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AYRILIK KAYGISI

Ruh saghginin temelinde, dncelikli olarak bebeklik ve cocukluk donemlerinde anne ile saglkh
bir temasin ve iletisimin kurulmus olmasi sarttir. Glivenli baglanma durumu olussa bile bebek
ya da cocuk yabanci insanlarla kalmak zorunda kaldiginda bu durumu protesto eder ve uzak-
lasmaya baslar. Ayriliktan hemen sonra cocuk 6ncelikle geri gitmek icin elinden geleni yapar,
yuksek sesle aglar, bagirip cagirir. Herkesi reddeder ve sonraki caresizlik evresinde derin bir
umutsuzluga diismeye baslar. Fiziksel hareketliligi azalir, suskunlasir. Cevre bunu cocugun ar-
tik ayrilik durumuna alistigini dustinerek verdigi bir tepki olarak yorumlasa da aslinda bu bir
“uzaklasma” tepkisidir.

Cocuk bu surecte cevre ile normal bag kurmaya devam eder. Kendisi icin gosterilen ilgiyi kabul eder hale gelir.
Bu evrede artik baglanma yoksunlasmaya baslamistir. Yapilan arastirmalarda, uzun sureli ebeveyn ayriligini
yabanci insanlar arasinda geciren cocuklarin, aile ortamina geri dondiklerinde eskisine oranla daha kaygili
olduklari ve daha cok fiziksel temas gosterdikleri gérilmustir. Ve cocuklarini ayrilik kaygisi ile disipline etmeye

calisan ailelerde yasanan bosanma olaylarinin cocuk Gzerindeki etkileri daha sarsicidir.

Ayrilik ve Yoksunluk Duygusunun Gelisime Etkisi
Anneden yoksun olma, cesitli diizeyde davranis bozuk-
luklar olusturur. Kismi yoksunluk beraberinde endise,
asiri sevgi ihtiyaci, intikam duygusu ve bundan dogan
sucluluk davranisi bunalimini yaratir. ic catismalarini
bu sekilde disa vuran cocugun, sinir sistemi, davra-
nis ve karakter yapisinda dengesizlikler gérultr. Bu
yoksunluklar duygusal etkilesim eksikligi, buylime ve
gelisim gecikmesi, motor gelisimde gecikme, iliskilerde
ketlenmeye yol acar.

Ayrilik Kaygisi (Anksiyetesi) Bozuklugu Nedir?
Strekli kabuslar gorme, evden ya da ortamdan ayril-
diginda asiri sikinti duyma, evdekilerin yada ayrildig
ortamda kalanlarin basina bir sey gelecegini diistinme,
tek basina kalma, ayrilma konusunda kabus gérme,
fiziksel yakinmalar, islevselligin bozulmasidir. Bebeklik,
cocukluk, ergenligin diger donemlerinde ayrilmaya

karsi gelistirilen bir bozukluk olmakla birlikte, temel
baglanma figiriinden ayrilmaya duyulan siddetli “kor-
ku” tablolari olarak karsimiza cikar. 7 ayliktan, 6 yasa
kadar bu endisenin gorilmesi normaldir. Berstein ve
Borchardt calismalarinda bu orani yizde 2,5 - 5,4
olarak bildirmislerdir.

Ayrilik kaygisi tastyan cocuklar, ayrilik meydana geldi-
ginde huzursuzluk goésterip bu durumu engellemeye
calisirlar. Yapisma, tutunma, aglama, bedensel rahatsiz-
liklar ile bu endiseyi gidermeye calisirlar. Bunun altinda
baglanma figlrindn ya da cocugun zarar gérmesi
korkusu yatar. Okul reddi ve bedensel sikayetler aile ve
cocugu tedaviye motive eden temel noktalardir.
Cocuklar bazen de takintili davranislar sergileyebilirler.
Bu tarz cocuklarda genelde “6zgul fobi” dedigimiz (ya-
ratik, karanlik, hayvanlardan korkma ...) durumlari sz
konusudur. Bazi cocuklar okulda bulunmayi reddettikleri
icin akademik performanslari da olumsuz etkilenir.
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Pek cok uzman bu dénemdeki ayrilik kaygilarinin yetis-
kinlikte panik bozukluk ve disari ckamama korkularina
sebep oldugunu belirtir.

Ayrilik Kaygisinin Nedenleri Nelerdir?

o Genetik faktorler

o Aile sUrecleri

e Ebeveyn kaygisi/depresyonu

® Bakici stresi

Ozellikle aile siirecleri ve ebeveynlik sekilleri, yolunda
gitmeyen evlilikler cocugun anne babaya karsi bir
koalisyon icine girmesi, bu kaygiy tetiklemektedir. Gu-
vende oldugunu hissetmek icin abartili caba harcamasi
cocugun kesfetme olasiligini azaltir, cocuk yeni ve farkli
durumlarla bas etmeye alismamis hale gelir.

Buna ek olarak ebeveyn zor bir cocukla bas ederken
endiseli ve kaygil hale gelir; cocuk bu kaygliyr kapar ve

kendini ebeveyne baglayarak onu rahatlatmaya calisir.
Bu durum ebeveynin kaygisini daha da arttirir. Boylece
baglihk davranislarini kuvvetlendiren bir déngi olusur.
EJer ebeveyn stresle ya da hastalikla bas etmede iyi bir
model olamiyorsa, cocuk zihnini cogunlukla ebeveynin
saghgi ve iyi olmasiyla mesgul etmektedir. Boylelikle
de kaygi gelistirir. Cocugun annesinin calismasi, onu
glinduz bakiciya birakmasi durumu tetikleyebilmektedir.

Tedavi

Bireysel, aileye yonelik, bilissel davranisci terapiler her
ailenin ayrilmaya 6zgU sorunlarini bulup cikarip ¢6z-
meye yarar. Ozellikle maruz birakma, pozitif destek
olma, modelleme (uygun davranislari gosterme) etkili
sonug veren yontemlerdir. Ailenin egitimlere katiimasi
ve ailesinden ayri bireysel vakit gecirebilen cocuklarin

odullendirilmesi streci hizlandirmaktadir.



Bir Ayrilik Kaygisi Ornegi

Annesine gore Ali dérdunct sinifin yilbasi tatilinin
sonuna kadar okula gitmeyi cok seviyordu. Tatilin so-
nunda Ali'nin morali giderek daha da bozuk gériinmeye
baslamis ve yeni sdmestr icin okula donme dncesinde
sik sik uykusuzluk ve mide bulantisi yasadigi gorilmas-
tdr. Annesine gore Ali, tatilde kendisiyle akran olan ve
genellikle birlikte olmaktan cok hoslandigi kuzenleri
ile beraberken hep kaygili gériiniiyordu. isin garibi, Ali
kuzenleri geldiginde annesinin yanindan bir an olsun
ayrilmiyor, eger annesi gorunurlerde degilse hemen
yaptigi isi birakiyor ve onu buluncaya kadar deli gibi
evin her yerinde onu ariyordu.

Annesi Sevgi bir keresinde kendisi banyodayken Ali'nin
iceriye daldigini belirtti. Mahremiyetini ihlal ettigi icin
onu azarlamasina ragmen onun ayni davranisini devam
ettirdigini belirtmistir. Ali kendisini gérmedigi zaman
annesinin basina bir sey gelmesinden korktugunu ve

annesi yaninda oldugunda bunu 6énleyebilecegini di-
sindugund belirtmistir.

Yaz tatili donlUsinde okula baslarken, Ali banyoda
kusmaya baglamis, okula gitmemek icin yalvarmis,
okula yaklastiklarinda lutfen beni oraya gétiirme sensiz
olaram, diye bagirmistir. Ali'nin 6fke nébeti o giin uzun
slire devam etmis, annesi tekrar onu alip eve dogru yola
¢iktiginda tim kaygisi dinmis, kalbinin adeta patlayacak
gibi attigini ifade etmistir.

Ebeveynlere Tavsiyeler

e Cocugunuzun surekli olarak korkusundan séz etmesine
musaade etmeyin.

o Sik sik konu degisikligi yapin.

e Cocugun korkusunu yatistirmasinda yardimci olabi-
lecek mantikli agiklamalarda bulunmaya hazirlikli olun.
o Hem okulda hem de evde uygulanabilecek tutarl bir
plan olusturun ve 6gretmeniyle isbirligi icinde olun.

o Destekleyin ve cesaretlendirin, paniksiz ve duygu
patlamasiz veya annesini aramadan gecirdigi her
bir guin icin 6dullendirin.
o Kararli olun.
o Ona deger verildigini hissettirin.
e Onu asla utandirip cezalandirmayin,

aksine rahatlayana kadar izole etmeye
calisin.

o Kacgirdigi tim konularla ilgili sorum-
lulugu almasini 6gretmeninden talep
edin.

o Cesaret verici telkinlerde bulunun.
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Uyku, sadece vicudun dinlenmesini saglayan bir ha-
reketsizlik hali degil, butin vicudu yasama yeniden
hazirlayan aktif bir yenilenme dénemidir. insanoglunun
temel gereksinimlerinden biri olan uyku, tim yaslarda
saglik ve yasam kalitesi icin dnemlidir. Fiziksel blydmenin
ve akademik performansin gulclendirilmesinde uyku
temel unsurdur. Cocuklarin gelisimsel fonksiyonlarini
basarabilmeleri icin yeterli dizeyde uyumalari ve din-
lenmeleri gereklidir. Bu nedenle cocuklar icin uykunun
6nemi ¢ok fazladir. Uyku, beyin basta olmak Gzere tim
organlarin gelisimi icin sarttir.

Uyku zamani annelerin dort gozle bekledikleri dinlenme
zamani olurken; cocuklar icin cok daha buyik bir 6neme
sahiptir. Cocuk uyku sirasinda buytumektedir. Cocuk ne
kadar kuculkse, buyime o kadar hizli, uyku ihtiyaci da
o kadar fazladir. Dizenli uyuyan cocuklarda biyime
daha hizli, 6grenme daha net, hafizanin daha gucli
oldugu arastirmalarla saptanmustir.

Gocuklarin, fiziksel ve ruhsal sagliklarinin olumsuz
etkilenmemesi icin guinlik yasamlarinda belirli bir stre
uykuya ihtiyaclari vardir. Cocuklara gerekli olan uykunun
slresi cocugun yasina gore degisiklik gostermektedir.
Yeni dodan cocuk, zamaninin %80’ ini uykuda gecirir-
ken, bu stre 1 yasinda % 50 ye dismektedir. Genellikle
yeterli kabul edilen uyku suresi 2-5 yas arasi cocuklar
icin ortalama guinde 13-15 saat, 6-8 yas arasi cocuklar
icin 12 saat, 8-10 yas arasi cocuklar icin 11 saat, 10
yasindan ergenlik donemine kadar 10 saattir.

Okul 6ncesi yaslarda fiziksel, bilissel ve sosyal gelisim ve
degisime paralel olarak uyku-uyaniklik dénguleri ve uyku
dizeninde belirgin degisiklikler olur. Cocugun bireysel
ozellikleriyle ve kulturel beklentilerle uyumlu bir uyku
duzeni saglamak cocugun ve ailenin sagligr agisindan
oldukca 6nemli olmaktadir. Genellikle de cocuklar 5-6
yaslarina geldiklerinde dzenli bir uyku ritmine ve yatak
aliskanhg@ina kavusurlar. Bu yaslarda yataga uyanikken
yatarak, zorlanmadan uykuya dalabilme ve yalniz bas-
larina uykuyu sdrdurebilme aliskanhidinin kazanilmasi
icin daha 6ncesinde anne baba tarafindan cocuga
duzenli, tutarli ve sabirl bir sekilde uyku ve yatak egitimi
verilmesi gerekli olur.

Cocugun saglikli buytmesinde dizenli uykunun énemli
bir yeri vardir. Blyime hormonu uykuda salgilandigindan
cocuklarin bdyldme ve gelismesinde dizenli ve yeterli
uykunun énemi buyuktar. Gin iginde strekli hareket ha-
linde olan cocuklar dinlenemedigi zaman dikkat eksikligi,

huzursuzluk ve asiri hareketlilik ve sosyal gelisme geriligi
gostermektedirler. Bu durum okulda 6gretmeni, evde
aileyi cogu zaman zor durumda birakmaktadir. Yeterli
miktarda gece uykusu uyumayan cocuklar icin fiziksel
ve zihinsel gelisme geriligi kacinilmazdir. Bu ylzden
cocuklarin glindlz ve geceleri yeterince uyumalari ve
dinlenmeleri saglanmalidir.

Hepimiz gece boyunca belli araliklarla uyanabiliriz.
Dogdugumuz giinden baslayarak yasamimiz boyunca
bizler normal uyaniklik dénglsunin yani sira pek cok
hafif ve agir uyku dénemlerinden geceriz. Bu uyaniklik
donemleri dogal bir sekilde seyreder. Bundan dolays
kendiligimizden uykuya dalariz ve sabah bunu hatir-
lamayiz bile.

Cocugun duygusal durumu 6zellikle uykuyu etkileyen
6nemli bir faktérddr. Uyku zamani geldigi halde yatmak
istemeyen, annesiyle yatmak isteyen ya da geceleri
ana-babanin yatagina giden cocuk sayisi az degildir.
Gocuk korku, kaygl ve sikintilarini uyanikken ortaya
koymayabilir bu bastiriimis sikintilar ve kaygilar geceleri
kabus ve korkulu dusler biciminde ortaya cikar.

Cocugunuzun uykusunu olumsuz yénde etkile-
yecek durumlardan bazilar:

o Cocukla yeteri kadar ilgilenmemek
o Cocugu azarlamak

e Cocugu korkutmak

e Cocugu cezalandirmak

e Gocugun yaninda korku filmleri ya da siddete dayanan
filmler izlemek

e Cocugun yaninda yapilan anne-baba kavgalari
Uyku bozuklugu olan cocuklar, normal cocuklara gére
depresyon ve sikintiya daha cok egilimlidir, okul basa-
rilari daha dusuktar.

Uyku bozuklugunun diger belirtileri ise, bilissel aktiviteler
Uzerine olan etkileridir. Gece uyku bozuklugu olan cocuk-
larda derslere konsantre olamama, 6grenme gucligu ve
bunlarin sonucu olarak okul basarisinda disme ortaya
cikar. Uyuyakalma veya uyuklama eriskinlerin aksine
cok gorilmez. Bu durumlarda gindiz uyuklama ile
seyreden hastaliklarin arastinimasi gereklidir. Buna karsin
yorgunluk sik gorulen bir belirtidir. Daha cok tembellik
seklinde yorumlanabilir. Cocuk cok fazla dikkat ve efor
harcamasi gereken durumlardan genellikle kacar. Bu
gece uykusunun bozuk veya yetersiz olmasindan kay-
naklanan bir nevi enerji yoksunlugudur.



Yapilan arastirmalara gore, 1-3 yas cocuklarin %20’si;
4-5 yas cocuklarin %10’u uykuya dalma ve gece uyanma
problemleri yasar. Erken yaslardaki uyku problemleri
ileri yaslardaki uyku problemlerinin bir éncdli olabilir.
Cocuklarda Gériilen Uyku Bozukluklari

Uyku sorunu yasayan cocuklar incelendiginde, bu so-
runun daha ¢ok psikolojik kékenli oldugu gérdlmustur.
Cocuga yeterli ilgi géstermeyen, cocugun Uzerine gere-
ginden fazla disen, uyku konusunda asiri titiz, katr ve
otoriter olan ailelerde buyuyen, kalabalik ve gtraltalu
ortamlarda, anne ve baba gecimsizliginin yogun oldugu,
kardes kiskancliginin goéruldagu ailelerde uyku sorununa
daha sik rastlanmaktadir.

Bazi cocuklar ise yalnizliktan ve karanliktan korkarlar.
Bu nedenle aksam uyku saatleri geldiginde huzursuz
olurlar. Yalniz yatmak istemezler. Uyuyuncaya kadar
yanlarinda birinin durmasini isterler. Bu cocuklardan
bazilari parmak emerek, yorgan veya yastigin ucunu
kemirerek veya sallanarak uykuya dalarlar. Bazilar da
uykuya daldiktan kisa bir stire sonra aglayarak uyanirlar.
Bunun gibi yanlis tutumlar cocugun iyi bir uyku aliskanligi
kazanmasini engeller.

Cocuklarda sik goriilen uyku bozukluluklarini
soyle siralayabiliriz:

Uykudan Korkarak Uyanmak

Uyku korkulari, ¢ciglk atma ve aglama ile yogun korku,
fiziksel (terleme, solunumun hizlanmasi) ve davranissal
degisikliklerin oldugu yavas dalga uykusu sirasinda
uyanma ile karakterize bir bozukluktur. Genellikle
sabahlar hatirlanmaz. Ergenlik déneminde goérilme
sikhgi yaklasik %1'dir.

Gece korkusu iki sekilde gérdlebilir. Bunlardan birincisi,
cocugun genellikle gece yarisindan sonra uykudan
korkarak ve bagirarak uyanmasi seklinde gértilmektedir.
Gocuk korkulu bir riya gérmastir ve saskin bir haldedir,
riyanin gercek olmadigini anlayincaya kadar bu sas-
kinhgr devam etmektedir. Ryasinin gercek olmadigini
anladiktan sonra uykusuna devam edebilmektedir.
Sabah uyandiginda ise rlyasini ve gece yasadiklarini
hatirlayabilmektedir.

Gece korkusunun ikinci sekli ise “uyku terérd” denilen
uyku bozuklugudur. DSM-IV uyku terérana; asil uyku
déneminin ilk Ggte birinde ortaya cikan ve yersiz bir
korku icinde ¢iglk atmayla baslayan, yineleyen, yogun
bir korku, hizli soluk alip verme ve terleme gibi otono-
mik uyariima bulgulari gérilen, baskalarinin kendisini

rahatlatmak icin gosterdigi cabalara karsi tepkisiz kalinan
“uykuda korku bozuklugu” olarak tanimlanir. Uyku
terérl sirasinda cocuk uyanik degildir. Anne babanin
varligi ile sakinlesebilecek bir durumda degildir. Anne
babalar cocugun bu durumu karsisinda ne yapacaklarini
bilemez ve cok telaslanabilirler. Birkag dakika sonra cocuk
sakinlesip yatagina yatarak uykusuna devam edebilir ve
sabah kalktiginda da gece olup bitenleri hatirlamayabilir.
Kabus Bozuklugu

Genellikle REM déneminde ve uykunun ikinci yarisinda
bir dis uyaran olmaksizin uyanmaya yol acan, korkutucu
rayalar ile karakterizedir. Cocuklarin yaklasik %10-20'sin-
de tekrarlayici sekilde kabuslar goralur.

Cocukluk déneminde kabuslar cok sik géruldr, cocuklar
ne gorduklerini hatirlarlar. Genellikle onlarin varliklarini
tehdit eden bir tema s6z konusudur. Bu kabuslarin
nedenleri kesin olarak bilinmemekle birlikte uzmanlar,
normal gelisim strecinde yasam olaylarinin, TV filmle-
rinin bu rayalara neden olabildikleri goristndedirler.
Bu durum kiz cocuklarinda erkek cocuklara gére daha
sik goralir.

Bu durumdaki cocuklar uyanir ve gérdikleri kot riyayi
cok ayrintili bir sekilde anlatabilir ve ailenin telkiniyle ya-
tistinlabilir. Semptomlar tipik olarak okul éncesi yaslarda
baslar ve yasla sikligr azalir. 6-12 yas cocuklarin %20’sinde
goruldr. Cocugun sik sik riyalarinin bélinmesi, yogun
sikinti yaratir ve bu sikayetlerin yogunlugunda uyku islevi
azalir. Kdbusun icerigi cocugun altta yatan bir stresinin
gostergesi olabilir. Kabuslar stresle, uyku depresyonuyla,
yorgunlukla, uyunan ortamin degismesiyle artabilir.
Uyurgezerlik

Uyurgezerlik, uykuda yirime ile sonuclanan ve yavas
dalga uykuda baslayan bir seri karmasik davranislar ile
karakterizedir. Cocuklarin yaklasik dértte birinde zaman
zaman uyurgezerlik gorilebilir ve eriskinlik caginda
yaklasik %3'e duser.

Uyurgezerlik, birkac dakikadan yarim saate kadar uza-
yabilir. Cocuk yavasca yataktan kalkar, anlamsiz ve
tekrarlayici hareketler yapar, dolasmaya baslar. Gozler
sabit bakar, konusmalara cevap vermez. Bunlar ylrime
ve diger karisik hareketlere donusebilir. O sirada cocugu
uyandirmak cok zordur. Cocugun koordinasyonu zayif-
tir. Cocuk bir miktar gorebilmesine ragmen yaralanma
riski yUksektir. Bu esnada konusma da olabilir, ancak

genelde anlasiimazdir.



Cocuk uyanabilir veya baska bir yerlere uzanip yeniden
uykuya devam edebilir. Gercek uyanmadan sonra yasa-
diklarini kesinlikle hatirlamaz. Genellikle 5-15 dk. sdrer.
Uyku Enurezisi

Uyku sirasinda ortaya cikan tekrarlayic, istem dist idrar
kacirmalari ile karakterizedir. Siklikla gecenin ilk Gcte
birinde gorulur. Cocukluk caginda yaygindir. Dikkat
bozuklugu olanlarda ergenlik yaslarinda da surebilir.
Oncelikle idrar kontroliini bozan olasi tibbi nedenler
(6r, idrar yollari enfeksiyonlari ve sikilotretral refld,
vb.) arastirilir.

Uykuda Konusma

Uykuda konusma tipik olarak gecenin ilk bolimundeki
derin NREM uykusu sirasinda ortaya ¢ikar. Kisi zamanin
ve mekanin farkinda degildir, yavas konusmaktadir,
sorulara ya da isteklere karsi kiint yanitlar verir. Bera-
berinde saskin bakma ya da elleriyle bir seyler arama
gibi otomatik hareketler gordlebilir.

Cocuklardaki uykuda konusma sirasindaki ifade ve saskin
bakislarin varligi ailelere oldukca korkutucu gelebilir.

Ailelerin cocugu avutma girisimleri cocugu daha da
huzursuz hale getirebilir. Cogu atak 5 ila 15 dakika
arasinda sonlanir, ancak bazi cocuklarda 30-40 dakika
kadar uzun surebilir.

Huzursuz Bacak Sendromu

Genellikle uykuya dalmadan énce baslayan ve bacaklari
hareket ettirme ihtiyacina neden olan, bacaklarda ra-
hatsizlik verici duyumsal yakinmalar ile karakterize bir
bozukluktur. Bu kisilerin bacaklarinda istemsiz kasilma,
atmalar (myoklonus) da sik goralir. Demir eksikligi
anemisinin dnemli bir neden oldugu éne strtlmektedir.
Uykuda Dis Gicirdatma

Uyku sirasinda dislerin sikilmasi ve stirtilmesi, gicirda-
tilmasi ile karakterize basmakalip bir davranisin gorul-
digu bir hareket bozuklugudur. Genel toplumda %5
civarinda gorulur. Genclerde daha siktir ve yasla azalir.
Dislerde hasar, uyku bolinmeleri, cene agrilari ve eklem
sorunlari gibi sonuclara yol acabilir.




Uykuya Dalmakta Giiclik

Cocugun uykuya karsl direng gostermesi, uykuya dal-
makta veya uykuya devam etmekte sikinti cekmesi ve
uykunun dinlendirici olmamasi gibi belirtileri gérilmek-
tedir. Ebeveynler boyle durumlarda 6zellikle de ayrihk
endisesi yasayan cocuklarla sohbet ederek, onlara
kitap okuyarak ya da masal anlatarak eslik ederlerse
ve cocuga glvende oldugunu hissettirirlerse cocugun
uykuya dalma problemleri azalabilir.

Cocuklarda Uyku Diizeninin Olusturulmasinda
Nelere Dikkat Edilmelidir?

o Cocuklar uykuda dis uyaranlardan kolay etkilendi-
ginden, cocuk odasinin evin en sessiz béliminde
bulunmasina 6zen gosterin.

o Odanin sicakligina ve havalandiriimasina dikkat edin.
Asirt sicak ve asirt soguk bir ortam uyku icin elverisli
degildir. Ote yandan, oksijeni azalmis bir odada uykuya
dalmak da, kaliteli uyku uyumak da guctur.

i)

o DUzenli bir uyku saati belirleyiniz ve cocugunuzun her
gece ayni saatte yatmasini saglayiniz.

o Uyku 6ncesi gures, kosmaca gibi hareketli oyunlardan,
siddet ve korku filmi izlenmesinden kacinin.

o Hedefiniz oncelikle cocugunuzun uyumasini degil,
yataga girmesini saglamak olmalidir.

o Cocugunuzun yataginin rahat olmasina 6zen gosteriniz.

o Cocugunuzun uyku ritteli gelistirmesine yardimci
olun. Uyumadan 6nce dislerini fircalamasi, 1lik bir banyo
yapmasi, sevilen bir oyuncakla beraber yataga girmesi,
ona kitap okumaniz veya aklindan gecen herhangi bir
konuda onunla hos ve kisa sohbet etmeniz uyku éncesi
cocuda iyi gelecektir.

o Uyku oncesi beslenme cok ¢nemlidir. Uykudan énce
dondurma, cikolata, kafeinli gidalar yememesine ve
icmemesine dikkat ediniz.

o Yatma zamani hakkinda yanlis mesaj vereceginden
ceza olarak cocugu yataga gondermeyin.

e GUven verin. Kendiniz yatmadan &nce onu mutlaka
kontrol edeceginizi sdyleyin.

o Odiillendirin.

o Anne baba olarak kendi uyku diizeninizi cocugunuzun
yatma saatini dikkate alarak planlayin ve cocuklariniza
model olunuz.

o Cocuk gece sizin yaniniza geldiginde, sabirla yine onu
kendi yatagina goturin. Uyuyuncaya kadar koltukta
oturun. istisnai durumlar diginda hicbir zaman 6din
vermeyin.

Tum aliskanliklarin kazanilmasinda esas olan ve bireyin
yasamindaki disiplinin kaynagini olusturan tutarlilik, iyi
uyku aliskanliginin kazanilmasinda da en 6nemli rolu
oynar. Her gece cocugun israrlarina dayanamayarak,
“hadi bir kerelik” diyerek onun uykuya gitmesini ge-
ciktiren bir anne babanin duzenli uyku aliskanhigini
kazandirma yolundaki cabalari cok kere verimsiz ola-
caktir. ClnkU cocuk icin bir kere bozulan kuralin her
zaman bozulmamasi icin pek az neden vardir. Bu yiizden
anne babanin kararli tutumunun iyi uyku aliskanhginin
kazaniimasinda rolu cok buyuktar.
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Duygusal ve toplumsal etkilesimin gticlu, ilis-
kilerin dengeli surdugu aile ortaminda, yeterli
glven, sevgi ve sevecenlik icinde bulyuyen
cocuklar, gelisimleri icin gerekli deneyimleri
elde edebilirler. Bu tiir aile ortamlarinda, aile
tiyelerinin kendilerine diisen sorumluluklarin
bilincinde olarak cocuga bagimsizlik yolunda
yeterli firsatlari sunmasi, onun saglam bir
kisilik yapisina sahip olmasinin yani sira yasa-
mini devam ettirmede 6nemi olan bazi temel
aliskanliklari kazanmasini da saglayacaktir. Cok
erken donemden itibaren temelleri atilmaya
baslanan; yemek yeme, giyinme-soyunma,
temizlik, tuvalet vb. 6z bakimla ilgili aliskan-
liklari kazandirmada anne ve babalara biiytk
gorevler dusmektedir.

Cocuklarin 6z bakim becerilerinden tuvalet egitimi
basit olarak: “Kuru ve temiz kalmasi icin cocugunuza
yardimci olmak” seklinde tanimlanabilir. Yapmaniz
gereken, cocugunuzun oturadi kullanmaya hazir
ve kullanabilecek durumda oldugu ani gézlemek,
ardindan da bunu nasil yapacagini ona gostermektir.
Tuvalet yapma becerisi iki asamadan olusur: Birinisi
cocukta bagirsak ve mesane kontroltndn olusmasi,
ikincisi bagimsiz tuvalet aliskanliginin kazanilmasidir.
Yani tuvaleti gelen cocugun bunu davranislariyla
veya sozle haber vermesi tuvaletini kontrol etme
becerisi, tuvaleti gelen cocugun tuvalete gidip ba-
gimsiz olarak tuvaletini yapmasi tuvaletini yapma
becerisi olarak kabul edilir.

Anne ve babalar, kiiclk yastan itibaren cocuklarinin
tuvalet ihtiyaclarini kendilerinin ¢6ztimlemelerini
beklerler. Oysa bu faaliyet yeterli dizeyde kas kont-
rolU gerektirdiginden bu konuda zorlama yoluna
gidilmemesi cok dnemlidir. Bu nedenle, tuvalet
egitiminin gerceklestirilmesi belirli bir bedensel
olgunluga baglidir.

Cocuklar bireysel farkliik gostermekle beraber 18.
aydan itibaren tuvalet egitimi almaya hazir hale
gelirler. 36 aya gelindiginde, yine cocuklar arasi
degiskenlik g6stermekle birlikte bircogu tuvalet

egitimi aliskanligr kazanmis durumdadir.

Ancak bazi cocuklar 4 yasina kadar bu egitimi almaya
hazir olmayabilir. Tuvalet egitimini kazanmis olsa bile
bazi cocuklarda ara sira glindiiz ve gece alt islatma
gordlebilir.

Her ne kadar cocuktan cocuga degisiklik gosterse de,
kiz cocuklarinin mesane ve bagirsak kontroli daha
erken gelistigi icin, erkek cocuklarina gére daha erken
tuvalet becerisini kazanirlar. Erkek cocuklari 2,5-3 yas
arasi donemde idrarinin geldigini haber verebilir ama
bazen kagirabilirler. 3,5-6 yas arasi donemde glinduzleri
tuvaletini sorunsuz yapabilir ama bazi cocuklar geceleri
altiniislatmayi strddrebilirler. Kiz cocuklari 1,5-2,5 yas
arasi donemde idrarinin geldigini haber verebilir ama
bazen kagirabilirler. 2,5-5 yas arasi ddnemde glndizleri
tuvaletini sorunsuz yapabilir ama bazi cocuklar geceleri
altina kagirabilirler.

Ebeveynlerin bu bireysel farklari taniyabilmesi icin su
Olcltlerden yararlanabilir:

a) Bedensel Hazirlik:

El ve parmak koordinasyonu (amagl davranistaki ortak
hareketler) cesitli objeleri kavrayabilecek kadar gelismis
midir? Legolar takip cikarabiliyor mu? Bu ve benzeri
sorulara "evet” diyorsaniz cocugunuzun bedensel olarak
yeterli olgunluga ulastigini distnebiliriz.

b)Zihinsel Gelisim:

Tuvalet egitimine baslarken dnce ¢ocugun zihinsel
gelisimini mutlaka degerlendirmek gerekir. Clinku
yapilacak eg@itim klasik bir bedensel sartlanma kurmak
yonlnde degildir. Zihinsel olarak talimatlara hazir olma
durumu da diyebiliriz. Cocugun bu gelisim duzeyini
saptamak icin su sorulara cevap aranabilir:

o Belirli bir yere kendi kendine gidebiliyor mu? (odasi,

mutfak, tuvalet gibi)

e Basit islerde sizi taklit edebiliyor mu?

o istediginiz belirli bir oyuncagini getirebiliyor mu?
e YlzUnde organlarini gésterebiliyor mu?

o Bir objeyi, bir baska yere, yerlesmesi gerektigi gibi

yerlestirebiliyor mu?



Eder cocugunuz bu bes maddedeki uygulamalari
yapabiliyorsa, tuvalet egitimi icin zihinsel olarak da
hazir demektir.

Tuvalet aliskanligi konusunda telasa kapilmamak ve
cocugu zorlamamak gerekir. Anne ve babanin bu islemi
cocuktan cok sert bir bicimde istemesi onda korku ve
endise uyandirir. Cocuk zamani geldiginde normal bir
bicimde tuvalet kontroltini 6grenecektir.

Tuvalet egitiminden kaynaklanarak ortaya ¢ikan cesitli
davranig sorunlarinin en yaygin nedeni, bu zorlamadir.
Zorlanan cocuklarin bazilari, ileride yataklarini islatan,
enuretik cocuk olurlar. Bazilarinda da cesitli uyum ve
davranis bozukluklari gorulebilir.

Cocugun tuvalet aliskanligini kavrayabilecedi uygun
zaman olduguna karar verildikten sonra cocukla konu ile
ilgili konusmalar yapilmalidir. Bu konusmalar, buytkler
nereye yapiyor, kuru kalma cok iyi bir seydir gibi konu-
lari icerebilir. Bezini degistirirken yeniden baglanmak
istemediginde lazimlik ya da tuvaleti kullanmaya tesvik
edilebilir. Oykiilerdeki kahramanlarin kakalarini nereye
yaptigina deginilebilir. Cocugun konuya istekli oldugu
farkedildiginde lazimlik almaya birlikte gidilebilir. Nasil
kullanildigr zorlayici olmadan anlatilir. Lazimlik onun
odasinda durabilir, kullanilacagi zaman banyoya go6tu-
ralebilir. Lazimlik ya da tuvaleti kullanan baska cocuklari
fark etmesi saglanabilir.

Sonucta gercekten uygun yere diskilama gézlendiginde
odullendirilir. Alkislama, basari cikartmalari, kiicik ar-
maganlar, birlikte anneanneye telefon etme gibi ¢ddller
verilebilir. Lazimhidr kullanamama, korkma ya da kazalar

olustugunda asla utandiriimamali, cezalandirnlmamalidir.

Tuvalet egitimi icin yapilmasi gerekenler:

o Cocugunuzu egitime hazirlayin. Kendisinin ic camasiri
kullanmak icin yeterince blyddigund belirtin, hatta

ilgisini cekebilecek bir ic camasirini birlikte secin.

o Cocuga tuvaleti nasil kullanmasi gerektigini gosterin.
Cinsiyetine uygun rol model secimi énemlidir. Babanin
ogluna, annenin kizina yardimci olmasi, daha rahat bir
ortam saglayacagindan cocugun guiiven kazanmasina

yardimci olun.

o Egitim dncesinde, verilecek 6dul de belirlenmelidir.
Cocugun hoslanacagi ancak maddi degeri cok yiksek
olmayan seyler secilmelidir. Egitim tamamlandiktan sonra
da, bu zaman alabilir, daha blylk ve yasina uygun bir

hediye verilebilir.

o Cocugun ne zamanlarda tuvaletini yaptigini gozlemle-
yin. Bunu yapmak icin egitime basladiginiz zaman bezini
cikarin. Cocugu 2-3 saatte bir tuvalete gotiran, 5 dk.
oturmasina izin verin. Bu siklik cocugun metabolizmasi

ile de orantili olacaktir.

o Bir cizelge Uzerine idrarini ve kakasini tuvalete yap-
tigr zamanlarla, altina kacirdigi zamanlari isaretleyin,

gbzleminizi kaydetmeniz ise yarar.

o Cocuk tuvalete idrarini ya da kakasini yaptiginda
mutlaka sozel olarak veya belirlediginiz hediye ile
odullendirin. Altina kacirdiginda veya tuvaletini yere

damlattiginda sakin kizmayin ya da ceza vermeyin.

o Egitim stresinde cocugun bezinin tekrar takilmamasi
gerekmektedir. Bu sebeple egitimin ilk zamanlarinda,
cocugu bulundugu ortamdan sik disar cikarmamak

gerekir.

o GUNdUz tuvalet aliskanligi yeterince kazanildiktan

sonra gece egitimine baslanabilir.

o Yatmadan evvel sivi verilmemelidir. Cocuk 1-2 saatte
bir tuvalete goturalir, bu esnada ¢ocugun kas kont-
rolini kazanmasi acisindan uyanik ve bilincli olmasi
gerekmektedir. Gece egitiminde tuvalete gétirme siklidi,
tuvalet ihtiyacinin zaman araliklar anlasildiktan sonra

azalacaktir.

o Gece altina kacirma ihtimaline hazirlikli olunmali,

gerekirse yataga koruyucu naylon gecirilmelidir.



Tum bunlar yaparken ¢cocugun gelisim ¢zelliklerine
dikkat edilmeli. Yapamayacagi bir sey varsa, zorlan-
mamali ve zorla tuvalet egitimi verilmemelidir. Direncli
olan ¢ocugu rahatlatmali, bazen rahatlatici bir muazik
ya da bedenle ilgili resimli kitaplar okumak ise yaraya-
bilir. Egitimde en énemli amag, cocuga “kendi basina
basarma” hevesini cezalandirmaktir. Tuvalet egitimine,
sifon cekme, el ylkama davranislar da dahil edilmeli,
ilk baslarda yardimci olunmalidir.

Tuvalet ve temizlik aliskanliklari, insan sagligr agisindan
son derece énemlidir. Cocuklara, kullanilan yerlerin temiz
birakilmasi ile ilgili egitimin de planlanmaya alinmasi
gerekmektedir (erkek cocuklarda klozet kapaginin kaldi-
rilmasi, disariya idrar sicratmadan tuvaletini yapabilme,

kullanim sonrasi tuvaletin temiz birakilmasi, sifonun

cekilmesi gibi). Ozellikle okullarda toplu kulanim ger-
ceklestiginden hem kisisel hijyen hem de grup acisindan
bu konu énemlidir. Bu aliskanliklarin olumlu bir bicimde
kazanilmasi da cocugun bu ilk temizlik gereksinimlerinin
karsilanmasi sirasinda aldigi izlenimlerle ilgilidir.

GCocugun tuvalet temizliginin dogru uygulanmasi igin
velilerin evde cocuklarina gerekli egitimi vermeleri cok
onemlidir. Ailelerin bircogunun cocuklarinin tuvalet te-
mizligini kendi basina yapamayacagi inancinda olmalari,
cocuklart bu konuda glvensizlige itmektedir. Arastirmalar
evde tuvalet egitimi alan cocuklarin, okulda genellikle

hi¢ sorun yasamadiklarini gostermistir. Bu nedenle

velilerin egitimi ve cocuklarina destekleri cok dnemlidir.
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Bazi cocuklar yeni bir ortama girdiklerinde, anaokuluna
ya da 1. sinifa basladiklarinda tek kelime dahi etmezler
ve cekingen tutumlar sergilerler. Bu durum cocugunuzun
konusma ile ilgili bir sorunu oldugu anlamina gelmez.
Bu surrecte ayirici olan faktér cocugunuzun bu davranisi
nerede ve ne kadar stredir sergiliyor olmasidir.

GCocugunuzla paylastiginiz sosyal ortamlar size bu ko-
nuda saglam ipuglari verecektir. E§er cocugunuz onunla
girdiginiz sosyal ortamlarda sessiz kalmayi tercih ediyor,
ice kapanik tutumlar sergiliyor, utangaclik yasiyor ve ev-
deki haliyle taban tabana zit davranislarda bulunuyorsa
selektif mutizmden stphelenmekte haklisiniz.

Mutizmin etimolojisini inceledigimizde kelimenin La-
tince kokenli oldugu ve sessiz, suskun anlamina gelen
‘mutus’ kelimesinden tiremis oldugunu gérmekteyiz.
Bilim tarihinde bu rahatsizligi tanimlayan ilk kisi Alman
doktor Kussmaul'dir.

Mutizmi selektif ve total olarak ikiye ayirabiliriz. Total
mutizmin cocuklarda gorilme olasiligi yok denecek kadar
azdir. Genelde psikiyatrik rahatsizliklar sonucu ortaya
cikar. Total mutistik kisi kimseyle konusmaz. (anne ve
babasi dahil) onun icin ortamin hicbir énemi yoktur.
Genel olarak yazi diliyle iletisime gecmeyi tercih eder.

Selektif mutizm ise daha ¢ok 3-5 yas araligindaki okul
oncesi cocuklarinda gorulen ve halk arasinda secilmis
suskunluk olarak da tanimlanan ¢ocugun konusma
davranisini belli ortamlarda bilincsiz olarak sergile-
memesi durumudur. Selektif mutizmde, cocuk kaygi
uyandiracak ortamlarda oldugunda mute olmayi yani

konusmamayi segmektedir.

Selektif mutizm bir iletisim bozuklugu veya gelisimsel
gecikme degildir. Selektif cocuk konusma ve anlama
yetenegine sahiptir. Bu rahatsizligin en yaygin goruldi-
§u yas araligi 2-4 yaslandir. Kiz cocuklarinda gérilme
olasihgi erkek cocuklarinda gorilme olasiligindan 2
kat fazladr.

Selektif mutizm de kendi icinde erken dénem selektif
mutizmive okul mutizmi olmak Gzere ikiye ayrilmaktadir:
3-4 yaslar arasinda suskunluk gozleniyorsa erken dénem
selektif mutizmi, 5 yaslarindan itibaren gdézleniyorsa
okul mutizmi olarak adlandiriimaktadir.

Selektif mutizmin en ok rastlanan cesidi okul mutizmidir.

Okul mutizmi olan cocuklar konusmama davranisini
sadece okulda g6sterirler. Okul sinirlarindan, yani bah-
ceden ciktiklari anda sen sakrak konusabilen cocuklar
okul icinde kimseyle konusmazlar. Kendini glivende
hissettigi sosyal ortamlarda (anne/baba/yakin akraba
yanindayken) normal konusabilen bu ¢ocuklar, yanlarina
bir 6gretmeni veya okuldan bir arkadasi geldigi zaman
hemen susarlar.

Yabanci ortama giren cocuklarda utangaclik ve ce-
kingenlige bagl olarak ice kapanma ve konusmama
davranisi gozlenebilir. Bunun dogal bir strec oldugunu
unutmayin. Her canlida oldugu gibi cocuklarda da yeni

girilen ortama alisma (adaptasyon-uyum) streci vardir.

Uzmanlara gore okulda gecirilen ilk ay adaptasyon
ayidir ve bu ay icerisindeki davranislara gore tanilama
yapilmasi dogru degildir. Bu sebeple ilk ayi takip eden
aydaki davranislar gézlenmeli ve ona gore psikolojik
destek alinmalidir.

Yani e§er cocugunuz adaptasyon strecini tamamladigi
halde belli ortamlarda (okul vb.) suskunluk davranisini
en az bir ay boyunca tutarli bir sekilde sirdurtyorsa
selektif mutizm tanisi alabilir.

Selektif cocuklarda en yaygin gorilen davranis
sorunlarini asagidaki gibi siralamak muamkdn:

e Toplum icinde kulaga fisildama

o Tek heceli kelimeleri mirildanma

o Agzi siki sikiya kapatma

o Asirl derecede utangaclhk

e Soru soruldugunda bagsi 6ne egme

e Sosyal izolasyon ve geri cekilme

o Temel ihtiyaclari ifade etmekten kaginma
e Anneden ayrilmama

o SOzel olarak konusmak yerine jest ve mimik kullanma
e Olumsuz duygular gelistirme

o Ofke nobetleri gecirme

o Evdeki bireyleri kontrol altinda tutma onlara karsi

gelme



Bu cocuklar konusmak istedikleri anlarda kelimeyi yanlis
telaffuz etmekten korkarlar. Duygusal tepkiler vermezler.
Zaman zaman saatlerce donakaldiklari bile gézlenebilir.
Genel olarak olumsuz bir benlik algilari vardir.
Mutistik cocugun konusmamasini etkileyen bir diger
faktorde belli ortamlarda yasanilan tutukluktur. Tutukluk
yasayan mutistik cocuklar kendilerini sézel olarak ifade
etmek yerine kafa sallayarak ya da yazi dilini kullanarak
iletisime gecmeyi tercih ederler. Oynanan oyunlara
katilmazlar katilsalar bile lider rolinu tstlenmekten
kacinirlar. Gilmez ve aglamazlar. Dilsizlesirler, susarlar.
Bazi cocuklar benzer davranislari sadece okul orta-
minda degil tanimadigr kimselerin bulundugu aile
ortamlarinda da sergileyebilmektedirler. Bu davranisin
altinda yatan sey cocugun eve gelen misafirleri yabanci
kategorisinde gérmesi ve kendini glivende hissetmedigi
icin kaygilanmasidir.

Tum bunlarin yani sira merkezde olma korkusu, cevre-
deki insanlarin beklentilerinin yiksek olmasi, én yargilar
(alay edilmekten ve asagilanmaktan korkma), asiri
koruyucu ebeveyn, anne baba anlasmazliklarina tanik
olma, anneye duyulan asiri baglilik, cift dil 6grenme,
adaletsiz ilgi, hata yapmaktan korkma ve istismar (dilin
stirgmesinden ve ya yanlis seyler séylemekten korkma)
gibi faktorler de cocuktaki suskunluk davranisini etkile-
mektedir. Selektif cocuk zamaninda tedavi ettiriimezse
ilerleyen dénemde sosyal fobi ve kaygr bozukluklari
yasayabilir.

Cocugun kendini ifade edebilmesi icin gvenli bir orta-
ma ihtiyaci vardir. Bu tarz cocuklar yakin gevrelerinde
tanidiklar ve gtvendikleri insanlarla saatlerce konusup
sohbet edebilirler. Oyunlar oynayabilir ve asiri hareketli
tutumlar sergileyebilirler. Ailelerinin ve yakin cevrelerinin
yaninda sessizlikten ve tutukluktan eser yoktur.
Selektif mutizmin nedenleri tam olarak bilinmemekle
birlikte yogun kaygi yasayan cocuklarda gérilme orani
fazladir. Stresli aile ortamlarinin da bu rahatsizliga ze-
min hazirladigi dustnilmektedir. Yapilan arastirmalar
sonucunda selektif cocuklarin erken yaslarda girdikleri
diger sosyal ortamlarda da kaygi oranlarinin yasitlarindan
ylksek oldugunu goézlenmistir.

Selektif cocugumla iletisim kurarken nelere dikkat
etmeliyim?

e Bugun okulda hic konusmamissin yine, neden?

ke

Tarzinda yargilayici sorularla iletisim kurmaktan kaginin.
e Onu anladiginizi ve kiglkken benzer bir durumu
yasadiginizi ifade edin.

e Cocugunuza konusmasi icin baski yapmayin ve onu
zorlamayin.

o Odul ceza yaklasimindan kesinlikle uzak durun.

o Selektif mutizm hakkinda bilgi edinin ve edindiginiz
bilgileri kullanmaya calisin.

e Cocugunuzun 6gretmeniile iletisim halinde olun ve
onu konuyla ilgili bilgilendirin.



o Cocugunuzu konusturmak icin kandirma ve kizdirma

yontemlerinden kaginin.

e Cocugunuz icin glvenli bir ortam olusturun.

e Cocugunuzun benlik saygisini destekleyin ve ona
glvendiginizi hissettirin.

e Cocugun gerginligini azaltacak doga aktivitelerine
katilin ve kaliteli zaman gecirin.

e Cocugunuzun zevk alarak yaptigr aktiviteleri tespit
edin ve onu bu konuda destekleyin, bu calismalar 6z-
glven gelisimine katki saglayacaktir.

e Bu sorunun agirlikli olarak psikolojik kaynakli ol-

dugunu unutmayin ve mutlaka bir uzman destegine
basvurun.

e Cocugunuzu oldugu gibi kabul edin ve onu baskalari
ile asla kiyaslamayin.

e Yasitlariyla bir araya gelmesini saglayin, onu tesvik
edin ancak baski yapmayin.

e Zaman zaman kendinden buyuk kisilerle arkadaslik
yapmasini ve paylasimda bulunmasini destekleyin.



AREL Anaokulu Oyun Gruplarina katilin.
Cocugunuzdaki Geligimin Farkina Varin!

Anne ve babalarin ¢ocuklariyla beraber
katilabilecekleri AREL Oyun Gruplari
cocuklara eglenceli, glivenli ve egitici bir
ortam sunar. Anaokulumuzda cocuklar
ayhk gelisimlerine uygun olarak 2 ayri
seviyede gruplandirilir. Cocuklar, oyun
gruplarinda bir yandan sosyallesmeyi ve

paylasmay! 6grenirken; bir yandan da
fiziksel, duygusal ve zihinsel gelisimlerini
destekleyici aktivitelerin yer aldigr saghkli
ve glvenli bir oyun ortaminda bulunurlar.
Cocuklar cesaretle, deneyerek kesfederken
ve 6grenirken AREL ailesi olarak sizi de
aramizda gdrmekten mutluluk duyacagiz.

22-36 ay arasi cocuklar icin OYUN GRUPLARIMIZ aciimistir.

Sizi ve gocugunuzu Ucretsiz deneme dersine davet ediyoruz.
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