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Okuma Giicliigii Olan Cocuklarda
Primer Reflekslerin Kaliciliginin
Yayginhig:

MCcPhillips M ve Sheehy N (2004) Prevalence of
persistent primary reflexes and motor problems in
children with reading difficulties. Dyslexia
10(4):316-338.

Okuma giicliigii olan bazi ¢ocuklarin altta yatan
gelisimsel gecikmelere sahip oldugu ve bunun
primer reflekslerin kaliciligy ile iliskili olabilecegi
gosterilmistir. Bu calisma normal ilkokul popii-
lasyonunda primer reflekslerin kaliciliginin yay-
ginligini ve bunun diger bilissel ve sosyal etki-
lerle iligkisini aragtirmistir. Kuzey Irlanda'daki
11 ilkokula devam eden ¢ocuklar: temsilen (yas-
lar1 9-10'dur) kesitsel olarak alinan 409 ¢ocuktan
olusan 6rneklemden her biri 41 ¢ocuktan olusan
ti¢ grup olusturulmustur. Bu ii¢ grup toplam
toplum 6rneklemindeki okuyuculardan alt, orta
ve list % 10'Tuk kesimleri temsil etmektedir. Asi-
metrik Tonik Boyun Refleksleri'ndeki (ATBR)
nispi kalicilig1 (6lgekte 0'dan 4'e kadarlik kisim)
ve motor giigliiklerin yaygimlig: her ti¢ grup icin
degerlendirilmistir. Toplam toplum 6rneklemi-
nin okuma diizeyini belirlemede 6nceden belir-
leyici 5 degiskenin rolii ( sozel IQ, sosyal yok-
sunluk, cinsiyet, dogum ay1 ve dini iligki) de
arastirilmistir. En diisiik okuma grubunun
ATBR'nin ortalama seviyesi, orta okuyan ve iis-
tiin okuyan grupla karsilastirildidinda daha
yliksek bulunmustur. En diisiik okuyan grupta-
ki ¢ocuklarin %17'si ¢ok yiiksek derecede ATBR
gosterirken %24'tinde ATBR goriilmemistir. Bu
sirasiyla orta ve istiin okuyan gruplardaki %0
ve %66 oranlari ile ¢elismektedir. En diisiik oku-
yan grup ile iistlin okuyan grup arasinda motor
yetenegin standart bir testinde anlamli farklilik
bulunmustur. Dahas1 ATBR ve motor yetenek-
sizligin ozellikle erkek cocuklarda risk olustur-
duguna dair kanitlar vardir. ATBR veya motor
yetenek ile sosyal mahrumiyet arasinda iliski ol-

duguna dair kanit yoktur. Okuma gii¢liigii olan
fakat disleksik olmayan grup ile disleksik grup
arasinda denge iceren motor performanslarda
anlaml bir farkliik bulunmamistir. Bu ¢alisma
okuma giigliigii olan ¢ocuklardaki ATBRnin ka-
Iialiginin yiiksek diizeyde olmasinin altini ¢iz-
mekte ve kiiciik ¢ocuklarda okuma gticliigii ve
hareket giicliikleri arasindaki iliskiye kanit sag-
lamaktadir. Bununla birlikte yorumlar tartisilir-
ken, primer reflekslerin kalicihgiin disleksiyi
igeren okuma giigliiklerinin nedensel bir modeli
olarak kullanilamayacag1 vurgulanmaktadir.

Dr. Dursun Kara

Major Depresyon Tanil1 Cocuk ve
Ergenlerde Depresif Belirtilerin
Klinik Ozellikleri

Yorbik O, Birmaher B, Axelson D ve ark. (2004)
Clinical characteristics of depressive symptoms in
children and adolescents with major depressive di-
sorder. Clin Psychiatry 65(12):1654-1659

Depresif ¢ocuk ve ergenlerde major depresyon
belirtilerini ve eglik eden psikiyatrik bozukluk
oranlarini karsilastiran ¢ok az ¢alisma vardir. Bu
¢alismanin amact daha onceki ¢alismalarin so-
nugclarmi onaylamak ve genisletmektir. Anne ba-
balara cocuklar1 hakkinda Kiddie Schedule for
Affective Disorders and Schizophrenia, present
version (KSADS-P) uygulanmustir. Yaglari 5.6 ile
17.9 y1l arasinda degisen major depresyon tanisi
konmus (715 ergen ve 201 ¢ocuk; 348 erkek, 568
kiz) toplam 916 ¢ocuk ve ergenle yiiz ylize go-
risme yapilmustir. Hastalar, duygudurum ve
anksiyete bozukluklar1 klinigine ayaktan ardigik
olarak basvuruda bulunan kisilerdir. Depresyo-
nu olan ergenlerde daha belirgin diizeyde timit-
sizlik/caresizlik, enerji yoksunlugu/yorgunluk,
uyku artisi, kilo kaybi, 6zkiyim ve duygudu-
rumda tepkiselligin azalmasi bulunmustur
(p=<.001). Cocuk yas grubuyla karsilastirildigin-
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da ergenlerde belirgin bir sekilde daha fazla
madde kotiiye kullanimi ve daha az ayrilik kay-
gis1 ve dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu
gozlenmistir (p<.001). Depresyonu olan ergen
kizlarda ergen erkeklere oranla belirgin diizeyde
artmis ozkiyim egilimi vardir (p<.001). Bunun
disinda kizlar ve erkekler arasinda cinsiyet fark-
I1ilig1 gosteren bir durum goriilmemistir. Depres-
yonu olan ergenlerin belirtileri ii¢ grup tlizerinde
yogunlasirken (endojen, olumsuz bilis/6zkiy1-
ma egilim ve istah/kilo) ¢ocukluk donemi igin
iki grupta toplandigr goriilmektedir (olumsuz
bilis/6zkiyima egilim ve istah/kilo). Bu sonug-
lar major depresyonun c¢ocukluktan ergenlige
devam ettigi goriisiinii desteklemektedir.

Dr. Ibrahim Durukan

Bipolar Bozuklugu Olan Adolesan-
larda Madde Kullanim Bozuklugu
Riski

Wilens TE , Biederman |, Kwon A ve ark (2004)
Risk of substance use disorders in adolescents with

bipolar disorder. | Am Acad Child Adolesc Pschiatry
43(11):1380-1386

Bu calismanin amaci adolesanlardaki bipolar bo-
zuklugun madde kullanim bozukluguyla iligki-
sini incelemektir. Onceki bilgilere dayanarak, bu
calismada bir hipotez 6ne siiriilmiistiir. Buna go-
re, bipolar bozuklugu olan adolesanlar 6zellikle
de adolesan baslangicli bipolar bozuklugu olan-
lar, bipolar bozuklugu olmayanlara gore madde
kullanim bozuklugu agisindan daha fazla risk al-
tindadir ve bu iligski hastalardaki davranis bo-
zukluklarindan bagimsizdir.

Calisma icin 57 bipolar bozuklugu olan ve 46
duygudurum bozuklugu olmayan kontrol has-
tas1 secilmistir. Higbir etnik grup ve wrk ¢alisma
dis1 birakilmazken, major duysal motor bozuk-
Iugu olanlar, otistik hastalar ve IQ <70 olanlar
calisma dis1 birakilmistir. Bipolar hastalarin orta-
lama yas1 13.3, kontrol hastalarinin ortalama ya-
s1 13.6 olarak bulunmus; her iki grubun sosyo-
ekonomik durumlari, cinsiyet dagilimlar: ve aile
biitiinliikleri birbirine benzer olarak belirtilmis-
tir. DSM-IV bipolar bozukluk tanis1 alan ve al-
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mayan hastalara yapilandirilmis psikiyatrik go-
riisme ve madde kullanim bozuklugunu deger-
lendiren olgekler uygulanmistir. Kategorisel ve-
riler ki kare testleri, degiskenlerse t testleri kulla-
nilarak analiz edilmis, kaplan meier sagkalim
egrileri olusturulmus ve log-rank testleri kulla-
nilarak her iki grubun sag kalim egri dagilimlar:
karsilagtirilmistr.

Sonug olarak, bipolar bozuklugu olan grubun
kontrol grubuna gére madde kullanim agisindan
daha fazla risk altinda oldugu, eslik eden davra-
nis bozukluklarinin bu iliskiye etkisinin olmadi-
g1, adolesan baslangich bipolar bozuklukta ris-
kin daha da fazla oldugu belirlenmistir. Calisma
sonucunun, bipolar bozukluklar tedavi edildi-
ginde madde kullanumlar azalacagindan, klinik
olarak onemli oldugu belirtilmistir.

Int. Dr. Zeliha Yasa

Otistik Cocuklarda Yeni Bir Sos-
yal Iletisim Uygulamasi: Kontrol-
li Randomize Tedavi Calismasi-
nin Etkinligi

Aldred C, Gren |, Adams C (2004) A new social
communication intervention for children with au-
tism: pilot vandomised controlled treatment study
suggesting effectiveness. | Child Psychol Psychiatry
45(8):1420-1430

Bu makalede otizmli ¢cocuklarin rutin egitimleri-
ne ek olarak ana babalar1 da igine alan yeni bir
iletisim tedavi seklinin hastalik belirti ve seyri
tizerindeki etkileri ele alinmistir. Calismada ru-
tin uygulamalara ek olarak uygulanacak yeni te-
davi yontemi ile otizmli ¢ocuklarin iletisim yete-
neginin artacagl ve ana babalarla ¢ocuk arasinda
olumlu etkilesim stirelerinin daha uzun olacag:
ongoriilmiistiir. Tedavinin amaci, ana babalarin
uyum ve iletisimini, kontrol edici ve miidahale
edici yoldan uzaklastirmak ve ¢ocukla aktif bir
iletisime yoOnlendirmektir.Tedavide ilk olarak
ana babalara otizmli ¢ocugun iletisim girisimle-
rine uygun yanitlar1 vermeleri 6gretilmektedir.
Daha sonra 6 ay boyunca ana-baba ve ¢ocuk ile
birlikte aylik tedavi seanslar1 uygulanmaktadir,
ve ikinci 6 ayda, bir aydan uzun araliklarla te-
davi seanslar1 uygulanmaktadir. Ayrica ana ba-



balara her giin 30 dakika sadece ¢ocuklariyla va-
kit gecirmeleri Oonerilmektedir. Tedavi dncesi ve
sonras1l degerlendirmelerde Autism Diagnostic
Interview (ADI), Autisim Diagnostic Observati-
on Schedule ( ADOS), Vineland Adaptif Behavi-
or Scale (VABS), Mac Arthur Communicative
Developmental Inventory (MACDI), Parenting
Stress indeks (PSI) kullanilmistir. Ana baba ¢o-
cuk etkilesimi oyuncaklarla 30 dk siiren ana ba-
ba ve ¢ocugun katildig bir seansin videoya kay-
dedilmesi ile elde edilmistir.

28 otizmli ¢ocuk 14't kontrol grubu 14'i tedavi
grubu olacak sekilde ikiye ayrilmistir. Bu her iki
grup da kendi i¢lerinde yas ve ADOS skorlarina
gore Kkiiciik yasl yiiksek fonksiyonlu, kiigiik
yasl diisiik fonksiyonlu , biiyiik yash yiiksek
fonksiyonlu ve biiyiik yash diisiik fonksiyonlu
otistik ¢ocuklar alt gruplarina ayrilmistir. Calis-
ma ¢itf kor olarak yiiriitiilmistiir. Sonuglar ele
alindiginda; tedavi grubunun tiim alt gruplarin-
da ve kontrol grubunun kiigiik yash diisiik fonk-
siyonlu alt grubunda ADOS skorlarinda diisme
olmustur. MACDI'de biitiin tedavi grubunda ge-
lisme gozlenirken kontrol grubunda ise sadece
geng diisiik fonksyonlu alt grupta gelisme ol-
mustur. VABS'de yine kontrol grubuna oranla
tedavi grubunun yetenekleri artmistir; ancak bu
istatiksel bir oneme sahip degildir. Video ¢ekim-
leri ile elde edilen verilere gore tedavi grubunun
ana baba cocuk iliskilerinde belirgin bir artis
mevcutken kontrol grubunda bu artis izlenme-
mistir. PSI'de ise her iki grupta belirgin bir fark
bulunamamustir.

Sonug olarak rutin uygulamalara ek olarak uy-
gulanan bu tedavi yontemi ile otizm belirtileri-
nin azaldig, ailelerin ¢ocuklariyla olumlu etki-
lesimlerinin artti1 goriilmiistiir; ancak calisma
kiiglik bir 6rneklem grubu ile yapilmistir ve bu
ylizden bu calismanin sonuglarina dayanarak
daha biiyiik gruplarla yeni calismalarm yapil-
mas1 onerilmektedir.

Int. Dr. Sunullah Soysal
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Psikiyatrik Bozuklugu Olan Erkek
Ergenlerin Bilissel Performans
Yoniinden Kontrol Grubu Ile Kar-
silastirilmasi

Weier M, Reichenberg A,Rabinowitz ve ark (2004).
Cognitive performance of male adolescents is lower

than controls across psychiatric disorders: a popula-
tion-based study. Acta Psychiatr Scand 110(6):471-
475.

Degisik kanitlar davranigsal ve bilissel bozuk-
luklarmn birarada oldugunu gostermektedir. In-
sanlarda bilissel bozukluk sizofrenide, travma
sonrasi stres bozuklugunda, kisilik bozuklukla-
rinda ve madde bagimhiliginda gosterilmistir. Bu
calismanin hipotezi psikiyatrik bozuklugu olan
erkek ergenlerin bilissel islevlerinin kontrol gru-
buna gore daha diisiik olacagidir. Israil'de 16-17
yasindaki 365212 ergenin askere alinirken ruhsal
bir hastalig1 olup olmadig incelenmistir.102630
tanesinin kardesi oldugundan ve arastirmanin
glivenilirligi nedeniyle her aileden bir ergen in-
celeneceginden 262582 kisi arastirmaya dahil
edilmistir. Incelenen ergenler biligsel testler, kisi-
lik ve davranis ozellikleri testi ve psikiyatrik de-
gerlendirmeden olusan ii¢ asamadan gegip psi-
kiyatrik bozukluk tanis1 almistir. 19075 kiside bir
psikiyatrik bozukluk tespit edilmistir (%7.3).
Testlerden elde edilen ana sonug psikiyatrik has-
talig1 olanlarin puanlarinin psikiyatrik hastalig1
olmayanlara gore daha diistiik oldugu, yani bilis-
sel islevlerinde bozulma oldugudur. Sadece ye-
me bozuklugu olanlarla psikiyatrik hastali1 ol-
mayanlar arasmda bilissel islevler yoniinden an-
laml1 bir fark bulunamamuistir.

Arastirmaya ¢ok sayida ergenin katilmasi sonug-
lar1 genellememize olanak saglamaktadir. Aras-
tirma ergenlerde tiim psikiyatrik bozukluklarin
birarada degerlendirilmesi agisindan 6nemlidir.
Topluma gore psikiyatrik bozukluk oraninin dii-
siik olmasi ergenlerin hayatla ilgili beklentilerini
aciklamada zorlanmalar: ve anksiyetelerinin art-
masi ile agiklanmistir. Arastirma bilissel ve duy-
gusal bozuklugun beyin islevleriyle de iligkisi-
nin gosterilmesi agisindan 6nem tasimaktadair.

Int.Dr. Samet Bozkurt



Selektif Mutizmli Cocuklarin Sos-
yal Iliskileri, Akademik Perfor-
mans1, Aile Isleyisi, Davranis ve
Emosyonel Uyumlarinin Degerlen-
dirmesi

Cunnigham CE, Mcholm A, Boyle MH ve ark
(2004). Behavioral and emotional adjustment , fa-
mily functioning, academic performance and social
relationships in children with selective mutism. |
Child Psychol Psychiatry 45(8):1363-1372.

Selektif mutizm (SM), akic1 konusan bir ¢cocugun
0zgiil durumlarda konusma kaybi olarak tanim-
lanmaktadir. Bir¢cok SM'li ¢ocuk smif arkadasla-
r1 ya da 6gretmenleriyle konusmazken evde ana
babalariyla ve kardegleriyle konusurlar. Epide-
miyolojik ¢alismalar SM yaygimlhigini 0.038-0.069
oraninda bildirmektedir. Okulun ilk birka¢ yil1
SM yaygmlig1 azalmaktadir. Bu ¢calismanin ama-
c1 SM'li ¢ocuklarin ana babalarinin sordugu dort
soruya yanit aramaktir.

1. SM anksiyete ve karsit olma-karsit gelme bo-
zuklugu ile iligkili midir?

2. SM ebeveyn ve aile isleyisi ile iliskili midir?
3. Cocugum okulda basarisiz olacak mi1?

4. SM ¢ocugumun yasitlariyla iligkilerini nasil et-
kileyecek?

Calismaya 52 SM'li ve 52 herhangi bir psikiyat-
rik hastalig1 olmayan ¢ocuk katilmistir. SM'li ¢o-
cuklar 9 yillik bir zaman diliminde alinmistir.
Kontrol grubu yas, cinsiyet, aile statiisii, temel
bakim alma durumu, aile geliri, ekonomik des-
tek alma, gocmenlik durumu gibi degiskenler
agisindan SM'li grupla eslestirilmistir. Calisma
grubundakiler evlerinde ziyaret edilmistir. Ana
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babalara ve dgretmenlere ice atim (separasyon
anksiyetesi, depresyon, obsessif-kompulsif bo-
zukluk) ve diga vurum (DEHB, davranim bo-
zuklugu, karsi gelme karsi olma bozuklugu)
problemleri i¢in Ontario Child Health Study-Re-
vised (OCHS-R), sosyal yetenekler i¢in Social
Skills Rating System (SSRS) verilmistir. Cocukla-
ra akademik performansi belirlemek i¢in Wide
Achievement Test-Revised (WRAT-R) uygulan-
mustir. Ana babalardaki depresyonu saptamak
i¢in Center of Epidemiological Studies Depressi-
on Scales (CES-D) uygulanmustir.

Ana baba formlarinda SM'li ¢ocuklarin kontrol
grubuna gore anksiyete, obsessif-kompulsif bo-
zukluk skorlar1 daha ytiksek, separasyon anksi-
yetesi, depresyon, DEHB, kars1 gelme kars1 ol-
ma, davranim bozuklugu skorlari farksiz bulun-
mustur. Ogretmen degerlendirmelerinde DEHB
ve karsi gelme karsi olma bozuklugu skorlari
SM'i grupta daha diisiik bulunmustur. Akade-
mik performans, ana baba depresyonu, aile isle-
yisi agisindan fark bulunamamustir.

Bu calismadaki bulgular daha 6nceki ¢alismalar-
la tutarli bulunmustur. Ancak 6gretmen raporla-
rinda daha az kars1 olma kars1 gelme ve DEHB
belirtilmesinin nedeni DSM-IV ve OCHS-R'de
konusmayla ilgili olgiitlerin bulunmasi olabilir.
Akademik basarmin evde degerlendirilmesi si-
nif ortam1 gibi anksiyeteyi artiran bir ortamda
degerlendirilmesinden farkli sonug verebilir. Bu
¢alisma SM'nin ige atim bozukluklari ile iligkisi-
ni dogrulamamaktadir. Daha 6nceki ¢alismalar:
ana baba ve aile iligkilerini degerlendirmesiyle,
akademik performansin objektif Ol¢limleriyle,
sosyal yetenek incelemeleriyle genisletmistir.

Dr. Hayati Sinir



