Bu cocuklarin akademik performanslari zamanla
duser ve okul devamsizligi, sinif tekrari, disiplin
cezalari gibi sorunlar ortaya cikabilir.

Bu cocuklarin, ileriki yillarda yasalarla ilgili daha
sik sorun yasadiklari ve daha fazla trafik kaza-
sina yol actiklari bulunmustur.

Ozetle DEHB basit, gelip gegcici bir yaramazlik
veya dikkat daginikligi olarak degerlendirilme-
melidir.

DEHB Durumunda Ne Yapmak Gerekir?

DEHB'nun destek egitim programi yoktur. Rehabilitasyon
hizmetinden yararlanamaz.

Fakat cocugunuzu mutlaka bir psikiyatriste gdstermelisi-
niz. Tibbi Tani konulur ve tedaviye baslanirsa tedavi icin
gerekenler yerine getirilmelidir. Ayrica Egitsel Tani igin

Rehberlik ve Arastirma Merkezine (RAM) basvurulmaldir.
Cocugun aile ve 6gretmeni bu konuda bilgi sahibi olmalidir.

Bir Psikolojik Danismandan psikolojik destek alinmalidir.

EGITSEL TANI iCIN GEREKEN BILGILER
1)ilgili RAM'dan Randevu alinmalidir.

2)Randevu giinl ve saatinde veli 6grenciyle birlikte RAM
da hazir bulunmalidir.

Ogrenciye ait;

3)Nufus Cuzdan ve fotokopisi,

4) 4 Adet vesikalik Fotografi,

5)Egitsel Degerlendirme istegi Formu
6)Varsa Tibbi tani, recete vb. evraklari

Yanlarinda bulunmahdir.
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OZEL EGITIM BOLUMU

VELI BILGILENDIRME
BROSURU: VIII

Dikkat Eksikligi Hiperaktivite
BOZUKLUGU OLAN
BIREYLER
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DIKKAT EKSIKLIGI ve HIPERAKTIVITE
BOZUKLUGU (DEHB) NEDIR ?

DEHB, asiri hareketlilik, dikkat sorunlari ve
istekleri erteleyememe (durtisellik) belirtile-
riyle ortaya cikan bir psikiyatrik bozukluktur.
Bu belirtiler siklikla 7 yasindan 6nce baslar ve
cocugun gunlik yasamini etkileyecek bo-
yuttadir. Tani icin, bu belirtilerin akranlarina
oranla daha siddetli diizeyde olmasi gerekir.

Gorilme Sikligr Nedir?

Okul ¢cagr ¢ocuklarinda gorulme sikhgi %3-5
arasinda degismektedir. Turkiye'de her 20 ¢o-
cuktan birinde DEHB oldugu distnilmekte-
dir. Erkeklerde kizlara oranla 2-6 kat daha
fazla gorulmektedir.

Belirtileri Nelerdir?

DEHB olan ¢ocuklarin %20-30'unda sadece dikkat
sorunlari, %15'inde sadece hiperaktivite-dirtusellik
sorunlari, %50-70'inde de, yani ¢gogunda, hem dikkat
sorunlari hem hiperaktivite-dirtisellik sorunlari go-
rualmektedir. Sayfanin yan tarafinda bu belirtiler ayri
ayri belirtilmigtir:

Dikkat Eksikligi Belirtileri:

1- Cogu zaman dikkatini ayrintilara veremez, okul 6devlerinde,
islerinde ya da diger etkinliklerde dikkatsizce hatalar yapar.

2- Codu zaman Uzerine aldigi gorevlerde ya da oynadifi etkinlik-
lerde dikkati dagilir.

3- Dogrudan kendisine konusuldugunda ¢cogu zaman dinlemiyor-
mus gibi gorindr.

4- Cogu zaman yonergeleri izlemez ve okul 6devleri, ufak tefek
isleri ya da isyerindeki gérevlerini tamamlayamaz.

5- Codu zaman uzerine aldigi gorevleri ve etkinlikleri diizenleme-
de zorluk ceker.

6- Cogu zaman surekli zihinsel ¢aba gerektiren gorevlerden kagi-
nir, bunlar sevmez ya da bunlarda yer almada isteksizdir.

7- Codu zaman Uzerine aldigi gorevler ya da etkinlikler igin ge-
rekli olan seyleri kaybeder ( &rnegin; oyuncaklar, okul 6devleri,
kalemler, kitaplar ya da arac-gerecler ).

8- Cogdu zaman dikkati dis uyaranlarla kolaylikla dagilir.

9- Giinliik etkinliklerde ¢cogu zaman unutkandir.

Asiri Hareketlilik Belirtileri:

1- Cogu zaman elleri, ayaklar kipir kipirdir ya da oturdugu yerde
kipirdanip durur.

2- Cogu zaman sinifta ya da oturmasi gereken durumlarda otur-
dugu yerden kalkar.

3- Cogu zaman uygunsuz durumlarda kosturup durur ya da tir-
manir (Ergenlerde ve eriskinlerde 6znel huzursuzluk duygulari ile
sinirh olabilir).

4- Cogu zaman sakin bir bigimde oynayamaz ya da bos zamanla-
rini gegirme etkinliklerine katilamaz.

5- Cogu zaman hareket halindedir ve sanki bir motor tarafindan
straltyormus gibidir.

6- Cogu zaman ¢ok konusur.

Dartusellik Belirtileri:
1- Coju zaman sorulan soru tamamlanmadan cevabini yapistirir.
2- Cogu zaman sirasini bekleme giicligu vardir.

3- Coju zaman baskalarinin s6ziinG keser ya da yaptiklarinin
arasina girer, 6rnegin, konusmalara ya da oyunlara miidahale
eder.

DEHB'nun Nedenleri Nelerdir?

Kahtimin biyuk rolii oldugu , bazi olasi ¢evresel nedenler
arasinda gebelikte alkol, sigara, madde kullanimi ve anne-
nin gecirdi§i hastaliklar, dogum sirasinda ve hemen sonra-
sinda yasanan sorunlar, cocugun kafa yaralanmasi gecir-
mesi, kursun zehirlenmesi sayilabilir. Bu ¢evresel etkenler
tek basina DEHB meydana getirmeseler bile, DEHB i¢in aile-
sel yatkinli§i olan bireylerde bu bozuklugun ortaya ¢ikma-
sini kolaylastirabilir veya siddetini arttirabilir.

DEHB'nun Seyri Nasildir?

DEHB ile ilgili “ Hareketli ¢ocuk zeki ¢cocuktur ”, “Enerjisi
fazla geliyor, birakin kossun”, “Buytytince duzelir” seklin-
deki yanlis inaniglar sorunun taninmasini ve bir uzmana
danisiimasini geciktirmektedir.

DEHB olan cocuklarin %80’inin ergenlik dénemlerinde de bu
bozuklugun belirtilerinin devam ettigi, bu ¢cocuklarin %30-
65’lik bolimunin ise eriskinlikte de DEHB belirtilerini tasi-
diklari belirlenmistir.

DEHB olan cocuklarin izlemlerinde ileriki yillarda baska psi-
kiyatrik sorunlarin da olusma olasiliginin yiksek oldugu
belirlenmistir. Bu ¢cocuklarin yaklasik tgte birinde ileriki
yillarda, alkol-madde kullanim bozuklugu, antisosyal kisilik
Ozellikleri, depresyon ve kaygl bozukluklari gérilmuastur.

Ayrica egitimle ilgili sorunlar belirgindir.



