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Ot�zm spektrum bozukluğu ya da yaygın gel�ş�msel bozukluk, doğuştan gelen
veya yaşamın �lk üç yılı �ç�nde ortaya çıkan, yaşam boyu devam eden, sosyal

etk�leş�mde, sözel ve sözel olmayan �let�ş�mde problemler, tekrarlayıcı
davranışlar, zaman zaman uyum problemler� ve kısıtlı �lg� alanları �le kend�n�
gösteren, karmaşık ve nöroloj�k b�r gel�ş�msel bozukluk olarak tanımlanıyor.
Ot�zm� b�r çeş�t yelpaze g�b� düşüneb�l�r�z. Ot�zm�n ağırlık dereces�, ot�zml�

b�reyler�n zekâ düzey�ne, eşl�k eden d�ğer rahatsızlıklara, eğ�t�mlere verd�kler�
olumlu veya olumsuz tepk�lere, dışarıdan b�r desteğe ne kadar �ht�yaçları

olduğuna ve daha b�rçok nedene bağlı olarak, yüksek �şlevl� veya düşük �şlevl�
ot�zm şekl�nde değerlend�r�l�r. Günümüzde dünyaya gelen her 88 çocuktan

1’�n�n ot�zml� olduğu bel�rt�l�yor. Bazı kaynaklarda her 50 çocuktan 1’�n�n
ot�zml� olduğu yönünde b�lg�ler de var. Yan� ot�zm ep�dem�k b�r durum.
Erkeklerde kızlara oranla 4 kat daha fazla görülmes�ne rağmen kızlarda

genelde daha ağır seyred�yor. Görülme sıklığı ve farkındalık sev�yes� her geçen
gün artan bu yaygın gel�ş�msel bozukluk kes�nl�kle ülke, ırk, kültür ya da

sosyoekonom�k düzey açısından fark gözetmed�ğ� g�b� a�leler�n çocuk
yet�şt�rme özell�kler�yle de �l�şk�l� değ�l. 
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BİLİMSEL SOSYAL VE YASAL
YÖNLERİYLE OTİZM FARKINDALIĞI



B�rleşm�ş M�lletler, ot�zm konusunda farkındalık yaratmak ve ot�zm �le
�lg�l� sorunlara çözüm bulmak amacıyla, 2 N�san’ı Dünya Ot�zm
Farkındalık Günü �lan ett�. 2008’den ber� her yıl 2 N�san’da başlayan
Ot�zm Farkındalık Ayı çerçeves�nde tüm dünyada ot�zmle �lg�l�
araştırmaların teşv�k ed�lmes� ve farkındalığın artırılarak erken teşh�s
ve tedav�n�n yaygınlaştırılması hedeflen�yor. Anne babalar �ç�n
çocuklarında ot�zm spektrum bozukluğu olduğunu keşfetmek ağır ve
sancılı b�r deney�m sürec�. Bazıları �ç�n teşh�s tamamen sürpr�z
olab�l�r, bazılarında da kuşkunun ve aylar hatta yıllar süren doğru
teşh�s arayışının yorgunluğu olab�l�r. Her �k� durumda da, ot�zm
tanısının konulması, nasıl �lerleneceğ� konusunda b�rçok soruyu da
beraber�nde get�r�r. Herkes �ç�n uzun, zorlu, �n�ş çıkışlarla dolu b�r
süreç başlar. A�ledek� her b�rey bu sürec� farklı algılar, durumu
anlamakta ve kabullenmekte sorunlar yaşar. Ancak erken tanılama ve
özel eğ�t�m desteğ� �le ot�zml� çocuklar da d�ğer tüm çocuklar g�b�
büyür, öğren�r ve ebeveynler�n�n, öğretmenler�n�n, kardeşler�n�n,
arkadaşlarının ve doktorların sevg�s�n�, sabrını ve anlayışını
gördükler�nde gel�şerek daha parlak b�r geleceğe sah�p olab�l�r.
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O T İ Z M  B E L İ R T İ L E R İ

Ot�zml� b�reyler aşağıdak� t�p�k davranışların en az yarısını göster�r. Bu
bel�rt�ler çok haf�f ya da çok ş�ddetl� olab�l�r. Her b�r bel�rt�n�n etk�s� de
d�ğer�nden farklı olab�l�r. Bu davranışlar b�rçok farklı sebeple de
ortaya çıkab�l�r veya b�reyler�n gel�ş�m�ne ve yaşına uygun olmayab�l�r.
Ot�zm spektrumunda gözlenen bu bel�rt�ler, b�reyler arasında büyük
farklılıklar da göstereb�l�r. Bu nedenle ot�zml� b�reyler arasında
kıyaslama ve genelleme yapmak yanlıştır.

• Göz teması kısıtlıdır ya da yoktur. 
• Çevreye karşı �lg�s�zd�rler. 
• İs�mler�yle seslen�ld�ğ�nde tepk� vermezler. 
• Aşırı hareketl� ya da harekets�z olab�l�rler.
 • Bazıları f�z�ksel temasa (öpme, sarılma) �z�n vermez ya da bunlardan
hoşlanmaz. 
• Çoğunlukla �nsanları değ�l cansız varlıkları terc�h ederler.
• Sosyal ve duygusal açıdan kend�ler�n� dış dünyadan soyutlarlar. •
Kend�ler� �şaret etmezler, �ht�yaçlarını yet�şk�n�n el�n� kullanarak �fade
ederler.
• Takl�t becer�ler� yoktur ya da sınırlıdır. • B�rçoğunda konuşma
gel�şmem�şt�r. 
• Konuşma gel�şse b�le bunu �let�ş�m aracı olarak kullanmazlar. 
• Ekolal�kt�rler, yan� söylenenler� papağan g�b� tekrar ederler. 
• Kend�ler�nden üçüncü tek�l şahıs g�b� bahsederler.
• Uygun olmayan vurgulamalarla, kalıp cümlelerle konuşurlar. 
• Ses tonları mekan�k ve tek düzed�r. 
• Uygunsuz gülme ve kıkırdamalar gözlen�r. 
• Düzen ve nesne takıntıları vardır. 
• Rut�nler�ndek� değ�ş�kl�klere tepk� göster�rler. 
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• Y�nelenen davranışlar göster�rler. 
• Nesneler� çev�rmek, el çırpmak, kollarını kanat çırpar g�b�
hareket ett�rmek, zıplamak, kend� etrafında dönmek, durduğu
yerde sallanmak, parmak ucunda yürümek, parmaklarını
gözler�n�n önünde hareket ett�rmek, eller�n� farklı b�ç�mlerde
tutmak, eller�yle kulaklarını kapatmak g�b� davranışlar
serg�lerler. 
• Oyuncaklarla gerekt�ğ� g�b� oynamazlar. 
• Genelde hayal� veya sembol�k oyunlar oynamazlar. 
• Sürekl� aynı oyunları oynamayı terc�h ederler.
• Bazıları çok �natçıdır. 
• Ses, acı, koku, ışık ve dokunuşa aşırı hassas�yet göstereb�l�rler. 
• Soğuğa, sıcağa ve acıya duyarsız olab�l�rler. 
• Tehl�keye karşı duyarsız olab�l�rler. 
• Kend�ler�ne, çevreler�ndek�lere ve eşyalara zarar vereb�l�rler. •
Beklemeye ya da �stekler�n� ertelemeye tahammül edemezler. 
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Ot�zm spektrum bozukluğu söz konusu olduğunda a�leler,
öğretmenler, terap�stler ve doktorlar dah�l herkes �ç�n zorluk
yaratan nokta, ot�zml� �nsanlar arasındak� olağanüstü farklılık.
Aynı teşh�se sah�p çocuklar çoğu zaman öneml� derecede farklı
davranışlar ve sağlık problemler� serg�leyeb�l�r. Kend�n� farklı
b�reylerde farklı farklı gösteren tek b�r gel�ş�msel bozukluk
konusunda dünya kamuoyunu nasıl b�l�nçlend�reb�l�rs�n�z?
Temelde farklı �ht�yaçları olan b�r grup �nsanla �lg�l� nasıl b�r
pol�t�ka oluşturursunuz, nasıl araştırma yaparsınız, nasıl h�zmet
sağlarsınız? Uygulamada örneğ� olmayan durumlarla
karşılaşıldığında, eğ�t�m programını nasıl planlarsınız, nasıl b�r
terap� uygularsınız, nasıl destek alırsınız? Tüm bu sorular, zaten
karmaşık olan bu rahatsızlığı anlamamızı ve onunla baş etmem�z�
daha da zorlaştırıyor. Ot�zml� b�r k�ş� zek�, güçlü ama aşırı kaygılı
ve çoğu zaman da depresyonda olab�l�r. B�r d�ğer� �se sözel
�let�ş�mden yoksun, zekâ düzey� düşük ve f�z�ksel olarak saldırgan
olab�l�r. B�r üçüncüsü �se zek�, uyumlu, sevecen, konuşkan ancak
sosyal ve �let�ş�m becer�ler�nden yoksun olab�l�r. Bu k�ş�ler farklı
bel�rt�ler ve �ht�yaçlar göster�rler, ayrıca b�rey olarak da çok az
ortak özell�ğe sah�pt�rler. Bu tür farklılıklar “Ot�zm�n neden�
ned�r?”, “Ot�zm önleneb�l�r m�?” ve “Ot�zm b�r farklılık mı yoksa
engel m�?” g�b� soruları yanıtlamak �ç�n büyük b�r mücadele
ver�lmes�ne neden oluyor.
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O T İ Z M L İ  B İ R E Y L E R  A R A S I N D A K İ

F A R K L I L I K L A R
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OTİZMDE ERKEN TANININ VE EĞİTİMİN ÖNEMİ

Ne yazık k� kes�n ot�zm tanısı koymak �ç�n kullanılab�lecek bel�rl�
b�r yöntem yok. Gözleme dayanarak ve a�leden alınan b�lg�lere
göre tanı konuyor. Bu nedenle a�len�n çocuğu hakkında b�lg�
ver�rken objekt�f davranması çok öneml�. Çocuğun çocuk
ps�k�yatr�stler�/ps�kologları ve çocuk nörologları tarafından
b�rl�kte değerlend�r�lmes� gerekl�. Bel�rt�ler�n tamamının b�r
çocukta görülmes� şart değ�l. Ot�zml� çocuklarda, bu davranışlar
haf�ften ağıra değ�şen ölçülerde ve değ�ş�k b�leş�mlerde
görüleb�l�r. Bel�rt�ler�n bazıları zaman �ç�nde kaybolab�l�r, bazıları
da bell� b�r zaman sonra aynı ya da değ�şm�ş şek�lde ortaya
çıkab�l�r. 33 B�l�m ve Tekn�k N�san 2013 >>> Ot�zm�n bugün �ç�n
b�l�nen tek tedav�s�n�n özel eğ�t�m olduğu vurgulanıyor. Özel
eğ�t�m�n amacı, çocuğun �ht�yaçlarına yönel�k olarak planlanmış
programlarla, çocuğun gel�ş�msel açıdan mümkün olduğunca
akranları düzey�ne ulaşmasını sağlamak. Bu çocuklara erken
dönemde tanı konması ve uygun eğ�t�me erken yaşlarda
başlanması, hastalığın seyr� ve �lerleyen dönemlerde
karşılaşılab�lecek problemler�n en aza �nd�rgenmes� açısından
gerçekten çok öneml�. Özel eğ�t�m sayes�nde ot�zml� çocukların
akadem�k ve d�l becer�ler� gel�ş�r, davranış problemler� azalır ve
çocuğun yaşam kal�tes�n� artıracak bel�rl� becer�ler�n gel�şmes�ne
katkı sağlanmış olur. Böylece b�rçok çocuk başarılı ve sağlıklı b�r
yaşam sürdüreb�l�r. 
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Asperger Sendromu: Çocuğun d�l ve b�l�şsel gel�ş�m�nde
genel b�r gec�kme yoktur. Ancak sosyal etk�leş�mde zorluk,
sınırlı �lg� ve etk�nl�k, f�z�ksel sakarlık, aşırı b�lg�çl�k, normal
olmayan sözel �fadeler, vücut d�l� ve m�m�kler gözlen�r.
At�p�k/Başka Türlü Adlandırılamayan Yaygın Gel�ş�msel
Bozukluk (YGB): Eğer b�r çocuk ot�zm tanı ölçütler�n� tam
olarak karşılamıyorsa, at�p�k YGB tanısı konur. İlerleyen
yaşla b�rl�kte tanı değ�şeb�l�r ve durum b�r k�ş�l�k özell�ğ�ne
dönüşeb�l�r. Ot�zm bel�rt�ler� zamanla kaybolab�l�r. Bu
b�reyler�n b�reysel eğ�t�mle gel�şt�r�leb�len sözel becer�ler�
yüksek, davranışsal problemler� az olab�l�r. Ancak sosyal
�let�ş�m ve çok fazla duyusal g�rd�yle (yüksek ses, kalabalık,
aşırı hareketl�l�k, r�tüeller�n bozulması, parlak ışıklar vs.)
baş etme konusunda sıkıntı yaşayab�l�rler. 
Çocukluk Çağı Dez�ntegrat�f Bozukluğu (Heller Sendromu):
Önces�nde normal gel�ş�m gösteren çocuğun, 2-4
yaşlarından �t�baren zekâ, motor, d�l ve sosyal �şlevler�nde
b�r kaç ay �ç�nde c�dd� ger�lemeler oluşur. 
Rett Sendromu: Genelde kızları etk�leyen ve özel b�r gen�n
d�z�l�m�ndek� mutasyondan dolayı oluşan genet�k bozukluk.
İler� düzeyde �let�ş�m sorunları, sosyal ve z�h�nsel ger�leme
dâh�l daha c�dd� sağlık problemler� de gel�ş�r. 

OTİZM DIŞINDAKİ DİĞER YAYGIN GELİŞİMSEL

BOZUKLUKLAR
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Ot�zm�n b�l�nen kes�n ve rad�kal b�r tıbb� tedav�s� yok.
Erken yaşta eğ�t�me başlanması, çocuğun yetenekler� ve
gereks�n�mler� d�kkate alınarak b�reysel özel eğ�t�m
programları hazırlanması ve uzman k�ş�lerce
uygulanması, günümüzde b�l�nen tek tedav� yöntem�.
A�leler�n bu özel eğ�t�m sürec�ne katılması ve desteğ�
büyük önem taşıyor. Özel eğ�t�mde uygulanan eğ�tsel
terap�ler�n yanı sıra özel eğ�t�me destek olarak ver�len
terap�ler�n en öneml�ler� d�lkonuşma terap�s� ve uğraşı
terap�s�.

OTİZMİN TEDAVİSİ
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Tüm çocuklar g�b� ot�zml� çocukların da beslenme,
barınma, eğlenme, oyun oynama, ortak sosyal alanları
kullanma, tıbb� bakım ve eğ�t�m hakları var. Tüm bu
haklar anayasa ve kanunlarla bel�rlenm�ş ve yasal olarak
güvence altına alınmış durumda. Ülkem�zde ot�zml�
çocukların eğ�t�m�, okullardak� kaynaştırma ve özel
eğ�t�m sınıflarının yanı sıra OÇEM’lerde (Ot�zml� Çocuklar
Eğ�t�m Merkez� ve İş Eğ�t�m Merkez�) yapılıyor.
Kaynaştırma Eğ�t�m�: Özel �ht�yaçları olan çocuklar
kaynaştırma eğ�t�mler�n�, normal gel�ş�m gösteren
çocuklarla beraber resm� veya özel okullarda sürdürür. 

OTİZMLİ ÇOCUKLARIN YASAL HAKLARI VE

EĞİTİMLERİ
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Kaynaştırma Eğ�t�m�: Özel �ht�yaçları olan çocuklar
kaynaştırma eğ�t�mler�n�, normal gel�ş�m gösteren çocuklarla
beraber resm� veya özel okullarda sürdürür. 
Özel Eğ�t�m Sınıfı: Resm� ve özel okulların bünyes�nde özel
eğ�t�m gerekt�ren öğrenc�ler �ç�n açılan sınıflardır. 
Ot�st�k Çocuklar Eğ�t�m Merkez� (OÇEM): Zorunlu öğret�m
çağında olup da normal �lköğret�m programlarına devam
edemeyecek durumda olan ve 15 yaşından gün almamış
çocuklar �ç�n açılan eğ�t�m merkezler�d�r. Ot�st�k Çocuklar İş
Eğ�t�m Merkez�: İlköğret�m programını tamamlayan, ancak
genel ve meslek� ortaöğret�m programlarına devam
edemeyecek durumda olan ve 21 yaşından gün almamış
ot�zml� b�reyler �ç�n açılan eğ�t�m merkezler�d�r. 
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Resm� eğ�t�m kurumlarında ver�len bu eğ�t�m h�zmetler�n�n
heps� ücrets�z. Ancak özel eğ�t�m kurumlarında ver�len özel
eğ�t�m h�zmetler� ücretl�. Özel eğ�t�m kurumlarına devam eden
çocuklar, haftanın bel�rl� günler�nde saatl�k eğ�t�m alıyor. Bu
eğ�t�mler�n ayda 12 saatl�k bölümü (8 ders saat� b�reysel
ve/veya 4 ders saat� grup eğ�t�m� olmak üzere) devlet
tarafından karşılanıyor. Ot�zml� b�r çocuğun özel eğ�t�m
h�zmetler�nden yararlanab�lmes� �ç�n öncel�kle yetk�l� b�r
sağlık kuruluşundan Özürlü Sağlık Kurulu Raporu alınması
gerek�yor. Bundan sonrak� adım �se eğ�t�m�n planlanması.
Bunun �ç�n de a�len�n, M�ll� Eğ�t�m Bakanlığı’na bağlı Rehberl�k
Araştırma Merkez�’ne (RAM) başvurarak, çocuğun hang� eğ�t�m
ortamında eğ�t�m görmes�n�n uygun olacağı konusunda görüş
alması gerek�yor. Özel Eğ�t�m Değerlend�rme Kurulu
tarafından eğ�tsel değerlend�rme ve tanılamaya tab� tutulan
ot�zml� çocuk �ç�n Özel Eğ�t�m Değerlend�rme Kurulu Raporu ve
Eğ�t�m Planı hazırlanıyor. Sonuçta ot�zml� çocuğun gel�ş�m
düzey� ve �ht�yaçlarına göre kend�s�ne uygun hang� eğ�t�m
ortamına yerleşt�r�lmes� gerekt�ğ�ne karar ver�l�yor. 
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