelismesini sag-
lar. Cildin pirlizstiz ve esnek olmasini saglar. Yara ve il-
tihaplara karsi koruyucudur. Kanin pihtilasmasini 6nleyi-
ci etkisi vardir. Vicudun su kaybini onler. Vicut isisini
dizenleyen reaksiyonlarin olusumunu saglar. Allerjilerin
onlenmesinde rol oynar. Beyin gelismesinde ve fonksi-
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yonlarinda etkilidir.

Batman (2002, sayl 44)'a gore yasamsal oneme sa-
hip bu yaglarin dengeli alinmasi gerekmektedir. Clinku bi-
ri digerine déniismez. Ornegin; yedigimiz omega-6 orani
artarken, omega-3 dizeyi diser. Bu yaglar vicuda alir-
ken, omega-6 miktarinin omega-3'tin 4-5 katindan ¢ok ol-
mamasina dikkat edilmelidir.

Omega-3'Un fazla alinmasi onemli saglik sorunlari-
na yol agmaktadir.

Omega-3 eksikliginde, bagisiklik sistemi zayiflar.
Cilt problemleri ve egzamaya neden olur. Yara ve ilti-
haplar cabuk olusur. Beyinin gelisiminde gerilikler
olur. Beyin, fonksiyonlarini yeterince yerine getiremez.
Allerjiler olusabilir. Dolasimdaki kan pihtilasarak dola-
sim bozukluklarina neden olur. Organlara, olusan pihti
nedeniyle yeterince kan gidemez ve organlar gorevini
yerine getiremez. Soguk karsisinda vicut Isisl ¢ok ¢a-
buk diserek sogugun neden oldugu sok tablosu geli-
sebilir.

Omega-3 yagl genellikle soguk denizlerde yasayan
yagli baliklarda daha ¢ok bulunur. En ¢ok bulundugu ba-
liklar: ringa, somon, uskumru ve sardalyadir. Diger deniz
Urtinlerinde de bulunur. Bu baliklar 1zgarada, firinda ya da
haslama olarak pisirilmelidir. Ayrica soya fasulyesi, 1spa-
nak, pazi, brokoli, marul, lahana, kabak cekirdegi, findik,
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ceviz, keten tohumu omega-3 bakimindan zengindir. Ta-

hil Urinleri, aycicegi, misirozl, aycicek yag), soya fasulye-
si ve yagl, ve bu yaglardan Uretilen margarinler de ome-
ga-6 bakimindan zengindir.

Su

Su, besinlerin sindirimi, dokulara tasinmalari, htic-
relerde kullaniimalarr sonucu olusan zararl atiklarin ve
viicutta olusan fazla isinin atilmasi icin gereklidir. Viicutta
blitlin kimyasal olaylar cozelti icinde olustugundan, vi-
cutta yeterince su bulunmasi yasam icin zorunludur.

ENER]i VEREN BESINLER

Alinan besinlerden en fazla enerji veren, yaglardir.
Yaglardan sonra karbonhidratlar ve proteinler gelmekte-
dir. Proteinlerin asil gorevi viicudun ihtiyaci olan enerijiyi
saglamak degildir. Sadece yag ve karbonhidrat aliminin
yetersiz oldugu durumlarda proteinler, enerji kaynaklar
olarak kullanilmaktadir.

Karbonhidrat iceren besinler; makarna, pilavlar ve
tatlilar gibi hamur islerine dayanan yiyeceklerdir.

Yag icerenler; zeytin yagl, cicek yagl, omega-3 ve
omega-6 gibi yaglardir.

Proteinler; mercimek, soya fasulyesi gibi baklagil-
ler ayrica bugday, yulaf ezmesi gibi tahillar.
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A Vitamini

A vitamini vicutta; gorme, epitel hilcrelerinde
farklilasma, blylme, Greme ve immun sistemde onemli
rol oynar. Hamileligin ilk aylarinda bebegin kalp, kulak ve
gozlerinin gelisiminde rol oynar. Gece korliglne, zayif go-
ruise karsi koyar ve bircok goz rahatsizligina yardimai olur.
Solunumla ilgili enfeksiyonlara karsi diren¢ saglar. Bagi-
siklik sisteminin tam olarak fonksiyon gostermesine ve
kinsikliklarin yok edilmesinde etkilidir. Blytmeyi, kuv-
vetli kemikleri, saglikli bir cildi, sagl, disi ve dis etlerini ge-
listirir. Sivilcenin, ylizeysel kirisikliklarin, ¢cibanin ve distan
uygulandiginda acik Ulserin tedavisine yardimci olur.

A vitamini eksikliginde gece korligu gelisir. Gelis-
mekte olan Ulkelerde 5 yas alti korlik nedenlerinin en
onemli sebeplerinden biri A vitamini eksikligidir. Yine epi-
tel hiicrelerdeki fonksiyonlari nedeniyle eksikliginde, de-
ride keratinizasyon gelisir, solunum sistemi, gastrointesti-
nal sistem ve genitouriner sistemdeki tim mukoza yu-
zeylerinde mukus sekresyonu bozulur. Bu deri ve muko-
zanin enfeksiyonlara karsl bariyer gorevini yapmasini en-
geller ve enfeksiyon gelisimi kolaylasir. IgG sentezinde ve
T hicre fonksiyonlarindaki rolti de enfeksiyon gelisimini
etkiler (Glinlemez, Atasay ve Arsan, 2003, s. 73).
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Ballk, karaciger yagl, karaciger, havug, koyu yesil
ve sarl sebzeler, yumurta, stit ve sut Urtnleri, margarin ve
sarl meyvelerde cok bulunur.

K Vitamini

Eksikligi, bebeklik doneminde kafa ici kanamaya
yol acarak daha sonraki gelisim basamaklarini etkileyebi-
lir. Yeni dogan bebege, dogumdan hemen sonra gobekte
olusabilecek kanamalari 6nlemek icin bacaginin Ust kis-
mina Kk vitamini enjekte edilir.

B Grubu Vitaminleri
B1 Vitamini (Thiamine)

Blyumeyi ve zihin fonksiyonlarini gelistirir. Sinir
sistemini, kaslar ve kalbin fonksiyon gostermesini nor-
malde tutar. Hava ya da deniz tutmasini onler. Tedavi
sonrasl dis agrilarini azaltir. Suda eriyen B1 vitamini istahi
onemli oranda etkiler; besinin sindirilmesine yardim eder
ve bedeni, enfeksiyona karsi korur. Sinir dokularinin nor-
mal calismasi icin gereklidir.

Bu vitaminin eksikligi, cabuk yorulma, cabuk ofke-
lenme, asabiyet, unutkanlik, kaslarda ve baldirlarda agri,
sik kalp atisl, bacaklarda sisme, cocuk seslerine katlana-
mama, istahsizlik, yorgunluga karsin uyuyamamak gibi
belirtilerle anlasilir.

Bira mayasi, pirin¢ kabuklari, rafine edilmemis ta-
hil taneleri, kepekli un, soya fasulyesi, yumurta sarisl, ba-
Ik, yulaf ezmesi, slt, kuskonmaz, lahana, havug, kereviz,
hindistancevizi, greyfurt, limon, maydanoz, nar, turp, yu-
laf, misir, muz ve pirincte bulunur.

B2 Vitamini (Riboflavin)

Blylme ve Uremeye yardimcidir. Saglikli bir cilt,
tirnak ve sag saglar. Gors icin faydalidir ve g6z yorgunlu-
gunu azaltir.

Eksikliginde gozlerde yanma ve kuruluk, dudaklar-
da catlama, ayak altlarinda yanma, kulakta ve burunda
pullanma, titreme, sersemlik, hareketlerde agirlasma, sin-
dirim bozuklugu, sac¢ dokiilmesi belirtileriyle ortaya cikar.

Bu vitamin, slt, karaciger, bobrek, peynir, ballk,
yumurta, yogurt, soya fasulyesi ve unu, bugdayll madde-
ler, findik, yerfistigl, elma, lahana, havug, ispanak, grey-
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furt, kayisi, badem, yulaf, arpa, domates, hurma, seftali,
erik, pirin¢, misir, karnabahar da vardir.

B3 Vitamini

Kolesterol ve trigliseridlerin dusirilmesine yar-
dimci olur. Saglikli bir sindirim sistemi saglar. Daha saglik-
Il bir cilt saglar. Migren kaynakli bas agrilarinin énlenme-
sine yardimci olur. Dolasimi artirir ve yuksek tansiyonu
azaltir.

Endise, sessizlikte sesler isitmek, sersemlik, huzur-
suzluk, unutkanlik, dis etlerinde yumusama, dilde sisme
ve kirmizilik, B3 eksikliginin belirtileri arasindadir.

Bulundugu yiyecekler; balik, yagsiz et, kepekli un
Urlnleri, bira mayasl, karaciger, bugday tohumu, yumur-
ta, kavrulmus yer fistigl, kiimes hayvanlarinin beyaz eti,
avokado, hurma, incir, kuru eriktir.

B6 Vitamini

GUnlk alinmasi gereken miktar, 1.6 ile 2 miligram
arasindadir. Bagisiklik sistemini kuvvetlendirir. Bobrek tasi
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olusumunun onlenmesine yardimci olur. Mide bulantisini,
gece kas kramplarini, ellerin uyusmasini azaltir.

B6 vitamini eksikligi, alinan besin proteince yuk-
sek, karbonhidratca dustk oldugu durumlarda bobrek ta-
sina neden olabilir. Ellerde titreme, nedensiz huysuzluk,
huzursuzluk, uykusuzluk, unutkanlik, B6 vitamini eksikli-
ginin belirtileri arasinda yer alir.

Bu vitaminin ytiksek dozda alinmasi, yaslilarda ba-
gisiklik sistemini gliclendirmek ve bazi sinir sorunlarini te-
davi etmekte kullanilsa da, 6 ay sureyle glinde 100 milig-
ramdan fazla kullanmak sinirleri tahrip edebilir.

Bulundugu yiyecekler, bugday kepegi ve tohumu,
bira mayasl, karaciger, balik, soya fasulyesi, lahana, pek-
mez, yumurta, yulaf, yer fisugl ve cevizdir.

C Vitamini

GUnluk alinmasi gereken miktar, en az 60 milig-
ramdir. C vitamini demirin yiyeceklerden emilmesini ko-
laylastirir, Kisiyi bakterilere karsi korur, damarlarin sagligl-
ni strddrdr. C vitamini kandaki kalsiyumun bedene dagi-
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lisinda buiytuk rol oynar. Bundan dolay! demir iceren yiye-

ceklerin "C vitamini” iceren besinlerle birlikte alinmasin-
da fayda vardir. Kafein iceren icecekler ve yiyeceklerle
birlikte alinan cay, demirin emilmesini engellemektedir.

Eksikligi damarlarin catlamasina, kemiklerin kolay
kirilmasina, eklemlerde agriya, dis etlerinde kanamaya,
soguk alginligina, damar sismelerine, sirta agri veren disk
sikayetlerine, soluk kesikligine, bedensel halsizlige, hizli
kalp atisina, bas agrisina, bitkinlige yol acar.

Uzun sUre fazla kullaniimasi bobrek tasina neden
olabilmektedir.

Portakal, greyfurt, limon, lahana, cilek, Kivi, 1spa-
nak, kavun, domates, pancar yapragl, yesil fasulye, bezel-
ye, yesil biber gibi sebze ve meyvelerde bulunur.

E Vitamini

GUnluk alinmasi gereken miktar, 12-15 Unitedir.
E vitamini antioksidan olarak beynin etkin ve verimli kul-
laniimasina buylk katki saglamaktadir. A vitaminin vi-
cutta korunmasini saglar. Hiicrelerin daha uzun yasama-
sini ve yenilenmesini saglar.

Cimlendirilmis bugday, tohumlu besinler, soya fa-
sulyesi yagl, ari sltl, ceviz, marul, su teresi, kereviz, may-
danoz, 1spanak, lahana, misir yagl, misir ve yulafta bulu-
nur.
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D Vitamini

Vicudun glnlik D vitamini ihtiyacl 400 Unitedir.
Kalsiyumun sindirimi icin gereklidir. insan viicudu yaslan-
dik¢a bircok nedenlerden dolayl bedende D vitamini azalir.

Eksikligi, kemiklerin gelisiminde geriliklere ve iler-
leyen yaslarda kemik erimesine neden olmaktadir.

GUnde 5 bin Uniteden fazla alinirsa viicut icin zarar-
Il olmaktadir. Fazla D vitamini, vlicutta kalsiyum birikmesi
demektir. Viicuttaki fazla kalsiyum birikmesi durumuna
hiperkalsemi denir. Hiperkalsemi cocuklarda erken kemik-
lesmeye neden oldugu icin erken yaslarda cocugun boyu
uzasa bile daha sonra boy uzamasi durur. Hiperkalsemi
santral sinir sistemini de olumsuz etkiledigi icin zeka geli-
simini etkiler. Ayrica fazla kalsiyum bobrek tasina da ne-
den olmaktadir. Bu nedenle disaridan D vitamini almadan
once tahlil yapilmalidir ve doktoru ile gortsulmelidir.

Aldigimiz glnltk besinlerde D vitamini pek yoktur.
Ballk yaginda D vitamini boldur. Kadin ve erkeklerde her
glin alinmasi gereken en az doz 200 Unitedir. Dizenli stit
icenler ya da sut urlnleri tiketenlerin yeterince D vitami-
ni aldigl soylenebilir. Ayrica viicut, glines Isinlarina maruz
kaldiginda kendisi de D vitamini Uretir.

YEMEK DUZENI

Cocuga bir yeme diizeni olusturulmali ve heryerde
bu dlizene uyulmalidir. Cocuk evde oldugu zaman mu-
hakkak aile tyeleriyle ayni sofrada yemek yemelidir. Ve-
rilecek besin gruplari farklilastirlmali, ¢cocugun viicudu-
nun ihtiyacl olan besinlerden dizenli olarak ve yeterli
miktarda almasi saglanmaldir.

Evde yemek dlizeni
07:30-08:30 arasi kahvalti

Saat 10:00 meyve

Saat 12:00 68le yemegi
Saat:15:00 kahvalti yada meyve
Saat 18:00-19:00 aksam yemegi
Ev disinda yemek dlizeni

Cocuk muhakkak kahvaltisini yaptiktan sonra ev-
den ¢ikariimaldir.

Sabah 07:30-08:30 arasl kahvalti
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Saat 10:00 meyve

Saat 12:00 0gle yemegi

Saat 15:00 meyve yada meyve suyu
Saat 18:00-19:00 aksam yemegi
Kres-yuvada yemek dlizeni

Cocuklann gunlik besin ihtiyaclan dikkate alina-
rak yeterli ve dengeli beslenecekleri besinler duzenli
ogunlerle verilmelidir. Kurumlarda cocugun yeme duzeni,
¢ocuk kahvalti yapmadan geliyorsa

08.30'da sabah kahvaltisl;

10.00'da meyve

12.00'da 0gle yemegi,

15.00'da ikindi kahvaltisi seklinde olmaldir.
18:00-19:00 aksam yemegi

YEMEK YEME ALISKANLIGI

Yasa Uygun Yemek Ara¢ ve Geregleri

Cocuk, 1 yas civarinda eline besinler verilerek ye-
mesi saglanir. Eline verilen sey kopup ¢ocugun bogazini ti-
kamayacak sekilde olmalidir. Bebek oturabilmeye basla-
diktan sonra mama sandalyesine oturtularak aileyle birlik-

te yemek sofrasina dahil edilmelidir. Cocugun yemegi ayri
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bir tabakta 6nline konulmalidir. Cocugun tabagindan ken-
di kendine yemek yemeye baslamasl saglamalidir. Cocuk
catal-kasigl tutup agzina gotlrebilecek olgunluga geldikten
sonrada kuiclk catal, kasik ve bardak verilerek yemek ye-
me esnasinda bunlari kullanmasi saglanmalidir.

Cig Sebze ve Meyve Tiiketimi

Cig yenecek sebze ve meyveler, yemeden once
lyice yikanmalidir. Sebze ve meyvelerin toz, toprak ya da
ila¢ kalintilarindan temizlenmesi icin bir middet su dolu
kapta bekletilmeli ve birkac kez yikanmalidir. Herhangi
bir hasere ve mikroorganizma bulasmasindan kuskulani-
liyorsa taze sebzeler 20 dakika tuzlu, sirkeli veya klorlu
suda bekletilmelidir. Sebze salatalar bekletilirse A ve C
vitamini degeri azalir. Meyveler kesildikten ya da suyu si-
kildiktan sonra bekletilirse vitamin degeri azalmaktadir.

Zararl Yiyecek-Igecek Tiiketimi

icecekler, tatli, recel, tahin, cerez, konserve ve ba-
lik ile hazir corbalarda kullanilan renklendirici (boya mad-
desi) E-102'nin (Tartrazin) astim Krizi ve tiroid timorine
neden oldugu, cocuklarda allerjik reaksiyonlar yaptigl, in-
san kromozomunda hasar meydana getirdigi bilinmekte-
dir. Gidalara kirmizi renk veren E-127 erytrocine recel,
konserve, muhallebi, tatll, pasta ve cerezlerde kullanilir.
Bu E-127 erytrocine maddesi I1si8a karsl duyarliigi artirir.
Hipertiroidizme neden olur. Tiroid kanserine neden oldu-
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gu tespit edilmistir. Kalori acgisindan ¢ok zengin olan ve
vicutta fazla yag birikmesine neden olan kizartmalar,
fast-foodlar da vicut icin zararlidir ve sismanliga neden
olmaktadirlar.

Diizenli Ogiin Aliskanligi

Okul 6ncesi donemde cocuga diizenli 6gln alis-
kanligl kazandirmak ileriki yasamindaki yemek yeme
aliskanligr icin 6nemlidir. Ayrica dlzenli yemek ile aldig
dengeli ve saglikli besinler onun bliylime ve olgunlasma-
sl icin etkili olmaktadir. Bu nedenle okul 6ncesi donemde
3 ana 6g8un ve 2 ara 68un yemek yemesi saglanmalidir.
Dlzenli yemek ile birlikte aile ile yemek yeme aliskanlig
kazandirlmalidir. Cocuk sabah kahvalti yaptiktan sonra
0gle yemeginden birkac saat sonra ara 6gun verilmeli, yi-
ne 0gle yemeginden birkag saat sonra ikindi civarinda da
ikinci ara 6gun verilmelidir. Ara 6gunlerde sekerli ve ka-
lorili yiyecekler yerine meyve tarz yiyecekler ile sut, ta-
ze sikilmis meyve sularl tercih edilmelidir. Yemeklerden
once seker, cikolata gibi tatlilardan verilmesi cocuga tok-
luk hissi verdigi icin yemek yemek istememesine neden
olmaktadir. Bu tarz yiyeceklerin yemeklerden sonra ve az
miktarda verilmesi daha uygun olmaktadir. Aksam 0gu-
ninde ise saglikll yemek yeme aliskanhgini okul oncesi
donemde kazanmasi icin saat 7’den once aksam yemegi-
ni yemelidir. Yatmadan once yine meyve suyu ve sut ve-
rilebilir. Cocuga yemek yeme aliskanligl konusunda or-
nek olmak onemlidir. Yemekler cocugun yiyebilecegi ka-
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dar tabagina konulmalidir.
Yemek Secimi

istah, cesitli gelisim dénemlerinde farkllik gosterir.
Cocukluk donemine oranla bebeklikte istah daha fazladir.
Ergenlik doneminde tekrar istah artmasi gorulir. Ayni za-
manda istahta bireysel ve aileden gelen farkliliklar goru-
lUr. Annenin devamli sikayetleri ve korkulari cocugun ye-
me duzenini etkiler. Fazla yemek yiyen cocuklarda co-
gunlukla, duygusal acliklarini gidermek icin yemege bas-
vururlar (Ozdogan, 1997).

Cocuklarda gortilebilecek yeme problemlerinden
biri ise yemek secimidir. Yemek secimi konusunda ¢ocuk
ek gidalara basladigl zaman tedbir alinmasinda fayda var-
dir. Bunun icin ¢ocugun yemek istemedigi ek gidalar bir
sure sonra ve ozellikle cocuk acken tekrar denenmelidir.
Yine yemediyse bir slire sonra tekrar denenmelidir. Ay-
rica yeme esnasinda anne cocuk arasinda olumsuz bir et-
kilesim s6z konusu oluyorsa ¢ocuk tepki olarak yemek
secebilir. Yemeklerden once ¢ocugun tath yiyecekler ye-
mesi onlenmelidir. Sectigi yemek cocugun tabagina az
miktarda konulmali ve tatmasi istenmelidir. Cocuga dog-
ru model olunmalidir. Cocuk hala yemek se¢meye devam
ediyorsa birkag ¢esit yemek konulup ¢ocugun bunlarin
arasindan secim yapmasi istenebilir. Onemli olan ¢ocu-
gun ihtiyaci olan yiyecekleri yeterli ve dengeli bir sekilde
almasidir. Sectigi yiyecekle ayni ozellikleri taslyan baska
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bir yemek yemesi konusunda zorlamadan yonlendirilebi-
lir. Onemli olan bir noktada cocugun yemek secme dav-
ranisina saygl duymakdir.

Kendini Besleyebilme Becerisini Gelistirme

Cocugun kendi kendine yemek yemesi daha 1 ya-
sI civarinda eliyle yiyecekleri tutmaya basladigl zaman
kazandirilmaya baslanmalidir. Baslangicta kati seyler eli-
ne verilirken catal ve kasigl tutup, dokerekte olsa agzina
gotlirdugu girsimler desteklenmelidir. Yine cocuk bardagi
tutabilecek olgunluga geldikten sonra kendisi icmesi icin
yonlendirilmeli ve girisimleri desteklenmelidir. Cocugun
gelisimsel geriligi yoksa girisimleri desteklenir ve firsat
verilirse kendi kendine yemek yemeyi rahatlikla 6grene-
bilecektir. Ama gelisimsel geriligi var ise kaslk, catal ve
bardak tutmayi 0gretmek icin asagidaki yontem uygu-
lanmalidir. Bu beceri kazandirilirken daha onceki konular-
da belirttigimiz 6zbakim becerisini kazandirmak icin dik-
kat edilecek noktalar gozonulne alinmalidir.

Kagikla Yemek Yeme Aliskanligl Kazandirmak:

Cocuk oncelikle yemek masasindaki sandalyeye
oturtulmahdir. Cocuk hangi elini kullanmayi tercih edi-
yorsa o eliyle kasigin sapi avug icine gelecek sekilde dort
parmagi Ustte, bas parmag alta gelecek sekilde tutmali-
dir. Tabaktan kasigini yeterli miktarda yemek ile doldur-
masl saglanir ve yiyecekle dolu kasigl agzina gotlrdr,
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yemegini agzina bosaltir, yemegini yutar.
Catalla Yemek Yeme Becerisini Kazandirmak Igin:

Cocuk yemek masasindaki sandalyeye oturtulur.
Cocuk, cok kullanildigl eliyle ¢atalin sapini avug icine gele-
cek sekilde dort parmagi Ustte, bas parmagl alta gelecek
sekilde tutar, tabaktan catall ile yiyeceklerden alir, agzina
gotlrtr, yiyecegi cigner, yiyecegi yutar, catal birakir.

Bardaktan Su igme (zbakim Becerisinin Kazandiril-
masi:

Cocugun iki eli ile kolay tutabilecegi bir bardak se-
cilir. Bardagin yarisina kadar su doldurulur. Cocugun bar-
dagl once iki eli ile tutarak suyu icmesine yardimal olu-
nur. Cocuk iki eli ile bardaktan su icebilir hale geldikten
sonra tek eli ile tutarak su igmesi saglanir. Cocuk bu asa-
malar yardimsiz yapabilir hale geldiginde bardaktaki su-
yun miktari arttrilir.

SAGLIKLI YEMEK HAZIRLAMA KURALLARI
Hijyen Kurallar

Yiyecek ve icecekler, hastallk yapici mikroplarla
bulasmamis olmalidir. Denetlenmis, kapall kaynak sulari
en guvenilir temiz icme suyudur. Acik su kullanmak gi-
venli degildir. Boyle sular, kaynamaya basladiktan sonra
en az Uc¢ dakika daha kaynatilip sogutulur ve bu sayede
temiz olarak icilebilir. Besin maddelerinde bulunan cok
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saylda mikroorganizma, mutfak temizliginin 6nemini arti-
rir. Bu nedenle ayrica 6zen ister. Gerekli malzemelerin sa-

tin alinmasi ile yemeklerin sunulmasi arasinda, depola-
ma, hazirlama, pisirme, bekletmeden, servis sonrasl te-
mizlik ve bakima kadar tim is akigi mutfakta saglikl or-
tam olusturmada ayri ayri dnem tasir. Mutfaktaki sicak ve
nemli ortamda bulunan bakterilerin sayisi her 20 dakika-
da iki katina cikabilir ve bir tek bakteri 10 saatte 1 milyar
olacak sekilde Ureyebilir. Mutfakta alinmasi gereken sag-
lik 6nlemleri icinde, yiyecek maddelerinin gérdigu islem-
ler 6zel bir 6nem tasirsa da, mutfaktaki tim malzemeler-
le ylzeyler ve zeminin temizligi en az diger onlemler ka-
dar onemlidir. Mutfakta calisanlarin elleri, diger vicut yu-
zeyleri, agizlarl, burunlari, diski ve giysileri araciligiyla yi-
yeceklere mikroplar bulasabilir. Mutfakta is yapanlar elle-
rini onceden etkili sekilde yikamall, ellerinde kesik ve ya-
ra bandi olanlar yiyecek hazirlamamali, yemek hazirlama
sirasinda sigara icmemeli, saglar ve buruna temas etme-
meli, yemeklerin tadina bakilmasi gerektiginde temiz bir
kasik kullanip sonra hemen yikamalidir. Besinler alindik-
tan sonra bekletilmeden buzdolabi ya da dolaplara kaldi-
rilir. Son kullanma tarihleri gegmeden kullanilir. Kirik, ¢at-
lak ve Kirli yumurtalar alinmamalidir. Zedelenmemis ve
beresiz alinmis sebze ve meyvelerdeki toz, toprak, ilag
kalintilari temiz bol akar suda yikanir. Sebzelerin hazirlan-
dig1 tezgah digerlerinden ayridir. Besin hazirlama alanlari-
nin temizligi besinler kaldinldiktan sonra yapilir. Ozellikle
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et sularl ya da her ¢esit etten yapilmis gidalarla bulasmis
ylzey, alet ve malzemelerin temizligi cok dnemlidir. Bu
tlr ylizey ve malzemeler is biter bitmez, hemen soguk
suyla akitilmali, sonra da yuksek 1sida su ve deterjan kul-
lanilarak temizlenmelidir. Yiizey temizligi icin camasir su-
yu da kullanilabilir (www.sagmer.ha-cettepe.edu.tr).

Sebze Pisirme Teknikleri

Sebzeler pisirilmeden 6nce toz, toprak ya da ilag
kalintilarindan temizlenmesi icin bol suda bekletilmeli ve
birka¢ kez yikanmalidir. Hasere yada mikroorganizma bu-
lasma ihtimalinden slpheleniliyorsa tuzlu suda ya da
klorlu suda 20 dakika bekletildikten sonra iyice ylkanma-
Il ve pisirmeye hazirlanmalidir. Sebzeler dograndiktan
sonra bekletilmeden pisirilmelidir. Sebzelerin pisirilme su-
lari dokilmemelidir. Sebzeler oda isisinda ve oksijenle te-
mas edecek sekilde bekletilirse vitamin kayiplari olur. Bu
nedenle sebze ve meyveler sogutucuda saklanmali, kul-
lanilacagl zaman dogranmalidir. Sebzeler pisirilmeden he-
men once keskin bir bicakla, mimkin oldugunca buiylik
parcalar halinde dogranmalidir. Pisen yemekler en kisa
surede tuketilmelidir. Bekletme vitamin kayiplarini artti-
rir. Sebzeler mimkin oldugu kadar az suda ve kisa
surede pisirilmeli, bekletiimemelidir. Haslama sirasinda
besinlerde bulunan vitaminlerin bircogu haslama suyuna
gecmektedir. Sebze ve kurubaklagillerin haslama sulari
dokilmemeli, yemeklerde kullaniimalidir.

Baklagillerin Pigirilme Teknikleri

Pisirilecek baklagiller oncelikle ayiklanir ve yikanip
temizlenir. Yaklasik 10 saat temiz suda bekletildikten
sonra suyu dokulur, cocuk 1,5 yasindan kiliclikse kabuk-
lart soyulur. Uzerine iki parmak gececek kadar su konu-
lur. Yumusayincaya kadar kaynatilir. 1 yasin altindaysa
baklagiller catalla iyice ezilir. 1-2 yas arasinda ¢ocugun
¢igneme davranigl yeterince gelismediyse hafif ezilerek
verilir.  Kuru baklagillerin iyice pisirilmesi durumunda

hem sindirimi kolaylasir hem de protein degeri artar.
Yaglarin Cinslere Gore Kullanimi

Yemek pisirirken ve salatalarda tekli doymamis
yaglardan olan zeytin yagi, kanola yagi ve yer fistig yagl
tercih edilmelidir. Soguk yemekler icinde Omega-3 yagi
iceren keten tohumu yagl ve ceviz yagl tercih edilmelidir.
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COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARINI
TAKIP ETME

SAGLIKLI YASAM KOSULLARI

Saglikll yasam kosullari denince sagligl olumsuz
olarak etkileyen her tirli ortamdan uzaklasip beden ve
ruh sagligl icin uygun kosullardan bahsedilmektedir. Bu
kosullar; cocugun icinde bulundugu aile ortami oldugu gi-
bi, yeterli oksijen almak, diizenli uyumak, dengeli ve ye-
terli beslenmek, fiziksel aktivite yapmak ve Kisisel baki-
ma 0zen gostermektir.

Huzurlu Ev Ortami

Saglikl yasam derken sadece beden saghgl kaste-

dilmemektedir. Kisinin icinde yasadigi aile de gelisimi et-
kilemektedir. Cocugun ihtiyaclarini karsiliksiz yerine geti-
ren, sartsiz sevgi gosteren, cocugun girisimlerini destekle-
yen, etkilesimlerin olumlu oldugu ailelerde yasayan ¢o-
cuklar hayata daha mutlu ve merakla bakarken, hem
kendilerine hem de baskalarina glivenmeyi 6grenmisken,
surekli kavganin oldugu, varliginin 6nemsenmedigi, anne
babanin bosandigl, aile icinde istismar edildigi ortamlarda
¢ocugun psikolojik sagligl olumsuz etkilenir. Uzun siiren
durumlarda da cocukta psikosomatik hastaliklar olarak
nitelendirilen kokeni psikolojik faktorler olan ama beden-
sel sagligin bozulmasina yol acan durum ortaya ¢ikmak-
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tadir. Cocuk, ev ortaminda olumsuz bir yasam surdiri-

yorsa ileriki yasaminda ne konuda olursa olsun girisimde
bulunmaktan cekinir ve Korkar. Davranis bozukluklari
gosterebilir. Bunlardan en cok gorllen ise saldirganlik,
asir icekapaniklik, asiri hareketlilik, alt islatmadir.

Temiz Hava, Glnes

Vicudun islevlerini yerine getirebilmesi ve psiko-
lojik acidan rahat olmak icin kalabalik, kapali, kirli ve gi-
rultdld ortamlardan uzak durulmalidir. Temiz hava ve gu-
nes beden sagligini olumlu olarak ekledigi gibi psikolojik
sagligl da etkilemektedir. Temiz havanin oksijen kalitesi
daha ytiksektir. Oksijen ve glines birlikte hem hastalikla-
rin ontine ge¢mede etkili oldugu gibi hastaligin iyilesme-
sinde de bol oksijen ve glinesin etkisi vardir. Bol oksijen-
le birlikte dengeli ve yeterli beslenme ile viicuttaki biittin
dokulara daha fazla oksijen tasinacaktir. Beyin islevlerini
daha iyi yapacaktr. Yapilan arastirmalara gore de aclk
havada yuruyus yapan depresyon hastalari ilac tedavisi
gorenlere gore daha hizli olarak iyilesmistir. Yapilan her
tlrl aktivitede mimkiin oldugunca temiz hava ve giines
1sigindan yararlaniimalidir. Yaz mevsiminde  glines 1s181-
nin dinyaya dik geldigi zamanlar olan 0gle saatlerinde
glinese cikilmamasi daha iyidir. Glnes isinlarina direkt
bakmakta goz saghgl acisindan iyi degildir. GlindUz saat-
lerinde yapilacak islerde mimkin oldugunca glines Isl-
gindan yararlaniimaldir.
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Diizenli Uyku

Saglik ve zindelik icin dizenli yasam ve uyku da
vazgecilmez sartlardandir. Buylime hormonu uykuda sal-
gllandigindan cocuklarin bliyiime ve gelismesinde diizen-
li ve yeterli uyku cok 6nemlidir. Uyku ayni zamanda ruh
sagliginin bir gostergesidir. Stres ve pek cok psikiyatrik
hastalikta uyku ritmi ve slresi bozulur. Bunun yaninda
yeterli uyku uyunmadiginda Kisinin fiziksel ve ruhsal
streslere dayaniklihigl azalir (www.boun.edu.tr). Yapilan
aktivite Kisiyi cok yoruyorsa aralarda dinlenilmelidir. Co-
cuklar o6gle saatlerinde uyuyarak dinlenmelidirler. Uy-
uyarak ya da mola vererek dinlenilmesi, yapilacak is icin,
daha fazla enerji kazanilmasini ve stresle daha iyi bas et-
meyi saglamaktadir.

Bakim Kurallarina Uyma

Kisi, tim dis ortam Kirleticilerinin sirekli etkisi al-
tindadir. Eliyle dis ortamdaki bircok Kirletici etmene doku-
nur. Ayakkabilariyla gezerken Kirletici yerlere basar. Kirli
ellerini agzina gotlrdigiinde kirletici etmenlerin viicuda
girmesine neden olur. insan derisindeki catlaklar, yaralar
bir takim hastalik etkenlerinin kolayca viicuda girmesine
neden olur (Gller, 2004). Bu nedenle Kisisel bakima 6zen
gosterilmelidir. Tuvaletten 6nce ve sonra, yiyeceklere do-
kunmadan once eller mutlaka sabunla yikanmalidir.
Mlmkinse herglin banyo yapilmalidir. Banyo yapilimadigi
glin koltuk alti 6nce sabunlu bezle, sonra islatiimis temiz
bezle silinmelidir. Genital bolgeler yikanmalidir. Ayaklar
her aksam mutlaka sabunla yikanmalidir. Yemeklerden
once ve sonra eller yikanmalidir, disler fircalanmalidir. Sa-
bah ve aksam yiiz yikanmalidir. Tirnaklar kisa kesilmelidir.
Temiz, Utllenmis ic camasiri glyilmelidir. Ev ve bulunulan
cevrenin temizligine 6zen gosterilmelidir. Saclar duzenli
olarak sampuanla yikanmalidir. Herglin sabah ve aksam
fircalanmalidir. Ayak ve el havlusu ayri ayri olmaldir. Se-
cilen ayakkabl ayaga uygun olmalidir. Kiyafetler ¢ok dar
ve ¢ok bol olmamalidir.

HASTALIKLARIN TANIM VE BELIRTILERI
Hepatit A

Hepatit A virdsuniin neden oldugu karacigerde ha-
rabiyete neden olan ve sarilikla seyreden bir hastaliktir.

Hastada sarilik 2 hafta once diskisl ile etrafa yayil-
maya bagslar ve sariliktan 1 hafta sonrasina kadar devam
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eder. Bulasma; Kirli su, meyve ve sebzelerin iyi temizlen-
meden yenmesi ile olmaktadir. Kan vermekle, virtisu tasl-
yan enjektorler ve discilik aletleri ile dovme malzemeleri,
hatta sivrisinek ve tahta kurular aracih@i ile bulasir. Kulug-
ka slresi 15-45 glin arasinda degismektedir. Salgin halin-
de yayilir. Ozellikle toplu yasanilan yerlerde ve hijyenik
tedbirler alinmadig@l durumlarda daha fazla yayilir. Okul
oncesi egitim kurumlari ve okullarda ¢abuk yayilir.

Belirtiler 6nce istahsizlik, halsizlik, cabuk yorulma
seklinde baslar. Daha sonra bulanti, kusma, karin agrisi,
ylksek ates gorllebilir. Bir hafta icinde idrar rengi koyu-
lasir, diski rengi acilir. Goz aklari ve deri rengi sararmaya
bagslar. Sarilik ortaya ciktiktan sonra sikayetler azalir. Sari-
likli donem, cocuklarda 8-10 glin kadar surebilir. Bazi va-
kalarda, ¢ocuklar sarilik olmadan da hastalig hafif gecire-
bilirler. Fakat bulastiriciligl ayni oranda sinsice devam
eder.

Ozel bir tedavisi yoktur. Bulanti kusma coksa, agiz-
dan beslenemiyorsa, serum takilarak takip edilir. icme
sulari ve yiyeceklerde kullanilan sularin temizligine 6zen
gosterilir. Hasta tuvaletten cikinca tuvalete camasir suyu
dokdlmelidir. Ve yemek yedigi kaplar camasir suyu ile yi-
kanmalidr.

Kusmalarin kesilip hastanin yemek yemeye basla-
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masl genellikle iyilesme doneminin ilk isaretidir. A tipi
hepatit gecirmekle omur boyu bagisiklik kazanilir (Sali-
hoglu Dursun, 2003).

Hepatit B

Hepatit B virlisu karacigere yerlesir ve karacigerde
tahribat olusturarak hastaliga yolacar. Hepatit B'den agl ile
korunmak mumkdindir. Tim dinyada gortlen oldukca
ciddi bir hastaliktir. Dinyada 350 milyon kisi Hepatit B vi-
rusuind kronik olarak tasimaktadir. Hastalarin %75-80'inde
hicbir belirti goriilmez. Kulugka suresi 2-6 aydir. Kulucka
suresi sonunda hastallk belirtileri gortllr. Bunlar; asirl hal-
sizlik ve yorgunluk hissi, istah kaybi, bulanti, kusma, deri-
de ve g0z aklarinda sararma, idrar renginde koyulasma,
karin agrisi ve karaciger bolgesinde hassasiyettir.

Bulasma; kan yoluyla ve ¢ok siklikla da yakin te-
mas ile bulasir. Ayni ev icinde yasayanlar birbirlerine ra-
hatlikla bulastirirlar. Derideki bir catlak ya da acik yara ile
temas eden bir damla kan veya tuikriik bile hastaligin bu-
lasmasi icin yeterli olabilmektedir. Ayrica Hepatit B taslyl-
caisl anneden bebegine de bulasir. Bir diger bulasma yolu
cinsel iliskidir. Kan ve kan urtnlerinin kullanimi, Kirli en-
jektorler, cerrahi midahale, steril olmayan aletlerle yapi-
lan stinnet ve kulak delme gibi islemler kuafor ve berber-
lerdeki iyi sterilize edilmemis manikur-pedikir setleri,
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tras bicaklari, makaslar ve dis fircalari Hepatit B virlistiniin
bulasmasina aracilik edebilmektedir.

Hepatit B Taslyicligl: Bu virls ile temas eden her
10 bebekten 9'u ve her 10 eriskinden 1'i belirli bir stire so-
nunda (6 ay) mikrobu viicudundan atmayi basaramazsa,
Kisl, virlisi yasam boyu vicudunda "taslyacak" ve etrafa
yayacaktr. Ancak taslyicllarda hastalik durumu farklilik
gosterir. Bazi kisilerin karacigerlerinde onemli degisiklikler
meydana gelmezken, bazilarinin karaciger htcrelerinde
agir hasarin ortaya ¢iktgl tablolar olusabilir. Bu gruptaki
bireylerde, yillar sonra siroz ve karaciger kanseri gortle-
bilir (http://www.istanbul-saglik.com.tr).

Kronik hepatitlilerin %25'i karaciger kanseri ve si-
roz nedeniyle 6lmektedir. Hepatit B virlist sigaradan son-
ra bilinen en yaygin kanserojendir (kanser nedenidir).

Hepatit B acisindan risk altindakiler (http://
www.istanbulsaglik.com.tr):

- Hepatit B'li anneden dogan bebekler,

- Ev icinde Hepatit B hastasl ya da taslyicisi olanlar,
- Birden fazla Kisi ile cinsel iliskisi olanlar,

- Kan ve kan Urtnleri kullananlar,

- Hemodiyaliz uygulanan Kisiler,

- Damar ici ilagc bagimlilari,
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- Saglik personeli.

Tedavi ve Korunma: Kesin tedavisi yoktur. En etki-
li korunma yolu asilanmadir.

Hepatit C

Hepatit C virlsu de karacigerde yerleserek karaci-
geri tahrip eder. Bulasma; Virls, en sik olarak, ortak igne
kullanan uyusturucu bagimlilar arasinda bulasir. Cinsel
temasla bulasmasi sik degildir. Hepatit C, kronik hepatite,
bazi siroz vakalarina ve karaciger kanserine neden olur.
Alkol kullanimi nedeniyle karaciger hastaligl olanlarda da
bu hastalik gordlur. Alkol kullanimiyla birlikte gortlen He-
patit C ciddi karaciger problemlerine yol agmaktadir.

Herhangi bir belirti vermemesine ragmen hepatit
C cok ciddi bir hastaliktir. Hastalarin yaklasik beste birin-
de siroz olusmaktadir.

Kronik Hepatit C tastyicisi olan Kiside hicbir belirti
ortaya clkmaz, ancak kisi aslinda hastadir. Bu durum sa-
dece Hepatit B ve Hepatit C'de gordllr. Kronik bir tastyicl-
da karaciger kanseri olabilir.

Hepatit C virdstnin hastalik slrecinin ne kadar
olacagl bilinmemektedir. Akut Hepatit C hastalarinda kara-
ciger fonksiyonlari birkag ay stireyle diizelip ardindan tek-
rar kotllesebilir ve bu tablo tekrarlanarak devam edebilir.

Hepatit D (Delta Hepatit)

Hepatit D, sadece Hepatit B ile birlikte gortlebilen
bir hastaliktir. Cogalmak icin Hepatit B virlistine ihtiyag
duyar. Hepatit B infeksiyonunu agirlastirir. Tim diinyada
hepatit D hastasl yaklasik 15 milyon kisi vardir.

Hepatit D, hastaligin yaygin oldugu Ulkelerde en
sik siroz nedenidir. Sadece Hepatit B'de siroz olasiligl %15-
30 iken, B ve D'nin birlikte oldugu durumlarda bu risk
%70-80'e clkar. Hastalarin ¢cogunda 5 yildan once siroz ge-
lisir. Bulasma yolu, en cok kas ve damar icine yapilan en-
jeksiyonlar, damar i¢i uyusturucu kullanan bagimlilarin
Kirli ignelerle yaptiklari enjeksiyonlar ve cinsel yolla bula-
sabilir, nadiren anneden bebege gecer.

Hepatit E

Hepatik E virlisi diski yoluyla viicuttan atilmakta-
dir. Bu sebeple diski karisan su ve gida gibi agiz yoluyla

» 104 4



alinan maddelerle bulasir. icme sularinin temizligine dik-
kat etmekte fayda vardir.

Hepatit E kronik hale gelmez ama gebelerde olim
orani % 20'dir.

Hepatit G

Hepatit G virUsU, karaciger iltihaplanmasi yapar.
Bulasma; kan ve kan drtnleri ile olur. Hepatit G viristiniin
uyusturucu bagimhlarinda, diyaliz hastalarinda, hemofili
hastalarinda goriilme olasiligl ytksektir.

Bogmaca

Bulasicl bir solunum sistemi hastaliidir. Her yasta
gorlilmekle birlikte cocuklarda daha fazla gorillr ve agir
seyreder.

Hastalik etkeni olan “bordatella pertussis”in tek
konakgisi insandir. Bulasma, solunum yolundan oksurik
gibi nedenlerle atilan ve havada serbest halde bulunan
asili kiclk damlalarin baska kisiler tarafindan solunum
yoluyla almasi ile olusur. Ayni evde yasayan insanlar asi-
lanarak bagisiklik olusturulmamigsa bu hastaliga yakala-
nirlar. Bulasicl etki en fazla oksuriglin baslamasindan on-
ceki dénemde goriiliir. Oksiriik basladiktan ti¢ hafta son-
rasina kadar da bulasicilik devam edebilir.

Bogmaca her yasta gorulir. Kiclk bebeklerde
hastalik agir seyreder. Hastalarin %25’ ergen ve geng
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eriskinlerdir. Hastalik, etkenin alimindan yaklasik 6-20
glin (ortalama 10 giin ) sonra ortaya c¢ikar. Hastallk 6-10
hafta strer. U¢ donemi vardir. ilk déneminde burun akin-
tisl, gbzde yasarma, halsizlik ve fazla ylkselmeyen ates
gibi hafif Ust solunum yolu infeksiyonuna benzer belirti-
ler ortaya cikar. iki hafta kadar siirer. ikinci donemde ku-
ru oksurlk baslar ve ¢cok gecmeden bogmaca igin karak-
teristik olan siddetli okstirtik nobetleri ortaya cikar. Bir
glinde onlarca nobet gelisebilir. Bogulurcasina art arda
Oksurik, morarma, kusma ve derin, sesli bir ic cekme
olur. Nobetten sonra cocuk bitkinlesir. Bu donem 2-6
hafta sirer. Uclincli dénem iyilesme dénemidir. Bu do-
nemde nobetler gittikce seyreklesir. Bir ay icinde tim-
den yok olur. Hastanin yasi ne kadar klctikse komplikas-
yonlar o kadar siktir. En sik bronkopnomoni, atelektazi
gibi solunum sistemi komplikasyonlari goriilir. Olimlerin
baslica nedeni pnomonilerdir (http//www.istanbulsag-
lik.gov.tr).

Cogu hasta evde tedavi edilebilir. Alti aydan kiclk
bebekler ve agir hastalar hastaneye yatiriimalidir.

Hastaligl gecirenler omir boyu bagisiklik kazanir-
lar. Difteri-bogmaca ve tetanoz karma asisi yapilarak ba-
gisiklik kazandirihr.

Bruselloz (Malta Hummasl, Akdeniz Atesi, Bang
Hastalign)

Bruselloz, brucella cinsi bakterilerle olusan, tim

» 105 «



diinyada, (0zellikle Akdeniz Ulkeleri ve Turkiye'de) insan
ve hayvanlarda salginlar yapan bir hastaliktir.

Brusella bakterileri, koyun, keci, sigir, manda, do-
muz gibi hayvanlarin etleri, siit ve sut Urlnleri, infekte
hayvanin idrar ve gebelik materyalleri ile insanlara bula-
sarak hastallk olusturur. Hastalik esas olarak kaynatiima-
dan ya da pastorize edilmeden tiiketilen siit ve sit Uriin-
leri (taze peynir, krema) ile bulasir. Kasar ve tulum peyni-
ri ve kaynatilmis stitten mayalanarak hazirlandigl icin yo-
gurt ile bulasmaz. Salamura peynirler yliksek oranda tuz
icerdiklerinden bulasma kaynagi degildir. infekte hayva-
nin iyi pismemis eti, ozellikle sakatatlari (karaciger, dalak
vb.) hastalik icin risk olusturur. Agiz yolu, direkt ciltten te-
mas, solunum yolu, cinsel temas ile ve laboratuvar call-
sanlarinda kaza sonucu bakteriler insanlara bulasabilir.
Hastallk; hayvanlarla ugrasanlarda infekte hayvanin atik-
lari ile direkt temas sonucu ciltten, veterinerlerde ve la-
boratuvar calisanlarinda ise solunum yolu veya deri bu-
tdnlidgundn bozuldugu yerlerden direkt temasla bulasa-
bilir (www.istanbulsaglik.gov.tr).

Bruselloz; her sistemi ve organi etkiler. Belirtilerin
baslama suresine gore akut (8 haftadan az), subakut (8-52
hafta); ve kronik (52 haftadan uzun) gidisli klinik sekiller
olabilir. Akut brusellozda (belirtilen baslama stresi 8 haf-
tadan az); ates, terleme, halsizlik, istahsizlik, myalji ve sirt
agnisi gibi belirtiler gorlir. Subakut brusellozda (belirtile-
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rin baslama slresi 8-52 hafta) 1-2 haftalik ates-diizelme
periyotlarl, kas-iskelet sistemine ait belirtiler gordldr. Kro-
nik brosellozda ates, noropsikiyatrik sikayetler ve kronik
yorgunluk sendromuna benzer belirtiler gordlur. Brusel-
lozda; kas-iskelet sistemi problemleri, mide-barsak siste-
mi, idrar yollar ve Ureme sistemi, merkezi sinir sistemi,
kalp-damar sistemi ve kan yapim sistemi komplikasyon-
lar gorlebilir.

Korunma, insanlarda brusellozun onlenmesi ko-
nakgl hayvanlarda hastaligin kontrolii ve eradikasyonuy-
la midmkdnddr. St ve slt Urtnlerinin kaynatilarak ya da
pastorize edilerek hazirlanmasi, mesleki olarak da tema-
sl Onleyici koruyucu hijyenik tedbirlerin alinmasi gerekli-
dir. Hayvanlarda bruselloza Karsl asl uygulamasi mevcut-
tur. Ancak insanlarda ciddi allerjik reaksiyonlar nedeniyle
hendz kullanilabilir bir asI yoktur ama asl calismalari de-
vam etmektedir (www.istanbulsaglik.gov.tr).

Difteri

Difteri, ates, halsizlik ve bogazda zar olusturur. So-
lunum glcligl ile seyreder. En ¢cok cocuklarda goruldr.
Hastaliga, mikroplar degil mikroplarin Urettigi toksinler
neden olur.

Bulasma; okstrme, aksirma ile havaya yayilan
bakteri, agiz, bogaz ve buruna yerleserek enfeksiyona yol
acar. Duyarli kisilerde mikrop ¢ogunlukla bogaza yerlesir.
Fakat derideki yaralara bulasip deri difterisine de neden
olabilir. Hastaliga yakalanan her 10 kisiden 1'i her tlrll
tedaviye ragmen solunum yollarinin tikanmasi , kalp yet-
mezligi ve felcler nedeniyle hayatini kaybeder. Difteri,
ozellikle 1iman iklim kusaginda, diinyanin her tarafinda
gordldr. Cogunlukla mikrobun bilinen tek tasiyicisi insan-
dir. Sonbahar ve kis aylarinda gorulur. Hastalik hayatin ilk
6 ayinda pek goriilmez. En fazla 2-5 yaslarinda gorulir. 10
yasina dogru bagisiklik orani yeniden artar. Buyuk yaslar-
da gortilen nadir vakalar ise hastaligl hafif gecirir. Difteri-
nin kulucka donemi 1-7 glindur.

Difteri Anjini (Bademcikler Cevresindeki Difteri):
Hastallk en sik bademcikler ve cevresinde gorullr. Hasta-
lik bogazda noktalar seklinde baslar, 12-24 saat i¢inde be-
yaz veya grimtrak, ylzeyi diz, kaldirmakla kanayan bir
zar haline donusur. Boynun her iki yaninda bezeler olusur.
Difterinin neden oldugu kétu sonuglar, mikrobun zehirle-
me derecesi ve tedaviye baslama zamanina gore degisir.
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En iyi korunma sekli asidir. Difteri asisi tetanoz ve
bogmaca asisl ile birlikte karma asi olarak uygulanmak-
tadir. Difterili hasta diger Kisilerden ayri tutulmaldir. Ka-
rantina, birer hafta ara ile yapilan bogaz kdltiiri negatif
olana kadar devam ettirilir. Taslyicllarin saptanmasi ve te-
davisi korunmada cok énemlidir.

Kabakulak

Kabakulak, tukrik bezlerinin iltihabl, bazen de
testisler, beyin zarlari, pankreas ve diger organlarin tutul-
masi ile kendini gosteren bulasicl, viral bir infeksiyon has-
tali@idir. Cogunlukla cocukluk ¢aginda gortlir. Hastalarin
9%95'i 15 yas altindaki cocuklardir. 20 yas ve Uzerindeki
eriskinlerin %80-90'l kabakulaga karsi bagisiktir. Bunlarin
%30'u ise hastaligl farkinda olmadan gecirmistir.

Kabakulak etkeni bir virlistir. Bulasma damlacik
infeksiyonu seklindedir. Gercek bulastiricilik stresi 10-17
glinddir. infeksiyon etkeni tiikriik ile ve havlu gibi esyalar-
la indirekt olarak gegirilebilir.

Kabakulagin kulugka suresi 14-25 glindr. Belirtiler
istahsizlik, halsizlik, kas agrilari, basagrisi ve hafif ates
ylkselmesidir. Bundan bir veya iki glin icerisinde kulak
altl tiikrik bezi tek veya cift tarafli olarak ¢ene kemigi ko-
sesi Uzerinde belirginlesir. %75 cift tarafl siser ve Uzerin-
de kizariklik ve s artisl yoktur. Hastaligin ilk ¢ glinlinde
40°C ates olabilir, bir hafta icinde de tiikrik bezi normale
doner. Santral sinir sistemi tutulumu kabakulagin en yay-
gin tukrik bezi disi tutulumudur. Menenjit, vakalarin %1-
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10'unda ve hastaligin ilk 1-2 haftasi icinde goriilr. lyi se-
yirlidir ve sekelsiz olarak 3-10 glin icinde iyilesir. Testis il-
tihabi genellikle ergenlikten sonra %20-30 oraninda goru-
lUr ve 1/6's1 iki taraflidir. Olgularin 2/3'0 kabakulagin 1.
haftasl icinde, 1/3'l 2. haftasl icinde olusur ve ates tekrar
yUkselir. Testisler sis, agrili, sicak ve kizariktir. Belirtiler ge-
nellikle 3-7 glin devam eder ve testisler normal buyuklu-
gline 2-3 haftada doner. Kisirlik gelismesi cok cok nadir-
dir. Yumurtaliklarin iltihabi ergenlikten sonra kadinlarda
%5 oraninda gorulur. Bunlardan baska pankreatit %4, ge-
cici sagirlik %4, bobrek iltihabi, tiroid bezi iltihabi, prostat
iltihabi, karaciger iltihabl, hepatit, eklem iltihabi, artrit ve
trombosit (kanda pihtilasmayi saglayan madde) disUkIi-
gU cok nadir gorllebilmektedir (www.istanbulsag-
lik.gov.tr).

Korunma kabakulak asisiyla saglanir. Hastalar
mutlaka karantinaya alinarak hastalik bulasmayanlardan
ayrilimalidir. Her 3-4 yilda bir llkemizde gorlir. Bildirimi
zorunlu bir hastaliktr.

Akut Kanli ishal

Diskida kanin gortildigu ishallere, kanli ishal denir.
ishalle seyreden hastaliklar, halen énemli 6lim sebepleri
arasindadir. Ozellikle bebeklerde, kiiciik cocuklarda ve yas-
llarda cok onemlidir, tedavi edilmezse Glimlere gotiirdr.

Hastali@in cesitli etkenleri vardir. En sik bakteriler
ve parazitler hastaliga neden olmaktadir.

ishale kusma eslik edebilir. Siklikla okullarda, ma-
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hallelerde ve ailelerde kiiclik salginlar yapar.

ishallerden korunmada genel hijyen kurallar ge-
cerlidir. El yilkama ve gidalarla temas 6nemlidir. Gida sek-
toriinde calisanlar bu hastaligl rahatlikla bulastirirlar.

Yashlarda ve kilclk cocuklarda elektrolit ve sivi
dengesinin korunmasi énemlidir.

Amipli Dizanteri

Amipli dizanteri, amip adi verilen mikroplarla olu-
san ve esas olarak kanl-simuklu ishal ile seyreden bir
barsak enfeksiyonudur.

Amip, insanlara ait bir parazittir. Bunun iki tiirti var-
dir, biri canli hareketli sekli, digeri de Kist seklindedir. Doga-
da kist seklinde bulunur. Kara sinek olarak bildigimiz sinek-
ler bu hastaligl ayaklariyla tasirlar. Amipin kaynagi insan-
lardir. Bulasmada dayanikli olduklarindan Kistler rol oyna-
maktadir. Kistler suya, ¢ig yenen besinlere karisarak hasta-
liga yol acgar. Amipli dizanteriye ¢ok az rastlanir. Basilli di-
zanteri gibi salginlara pek yol agmaz. Agizdan alinan kistler,
doku icinde ilerler, barsakta Ulserlere neden olur. Amipler
bazen Kkaracigere ulasarak apselere yol acar, kan yoluyla
ulastigl diger organlarda da apse yapabilir. Kistler agiz yo-
luyla alindiktan 8-10 glin sonra hastallk meydana cikar.

Belirtilerin derecesi iklime, Kisinin blinyesine ve
amipin cinsine gore degisiklikler gosterir. Dizanteri denen
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ishal tipi; kann agrisi ile seyreden ve kanli- simuklu dis-
kilama ile birlikte olan ishaldir. Belirtiler basilli dizanteriye
benzer. Farkli olarak, bunda genellikle ates yoktur. Ancak
barsakta gelisen diger bir enfeksiyon veya karaciger ap-
sesi gibi bir komplikasyon olursa ates ytikselir. Barsak
gangrenleri, barsak kanamalari ve delinmeleri, hepatit
(karaciger iltihabi), karaciger apsesi ve diger organ apsele-
ri, gelisebilecek komplikasyonlar arasinda sayilabilir.

Bu hastaliktan korunma, amipli dizanteri hastalari-
ni tedavi etmekle, bulasmasina engel olmakla olur. El yI-
kama ve hijyen, korunmada 6nemli etkenlerin basindadir.

Basilli Dizanteri

Hastaliga adini veren “dizanteri” kanli ishal anla-
mindadir ve hastalarin belirgin olarak atesi ve karin agri-
si vardir. Comak seklini taslyan bakterilerle olusan ve
kanli ishalle seyreden ve hijyen sartlarina bagli olarak sal-
ginlar olusturan bir sindirim sistemi enfeksiyonudur.

Hastallk, mikroplar tarafindan meydana getirilir.
Nadir vakalar halinde buttin Turkiye'de vardir. Sartlar uy-
gun olunca salginlar da yapar. Dizanteri basilinin kaynagi
insanlardir.

Hastali@in yayilmasinda rol oynayan canlilar ara-
sinda en onemlisi ayaklari ile basili taslyan karasinekler-
dir. Hastanin diskisi ile atilan basiller tuvaletlerdeki kara-
sineklerin ayaklari ile besin maddelerine tasinir. Aclk tu-
valetlerin varligi salginlara neden olmaktadir.

Hastallk, direkt temas veya su ve besin maddeleri
ile dolayl yoldan bulasir. Direkt bulasmada, hastanin elle-
digi kapi tokmaklari, ¢atal, kasik, bardak, havlu veya tu-
valet musluklarindan alinan basiller soz konusudur. Di-
zanteriyi hafif gecirenler, yatmaya ihtiyac duymadan
ayakta gezenler, hastaligl kolayca yayarlar. Bir insanda
hafif hastalik yapan dizanteri basili, diger bir insanda agir
bir hastallk tablosuna yol acabilir. Hastaligi hicbir belirti
vermeden geciren dizanteri tasiyicilari da vardir. Dolayli
bulasmada besin maddelerinin mikropla kirlenmesi duru-
mu gorllr. Portor (hastaligl belirti vermeden tasiyan) sa-
ticl, asgl, garsonlarin ve diger gida ile ugrasanlarin basili
bulastirmasi ile ekmek, stit, salata, meyve gibi pismeden
yenen ve icilen maddelerden, hastalik kolayca alinmakta-
dir. Dizanteri salginlari yaz aylarinda cikar. Denize dokulen
lagimlardan karisan basillerle plajlarda hastaligl almak
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mumkuiindtr. Dizanteriye her cins ve yastaki kisiler yaka-
lanabilir. Cocuk ve yaslilarda, diger bir hastaligin nekaha-
tinde bulunanlarda, dolasim yetmezligi olanlarda, hamile-
lerde ve veremli olanlarda agir seyreder. Hastaligin kuluc-
ka suresi, ortalama olarak 3-6 glin arasinda degisir
(www.istanbulsaglik.gov.tr).

Kulucka déneminden sonra ani bas agrisi, halsizlik,
kusma, titreme ile ates yUkselir. Karin agrisi ile birlikte is-
hal baslar. Hasta glinde 10 kez ya da daha fazla sayida tu-
valete gider. Diski i¢inde kan, balgam ve cerahat vardir.
Diskilama, karin agrisini takip eden burultuyla baslar. Sid-
detli bir agri ile diskilama devam eder. Bazen hasta tuva-
lete gidemeden yataga diskilar. Ayrica, mide-barsak sin-
dirim salgisinda azalma oldugundan hazimsizlik da ortaya
clkar. Barsakta gaz vardir. idrar yaparken yanma, bazen
durdurulamayan hickirik vardir. Tansiyon, hastaligin ikin-
ci glnu duser, nabiz sayisi artar. Cocuklardaki dizanteri
daha degisik seyreder. Cocuklarda sinir sistemi belirtileri
fazladir, huzursuzluk, durgunluk ve havaleyle seyreder.
Su kaybi belirtileri coktur. Diskida balgam boldur. Digki
yesil renktedir. Dizanteri eriskinlerde 10-15 gln surer.
Kroniklesen dizanteri ise gelip gecici lyilesmelerle sene-
lerce slrebilir (www.istanbulsaglik.gov.tr).

Tedavi sekli ise hastanin yatak istirahatine alinma-
sidir. Beslenmesi ayarlanir. Bol sivi verilir. Posa birakan gi-
dalar verilmez (sebze, meyve gibi). Ishal, kusma ve atesle
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seyreden hastalikta, hasta yasli ise veya baska bir hasta-
lig1 daha varsa hastanede tedavi edilmesi gerekir.

Korunma asamasinda, hastalar karantinaya alinir,
diski dezenfekte edilmeden tuvaletlere dokilmez. Dizan-
teri hastalari ve tasiyicilarl, besin maddeleri ile temas et-
memelidir. Sular klorlanmalidir. Sttler iyi kaynatilmali ve
pastorize edilmel, ¢ig sebze ve meyveler temiz ve bol su
ile ylkanmalidir. Salginlar esnasinda cig sebze ve meyve
yememelidir. Besinler karasineklerden korunmal, el te-
mizligine dikkat edilmelidir. Korunmada yaygin olarak
kullanilan bir asi yoktur. Korunmada toplumsal alt yapi ve
hijyen sartlar son derece énemlidir. insan cikartilari ile su
ve besin maddelerinin kirlenmesi salginlara yol acacagin-
dan mutlaka uygun sartlar saglanmall , sular yeterince
klorlanmall ve gida isi ile ugrasanlarin sirekli kontrolleri
yapilmali ve bir olgu saptandiginda mutlaka cevresinde
kaynak arastirmasi yapilmahdir (www.istanbulsag-
lik.gov.tr).

Kizamikglk

Kizamikgik cocukluk ¢agl hastaligidir. Virlsler has-
taliga yol acar. Dokuntulu bir hastaliktir.

Bulasma; virlis, burun-bogaz salgllarindan veya
anneden bebege plasenta (son) yoluyla gecer.

Belirtiler: Hafif soguk alginligi belirtileri ile baslar,

» 109 «



kulak arkasinda bezelerin sismesinin yani sira belirgin do-

kiintl baslar, viicuda yayilir. Uc giin sirer. Ozellikle daha
buyuk kizlarda (genellikle ellerde) eklemlerde iltihap, ag-
ri_bulunabilir. Kizamikclk gecirmemis veya asilanmamis
annelere kizamikcik gebeligin ilk ¢ ayinda bulasirsa, ¢o-
cuklarda dogumsal kizamikcik sakatliklarina yol acabilir.
Kizamikclk, ciltte pembe dokuntllerle kendini gosteren
bir hastaliktir. Ozellikle hamileligin erken dénemlerinde
kizamik¢iga yakalanan gebelerin bebeklerinde ciddi ano-
malilere ve dislklere neden olmasi nedeniyle 6nemlidir.
Cogunlukla ilkbahar ve kis aylarinda gorulir. Hastaligl ge-
cirmekle omur boyu bagisiklik kazanilir.

Kulucka suiresi 2 - 3 haftadir. Ense ve kulak arkasi
lenf bezlerinin sismesi en ayirt edici belirtisidir. DokUntu-
ler baslamadan once yumusak damak Uzerinde acik
pembe lekelenmeler meydana gelir. Dokunttiler bas bol-
gesinden baglar. 24 saat icinde tim vicuda yayilir. DO-
kintuler cok kicuk, pembe noktalar seklinde baslar ve
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genellikle birlesmez. Hastalik ylizde 10-40 oraninda be-
lirtisiz seyreder. Ates kisa sureli ve hafiftir. Dalak hafif bu-
yUmds olabilir. Ergen ve yetiskinde eklem iltihabi olabilir.
Sekel birakmaz.

Komplikasyonlar; Gebelerde "Konjenital Rubella
Sendromu (bebek dogmadan once annenin kKizamikgik
hastaligina yakalanmasi)"na neden olmasidir. Bu nedenle
anne adaylarinin kizamik¢lk geciren hastalardan uzak
durmasi gerekir. Aksi takdirde dogacak bebegin sakat ol-
ma ihtimali fazladir. Bu nedenle kiz cocuklarina ozellikle
kizamikcik asisi yaptirmak gerekir. Bu sendrom gebeligin
8. - 12. haftasinda annenin kizamikcik gegirmesi nedeniy-
le meydana gelir (www.istanbulsaglik.gov.tr). Kromozom
kirlmalarina neden olur. Bebegin infeksiyon riski gebeli-
gin ilk 3 ayinda % 50 - 80, ikinci 3 ayinda %10 - 20, Ucln-
cl 3 ayinda ise nadirdir. Bu sendromda bebeklerde do-
gumsal sagirlik, kalp anomalileri, katarakt, mikrosefali
(beynin gelisememesi sonucu basi normalden kiiclk ol-
masl), hidrosefali (kafanin su toplamasi), zihinsel gerilik
gorlebilir.

Korunma; asllama ile olur. Kizamik-Kizamikcik-Ka-
bakulak asisi yapilir. Hastallk ile temas etmis bagisik ol-
mayan hamile kadina ilk 7 glin icinde bagisiklik sistemini
kuvvetlendirici ila¢ yapllmalidir. Bu temas gebeligin ilk 3
ayinda olmussa gebelik sonlandirilabilir.

Kizamik

Kizamik, ¢ocukluk c¢agr dokuntdll hastaligidir. Ki-
zamikta 6lim orani ortalama %3’tlr. Ancak 1 yas altinda
%15, beslenme yetersizligi olan cocuklarda %20, uzamis
ishalle birlikte gortldiglinde ise %25’e kadar cikabilmek-
tedir.

Son derece bulasicl bir hastaliktir ve solunum yo-
lu ile bulasir. Salginlar olusturur. Hasta Kisinin okstirme ve
aksirmasl ile havaya yayilan viris, solunum yolu ile alinir,
aglz, bogaz ve buruna yerleserek enfeksiyona yol acar.
Kizamikli hastalar mikrobu burun mukozasinda tasirlar.
Kizamik, ilk belirtinin gortilmesinden sonra 7 glin stire ile
bulasiaidir. Mikrop, dis ortamda uzun sure yasamadigin-
dan kizamikli hasta ile temas eden Kisilerin hastaligi
Uclincl bir kisiye bulastirmasi cok nadirdir. Kizamik co-
cukluk c¢agl hastaligidir. Anneden plasenta yoluyla gecen
antikorlar nedeniyle yeni dogmus bebeklerde ilk 3-4 ay
icinde son derece enderdir. Eger anne hic kizamik gecir-
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memisse kizamik yenidogan bebekte de gorlilebilir. Has-
talik daha fazla kisin ve ilkbahar aylarinda gorulir. Asinin
yaygin olarak uygulanmadigl toplumlarda kizamik 2-3 yil
aralarla salgin yapar. Kizamik bulasiciligl en ytiksek has-
taliklardan birisidir. Bulasiciligl cok ytiksek oldugundan ki-
zamik kontroll icin gerekli toplum bagisikligl dlzeyi de
(herd immuinite) cok yuksektir (en az %93) (www.istan-
bulsaglik.gov.tr).

Kizamigin kulugka suresi 10-12 giindir. Bundan
sonraki 4 glin belirti donemidir. Bu stirede ates, goz iltiha-
b1, Okstirtik ve lekeler gorindir. Ates dokilintiden 3-4 glin
oncesinden itibaren vardir. Dokintliden sonraki 2-5. glin-
lerde hizla duser. Burun akintisi, goz kapaklarinda su top-
lamasi ve iltihap gordiltr. Fotofobi (isiktan korkma) vardir.
Kuru ve inatcl okstirtik, solunum yollari iltihabinin belirti-
sidir. Hastalk i¢in 6zel olan ve yanaklarin i¢ kisminda go-
rilen beyazimsi lekeler dokinttiden iki glin once belirir
ve kizamik icin spesifiktir. Bu lekeler, etrafi pembe-kirmi-
271 bir ¢izgi ile cevrili, yaklasik 1 mm capinda mavimtrak-
beyaz noktalardir. Baslangicta yanak i¢i mukozasinda be-
lirirler ve hizla yayilirlar. Birinci gliniin sonunda biittin agiz
mukozasl ve yanak ici beyaz nokta seklindeki bu lekeler-
le dolabilir. Dokdinttiler ortaya cikinca bu yaralar azalma-
ya baslar ve dokuntinin 3. giininde tamamen kaybolur.
Dokuntu donemi: Kizamikta dokuntu ciltte ufak kabarti-
lar seklindedir. Dokiinti sac cizgisinden, alindan ve ense-
den baglar; ylze, boyuna, Ust bolimlere ve govdeye ya-
yilir. YUz ve boyundakiler birlesmeye egilim gosterirler.
Bu nedenle deri 6demlidir (su toplamistir), yUiz sis bir go-
rinidm alir. Avug ici ve ayak tabaninda da dokintu goru-
lebilir. 3. glinden itibaren dokiinttler esmerimsi leke bira-
karak ve deride un sirilmtscesine bir pullanma yaparak
solarlar. Kizamigin neden oldugu koti sonugclar mikrobun
yarattgl iltihabi durumun yayilmasiyla olusur. Cok kiigtik
ya da malnutrisyonlu ¢ocuklarda, eriskinlerde ve bagisik-
Ik sistemi zayiflamislarda agir seyreder. ishal, zatiirre ve
orta kulak iltihabi en sik gorilen komplikasyonlaridir. Or-
ta kulaktan irinli akinti gelmesi ve atesin dismemesi ka-
rakteristiktir. Pnomoni (zatlirre), gelismekte olan Ulkeler-
de kizamik hastaliginin 6liime yol acan en 6énemli ve teh-
likeli sonucudur. A vitamini yetmezIigi olanlarda korlige
yol acabilir. Her bin vakadan birinde beyin enfeksiyonuna
(ensefalit) neden olur (www.istanbulsaglik.gov.tr).

Hastaliga yonelik bir ila¢ yoktur. Ancak destek te-
davisi yaplilir (beslenme dtizenlenir, yeterli vitamin, mine-

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

ral almasi saglanir).

Korunma; kizamikla temas eden bir ¢cocuk temas-
tan sonra 1-2 gln icinde kizamik asisi yapilarak kizamik-
tan korunabilir. Asi ile aktif olarak bagisiklayarak en etki-
li koruma saglanabilir.

Asinin olusturdugu bagisiklik, asllananlarin buytik
¢ogunlugunda omur boyu surer. Kizamik salginlarinin ne-
deni Kisilerin asl sonrasi gelisen bagisikliklarini zaman
icinde kaybetmeleri degildir. Hi¢ asllanmamalari ya da al-
diklari aslya yanit vermemeleri sonucu hastaliga yakala-
nabilirler.

Cocuga doktor tedavisi uygulanmali, atesi disurl-
meli, bol sivi verilmeli, gozler yaniyorsa soguk su ile yi-
kanmalidir.

Kolera

Salginlara yolagan, ishalle seyreden, asiri su ve
elektrolit kaybi ile, tedavi edilmedigi takdirde soktan

ollimlere neden olabilen bulasicl bir hastaliktir.
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Koleranin etkeni bakterilerdir.

Bulasma; hastanin kusmuk ve diskisinda bol mik-
tarda bakteri bulunur. Salginlar, bakterinin icme suyuna
karismasi ile olur.

Hafif sekil (Glinde 4-5 kez ¢ok sulu olmayan diski
¢ikartanlar); bu hastalara salginlar sirasinda ¢ok agir sey-
reden vakalarin yani sira rastlanmaktadir. Aile fertlerin-
den birinde agir kolera gozlenirken bir digerinde hastali-
8In hafif bir ishal ile seyretmesi mumkiindr. Bu hafif se-
yirli kolera gozden kacabilir (www.istanbulsaglik.gov.tr).

Hizli seyreden tipik kolera: Bir-iki gtin sonra kusma
ve birden barsaklarin bosalmasi seklinde gelisen ishal ile
baslar. Diyare, saatler icerisinde siddetini artirir. Diskilama
icin gli¢ sarfetmeye gerek yoktur. Kirli sari-gri veya krem
renkli, su kivamindaki digkinin iginde piring tanesi gibi yU-
zen atiklar bulunur. Hastanin kan basinci hizla diser, na-

biz ylizeysel ve hafiftir. Gozler iceriye ¢oker, cilt burusur,
eller camasircl eline benzer. Hastada ani kilo kaybi olur.
Karin kayik gibi iceriye coker. idrar cikisi giderek kaybo-
lur. Hastanin mental fonksiyonlari yerindedir. Cocuklarda
kolera ¢ok daha hizli seyreder ve hipoglisemi yapabilir.
Derhal rehidratasyon saglanmadigl takdirde hastanin sok-
tan kaybedilmesi kaginilmaz olur (www.istanbulsag-
lik.gov.tr). Salgin bir anda olur.

Korunma; kolera biiylk 6lclide sularla bulastigin-
dan, temiz igme suyu temini saglanir. Kanalizasyon ve i¢-
me suyu sebekeleri birbirinden uzak olmalidir. Sularin
klorlanmasi veya kaynatiimasi, besinleri ellemeden 6nce
ellerin su ve sabunla yikanmasi, besin maddelerinin de-
zenfeksiyonu, salginlarda oOlenlerin dezenfekte edilerek
cabucak gémulmesi gibi 6nlemler alinmalidir. Asisi henliz
gelistirilmemistir.
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Kuduz

insanlara 6zellikle hayvan isiriklari ile bulasir. Has-
talik olustuktan sonra tedavi edilemez ve 6lime yol acar.

Kuduz hastaliginin etkeni “Rabies” virtidir. Bu vi-
ris glines 15181 ve deterjanlar ile 6lir. Ancak karanlikta,
uygun ortam buldugu zaman vicut disinda da canli kala-
bilecegi ve herhangi bir 1sirik hikayesi olmadan da bula-
sabilecegi bilinmektedir (www.istanbulsaglik.gov.tr).

Kuduz, enfekte hayvan tarafindan isirimadan bas-
lar, hayvanlarin salyasinin acik yaralara ya da konjuktiva
gibi viicut bolgelerine temasi ile de olur. Kedi, kopek, til-
Ki, kokarca, rakun, cakal, kurt, maymun gibi tim vahsi
memeliler kuduz kaynagl olabilir ve hastaligl bulastirabi-
lirler.

Hastaligin kulucka stresi 4 gtin ile birkag yil ara-
sinda degismektedir. Ancak vakalarin %95'inde bu slre
bir ylldan daha azdir ve ortalama olarak 20-90 glndir.
Kulucka stiresi, isirik yerinin beyine yakinligl, 1sirigin sayi-
sl, derinligi, 1sirik yerinin sinir uclarindan zenginligi, hasta-
nin ¢ocuk olup olmadigl ve viicuda giren virus miktari ile
ilgilidir. insanlarda baslangic semptomlari genellikle cok
tipik degildir ve istahsizlik, kirginlik, yorgunluk, ates go-
rulir. Hastalarin yaklasik yarisinda isirik bélgesinde agri
ve duyu kaybi gorilir. Daha sonra huzursuzluk, asiri kor-
ku hali, saldirganlik, uykusuzluk, psikiyatrik bozukluklar
ve depresyon gorllebilir. Norolojik semptomlar ise, sara
krizleri, tuhaf davranislar, ense sertligi, hizli ve sik nefes
alip verme, salya artimi ve felcler olarak ortaya cikar. Hi-
peraktif ataklar kendiliginden ya da gorsel ve isitsel bir
uyarl sonucu ortaya ¢ikabilmektedir. Isik gibi gorsel uya-
rilarin ataklari baslatabilmesi Kisilerde fotofobi (isiktan
korkma) gelismesine neden olmaktadir. Su icme teseb-
blisu sirasinda bogaz kaslarinin kasilmasi nedeniyle Kisi-
de tikanma, bogulma hissi ortaya ¢lkmakta ve bu neden-
le hastalarda hidrofobi (sudan korkma) gelismektedir.
Ataklar arasindaki donemde hasta genellikle kendinde-
dir ve bilinci yerindedir. Norolojik belirtilerin gelismesin-
den 4-10 glin sonra koma hali gelisir ve sonunda hasta
yasaminl kaybeder (www.istanbul-saglik.gov.tr). Korun-
ma; asl yolu ile olur.

Slpheli bir hayvan tarafindan isirilan Kisinin yarasi
sabunlu ya da deterjanli su ile bolca yikanmalidir. Ayrica
yaralinin tetanoz asisl yoksa tetanoz asisi da yapiimaldir.
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Meningokoksik Menenjit

Neisseria meningitidis mikroorganizmasinin yol
actigl, oldukca agir seyreden bir hastaliktir. Mevsimlerle
iliskili olarak yerel salginlar yapmaktadir. Ayni aile icinde
kardesler arasinda ardarda belirtiler verir, 6lim olasiig
yuksektir. Belirtiler; gribal infeksiyon benzeri belirtilerden
sonra ense sertligi, ciltte cok sayida kuguk kirmizi-mor
renkte kanama odaklarl biciminde dokuntuler gorldr.
Agir seyreden bir hastaliktir.

Toplu olarak bulunan, okul gibi ortamlarda ortaya
¢ikan salginlarda astyla korunma saglanmalidir.

Gocuk Felci (Poliyomielit)

Cocuk felci, cogunlukla ¢ocukluk caginda goruldr.
Nadiren eriskinlerde de gortllr. Felclerle seyredip kalici
ortopedik hasarlar yaratan ve salginlar olusturan, ancak
asl ile korunulabilen bir hastaliktir.

Hastali@inin nedeni, “polio” virtisti denilen bir mik-
roptur.

Cevre kosularinin kotl oldugu yerlerde, sularin ve
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besinlerin mikroplu diski ile kirlenmesi ve kalaballk or-
tamlarda havaya yayilan mikroplarin solunmasiyla bula-
sir. Hastaliga yakalanan c¢ocuklarda hafif ates, bas agrisi,
kas agrilari, bulanti-kusma gibi st solunum yolu enfeksi-
yonlarinda her zaman rastlanilan bulgular vardir. Bazi ¢o-
cuklarda hastalik bu bulgularla sinirli kalirken, bazilarinda
ise kalici felcler meydana gelmektedir. Felcler genel ola-
rak, cocugun kendini ayaga kaldirmasinda ve yUrimesin-
de gliclik seklinde ilk bulgularini verir. Felcler yumusak-
tir ve duyu kaybi yoktur. Fel¢ gelisen hastalarda 6lim
orani %2 ile % 20 arasinda degismekte, ancak beyindeki
solunum merkezinin etkilenmesiyle bu oran % 40'a kadar
cikabilmektedir (www.istanbulsaglik.gov.tr).

Hastaya destek tedavisi uygulanmaktadir. Cocuga
bol sivi verilmelidir. Atesi disUrilmelidir.

Korunma; ¢ocuk felci hastaligina karsl inaktive ¢o-
cuk felci asisi (enjeksiyon seklinde uygulanir ) veya oral
gocuk felci aslisi (@@1izdan damla seklinde verilir) ile gercek-
lestirilir.
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Tetanoz

Kazikll humma da denir. Genellikle oldurticli bir
hastaliktir. Her yasta goruldr.

Tetanoz mikrobu, genellikle toprakta, nemli or-
tamda, ev-ameliyathane tozlarinda, tuzlu suda, ozellikle
glibre icerisinde ve oksijensiz ortamda yasayabilir, 1stya
dayanikhdir. Ayrica dis ortam sartlarinda olusturdugu
sporlar ile de son derece dayanikhdir. Vicuda cok kicuk
yara ve kesiklerden dahi girebilen tetanoz mikrobu, salgi-
ladigl tetanoz zehiri ile omurilige ve sinir sistemine zarar
verir. TUm tedavi olanaklarina ragmen 10 hastadan 6’si
olmektedir.

Yenidogan donemi disinda hastalik her yasta go-
riilebilir. ileri yaslarda kadinlarda risk orani artar. Askerlik
doneminde erkeklere asllama yapilir. Gebelikte tetanoz
asilama semalarinin tam olarak uygulanmasi nedeniyle
de kadinlar da korunmaktadir. Mikrobun dogada yaygin
halde bulunan ve ¢ok dayanikli olan sporlarinin yara yer-
lerinden girmesi ile en sik hastalik olustugu icin toprakla
ugrasanlarin asilarinin tam olmasi son derece onemlidir.

Belirtiler: Eriskin tetanozlu hastada ylzde kasil-
malar sonucunda 6zel bir goriintl (alayci bir gllus gibi)
olusur. Ytz kaslarinin kasilmasi sonucu alin kirisir, du-
daklar hafif aralanir, agzin iki uclar kenarlara cekilir,
gozler daralir, burun kenarindaki cizgiler daha belirgin
hale gelir. Refleks halinde gelen kasilimalar, hastaligin
yaygin ozelligidir. Kasllmalar; gurultd, 1sik, dokunma,
koku ile uyarilabilir. Sinir sisteminin uyarilmasl sonucu
kalp atisinda duzensizlikler, kan basincinda degisiklik-
ler, terleme, yutak spazmi, idrar tutamama gorulebilir.
Komplikasyon olarak kasiimalar sonucu kiriklar olusabi-
lir. Konvlziyon, aspirasyon, akciger embolisi, bakteriyel
enfeksiyon, dehidratasyon, solunum yetmezligi ve kalp
durmasi gorllebilir. En sik 6lim sebebi sekonder zatlir-
redir. Gebelerde kasilmalar sonucu dusuk olusabilir. Ani
olimlerde solunum kaslarinin tutulmasi ve pulmoner
emboli akla gelir (www.istanbulsaglik.gov.tr). Korunma
asl ile olur.

Yenidogan tetanozundan korunma amaciyla, tim
gebelerin tetanoz asilarl kontrol edilmeli ve asisi eksik
olanlar ve 6zellikle son bes yilda hic¢ tetanoz asisl olma-
yanlar mutlaka asilanmali ve bu durum sartlar ne olursa
olsun ihmal edilmemelidir. Tetanoz asisinin son derece
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saf ve etkin bir asi olmasinin yani sira, sanildiginin aksine,
gebelikte tetanoz asilamasinin yapilmasi hem anneye
hem bebege yasamsal faydalar saglamaktadir (www.is-
tanbulsaglik.gov.tr).

- Tetanozda; yara temizligi yara bakimi hemen ve
hijyenik kosullarda yapilmaldir.

- Yara icindeki tim yabanci cisimler cikariimalidir.
- En kisa slirede hastaneye basvurulmalidir.

Yaralanma sonrasl, yaranin yeri ve sekli ile hasta-
nin aslli olup olmamasi dikkate alinarak asi ile birlikte Te-
tanoz serumu uygulanmasi onerilebilir. Asi, serumla bir-
likte ayni giin, fakat viicudun farkli bir bolgesine enjekte
edilmelidir (www.istanbulsaglik.com).

Gicek Hastaligi

Cicek hastaligl yalnizca insanlarda gortlen bir has-
taliktir. Virds, tukrik yoluyla bulasir. Hastanin esyalarini
kullanmak bulasmaya sebep olur. Bulastiricilik hastaligin
ilk haftasinda en ytiksek olmakla birlikte hastalik basla-
madan bir hafta éncesinden dokuntller tamamen doku-
IUp ortadan kalkana kadar bulastiricidir.

Sadece insanlarda gorulur. Kulugka suresi, 7-17
glin arasinda degisebilir.

Belirtiler: Baslangicta yliksek ates, halsizlik, bas ve
sirt agrisi gorlllr. Bas agrisi surekli bir belirtidir. Basagrisi
ile birlikte oksiirlk, bronsit, farenjit ve larenjit yakinmala-
riyla birlikte koyu pembe dokintilerin etrafinda acik
pembe alanlar gordiltir. Bir glin icinde dokuntllerin igeri-
sinde berrak sivi oldugu gortlir. Dokuntllerin ¢ikis yerle-
ri karin, gobek alti, uyluk ve bacaklarin i¢ kismidir. Dokin-
tller 2-3 glinde pustll sekline gectigi ve icerisinde koyu
sarl, hiicreden zengin sivi bulundugu gordiltr. Bltlin do-
kiintllerin ortaya cikisl ve kaybolusu ayni andadir. Sekiz-
dokuz glinde kurumaya baslayan pusttillerin ortasi ¢okik
diigme seklindedir. U¢ dort haftanin sonunda da dokiin-
tller kabuk baglar, ayrilir ve dlismeye baslar (www.istan-
bulsaglik.gov.tr).

Hastalarin %30 kadarinda hastalik 6liimle sonug-
lanir.

Cicek hastaliginin tedavisi yoktur. Hastaliga yaka-
lanan kisilere destekleyici tedavi onerilmektedir. Kiclk
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¢ocuklar, yashlar, bagisikligl baskilanmis Kisiler ve gebe-
lerde daha agir seyretmektedir.

Korunma; cicek asisi ile olur. Turkiye’'de cicek has-
talig ortadan kalktigl icin asl uygulanmamaktadir.

Kizil

En seyrek gortilen cocukluk cagl enfeksiyon hasta-
liklarindan biridir. Kizil, bademcik iltihabina benzer ve bo-
gaz agrisiyla birlikte deri dokintislne yol acar. Kulucka
doénemi 1-5 glinddir. U¢ giin bademciklerde sislige, bogaz
agrisina neden olmasindan sonra ates, kusma ve karin
agrilari ortaya ¢ikar. Gogliste ve boyunda, daha sonra bir-
birleriyle birlesen lekeler belirir, sonra buitlin viicuda ya-
yilir. Dokiintller kasinti yapabilir ama agiz cevresinde
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bulunmazlar. Hastanin dili kirmizi ve pasli olabilir. Do- hafta kadar devam edebilmektedir (Stoppard).

kiintl 5 gun sonra kaybolur. Ama derideki soyulmalar iki o e . )
Cocugun oncelikle atesi dusurulmelidir. Bol mik-

tarda sivi verilmelidir. Ayrica agrisi ve atesi fazla ise dok-
torun onerdigi agri kesici ates distrtct suruplar kullanil-

malidir.

Sucicegi

Kis ve bahar mevsimlerinde, 3-10 yas arasl cocuk-
larda cok gordiltr. Bertiler; once halsizlik, birkag glin dus-
meyen ates, nezle, oksurtkdur. Sonra vicudun farkli ki-
simlarinda, ici su dolu pembe tanecikler belirir, tanecikler
kuruyuncaya kadar kasinti olur. Kulugka stiresi 2-3 hafta-
dir. Bulasma taneler dokillinceye kadar devam eder.
Hastalik sliresince cocugun yaralarini kastyip, koparmasi-
na engel olunmalidir. Cocugun tirnaklari kesilmeli ve ka-
sinmamas! saglanmalidir. Cocuk, bez kullaniyorsa mim-
kiin oldugunda alti acik birakilmali ya da sik sik bez de-

gistirilmelidir.

Hamileligin ilk 5 ayinda gecirilen sugicegi anne

karnindaki bebekte sakatliklara yol acar.
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BEDEN SAGLIGINI BOZAN VE HASTALIKLARA
NEDEN OLAN ETMENLER

Kalrtimla figili Etmenler

Kalitim, fiziksel ozellikleri, bedensel gelisimi, psiko-
motor gelisimi, sosyal ve duygusal durumu etkiledigi gibi
hastaliklara yakalanma olasiligini da etkilemektedir. Kisi
kaliim yoluyla hastalik genini aldiysa ve cevresel faktor-
ler hastaliga hazirlayic durumdaysa hastalik olusmakta-
dir. Gerek bedensel gerekse psikolojik problemler genetik
yatkinlikla ¢ok yakindan ilgilidir. Kaliimsal olarak gecen
hastaliklarin icinde kanserler, depresyon, sizofreni, eklem
hastaliklar yer almaktadir.

Cevre lle Iigili Etmenler

Cevre ile ilgili etmenler; yetersiz-dengesiz beslen-

me, kimyasal maddelerden etkilenme, besinlerdeki hor-
monlar, cevredeki insanlarin tutumlari, travmalar, kazalar,
zehirlenmeler hastaliklara neden olan cevresel faktorler-
dir. Bu faktorler hastaliklara yakalanmayi hizlandiracagi
gibi hastaligin gecirilme siddetini de etkilemektedir.

RAHATSIZLIKLAR-HASTALIKLAR
Mikroplar

Mikroplar, mikroskopla gortilebilen tek hiicreli bit-
kisel ve hayvansal varliklardir. Degisen hayat sartlarina
kolaylikla karsi koyamadiklarindan canlilari sémturerek
yasamaktadirlar.

Mikroplar, genel olarak iki gruba ayrilirlar;
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1. BitKisel mikroplar (Bakteriler): Sekillerine ve gor-
dukleri islere gore ayrilirlar.

- Faydall bakteriler: Siitte, sarapta, peynirde ve
hamur mayasinda bulunur.

- Zararl bakteriler: Hastallk yapan bakterilerdir.
Hastalik yapan mikroplar, bir canlinin viicuduna sindirim,
solunum yolu, deride agllan yara ve bereler yolu ile gire-
rek ya cogalirlar ya oldugu yerde kalirlar ya da kana ka-
risarak bttin viicuda yayilirlar ve hastalig§l meydana ge-
tirirler. Toplu olimlere yol acabilir. Zararl bakteriler:

a. Koklar: stretekoklar, diplokoklar, tetragenler,
staphilokoklar.

b. Basiller: tifo, paratifo, dizanteri, veba, sarbon
hastaliklarinin etkenleridirler.

¢. Vibriyon: Frengi hastaligina neden olan mikrop-
lardir.

- Zararsiz bakteriler: Toprakta, havada yasayan ce-
sitli clirime, parcalanma ayrismaya sebep olan bakteri-
lerdir. Bu mikroorganizmalar topraktaki organik madde-
ler Uzerinde Urerlerken amonyak tuzlar ortaya cikar.
Boylece toprak dogal yoldan gtibrelenmis olur. Bu arada
bitkilerin ve dolayl yoldan diger canlilar icin gerekli olan
azot ortaya ¢ikmaktadir.

2. Hayvansal mikroplar: Asalaklar, bir hiicreli hay-
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vanlar, amipler bu grupta yer almaktadir.
Parazitler

Parazitler, bir canliya bagimli olarak yasayabilen
ve Uzerinde yasadigl canliya zarar veren mikroorganizma-
lardir. Bu parazitler sunlardir:

Askaris (yuvarlak solucan): En yaygin olan parazit-
tir. Ince bagirsaklara yerlesir. BlyUkIGgi 15-35 cm'dir.

Disi yuvarlak solucan glinde 200.000 kadar yumur-
ta Uretebilir. insan diskisi ile atilan yumurtalar toprakta
uzun siire canl kalabilir. insan diskisinin glibre olarak kul-
lanildig), kanalizasyon sularinin sulamada kullanildigl yer-
lerde agiz yolu ile insana bulasir. Ayrica topragin elle te-
masl veya insan diskisi ya da sineklerle bulasmis cig etin
yenmesiyle de bulasabilir. Ince bagirsaklara gider, orada
larva haline geldikten sonra bagirsagi delip kan dolasimi-
na karisir, akcigerlere ulasir. Akcigerden soluk borusu bo-
yunca yukari tirmanip girtlaktan tekrar mideye ve bagir-
saklara inerek yerlesir (http//www.bebekhastanesi.com).

Belirtiler; bagirsaklarda yasayan parazit sayisina
baglidir. Parazit coksa karin agrisi, istahsizlik, bulanti, yag-
Il ishaller ve A vitamini eksikligine neden olur. Akcigeri de
etkileyerek oksuruk, ates, dokintl ve kasintilarla akci-
gerde gecici bozukluklara yol acar.

Tanl icin diskida parazitin veya yumurtalarin gorul-
mesi gerekir.

Kil kurdu: Kil kurdu, her yerde, her yasta ve her
sosyal kesimde hastalik yapabilen bir parazittir. En ¢ok
cocuklarda gordlur, zararsizdir. Eriskin sekli 1 cm boyda,
sarl-beyaz renkte ve iplik inceligindedir. Kalin bagirsakla-
rin ¢ikan kisminda, kor bagirsak ve apendiste yasarlar.

Kil kurdunun bulasmasi icin yumurtalarinin agiz
yolu ile alinmasi gerekmektedir.

Kil kurdu nadiren agir hastalik tablosu yapar. Belir-
tiler; makatta gece ortaya cikan kasinti ve kasintiya bag-
Il uyku bozuklugu gortlir. Karin agrisi, kilo kaybi, istahsiz-
lik, dis giardatma gordlur. Bazen de Kiz cocuklarinda
anusten genital bolgeye ulasarak vajinada ve idrar yolla-
rinda enfeksiyona neden olur.

Tani icin yumurtalarin ands etrafinda gorilmesi
gerekir. Parazit gece ve sabaha kargl yumurtlamak icin

» 118 «



anusten disari ciktigl icin anuse yapistirilan selofan banda
yapisan yumurtalar mikroskopla gortilebilir. Parazitin dis-
kida gortilmesi daha zordur. Bazen hareketli kil kurtlari
c¢ocugun anuslnde aile tarafindan da gortlebilir
(www.bebekhastanesi.com). Aile i¢i bulasma son derece
kolay oldugu icin aile tedavisi onerilir.

Korunma ve genel hijyen ¢zellikleri: Gece uyku-
dayken makatl kasimis olma ihtimali nedeniyle sabah
uyanir uyanmaz mutlaka eller ¢ok iyi sabunlanmall, yu-
murtalarin ¢arsafa dokilme ihtimaline karsida carsaf sil-
kelenmeden yavasca kaldirllip camasir makinesine atil-
mali, kuruduktan sonra kizgin Ut ile tllenmelidir. Taha-
retlenmeden sonra el temizligine dikkat edilmeli, ¢ocu-
gun ic camasirlar ylksek 1si ile yikanip ytksek sicaklikta
Uttlenmelidir.

Bit: Bit viicutta, sacta ve pubiste (kasikta) bulunur.
Sadece vicut biti, tiflis adl bulasici hastalig tasir, digerle-
ri hastallk tasimaz.

Sac biti, her sosyoekonomik kesimden cocukta go-
rlebilir. Sac ve sacl deride yasar ve kan emerek beslenir.
Asil bulasma kafadan kafaya dogrudan temasla olur. Biti
taslyan cocuklarin sapka, havlu, tarak ve fircalarinin ortak
kullaniimast ile bulasabilir. Yaz aylarinda salginlar yapabilir.

Disi bitin, sac dipleri ve saca birakti@l yumurtalara
ise “sirke” denir. Sirke gozle gorllebilir ve en cok ense ile
kulak arkasinda bulunur. Fazla kasimalara bagl sacli deri-
de kanamalar ve enfeksiyonlar gortlebilir. Deri iltihabi so-
nucunda boyunda ve ensede lenf bezlerinde agrili sislik-

ler gordlebilir.
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Belirtiler; kasinti, kasinarak kanatilan ciltte enfek-
siyon, kabuklanma, bazen bit isirngina bagl olarak sacli
deride ylizeysel kanamalar da olusabilir.

Tedavi: Doktor tedavisinin yaninda bit oldirtcl
ilaclar iceren krem veya sampuanlarla sac¢ yikanir. Sac
normal sampuan ile yikandiktan sonra bit sampuani uy-
gulanir. Bit sampuani, 10 dakika sacli deride kaldiktan
sonra sirkeleri temizlemek icin saclar ince disli bir tarakla
taranir. Clnkd sampuan biti 6ldirir ama sirkelere etkisiz-
dir. Sirke taranarak dokulmeye calisilir. Sirkelerin temizli-
gi icin 1/1 oraninda sulandiriimis Gzim sirkesi ile yikan-
masl da onerilir. Camasir, giysi, yatak ortdleri vs. mimkin
olan en yuksek sicaklikta yikanip Uttilenmelidir. MUmkun
olmuyorsa kuru temizleme yapilmalidir. Bitlenme duru-
munda kullanilan sac fircasi ve taraklar ise atiimall veya
cok sicak sabunlu suda uzun sire bekletilmelidir. Pelus
oyuncaklar ise koyu renkli kalin posetlere konup mum-
kiinse vakumlanip ve 2 - 3 hafta hi¢ acilmazsa bitler olur
(http//www.bebekhastanesi.com).

Tenyalar: Tenyalar da insanda enfeksiyona neden
olan bir parazit ¢esididir. Eriskin hali 4 ile 12 metre arasi
boya ulasir. Genigligi birka¢ milimetre kadardir.

Bulasma; cig ve az pismis et yenmesi ile olur. “Ten-
ya saginata” parazitli sigir etinden, “tenya solium” ise has-
ta domuzun etinin yenmesi ile ortaya cikar. Larva diski ile
atilir. SIgir gibi bir konak tarafindan otlar yenirken agiz yo-
lu ile hayvana bulasir. Sigirin bagirsaklarindan kana, ora-
dan da kaslara gidip yerlesir, Kistler olusturur. insanlar pa-
razit larvalarini, sigirin az pismis veya cig etini (cig kofte
sevenlerin dikkatine) yiyerek alirlar. Kistler midede acilir
ve ince bagirsaga ulasip 1-3 ayda eriskin hale gelirler
(http//www.bebekhastanesi.com).

Belirtiler; karin agrilar, ishal, kilo kaybi, makatta
kasinti olur. Bazen parazit parcalari antisten diser. Domuz
tenyasinin yumurtalari ¢ok seyrek olarak agiz yoluyla (et
ile degil) dogrudan alinmasi ile yumurtalarin gidip yerles-
tigi organa (cogunlukla beyine yerlesir) 6zgu belirtiler de
olabilmektedir.

Diskida cogunlukla halkalar goruldir.

Kist hidatik: “Ekinokokus granulosis” veya “ekino-
kokus multilocularis” adi verilen parazitlerin insan biinye-
sinde sebep oldugu hastaliktir. Parazitin eriskin sekli, ke-
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di, kopek gibi hayvanlarda yasar.

Belirtiler; Kistler yerlestikleri organa 0zel belirtiler
yapar ve 20 cm. ¢apa kadar buyuyebilir. Cogunlukla kara-
ciger ve akcigere yerlesir. Bazende beyin, bobrek, kemik
gibi organlara yerlesebilir. Akcigere yerlestiginde ates, k-
suruk, gogus agrisl, kanli balgam ve hirilti yapar. Karaci-
gerde yerlesmisse, karin agrisl, bulanti, kusma, sarilik ve
karaciger blylmesi yapabilir. Emultilokilarisin yaptigi
parazit hastaligl ise daha agir seyreder. Kistler daha kliclik
fakat cok sayidadir. Kanser gibi hizli yayilir. Operasyonu
tehlikelidir. ilac tedavisinin de basarisi cok azdir
(http//www.bebekhastanesi.com).

Kist hidatik ameliyatla tedavi edilir.

Toxoplazma: Toxoplazma bir parazit, toxoplazmo-
zis de onun meydana getirdigi parazit hastaligidir.

Toxoplazma dogada farkli hayvanlarda farkli biyo-
lojik sekillerde bulunur. Kedi bagirsaginda da bulunan
Kist, diski ile atilip bulasabilir. Parazit bu Kistlerle bulasir.
Kistler 1lik ve nemli toprakta cok uzun sure canli kalabilir-
ler. Bulasma yollar (http//www.bebek-hastanesi.com);

1. A1z yoluyla bulasma (Pis etler ve Kist ile bulas-
mis sineklerle): Kist iceren kedi diskisina konan sinek, ora-
dan ucup ete veya diger besinlere konar; bunu da iyi pi-
sirmeden insanlar yerse bulasma gerceklesir.

2. Plasenta yoluyla bulasma: Hasta olan annenin
kanindaki parazit, plasenta ile bebege gecer ve dogumsal
toxoplazmoz yapar.

3. Diger yollar: Kan, kan Urunleri, balgam vs. ile.
Toxoplazmoz Cegitleri

- Dogumsal Toxoplazmoz: Bebek dogustan saglik-
Il olup sonradan hastalik belirtileri gosterebilir ya da has-
talik belirtileri ile dogabilir.

Belirtiler; saglikll dogan bebekte aylar, hatta yillar
sonra yavas yavas epilepsi, hidrosefali, sagirlik, sasilik, goz
iltihabl olusabilir.

Hastallk belirtileri ile dogan bebeklerde; ates, ilti-
hap, sarilik, havale, beyinde kalsiyum ¢cokmeleri, iki goz-
de de kalp kasi iltihabi, solunum glicligli, bobrek yet-
mezligi, trombosit hiicre sayisinda azalmalar ve kanama-
lar ile kansizlik goriilebilir. Glim orani yiiksektir.

- Edinsel Toxoplazmoz: Cogunlukla belirtisizdir.
Belirti olursa da bolgesel lenf bezi blylimesi ve sismeleri,
kas agrisi, dokintu, goz iltihabl ve pnomoni gorulebilir.

- Okller Toxoplazma (Goz Toxoplazmasl): Dogus-
tan ya da sonradan olabilir. Kiicik bebeklerde ve yenido-
gandaki dogumsaldir. Blyuk cocuk ve eriskindeki toxop-
lazma ise sonradan olmustur. GOz retinasinda iltihap, goz
ici kanamalar ve korluge neden olabilir.
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Korunma: Etler iyi pisirilerek yenmelidir. Besin hij-
yenine dikkat edilmeli, kedilerin 1slahi ve asllanmasi sag-
lanmali, ev gibi kapall yasam alanlari boceklerden arindi-
riimalidir.

Gebeligin ilk 3 aylik doneminde aktif enfeksiyon
gorulurse kirtaj gerekmektedir.

Uyuz: Yenge¢ benzeri bir eklembacakll parazitin
yol actugl kasintili bir deri hastaligidir. Deri altinda yerlesir
ve yumurtlar.

Bu parazit 0,4 mm boyunda, 4 bacakl ve yari ki-
re seklindedir. Glinde 0,5 ile 5 mm. hizla derinin en Ustln-
deki boynuzsu tabakasi icinde tiineller acarak ilerler. Di-
sisinin deri icinde acug tlneller, salgiladig1 toksinler ve
antijenik yapisindan dolayi kasinti cok fazla olur. Temas
yoluyla bulasir. Hasta Kisinin derisi veya kullandigl elbise,
havlu, carsaf, battaniye vs. ile temas gerekir. Belirtiler;
ozellikle gece artan siddetli kasinti, parazitin deriye girdi-
gi yerde kizariklik, deri altinda actig tlinele bagli, deride
ince kirmizi cizgiler, 1-2 mm.’lik kicik, kirmizi ve kabarik
¢ikintilar yapar. Tuneller klcuk stt ¢ocuklarinda gorilme-
yebilir. Ayrica kiiglik bebeklerde, eriskin ve ergenlerden
farkli olarak avuc ici, taban, sacli deri ve ylizde de lezyo-
na rastlanabilir (http//www.bebekhastanesi.com).
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Tedavi: Doktor tedavisi gerektirir.

Elbise, yatak oOrtdleri, carsaf ve camasirlar icindeki
uyuz hayvanaginin élmesi icin ytiksek isida uzun stre y1-
kanir ya da kuru temizlemeye verilir. Camasirlar ytiksek
1sida kurutulmall ve en ylksek derecede de Utulenmeli-
dir. Gerek gortlurse ailede tedavi kapsamina alinmaldir.

YETERSIZ VE DENGESIZ BESLENME

Viicudun blylmesi, dokularin yenilenmesi ve or-
ganlarin calismasl igin gerekli olan besin 6gelerinin di-
zenli ve yeterli miktarda alinmasi ve vicudun ihtiyac
duydugu miktarda tlketilmesi yeterli ve dengeli beslen-
medir. Gerekli besinlerin yeterince alinmamasl durumun-
da buylime de gecikmeler olabilecegi gibi organlarin ye-
terince gorevini yerine getirememesi durumunda da ye-
tersiz beslenme tablosu ortaya ¢ikmaktadir. Dengesiz
beslenmede ise Kisinin yemesine ragmen, ya yedikleri-
nin yanlis pisiriime teknikleri ile besin degerini kaybet-
mesi yada viicudun ihtiyac dogrultusunda yememesi du-
rumudur.

Vicut sagligl icin yeterli ve dengeli beslenmek ge-
rekmektedir. Yeterli ve dengeli beslenmenin prensiple-
rinden biri de az ve sik beslenmedir. Ayrica, hiicrelerin ve

organlarin saglikli bir sekilde calisabilmesi icin kan seke-




rinin daima belirli bir diizeyde kalmasi gerekmektedir.

Kan sekerindeki inis ve cikislarinda, bas agrisi, konsan-
trasyon glicliigl, yorgunluk, uyku hali gordlir. llk 6ginu
olarak tanimlanan kahvaltinin ozellikle biylime done-
mindeki cocuklar ile genclerin giinllik enerji ve besin 6ge-
leri gereksinmelerine katkisinin yaninda, okul basarisi
lizerine de olumlu etkisi vardir. Erciyes Universitesi (EU)
Atatlrk Saglik Yuksekokulu Beslenme ve Diyetetik Bolu-
mi Baskani Doc. Dr. Neriman Inan¢ (www.popiilermedi-
kal.com)a gore, gunllik bes ya da daha fazla porsiyon
sebze ve meyve, ozellikle koyu yesil yaprakl ve sari seb-
ze yenmelidir. Her glin, ekmek, tahil ve baklagil kombi-
nasyonundan alti ya da daha fazla porsiyon tiiketerek
kompleks karbonhidrat ve B grubu vitaminlerin miktari
arttrilmalidir. Yeterli protein ve demir tiiketmek icin hay-
vansal kaynakli besinler, stit yogurt tiiketilmelidir.

Asiri proteinli yiyecekler, kabizliga neden olmakta-
dir. Bunun yaninda yesillikler ve meyvelerle birlikte yete-
rince sivl almasi da saglanmalidir.

Vitaminler boltimunde de belirtildigi gibi fazla vita-
min, minarel ve yag alimi da sagligi bozacak etkiye yol
acmaktadir.

Anne stitl yerine mama ile beslenen bebeklerde
obezite gorilme olasiigl daha ylksektir.

1 yasini doldurmamis bebeklerde bal zararhdir.
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Balin icinde bulunan toksik madde bebegin sinir istemi-
ni etkiler. Nefes darligl, agir felc, konusmada, cignemede
glicllik gibi belirtiler gordlr. Yetiskin viicudu bu madde-
yi kolaylikla kaldirabilirken cocuklar kolay atlatamamak-
tadirlar.

DUYGUSAL NEDENLER

Hastalik etkeni olan duygusal nedenler sunlardir:
stres, anne baba tutumlari, stirekli hakaret edilmesi, ken-
dine glivensizlik, depresyon, travmalar, anne baba bosan-
masl, istismar edilme, yeterince sevgi ilgi gorememis ol-
ma, fiziksel ihtiyaclan disinda ilgilenilmeme, kardesin do-
gumu, anne babadan birinin ya da her ikisinin kaybi, aile-
den ayriima, reddedilme hastaliga neden olan duygusal
faktorler icinde yer almaktadir.

DUZENSIZ UYKU-YORGUNLUK HALI

Dlizensiz bir yasam tarzi, asiri yorulma, dinlene-
meme ya da dinlenmeme, glindliz uyuyup gece uyuma-
ma, ge¢ yatma, viicudun ihtiyaci olandan daha az uyuma,
uyuyamama uzun sure devam ederse psikosomatik has-
taliklara neden olabilmektedir. Yorgunluk ve uykusuzluk,
dikkati yogunlastirmamaya ve sirdirememeye, bir ise
baslamada isteksizlige, isi devam ettirmek istememeye,
hir¢inlik ve huysuzluga neden olmaktadir. Asirt yorulan
bir cocuk ya sizip kalacak ya da uykuya ge¢mede zorla-
nacaktir. Diizensiz uyku ve yorgunluk Kisinin yasam kali-
tesini ve gelisimini etkilemektedir.

ASI VE HASTALIKLARDAN KORUNMA
Hastaliklarin Bulasma Yollar

- Dogrudan temas: Enfekte Kisinin duyarli Kisi (ko-
nakgl) ile dogrudan temaslyla olusan bulasma seklidir. Or-
nek; cinsel iliski, optisme, kan nakli, yaraya dokunma vs.
Bu yolla; AIDS, Hepatit B, frengi (bel soguklugu), sifiliz, vb.
hastaliklar bulasmaktadir.

- Dolayli temas: Enfeksiyonla bulasmis nesnelerle,
mikrobun Kisiye bulasmasidir.

* Hava ile bulasma: Uzun stire acikta canli kalabi-
len mikroorganizmalarin hava, toz veya damlacikla du-
yarll Kisiye bulasmasidir. Damlacikla yayllma; tUkuruk,
balgam, burun, gozyasi sivilarinin damlaciklar halinde ya-
yilmasidir. TBC (tuberkiloz-verem), grip, soguk alginligl,
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¢ocuk hastaliklarinin ¢cogunlugu bu yolla yayilmaktadir.
Oksdriip-aksirirken agzin elle kapatiimasi ve karsida bu-
lunan Kisilerin ytiziine dogru hapsirimamasi hava yoluy-
la yayillmayi onler.

* Araclar ile bulasma: Enfeksiyonla bulasmis nes-
nelerle meydana gelen bulasmadir. Ornegin; Hepatit A,
enfekte yiyeceklerle; tetanoz, pasl civi ve toprakla; yine
¢ogu hastaliklar iyi sterilize edilmemis malzemelerle bu-
lasirlar (airway, nazogastrik sonda, carsaf, giysiler gibi).

* Vektor ile bulasma: Bazi mikroorganizmalar bazi
hayvanlarda gelisimlerini tamamlayarak olgunlasirlar ve
insanda hastalik olustururlar. Ornek; sitma mikrobu, sivri-
sinekte (anofel cinsi) olgunlastiktan sonra, sivrisinegin
sokmasl sonucu insana gecerek sitma hastaligini olustur-
maktadir. Veba (fare), kuduz (kedi-kopek-fare), akciger
Kisti (iyi pismemis hayvan etleri) vektorlerle bulasan diger
hastaliklardir.

Bulagial Hastaliklardan Korunma Yollari

Hastaliklardan korunma, asilanma ile olabilecegi
gibi asilanma olmadan hastaliklardan korunarak ve bagi-
siklik sistemini guiclendirerek olmaktadir. Hastaligl geci-
rerek viicutta o hastaligin virisiini taniyan antikorlar
olusturmakta baska bir korunma yoludur. Bu yolla has-
taliga karsi bagisiklik gelistirilebilmektedir. Hastallk mik-
robu ile karsilasti@inda bagisiklik sistemi kuvvetli ise has-
taliga kars! viicudunda antikor varsa, kisi hastaliklardan
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dogal yollarla korunmaktadir. Kisaca hastaliklardan ko-
runma yollar soyledir:

a. Vicuda mikrobun deri ve mukozadan (derinin
devami olan ve vicut bosluklarini saran daha ince olan
kismidir) girisinin engellenmesi. Ornegin, tetanos mikro-
bunun viicuda girmesi icin viicut ylizeyinde kesik olmasi
gerekmektedir.

b. Viicudun savunma mekanizmalari: iltihap olu-
sumu, atesin yikselmesi ile mikrobun viicuda girmesine
ragmen antikor olugmasi ile hastaligin meydana gelmesi-
nin engellenmesi veya hastaligin hafif atlatiimasidir.

¢. Dogal direng: Tre, irka, genetige, bireye, yasa,
hormonal veya metabolik degisikliklere bagli direnclerdir.

d. Edinsel (sonradan kazanilan) direnc: bu da iki se-
kilde gerceklesmektedir.

-Pasif bagisiklik: Dogustan anneden plesenta yo-
luyla ve slitle gecer. Yapay bagisiklik ise serum veya Im-
mutinglobiilinle saglanir.

-Aktif bagisiklik: Hastaligin gecirilmesiyle olusan ve
asllarla elde edilen bagisiklik bu grupta yer almaktadir.

Agllar: Asl, vicuda enfeksiyon nedeni olan mikro-
organizmalarin (bulasicl hastaligin etkeni olan) suni yol-
dan sokulmasi ve bagisiklik sisteminin uyariimasi i¢in kul-

lanilan maddedir. Bir hastaligin etkeni olan virls veya
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mikrop, laboratuar ortaminda zayiflatlr, 6ldirilir veya

toksinleri saflastirilir. Sonra enjeksiyon yoluyla ya da vi-
cuda agizdan damlatma yoluyla sokulur. Lokosit adli sa-
vunma hucreleri bu maddeler ile karsilasinca ona karsi
antikor (bagisiklik maddesi) yapma yetenegi kazanir. Da-
ha sonra bu mikroplar viicuda girdiginde (mesela hasta-
likh bir kisiyle temas sonrasinda) énceden onu taniyan 16-
kositler ve antikorlar bu mikroorganizmay! bertaraf ede-
bilir. Iste asilamanin esasl budur. Buna aktif edinsel bagi-
siklik diyoruz. Asilamada amac hasta olmaksizin hastalik
yapan mikrobu taniyan hticre ve antikorlari viicuda Uret-
tirmektir. Hastaliklar asilamadan daha agir yan etkilere ve
zarara neden olacagindan asilarin olasi hafif yan etkileri
g0z ardi edilebilir.

Primer asilama: 11k asi dozlarinin yapilmasidir.

Rapel: ik dozda bagisiklik baslatildiktan sonra pe-
Kistirme amacl tekrarlardir.

Agilar hakkinda sorular ve cevaplari

- Asllar kisir birakir mi? Asilarla yumurtalik veya
testisler ve bunlari etkileyen hormonlar arasinda hicbir
etkilesim yoktur. Kisirlik olabilmesi icin bu iliski olmaldir.

- Asllara ragmen hastalik gecirilir mi? Her asinin
hastaliklardan belli oranlarda koruyuculugu vardir. Bazi
asllar hastaliklardan %100 koruma saglarken bazi asilarda
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bu oran daha dusukeur.

- Prematire bebekler 3.5-4 kilo olana kadar asi-
lanmaz mi? Bebegin dogum tartisi asirl dusuk (1500 g al-
tinda) olmadig taktirde saglikli premattreler normal be-
beklerin asl takvimine gore asilanabilir.

- Asllardan sonra 3 glin kesinlikle banyo yaptiril-
maz mi1? Asl yerinde asir sislik ve kizariklik yoksa banyo-
ya da engel yoktur.

- Ates ve grip gibi hastaliklar sirasinda asl yaplla-
maz mi? Hafif enfeksiyonlar, ishal vs. asilara kesinlikle en-
gel degildir. Asinin hastaligl agirlastirmayacagl gibi, hasta-
lik da asinin tutmasina engel olmaz.

DBT (Difteri Bogmaca Tetanoz) Asisl

Karma asl olarak bilinir. Bu asinin HIB asisl ile bir-
lestirilerek yapilan 5’li asi formu Uretilmistir. Cocukluk ca-
81 asilarinin en fazla yan etkisi olanidir. Yan etkinin en bu-
yuk kismi bogmaca asisindan kaynaklanir. Yan etkisi
azaltlmis hiicreden arindiriimis bogmaca asisi da son yil-
larda Ulkemizde uygulanmaktadir. Ancak maliyeti cok
daha yuksektir.

Yan etkileri: Ates, huzursuzluk, asl yerinde bolge-
sel sislik ve agridir. Ates dusurclleri ile ates dustrilip
sisen bolge, soguk kolonyall pamukla kompres yapilarak
rahatlatiimalidir.

Yapilma yeri: Kas icine enjeksiyon seklindedir. Ba-
cak on ylzl 3 yasin altindaki bebeklerde adele dokusu-
nun en fazla oldugu boélgedir. Bunun icin 3 yas altindaki
bebeklerde uyluk 6n yiz tercih edilmelidir.

Yedi yasindan buyuk ve DBT asisl yapiimamis bir
kimseye ilk kez Tetanoz asis|, Difteri asisi ile birlikte yapi-
lir. Bogmaca asisi yapllmaz. Difteri ve tetanozun (Td) ilk
iki dozu birer ay arayla, 3. doz ise 2. dozdan 6 ay sonra
uygulanir. 10 yil arayla hatirlatma dozlari uygulanir.

Yenidogan tetanozundan korunma amaciyla, tim
gebelerin tetanoz asllari kontrol edilmeli ve asisi eksik olan-
lar ve ozellikle son 5 yilda hi¢ tetanoz asisi olmayanlar mut-
laka asilanmalidirlar. Gebelikte tetanoz asisinin yapillmasi
hem anne hem bebek icin cok onemlidir. Yaralanma sonra-
sinda yaranin yeri ve sekli ile hastanin aslili olup olmamasi-
na gore agsl ile birlikte tetanoz serumu yapllmalidir. Asl, se-
rumla birlikte ayni gin ama farkli yerlere yapiimalidir.
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Cocuk Felci (Polio) Asist

1- Oral polio (OPV), canli virUs icerir. Agizdan dam-
la olarak uygulanir.

2- Inaktive polio (IPV), 6lii viriis asis! icerir, bacak-
tan kas icine uygulanir.

Son zamanlarda asi Ureticisi firmalarin ¢ogu igne
formuna ge¢mistir. igne formunda asilamaya baslayip
agizdan damla seklinde devam edilmesi de alternatif bir
uygulama yontemidir.

Yan etkileri: Agizdan verilen asinin belirgin bir yan
etkisi yoktur. igne sekli ise asi yerinde lokal bir etki yapa-
bilir. Oral formdan sonra anne stitu disinda hicbir sey ici-
rilmemelidir.

Yapilma yeri: IPV Kas icine enjeksiyon seklinde ya-
pilir. OPV formu ise agizdan damla seklinde yapilir.

Hepatit B ASisI
Asllanma Hepait B'den tek korunma yoludur.
Asl takvimindeki uygulamanin disinda;

1- Hepatit B taslyicisl annenin bebegine dogum-
dan hemen sonra hepatit B asisi ve serumu yapiimalidir.
Asl 1, 2 ve 12. aylarda tekrarlanir.

2- Riskli bireyler: Ailesinde hepatit B hastasl veya
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taslyicisi olanlar, saglik personeli ve diyaliz tedavisi olan-
lar. Bu Kisiler de 0, 1, 2, 12. aylarda asilanirlar.

Yan etkileri: Belirgin yan etkileri yoktur.

Asl tekrar zamani: Yapilan arastirmalar asinin
omur boyu bagisiklik biraktigini gostermistir.

Verem asisl

Yan etkileri: Asi sirasinda mercimek buyuklugun-
de beyaz bir kabarti olusabilir. Bu kabarti 5-10 dakikada
soner. Ates yapmaz. Asl yerine 2 gln su veya alkol deg-
memeli, ellenmemelidir. Haftalar sonra as! yerinde sivilce
gibi bir yara cikar, sulanir, kabuklanir. Daha sonra da iz bi-
rakarak iyilesir. Ancak bazen asi yerinde iz olmaz. Bu du-
rumda asl tutmamis olabilir. Test yapilarak (PPD testi)
kontrol edilmeli, gerekirse asi tekrarlanmaldir. Bazen de
asl reaksiyonu kiclk bir sivilceden ¢cok daha buytk bir
cilt ici apseye doner. Koltuk altinda beze bile olusabilir.

Yapilma yeri: Sol omuz basl deri ici enjeksiyon
seklindedir.

Asinin koruyuculugu 5 senedir. 5 senede bir PPD
testi yapilarak koruyuculugun sirlp strmedigi kontrol
edilmeli ve koruyuculuk stirmtyorsa asi tekrarlanmalidir.

Kizamik, Kizamikgik, Kabakulak (KKK) Asisi

Yan etkileri: Ik 1-2 glin hafif ates yapabilir. Asi ye-

Tablo 10. Saglik Bakanligi 2007 Asi Takvimi

Dogumda

Hepatit B

2. ayin sonunda

DBT + HIB + Verem (BCG) + OPV

3. ayin sonunda

DBT + HIB + OPV

4. ayin sonunda

DBT + HIB + OPV

6. ayin sonunda

Hepatit B

12. ay

Kizamik, kizamik¢ik, kabakulak (KKK)

16 - 24. ay

DBT rapel + HIB rapel + OPV rapel

[lkgretim 1. sinifta

OPV rapel + KKK rapel + Td

[lkogretim 8. sinifta

Hepatit B I-lI-1ll + Td + Kizamikcik

BCG = Verem
DBT = Difteri, Bogmaca, Tetanoz
Td = Tetanoz, Difteri

OPV = Agizdan alinan ¢ocuk felci asisl
KKK = Kabakulak, Kizamik, Kizamikcik
Hib = Haemophilus Influenza tip B
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rinde hafif hassasiyet olabilir. 1-2 hafta icinde hafif bir kir-
mizi dokintd ortaya cikabilir.

Yapilma yeri: Kizamik asisi gibi bacak on ytiz veya Ust
kol arka ytize kas ici veya cilt alti enjeksiyon seklinde yapilir.

Haemophilus Influenza Tip B (HIP) Asis

HIP asisi, “haemophilus influenza” tip bakterisinin
olusturdugu menenjite karsl koruyuculuk sagladigl halde
ve HIB'nin sebep oldugu zatlirre gibi ciddi hastaliklara
karsl da korur. 5 yasini dolduran ¢ocuklari, bu bakteri, et-
kilemedigi icin aslya gerek kalmaz.

Yan Etkileri: Ciddi yan etkisi yoktur. Asilanan ¢o-
cuklarin % 0,5’inde 38,5 dereceyi asan ates ve asl yerinde
hafif kizariklik, sislik ve sicaklik gortlebilir. Bu yan etkiler
asidan 24 saat sonra baslar ve 2-3 giin devam eder. Kall-
cl etkisi yoktur. Cocukta allerjik reaksiyon gelistiyse asi
tekrar yapilmalidir.

Yapilma Yeri: Kas icine enjeksiyon seklinde uygulanir.
Sucicegi Asisl

Sucicegi aslsl, asl takviminde yer almamaktadir, ol-
dukca pahali bir asidir. Bu asi sugicegine bagli olarak ge¢
ortaya cikan “zona” hastaligini da onler.

Yan etkileri: Asl yerinde hassasiyet ve ¢ok hafif bir

ates disinda bir yan etkisi yoktur.
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Yapilma yeri: Ust kol arkasi veya bacak 6n yiizline
cilt altl enjeksiyon seklinde yapilir.

Zattirre (Pn6mokok) Asis!

Asl yan etKisi: Bolgesel agri, sislik ve ates yapabil-
mektedir.

Asl yapilma yeri: Kas ici enjeksiyon seklinde bacak
on yuzl veya kola yapilir.

Grip Agisl

Ancak asl ile korunmak disinda grip icin yapilacak
cok fazla sey yoktur. Uretici firmalarin iddiasina gore 6 ay-
liktan buylk cocuklara grip asisi yapilabilir. Ancak her se-
ne yeni bir grip virlisi ortaya ¢iktigl icin her sonbaharda
yeniden asilama onerilmektedir.

KAZALAR

Kaza: Kurallara uymama, kurallarn bilmeme, dik-
katsizlik etme, 6nemsememe, aceleci olma, kisinin elinde
olmayan dis ortamdan kaynaklanan nedenlerden dolayi
beklenmedik bir anda meydana gelen, kisinin yada Kisi-
lerin sagligini bozan, yakin cevresini de etkileyen ve eko-
nomik zarara da neden olan olaylara kaza denir. En sik
gorllen kazalar; trafik kazalari, is kazalarl, ev kazalar ve
spor kazalaridir.

Trafik Kazalari: Kara ve yaya yollarinda meydana
gelen kazalardir.

Trafik Kazalarinin Nedenleri Sunlardir (Somyurek,
1993):

Aracgtan Kaynaklanan Nedenler: Lastik patlamasi,
teknik arizalar, eski araclarin kullanilmasi, teknik olarak
yetersiz olan araclarin trafige ¢cikmasidir.

Cevreden Kaynaklanan Nedenler: Kara yollarinin
uygun olmayisli, uyarl isaretlerinin yetersizligi veya yoklu-
8u, gecit ve park yerlerinin olmayisl, kaldirimlarin olmayi-
sI, buzlanma, sis, cok sicak veya cok soguk havalardir.

Slrlict, Yaya ve Yolculardan Kaynaklanan Neden-
ler: Trafik kurallarina tam uymama, bilin¢siz ve sagliksiz
arag kullanma, yorgunluk, uykusuzluk, ilag, alkol ve uyus-
turucu kullanmak, sorumsuzluk, hiz sinirini gecmek, kotu
aliskanliklar ve hirs, dikkatsizlik ve ruhsal sorunlar, yaya
gecitlerini kullanmamak, kaldirm ve banketleri kullan-
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mamak, yolda ylrimek, yolda oynamak, ani yola ¢ik-
mak, trafik kurallarini ¢ignemek, slriicliye miidahale et-
mek, dikkatini dagitmaktir.

Is Kazalar: Cesitli nedenlerle isyerlerinde meydana
gelen ve isci sagligini tehlikeye atan kazalardir. Is ortami-
nin sartlari, iscilerin psikolojik durumlari, stres, kullanilan
cihazlar is kazalarinda etkilidir.

Ev Kazalar: Evdeki ara¢ gereclerin neden oldugu
kazalardir.

Spor Kazalari: Spor aktiviteleri esnasinda meydana
gelen kazalardir. Somytrek (1993)e gore spor kazalari,
spor dallarinin ¢ogalmasi, spora ilginin artmasi ile gittik¢e
artmaktadir. Spor yapmaya uygun olmayan yerlerin secil-
mesi, buralarda gerekli onlemlerin alinmamasi ve spor
esnasinda kontrol edilemeyen pozisyonlara girme, dus-
me, ¢arpma, carpisma ve organlarin zorlanmasi spor ka-
zalarinin baslica nedenleridir.

Kazalarin Onlenmesi igin Ne yapilabilir?

-Hangi durumlarda kazalarin ortaya c¢iktgi tespit
edilmelidir.

-Kaza nedenleriyle ilgili halk bilinclendirilmelidir.
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-Arac kullanimindan kaynaklanan kazalari onle-

mek icin araclar kullanim kilavuzuna gore kullaniimalidir.

-Elektrikli aletlerin, kirllabilen ya da metal aletlerin

evde cocuklardan uzak tutulmasi gerekmektedir.

-Trafik kazalarini azaltmak icin halka kurallar tani-

tilmall, ni¢in uyulmasi gerektigi belirtiimelidir.

-Uyarilara ragmen kurallara uymayan Kisilere yo-

nelik yasal yaptirimlar yapiimalidir.

-Binalar saglamlastiriimalidir.

-Sportif aktivitelerde uygun mekanlar tercih edil-

melidir.

-Cocuklarla ilgilenen kisilere onleme ve ilkyardim

egitimi verilmelidir.

-Cocuklar ailenin kontrolii altinda denize girmelidir.

-Halkin kurallari i¢sellestirmesi, polis yokken de

kurallara uymasi saglanmalidir.
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TUVALET ALISKANLIGI KAZANDIRMA

TUVALET ALISKANLIGI KAZANDIRMA ZAMANI

Cocugun Yagk: Tuvalet egitimi, cocugun sinir siste-
mi, blizge¢ kaslari tizerinde denetim saglamasina elvere-
cek dizeyde gelistigi bir donemde baslar. Daha once dis-
kilamasi Uzerinde hicbir denetimi olmayan cocuk icin,
simdi bedenin bu etkinligi lzerinde bilincli denetim kur-
maya yonelmek sadece yeni degil, ama ayni zamanda
derin anlamlari olan bir yasantdir. Artik kakasini ve cisini
isterse tutup isterse birakiyor olmasl ona sunu gosterir:
Bedeninde ya da icinde uyanan gereksinimlerin, arzularin,
egilimlerin kolesi degildir, onlara kulak vermek zorunda
olsa bile, eninde sonunda ne yapacagina, nasil davrana-
cagina kendi bilinci karar vermektedir. Bu anal dénem-
den cikarilan ozerklik duygusunun bir yonunu olusturur
(Dereboy, 1993, s.82).

Gocugun Kas Geligimi: Cocugun tuvalet aliskanligl-
ni kazanmasl i¢in mesane ve anus kaslarinin gelismis ol-
masl gerekmektedir. Cocugun bu kas gelisimi icin zihinsel
ve bedensel olgunluk gerekmektedir. Cocuklar ortalama
olarak tuvalet aliskanhgini kazanma olgunluguna 2-3 yas
arasinda ulagmaktadir. Bu gelisimde kalium faktoru
onemlidir.

Cocukta “Hazirim” Sinyali: Tuvalet aliskanhgl ka-
zanmaya baslayan, kendi bedeninde olanlari fark eden ve
bedenini kontrol etmeye baslayan ¢ocuk tuvalet ihtiyaci
hissettigi zaman ya da tuvaletini yaparken bir takim dav-
ranislar icine girmektedir. Bunlar: Yapmakta oldugu faali-

yeti yaparken durma, evde kapi arkasi ya da kanepe ar-
kasina gitme gibi belirtiler goriilmektedir.

Gliven ve Hosg0rii: Tuvalet aliskanhigl kazanirken
cocuk korku yasamaktadir. Kendi bedenine yonelik far-
kindalik artmakta ve ortaya bir Urin ¢ikmaktadir. Cocuk
kakasini yaparken kendi kakasini gortince korku yasa-
maktadir. Ayrica ¢ocuk yeni tuvalet aliskanhgl kazanma
asamasinda bazen anne ya da bakicisini tuvalete gotlrlp
tuvaletini yapmamaktadir. Bu tiir durumlar ¢cocukta uzun
bir slire boyle devam edebilmektedir. Cocuk bazen oyu-
na dalmaktadir ve tuvaletini altina yapabilmektedir. Bu
tlr durumlar esnasinda aile ya da bakimindan sorumlu
Kisi cocuga hosgorull davranmali ve gliven vermelidir.

Omek Olma: Tuvalet aliskanligl kazanma siirecinde
ailenin ¢ocuga model olmasi 6nemlidir. Cocuk tuvaletini
nasil yapacagini, temizligini nasil yapacagini sonra ellerini
yikamasini modeller yoluyla daha rahat 6grenmektedir.

Tuvalet Aliskanligl Kazandirma Asamalari: Tuvalet-
te uygun sekilde durur. Cocuk pantolonunun digmesini
acar. Pantolonun fermuarini indirir. Pantolonunu indirir.
Kulotunu indirir. Tuvaletini yapar. Uygun miktarda tuva-
let kagidi kopararak temizlenir. Ayaga kalkar. Kilotunu
ceker. Pantolonunu c¢eker. Fanilasini pantolonun igine
yerlestirir. Pantolonunun diigmesini ilikler. Fermuarini ce-
Kker. Tisortliini pantolonunun Ustlne indirir. Sifonu ceker.
Elini yikar. Tuvaletten cikar. Tuvaletin kapisini kapatir.
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IV. BOLUM
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COCUKTA GORULEN
UYUM VE DAVRANIS SORUNLARI

ENUREZIS (YATAGA ISEME)

Enlrezis (enuresis, entrezi), tekrarlayicl nitelik ta-
slyan istem disl isemedir. Cocuklarda sik, yetiskinlerde
nadir gorulir. Cocuk, 3-5 yaslar arasinda idrarini gece
glindliz kontrol edebilecek olgunluga erisir. Bu yaslardan
sonra ayda en az iki kez gece yatagini, glinduiz kiilodunu
1slatmasi bir bozukluk olarak degerlendirilmektedir. Me-
sane kontrolliniin olmayisi nedeniyle gece isemeleri dort
yas sinirini aslyorsa, glindiiz isemeleri de (¢ yasini doldur-
mus olan bir cocukta devam ediyorsa, bu durum enure-
sis olarak degerlendirilir (Oztiirk, 2004; Aydin, 2003).

Cocugun gelisim sureci i¢inde idrar kesesini bosalt-
may! 6grenmesi dort asamada olusur. Birincisi, ¢ocuk id-
rar kesesinin doldugunu algilar ve onu annesine belli eder
(1-3 yas). Ikinci olarak idrar kesesini kisa siirede bosalt-
may! 6grenir. Uclincli olarak da dolu olan idrar kesesini
bosaltirken kontrol etmeyi 6grenir (4-5 yaslar.) Dordincl
olarak idrar kesesi dolmasa bile istedigi zaman idrarini
yapabilmeyi 6grenmesidir (Ozdogan, 1997).

Garman, Nuhoglu ve Ceran (2003, sf.154) tarafindan
istanbul ili Umraniye ilcesinde bir grup okul ¢cocugu lize-
rinde yapilan arastirmada endrezisi olan 334 olgunun
196°s1 erkek (% 58.7), 138'i Kiz (% 41.3) olup, endretik ol-
gularin % 55.9'unun ailesinde yatak islatan birey mevcut
oldugu bulunmustur.

Aluni 1slatan cocuklarin  cogunlugu bebeklikten
beri hic tuvalet egitimi almadigl icin veya yetersiz ya da

baskici tuvalet egitimi nedeniyle alt 1slatmaya devam et-
mektedirler. Bu duruma birincil enurezis denir. Cocugun
altini 1slatma nedenleri arasinda ozellikle geceleri altini 1s-
latiyorsa ve cocuk blylmus olmasina ragmen altini i1slat-
maya devam ediyorsa beldeki omurlarda aciklik olabilir.
Bazen de anne cocuga heniiz tuvaleti kontrol edebilecek
kas-zihin-sinir olgunluguna gelmeden tuvalet egitimi bas-
larsa bu cocuklar 4 yasini gecmis olmasina ragmen altla-
rini 1slatabilmektedirler. Katilimsal olarak ¢ocugun kas-si-
nir olgunlugu gec olabilmektedir. Bu durumda da alt islat-
ma 5-6 yaslarina kadar devam edebilmektedir.

ikincil enurezis tablosunda ise cocuk aliskanligini
kazanmis fakat en az 1 yil sonra altini 1slatmaya tekrar
baslamistir. Cocuk tuvalet aliskanligini kazandiktan belli
bir stire sonra altini i1slatmaya devam ediyorsa duygusal
bir gerilim yasadigl disinulmelidir. Anne cocuk arasinda
tuvalet egitimi esnasinda olumsuz bir etkilesim yasanmis
olabilir. Cocuk tepki olarak altini 1slatmaktadir. Cocugun
kendi kendini kontrol etme becerisi kazandirilmamis ola-
bilir, dolayisiyla cocuk kendi bedenini kontrol edeme-
mektedir. Ya da ¢ocukta stres olusturan baska problem-
ler olabilir. Stres olusturan durumlar; kardesin dogumu,
tasinma vb. nedeniyle yer degistirme, hastalanma, aile
Uyelerinden ya da yakinlarindan birini kaybetme, okulda
surekli basarisizlik, gtivensizlik, arkadas edinememe, co-
cuklar tarafindan dislanma, bakicl degisikligi, anne baba-
nin bosanmasi olabilmektedir.

Altini 1slatan cocuklarin anneleri (0zdogan, 1997):

» 131 «



* Cok calisan, cocuga ayiracak zamani olmayan

anne,

* Kendine glivensiz sorumluluk almaktan korkan
anne,

* Cok titiz, kuralcl, siki temizlik egitimi uygulayan
anne olarak siniflandirimaktadir.

Gece idrara ¢lkma ve Ozellikle tuvalet terbiyesini
almis bir cocugun tekrar gece altini 1slatmaya baslamasi,
kilo kaybi, bliytime geriligi ve cilt enfeksiyonlari cocukta-
ki seker belirtileri arasindadir. Bu nedenle ¢ocugun tibbi
muayeneden gecirilmesi gerekmektedir.

Yatagini islatan ¢ocuklarin aileleri ve akrabalarinin
yarlya yakin bir boltiminde cocukluk yaslarinda ayni du-
rumun bulundugu saptanmistir. Bu bulgu, yataga iseme-
de bircok etken arasinda ailesel bir yatkinhigin varligini
gostermektedir. Ayrica gece isemelerinin kuiguk bir bolu-
mi (% 5'i) bedensel hastaliklar sonucu ortaya cikarlar.
Bobrekte ve bosaltim yollarindaki dogustan bozukluklar,
idrar yollarinin yangilari baslica nedenler arasindadir.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Epilepsi nobetleri gece isemelerinin nedeni olabilir.
Ayrica bel omurlarinda dogustan aciklik oldugu durumlar-
da ¢ocuk altini 1slatmakla birlikte belinden asagisinda bu-
lunan sinirleri hissetmemekte ve dolayisiyla felg gortle-
bilmektedir. Gece/glindliz isemeleri olan cocuklarin uy-
kulari ¢ok derindir. Derin uykuda idrar torbasinin buizlicti
kaslarl gevsemekte ya da icten gelen iseme uyarilmasi,
¢ocugu uyandirmaya yetmemektedir. Bu cocuklar ertesi
glin uyaninca hicbir sey hatirlamamaktadirlar. Bu durum
hatall tuvalet egitimlerinde gorulmektedir. Cocuk kendi
bedeninden gelen uyaranlari alglamamakta ya da yanlis
anlamaktadir.

Yukarida sayilan bedensel nedenler ve gevsek tu-
valet egitimi disinda, yataga iseme, blyuk ¢cogunlukla ruh-
sal nedenlere baglanir. Daha dogrusu, yapisal yatkinlik ve
uyku derinligi gosteren cocuklarda ruhsal etkenler kolay-
ca gece isemelerine yol agmaktadir. Gercekten, ruhsal et-
kenlerin 6nemli pay! olsa da, yataga iseyen cocuklarin
hepsi uyumsuz cocuklar sayllamazlar. Bu ¢ocuklar icinde
agir davranis bozuklugu gosterenler oldugu gibi, ¢ok
uyumlu olanlar da vardir. Bunun igin, ilkokul ¢aginda strlp
giden gece isemelerinde, 6nce bedensel nedenlerin ince-
lenip, aylklanmasl dogru olur. Cocuk doktorunun muaye-
nesinden gecen cocuk, daha sonra Cocuk Ruh Saghg Bo-
limu’ne goturilmelidir. Korkulardan, orseleyici yasantilar-
dan, ameliyatlardan sonra da gece isemeleri baslayabilir.
ikinci Dlinya Savasi sirasinda, bombalanan Avrupa kentle-
rinde, cocuklarin cok siklikla yataklarni islattigl gozlem-
lenmistir. Bunun gibi, alisiimadik dayak ve cezalardan son-
ra basladigi da sik olur. Anne babanin cocugu evde birakip
yolculuga ¢lkmasinda, yani ayriliklarda da isemeler sikla-
sir. Kizip 6fkelenen kimi cocuklarin odanin ortasina iseme-
leri de bunun bir saldirganlik araci olarak kullanilabildigini
kanitlar. Anne baba yataginda yatan, yedirilen, giydirilen,
baska bir deyimle, olgunlasma olanagi verilmeyen cocuk-
larda da iseme siktir ve uzun surer (Yorukoglu, 2003).

Enlrezis, cogunlukla ergenlik ¢agina kadar kendili-
ginden gecer. % 1 oraninda da yetiskin ¢aga kadar devam
eder (Oztlrk, 2004).

Yapilmasi Gerekenler

Enlrezis, bircok nedenle ortaya ¢ikan bir durum
oldugu icin sagaltiminda degisik yontemler kullaniimak-
tadir. Enurezisin organik, biyolojik veya psikolojik bir ne-
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deni olduguna karar verilmeli, buna gore sagaltima bas-
lanmalidir.

Once aileye danismanlik yapilmali cocugun iseme-
sine karsl ailenin duygu, dustince ve davranislari incelen-
melidir. Ornegin, 6fke, usang, utang duyabilirler ve ¢ocu-
gu cezalandirir, utandirir, kardesleri, arkadaslari ile kiyas-
layabilirler. Bazi aileler tam tersine enlrezisi destekler bir
tutum icine girebilirler. Cocugu bezler ve sabahleyin bezi-
ni degistirirken Oper severler. Her iki tutumun da zararli
oldugu; cezanin da sevecenlikle 6dtllendirmenin de dog-
ru olmadigi aciklanmalidir. Sabirli ve anlayisli bir yaklasim,
sorunun daha kisa slirede ¢oziimunu saglar. Azarlanip
ayiplanan cocuklarda, asagilik duygusu gelisir. Sertlik ve
utandiricl cezalar, belirtinin uzamasina neden olur. Cocu-
gu asagilamak, azarlamak, diger kardeslerle veya cocuk-
larla mukayese etmenin cocuk Uzerinde "kendini olum-
suz, degersiz, beceriksiz algllama ve sucluluk duygusu,
asagilik kompleksi gelistirme" gibi olumsuz sonuclar, di-
suk benlik saygisi kisinin tim sosyal iliskilerine yansiya-
rak yaygin bir etki alani olusturur. Cocugun arkadas iliski-
leri, okul basarisi, uyum dUzeyi enlrezisten nasibini ala-
bilir. Ozellikle yedi yasindan énce, cocugun, gecede bir iki
kez cise tutulmasi yararli olabilir. Uyku derinligini azaltan
ve sidik torbasini blzlicl etki yapan bu ilaclarin, dort ile
alti hafta boyunca uygulanmasi gece isemelerinin yuizde
70-80'inde etkili olmaktadirlar. ila¢ birakildiktan sonra da
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kazanilan aliskanlik bozulmamaktadir. Entirezis problemi-
ne yapllabilecek en yararli yaklasim danismanlik hizmeti-
dir. Danisma hizmetinin ozelliklerini iki genel baslik altin-
da degerlendirmek mumkundur. Yaklasimlardan birincisi
cocugun korkulari, Kisiligi ve kaygilarina yogunlastiriimis
olan psikolojik tedavi stirecini icerir. Bu yaklasimin amaci,
cocugun Kisilik boyutunda yasadigl zorluklarin Ustesin-
den gelindigi takdirde iseme probleminin de ortadan kal-
kacagl esasidir. Danismanligin esas alindig ikinci yaklasim
ise enlirezis probleminin kendisidir. Bu yaklasimda danis-
man, cocugu ve aileyi cesaretlendirme noktasini hedefle-
mistir. Genel davraniscl teknikleri kullanarak cocugun
kendine guvenini saglamak ve sucluluk duygusundan
arindirmak amacindadir. Danisman, ¢ocukla anlasarak be-
lirli davranis cizelgelerini kullanmaya ikna edebilir. Gece
isemelerinde kullanilabilecek haftalik davranis cizelgesi
Tablo-11'de goriilmektedir (Oztlirk 2004, Y6riikoglu 2003).

Tuvalet Egitimi

Enlrezis'in ortadan kaldirimasinda cocuga verile-
cek tuvalet egitimi cok énemlidir. Ailenin tuvalet egitimi-
ne yaklasimi kadar cocugun durumu da etkilemektedir.
Cocugun kaygl durumu, 6zgliveni aileyle olan iliskisi
onemlidir. Tuvalet egitimine baslamak icin cocugun 2 ya-
sinl doldurmasini beklemek daha faydaldir, clinkl tuva-
let egitiminin sorunsuz verilmesini ve ¢cocugun tuvaletini

ogrenme slresinde etkilidir. Tuvalet egitimi siirecinin ¢o-
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Tablo 11. Alt Islatma Takip Cizelgesi

Isim:
Tarih (1 haftalik stire)
Haftanin Pazartesi Sali Carsamba | Persembe | Cuma Cumartesi Pazar
Gunleri
Kuru
geceler
Islak
geceler
Haftalik Glilen Yiiz Oddilim:
Toplam Sayisl
Aglayan Yiz
Sayisl

cukla bakicisi arasinda bir glic denemesi haline dontisme-
den gerceklesmesi onemlidir. Bazi cocuklar psikolojik an-
lamda egitim almaya hazir olmayabilirler. Cocuk tuvalete
oturmaya diren¢ gosterebilir, tuvalet sandalyesine otur-
mak da istemeyebilir. Bu durum cocugun psikolojik an-
lamda hazir olmayisinin tipik bir géstergesidir. inatlasma-
dan biraz daha beklemek cocuk ve aile-¢ocuk iliskisi agl-
sindan yararl olacaktir.

Altni 1slatan cocuklarda ise yarayan bir baska yon-
tem de ¢ocuga kendi davranisinin kontroluinii kendine ver-
mek i¢in gece altini 1slattigl zaman sabah kalkinca tutula-
cak ve Uzerine tarih atilan bir deftere islattigl zaman bulut,
1slatmadigl zaman glines resmi cizmesidir. Bu yaklasimi
kullanmaya baslamadan 6nce ¢ocugun kag gun arayla al-
tinislattigl tesbit edilmelidir. Ve sonucta verilecek odiil ko-
nusunda cocukla bastan konusulmalidir. Birer haftalik su-
relerle odullendirme yapilabilir. Haftanin her gtind altini 1s-
latiyorsa altini 1slatmadigi ve bir glines elde ettiginde oduil-
lendirilebilir. Daha sonraki hedef haftada iki sonra t¢ ve bu
sure altini 1slatmayincaya kadar devam eder.

ENKOPREZIS (DISKI KACIRMA)

Cocuk kakasinl tutma ve birakma islevini kontrol
edebilecegi yasa gelmis olmasina ragmen istemli ya da
istem disi olarak kakasini uygun olmayan yerlerde birak-
ma olarak belirlenen bir bozukluktur. Diger bir ifade ile iKi

yasindan buytk c¢ocuklarda diski kontroliinu saglayama-
ma durumudur. Entirezis'e gore daha ender olmakla be-
raber, duygusal acidan daha ciddi bir problemin gosterge-
sidir. Yetersiz ve gevsek egitimin sonucu diski kontrolu
aliskanhigl kazanilmamis olabilir. Buna birincil enkoprezis
denir. Ayrica diski kontrolli kazanildiktan bir slire sonra
herhangi bir sebep, stres nedeniyle diski kontroll bozula-
bilir. Buna da ikincil enkoprezis denir. Bu durum, sonradan
baslayan yataga iseme gibi, genellikle ruhsal etkenlere
bagli olarak ortaya cikar. Yeni bir kardesin dogumu, an-
neden ayrilik, korkutucu olaylar, hastaneye yatis, ana-
okuluna gidis gibi tedirgin edici durumlar ¢ocukta gerile-
meye yol acar. Bu ¢cocuklarin annelerinin, temizlik ve titiz-
lige 6nem verisleri ve cezalandirici tutumlari 6zellikle be-
lirgindir. Cocugun diskilama egitimi ¢cok baskili bir yon-
temle uygulanmistir. Bir bakima ¢ocuk, bu davranisiyla,
hem annesinin ilgisini cekmekte hem de ona baskaldir-
maktadir. Okula giden kimi cocugun, buttin gun diskisini
tutup da eve donuste kilodu kirletmesi sik gorlen bir du-
rumdur. Bu gozlemler, diski kacirmanin, kalin bagirsakta
bir bozukluktan ileri gelmediginin en agik kanitidir. Digki-
lamanin, yalniz evde sorun olmasi da, gocugun annesiyle
arasindaki bozuk iliskiyi gosteren bir ipucudur. Gercekten,
digkilarini tutamayan c¢ocuklarda pek ¢ok uyumsuzluk
belirtisi gozlemlenir. Bunlar genellikle yaslarindan kuguk
davranan cocuklardir. Cevreye ve okula uyumlari yetersiz,
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arkadas iliskileri ya kisitll ya da bozuktur. Bagimli ve inat-
cidirlar. Aciktan saldirgan olamaz, ama tepkilerini dolayli
yoldan gosterirler. Bu cocuklarin anneleri, titizlikleri ve
baskici oluslarl yaninda, tedirgin ve ev islerinden yorgun
dismus kadinlardir. Bir bolimu, kocalarinin uzakta olusu
nedeniyle evin tim yukind omuzlamak zorunda kalmis-
lardir. Ruhsal bikkinlik ve cokkunluk belirtileri gosterirler.
Butlin sikintilarini, diskisini tutamayan ¢ocuga yoneltirler
(Yoriikoglu 2003, Oztlrk 2004).

Yapilmasi Gerekenler

Enkoprezis, ¢cocugu utandiran, benlik saygisini ze-
deleyen, sosyal yasamini, arkadas, aile iliskilerini bozan
bir belirti oldugundan sagaltimi blytk onem tasir. Enlre-
ziste oldugu gibi enkopreziste de ila¢ tedavisi, aileye da-
nismanlik, psikoterapi, davranis tedavisi yontemleri kulla-
nilmaktadir.

Diskisini tutamayan bir ¢ocukta, oncelikle aile tu-
tumlari diizenlenerek baskilarin kaldirilmasi, asir titiz tu-
tumdan kaginilmasi saglanir. Ailenin ¢ocukla olan iliskisi
olumlu hale getirilmelidir.

Ceza ve dayagl birakarak kesin bir tutumla ¢ocu-
gun glinde U¢-dort kez, belirli aralarla, tuvalete oturmasi
saglanmalidir. Yemeklerden sonra bagirsak calismasi hiz-
landigindan, bu saatlerin secilmesi daha uygun olur. Co-
cuk dirense de, anne sogukkanl ve kararll tutumunu sur-
durmelidir. Buna uymazsa, oyuna ¢ikamayacagl veya TV
izleyemeyecegi soylenerek cocuk dizene girmeye zor-
lanmalidir. Bu yolla, okul dncesi ¢agda, eger annenin tu-
tumu cok kati degilse, kisa slirede diskilama diizeni sag-
lanabilir. fliskilerin cok bozuk oldugu durumlarda ailenin
Cocuk Ruh Sagligl Bolimu'ne basvurmasl gerekmektedir
(Yorikoglu, 2003).

Hatali Tuvalet Egitiminin Olasi Sonuclari (Enlirezis
ve Enkoprezis icin)

Tuvalet egitiminin basladigl donem ¢ocugun zihin-
sel olarak gelistigi, ytrlyup kostugu, kendi bireysel 6z-
gurligunu ilk kesfettigi bir donemdir. Cocukta bireysel
ozgUrligiln, otonomi duygusunun fark edilmesi cocuk
icin énemli bir haz kaynagl olmaktadir. inatcilik donemi
olan bu donemde cocukla inatlasip onun inadini kirmak
ya da tuvalet egitimini en kisa zamanda gerceklestirmek
icin cocugu zorlama ve ¢ocukla inatlasma cocugun Kisili-
ginde ciddi izler birakir. Geceleri yatagina kaciran, gin-
duizleri oyuna dalip altini kirleten cocukla ilgilenmek ge-
rekmektedir. Anneler asiri kaygl ve endiseye kapilmadan,
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sabirla yaklasmalidirlar. Tuvalet egitimi sirasinda orselen-
mis olan ¢ocuklar yetiskinlik yillarinda pasif, girisimcilik-
ten uzak yetiskinler olurlar. Kendini gerceklestirme, yete-
neklerini tam olarak kullanma ve kendini gelistirme ola-
siliklari dustik, yaraticlliktan uzak, silik ve boyun egici bi-
reyler olarak varliklarini strddrdrler. "Dusuk benlik algisi"
gelistireceklerinden cogunlukla basarisiz olacaklardir ve
yapabildiklerini degil yapamadiklarini distinerek, basari-
siz olacagindan korkarak yasamlarini sirddrdrler.

TIRNAK YEME

Tirnak yeme aliskanligl cocuklarda istem disi ger-
ceklesir. Duygusal durumla ilgilidir. Genellikle alti yaslarin-
dan sonra baslar. Tirnak yiyen cocuklar genellikle tedir-
gin, kayglli ve gergin cocuklardir. Tirnak yeme aliskanhg,
genellikle titiz, kuralcl kisilik 6zellikleri gbsteren ana ba-
balarin ¢ocuklarinda daha sik gorilen bir davranistir. Tir-
nak yeme ortalama 5 yaslarinda baslar.

Kartal (2002)’a gore tirnak yemenin nedenletri;
- Uziintl ve sikinti duygulari,

- Gerilim ve kaygl duygulari,

- Ofke ve saldirganlik duygulari,

- Korku,

- Degersizlik, glivensizlik duygulari

- Alle ici iletisim sorunlaridir.

Sik1 denetleyici, baski ve disiplini kati olan, kuralc
ana babalarin cocuklarinda daha sik gorlir. Cocuklarin
kendi halinde yasamasina, gevsemesine yeterince imkan
tanimayan ailelerin ¢ocuklari risk altindadir. Boyle ana-
babalar, ¢ocuklarinin dogalligini, cocuksu yonlerini yara-
mazlik olarak degerlendirir. Bu ana-babalar da kendileri
olaylar karsisinda cabuk gerilir, tedirgin olur ve gevseme
becerileri gelismemis Kisilerdir. Toleransli ve kabul edici
aile ortamlari ise tirnak yeme gibi diger davranis prob-
lemlerinin daha az yasandigl aile ortamlaridir. Tirnak ye-
me aliskanhigl 6grenilmis bir davranistir. Aile icinde tirnak
yiyen bir modelin cocuk tarafindan taklit edilmesi de bir
etken olabilir. Modelin tirnak yeme davranisi sonucu ¢ev-
resinden aldig geri bildirimleri géren cocuk ilgi cekmek
icin tirnak yemeye bagslar. Tirnak yeme, bu durumdan
baska tirnak cevresi veya tirnagin kendisinde olusmus bir
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problemin (kedi tirnagl, orselenme gibi) koparilarak ¢oztil-
mesi ile de baslayabilir. Ayrica 68renilmis olan tirnak ye-
me davranigl cocugun sikintili, bunalimli, gergin ve ken-
dince caresizlik yasadigl durumlarda cocugun kendisiyle
mesgul olmasina firsat saglayarak, cocugu bu duygu du-
rumlari icindeyken avutucu bir rol Ustlenir. Boylece sade-
ce Ogrenilmis bir davranis olarak tekrarlanmasi olasiligl
disinda, bir de ¢ocuga zor durumlarinda teselli verici bir
arac, bir davranis bicimi olarak yerlesir (Yavuzer 2000).

Tirnak yeme bir glivensizlik belirtisi de olabilmek-
tedir. Surekli azarlanarak elestirilen kiskanclik (kardes
kiskanclig), yeterli ilgi ve sevgi gormeyen cocuklar sikinti
ve gerginlik yasayacak, tirnak yemeye baslayacaklardir.

Anne baba gecimsizlikleri, anne babanin sik sik
kavga etmesi gibi ailevi sorunlar cocuklarda tirnak yeme
gibi davranislara neden olur. Ayrica asir derecede kolla-
nan, korunan cocuklarda tirnak yeme acisindan risk gru-
bundadirlar. Yasinin Usttinde sorumluluk verilen cocuklar
da tirnak yiyebilmektedirler.

Tirnak yeme; gerilim, sikinti ve saldirganlik duygu-
larinin agiga vurulmadigl durumlarda ¢ocugun kendine
yonelik saldirgan durtisinin bir belirtisidir.

Cocugun Kkarsilastigl korkulu durumlar, endiseler,
yalnizlik ve asagilik duygusu, arkadaslarinin ilgisini kay-
betme korkusu da tirnak yemeye yol acabilir.

Tirnak Yeme Nasil Onlenir?

Tirnak yeme durumu ¢ocugun yakin cevresini en-
diselendirir. Ve cocuk, yapmamasi icin strekli ikaz edilir.
Bu davranis gegici bir durum olabilir ama ¢ocugun tirnak
yemesine yapllan ikazlar ve tehditler bu davranista kali-
clhga yol acabilir. Bunu 6nlemek icin ¢ocugu tehdit ve
ikaz etmemekle birlikte cocugun ilgisini cekecek etkinlik-
lerle ugrasmasini saglayarak ¢cocugu mutlu etmek gerek-
mektedir. Ayrica cocugun tirnak yemesine neden olan
stres yaratan faktorlerle ortadan kaldirimali ya da mini-
muma indirilmelidir. Arkadas iliskileri gelistirilmeli, psiko-
lojik rahatlama saglayacagi etkinliklerle ugrasmasi yo-
niinde desteklenmeli, sosyal-kiiltlirel faaliyete katihmi
saglanmalidir. Bircok davranis problemlerinde oldugu gibi
tirnak yemede de tirnak yeme davranisl gormezden ge-
linmelidir. Aile otoriter ise tutumunu gevsetmelidir.

Gocuk korku kaygl yaratacak durumlardan uzak
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tutulmalidir. Klclk cocuklarin kaygi ve korku verici tele-
vizyon filmlerini izlemeleri ve kavgall olaylarda bulunma-
lar sakincalidir. Heyecanl anlarda cocuga sakiz cignet-
mek, sinema-televizyon seyrederken agzini cigneyebile-
cegi bir seylerle mesgul etmek ya da eline mesgul ola-
bilecegi bir sey vermek tirnak yemenin yerine gecebile-
cek etkinlik olabilir.

Tirnak yeme davranisl bir aliskanlik degildir ve is-
teyenler kolaylikla birakabilirler. Aliskanligl birakmak is-
teyen cocuga yeterli gliven verilirse cocuk daha ¢ok caba
harcayabilir.

PARMAK EMME

Parmak emme cocuklarin anne karnindayken 6g-
rendikleri bir davranistir. Dogumdan sonra bebek bildigi
bu davranisi sahip oldugu emme refleksinin de etkisiyle
devam ettirmektedir. Parmak emme ortalama 3,6-4 yasl-
na kadar normal olarak kabul edilebilmektedir. Bu yastan
sonra cocukta bu davranis kalici hale gelebilmektedir.
Davranis problemi olarak kabul edilmesi icin bu davrani-
sin 4 yasindan sonra da goriilmesi gerekmektedir. 0-1 yas
arasl cocuk parmagini cogunlukla emmektedir. Ozellikle
uykuya dalarken parmagini emmeye basvurmaktadir.
Cocuk 2 yas dolaylarinda anne babadan gelen tepkilere
de bagli olarak emme davranisini arttirmaktadir. Surekli
parmak emme ¢ocugun yasadigl duygusal bir catismanin
gostergesi de olabilmektedir. Cocuk rahatlama yoluyla
daha onceden bildigi ve glivende oldugu zamanlarda 6g-
rendigi bu davranisi yapmaya devam etmektedir. Kartal
(2002)'a gore parmak emmenin bir uyum ve davranis bo-
zuklugu olarak ortaya cikmasinin sebepleri;

* ligisizlik,

* Sevgi eksikligi,

* Glvensizlik,

* Anne-cocuk iliskisinde yasanan sorunlar,
* Aile ici sorunlar,

* Kardes kiskancligidir.

Parmak emme, karsilanmamis ihtiyaclardan da
kaynaklanabilmektedir. Emme ihtiyaci giderilen bebekle-
rin bir davranis sorunu olarak parmak emmelerinin daha
seyrek oldugu gorlilmektedir. Parmak emmede Kizlar ve
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erkeklerin orani aynidir. Cocuklarda emmenin normal ka-
bul edildigi oral donemin sonu olan 18. ayda parmak em-
me siklasmaktadir. Bu davranisin 3,5-4 yas dolaylarinda
kendiliginden ortadan kalkmasli beklenir.

Nedenleri:

* Cocugun 1,5 yasina kadar emme ihtiyacinin gi-
derilmemesi.

* Memeden erken kesilmesi,

* Memeden birden bire kesilmesi,

* Memeden zorla kesilmesi,

* Huzursuz aile ortami,

* Asirl hosgord,

* Temel gliven duygusunun gelismemesi,
* Kardes kiskancligl,

" Kayg,

* Duygusal travmalar ve sevgi,

* Cocuga yonelik ilgi ve sevgi eksikligi.

* Cevre kaynakli kizginlik ve sikinti durumlari olabilir.

Ozellikle biberonla beslenen bebeklerte, stitlini
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kisa slirede bitirdigi icin emme ihtiyacl tam olarak gideri-
lememis olur. Ayrica biberon ya da memenin cok erken
veya birdenbire ve zorla kesilmesi de parmak emmenin
nedeni olabilir.

Ne yapilabilir?

Parmak emme davranisina karsi ailenin yapabile-
cekleri;

* Davranisin nedeni bulunur ve ortadan kaldirihr.
* Kardesin dogumuna karsi cocuk hazirlanir.

“ Emme davranisi gormezden gelinir.

* Tutumlar duzenlenir.

* Duygusal acidan rahatlamasi saglanir.

* Cezalandirmaktan kacinilir.

* Cocuga parmak emme disindaki zamanlarda ilgi
gosterilir.

- Spora, sanat egitimine yonlendirilir.
- Allece gerceklestirilecek etkinlikler diizenlenir.
YALAN SOYLEME

Yalan soylemek herkesce ayiplanan bir davranis-
tir. Fakat onlar bile yalana basvurabilirler.

Baskasini bilerek aldatmak amaciyla sdylenen ya-
lanlar kiiclik goériinseler de gercek yalanlardir. Yalanin
cok soylendigi bu ortamda, cocuklarl yalandan uzak tut-
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mak glictdr.
Cocuklarin Yalan Soylemesinin Nedenleri Nelerdir?

* Anne babanin kendilerinin ¢ocuga yalan soyle-
meleri. Ornek: “Gezmeye gidiyoruz” deyip doktora gotiir-
meleri.

* Anne babanin masumane sekilde cocuga yalan
sOyletmeleri. Ornegin: Telefonda kendisinin evde olmadi-
gini sdyleten bir baba.

* Anne ya da babanin kendi yalanina cocugu or-
tak etmesi ve sonucunda ¢ocuga agizini siki tutmasi kar-
sisinda vaatte bulunmasi.

* Cocugun Ozlemini dile getirmesi. Ornek: “Babasiz
bir cocuk kendini babali olarak tanitabilir.”

* Annenin ¢ocugun yasinin Ustlinde beklentide
bulunmasl sonucunda ¢ocugun anneye yok demesi.

* Ailenin sevgi desteginden yoksun olmak.
* Kendini savunma.

* Cocugun kaybettigi ilgiyi tekrar elde etmek igin
yalan sdyleyerek kendini acindirmasi.

* Cocugun cezalandirilma korkusu.

* Cocugun annebabasinin beklentilerini karsilaya-
mamasl.

* Anne-baba-cocuk arasindaki glivenin sarsiimasi.

* Dogru soylemek icin cocuga baski yapmak ve
¢ocuk dogru soylediginde cezalandirmak. Bunun sonu-
cunda ¢ocugun gercegi soyledigi zaman basina is actigini
gormesi.

SALDIRGANLIK

Problemlerin lzerine gitme, bir isi basarma, bu du-
rumda bu tarz saldirganlik olumlu bir davranis olarak go-
rilmektedir. Fakat gereksinmelerin cevre tarafindan en-
gellenmesi, enerjinin ve saldirgan duygularin birikmesine,
bu da kizginlik, kin, nefret, etrafa zarar vermeden hoslan-
ma, sadist duygularin ortaya cikmasina neden olur. Ozdo-
gan (1997), saldirganliga neden olan anne tutumlarini soy-
le siralamistir;

* Bosanmis olduklar eslerine karsi kizginlklarini
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istesinden gelememis olmalari,

* Erkek cocuklarini babalarinin bir modeli olarak
gorme, cocuklarinin kotl davranislarini babalarindan, iyi
davranislari kendilerinden aldiklarini distinme,

* Annenin egitimindeki tutarsizlik,

* Cocugu ihmal etme ya da ihmal ettigi duygusu-
nu yasadiktan sonra simartma,

* Erkek cocugu bosanmis oldugu esinin yerine
koyma.

Cocugun ilk zamanlardaki ofkeleri saldirgan bir
sekle girmeyip, bagirmak, tepinmek seklinde belirir. Son-
ralari daha hircin ve zararli bir sekil alabilir. Distnsel bi-
¢imdeki o6fke ise cocukta en son gorilmeye baslar (GOv-
sa, 1998, s. 57).

Cocuklar bir seye kizdiklarinda, ana babalari gibi
kizginliklarini disa vururlar. Eger anne babalari kizdiklarin-
da, birbirlerinin sagl solu dagitmak gibi 6fke nobetlerine
g0z yumuyorlarsa, cocuklarin da ayni davranislari sergile-
meleri dogaldir (Salk, 1989).

Saldirgan ¢ocugun ozellikleri:

1- Ruhsal sorunlarl nedeniyle, yasitlarl ve genel
olarak cevresiyle uyumlu iliskiler kuramaz.

2- Asirl gecimsizdir.
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3- lliskileri gergin ve slrtlismelidir.
4- Parlamaya hazirdir, kavgacidir.
5- Durmadan kurallari ¢igner; sik sik ceza gorur.

6- Anne baba, ogretmen ve genellikle buyuklere
karsi gelmeye egilimlidir.

7- Olagan anlasmazliklari bilek glicliyle ¢cozmeye
calisir.

8- Tepkileri Ol¢lsuz ve durumla orantisizdir.
9- Ofkesini yenemez.
10- Hep kendini hakli ¢ikarma egilimindedir.

11- Davranisindan utansa bile yinelemekten ken-
dini alikoyamaz.

12- Cezalardan hig etkilenmez veya bir sure etki-
lenmis gorundr.

13- Ruhsal sorunlarini davranislarina aktarirlar. Ev-
de, cevrede ve okulda durmadan sorun yaratir.

14- Eriskinlerle sirekli catisma icindedir.

Erkek cocuklar daha saldirgandirlar. Anlasmazlikla-
rinl doviserek ¢ozmeye egilimlidirler. Kiz ¢ocuklar ise ¢o-
gunlukla agiz kavgasini tercih ederler.

Kisi saldirganligl dogustan getirir. Egitim ile saldir-
ganligl yumusatir ve olumlu yonlere aktarir.

Beden guiciiniin, kavgada degil, sporda kullanilma-
sI gerekir. Insan icindeki saldirganlik egilimini ylceltir. Be-
genilme, basarl kazanma, yonetme, ortaya bir yapit koy-
ma, topluma yararli olma gibi ¢abalar hep bu saldirgan
glictin toplumsal olarak kabul edilmis hale déntismesidir.

Cocuk, icinden gelen saldirganligi onceleri oldugu
gibi disa vurur. istekleri engellenen cocuk, daha bebekli-
ginde ofke tepkisi gosterir. Aglar, tepinir, altini islatir, ter-
ler, solugunu tutar, morarir, kusar. Ytrimeye basladigin-
da, atarak, vurarak, isirarak, yere yatarak saldirganligini
bosaltir. Bazen de disa vuramadigl diismanca duygulari
kendisine yoneltir, basini duvara vurur.

Cocuk, gliven duygusu gelistikce ve zihinsel olarak
olgunlastikca beklemeyi ve tepkisini dizginlemeyi 6gre-
nir. Gereksinimleri doyuruldukca sakinlesir. Cocuk, daha
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az tepkiyle de isteklerinin karsilanabildigini 6grenir. Bas-

kaldirma yerine, uysal davranmanin, kendi yararina so-
nuclandigini gorlr. Kendisine sevgiyle yaklasildikca, bu
sevgiyi surdirmek amaciyla, kendi kendini kisitlamaya
baglar. Bir yandan da saldirganligini oyuna aktarir; bastir-
mak zorunda kaldigl durtulerine bosalim alani saglar. An-
ne baba tutumlarlyla birlikte saldirganliga neden olan
baska faktorler de vardir. Bunlar:

1. Gocugun saldirganliginin kisitlanmasi sonucunda
¢ocukta gerginlik olusmasi.

2. Cocugun saldirganliktan korkmayi 6grenmesi.

3. Kendini savunma amacli olsa bile saldirganligi-
nin engellenmesi ve sonunda ofke birikimi olmasi.

4. Kendi ofkesinden korkma sonucunda ¢ocugun
tamamen ice kapanmasl ya da asirl ve kontrolsiz saldiri-
ya ge¢mesi.

5. Cocugun uygun yollarla saldirganhigini bosalta-
mamasl, bunun sonucunda kendisine ve cevresine zarar
vermesi.

Saldirganhgl engellenen cocukta;

1. Kendi kendini 1sirma.

2. Sacini yolma.

3. Basini duvara vurma.

4. Kendi canina kiymaya kalkma.

5. Cevreye zarar verme davranislari gordldr.

Distan gelen baskilar oraninda ¢ocugun tepkileri
degisir. Distan gelen baski ve kisitlamalar ne denli bliylk
olursa, cocugun tepkisi de o denli glicli olur. Dayagin ¢ok
kullanildigl evlerden saldirgan ¢ocuklar ¢ikar. Kendini an-
ne baba karsisinda glicstiz bulan ¢ocuk, tepkisini  ken-
dinden zayif olan baskalarina yoneltir. Evde kardeslerine,
cevrede ve okulda arkadaslarina saldirir.

GUvensiz cocugun saldirganli@inin altinda guiven-
sizlik yatmaktadir. Aileden iyi bir davranis gormedigi ve
cevreden de gormeyecegini dislindugl icin ilk tepkisi
saldirmak olur. Baskalari saldirmadan, ilk saldiriyr kendisi
yapar. Kendi gormedigi hosgoriyu, baskasina gostere-
mez. Doyumsuzdur ve sevilmedigine inanir. Ozsaygisi dii-
suktlr. Temelde glicstiz olan cocuk kabadayilik gosterile-
riyle kendini gucli olduguna inandirmaya calismaktadir.
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Kurallari ¢cignemek, vurmak, kirmak, biyUklere karsi gel-

mek, onda gegcici bir glicllllik duygusu yaratir. Kendinden
kicuiklere karsi acimasiz, kendinden glgcliiler karsisinda
kuskulu, sinmis ve eziktir.

Saldirgan cocuklar ayni zamanda ddrtulerini diz-
ginlemeyi 6grenmemislerdir. Anne baba tutumu ¢ok sert
ve hosgorisuzdur. Cocuk annebabaya karsi biriken ofke-
sini ev disinda aciga vurur. Evdeki egitim cok tutarsizsa
cocuk neyin dogru, neyin yanlis oldugunu ogrenmekte
gliclik ceker. Bu nedenle toplumsal kurallari benimseyip
kurallara uygun davranamaz.

Gevsek disiplinle yetismis bir ¢ocuk da saldirgan
olabilir. Kendisine sinir konmadigl icin, kurallara uymak ye-
rine, herkesin kendisine uymasini bekler. Durtulerini kon-
trol etmeyi ogrenemez ve icindeki saldirganligi durtlsel
olarak iginden geldigi gibi ortaya koyar.

Saldirgan cocugun aile ve cevrede sevgi yetersizli-
giyle birlikte kati cezalar ve sirekli anlayissizlik da ekle-
nince suca itilme olasiligl artar. Aile ortaminin sagliksiz
olusu, daha cok kiicuik yastan, cocugun saldirgan tutumu
benimsemesine yol acar.

Saldirgan cocuk; sevilmek, benimsenmek gerek-
sinimlerinin karsilanmadigini gérerek umudunu yitirir
ama bu istek ve gereksinimler bilin¢ disinda etkisini str-
durur. Cocuk kendisindeki bir kusur ve eksiklik nedeniy-
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le, itildigi ve sevilmedigi sonucuna varir. Yani ¢ocukta
sucluluk duygusu gelisir. Olumsuz davranislarini, aileyi
sinamak icin kullanir. Daha cok tepki gordikce, sevilme-
digi duygusu iyice pekisir. Cezalandirildik¢a bu sucluluk
duygusu, bir siire icin yatisir. Artik sugunu 6demistir ve
yeni bir saldirgan davranisa hazirdir ve en kisa sirede
bunu gosterir.

Anne baba tutumlari saldirganligl etkilese bile ¢o-
cuktan kaynaklanan saldirganlik nedenleri de vardir. Or-
negin; beyin orselenmeleri. Bu cocuklar cogunlukla duirtl-
sel olarak saldirganlik gosterirler.

KORKULAR

Korku, canlilarin, gorlinen ve gortinmeyen tehlike-
ler karsisinda gosterdikleri dogal bir tepkidir. Korku, can-
liyl uyaran ve kendini savunmasini saglayan yararl bir
mekanizmadir. Canli, kacarak, saklanarak, gerektiginde
de micadele ederek kendini korumaya calisir.

Cogu zaman yeni olan ve bilinmeyen her sey ¢o-
cugu urkutur. Cocuk, bir¢ok seyi bilmedigi icin bir¢ok sey-
den de korkmaktadir. Cocuk genel anlamda olgunlastik¢a
ve cevresini tanidikca korkulari azalmakta, farklilik gos-
termektedir.

9 ay - 2 yas arasindaki korkular;
* Anneden ayrilma,

* Yiksek ses,

* BUyUk hayvanlar,

* BUyUk objeler.

2-3 yas arasindaki korkular:

* Yiksek ses,

* Elektrik stpurgesi,

* GOk gorultusd,

* Anne babadan ayr dismek.
3-4 yas arasindaki korkular:

* Karanlik,

* Dilendi,

* Hirsiz,

* Polis, asker,
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* Ocl,

* Hayvanlar,

* Kalabalik,

* Annesini kaybetmek,

“ Anne babasindan ayr dismek.
4-5 yas arasindaki korkular:

* Kopek,

* DUsUp yaralanmak,

- Karanlik,

* Vlcudun bir yerinin Kesilip kanamasi.
5-6 yas arasindaki korkular:

* Anneyi evde bulamamak,

* Hayalet,

* Cad,

* Hortlak,

* Yangin,

* Hirslz,

* Filmler.

Korkan bir ¢ocuk siddetli aglar, ytziinden korku ve
saskinlik okunur.

Yukarida da goruldigu gibi 4 yasinda doruga va-
ran korkularda 5 yasinda azalma olur. 6 yasinda tekrar
artar. Ara ara korkularda artma, azalma olur, yeni korku-
lar olusabilir.

Cocuklar, 6grenme deneyimleri yetersiz ve zihin-
sel acgidan yeterince olgunlasmamis olduklari icin cevre-
deki olup bitenleri dogru olarak degerlendiremezler. Gor-
dukleri bir golgeyi hayalet ya da canavar gordik diye
soyleyebilirler.

Geleneksel egitimde ¢ocugu korkutma, bir disiplin
araci olarak kullaniimistir ve kullanilmaya da devam et-
mektedir. Bazi aileler, “Ocli gelecek seni yiyecek” vb. di-
yerek ¢ocuga istediklerini yaptirmaktadir. En sik basvuru-
lan bir diger metot, ¢cocugu polise, jandarmaya vb. ver-
mekle, igne yaptirmakla, stinnet yaptirmakla tehdit et-
mektir.

Okullarda 6gretmenler cocugu korkutarak disiplin
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saglamaya calismaktadirlar.

Annenin babanin korkusu varsa farkina varmadan
s0z ve davranigla korkularinin ¢cocuga gecmelerine neden
olmaktadirlar. Asirl kollayicl ve Koruyucu tutum sergile-
yen aileler, cocuklarina cevrenin ve diger insanlarin tehli-
keli oldugunu asilarlar. Bu tutum ve davranislar cocukla-
rin problem ¢dzmede zorlanmalarina, sosyal becerilerini
gelistirememelerine, cevreyi tanimada zorluk yasamalari-
na, kendilerine gliven duygusunun yeterince gelismeme-
sine, Urkek ve korkak olmalarina yol agmaktadir. Gelisim-
sel olarak 6grenme meraki ile cevrelerini arastirmaya
baslarlar. 2-3 yaslarinda da daha cok hareketlenirler ve
hareket etmek ihtiyaclar da artar. Cocuk 6zellikle bu yas-
larda hareketlerinin kisitlanmasi icin engellenmeye ve
korkutulmaya baslanmaktadir.

Yaslara gore cocugun tehlikelerden asirlya gidil-
memek sartiyla korunmasinda, gozetilmesinde fayda var-

dir. 3 yas cocugunu daha cok gozetmek gerekirken, 4
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yasdan ve sonrasinda bu azaltiimalidir. 5-6 yasina gelmis
bir cocuga bebek gibi davranmamak gerekmektedir.

Toplumsal olarak c¢ogunlukla kullanilan baska
yontemlerde vardir ve bunlar cocugun korku ve sucluluk
yasamasina neden olur. Bunlar;

* Beni lizersen hastalanip 6lirim, annesiz kalirsin.
Uvey annen olur, oda seni dover.

* Basim senin yuztinden agriyor.
* Beni sinir hastasi ettin.

“ Anneni lzersen basina tas yagar, cehenneme gi-
dersin.

Bunlarin sonucunda cocuk, annesini lzerse onun
6liimiine yol acacagini vb. zanneder. icten ice tedirginlik
ve sugluluk duyar. Sucluluktan kurtulmak icin de kendi
kendini cezalandirma yontemlerine girisir ve bu sucluluk-
tan kurtulur, uslu durur ama tekrar yaramazIlik yapar. “Al-
lah” da bir korkutma araci olarak kullanildiginda, cocuk
“Allah"a karsi korku ve o6fke gelistirir.

Ayrica ailenin, tutum ve davranislarinda baska
korkuya neden olabilecek faktorler de vardir. Gelisimsel
olarak belli seylerde korkan ¢ocuklar bu yas dénemlerin-
de korktuklarl seyi yasayabilirler. Ama cocuk gelisimsel
olarak korkmasa bile yasadigl travma onda korkunun
baslamasina yol acar.

Travma, korkunun gelismesine, artmasina, uzama-
sina yol acabilir. Bu travmalar;

* Kazalar,

* Yanginlar,

* Deprem,

* Hirsizlik,

* Yankesicilik,

* Su baskinlari,

* Ev disinda korkutulmak,

* Kaciriimak,

* Annesini babasini kaybetmek,
* Kavgalar,

* Bosanma,
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* Ameliyatlar.

Korkularin atlatilmasinda ya da atlatilamamasinda
aile tutumlari ¢ok etkili olmaktadir. TV'de ¢ocuk kacirilma
olayini izleyen ve kacirilacak diye ¢ocugunu hi¢ evden ¢i-
karmayan anneler vardir.

Korkan cocugun anne babasi ne yapabilir?

1. Korkusu nedeniyle sert tepki vermemeli, korku-
su 6onemsenmeli, anlanmali, ayiplanmamali, utandiriima-
malidir, alay edilmemelidir.

2. Korkusunun nedeni arastiriimalidir.

3. Arkadas iliskileri gelistirilmelidir.

4. Oyun oynamasina firsat taninmalidir.

5. Asiri kontrolct, baskic olmamalidir.

6. Asirl gevsek, Kollayicl bir tutum sergilenmeme-
lidir.

7. Cocuga sure taninmalidir.

8. Korktugu seyi yapmasl i¢in zorlanmamalidir.

9. Korktugu seyin yanina aile gitmeli ve korkula-
cak bir sey olmadigini cocuga soylemelidir.

Anne baba tutumlarina ek olarak;

1. Cocugun korkusunun hangi gelisim donemiyle
ilgili oldugu belirlenmelidir.

2. Korkunun 6ncesinde ne yasandigl arnstiriimalidir.

3. Korkusu hakkinda ¢ocukla konusulmall ve ra-
hatlatiimalidir.

4. Korku yaratacak durum Kkarsisinda ¢cocugun cev-
resindeki Kisiler ne yapti, nasil davrandi belirlenmelidir.

5. Korktugu seyle ilgili olarak ¢ocuk bilgilendirilme-
lidir.

6. Cocukla ailenin iletisimi arttiriimalidir.

7. Cocuga guven verilmelidir.

8. Cocuga sevgi ve ilgi gosterilmelidir.

9. Yalniz yatamiyorsa yanina sevdigi bir oyuncagi
verilmelidir.

10. Karanliktan korkuyorsa isik acik birakilmalidir.

11. Korkmaya neden olabilecek TV programi, bilgi-
sayar oyunu izlettirilmemelidir.
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12. Korkuya neden olabilecek masal-olay anlatil-
mamalidir.

13. Duygularini bosaltabilecek etkinliklerle ilgilen-
mesi saglanmalidir. Ornegin: Resim yapmak, oyun oyna-
mak, toprakla ilgilenmek vb.

14. ligisi baska konuya cekilmelidir.

15. Uykudan once gtizel hayaller kurmasi saglan-
mal, glizel hikayeler anlatiimalidir.

GECE KORKULARI

Gece korkan bir ¢ocuk;

* Yatmak istemez,

* Annesiyle yatmak ister,

* Saatlerce uykuya dalamaz.

Gece korkularl yasayan ¢ocuk; simartilarak ve gev-
sek disiplin uygulayarak aile ile uyumasina izin verilmis,
kural konulmamis ¢ocuklardir. Saatlerce uykuya dalamaz
ise gercekten bir seyden korkmus olabilir. Anne-babanin
cinsel yasamlarina sahit olmus olabilir. Cocuk cinsel bir-
lesmeyi babasinin annesine saldirisi olarak algilar ve an-
nesini koruma istegiyle gece uyuyamaz. Anne babanin
kavgalari, anne veya babanin ara sira evden gitmesi gibi
durumlarda da cocuk geceleri korkabilir. Cocuk anne ba-
baya asiri baglidir, surekli onlarin yaninda olmasini ister
ve onlara sarllir, tutar, ylzinl oksar. Bu ¢ocuklarda gece
korkusuyla birlikte tirnak yeme, tuvalete gitmek isteme,
disarlya-okula gitmek istememe, huysuzluk, bebeksi ta-
virlar da gorllebilmektedir.

KARABASANLAR

Karabasan, uykuda gelen korkulara denir. Glindlz
yasanan heyecanli olaylar uykuda kendini gosterir. Cocuk
uykusunda sayiklar, ara sira korkulu dus gorur. Korkulu
riiyadan sonra uyanip anne babasinin yatagina siginir. Co-
cuklar bu korkulu riyalarini kullanip “Anne korkuyorum,
ben sizin yaninizda yatayim” diyerek anne babasinin ya-
tagina girmeyi aliskanlik durumuna da getirebilirler. Sik
sik gorllen korkulu rlyalar, genellikle cocugun yasadigl
gerilim ve kaygi belirtisidir. Cok korkutucu bir riiyadan
sonra ¢ocuk si¢rayarak veya bagirarak uyanir. Saskin ve
Korkulu gozlerle cevresine bakar. Bir sure riiyanin gercek
olup olmadigini anlayamaz. Yatistirilinca yeniden uyur ve
ertesi guin korkulu riyasini hatirlar.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Bazen karabasanda birkac dakika ile yarim saat ci-
varinda ¢ocuk korkulu rliyadan sonra uyanmaz, yatagin-
da oturur, gozlerini korkuyla acar. Sa¢gma sapan konusur,
anne babasinl tanimaz. Yerinde debelenir, ayaga kalkip
amagsiz dolasir, kendisini yatistirmak isteyen anne baba-
sina tepki verir. “Geliyor” diye bagirir. Cocuk uyaninca bir
sey hatirlamaz. Olup bitenleri bilmez. Uyanmazsa; ¢ocu-
gun debelenme sirasinda kendisini yaralamasl 6nlenme-
lidir. Aileyi korkutan bu durum cok seyrek gorllyorsa
kaygl verici degildir.

GUndlz yasanan olaylar ve korkulu yasantilar uy-
kuda da etkilerini siirdiiriirler. Orseleyici olaylar, kazalar
ve yasanmis buyuk korkular, baska etkileri yaninda, hem
yetiskinde hem cocukta uyku bozukluklarina yol acar.

Dls gorme, glindliz ¢ozlimlenmemis olaylarin bi-
ling disini stirekli ugrastirmasi sonucu ortaya cikarlar.

UYURGEZERLIK

Cocukluk caginda her ylz cocuktan 1-15'inde go-
ruldr. Erkek cocuklarda daha sik olur. Uyurgezerlik ergen-
lik cagindan sonra ¢ok azalir veya tamamen kaybolur.
Uyurgezerlik uykunun en derin oldugu ilk U¢ saat icinde
gorlllr. Cocuk yatagindan kalkar ve evin icinde dolasir.
Bu esnada konusabilir ama soyledikleri genellikle anlasil-
mazdir, gdzleri aciktr, bakislari donuktur, kapilarl acmaya
ugrasir, dolaplari amagsizca karistirir. Sonra kendiliginden
yatagina doner veya baska bir odada bir yerde uyuyup
kalir. Evin kapisini acip sokaga da cikabilir. Uyurgezerlik
yarim ila bir saat arasinda strebilir. Uyurgezerlik esnasin-
da cocuk bilingsiz olmasina ragmen bir yere carpmaz. Sa-
bahleyin kalkti@inda ise hicbirsey hatirlamaz.

Uyurgezerlik uykunun en derin oldugu 3. ve 4. do-
nemden cikarken olur. Uyurgezerligin gorildigu gecele-
rin glindlizinde cocuklarin daha gergin, stres altinda kal-
diklari gorlur. Aile icindeki baskilar, catismalar, okulla il-
gili sorunlar uyurgezerligi artirir. Cocuk sik sik uykusunda
gezmiyorsa kapi ve pencereleri siki siki kapamak disinda
bir 6nlem almak gerekmez. Uykuda gezme 10-15 glinde
1-2 kez gortltyorsa nedeni arastiriimalidir.

KEKEMELIK

Kekemelik, konusma esnasinda konusmanin akici-
liginl bozan duraklama, bazi ses ve sozcukleri tekrarlama
ya da bir heceyi uzatarak soyleme ile kendini gosteren
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bir bozukluktur. Kekemelik kizlara oranla erkek ¢ocuklar
arasinda daha sik gorulir. Genellikle kekemeligin basla-
ma yasl 2-7 yaslardir. En sik 3-5 yas arasinda ortaya clk-
maktadir. Hicbir kekeme devamli olarak kekelememek-
tedir. Kekeme konusmasinda normal konusmaya gore
daha fazla tereddlit, duraklama, patlama, tekrar ve atla-
malar gordlur. Akicahgin aksamasi disinda kekeme tiki de-
nilen bir takim ek ytiz, goz, el, kol, ayak ve viicut hareket-
leri de goriillr (Ozsoy, 1971, s.131-1321). Kekemenin kar-
sisinda dinleyen kisiye gore kekemelikte azalma ya da
¢ogalma gordlur. Otorite ile yapilan konusmada da keke-
melikte artis olmaktadir (Arslan, 2002, s.33).

Kekemeligin bircok nedeni vardir. En 6nemli keke-
melik nedenleri arasinda norolojik faktorler yani beyin ve
sinirlerle ilgili iletim bozukluklari yer almaktadir.  Solu-
num bozuklugu kekeme hastalarda siklikla gortlmekte-
dir. Bu nedenle solunumu diizenlemek icin kekemelere
dogru, yeterli ve dizenli nefes alma teknikleri ogretil-
mektedir. Ayni zamanda kekeleme esnasinda ya da ke-
kelemeden once, kekeleme Kkorkusuyla cocukta olan
kasllmalari azaltma ve cocugu bedensel olarak rahatlat-
mak i¢in yaptirilan gevseme ve nefes egzersizleri birlikte
yapiimalidir. Kekemeligi genetik faktorler de etkilemek-
tedir. Ailede ya da yakin akrabalarda kekemelik olmasi
cocuk acisindan risk olusturmaktadir. Konusma taklit yo-
luyla kazanildigl icin ¢ocugun yakininda kekeme olmasi,
¢ocugunda konusmayi aynen tekrar ederek kekeme ko-
nusmasina neden olabilmektedir. Cocukta duygusal geri-
lim ve catisma olusturabilecek aile problemleri, travma-
lar, heyecanlar, korkular da kekemelige neden olabilir.
Ya da kekemelik var ise daha kekeme konusmasina ne-
den olabilmektedir. Chollar (1989ya gore anne babanin
davranislari, kekemeligin ortaya ¢ikmasi ve ilerlemesi ko-
nusunda bir etkendir. Ancak, hicbir zaman icin kekemeli-
gin asll nedeni degildir.

Kekeme bir ¢cocuga nasil yaklasiimalidir?

- Cocuklarin kendilerine olan gtivenleri arttiriimali-
dir. Bunun icin onlara basari yasayacagl firsatlar verilmelidir.

- Cocugun konusmasli kesilmemelidir.
- Bagka cocuklarla kiyaslanmamalidir.
KARDES KISKANGLIGI

Anne babanin, 6zellikle annenin dikkati daha cok
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yenidogan cocuk Uzerine yonelir. Cocuk bu durumu ko-
laylikla kabul edemez, bir sevgi eksikligi olarak gordr ve
davranis bozukluklari gosterir. ilk cocukluk dénemlerine
donmeler gordlebilir. Tekrar altini islatabilir, konusma bo-
zuklugu ya da baska davranis bozukluklari gosterebilir.
Ozdogan (1997)ye gore yeni dogmus cocuga Karsi Kis-
kanclik ve nefret gibi olumsuz tepkilerin gorilmesi nor-
maldir. Bu gibi tutumlarin ¢cogalmasl ya da gerilemesi an-
nenin davranislarina baglidir. Anne yeni kardesin dogu-
mundan once ¢ocugu bu konuda hazirlamalidir. Dogum-
dan sonrada blyuk ¢ocugu ihmal etmemeli, 0 zamana
kadar gosterdigi sevgisini ve ilgisini eksiltmemelidir.

INATCILIK

Normal inatcilik donemi gelisimsel olarak 3-4 yas-
larini kapsar. Bu donemde anne baba ne yapacagini bil-
mez, caresizdir, cocuk amacina ulasmak icin yapmadigini
birakmamaktadir. Anne baba cogunlukla ¢ocuga bagir-
maya ya da ¢cocugu dovmeye basvurabilirler. Bu donem,
asir simartilmis her istedigi yapilmis ¢ocuklarda, anne
babanin ¢ocuk egitimindeki tutarsizliklarin oldugu du-
rumlarda, cocuk egitimine dede, babaanne ya da diger
buyuklerin mudahale ettigi durumlarda, soz ve davranis-
la saldirilan ¢cocukta, daha once ilgi gosterilmeyen ama
inatcilik yoluyla anne babanin ilgisini tizerine ¢cekmeyi 6g-
renmis cocukta inatcilik daha uzun surer. Anne baba ¢o-
cuk arasinda ¢atisma dogar ve bu catismayl ya ¢ocuk ya
anne kazanir. Cocuk bu yolla aileyi kontrol etmeyi 6gre-
nebilir.

Bu donemde cocuga Karsl tutarl davraniimalidir.
Kurallari acik ve net olmalidir. Aile ¢ocuktan ne bekledigi-
ni net bir sekilde aciklamalidir. Cocukla catismaya giril-
memelidir. Cocugun istendik davranislari 6dullendirilmeli-
dir. 0diil istendik davranistan hemen sonra verilmelidir.
Gocugun isteklerine saygl gosterilmelidir. Verilecek ceza
¢ocugun gelisimine uygun olmalidir.

Ozdogan (1997, s.14)'a gore dort yasindaki inatcilik
doneminde cocugun zaman ve glice gereksinimi vardir.
Glnku kendi isteklerini bir dlizene sokmasl gerekmekte-
dir. Bu zaman icinde cevresine uyumu 6grenir. Bu devre-
de ceza, cocugun suca yénelmesini destekler. inatcilik ke-
sinlikle cezalandiriimamalidir. inat, cocugu neredeyse sa-
gir ve dilsiz yapar, inatcihgl ortaya cikaran nedenlerden
kacmilmalidir.
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CINSEL GELISIM VE CINSEL EGITIM

Cinsel gelisimi aclklayan bilim adamlarindan Sig-
mund Freud’a gore bu gelisim alaninda 0-6 yasl kapsayan
sureg; oral donem, anal donem, fallik donem olarak ad-
landirimaktadir.

Oral donem, dogumdan 1,5 yasina kadar olan su-
reci kapsamaktadir. Bu donemde agiz haz bolgesi, emme,
cigneme ve Isirma gibi davranislar haz olusturan davra-
nislardir. Ag1z haz bolgesi oldugu icin eline aldigl her seyi
agzina gotlrmektedir. Freud’a gore bu donemde ¢ocugun
memeden erken Kesilmesi ya da gec kesilmesi bu oral
doneme takilip kalmaya neden olmaktadir. Tirnak ye-
mek, sigara icmek, asiri yemek yeme bu doneme takilip
kalanlarda gortilen bir davranis bozuklugudur. Bu done-
min rahat ve sorunsuz gecmesi yetiskinlikteki bagimlilk
diizeyini ve kendine gliveni belirler.

1,5 yasindan 3 yasina kadar olan doneme ise Fre-
ud, anal donem demistir. Haz bolgesi bu donemde antis
kaslaridir. Haz olusturan davraniglar anusle ilgili davranis-
lardir. Cocuk diskisini tutmaktan ve birakmaktan zevk
alir. Yani hem kendi bedenini hem de ¢evresini kontrol
etmeye baslamistir. Bu donemde verilen tuvalet egitimi
cezalandiricl, baskicl olursa anal doneme takilip kalmaya
neden olmaktadir. Bu doneme takilip kalanlarda cimrilik,
inatcilik, dik kafalilik gordlur. Tuvalet egitimi sirasinda asI-
r hosgoru ile davranilan cocuklarda ileride diizensizlik,
daginiklik gorulebilmektedir.

3-6 yas donemi ise fallik donem olarak aciklan-
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maktadir. Bu donemde ¢ocuk cinsel organlarin haz bolge-
si oldugunu fark eder. Cinsel organlarlyla oynamaktan
zevk alir. Bu donemde kiz cocuk babaya karsi yakinlik
duyarak, babayi anne ile paylasmak istemez. Bu duruma
kizlarda elektra karmasasi denmektedir. Cocuk bu davra-
nislarin kabul edilemez oldugunu anlar ve Kiz ¢ocuk an-
nesiyle 6zdesim kurmaya baslar ve kendi cinsiyeti ile ilgi-
li davranislari model alir. Erkek cocukta anneye yakinlk
duyar ve anneyi baba ile paylasmak istemez. Bu duruma
odipus karmasasl denir. Cocuk sonra bu davranisin kabul
edilemez oldugunu anlar ve babasiyla 6zdesim kurarak,
erkek cinsine iliskin davranislar model alir ve karmasa
¢ozime ulasir. Bu donemde yasanan sorunlar cinsel kim-
lik gelisiminde problemlere neden olmaktadir. Ergenlik
doneminde kimlik bunalimi yasamakta ve kendi cinsiye-
tinden sapan cinsel kimlik gelistirebilmektedirler.

Bu donemde cocuk, cinsellikle treme ilgili sorulari
cok sorar.

CINSEL KIMLIK GELISIMI

Cocugun cinsel yasantisinin bebeklikten basladigi
savunulmaktadir. Salk (1993, s.117)a gore bir bebegin
emme yoluyla sagladigl haz, bir yetiskinin cinsel doygun-
luk sonucu duydugu gevseme ve rahatlamaya benzerdir.
Cinsel yasanti, cocugun cinsel organlardan zevk aldigl 3
yaslarinda baslar. 3. yas slrecindeki cinsel doyumlar, co-

cugun kendi bedenini kesfetme ¢abasi sirasinda rastlan-
tl sonucu cinsel organlarini uyardiginda ortaya ¢ikan haz
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duygusu, onu ayni duyguyu tekrar canlandirmaya yonel-
tir. Bu tir cinsel uyarim sadece fizyolojik bir tepki olup,
cinsel dustincelerden tamamen arinmistir.

Cinsel gelisim agisindan 3-6 yas ¢ocugunun ozellikleri

1. Karsl cins ebeveyne Karsl daha fazla yakinlik
duymaya baslarlar. Hem kiz hem de erkek ¢ocuklar ayni
cinsten ebeveyne karsl ise diismanca duygular besleye-
bilir.

2. Cocuk anne baba ya da onun yerine gecen ye-
tiskinleri model alarak cinsiyetiyle ilgili rollerini kazanma-
ya bagslar. Bu nedenle bu yetiskinler cocuga karsl olumlu
tutumlar ve davranislar sergilemeliler, cocuga sevgi ve
yakinlik gostermeliler, onlarin ihtiyaclarini gidermelidirler.
Bu yetiskinlerin saldirganliklari, baska Kisilerle iliskileri, ta-
viIr ve davranislari, deger yargilar ¢ocuk tarafindan icsel-
lestirilir. Ve ileriki yasaminda ¢ocugun bu davranis kalip-
larini kullanmasina zemin hazirlar.

3. Cocugun genital organlara ve cinsellige olan ilgi-
si artmustir. Genital organlar, kadin ve erkekteki anatomik
farklilik ve cinsellikle ilgili sorular sorar.

Kiz: Babaya sevgi gosterisinde bulunmak, ona ya-
kinlasmak ve sahip olmak ister. Hem babayi anneden Kis-
kanarak ona karsi dismanlik besler hem de annenin ye-
rine gecerek cinsiyetiyle ilgili rolleri kazanmaya baslar.
Genital organlarla ilgili sorular sorar.
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Erkek: Cocuk anneye sevgi gosterisinde bulunmak,
ona yakinlasmak ve sahip olmak ister. Hem anneyi ba-
badan kiskanir hem de babanin yerine gecerek cinsiye-
tiyle ilgili rolleri kazanmaya baslar. Genital organlarla ilgi-
li sorular sorar.

CINSEL EGITIM

Cocugun cinsellik ve treme konusunda dogru ola-
rak bilgilendirilmeye ihtiyac vardir. Bu da anne babalar
ya da bakicilar gibi cocuga ¢ok yakin olan Kisiler tarafin-
dan dogru olarak verilmelidir. Cocuklarin ilk sorulari cin-
sellikle ilgili degil, Ureme ile ilgilidir. Cocuga cevap verilir-
ken fazla bilgi vermekten kacinilmalidir. Bu, cocugun an-
layamayacagi icin kafasinin karismasina neden olur.

Cinsel egitim dogustan baslar. Anne baba ya da
cocugun yakin ¢evresindeki Kisiler, cinsiyete uygun roller
konusunda dogru yonlendirmeler yapmali ve saglikli or-
nek olmalidir. Cinsiyetiyle ilgili olumlu bir kimlik kazan-
mada en 6nemli faktor cocugun kendi cinsiyetinde sag-
likll modelleri gérmesi ve onlarl model olarak almasidir.
Cocuk bu yolla kendi cinsiyetini benimseyebilir ve cinsi-
yetiyle ilgili farkliliklar algilayabilir. Bu nedenle cocugun
cevresinde saglikli model olacak anne, baba, akraba ve
dostlar olmalidir. Cocuk hangi yasta olursa olsun sordugu
sorular muhakkak cevaplanmalidir. Cevaplamadan gecis-
tirilen sorular cocugun daha cok merak etmesine neden
olacaktir. Sorulara verilen cevaplar yanlis olmamalidir. Co-
cuk dogru cevaplari aileden 6grenmelidir. Cocuk meraki-
ni gideremediyse bunu gidermek icin baska kaynaklara
basvurabilir. Bu kaynaklardan 6grendigi bilgiler ise eksik
ya da yanlis olabilir.

Cinsel organlarin diger organlar gibi viicudumuzun
bir parcasi oldugu anlatiimalidir.

Cinsiyet ve Ureme konusu cocukla tartisiimaktan
kacinilirsa cocugun bu konular “kétd”, “yasak” ya da “so6-
zU edilmemesi gereken” seyler olarak diisinmesine ne-
den olur. Cocuga bu bilgiler verilmeli, ayrica bu konu ile
ilgili ne bildigi 6grenilmelidir. Yanhs bilgilere sahipse du-
zeltilmelidir. Ayrica ¢cocugun bu yolla bu konuda elde
edecegi bilgi kontrol edilmis olur. Cocuk cinsiyet ve Ure-
me ile ilgili sorularn bir art niyet disinmeden dogal me-
rak ve saflikla sorar.

Cocugun merakini arttiracak yasaklardan kacinil-
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malidir. Cocuga karsl yasaklayici, suglayici tavirlar ile ona
karsl tutarsiz cevaplar verme onun catisma yasamasina
neden olur. Catisma bu donemde ¢o6ziimlenmedigi takdir-
de ileriki yasamda da etkilerini gosterir. ileriki yasamda
saldirganlik, depresyon, psikosomatik hastaliklar, 6gren-
me problemleri, baglanma bozukluklarina neden olabilir.

Cocuklar doktorculuk gibi oyunlarla cinsel merak-
larini giderebilirler. Cocuklar birbirlerinin cinsel organlari-
ni inceler ve birbirlerinin atesine bakarlar. Cocuklarin ¢o-
gu bunun yapilmamasl gereken yasak bir sey oldugunu
dustinir ve anne babalar yokken doktorculuk oynarlar.
SIk rastlanmayan bir oyun bicimi, pantolon ve kiilotu in-
dirip kaba etleri incelemeyi icerir. Kursunkalem ya da
benzeri cisimler viicut 1sisinl 6lgmek icin kullanilir. Cogu
zaman cocuklar yalnizca: “sen bana kendininkini gosterir-
sen ben de sana benimkini gosteririm” oynarlar. Cocukla-
rin birbirlerinin bedenlerini incelemelerini saglayarak me-
raklarini buyik olctide doyuran bu deneyler sonunda,
kendi kendini uyarma strecinden 6teye bir adim atilmis
olur. Doktorculuk oynamak pek cok yonden karsi cinsle
iliski kurmanin baslangici olarak kabul edilebilir (Salk,
1993, s.122).

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Cocukta gorlilen oyun tarzi davranislar, aileleri
korkutursa da anormal olarak degerlendiriimemelidir. Bu
davranislar cogunlukla cocugun cinsel gelisim ve lGreme
konularinda merakinin oldugu anlamina gelir. Bir uzman-
dan da yardim alinarak ¢cocugun merak duygusu bilgilen-
dirilerek giderilmelidir.

COCUKTA MASTURBASYON

Masturbasyon 2-3 yas ¢ocuklarinda sik gordlebilir.
Daha dncelerde bebek annesini ya da parmagini emerek
doyum yasayarak rahatlamaya calisir. 2-3 yaslarinda ¢o-
cuk masturbasyonu rahatlamak amaciyla kullanir.

Cocuk bazen elle, bazen bacaklarini kasarak, ba-
zen de yastik, kKoltuk vb. seylere dayanarak genital bolge-
yi uyarir. Masturbasyon yaparken cocukta ritmik beden
hareketleri gordlur, ylzl kizarr, nefesi siklasir. Bir stire
sonra gevser, rahatlar ve uykuya dalar.

Cocuk masturbasyonu konusunda oncelikle aile
bilgi sahibi olmalidir. Masturbasyon basladiktan sonra il-
gisini baska yone cekmek ise yarayabilir. Yine mastur-
basyonun hangi durumlarda ortaya ¢iktigi belirlenir. Co-

> 151 <



COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

gunlukla uykusu geldigi, bir hikaye dinledigi, televizyon
seyrettigi, bos kaldigl durumlarda gordlebilir. Bu durum-
larda masturbasyon baglamadan 6nce onun yerine gece-
bilecek alternatif bir davranis sunulabilir. Ornek: Mastur-
basyon uykudan once gorillyorsa alternatif davranis
olarak masal anlatilabilir, sirti oksanabilir. Cezalandirici
bir tavir takinmaktan, sugluluk duygusu uyandirmaktan
ve gururunu kiracak herhangi bir davranis ve s6zden ka-
¢iniimalidir.

Cocuk masturbasyon yaparken gortiliirse, kullani-
labilecek bir baska yontem de gormezden gelmektir Co-
cuk baskalarinin yaninda masturbasyon yapiyorsa “vu-
cudunun kendisine ait oldugu istedigi yere dokunabilece-
gi istedigi gibi dokunabilecegi ama bunu yalniz iken yap-
masl gerektigi, baskalarinin bunu hos karsilamayacagl”
soylenmelidir. Ceza vermek, bagirmak, asagilamak, utan-
dirmak ¢ocugun gelisimine zarar verebilir.

Cocuk okul cagina geldigi zaman merak ve ilgisi
okula kaydigi icin cinsellikle ilgili sorularda azalma olur.
Cocugun hayatinda akademik basari daha 6nemli olmaya
baslar. Ergenlik donemi gelince tekrar cinsellige yonelik il-
gi artmaya baglar.

CINSEL EGITIMDE DIKKAT EDILMESI GEREKENLER

1. Sorular cevapsiz birakilmamalidir.
2. Yanlis cevaplar verilmemelidir.

3. Anlayamayacagl ayrintil aciklamalardan kagi-
nilmaldir.

4. Bazen ¢ocuk merak etmesine ragmen soru sor-
mayabilir ya da dolayli sorular sorabilir. Bu durumda ne-
yi merak ettigi 68renilmeli, soru sormasl icin zemin olus-
turulmall ve verilen cevaplarla rahatlatiimalidir.

5. Sorular cevaplandirilirken sozler, jest ve mimik-
ler olumsuz bir ifade icermemelidir ve sozlerle mimik ve
jestler tutarli olmahdir.

6. Cocuk ayni soruyu birkac defa sorabilir. Her de-
fasinda verilen cevaplar oncekilerle tutarli olmalidir.

7. Cocugun her tdrll sorununu ve sorusunu anne

babaya sorabilmesinin zemini 6nceden hazirlanmalidir.
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OYUN VE MUZIK YOLUYLA GELISIMI DESTEKLEME

OYUN YOLUYLA GELISIMI DESTEKLEME

Cocuk oyunu, icsel olarak gldilenen, belirli bir
amacl olmayan yetiskinler tarafindan degil, ¢cocugun koy-
dugu kurallara bagl olarak kendiliginden gelisen ve zevk
unsuru tastyan davranislardan olusan bir etkinliktir (Onder,
2001, 5.48). Cocugun duygusal, sosyal, zihinsel ve bedensel
intiyaclarini karsilar ve gelisimine katkida bulunur.

Oyun ortamlarinda ¢ocuklar akranlarini izler, onla-
r ornek alarak sosyal davranislari 6grenme firsatlarl bu-
lurlar (Cetin, Bilbay ve Kaymak, 2001, s.19). Oyun, gercek
diinya ile hayal dlinyasi arasindaki bir kopridur (Yavuzer,
1982, 5.68).

GELISIM ALANLARI
Oyun ¢ocugun butin gelisim alanlarina hitap et-

mektedir. Oyun ayrica cocugun yapmaktan zevk aldigi bir
etkinliktir.

Bedensel Gelisim ve Oyun

Oyun, cocugun hareket etmesini saglamaktadir.
Oyun esnasinda nesneyi kullanma, firlatma, atlama, zipla-
ma, ylrime, kosma, boyama ile cocugun hem kaba mo-
tor kaslarinin hem de klctk motor kaslarinin gelisimi
saglanmaktadir. Oyunun gerektirdigi kavramlar ifade et-
me, ¢ocugun kiiclk kaslarindan olan dil kaslarini gelisti-
rirken, kliclik nesneleri tutma, boyama yapma gibi oyun-
larda el kaslarini gelistirmektedir.

Oyun esnasinda cocugun, oyunun gerektirdigi fi-

ziksel becerileri yerine getirmesi de bedensel gelisim Uze-
rinde etkilidir.

Motor gelisimi iyi olan bir cocuk akranlariyla birlik-
te oyun icinde hareket edebilecek, hatta yalniz oldugu
zamanda fiziksel gelisimi saglayan oyunlara devam ede-
cektir.

Oyun, ¢cocugun vicudunu koordineli bir sekilde is-
tedigi amaca uygun olarak kullanma becerisi kazandirir.
Vicudunu rahatlikla kullanabilen bir ¢ocuk grup oyunla-
rinda da tercih edilen cocuktur. Bu da onun duygusal ve
sosyal gelisimini olumlu olarak etkiler. Gruba uyum sag-
layamayan cocuk gruptan dislanmis hisseder.

Zihinsel Gelisim ve Oyun

Oyun asagl yukari her yasta gortlen bir etkinlik-
tir. Cocuk buyudikce oyunlan daha karmasiklasmaya
baslar. Bu ayni zamanda ¢ocugun zihinsel a¢idan gelistigi-
nin gostergesidir.

Piaget'in kuramina gore, bilissel gelisimin ilerleye-
bilmesi icin cocugun cevre icinde hareket etmesi gerekir.
Bilissel yapilarin gelisimi ancak cocuk cevresindeki uyarl-
lari 6zumler ve kendine uydurursa gerceklesir. Piaget'e
gore, tum bilgi aksiyon sonucunda ortaya cikar. Piaget, 3
tdr bilginin oldugunu soylemektedir.

Bunlar (Gonen ve Dalkilic, 2002, s.20-21):

- Fiziksel bilgi: Nesnelerin ve olaylarin fiziksel 6zel-
likleri (buyukluk, sekil, doku, agirlik) hakkindaki bilgidir. Co-
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cuk bir nesne hakkindaki fiziksel bilgiyi duyulari araciligl ile

elde eder. Ornegin: Kumla oynayan bir cocuk kumu bir
kaptan digerine dokebilir veya elleriyle hissedebilir. Bu tir
hareketler sonucu cocuk, kumu kesfeder ve bu konudaki
bilgisini insa eder. Etkin deneyimler semalarla 6zimlenir.

- Mantiksal-Matematiksel bilgi: Nesneler, olaylar
ve deneyimler hakkinda distinme sonucu olusturulan
bilgidir. Bu bilgide sadece ¢ocuk nesnelerle hasirl nesir ol-
dugu zaman gelisebilir. Saylr kavramlarl mantiksal -mate-
matiksel kavramlara 6rnek olarak gosterilmektedir. Co-
cuklar nesne kiimeleriyle oynadigl zaman mantiksal -ma-
tematiksel bilgi elde eder. Cocuk 11 tane 1 YTL'den olu-
san bir kiimeyle oynarken, onlari alt alta siralar, sayar.
Hala 11 tanedir. Cocuk bu kez paralar Ust Uste koyar sa-
yar. Yine 11 tanedir. Kutuya koyar, sallar. Cikartir sayar yi-
ne 11 tanedir. Bu tur bir cok aktif deneyim sonucu ¢ocuk
su kavrami insa eder. Bir kimedeki elemanlarin sayisi her
bir eleman nasil siralanirsa siralansin aynidir. Cocugun ¢ikar-
digi sonu¢ mantiksal-matematiksel bir bilginin kesfidir.

- Sosyal Bilgi: Kulttrel ya da sosyal gruplarin gele-
neksel olarak tizerinde uzlastigl bilgidir. Bunlar; ahlaki de-
ger yargilari, konusulan dil, kurallar, kanunlardir. Cocuk
bunlari digerlerinde oldugu gibi nesnelerle olan deneyim-
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ler yoluyla elde edemez. Bu bilgi cocugun diger cocuklar-
la ve yetiskinlerle etkilesimi sonucunda olusur.

Bu nedenledir ki okul 6ncesi cocuklarl oyunlar yo-
luyla fiziksel bilgi ile mantiksal -matematiksel bilgiyi elde
ederken aynl zamanda baska cocuklarla etkilesime gectigi
icin sosyal bilgiyi elde etmektedir. Cocugun zihinsel gelisi-
mi agisindan da daha bebekken nesneler ile temas etme-
sine olanak verilmelidir. Cocugun eline aldigi her bir yeni
nesne, iki nesneyi birbirine vurup cikarttig ses, nesnelerle
oyun oynamasl onun igin birer semadir. Oyunlar esnasin-
daki yetiskinlerle temas da yine semalarin olusmasinda et-
kilidir. Cocuk oyun yoluyla 6grendigi semalari 6zimseye-
rek kendine mal eder ve baska durumlarda kullanir.

Oyun, son derece karmasik bir durumdur. Cocu-
gun oyun oynamasi icin oncelikle oyunu ve kurallarini al-
gllamasl, kurallarina uymasi, oyunda kullanilan nesne
varsa bunlari islevleriyle birlikte bilmesi ve gerekiyorsa
bagska kisilerle etkilesime nasil gecilecegini bilmesi gerek-
mektedir. Bu nedenle oyun hem distinmeyi hem de de-
neyimi gerektirmektedir. Bu da cocugun zihinsel ozellik-
leri ile yakindan ilgilidir.

Oyun ayni zamanda ¢ocugun yaraticihgini sagla-
maktadir.

Duygusal Gelisim ve Oyun

Cocuk oyunlara gorduklerini, isteklerini, yasadigi
travmalari yansitir. Oyun ¢ocugun kendini ifade etme yo-
ludur ve duygusal acidan rahatlamasini saglar. Kardesini
kiskanan bir cocuk, oyunlari yoluyla kardesine yonelik
duygularini dile getirir. Kopek korkusu olan bir cocukta
oyun yoluyla korkusunu dile getirmektedir. Bu nedenle
¢ocuklarin yasadigl duygusal davranissal problemlerin te-
davisinde oyun kullanilmaktadir.

Oyun, cocugun yeteneklerini fark etmesini ve gelis-
tirmesini saglar. Cocuk, oyun yoluyla elde ettigi bilgilerle
cevresinden gordligu, 6grendigi bilgileri 6ziimser, kendine
mal eder ve gerektigi durumlarda kullanir. Oyun yoluyla
cocuk basarl yasar, bu da cocugun kendine olan glvenini
etkiler. Kendine gtivenen ¢ocuk yeni seyler 6grenmek icin
istek duyar, isteklerini ve ihtiyaclarini daha iyi bir sekilde
dile getirir. Oyun esnasinda kurallara uymayi 6grenen co-
cuk aynl zamanda oyun icinde hareket ederek sosyal cev-
renin gerektirdigi becerileri de kazanir. Sosyal cevreyi an-
laylp ona uygun davranabilen cocuk cevre tarafindan ka-
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bul edilir, yapti@l davranislar onaylanir. Bu da ¢ocugun
kendine yonelik algisinin olumlu olmasi icin ¢cok énemlidir.
Cevre tarafindan olumsuz olarak degerlendirilen ve geri
bildirim verilen cocuk bir slre sonra bu olumsuzlugu ken-
dine mal eder ve kendini olumsuz gérmeye baslar.

Gonen ve Dalkili¢ (2002, s.29)'a gore grup oyunlari
cocuklarin yetiskin yasamina hazirlanmasindaki en
onemli unsurdur. Cocuk 0grenmeye, sevmeye, sevilme-
ye, estetige, basarmaya, baskalar tarafindan kabul edil-
meye, oyuna ve degisiklige, glivene, bir grubun Uyesi ol-
maya ihtiya¢ duyar. Bunlar temel ruhsal ihtiyaclardir ve
yasam boyu devam ederler. Buna gore oyun:

- Cocugun cevreyle iliskisini saglar.

- Cocugun bilinci ve duygusal tecrlibesi arasinda
bir kopri vazifesi gordr.

- Cocugun duygularini disa vurmasini saglar.
- Cocuga dinleme, eglenme olanagl saglar.
Sosyal Gelisim ve Oyun

Oyun yoluyla cocuk iletisim becerilerini kazanir ve
gelistirir. Bu da ¢ocugun diger ¢ocuklarla ve yetiskinlerle
anlasabilmesi icin gereklidir. Cocuk isteklerini, sozli ve
sozsuz davranislarla ifade edebilmeli ve digerlerinin sozli
ve s0zsuiz davranislarini anlayabilmelidir.

Oyun yoluyla ¢ocuk, oyunun kurallarina uymayl,
baskalarina saygl gostermeyi, baskalarinin istek ve ihti-
yaclari olabilecegini 6grenir. Ogrendigi bilgileri 6zlimser
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ve kendi davranislarina yansitir.

Oyun sirasinda cocuk, kendi cevresi ile uzlasmayi,
paylasmayi, sosyal yasama uyum saglamayl, kazanilan
olumlu ozellikleri pekistirmeyi, kendi hakkini korumayi,
baskalarinin hakkini gézetmeyi, isbirligi ile paylasmayi
ogrenir.

Dil Gelisimi ve Oyun

Oyun, ¢ocugun dinleme, anlama, baska cocuklari
taklit etme, isteklerini dile getirme ve kavram olusturma-
sinda etkilidir.

Oyun, cocugun sembolik anlama ve kavram olusu-
munda etkilidir. Tanima, tanimlama, siralama, serileme,
problem cozme ve agirlik, derinlik, renk, sekil, buyUklik
kavraminin algllanmasi gibi zihinsel streclerle ilgili etkin-
likler, oyun yoluyla kolay ve zevkli bir hale getirilerek 6g-
renilir.

Devinsel (Psikomotor) Gelisim ve Oyun

Cocugun oyun esnasinda kosmasl, atlamasi, zipla-
masl gibi etkinlikler ¢cocugun buyuk kaslarinin gelisimin
de etkilidir.

Su, kum, Kil, camur gibi dogal malzemelerle yapi-
lan oyunlar, karalama, cizme, boyama gibi, kalem, firca,
makas kullanimi gerektiren etkinlikler el ve parmak kas-
larini gelistirir. YUriime, kosma, atlama, tirmanma, merdi-
ven inme-¢ikma gibi beceriler de oyun icinde kazanilir ve
pekistirilir.
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OYUN VE OYUNCAK YASI

Oyun, ¢ocugun duyduklarini, gordiklerini sinadigl
bir deney odasi ve en iyi 6grenme ortamidir. Cocuk oyu-
na kendi yasantisini da katar. Ozlemlerini korkularini, tim
duygularini oyuna aktarir. isteklerini oyunun kdiciik diin-
yasinda gerceklestirir. Oyun cocugun ozgtirlik ve yarati-
cllik ortamidir. Ayni zamanda arkadaslik iliskilerini - bas-
latip gelistiren yerdir. Toplu oyunlarda ve evcilik oyunla-
rinda cocuklar kendilerini oynadiklari gibi baska Kisileri de
oynarlar. Yani toplumsal iliskileri 6grenirler. Cocugun ha-
yal diinyasinda oyun araciliglyla kopri kurarlar, gelisirler,
olgunlasirlar( Yortikoglu, 1996, s.27).

2 yasinda, biitlini parcalara ayirmaktan, kutuyu
doldurup bosaltmaktan, kule ve kopri yapmaktan zevk
alan cocugun ilgisini ¢eken diger oyuncaklar arasinda
mutfak esyalari, farkli boyutlardaki plastik parcalar, sacla-
ri ve elbiseleri olan bebekler ve arabalar yer alir. Sonraki
donemlerde anne babasini taklit etmeye baslayan cocuk
icin minyatur marangoz ya da mutfak setleri gozde oyun-
caklardir. Oda takimlari, kova kirek gibi oyuncaklar da il-
gi cekicidir. 3 yasindan sonra Ug tekerlekli bisiklet en ¢ok
sevilen oyuncak iken yaraticiligini kesfetmeye baslayan
cocuk tahta bloklari ile biyuk parcalardan olusan plastik
parcalarla cesitli sekiller olusturmaktan buiylk zevk alir.
Kum, oyun hamuru gibi sekil verebilecegi, el becerisini
gelistirmek yaninda hayallerini gerceklestirebilecegi
oyuncaklar bu donemden sonra en sk oynanan oyun-
caklardir. 3-5 yaslari arasinda, fantezi ve kesfetmeye (ev-
cilik, okul oyunlari ile bebekler, mutfak ve doktor muaye-
ne aletleri), dil gelisimine (renkli tuslar olan piyano, mu-
zik ve 0yku kasetleri ile kuklalar) ve aritmetige hazirlama-
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ya (resim ve sayl esleme oyunlarl; domino, kKizma birader
ve sayl Kartlarl) yonelik oyuncaklar gozdedir. 6- 8 yaslari
arasinda, toplumsal gelisim ve isbirligi ile ilgili (top, sek-
sek, dama, minyatur arabalar), bilissel beceriler ve algisal
hareket becerilerini saglayan (maketler, yap-boz oyunla-
r) ve yaratici anlatim oyuncaklari (parmak boyasl, kagit
hamuru, karakalem, suluboya ya da pastel boyalarla re-
simler, oyun hamurlari, sessiz sinema gibi oyunlar) ¢ocu-
gun ilgi alanindadir (Senol, 2002, sayl1 44).

OYUN EVRELERI
Alistirma Oyunlari

Dogumdan belli bir yasa kadar olan donemi kap-
sar. Bu donemde cocuk kaslari ile yaptiklarini oyun sek-
linde tekrarlamaktadir. Dokunabildigi buittin objeleri alir. 4
aylikken yakinindaki objeleri yakalar, sallar, ileri geri ha-
reket ettirir, sonunda atmay1 ve tekrar almayl ogrenir.
Alstirma oyunlarinda c¢ocuk ne yapabildigini ispatlar,
bundan zevk alir ve tekrarlar.

Sembolik Oyunlar

1 yas 6 ay ile 2 yas arasindan 3 yasina kadar olan
surede gorilen oyuna sembolik oyun denilir. Daha ¢ok
harekete dayanan oyunlar oynanir. Dili, taklidi oyunda
kullanir. Cocugun fantezileri gorulur.

Cocuk oyunlarinda sembol iki sekilde gordlir (0z-
dogan, 1997).

- Bir faaliyetin bir objeden digerine aktarilmasi.
- Cocugun baska birinin roltind Ustlenmesi.

Oyun ve zihinsel gelisim arasinda iliski vardir. Ayni
zamanda oyun, cocugun zihinsel gelisiminin gostergesidir.
Ozdogan (1997ya gore sembollestirme yeteneginin, zihin-
sel gelisime paralel olarak arttigl gorilmektedir. 2-3 yas-
larinda ¢ocuklar cansiz objelere canlilik verir ve bebekle-
ri ile konusurlar. Cevrelerinde bulunan objelerle fantezi
dinyalarinda yasarlarken, bu objelerin gercek dunyadaki
islevleri ile kullandiklar gorulur. Soyle ki, bos fincandan
kahve icerler, bos tabaklardan yemek yerler. Ya da obje-
leri gercek kullanma alaninin disina ¢ikarirlar. Ornegin; ka-
git kirpintilarini, alevli bir ates olarak gorur ya da bir tabu-
reyi banyo olarak kullanirlar. U¢ yasinda bu tarz sembol-
lestirme, cocugun bir fantezi dinyada yasadigl gorunu-
munu verir. Bunun yani sira dramatik oyunlarda da artis
goriillr. Cocuk pilot ya da polis olur. U¢ yasindan kiiclik
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cocuklarda ise fantezi oyunlarinin biiylk bir boliminde
konusma olmaz.

Kuralll Oyun

3 yasindan sonra gorullr ve yas blyudlkce oyun
ve kurallar daha da karmasiklagsmaktadir.

Bu donemde cocukta mantiksal diisinmede gelis-
meye baslamistir.  Kuralll oyunda cocuk iki davranistan
birini secmek zorundadir. Ya kurallari ¢igneyecek, amaci-
na ulasacak, oyunu kazanacaktir ya da kurallara uyacak
ve sonuca razi olacaktr. Cocugun kurallara uymasl ve
kendini kontrol etmesi gerektigi zaman i¢ ¢atisma ortaya
¢ikar ve cocuk cogunlukla kurallari cigner. Gruptaki ¢o-
cuklarin lyi niyetli oluslari, cocugun, kurallara uymasinda
buyuk rol oynar. Cocuk oyun kurallarina uyarken ben-
merkezci distince tarzindan kurtulur ve oyunun kurallari
geregi sosyal normlara uygun davranir. Diger taraftan ¢o-
cuk kendini oyun arkadaslarinin yerine koyar ve onlarin
nasil davranacagini énceden tahmin edebilir.

OYUN CESITLERI
Kesfedici Oyun

Cocuklar dogustan cevrelerindeki insanlari, nesne-
leri tanimak, Ozelliklerini, niteliklerini kesfetmek konu-
sunda meraklidirlar. Kesfedici oyun, ¢ocuga bunlar kes-
fetmek icin firsatlar verir. Cocuklar nesneleri sallayarak,
vurarak, agzina alarak, bakarak, dustrerek, sikarak nite-
liklerini arastirmak icin duyusal ve motor yeteneklerini
kullanirlar ve nesneler hakkinda bilgi sahibi olur. Bu de-
neyimleri yasamasl icin cocuga uygun ortamlar olusturul-
malidir. Kesfedici oyun, her yasta gorulr.

Fiziksel Oyun

Cocuk fiziksel oyunlarla bliylk kaslarini kuvvetlen-
dirir. K¢tk kaslarini gelistirir ve kuvvetlendirir. Vicudu-
nu kontrol etmeyi 6grenir. Fiziksel oyunlarda ¢ocuk atar,
yakalar, kosar, ziplar, nesneleri tutar. Her yasta gordldr.

Yap! insa Oyunu

Cocuklar nesnelere dokunarak onlarin sekilleri, bo-
yutlarl, renkleri, agirliklarl ve yapisi hakkinda bir ¢cok sey
ogrenirler. Bu 6grenme kavram olusumu ve hafiza tutma
icin temel olusturur. Cocuk gorsel materyalleri akilda tu-
tar. Ayrica cocuk goz el koordinasyonunu gelistirir. Duyu-
lariyla nesnelerin nitelikleri hakkinda bilgi sahibi olur. Co-
cuk hafizasinda tuttugu nesneleri baska durumlara akta-
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rir. Oyun esnasinda ayni zamanda basarl duygusunu ya-
sayarak kendine olan guivenini arttrir. Her yasta gorulir.
Boncuk gecirme, kuplerle kule yapma bu oyun tlrline or-
nek olarak verilebilir.

Hayali Oyun

Bu oyun tipi, gercek olmayan olaylarl hayal etme-
de nesnelerin, jestlerin ve mimiklerin kullanimini icerir.
Hayali oyun, rol almayi gerektiren etkinlikler ve taklidi
oyunlar ile diger oyun cesitlerinden ayrilirlar. Bu oyun dil
gelisiminde, duygusal ve bilissel gelisimde etkilidir. Evci-
lik oyunlari, bebegini besleme oyunlari bu oyunlar arasin-
dadir. Sembolik oyunla benzerlik gostermektedir.

Sosyal Oyun

Bu oyunda asil amag iletisim becerilerini gelistir-
mektir. Cocuk, paylasmayi, sira beklemeyi 68renecektir.
Arkadas edinecektir. Diger ¢ocuklarl taklit ederek yeni
beceriler gelistirecektir. Cocuk, ilk sosyal oyunu anne ba-
basi ile oynayacaktir.

Oyunun Cocuga Faydalari

- Cocugun zihinsel gelisimi tizerinde olumlu bir et-
kiye sahiptir.

- Cocugun ben merkezcilikten kurtulmasinda etki-
lidir.

- Oyun ile cocuk sosyal kurallar ve bu kurallara

uymay!1 ogrenir.

- Oyun cocugun icindeki fazla enerjiyi bosalttigl
yerdir.

- Oyun ile cocuk ¢ozilmemis catismalarini, istek-
lerini, yeteneklerini ortaya koyar.

- Oyun esnasinda cocuk hareket edecegi icin kas
gelisimi Uzerinde etkilidir.

- Oyun, ¢ocugun yaraticiligini gelistirir.

- Oyunda cocuk kendi yasam tarzi, aile iliskileri,
korkulari vb. hakkinda bilgi verir.

- Oyun ¢ocugun tedavisi amacl da kullaniimaktadir.

- Cocuk glnlik yasamda gereken becerileri oyun
esnasinda tekrar tekrar yaparak pekistirir.

- Oyun ile cocuk sosyal becerilerini gelistirir. Bas-
ka cocuklarla birlikte olarak onlardan taklit yoluyla yeni
beceriler 6grenebilir.
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- Cocugun arkadas ihtiyaci oyunla karsilanir.

EVDE OYUNCAK YAPIMI

Cocuk gelisimi icin oyuncagin evde yapilmasl ve
bizzat cocugun bu yapim esnasinda katilmasi onun icin
daha faydalidir. Cocuk oynamayla birlikte oyuncagin yapi-
mi sirasinda zihinsel, sosyal, duygusal ve psikomotor be-
cerilerini gelistirmektedir ve ¢ocuk kendi yaptigl ya da ya-
pimina katldigi oyuncagl oynamaktan buyuk zevk al-
maktadir. Ortaya ¢lkan eserde onunda pay1 vardir, bu ¢o-
cuk i¢in buylk oving kaynagidir ve bunu baskalarina gos-
termekten ve baskalarindan takdir almaktan ¢ok hoslanir-
lar. Bu tabloda ¢ocugun kendine olan givenini kazanma-
sinda, kendi becerilerinin farkina varmasinda cok etkili ol-
maktadir. Evde oyuncak yapiminin diger bir faydasi da ¢o-
cugun yetiskinle olumlu bir etkilesim icine girmesidir. Ev-
de oyuncak yapiminda kullanilacak materyal cocuk icin
tehlikeli olmayan ve kimyasal nitelik tasimayan her sey
olabilmektedir. Karton kutular, ipler, tokalar, artik kumas
parcalari, boncuklar, tahta cubuklar olabilmektedir. Hat-
ta kiiclik yerlesim yerlerinde yasayan cocuklar oyuncak
yapimindan dogadan daha iyi yararlanabilirler. Cocuklarin
oyunlarinda toprak, kum ve suyu kullanmalari da gelisim-
lerinde etkilidir. Hatta ¢ocuklar bunlarla oynayarak duygu-
sal gerilimlerini de bosaltmaktadirlar.
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Ruzgar gulu

Kagitlar kare olarak Kkesilip hazirlanir. Cocuklar
lizerine dilediklerini gibi sekil verebilirler. Daha sonra ka-
gitlarin tam ortasina bir nokta koyulur. Kagidin koselerin-
den ortasina dogru 2 cm. kalana kadar makasla Kesilir.
Sekiz kose elde edilen kagidin sadece dort kosesini bir
silginin ya da mantarin Uzerine raptiye ile birer koseleri
acikta kalacak sekilde birlestirilir. Bir pamuk sekeri ya da
bayrak sopasl gibi bir sopa sap olarak kullanilir (Salihoglu
Dursun, 2003).

Pamuktan kuzu

Pamuktan kuzu elde etmek icin tuvalet kagidi ru-
losu pamukla goriinmeyecek sekilde kaplanir. Tercihe
gore renkli veya siyah kartondan ytiz veya ayak yapilir.
Yliz yapmak icin karton ticgen seklinde Kesilir. iki tane
pamuktan goz yapistirilir. Ayaklarida kartondan Kesilir ve
pamuk Uzerine yapistirilir. Renkli ylinden kuyruk yapilr
(Salihoglu Dursun, 2003).

OYUN VE OYUNCAK MALZEMELERI

Eldeki imkanlar ve hayal glicii ile cocuk durmadan
yeni senaryolar diizenler, tasarladigl senaryoyu en icten
duygularla oynar. Cocuk yakin cevresindeki her seyi
oyuncak olarak kullanabildigine gore, bu cevreyi dlzen-
lemek cok onemlidir. Cocugun yakin cevresi, ona oyun
imkanlarl saglayacak cesitli malzeme ve esyalarla dolu
olmalidir (Erglin, 1980). Bunlar kutular, artmis bez parcala-
rl, ipler, mutfak esyalari, artmis her tlrlii malzemeyi co-
cuklar oyuncak olarak kullanabilmektedir.

Oyuna baslarken secilen oyun icin gerekli arac-ge-
re¢ varsa cocuklarin yardimiyla hazirlanmaldir. Oyunun
hazirligina katilmak da ¢ocuklar i¢in oyunun bir parcasidir
(Tuncor, 1996).

GUVENLI OYUNCAK

Cocuk icin yapilan ya da alinan oyuncaklarin cocuk
agisindan glivenli olmasina dikkat edilmelidir. Oyuncak
alirken ya da yaparken asagidaki ozelliklere dikkat edil-
melidir. Bunlar:

- Alilnan oyuncaklarin tzerinde kullanma talimati
olmasina muhakkak dikkat edilmelidir.

- Bilinen markali oyuncaklar, oyuncak yapiminda
kullanilan malzeme ve saglamlik agisindan daha glivenlidir.

- Yumusak-tlylu bebekler, oyuncaklar yikanabilir
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olmalidir. Oyuncaklarin tizerindeki goz vb. gibi seylerin y1-
kaninca ya da oynanirken kopmamasi icin iyice dikilmis
olmasina dikkat edilmelidir.

- Oyuncaklar alindiginda plastik ambalaji ¢ocuga
verilmeden yirtilip cocugun ulasamayacagl yere atiimalidir.

- Ici doldurulmus oyuncaklarin yirtik, sokik olma-
masina dikkat edilmelidir.

- Cikolata gibi yiyeceklerin icinden cikan kuguk
oyuncaklar cocuk yalnizken eline verilmemelidir.

- CIngirak, dis kasima oyuncaklarinin yapistirilmis
ek parcalarl olmamalidir. Cingiraklarin kirik olmamasina
dikkat edilmelidir.

- Top gibi oyuncaklar en az 5 santimetre buyukIu-
glinde olmalidir.

- Kotu kokan plastikten yapilmis oyuncaklar alin-
mamalidir.

- Boya kalemleri, oyun hamurlari, parmak boyala-
r1 6zel yapilmis olmalidir.

- Cok ytuiksek ses cikaran oyuncaklar alinmamalidir.

- [cinde patlayial toz bulunan oyuncaklarin sesle-
rini beyin kavrayamayacaktir. Bu sesler isitme organina
geri donilmez hasarlara neden olabilmektedir.

- Catpatlarin c¢ikardiklar sesler, uzun sureli ses ¢i-
karan elektronik oyuncaklar kulak icin zararlidir.

- Oyuncaklarda uzun ip, kurdela gibi seyler olma-
malidir. Bogulmalara neden olabilmektedir.

- Ozellikle kiiciik cocuklarda oyuncaklarin kopabi-
lecek kiclk parcalari olmamasina dikkat edilmelidir.

- Oyuncaklarin sivri uclu ve sivri koseli taraflari ol-
mamasina dikkat edilmelidir. Sivri uglar goze gelerek kor-
|Uige neden olabilmektedir.

- Oyuncak Uzerinde Uretici ya da ithalatcl firmanin
adi olmalidir.

- Oyuncagin lzerinde yas sinirlamasi ya da ozel
kullanim gerektiren uyarl isaretleri olmasina dikkat edil-
melidir.

- Oyuncak silah gibi patlayicl oyuncuklar ¢ocuklar-
da yaralanmalara neden olabilmektedir.

- Genisleyen oyuncaklarin (suya veya benzer sivi-
ya atildiginda buylyen, genisleyen oyuncaklarin)
%50'den fazla genislememesi gerekmektedir (http//-
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www.saglik.gov.tr).

- Oyuncaklar pilli ise pil yeri gtivenli sekilde kapa-
Il ve kaliteli piller olmaldir. Pil kutuplari, pil voltaji, DC isa-
reti okunakli sekilde olmali, eski ve yeni piller ile alkali,
standart ve sarj edilen piller birlikte kullanilmamalidir.
AAA piller bogulma riski tasirlarken, AA piller bu acgidan
glivenlidir. Meydana gelen kazalarin ¢ogu sarj edilmeyen
pillerin sarj edilmesinden kaynaklanmaktadir (Demiréren
ve dig., www.acilpediatri.com).

MUZIK YOLUYLA GELISIMI DESTEKLEME

Cocuklar oyunlarinda muzigi de kullanmaktadirlar.
Oyunlarin, verilen etkinliklerin muzik ile renklendirilmesi
¢ocugun ilgisini arttirmaktadir ve verilen etkinligin de ka-
licihgl artmaktadir.

Egitimin butlin dallarinda oldugu gibi muzik egiti-
minde de amac bireyi duyussal, bilissel ve devinissel acl-
dan gelistirmek ve onun davranislarinda bu yonde isten-
dik degisiklikler olusturmaktr (Sendurur ve Barlig, 2002).

MUZIK EGITIMININ COCUGA FAYDALARI
- Cocugun hareket ve ritim yetenegini gelistirir.

- Duygusal davranigsal problemlerin ¢oziimtnde
faydahdir.

- Sosyal iliskilerini gelistirir.
- Kendini ifade etme aracidir.

- Duygusal tatmin saglar.

- Estetik duygusunu gelistirir.




- Dil becerilerini gelistirir.

- Analitik disinme becerisini gelistirir.
- Kendine olan glivenini arttirir.

- Soyut muhakeme (verilen bilgiyi belli bir anlam
¢ikarma ve sonuca varma amaciyla kullanma) yetenegini
gelistirir.

- Dikkat suresini arttirir.
- Konsantrasyonunu gelistirir.
- Duyma ve gorme gucinu gelistirir.

- Okuma, yazma, matematik ve kompozisyon be-
cerisini gelistirir.

- Beyin ve sinir gelisimini olumlu etkiler.

- Hafizayi gelistirir.

- Vlcudunu kullanma yetenegini gelistirir.

- El-g6z koordinasyonunu gelistirir.

- Psikomotor gelisiminde etkilidir.

- Cocugun sikilmadan etkinliklere katilmasini saglar.
- Cocuk haz duyar.

- Yaraticiligini arttirir.

Muzik egitimi etkinlikleri icinde sarki soyleme, el
¢irpma, siir, tekerleme, dogaclama, calgl egitimi ve dans
yer almaktadir.
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Ritim ve tempo, muzigin temel yapi taslaridir. Bu
temel mizikal uyaranlari algilama ve tepkide bulunmada
cocuklarin sasirticl bir sekilde yetiskinlere benzer beceri-
lere sahip oldugu bilinmektedir. Her birey dogustan itiba-
ren miuziksel yeteneklerle donanimlidir ve mizik onun
diger muzik disi yeteneklerini gelistirmesi icin bir aragtir.
Bu nedenle erken yasta baslayan ve devam eden muzik
egitimi beynin muziksel islevlerinin dlizenlenmesine kat-
kida bulunur (6zmentes, 2005).

Mizik cok etkin bir egitim aracidir. Sadece mate-
matik icin degil bircok alanda cok etkili bir ara¢ olarak
egitimde kullaniimaktadir. Muzik pek ¢ok insan icin bir
Muzik
dinlemek, bir enstriiman calmak, dans etmek bize blyuk

eglence kaynagidir. Duygularl harekete gecirir.

zevk verir. Muzik 6zellikle cocuklarda duygusal, sosyal.,. fi-
ziksel ve bilissel acidan cok etkilidir. Muzik beynimizi ha-
rekete gecirir. Bu ylizden mizik, daha iyi beyin faaliyet-
leri icin arac olarak kullanilabilir. Yapilan pek cok arastir-
mada gorulmustdr ki; pek cok cesitli becerinin muzik ile
ogretimi cok daha etkilidir. Miuzik, 6zellikle okul 6ncesi
donemde cok daha etkin bir 6gretim araci olarak kullani-
labilir. Okul dncesi donemde verilecek temel matematik-
sel kavramlar miuzik ile cok daha etkin bir sekilde verile-
bilir. Okul 6ncesi donem, cocuklarin yeteneklerini ortaya
cikartmak ve yonlendirmek acisindan blyuk énem tasl-
maktadir. Matematigin ve muzigin temeli bu donemde
atilmalidir (Karsal, 2005). Miizik egitiminin temelinde yara-
ticilk oldugu icin cocuklarin mizik becerilerini gelistirme-
ye yonelik calismalarin yaraticigin gelismesini destekle-
digi soylenebilir (Aral ve ark., 2006).

MASALLAR-MANILER-TEKERLEME

Masal, tekerleme ve maniler cocugun zihinsel-dil
becerileri Uzerinde etkilidir. Cocugun hafizasini, dikkatini,
algilamasini gelistirir, dlstinmeye yonlendirir, yeni kav-
ramlar 6grenmesini saglar, ifadelerini gelistirir. Masallar
maniler soylenirken cocukla etkilesim de vardir. Dolayli
olarak c¢ocugun duygusal ihtiyaclarinin karsilanmasini
saglar. Arkadaslari ile paylasiminin artmasinda etkilidir.
Gocugun hayal diinyasini zenginlestirir. Hatta i¢inde yasa-
nilan kdltire ait ogelerde bu yolla cocuga aktariimakta-
dir. Hatta dil kaslari zayif oldugu icin konusmakta zorla-
nan ya da kekemelik gibi konusma bozuklugu olan co-
cuklari bu yollarla dil becerilerini gelistirirler.
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YASAM ORTAMININ GUVENLIGINI SAGLAMA

EVDE VE CEVREDE GUVENLIK ONLEMLERI

Cocuklarin evde ve cevrede tehlike olusturabile-
cek durumlardan uzak tutulmasi, tehlike olusturabilecek
ortamlarda gozetilmesi, tehlike olusturacak nesnelerin
¢ocuklarin ulasamayacagi yerlere kaldirilmasi gerekmek-
tedir. Bir anlik tedbirsizlik geri dontlemez ciddi sonuglarin
ortaya ¢lkmasina neden olabilmektedir.

Evde Diizen

Bebeklerin ve cocuklarin kazalardan korunabil-
mesi icin anne, babalarin ve bakicilarin dikkatli olmasi
gerekmektedir. Bir anlik ihmal geri donllmez sonuglara
ve pismanliklara neden olabilmektedir. Bu nedenle asagi-
daki glivenlik onlemlerine uyulmalidir. Bunlar:

- Yenidogan bebek kucaga alindiginda boyun kas-
lar yeterince gelismemis oldugu icin boynunu dik tuta-

mayacaktr. Bunun icin bas desteklenmelidir.

- Cocuk yuzikoyun yatirimamalidir, bogulmaya
yol acabilir.

- Cocuk yaninda ya da cocuk kucaktayken sigara,
kahve, cay gibi sicak maddeler bulundurulmamalidir.

Kimyasal boyall olan oyuncaklar alinmamali,
var ise cocugun agzina gotirmesi onlenmelidir.

- Bebege, ylrlrken yemek yedirilmemeli, su igi-
rilmemelidir.

- Cam gibi ¢cocuga zarar verici maddelerden cocuk
uzak tutulmalidir.

- Cocugun uzanabilecegi yerlerde kicuk sus esya-
lari ya da ev esyalar bulundurulmamaldir.

- Televizyon gibi ev aletleri, ¢ocugun tutunup
kalkmaya calismasina karsin sabitlenmelidir.

- Evdeki elektrik prizlerine kapak yaptirilmalidir.
- Bicak ¢ocugun ulasabilecegi yerde olmamalidir.

- Evde kullanilan temizlik maddeleri kapali bir
yerde tutulmalidir. Acikta birakilmamalidir.

- Evde kiivet veya legen ici su dolu olarak birakil-
mamalidir.

- Banyoda kullanilan paspaslar kaymayan cinsten



olmaldir. Cocuk banyoda yalniz birakilmamalidir.

- Evde pencere altlarina koltuk, kanepe gibi ev
esyalarl konulmamalidir. Pencere acgikken cocuk, farkina
varllmadan buraya cikip pencereden disebilir.

- Evdeki ocaktan cocuk uzak tutulmalidir.

- Evde tlp kullanildiktan hemen sonra kapatilma-
lidir.

- Tuplerde gaz kacaginin olmamasina dikkat edil-
melidir.

- Sicak yemek, ¢cay cocugun ulasabilecegi yerlerde
birakilmamalidir.

- flac kutular acikta birakilmamalidir.
- Evin dis kapisi acik birakilmamaldir.

- Kibrit, cakmak gibi yanici maddeler cocugun ula-
samayacagl yerlere birakilmalidir.

- Cocuk tek basina ya da kicuk kardesiyle evde
yalniz birakilmamalidir.

- Makas, igne gibi maddeler cocugun ulasamaya-
cagl yere konulmaldir.

- Cocuk bir faaliyette makas kullanacaksa maka-
sin ucunun sivri olmamasina dikkate edilmelidir.
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- Soba varsa etrafl cocugun ulasamayacagl sekil-
de kapatilmalidir.

- Tlpler kapall yerde olmali ve cocuk ulasamama-
lidir.

- Bebekler ytiziikoyun ya da tam sirt Ustl pozis-
yonda yatirilmamalidir.

- Cocugun eline boncuk, diigme, nohut gibi mad-
deler kontrolsliz ve yaninda bir yetiskin olmadan veril-
memelidir. Cocuk bunu burnuna, kulagina sokabilir.

- Yirutec kullaniliyorsa, zeminin diizgiin olmasi-
na, etrafta takilacak bir sey olmamasina dikkat edilmeli
ve bebek ylriltecteyken yalniz birakilmamalidir.

- Verilen besinlerin sicak ya da soguk olmamasi-
na dikkat edilmelidir.

- Banyo suyu banyodan once ayarlanmalidir.

« Cocuk elektrikli soba yaninda yalniz birakilma-
malidir.

- Hem cocugun hemde yetiskinlerin glivenligi icin
yatakta sigara icilmemelidir.

- Sigara izmaritleri yanik birakilmamall ve sigara
icildikten hemen sonra izmaritler ve kdiller ¢cope atiimalidir.

- Yanmakta olan sobaya parlayici dokilmemelidir.

- Klicuk cocuklar sandalye gibi yiiksek bir yerde
yalniz birakilmamalidir.
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- Merdiven girislerinde korkuluklar olmalidir.

- Temizlik maddeleri icecek siselerine konulma-
malidir.

- Bocek ilaglan c¢ocuklarin ulasabilecegi yerlere
konulmamalidir.

- Bir kirise tutturulmus kaydiraklar, asilmis salin-
caklar ve halkalar, trapezler, halatlar ve benzeri oyuncak-
lar ile bir cocugun kiitlesini tasimasl tasarlanan diger
oyuncaklarda, oyuncagin devrilmemesi veya herhangi bir
kazaya sebep olmamasl igin ana parcalarin (askilar, bag-
lamalar vb.) bakim ve kontrolleri strekli yapilmahdir
(http//www.saglik.gov.tr).

Cevrede Diizen

Cocuk icin glivenlik dnlemlerine ¢cocugun bulundu-
gu her yerde dikkat edilmelidir. Ve cevrede asagidaki on-
lemler alinmalidir.

- Merdiven inislerinin glivenli ve korunakli olmasi-
na dikkat edilmelidir.

- Cocuk, kopek, kedi gibi hayvanlarla yalniz bira-
kilmamalidir.
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- Cocuk disarida yalniz birakilmamali, disaridaki
oyun alaninin gtivenli, tehlikelerden uzak olmasina dikkat
edilmelidir.

- Cocugun uzun sure glnesin altinda kalmamasi-
na dikkat edilmelidir.

- Cocuga trafik egitimi vermeye mumkin oldu-
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gunca erken donemde baslanmalidir.

- Cocugun tek basina karsidan karslya ge¢cmesine
izin verilmemelidir.

- Anne-baba ve ¢ocuk gece ylrlrken parlak, ra-
hatlikla gortilebilecek renkte giysiler tercih etmelidir.

- Cocuk 10 yasina kadar arabanin on koltuguna
oturtulmamalidir. Cocukla birlikte bir blytk, arka koltuga
oturmalidir.

- Cocuga da emniyet kemeri baglanmalidir.

- Yaninda bir yetiskin yoksa cocuk aynadan su-
rekli kontrol edilmeli, eline kiicik herhangi bir sey ya da
yiyecek verilmemelidir.

- Uc yas ve altindaki cocuklar arabada arka koltu-
ga yerlestirilmis yasina uygun bebek koltuguna veya ar-
ka koltukta annesinin kucaginda oturmalidir.

- Cocuk arka koltukta otururken, arabanin kapila-
1 mutlaka kilitli tutulmahdir.

+ Araba durdugu zaman ¢ocuk arabadan mutlaka
kaldinm tarafindaki kapidan indirilmelidir. Cocuk, araba-
da, kisa stireli bile olsa yalniz birakilmamalidir.

- Cocuk parka goturuldiginde refakat eden yetis-

Kinin, cocugu gorecegi yakinlikta olmasi gerekir.

- Kiicuk cocuksa tek basina salincaga vb. binme-

sine izin verilmemelidir.

- Cocugun tanimadigl Kisilerden bir sey almamasi

saglanmalidir.
- Bisiklete bindiginde yalniz birakilmamalidir.

- Kayiga, tekneye binen veya iskelede ve sahilde
oynayan cocuklarin can yelegi giymeleri gerekir. Yelege
ragmen cocuk gozetimsiz birakilmamalidir. Can yelegi co-
cuklarin glclikle cikartabilecegi buyuklikte olmahdir

(Wwww.konsumentverket.se).

- Cocuklar denize, havuza girerken yaninda bir ye-

tiskin ve yardimcl palet vb. gibi malzemeleri olmalidir.
- Cok derin olan havuza ve denize girmemelidirler.

- Su akinusinin oldugu yerlerde cocuklar denize

girmemelidir.

- Birden derinlesen yerlerde denize girilirken dik-

katli olunmaldir.
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VII. BOLUM
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ILK YARDIM

Bu boliimiin hazirlanmasinda Tirk Kizilayi ilkyar-
dim Kitabi, 2006; www.saglikbakanligi.com; Somyturek,
1993, www kizilay-esk.org.tr kaynaklarindan da yararla-
nilmistir.

YANIKLAR VE ILKYARDIM

Yaniklarda;

- Ortam emniyetliyse oyle gidilmelidir.

- Yanan bir binaya ya da eve yalniz giriimemelidir.

- Eger (tl fisteyse fisten cekilmeli ve dik duruma
getirilmeli, eger tava ates aldiysa kapatilmalidir.

- Giysilerde yanma devam ediyorsa hemen son-
ddrdlmelidir.

- Hastanin panik yapmasl onlenmelidir. Kosmasl,
panik yapmasi alevleri canlandirir.

- Yanan bolgeye battaniye, hall vb. mimkiinse 1s-
lanarak ortulmelidir. Bunlar yoksa hastanin yerde yuvar-
lanmasi saglanmalidir.

- Bltln yanik cesitlerinde once hasta isI kayna-
gindan uzaklastiriimalidir.

- Yanan bolge en az 20 dakika soguk suyun altin-
da tutulmalidir. Bu yapilmiyorsa soguk suya batiriimis
kompresler aralikli olarak degistirilerek konulmal ve ya-
nik sogutulmalidir.

+ Yanik genisse, deri bltlnligl bozulmussa en-
feksiyon kapmamasl icin yanan bolge temiz carsaf gibi

bir ortlyle kapatiimalidir.

- Sismeyi onlemek icin yanan bdlge viicuttan yu-
kar tutulmalidir.

- Giysilerde yanma varsa, deriye yapismis olma
ihtimaline karsi dikkatle ¢ikariimalidir.

- Giysi kimyasal madde ile temas ettiyse yakmayi
surdirmelerini onlemek icin muhakkak cikariimalidir. Bu
islem yanan bdlge soguk suyun altina tutularak yapilabilir.

- [lkyardimai ellerini kimyasal maddeden koruma-
lidir.

- Yanik bolgeye hicbir sey surilmemelidir.
- Saglik kurulusuna basvurulmalidir.

Evdeki kimyasal maddelerden gozlerin de etkilen-
mesi durumunda:

- GOze bulasmissa 20 dakika kadar goz asag1 dogru
yikanmalidir. Bu sirada etkilenen goz alt tarafta kalmalidir.

- Daha sonra etkilenen goz bir gazl bezle kapatil-
mali ve mumkin oldugu kadar kisa slre icerisinde bir
hastaneye gidilmelidir.

Elektrik yaniklarinda;

- Once elektirik kesilmelidir.

- Hastanin kosmasi panik yapmasl onlenmelidir.
- Hasta sakin bir yerde tutularak kimildatiimamalidir.

« Saglik kurulusuna basvurvurmaldir.
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SICAK CARPMASI VE ILK YARDIM
Sicak carpmasi belirtileri;

- kas kramplari,

- bas donmesi,

- bol terleme,

- kusma,

- bulant,

- hizll nabiz,

- hayal gorme ve

- bilin¢ kaybi.

Bu belirtiler gorulir goriilmez hasta;

- Serin ve havadar bir yere, golgeye veya bir oda-
ya alinir.

- Giysileri ¢ikartlmalidir.
- Sirt Ustu yatirilarak kol ve bacaklar ytkseltiimelidir.

- Bulantisi yoksa ve biling agik ise: 1 litre suya, 1
cay kasig karbonat, 1 cay kasigl tuz karisimi ya da soda
iciriimelidir.

DONMALAR VE ILKYARDIM

Donma belirtileri;

1. derece donma belirtileri:
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Deride solukluk, sogukluk, deride uyusukluk, de-
ride kizariklik.

2. derece donma belirtileri:
Odem, agri, ici su dolu kabarciklar.
3. derece donma belirtisi:

Canh ve saglikh deriden kesin hatlarla ayrilan siyah
bolgenin gorulmesi.

Donma tehlikesi geciren bir kimse;

- Birden bire sicaga alinmamalidir.

- Hasta 1k bir ortama alinmalidir.

- Sakinlegtirilmeli ve hareket ettirilmemelidir.
- Kuru giysiler giydirilmelidir.

- Bilinci yerindeyse sicak icecekler verilmelidir.
« Su toplamis biiller patlatimamalidir.

- El ve ayaklar dogal pozisyonda tutulmalidir.

- Isinma isleminden sonra hala halsizlik varsa ban-
daj yapilmalidir.

- Alkol ve tiitlin kesinlikle kullaniilmamalidir.

- Zarar goren bolge kesinlikle buz ya da soguk
suyla ovulmamalidir. Soguk su ya da buzla ovma deri ve
deri alti dokusunda travma meydana getirir.

BAYILMALAR VE ILKYARDIM

Bayllma, beyne gelen kan miktarinda anlik bir
azalma sonucu ortaya cikar.

Bayilma belirtileri;

- Halsizlik,

- Ayaklarin tutmamasi hissi.
Bayilma belirtileri varsa;

- Kisi bayilacakmis gibi hissederse oturtulmali ve
basinl ayaklarinin arasina egmesi saglanmalidir.

- Ya da yere sirt tstl yatiriimalidir.

- Ayaklari kalp seviyesinden yukariya kaldiriimalidir.
- Vlcudunu sikan giysiler gevsetilmelidir.
Bayilmissa:

- Sirt Ustd yatirilmall ve ayaklari kaldiriimalidir.
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Biling Kaybi Olmayan Tikanmalarda llkyardim Uygulamasi

- Vlcudunu sikan giysiler gevsetilmelidir.

- Yeterli hava almasini saglamak icin etrafinda ka-
labalik varsa dagitiimali, odadaysa pencere acilmali, ytzi
yelpazelendirilmelidir.

- Bunlara ragmen kendine gelmiyorsa bayllmanin
bagka bir nedeni olabilir. Solunumuna ve kalp atimina ba-
kilmalidir. Solunum ve kalp atimi yoksa suni solunum ve
kalp masaji (temel yasam destegi) yapiimalidir. Sadece
solunum olmadigl durumlarda suni solunum yapilmaldir.

SOLUNUM YOLU TIKANMALARI VE iLKYARDIM

Solunum yollarina yabanci cisim (bilye, toka, lok-

ma vb.) kacmasi ile soluk almada gliclik veya soluk ala-
mama olusabilir. Bu durumda solunum yolu kismen ve-
ya tamamen tikanmis olabilir.

Solunum yolu kismen tikanmis ise;

- Kisi oksurebilir.

- Zorlukla olmakla birlikte konusabilir.
- Nefes alabilir.

Kismen takinma durumunda;

- Kisi kuvvetlice oksurttlmelidir.

- Sirtina asla vurulmamalidir.

Biling Kaybi Olan Tikanmalarda ilkyardim Uygulamasi
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Bebeklerde Yabancl Cismin Gikariimasl igin Sirta Baski
Uygulanmasi

Bebeklerde Yabanci Cismin Cikarilmasi Igin Goglise,
Iman Tahtasi Uzerine Baski Uygulanmasi
. ] AL

-

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Solunum yolu tamamen tikanmis Ise;
- Kisi ellerini bogazina gotdrdr.
- YUzl ve dudaklari morarir.

- Tikanma hizla giderilmezse bilin¢ kaybi olusa-
caktir.

- Bu durumda hemen asagida anlatilan yontem
uygulanir.

Bu yontem;
Yetiskin ve cocuklarda bilin¢ yerindeyse;
- Sirta kuvvetlice 5-7 kez vurulmalidir.

- TIkanma devam ediyorsa hastanin arkasina ge-
cerek bele kollar dolanir.

- Ellerden biri bas parmak ice gelecek sekilde
yumruk yapilir ve gobegin yaklasik 4 parmak Uzerine, mi-
de hizasina yerlestirilir, diger elde yumrugun Uzerine ko-
nulur.

- Yumruk ilkyardimciya ve yukarlya dogru hizla
bastiriimalidir.

- Bu islem cisim hastanin agzindan cikincaya ka-
dar 5-7 kez tekrarlanir.

Tikanmalarda ilkyardim (bilin¢ kaybi varsa);
- Hasta sirtistu yatirilmahdir.

Hastanin kalcasina yakin diz ¢okilmeli veya
hastanin kalcalarl veya bacaklari Uzerine ata biner gibi
oturulmalidir.
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- Bir avucg hastanin karnina, gobegin Uzerine yer-
lestirilmeli, 2. el birincinin Uzerine konulmali, eli hizla
yukari dogru iterek hastanin karnina 5-7 kez bastirilma-
lidir.

Hava yolunu tikayan cisim agizda ise cismin elle
¢ikarilmasi;

- Basparmak ve isaret parmagl caprazlanmal ve
hastanin st ve alt ¢enesine dayanmaldir.

- Hastanin cenesini acmasl icin parmaklarla zor-
lanmaldir.

- Diger elin isaret parmagini hastanin agzina soka-
rak yanaklarindan bogazina kadar temizler sekilde dolas-
tinlmalidir.

- Yabanai cisim disari dogru cekilmeli ve dikkatle
tutup ¢ikariimahdir.

Bebeklerde yabanci cisim c¢ikarilmasi;

- Bir el bebegin sirtina gelecek sekilde yerlestiril-
melidir.

- Bir elle cene ve yliz desteklenir sekilde tutulma-
lidir.

- Bebek hafif bas asagl gelecek sekilde yzisti
tutulmall ve sirtina art arda 4 kez vurulmalidir.

- Eger yabanal cisim henliz ¢lkmadi ise bebegin
ylzl yukari gelecek sekilde cevrilmeli, iman tahtasi Uze-
rinden gogstine bastiriimalidir.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

Aglk Goglis Yarasinda Ilkyardim Uygulamasi

YARALANMALARDA iLK YARDIM

- Yaralanmalarda ilkyardim icin kullanilacak gazl
bez, su, plaster, makas vb. hazir bulundurulmalidir.

- Once ilkyardima ellerini su ve sabunla yikamalidir.
- Kanayan yerin (zerine steril gazli bez basilmalidir.

- Yaralar en az 5 dakika akar suyun altinda tutu-
larak ya da suyla yikanarak temizlenmelidir.

- Yarada kiicuk cisimler varsa gazli bez yardimiy-
la yavasca ve dikkatlice ¢ikartiimalidir.

- Kiclk cisimler yaranin icine saplanmissa ¢ikar-

Kapall Gogis Yarasinda ilkyardim Uygulamasi
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tilmaya calisiimamalidir. Clinkd bu cisim kanamay!1 onle-
mektedir.

- Daha sonra yaray! kirletmemek icin icten disa
dogru gazli bezle silinmelidir.

- Yara kapatilmayarak havayla temas etmesi sag-
lanmalidir.

- Yara dikis atiimasini gerektirecek buiyUukliktey-
se temiz pansuman malzemeleri ile kapatiimamall ve
hastaneye gonderilmelidir.

Karindan yaralanma

- Disar1 ¢lkan organlara dokunulmamalidir. Organ-
lar iceriye itilmemelidir.

- Yara nemli bir bezle kapatilmalidir.
GOz yaralanmasl

- GOze giren cisim veya cismin ¢evresinden kiiguk
yastikgiklar ile g6z korunmalidir.

- Cevresine kagit bir bardak veya huni koyulup
oynamasl engellenmelidir.

- Gozde kesik veya carpma varsa her iki goz de
kapatiimahdir.

Aclk GOgls Yarasi

Giren bir cismin akciger zari ve akcigeri yaralama-
sI sonucunda olur. Yaralanma sonucu yogun agri, solu-
num zorlugu, morarma, kan tiiklirme, yarada nefes aliyor
goruntusu olur.

Acik goglis yarasinda;

- Hastanin bilinci, solunumu, nabzi, deri rengi kon-
trol edilmelidir.

- Cisim cikariimamalidir.
- Kimildamamasi icin cismin etrafi bandajlanmalidir.
- Hasta kimildatiimamalidir.

- Iceride cisim olmayan aclk yara icin disaridan
havanin gogusteki delikten iceri girmemesi icin yara ka-
patilmalidir.

- Hastanin bilinci acik ise yari oturur pozisyonda
oturtulmalidir.

- Agizdan hicbir sey verilmemelidir.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

- Hemen hasta eve gotirilmelidir.
Kapah g6glis yarasinda;
- GogUs bolgesine vurulursa olusur.

- Hastanin yarall bolgede bir yastik tutmasi sag-
lanmalidir.

- Sok tablosu agisindan takip edilmelidir.
- Sok, ic kanama gostergesi olabilir.
Delici karin yaralanmalari

Bu tlr yaralanmalarda i¢ organlar zarar gorebilir ve
ic kanama nedeniyle oliimler gortlme olasiligl cok yuk-
sektir.

- [lk olarak hastanin bilinci, solunumu, kalp atisi
ve derisinin rengi kontrol edilir.

- Disarl organ ciktiysa iceri sokulmamalidir.
- Yara Uzeri nemli bir bezle ortilmelidir.

- Bilin¢ acik ve yara enine ise hasta sirt Ustl pozis-
yonda bacaklar bukulmus olarak yatiriimalidir.

- Bilin¢ aclk ve yara boyuna ise sirt Ustl pozisyon-
da bacaklar diiz uzatilarak yatiriimalidir.

- Agizdan hicbir sey verilmemelidir.

- Yasam bulgulari takip edilmeli ve hemen hasta-
neye gorulmelidir.

GOz delinmeleri

+ GOze kirik cam parcasi, sivri tel, diken vb. girmesi
durumunda gozde abse olusumuna ve korllige yol acabilir.

- Bu durumda goz ve goz cevresi silinmemelidir
ve Kesik goz bastirimamaldir.

- Kagit bir bardagin yarisini kesip kenarlarini asa-
glya dogru Kestikten sonra yanlara dogru acip bir kapak
yapilarak goz kapatilmalidir.

Gozin ¢izilmesi veya goze toz girmesi

GOz ovusturulmamalidir. Gozin sulanmasli ve goz
kirpma yabanci cismin yikanarak uzaklasmasini saglar.
Bu yolla cisim clkmazsa;

- Cismin yeri gorulmelidir.

- Toz parcasl kornea icine gomulmus ise goze do-
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kunulmamalidir ve hemen doktora gotirilmelidir.

- Cisim korneaya gomulmemisse bir kagit veya bez
parcasini Kivirip ucuyla yabanci cisim silerek alinmalidir.

- GOz kapaklari altina cisim girmis ise alt g6z ka-
pagl asagl cekilmeli ve yukari bakilmali, tst kapak yu-
kari cekilirken de asagl bakilmahdir. Yabanci cisim ka-
pagin orta ylizlinde ise, almak icin kapak ters cevrilme-
lidir. Goz hala batmaya devam ediyorsa doktora basvu-
rulmalidir.

KANAMALAR VE [LKYARDIM

- Hasta kanamaya neden olan yerden uzaklastiril-
malidir.

- Hasta yatistirlmalidir ve ayakta tutulmalidir.

- Yaranin Uzerine temiz bir bezle 10 dakika kadar
basl uygulanmalidir.

- Kanama kol ya da bacakta ise kanamanin hizini
azaltmak icin kol ya da bacak kalp seviyesinden yukari
tutulmalidir.

- Kanama baslya ragmen durmuyorsa bandaj uy-
gulanmalidir.

ic kanamalar

Belirtileri:

- Solgun, soguk ve terli bir cilt,
- Zayif ve hizli nabiz,

- Hizl ve ylzeysel solunum,

- Yavas yavas uyku haline donusen tedirginlik ya
da endise,

- Bu durum sonucunda sok tablosu gelismektedir.
Ic kanamalarda ilkyardim olarak:

- Hastanin Ustd ortilmelidir.

- Ayaklari 30 cm. yukari kaldinilmalidir.

- Acil hastaneye sevk edilmelidir.

Burun kanamast

« Hasta oturtulmalidir.

- Kafayl hafifce one egik tutmasi saglanmall ve
agizdan nefes almasi istenmelidir.

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

- Her iki burun deligi de yaklasik 5 dakika sikilmalidir.

- Eger kanama durmazsa, burun delikleri sikilma-
ya devam edilmeli ve hastaneye gotirilmelidir.

Dig agrisi
- Ik suyla agiz yikanmalidir.

- Dis eti cevresinde rahatsizlik verebilecek her
hangi bir kininti varsa temizlenmelidir.

Kirik dis

- Aninda yardim gerekir.

- Disin kalan kismi ve cevresi temizlenmelidir.
- Dis hekimine basvurulmalidir.

EPILEPSI (SARA) KRIZLERI VE ILK YARDIM

Epilepsi'de hasta bilin¢ kaybiyla birlikte yere duser
ve kasllmalari baslamaktadir. Agizdan kopuk ya da duda-
giny, dilini 1sirdiysa kanh kopuk gelmektedir. Bu durumda;

- Kasllmalar engellenmeye calisiimamalidir.

- Kasilma sirasinda yaralanmasini 6nlemek icin
cevrede zarar verecek seyler kaldinimalidir.

« Basini ytikseltmek icin yastik vb. konulmalidir.

- Sikan kiyafetleri varsa gevsetilmelidir.
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- Nobetten sonra hasta yan pozisyona getirilmeli-
dir, ndbet esnasinda yaralanma acisindan degerlendiril-
melidir.

HAYVAN SOKMALARI - ISIRMALARI VE ILKYARDIM
Bocek (ar1) sokmasli
Belirtileri:

- Agiz icinde ve birden ¢ok bocek soktuysa agiz
sismekte ve solunum yolunun kapanmasina bagli solu-
num glcltgl ortaya ¢ikmaktadir.

- Kisi zehire karsi duyarliysa alerji gelismektedir.
lIkyardim;

- Soktugu yerde arinin ignesi varsa cimbizla igne
alinmahdir.

- Yara, su ve sabunla yikanmalidir.

- Yaranin Uzerine soguk suya batirilmis bez ya da
beze sarllmis buz konulmalidir.

Deniz hayvanlarinin sokmalart

Belirtiler:

- Bazen ciddi ve agrili olabilmektedir.

- Siddetli bir kizariklik gorilebilmektedir.
lIkyardim;

- Diken ya da igne ¢ikariimalidir.

Sekil 13. Agizdan Agiza Suni Solunum Teknigi

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

- Sicak suya batirilmis bez konulmalidir.
Ev hayvanlarinin isirmast

Belirtileri:

- Siyriklar,

- Acl.

lIkyardim;

- Yara su ve sabunla iyice yikanmalidir.
Yilan sokmasi

Belirtiler:

- Isink izi

- Isirilan yerde agri

- Kusma

- Karin agrisi

- Sok

lIkyardim:

- Hasta sakinlestirilmelidir.

- Rahat bir pozisyona alinmali ve hareket ettiril-
memelidir.

- Isirilan yere genis bandaj uygulanmaldir.

- Yara su ve sabunla yikanmalidir.

- Isirilan bolgeye soguk uygulama yapilmalidir.
- Hemen hastaneye goturilmelidir.

SOLUNUM DURMASI VE SUNi SOLUNUM

- Solunum herhangi bir nedenle glclesir, yavaslar
veya durursa suni solunum yapilarak viicudun oksijen ih-
tiyac saglanir.

- Solunum durmasl ile oksijen alinamamaktadir
ve suur 2 dakika icinde kaybolmaktadir.

- Solunumun durmasinda 7-10 dakika icerisinde
de kalp durmaktadir. Merkezi sinir sistemi harabiyete ug-
ramaktadir.

- Hastanin genel durumu dikkatlice incelenmelidir.

- Bilinci olmayan kisinin nefes alip almadigi belir-
lenmelidir.
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Sekil 14. Kalp Masaji Teknigi

- Suni solunuma baslamadan 6nce bogaza dil ve
yabanal cisim kagtiysa ¢ikartiimalidir.

Agizdan Agiza Suni Solunum Metodu

Teknik olarak uygulama su sirayi takip eder:

- Hasta sert bir zemin Uzerine sirt Gstd yatiriimalidir.
- [lk yardimal hastanin bas omuz tarafina gecmelidir.
- Bir elini hastanin cenesine yerlestirmelidir.

- Diger elinin ayasini da hastanin alnina koymalidir.

Sekil-19'da goruldigu gibi boyun yukari dogru kal-
dinlarak soluk yolunun acgiimasi saglanmalidir.

- Alindaki el ile burun delikleri sikilarak kapatilmalidir.

- Diger el ile ceneden tutularak agzin acilmasi sag-
lanmalidir.

- Derin bir nefes aldiktan sora, hava sizmayacak
sekilde hasta ile agiz agiza gelerek hava uflenmeli, en az
1 saniye stireyle 2 kez tekrarlanmalidir.

- Uflenerek sisen gogsiin geri inmesi gbzlenmelidir.

. Eger nefes almaya basladiysa yan yatirilmali, alt-

COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

ta kalan bacak duz birakilirken Ustteki bacak hafif karna
dogru cekilmelidir.

KALP DURMASI VE KALP MASAJI

Kalp yetmezliginde kan dolasimi bozulur. Kalp yet-
mezligi ile birlikte solunum yetmezligi veya solunumun
durmasi gorllebilir. Solunumun durmasi, kalbin durmasi-
ni cabuklastirmaktadir. Bazi durumlarda da solunum de-
vam ettigi halde, kalp durabilmektedir.

Solunum durmus ise suni solunum, kalp durmus
ise kalp masaji yapilir, ilk yardimci her iki uygulamayi ay-
ni anda yapmak zorunda da kalabilir.

Kalp durmasinin sebepleri:

- Kalp ve dolasim rahatsizliklari
Solunumun durmasinin sebepleri:

- Solunum yolunun tikanmasi,

- Solunum merkezinin etkilenmesi,
- Kalbin durmasidir.

Kalp Masaji Ne Zaman Yapilmaldir?
Kalp masajl, kalp durunca yapilir.
Kalp durmasinin belirtileri sunlardir:

- Kalbin durmasindan sonra nabiz alinamaz, solu-

Sekil 15. Iki llkyardimcli ile Suni Solunum ve Kalp Masaji
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Tablo 12. Kalp Masaji ve Suni Solunum Uygulama Sayisi ve Orani

Yapay Solunum

0 -1 yas bebek

Her 3 saniyede 1
kez

Dakikada 20 kez

1 -8 yas gocuk

Her 3 saniyede 1
kez

Dakikada 20 kez

8 yas ve lsti

Her 5 saniyede 1 kez

Dakikada 12 kez

Nabiz yeri Brachial Carotid Carotid

(Kol) (Boyun) (Boyun)
Kompres (basing) 2 Parmakla Bir elin altiyla iki elin altiyla
sekli
Deri“lik y?u 3 111 1|| a 1 If;" 1 vzu . 2||
Oran 100 + dakikada 100 dakikada B0 - 100 dakikada
Kompres
(basing)/Mefes oram |5:1 5:1 15:2

num durur, siyanoz, goz bebeklerinin genislemesi, ref-
lekslerin kaybolmasi ve suur kaybi gordlur.

- Kalp diizensiz calisiyorsa, goz bebekleri yavas
yavas genislemektedir. Bunun gozlenmesi, kalbe muda-
halenin cabuklastiriimasi bakimindan cok 6nemlidir.

- Kalp durduktan sonra dokular oksijensiz kalaca-
gindan ilk 3-5 dakika ¢ok onemlidir. Kan dolasiminin bir an
once baslatiimasi ve devam ettirilmesi 6ncelikle sinir siste-
mi harabiyetini onler. Kalp masajinin basarisini da artirir.

Kalp masajinda;
- Hasta sirt Usti yatirilmahdir.

- llkyardimal hastanin yanina diz ¢okerek bir elin
isaret parmagini gogls kemiginin Ust ucuna, diger elin
isaret parmagini alt ucuna yerlestirmelidir.

- Ellerin bas parmaklari gogls kemigi orta nokta-
sini belirleyecek sekilde yerlestirilmelidir.

- Dirsekler biikllmeksizin direkt olarak gogse bas-
ki yapilmali, kalbe dogru 5 cm. kadar basing ve serbest bi-
rakma tekrarlanmalidir.

- Kalp masaji dakikada eriskinler icin 80 defa tekrar-

lanmali, cocuklara da dakikada 100 defa tekrarlanmalidir.

Kalbe masaj yapilirken, gogls kemiginin alt ucu-
nun kirlmamasina ve harabiyete ugramamasina ©zen

gosterilmelidir.
KALP MASAJI VE SUNI SOLUNUM

Bebeklerde ve cocuklarda genellikle 5:1 orani uygu-
lanir. Yani dakikada 100 kalp masaji, 20 suni solunum esa-
sina gore once 5 defa suni solunum yaptiktan sonra 1 de-
fa kalp masaji yapilmalidir. Sonra 5 kalp masaiji 1 suni solu-
num yaparak devam edilmeli, kalp ve solunum baslayinca-
ya kadar devam edilmelidir. Bu oran yetiskinlerde 15:2
seklindedir. 2 derin suni solunum ve 15 kalp masaji uygu-
lanmaktadir, bu oran da kalp masajl dakikada 100 defadir.

2 solunum 5 saniye icinde yapilmaldir.

Kalp ve solunumun baslamasl halinde hasta yan
yatis pozisyonuna alinarak solunum ve dolasim kontrol
edilmelidir. Butlin bu uygulamalar, sevk aninda ve tibbi

tedavi saglanincaya kadar devam eder.
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VIII. BOLUM
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BEN COCUGUM

Barig ve kardeslik iginde yasamak,

Savaslardan korunmak,

Her tiirlii ayinmer uygulamalara kars: korunmak,
’ | Kisiligimin gelismesi igin !

e ‘ anlayisli bir ortamda yagamak, .

Dilstincelerimle ilgili olarak
Parasiz egitim gormek,
Kiiltiiriimii yasamak ve geligtirmek,
Sagligima zarar verecek
ortamlarda bulunmamak ve ;:nhstmimamq?,_:

4

HAKKIM VAR

COCUK HAKLARI sﬁm:;.:' -
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COCUK GELISIMI, EGITIMI VE SAGLIGI

DOGRU ILETISIM KURMA

EGITICI ANNE GOCUK ILISKISI

Egitici anne ve cocuk duygusal baglilik gelistirmek-
tedir. Egitici anne, cocugun dogumundan itibaren cocukla
ilgilenirse cocugun baglilik gelistirmesi ve ona glivenmesi
daha cabuk olmaktadir. Egitici anne, cocugun sadece baki-
miyla ilgilenmez, gelisimi ve egitimiyle de ilgilenir, cocuga
model olur. Cocugun ihtiyaclarini karsilarken cocuga sev-
gisini ve ilgisini de vermelidir. Cocugun gereksinimleriyle il-
gilenmeli ve cocugun ihtiyaclarina duyarli olmalidir. Cocu-
gu desteklemeli, ona gelisimine uygun sorumluluklar ver-
melidir. Anne-cocuk iliskisi ne kadar onemliyse egitici an-
ne-cocuk iliskisi de onun kadar onemlidir. Cocuk, egitici an-
neye glivenebilmelidir. Aile ve egitici anne stirekli olarak is-
birligi yapmali, gorls birligi icinde olmaldirlar. Egitici anne
olumlu oOzellikler tasimalidir. Gelisimsel acidan egitici anne,
cocuk iliskisinde yasanan olumsuzluklar cocugun biitlin
gelisim alanlarini etkilemektedir.

DOGRU ILETISIM

Dogru iletisim ayni zamanda etkili iletisim bicimi-
dir. Etkili iletisimin temelinde ise farkina varma yatar. lyi
iletisimci, hem kendi duygu ve dislincelerinin farkinda
olur hem de diger Kisilerin duygu, dustince ve tutumlari-
ni tanir. Hemde karsidaki Kisinin davranisini gercekci bir
bicimde degerlendirmesini bilir. Cliceloglu (1993, s.68)'na
gore kisinin kendini bilmesi, onun kendi algilama, yansit-
ma, duygu ve arzularinin farkinda olmasi demektir. Karsi-
dakinin farkinda olan Kisi ise, onun davranislarinin nasil
bir i¢ diinyaya isaret ettigini, onun deneyim ve yasantila-

rinin ne oldugunu anlar. Yuz ifadeleri, bedenin durusu, se-
sin titreyis ya da inis cikisl, karsidakinin i¢ diinyasi hakkin-
da ipuclari verir. lyi iletisim yetenekleri olan Kisi ipuclarini
aninda gordr ve onlari gercekci olarak degerlendirir.

fletisimi baltalayan aliskanliklar

lletisim Kisiler arasl iliskinin kalitesini etkiler. Bu
nedenle iletisimi olumsuz etkileyen faktorleri bilmekte
fayda vardir. Bunlar (Cliceloglu, 1993):

1. Genelleme: Ornegin “kadinlara zayif tarafinizi
gostermemelisiniz, en zayif zamaninizda size kotuluk et-
meye Kalkarlar” ifadesi kanitlanmasi zor, birinin 6n yargi-
sini ifade eden bir genellemedir.

"Kayserililer tliccar olurlar” gibi tutumlar, incelen-
memis, agizdan agiza yayilmis tutumlardir. Bu tlr tutum-
lar Kisilerin bireysel farkliliklarini gormemizi engeller.

2. Neden-sonug iliskisinde bozukluk: "Bak anneni
hasta yaptin,” “basimi agrittin, artik git!” gibi ifadeler, sanki
biri digerini gercekten hasta yapar ya da basini agritir izle-
nimi verir. Bas agrisinin ya da hasta olmanin temelinde ya-
tan baska nedenleri yok sayarak tek Kisiyi suclamak, ne-
den-sonuc iliskilerini basite indirgemek anlamina gelir.

3. Aklindan gegenleri bilme: "0glunu kizindan da-
ha cok seviyorsun, fakat bunu kabul etmeyi kendine ye-
diremiyorsun,” gibi ifadeler, iki Kisi arasindaki iletisimi
olumsuz yonde etkiler. Bir kimsenin yasantisini ondan da-
ha iyi bildigini iddia etmek, karsidaki Kisinin ya bilin¢ di-
zeyinin dusuk oldugu, bu nedenle kendi duygu ve disun-
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celerinin farkinda olmadigl ya su veya bu nedenle yalan

soyledigi ya da gercekle temasl olmayan, tutarsiz biri ol-
dugu anlamina gelir. Boyle bir temel lzerine de lyi ileti-
sim kurulamaz.

TAKLIT

Okul 6ncesi cocugun en hizli 6grenme yolu taklit
ederek 6grenmedir. Cocuk taklit ederek konusmayi ogre-
nir, sosyal kurallarl 6grenir, duygularini ifade etmeyi 68-
renir, oyunlari 6grenir. Cocuk bir cok beceriyi anne baba-
yl, egitici anneyi, diger cocuklar taklit ederek kazanir. Co-
cuklar davranisi sorgulamadan oldugu gibi almaktadirlar.
Hem olumlu davranislar hem de olumsuz davranislar tak-
lit edilerek 6grenilmektedir.

HOSGORU-KABUL

Hosgoru ve kabul ¢ocuk egitiminde vazgecilme-
mesi gereken iki tutumdur. Cocuk yeni 6grenirken duise-
bilir, dusUrebilir, etrafa zarar verebilir, aglayabilir, mizmiz-
lanabilir, stirekli ilgi isteyebilir. Ailenin beklentisini karsila-
yamayabilir. Yeteneksiz oldugu alanlar olabilir. Bu tir du-
rumlarda ¢ocuga hosgortiyle yaklasiimalidir. Hosgorinun
asirist da ¢ocuk icin zararli olmaktadir. Cocugun sinirlari-
ni belirleyememesine yol agmaktadir. Ailede asiri hosgo-
rull bir ortamda yetisen bir cocuk cevreden de ayni hos-
gorlyu beklemektedir. Bu da onun sosyal ve duygusal
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anlamda uyumsuzluk yasamasina neden olmaktadir.

Kabul etme; cocugu olumlu olumsuz biitiin 6zel-
likleri ile oldugu gibi kabullenme ve onu kayitsiz sartsiz
sevmedir. Cocuk once aile tarafindan sonrada akrabalari,
arkadaslari tarafindan kabul edilmeyi istemektedir. Bir ai-
leye ait olma, bir gruba ait olma butln insanlar icin vaz-
gecilmez bir gereksinimdir. Kisi kabul edildigi grubun dav-
ranislarini icsellestirebilir. Ornegin: ergenlik caginda ailesi
tarafindan kabul edilmeyen, okulda arkadaslari olmayan,
surekli basarisizlik yasayan bir cocuk kendisi gibi olan co-
cuklarin olusturdugu grubu bulur ve onun kurallarini ol-
dugu gibi uygular.

YUREKLENDIRME

Cocuk, yapmakta zorlandigl yada hi¢ yapmadigi
bir seyi yaparken desteklenmek ister. Cocuk, bir sey ya-
parken tesvik edilme, yureklendiriime ihtiyacl hisseder.
Cocuk yaptigl seyde basarisizlik yasarsa ayni seyi yapabil-
mesi icin cesaretlendiriimeye ihyiha¢ duymakta, basari-
sizlik yasamaktan korkmaktadir. Cocugun cesaretledirildi-
8i bir aktiviteden sonra 6dullendirilmesi de onun yeni ak-
tivitelere girisme istegini ve kendine olan guivenini arttir-
maktadir. Cocugun yeteneklerinin gelismesine katkisi ol-
maktadir. Kendine yeterince glivenmeyen bir cocuk ak-
tiviteye baslamadan birazclk ytreklendirilirse rahatlikla
devam edebilmektedirler. Bazi ¢ocuklar yeni aktiviteler-
de yardima ihtiyac duymaktadirlar. Bu yardim ¢ocuk ak-
tiviteyi yapabildikce azaltilmal ve sonra ortadan kaldiril-
malidir. Ozgiiven kazanan cocuk bir siire sonra cesaret-
lendirmeye gerek kalmadan kendisi aktivitelere katilabil-
mektedir.

ETKILI DISIPLIN

Disiplin cocuk icin ¢cok onemlidir ve cocugun sag-
Ikl olarak buytmesi ve yetismesi igin bir ihtiyactir. Co-
cugun neyi yapmasl neyi yapmamasini iceren kurallar ve
beklentiler disiplini olusturur.

Disiplin, bireysel hak ve 6zgurliklerin sinirlanmadig,
dogalligin ayiplanmadigl, Kisilerarasi iliskileri dlizenleyen,
karsilikll hak ve 6zgurllkleri glivenceye alan, sorumlulukla-
rin paylasildigl ilke ve kurallar buttnddur (Aricak, 1997).

Cocugun gelisimi icin aile etkili disiplini kullanma-
lidir. Cocuk ailede 6grendigi kurallari sosyal yasamda uy-
gulamaya baslar. Cocuk icin ilk sosyal ortam ise yuva ya
da anaokulu kabul edilebilir. Cocuk ailede kurallara uy-
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may1 ogrenirse farkli ortamlardaki kurallara da daha rahat
uyum saglayabilir. Cocuk ayni zamanda sinirlarini, baska-
larinin duygu-dstince ve isteklerine saygl duymayi ve
onem vermeyi 6grenmektedir.

Disiplin ¢ocugun tutarli, gtivenli bir ortamda blyu-
mesini saglar. Cocuk dlinyanin duzenli bir yer oldugu-
nu ogrenir. Guvenli ve dizenli bir ortamda ¢ocuk,
olaylara onceden ne tlr tepkiler verilecegini bilir.
Her sosyal-kilturel-egitimsel ortamda disiplin
vardir. Bu disiplin, insan iliskilerini belirleyici
olmaktadir.

Cocuga disiplin emeklemeye basladi-
g1 zaman verilmeye baslanmalidir. Co-
cuk fiziksel-duygusal-zihinsel olarak
disipline sokulmaya hazir demektir.
Cocuk emekleyip bir nesneyi al-
mak ya da bir yere gitmek iste-
digi zaman disiplin verilmeye
baslanir. Disiplinde cocugun
olgunlugu kadar ¢ocugun bir-
likte yasadigl ve glivenmeyi
ogrendigi yetiskinlerin ona
kars! icten, gucli sevgi goster-
mesi de 6nemlidir ve ¢ocuga onlar
tarafindan glivende oldugu his-
settirilmelidir.

Disiplinde dikkat edilmesi
gereken hususlar

- Anne babanin c¢ocuga
olan sevgisi kosulsuz olmalidir. Di-
siplin verilirken cocuk, anne ba-
banin sevgisiyle tehdit edilme-
melidir.

- Odiil ve ceza verirken
uygulanis bicimine dikkat edilmelidir.

- Odlil ve cezada anne baba tutarli olmalidir.

- Cocuga istendik ve istenmedik davranislarin ne-
ler oldugu aciklanmalidir ve ¢ocugun bunlarl 6grenmesi
saglanmalidir.

- (diil istendik davranistan hemen sonra verilmelidir.

- Ceza istenmedik davranistan hemen sonra veril-
melidir ve nicin ceza verildigi sozIU olarak aciklanmalidir.
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- 0diil, ceza ve kurallar cocugun gelisimine uygun
olmalidir.

- Aile i¢inde, okulda ya da sinifta uymasi gereken
kurallar baslangicta cocuga aciklanmalidir.

- Cocuk ilgi cekmek amaciyla istenmedik bir dav-
ranis sergiliyorsa bu davranis gormezden gelin-

melidir. Clink ilgi gosterilmeyen davranis bir
stre sonra ortadan kalkmaktadir.

Cocugun olumsuz bir davrani-
sinin ortadan kalkmasi isteniyorsa tutarli,
kararli davraniimaya ve uzun bir strece ih-
tiya¢ oldugu unutulmamalidir.

Cocuga so0z verilen bir sey mu-
hakkak yapiimalidir.

- Oddil ve ceza her cocukta farklilik
gostermektedir.

OLUMSUZ DISIPLIN SEKILLERI

Ruh sagligl yoninden ceza
ozellikle bedensel ceza, soruna bir
‘I_ ¢6zUm yolu olarak kabul edilmez.
Cocuklar disiplini 6grenmelidir. Ancak
yetiskin, cocuktan ne istedigini ona acikla-

malidir.

Cocuklara belli kurallar benimsetirken ve
onlara belli bir disiplin anlayisi kazandirmaya ca-
lisirken, anne babanin, cocugun yararina olacagini
dustnerek fiziksel ceza uygulamalari ve bunun
dozajini asirlya kacirmalari, cocukta kurallara uy-
ma yerine tam tersi olarak kurallara tepki goster-
me, anne babaya asir kizginlik, o6fke duyma,
kendisine yapilan cezayl baskalarina yonelt-
me ve su¢ isleme egiliminin artmasi gibi
olumsuz davranislara yol acabilmektedir. Co-
cuk hentiz cezanin neden verildigini ya da verilmesi
gerektigini kavrayamazken, ona davranisinin ne gibi kotu
sonuglar doguracagini anlatmadan, davranisinin yanlshgini
ogretmeden uygulanacak ceza, bu davranisini tamamiyla
ortadan kalkmasina degil, ancak belli bir stire kaybolup,
baska sekillerde (6fke, kizginlik, saldirganlik) ortaya ¢ikma-
sina neden olabilmektedir (Bozkurt, 1998).

OLUMLU DISIPLIN SEKILLERI

Anne babanin ¢ocuklarina uyguladiklari disiplin
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anlayisinda, aciklayici, ikna edici, yanlishigl gosterici, tutar-

II, sevgi dolu bir yaklasim, bir dokunus, sicak kabul edis,
bin dayaktan ve sozden daha etkili olacaktir (Bozkurt,
1998). Daha ilk yaslardan baglayarak ¢ocugun uymasi is-
tenilen her turlt kuralin, mantikl bir aciklamasi yapiima-
lidir. Boyle bir kurala neden gereksinim duyuldugu, onun
anlayabilecegi basit bir dille anlatiimalidir. Cocuklara, ev
icinde yaslarina uygun ve yapabilecekleri islerin verilme-
si de disiplinin ana hedefi olan sorumlulugu gelistirmek
acisindan yararhdir (Findikgl, 1989).

DINLEME
ETKIN DINLEME

Etkin dinlemede iki tarafta etkindir. Etkin dinleme-
de etkilesim daha fazladir. Konusuna dinleyenin yalniz
duydugunu degil, ayni zamanda dogru olarak anladigini
da gosterir. Etkin dinleme savunmayi azaltan, 6z birlesik
gliveni zedelemeyen bir iletisim teknigidir. Ayni zamanda
duygusal olarak gerilimi azaltir. Etkin dinleyici olmak; kar-
sidakinin duygularini anlayabilmek, tanimlayabilmek, on-
lara zamaninda yanit verebilmek ve onlar kendi sozciik-
leriyle tekrarlayarak konusanin onayini almaktir. Duygu-
larin yansitilmasi Kisinin duygularinin acikliga kavusturul-
masina, belirginlestiriimesine yardimci olur. Etkin dinleme
gerceklestirilirken, konusan Kisinin konusmasinda yer
alan anahtar sozcuklerin tekrarlanmasiyla kisi konusma-
ya sevk edilir. Sorulan sorular gelisiglizel olmamalidr. lyi
soru sormak da bir iletisim becerisidir. Yargilayicl, hesap
sorucu bir izlenim yarattigl icin “neden”, “nicin” soru soz-

cukleri yerine “ne”, “nasil” soru sozcukleri kullaniimalidir.
Ayrica konusmanin stirmesini saglamak icin sorularin acik
uclu olmasi gerekir (Sarar Kuzu, 2003).

Etkili dinleyici olmak icin; dikkati vermek, onyargi-
siz olmak, konusmaktan cok dinlemek, ilgi ve sabir ile
dinlemek, anlamak icin dinlemek, karsi tarafa saygi duy-
mak gerekir.

Ornek:

Konusmaci: Cok sevdigim bir arkadasim bana ba-
girdi ve hic beklemedigim bir sey yapti...

Etkin Dinleyici: Arkadasinin neden Oyle davrandigl-
ni anlayamadin.

Konusucu: Evet korkuyorum. Ama su anda da ¢cok
fazla sikintim var. Anlatma ihtiyaci icindeyim.

Etkin dinlemenin cocuga etkisi (Paksoy, 2003):

- Cocugun konusma yetenegi ve kelime hazinesi
gelisir, kendini rahatlikla ifade eder.

- Sorununu davranisla gostermek yerine (saldir-
ganlik, aglamak, huysuzluk) sozle ifade ederek rahatlar.

- Anlasildigini hisseder, daha huzurlu ve gtivenli
olarak sorunlarini konusarak halleder.

- Cocukla anne baba arasinda bir yakinlik dogar,
onlara danisir, diyalog kurar.

- Soyledikleri dinlenen ¢ocuk, anne babasini dinle-
meye baslar.
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OKUL ONCESI EGITIMIN ONEMI

Okul 6ncesi donemde, biiytiime ve gelismenin her
asamasinda cocugu korumak, yetistirmek, ¢cocugun ihti-
yaclarini karsllamak, yasam kosullarini iyilestirmek, gelis-
mesi icin olanaklar saglamak, ailenin oldugu kadar, yakin
cevresinin, egitim kurumlarinin ve tyesi oldugu toplumun
da gorevidir (Omeroglu ve Canyasar, Nisan 2005).

Erken cocukluk egitimi "yasama”, “biiyime”, “geli-
sim” ve “bakim” gibi farkli siirecleri icermektedir. Bu ne-
denle erken cocukluk egitiminin amaci cocugu yasatmak,
bulyttmek, bakimini saglamak ve gelistirmek olmalidir.
Yasama; ¢ocugun dogumdan itibaren saglikli olmasidir.

Beslenme; saglik ve psikososyal iyilik arasindaki karsilikli

iliskiye dikkat cekilir. Bliylime; kilo ve boy artisidir. Onem-
li olan cocugun yediklerinin miktari, kalitesi ve yenen ye-
megin ne kadarinin ¢ocuk tarafindan 6ztimlendigi ve kul-
lanildi@idir.  Gelisme; sosyal, duygusal, zihinsel ve fiziksel
gelisim alanlarindaki karmasiklik dizeyinde ve islevdeki
degismelerdir. Bakim ise ¢ocugun gliven icinde olmasi,
yasayacak bir yerinin olmasli, karninin tok, giyiminin uy-
gun olmasl, temizlik sartlarini yerine getirilmesi, hasta-
lanmamasi, iyi beslenmesi, diger yasdaslari ile etkilesim
icinde olmasi, kilttrind tanimasl ve 6grenmesidir (Bek-
man ve Gurlesel, 2005).

3 yasina kadar cocugun anne ile iliskisi cocuk icin
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cok 6nemlidir. Bu yastan sonra cocuk sosyallesmeye bas-
lar ve baska Kisilerle olmaya ihtiyac vardir. Bu nedenle
okul oncesi donem 3-6 yas (36-72 ay) olarak kabul edil-
mektedir. Bu donem ¢ocugun 6grenmeye ¢ok acik oldu-
gu bir donemdir. Bu donemde kazanilamayan belli bece-
rilerin ileriki yasamda kazanilmasi zorlasmaktadir. 6 ya-
sindan sonra 6grenmeler devam etmektedir ama 6 yasi-
na Kiyasla daha yavas bir sekilde gelismektedir. Daha on-
ceki yaslarda oldugu gibi 3-6 yaslarinda da ¢ocuga karsi
tutum ve davranislar cocugun kendisiyle ilgili olumlu ya
da olumsuz bir algi gelistirmesine neden olabilmektedir.

Okul 6ncesi ¢cocuklari bir ¢ok olumsuzlugun yasan-
digl ortamlarda yetismektedirler. Bu nedenle cocuklara
bazi degerlerin kazandiriimasi gerekmektedir. Onder
(2003, 5.22)'in Tilman ve Hsu'dan aktardigina gore bu de-
gerler ozellikle 3-7 yas icin onerilen degerlerdir. Bunlar:

- Baris

« Sorumluluk

- Is birligi

« Sadelik

- Saygl

- Mutluluk

- Durustlik

- Butuinlik

- Sevgi

- Hosgoru

- Algak gonullilik

- Ozgirliik

Toplumu olusturan bireylerin bu degerlere sahip
olmasli, hem bireylerin yasam kalitesi ve mutlulugu ba-
kimindan, hem de toplumun kendini uyumlu ve gelisen
bir sosyal yapi olarak surdirebilmesi bakimindan énem-
lidir. Bu nedenle egitim ortamlarinin dizeni, yapisi, kosul-
lari, egitimcinin tutumlari, davranislari, iletisimi, érnek ol-
masl, egitimsel etkinlikler (drama vb.) bu degerleri kazan-
diracak sekilde diizenlenmelidir.

Okul 6ncesinde cocuklar, hem kendilerini farkli bir bi-
rey olarak kabul etmeli hem de baskalarinin farkliliklarini
kabul etmeyi 6grenmelidir. Onder (2003, s.23)e gore farkli-
liklari kabul edebilen bireyler, gelecegin toplumlarindaki
tdm farkli insanlara ve kiltirlere saygl duyarak, baris icinde
birlikte yasama idealine daha cok yaklasabilirler. Okul énce-
si kurumlarda bunu saglayici etkinliklere yer verilmelidir.

Okul 6ncesi egitim programi ¢cocuklarda bircok be-
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ceri ve yeterliligi gelistirebilecek nitelikte olmalidir. Bu ye-
terliklerde su alanlarla ilgilidir (Senemoglu ve Geng,
WWW.ya-pa.):

- Kendisinin farkinda olma

- Sosyal beceriler

- Kiltlrtintn ve diger kidiltlrlerin farkinda olma
- [letisim becerileri

- Algisal-devinsel beceriler

- Analitik distinme ve problem ¢6zme becerileri
- Yaraticllik ve estetik beceriler

Okul 6ncesi egitimin temel ilkeleri (Oktay ve ark.,
2003):

- Her cocuk bir bireydir. Her cocuk bir digerinden
farkhdr.

- Okul 6ncesi dénem hayatin temelidir. Ggrenme-
nin byuk bir kismi bu dénemde gerceklesir.

- Gelisimde 0zel alici donemler vardir. Egitim ve
ogretim ¢ocugun gelisim donemlerinin ozellikleri dikkate
alinarak yapilmaldir.

- Egitim cocuklarin ihtiyaclarina duyarli olmalidir.

- Gelisimin bitln yonleri birbirleri ile iliskilidir. Bu
nedenle egitim c¢ocugun bitlnliglni gozetmelidir. Bu
donemin tim gelisim yUzlerinin dengeli bir sekilde gelis-
tiriimeye calisiimasi onemlidir.

- Cocugun aktif katilimi ve ilgisi onemlidir.
- Her yeni 68renme onceki 6grenmeler ile ilgilidir.

- Egitim cocugun kendi kendini disiplendirmesine
olanak saglayacak demokratik bir ortamda gerceklesmelidir.

- Oyun cocugun en onemli 6grenme yontemidir.
Bunun icin iyi diizenlenmis bir oyun ortami gereklidir.

- Cocugun cevresindeki cocuk ve yetiskinlerle
kurdugu iliskilerin gelismesinde son derece cénemlidir.

- Saglikli bireylerin yetistiriimesinde tutum ve
duygular onemlidir. Cocugun kendisi hakkindaki gorusu,
kendisi ile ilgili duygulari, 68renmesi ruh sagligi lzerinde
son derece onemlidir.

- Cocugun egitimi kalium, cevre ve bilginin etkile-
simidir.
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