Otizm Spektrum Bozuklugu

Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB): Sosyal iletisim, sinirli ilgi alanlari ve tekrarlayan davranislarla
karakterize olan karmasik bir gelisimsel durumdur. Otizm yasam boyu devam eden bir bozukluk
olarak kabul edilmekte ve bu bozuklugun siddeti otizmli bireyler arasinda degismektedir.

Teshis

Otizmin erken belirtileri; cocuk bir yasina gelmeden ebeveynler/bakicilar veya cocuk doktorlari
tarafindan fark edilebilir. Bununla birlikte cocuk 2 veya 3 yasina geldiginde semptomlar tipik
olarak daha tutarli bir sekilde goriiniir hale gelir. Bazi durumlarda otizmle ilgili islevsel bozulma
hafif olabilir ve cocuk okula baslayana kadar belirgin olmayabilir.

Sosyal Iletisim Eksiklikleri
e Baskalanyla ilgi alanlarinin paylasilmasinda azalma
¢ Kendi ve baskalarinin duygularini anlama ve sergilemede zorluk
e (Goztemasini siirdirmekten kacinma
e Sgzel olmayan jestlerin kullaniminda eksiklik
¢ Tekdize konusma
e Mecazlar, kelimenin gercek anlamiyla yorumlama
® Arkadas edinme veya arkadaslik stirdiirmede zorluk

Sinirli Ilgi Alani ve Tekrarlayan Davranislar
¢ Davranista esnek olmama, degisimle basa cikmada asin zorluk
e Baskalanni dislayarak bazi konulara asiri derecede odaklanmak
e Baskalarnnin bu konularla esit derecede ilgilenmesini beklemek
e Rutin bozulmalari ve yeni deneyimleri tolere etmede zorluk
e Duyusal asin duyarlilik-grnegin yiiksek seslerden kacinma
¢ Elcirpma, sallanma, dénme gibi basmakalip hareketler
e Esyalan, genellikle oyuncaklari cok 6zel ve simetrik bir sekilde diizenlemek

Cocugun davranisiyla ilgili ebeveyn/bakici/ogretmen endiseleri ortaya ciktiginda bir cocuk
doktoru, cocuk psikologu, cocuk nérologu ve/veya bir cocuk ve ergen psikiyatristi tarafindan ozel
bir degerlendirmeye tabi tutulmalidir. Bu degerlendirme, ebeveyn/bakici ile gériismeyi, cocugu
gozlemlemeyi ve yapilandinlmis bir sekilde cocukla etkilesim kurmayl ve bazen diger
bozukluklardan ayirmak icin ek testler yapmayi icerir. Bazi belirsiz durumlarda otizm teshisi
ertelenebilir ancak erken teshis ve dolayisiyla erken egitim cocugun gelisimi acisindan kritik
dneme sahiptir.
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e Mevcut bilim birkac genetik faktdriin otizm riskini karmasik bir sekilde artirabilecegini tne
surtiyor. Frajil X Sendromu ve Tiiberoz Skleroz gibi belirli genetik faktorlerin otizm teshisi
konmasi icin artan bir risk olusturdugu tespit edilmistir.

¢ Valproik asit ve talidomid gibi bazi ilaclar hamilelik sirasinda alindiginda daha yiiksek otizm
riski ile iliskilendirilmistir.

e Otizmli bir kardese sahip olmak otizm teshisi konma olasiligini artirir.

e Ebeveynlerin yasi daha bilyiik olmasi otizm riski ile iliskilidir.

Asilarin otizm teshisi olasiigini artirdigina dair bilimsel kanit yoktur.
Irk, etnik koken veya sosyo ekonomik durumun da OSB ile iliskisi bulunmamistir.

Tedavi

Otizmin “tedavisi” olmamakla birlikte cocugun islevselligini artirabilecek etkili miidahaleler
vardir.Sosyal beceri egitimi: Grup veya bireysel ortamlarda yapilan bu miidahale, otizmli
cocuklarin sosyal becerilerini gelistirmelerine yardimel olur.

Dil ve Konusma terapisi: Cocugun konusma kaliplarinin ve dil becerilerinin gelistirilmesine
olanak saglar.

Ergoterapi: Gunliik yasam aktiviteleri ve uyum becerilerindeki eksikliklerin yani sira motor
beceriler ile ilgili sorunlari da ele alir.

Ebeveyn egitimi: Ebeveynler, problem davranislara miidahale ve cocuklarinda uygun davranis
gelistirmenin etkili yollarini 6grenirler.

Ozel egitim hizmetleri: Otizmli cocuklar, sosyal iletisim eksiklikleri, sinirli ilgi alanlari ve
tekrarlayan davranislan icin okullar tarafindan saglanan Bireysel Egitim Plani kapsaminda,
akademik olarak tam potansiyellerine ulasabilirler.

Birlikte ortaya cikan kosullan tedavi etmek: OSB olan cocuklar yasitlarina gore daha sik
uykusuzluk, kaygi ve depresyon yasarlar. Ayrica daha sik dikkat eksikligi ve hiperaktivite
bozukluguna sahiptirler. OSB olan cocuklarin otizme ek zihin engeli tanmlan da olabilir.
Psikoterapi ve/veya ila¢ tedavisine ek olarak yukaridakilerin timinu iceren uygun hizmetler ile
bu durumlarin etkisi azaltilabilir.

Ilag tedavisi: Bir cocuk psikiyatristi, eslik eden depresyon, anksiyete ve diirtiisellik durumunu
degerlendirebilir. Uygun ilaclar varsa yardimei olabilir. Ozel diyetler ve takviyeleri iceren cesitli
tamamlayici ve alternatif mudahaleler, OSB olan cocuklarninin gelisimine yardimei olmasi
acisindan ebeveynler tarafindan yillar icinde denenmistir. Bugiine kadar bu tir spesifik
midahaleleri acikca tavsiye eden ikna edici kanitlar YOKTUR. Bu tir midahalelerle ilgili
arastirmalar devam etmektedir.



