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Problem Davranislarin Siniflandirilmasi

Classification of Problem Behaviors

BOLUM HAKKINDA

Problem davranislar ile ilgili literatlir incelendiginde bu kavramin literatiirde zaman zaman
“istenmedik davranislar, uyumsuz davranislar, davranis problemleri” olarak da karsimiza ¢ika-
bildigi gérilmektedir. Sayilan tiim bu ifadelerin aslinda ‘problem davranis’ kavramini niteledigi
diistinilmektedir. Problem davranislar; bireylerin sosyal hayata entegrasyonunun oniinde engel
olan, sosyal ortamlarda normal davranis olarak kabul gormeyen, bireylerin kendisini veya bas-
kalarini giivenlik acisindan tehlikeye sokan ve yeni bilgi-becerileri 6grenmeyi engelleyen veya
var olani kullanmaya engel olan davranislar olarak tanimlanabilmektedir. Problem davranislar,
¢alisma alanimiz olan erken cocukluk doneminde yaygin bir sekilde karsimiza ¢ikmaktadir ve
gerek okul ortaminda gerek ev ortaminda bir¢ok ¢ocugun bazi problem davranislara sahip ol-
dugu gorilmektedir. Bu bolimde erken ¢ocukluk doneminde yaygin olarak karsilasilan prob-
lem davranislar siniflandirilacak ve bu problem davranislarin detaylari (tanimlari, belirtileri,
olasi sebepleri ve 6gretmen/ailelere oneriler) ele alinacaktir.

Anahtar kelimeler: Problem davranislar, erken ¢ocukluk dénemi, duygusal bozukluklar, psi-
ko-fizyolojik bozukluklar, aliskanlik bozukluklari

ABOUT the CHAPTER

When the literature on problem behaviors is examined, it is seen that this concept can some-
times be referred to as "undesirable behaviors, maladaptive behaviors, behavior problems” in
the literature. It is thought that all these expressions actually describe the concept of ‘problem
behavior'. Problem behaviors; It can be defined as behaviors that hinder individuals' integration
into social life, are not accepted as normal behavior in social environments, endanger individ-
uals’ self or others in terms of security, and prevent them from learning new knowledge and
skills or preventing them from using existing ones. Problem behaviors are commonly encoun-
tered in early childhood, which is our field of study, and it is seen that many children have some
problem behaviors in both school and home environments. In this chapter, problem behaviors
commonly encountered in early childhood will be classified and the details of these problem
behaviors (definitions, symptoms, possible causes and recommendations for teachers/families)
will be discussed.

Keywords: Problem behaviors, early childhood, emotional disorder, psycho-physiological dis-
orders, habit disorders.

Problem davranislarin siniflandirilmasi ile ilgili olarak alanyazinda pek cok farkli sinif-
landirma karsimiza cikmaktadir: Yorikoglu (1994), Problem Davranislari, “Davranis Bo-
zukluklari, Duygusal Bozukluklar, Aliskanlik Bozukluklari ve Agir Ruhsal Bozukluklar”
olarak 4 kategoride siniflandirmaktadir. Caldarella ve Merrell (1997) ve Gimpel ve Hol-
land (2003), Problem davranislari “ice Yonelim ve Disa Yonelim” olarak olarak 2 katego-
ride siniflandirmaktadir. Seven (2022) ise Problem Davranislari, “Davranis Bozukluklari,
Duygusal Bozukluklar ve Psiko-Fizyolojik Bozukluklar ve Aliskanlik Bozukluklari” olarak
olarak 3 kategoride siniflandirmaktadir. Bu b6limde Seven (2022) tarafindan yapilan si-
niflandirma temel alinarak problem davranislar 3 kategoride ele alinacaktir Bu kategori-
ler; "Aliskanlia Bagli Problem Davranislar’, ‘Sosyal Problem Davranislar’ ve ‘Duygusal/
Ruhsal Problem Davranislar’ olarak ifade edilecektir.

Aliskanliga Bagli Problem Davranislar

Bu kisimda "Aliskanlia Bagli Problem Davranislar” kategorisinde siniflandirilan “Parmak
Emme, Tirnak Yeme, Alt Islatma, Diski Kacirma, Tikler ve Yeme Problemleri” davranislari
ele alinacaktir. ‘Aliskanliga Bagli Problem Davranislar’ kategorisi altinda siniflandirilan
problem davranislarin tanimlari, belirtileri, ortaya ¢cikmalarina sebep olan olasi durumlar
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ve 6gretmenlere/ailelere bu davraniglarla bas etmek igin ¢6zim
onerileri asagida ayrintili olarak sunulmaktadir.
Sekil 1

Erken Cocukluk Doneminde Karsilasilan Problem Davranislarin
Siniflandirilmasi

1. Aliskanliga Bagli
Problem Davranislar

2. Sosyal Problem
Davranislar

3. Duygusal/Ruhsal
Problem Davranislar

-Parmak Emme -Saldirganlik -Kayag

-Tirnak Yeme -Yalan Soyleme -Korku

-Alt Islatma -Calma -Uyku Problemleri
-Diski Kacirma -lsirma -Kekemelik
-Tikler -Inatcilik

-Yeme Problemleri -Kiskanclik

Parmak Emme

Erken ¢ocukluk doneminde aliskanlia bagli problem davranislar
icerisinde ‘parmak emme’ davranisi yaygin bir sekilde karsimiza
ctkmaktadir (Achmad vd., 2021). Parmak emme, anne karninda
fetal donemde gozlemlenmeye baslanan, 18-24 ay arasinda yo-
gun olarak gozlemlenebilen ve ¢ocuklarda 3-4 yaslarina kadar
normal goriilen bir olgudur (Davidson, 2008; Qoki, 2005). Bebeklik
doneminde neredeyse tUm bebeklerde parmak emme davranisi-
na rastlanilmaktadir. Bu durumun sebebi, bebeklerin bu davranisi
anne karninda 0grenmis olmalari ve dogum itibariyle sahip ol-
duklari en giicli reflekslerden bir tanesinin emme refleksi olmasi
olarak gésterilmektedir (Yavuzer, 2005). Bazen cocuklarda parmak
emme ile esdeger bazi farkli durumlari da gézlemlemek mim-
kiindlir. Bu davranislar; cocugun battaniye, bas ortlist, mendil,
havlu emmesi gibi davranislardir (Kirkincioglu, 2003). Parmak
emme, genellikle 4 yas civarinda sonlanmaktadir fakat 5-6 yasla-
rinda sonlanmasi da zararsiz gorilmektedir; buna karsin parmak
emme davranisi bu yaslardan sonra hala devam etmesi halinde
dislerde ve cenede deformasyonlara yol acabilmektedir (Cirhinli-
oglu, 2015). Sonug olarak parmak emme davranisi cocuklarda 5-6
yas sonrasinda devam ediyorsa bu durum bir problem davranis
olarak nitelendirilebilir.

Parmak emme davranisinin olasi sebepleri ile ilgili olarak litera-
tirde farkli sebepler ileri stirilmektedir. Davidson (2008), bebek-
lerin kendilerini glivende hissetmek ve kaygidan siyrilmak ama-
ciyla parmak emdiklerini; cocuklarin ise sikildiklarinda, yorgun ve
endiseli olduklarinda parmak emdiklerini ifade etmektedir. Ayrica
bebekler nesneleri tanimak, dis ¢ikarma donemlerinde dislerini
kasimak ve uykuya dalmak amaciyla da parmak emme davranisi
gosterebilmektedir (Seven, 2022; Yavuzer, 2005). Bebeklerin anne
sitini az emmeleri ve aclik duymalari da parmak emme dav-
ranisinin olasi sebepleri arasinda gésterilmektedir (Bakircioglu,
2020). Cocuklarda kardes kiskancligi, ogretmen/ailenin ilgisini
cekme amaci gibi durumlar da parmak emme davranisinin olasi
sebepleri arasinda gésterilmektedir (Yavuzer, 2005).

Parmak emme davranisi gosteren cocuk karsisinda aileler asi-
ri tepkilerden ve telasa kapilmaktan kacinmali, ¢c6zim amacli da
olsa cocugu elestirmekten, yarglamaktan, utandirmaktan ka-
cinmali ve cocuk parmagini emerken, “yapma, parmagini emme,
cikar parmagini agzindan” demek yerine cocugun dikkati ve ilgisi
baska yone cekilmelidir (Cirhinlioglu, 2015). Ayrica cocugun par-
mak emmedigi sirecte bu sebeple ddillendirilmesi ve pekisti-
rilmesi, cocugun el ve parmaklarinin baska nesnelerle mesgul
edilmesi, cocugu strese ve kaygiya strtikleyen bir durum varsa bu
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durumun ortadan kaldirilmasi da parmak emme davranisini or-
tadan kaldirmak icin yapilmasi gerekenler arasinda gosterilebilir
(Seven, 2022).

Tirnak Yeme

Tirnak yeme, bir ya da birden fazla parmagi agza sokmak ve dis-
lerle parmaklari isirmak olarak tanimlanmaktadir (Ghanizadeh,
2011). Bunun sonucunda tirnagin kenarlarinda kizariklik, iltihap
ve kanamalar meydana gelebilmektedir (Aydogan, 2018). Tirnak
yeme davranisi cogunlukla yasamin itk 3-4 yilinda gorilmemekte-
dir. Tirnak yemeye dair ilk belirtiler genellikle 4-6 yaslar arasinda
baslar, 7-10 yaslari arasinda gorilme sikligi dengeli bir durum-
dayken; 10-13 yaslari arasinda bu davranis pik yapmis durumda
karsimiza cikmaktadir (Tanaka vd., 2008). Bu durum ergenlik d6-
nemine gecisle iliskilendirilmektedir.

Tirnak yeme davranisinin olasi sebepleri ile ilgili olarak literatirde
farkli sebepler ileri stirilmektedir Hadley (1984), motor faaliyet-
lerin sinirli ve az olmasinin tirnak yemeye yol acabilecegini ifade
etmistir (Dufrene vd., 2008). Yavuzer (2005) ise cocugun maruz
kaldigi olumsuz aile tutumu, cocugun deder gormemesi, sirekli
elestirilmesi ve sevgisiz birakilmasi ve cocugun tirnak yiyen bir
yetiskini rol-model almasi gibi durumlarin da tirnak yeme davra-
nisinin olasi sebepleri arasinda gosterilebilecedini ifade etmekte-
dir. Sadock ve Sadock (2007), tirnak yeme davranisinin kalitimsal
olarak anne-babadan gectigine dair bulgulara da yer vermektedir.
Ayrica tirnak yeme davranisi bir glivensizlik belirtisi olarak da ka-
bul edilmektedir ve cocugun yasadigi guvensizligi, kaygyi, i¢ sikin-
tisini gidermek amaciyla tirnak yedigi distnilmektedir (Cirhinli-
oglu, 2015).

Tirnak yeme davranisinin motor faaliyetlerin az/sinirli olmasi ile
iliskili olabilecedi distnuldiginde ¢ocugun faaliyetlerini planla-
mak ve cocugun giininl daha aktif ve hareket halinde gecirmesi-
ne imkan verecek sekilde bu planlamayi yapmak 6nemli olacaktir
Tirnak yeme davranisi cocugun kaygili glivensiz hissettigi durum-
larda ortaya cikabilmektedir. Bu sebeple cocugu siirekli ikaz etmek
yerine ona bu sekilde hissettiren durumlari bulup, sebebi ortadan
kaldirmaya dénik bir yol izlemek 6nem arz etmektedir (Krejci,
2000). Ozellikle erken yaslarda cocugun siirekli uyarilmasi tirnak
yeme davranisini ortadan kaldirmak yerine daha da artmasina yol
acabilmektedir; bu sebeple erken yaslarda ¢ocugun bu davranisi
oncelikle gormezden gelinmeli, davranis devam ediyorsa ¢ocukla
uygun bir dille bu durum konusulmalidir (Tanaka vd., 2008). Ayri-
ca cocugun maruz kaldigr aile tutumu ve sevgisiz-ilgisiz kalmanin
da tirnak yemeye yol actigi disinildiginde ailelerin, cocuklarina
sevgi ve sefkat gostermeleri, onlara zaman ayirmalari dnerilecek
bir diger durumdur (Aydogan, 2018).

Yeme Problemleri

Yeme problemleri ebeveynler arasinda yaygin bir endise sebe-
bi olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Douglas, 2002). Maslow'un ih-
tiyaclar hiyerarsisinde ilk sirada yer alan fizyolojik ihtiyaclardan
biri olan beslenme ihtiyacinin cocuklar tarafindan problemli ola-
rak karsilanmasi dogal olarak ebeveynleri de tedirgin etmektedir
(Kroncke, 2023). Yeme problemleri cok cesitli sekillerde karsimiza
cikabilmektedir (Borowitz ve Borowitz, 2018). Bebeklik ve erken
cocukluk doneminde yeme problemlerinin tanimlanmasi evrensel
olarak kabul edilen bir tanimlama/siniflandirma sistemi bulun-
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madigr icin oldukca zordur (Benjasuwantep vd., 2013). Yeme prob-
lemleri ile ilgili literatir incelendiginde ‘secici yeme ve az yeme'
davranislarinin en yaygin goriilen yeme problemlerinin basinda
geldigi gorilmektedir (Kurt ve Oriin, 2016). Ayrica ‘asiri yeme, kat|
gda yemede zorluk, anne siiti/biberonu birakmak istememe’ gibi
davranislarin da yeme problemleri icerisinde ele alindigi gordil-
mektedir (Douglas, 2002).

Yeme problemlerinin olasi sebepleri ile ilgili olarak hem tibbi/fiz-
yolojik hem psikolojik durumlara odaklanmak gerekmektedir. Her
iki durum da yeme problemlerini tek basina aciklamakta yetersiz
kalmaktadir Kansizlik, gecirilen enfeksiyonlar ya da diger hasta-
liklar, dis cikarma, uykusuzluk ve asiri yorgunluk gibi durumlar-
da ¢ocuklarda yeme problemleri gorilebilmektedir (Cirhinlioglu,
2015). Sindirim sisteminde meydana gelen yapisal anomaliler
(yarik damak, yarik dudak vb.), gelisimsel bozukluklar, dogustan
kalp-akciger hastaliklari ve gastrointestinal sistem hastaliklari
da yeme problemlerine yol agabilmektedir (Borowitz ve Borowitz,
2018). Bahsi gecen tibbi/fizyolojik durumlarin yani sira psikolojik
etmenler de yeme problemlerine yol acabilmektedir. Yeme prob-
lemlerinin en 6nemli etmenlerinden biri ebeveyn-cocuk iliskisinin
bozulmus olmasidir (Aydodan, 2018). Ayrica cocuklarin yasadik-
lari kaygili ruh hali, yasadiklari travmalar ve kati tutumlara sahip
olmalari da yeme problemlerinin sebepleri arasinda gosterilebil-
mektedir (Kroncke, 2023).

Cocuklarda yeme problemlerinin ortadan kaldirabilmesiicin prob-
lemin sebebi/leri dogrultusunda bir calisma gerekmektedir (Kurt
ve Oriin, 2016). Cocugun yeme problemi tibbi/fizyolojik bir etmen-
den kaynaklaniyorsa doktorlar ve cerrahlar sirecte psikologlarile
birlikte aktif rol alacaklardir. Yeme problemi gecici degisimler veya
psikolojik etmenlerden kaynaklaniyor ise bu durumda ilk etapta
ailenin uzmanlardan aldigi dneriler dogrultusunda diizenlemeler
yapmasi, bu dizenlemelerle basarili olunamadi§i takdirde ise psi-
koloji alani calisanlarindan yardim almasi gerekmektedir. Ebevey-
nlerin, cocuklardaki yeme probleminin Ustesinde gelmede dnemi
cok biyiiktiir (Uniisan, 2005). Amerika'da 2500 bebek (24 ayin al-
tinda) ve annesinin katiimci olarak dahil edildigi bir calismada;
cocugun rahat-iyi beslenmesi, secilen yiyeceklerin kalitesi gibi
pek cok saglikli yeme davranisindaki en onemli faktorin annenin
editimi oldugu ve annenin evli ve genc anne olmasinin da ¢ocu-
gun beslenmesinde olumlu degisikliklere yol actigi gorilmustir
(Hendricks vd., 2006). Cirhinlioglu (2015) cocuklardaki yeme prob-
lemlerinin Ustesinden gelmek i¢in su onerileri sunmustur; cocuk
az da yese cok da yese bu davranisa dzel ve asiri ilgi gdsterilme-
mesi, cocuklara odul veya risvet karsiligi yemek yedirilmeme-
si, cocugun yemek yemek icin kesinlikle zorlanmamasi, cocuga
tercih imkani taniyacak cesitlikte yemek yapilmasi, eder cocuk
istahsizsa daha cok acikmasini saglamak amaciyla dgunlerinin
azaltilmasi, cocuklarin yeme davranislarinin arkadaslariyla ki-
yaslanmamasi ve cocuklardan yemegin hazirlanmasindan-bula-
siklarin yikanmasi asamalari dahil sirecteki her adimda yas ve
yeteneklerine uygun roller istenmesi. Tim yapilan dizenleme ve
uyarlamalara ragmen ¢ocugun yeme problemi ortadan kaldirila-
miyorsa mutlaka bir uzman destegine basvurulmalidir.

Tikler

Tikler, beden kaslarinda istem disi ortaya cikan aralikli kasilma-
lar olarak tanimlanmaktadir (Yortkoglu, 1994). Tikler cocuk ve
ergenlerde yaygin bir durum olarak karsimiza cikmakta; %4 ile
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%18 oraninda gorilmektedir (Barkley, 2006). Tiklerin baslangic
yasi tipik olarak 5-6 yaslar civari kabul edilmekteyken; tiklerin en
siddetli oldugu zamanlar ise 10-12 yaslar civari olarak bilinmek-
tedir (Ciray ve Mutlu, 2019). Tiklerin cinsiyete gore ortaya ¢cikma
durumuna bakildiginda ise erkeklerde, kizlara gore 2 kat daha faz-
la goruldugu ifade edilmektedir (Rudolph, Rudolph ve Hostetter,
2003). Tikler viicutta en fazla yiiz ve boyun kaslarinda olurken; goz
kirpma/seyirme, basini sallama, omuz oynatma, boyun oynatma,
boynunu bikme, dudak kenarlarinin cekilmesi gibi farkli bicimler-
de gorilebilmektedir (Koknel, 1981). Tiklerin bircogu gecici olup
ergenlik cagina girmeden once sonmektedir ancak yetiskinlik d6-
neminde de devam eden tikler bulunmaktadir (Yorikoglu, 1994).

Rudolph, Rudolph ve Hostetter (2003), tikleri baslica 3 kategoriye
ayirmistir:

e Gecici Tik Bozuklugu: Enyaygin gorilen siniftir (Tan vd., 2020).
Bu kategoride yer alan tikler 4 haftadan fazla, 12 aydan daha
az sirmektedir ve devam ettigi siire boyunca hemen her giin,
gln icerisinde defalarca goriilmektedir (Eapen ve Usherwo-
od, 2022; Seven, 2022). Gegici tik bozuklugu, genellikle okul
cagindaki cocuklarda gorilmektedir (Ciray ve Mutlu, 2019).
Yiz tikleri ve goz kirpma, yaygin gorilen gecici tik bozukluk-
lari arasinda gosterilmektedir (Seven, 2022).

e Kronik Motor veya Vokal Tik Bozuklugu: Seyrek olarak gori-
len siniftir (Tan vd., 2020). 18 yasindan 6nce ortaya ¢cikmakta
ve 1yildan daha uzun siire boyunca devam etmektedir (Eapen
ve Usherwood, 2022). Gz kirpma ya da diger yuz tiklerini ice-
ren motor tiklerden veya burun cekme, bogdaz temizleme gibi
durumlari iceren vokal tiklerden birini icermektedir (Seven,
2022; Ueda ve Black, 2021).

e (oklu Motor ve Vokal Bozukluk (Tourette Sendromu/: Degisik
kas gruplarinda kendini gdsteren, motor ve vokal birden ¢cok
tikle gozlemlenen ve 1 yildan daha uzun sire devam eden,
coklu motor ve vokal tiklerin oldugu bir siniftir (Giltekin Ak-
duman, 2017). En siddetli tiklerin oldugu kategoridir.

Tiklerin olasi sebepleri ile ilgili olarak bircok farkli goris ileri si-
rilmektedir. Yorikoglu (1994), tedirginlik, bunalti ve kayglarin;
baskici bir ebeveynlik tutumuna maruz kalmanin, dikkat ve ilgi
cekmenin tiklere sebebiyet verebilecegini ifade etmistir Ayrica
ylzde meydana gelen tiklerin genellikle ruhsal sebeplere bagli ol-
dugunu, ancak tim bedene yayilan tiklerde fiziksel bir sebep olabi-
lecegini ifade etmistir. Tikler, zaman zaman cocugun cevresindeki
kisileri taklit etmesiyle de aliskanlik haline gelebilmektedir (Ya-
vuzer, 2005). Bazi kaynaklarda tiklerin, merkezi sinir sisteminde
meydana gelen bir bozukluk sonucu ortaya ciktigi ifade edilmek-
tedir. Bazi durumlarda ise tikin olustugu bdlge ya da organin uzun
slreli fiziksel rahatsizligr durumunda da tikler meydana gelebil-
mektedir (Cirhinlioglu, 2015). Ornegin siirekli geniz akintisi olan
bir cocuk bundan dolayi stirekli bogazini temizlerken, geniz akinti-
sl gecmesine ragmen cocukta bodaz temizleme kalabilir. Bir bas-
ka kaynakta ise tiklerin olasi sebepleri “genetik, cevresel etmenler
ve ndrotransmitterler ve noronal aglar” olmak tzere 3 temel bas-
likta ele alinmistir (Ciray ve Mutlu, 2019). Tum bu sayilan sebep-
lerin yani sira tiklerin stres, uykusuzluk ve yorgunluk ile daha da
kotllestigi ifade edilmektedir (Eapen ve Usherwood, 2022).

Tikler genellikle zaman icerisinde kaybolur veya siddetini kaybe-
der (Seven, 2022). Bu sirecte bazen ilac tedavileri bazen de psiko-



lojik destek stirecleri kullanilabilir. Ozellikle gecici tiklerde ailenin
cocuga bilincli yaklasimi problemi ortadan kaldirmak icin biyik
bir adim olarak sayilabilir. Tiklere tedirginlik, bunalti ve kaygilarin
sebep olabildigini disindigimuizde bu durumun sebebini bulup
ortadan kaldirmak dnemli bir durum olarak distnilmektedir
(Kirkincioglu, 2003). Olumsuz ve baskici aile tutumlarinin da tik-
lere yol acan bir etmen olabildigi goz dniinde bulunduruldugunda;
ailelerin cocuklarina karsi davranislarini dedistirmeleri, sevgi ve
sefkat gstermeleri de olumlu bir etki yaratacaktir (Yavuzer, 2005).
Ayni zamanda aileler; cocugun ‘tiki® Uzerinde cok vurgu yapma-
mali ve dikkatlerini cocugun ‘tiki® Gzerinde toplamamali, cocugu
tikinden dolayl cezalandirmamali, asagilamamali, elestirmemeli
ve taklit etmemelidir (Cirhinlioglu, 2015).

Eniirezis (Alt Islatma)

Yaygin tabirle alt 1slatma olarak bilinen "Enlrezis’, cocugun tuvalet
egitimi icin gerekli olan fiziksel olgunluga eristikten (5 yas sonra-
si) sonra ¢ocukta gorilen alt 1slatma davranisi olarak tanimlan-
maktadir (Neveus, 2011). Cocuklar genel olarak 5 yasina geldikle-
rinde hem giindiz hem gece idrarini kontrol edebilecek biyolojik
olgunluga erismektedirler. Bu yastan sonra cocuklar eger hafta-
da en az 2 kez alt islatma davranisi gdsteriyorsa enlrezis tanisi
konmaktadir (Cirhinlioglu, 2015).

Enlrezis cocuklarda 3 farkli sekilde gorilebilmektedir (Neveus,
2011; Gultekin Akduman, 2017).

1. Altislatmanin gece uykusu sirasinda gorilmesidir.
2. Altislatmanin uyanik olunan zamanlarda gorilmesidir.
3. Altislatmanin hem giindiz hem gece gorilmesidir.

Alt 1slatma bebeklikten itibaren siiregelmekte ise bu durum birin-
cil entrezis; birkac yillik idrar kontroli sonrasinda meydana gelen
bir durum ise ikincil enlrezis olarak adlandirilmaktadir (Profeta,
2002).

Entrezisin olasi sebeplerine bakildiginda genetik, organik ve psi-
kolojik sebepler 6n plana ¢cikmaktadir (Cirhinlioglu, 2015). Genetik
acidan alt i1slatan cocuklarin ailelerinde %é65; kardeslerinde de
%27 oraninda alt islatma gorilmektedir Organik/biyolojik aci-
dan bakildiginda; bobrek hastaliklari, hormonal etmenler;, diyabet
hastaliji, mesane kapasitesinin azligl, mesane fonksiyonlarinda
bozukluk ve cesitli parazitler enlrezise yol acabilmektedir. Psi-
kolojik acidan ise; otoriter aile tutumu, kardes kiskancligi, yanlis
tuvalet egitimi, aile ici problemler, 6limler/hastaliklar ve parca-
lanmis aile gibi durumlar entrezise yol acabilmektedir (Yorikoglu,
1994; Yavuzer, 2005; Neveus, 2011; Gultekin Akduman, 2017).

Enlrezisin tedavisinde ve ortadan kaldirilmasinda oncelikle co-
cukta var olan durum biyolojik/fiziksel kaynakli bir durum ise bu
durumun gozden kacirilmamasi ve doktor tarafindan tedavisinin
yapilmasi gerekmektedir. Eger alt islatma, biyolojik bir faktorden
meydana gelmemisse bu durumun psikolojik olabilecedi distnul-
mektedir. Bu durumda da yine oncelikle ¢cocugu etkileyen psikolo-
jik durum tespit edilmeli ve ortadan kaldirilmalidir. Genel itibariy-
le ise aile, alt 1slatan cocugu elestirmemeli, dalga gecmemeli ve
cezalandirici bir tutumda olmamalidir. Kardes kiskancligi olasi bir
sebep olabilecedinden dolayi aile, cocuklarin her birine esit mesa-
fede olmali, sevgiyi ayni oranda paylasmali ve cocuklar arasinda
kiyas yapmamalidir. Aile icerisinde gerginlik ve stres yaratan du-
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rumlar meydana geldiginde bu durumlar cocuga mimkin merte-
be yansitilmamali ve cocuklar psikolojik acidan rahat hissetme-
lidirler. Ayrica alt i1slatma davranisi gosteren ¢ocuklar icin stres
azaltma yontemi, takvim ydntemi, mesane jimnastigi yontemi,
gece uyandirma yontemi ve alarm yontemi gibi farkli yontemler
uygulanarak mevcut problem durum ortadan kaldirilmaya calisilir
(Campbell, 2006; Cirhinlioglu, 2015; Giltekin Akduman, 2017).

Enkoprezis [Diski Kagirma)

Yaygin tabirle diski kacirma olarak bilinen "Enkoprezis’, cocugun
bagirsak olgunlugunun gelismis oldugu ve diski tutma becerisini
kazandigi (4 yas civarl) fiziksel olgunluga erismis olmasina rag-
men diskisini tutamamasi ve uygun olmayan yerlere birakmasi
olarak ifade edilmektedir (Gultekin Akduman, 2017). Cocuklar ge-
nel olarak 4 yasina geldiklerinde diskisini kontrol edebilecek biyo-
lojik olgunluga erismektedirler. Bu yastan sonra cocuklar eger en
az 3 ay boyunca ayda bir kez diski kacirma davranisi gosteriyorsa
‘enkoprezis’ tanisi almaktadirlar (Tanju, 2011].

Diski kacirma, iki tip olarak karsimiza ¢cikmaktadir. Cocuk 4 yasi-
na gelene kadar hic diskisini tutmadiysa ‘Birincil Enkoprezis’; co-
cuk daha once bir donem diski tutma davranisini kazanmis ancak
daha sonra diski tutmayi birakmissa ‘Ikincil Enkoprezis’ olarak
tanimlanmaktadir (Seven, 2022).

Enkoprezisin olasi sebeplerine bakildiginda fiziksel/biyolojik ve
psikolojik sebepler &n plana ¢ikmaktadir. Biyolojik acidan bakildi-
ginda; cesitli virts ve bakteriler, kas rahatsizliklari, kalin bagirsak
problemleri, anal problemler ve bilissel/fiziksel gerilikler enkop-
rezise yol acabilmektedir. Psikolojik acidan ise; enireziste oldugu
gibi erken ve yanlis tuvalet egitimi, otoriter/baskici aile tutumlar,
aile ici sorunlar, kardes kiskancligi, 6limler/hastaliklar ve parca-
lanmis aile gibi durumlar enkoprezise yol acabilmektedir (Yavuzer,

2005; Gultekin Akduman, 2017).

Enkoprezisin tedavisinde ve ortadan kaldirilmasinda dncelikle co-
cukta var olan durum biyolojik/fiziksel kaynakli bir durum ise bu
durumun gozden kacirilmamasi ve doktor tarafindan tedavisinin
yapilmasi gerekmektedir. Eger diski kacirma, biyolojik bir faktor-
den meydana gelmemisse bu durumun psikolojik olabilecegi du-
stinilmektedir Bu durumda da yine oncelikle cocugu etkileyen
psikolojik durum tespit edilmeli ve ortadan kaldiritmalidir. Genel
itibariyle ise aile, cocugu cezalandirmamali ve elestirmemelidir;
cocugun sik sik tuvalete gitmesini saglamalidin Cocugun ye-
me-icmesine dikkat etmeli ve cocugun kabiz/ishal olmasina sebep
olmayacak besinlerden olusan bir yeme programi hazirlamalidir.
Aile icerisinde anlasmazliklar, stres ve kaygiya yol acan durumlar
varsa bunlarin giderilmesi dnerilmektedir. Ayrica gerekli durum-
larda enireziste oldugu gibi takvim tutma yontemi de uygulanabi-
lir [Yavuzer, 2005; Gultekin Akduman, 2017).

Sosyal Problem Davranislar

Bu kisimda "Sosyal Problem Davranislar’ kategorisinde siniflandiri-
lan “Saldirganlik, Yalan Soyleme, Calma, Isirma, inatcilik ve Kis-
kanclik” davranislari ele alinacaktir. ‘Sosyal Problem Davranislar’
kategorisi altinda siniflandirilan problem davranislarin tanimlar,
belirtileri, ortaya ¢citkmalarina sebep olan olasi durumlar ve 6gret-
menlere/ailelere bu davranislarla bas etmek icin ¢ozim onerileri
asagida ayrintili olarak sunulmaktadir.
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Saldirganlik

Saldirganlik, kisinin kendisine, bir baska canliya ya da cansiz var-
liklara yonelik olarak bilerek/isteyerek, rahatsiz edici ve zarar
verici tum davranislari olarak ifade edilmektedir (Aydogan, 2018).
Saldirganlik ile ilgili literatir incelendiginde saldirganligin sinif-
landirmasinda bircok farkli ornek karsimiza cikmaktadir Crick
ve Grotpeter (1995), saldirganligs; fiziksel ve iliskisel saldirganlik
olarak 2 boyutta ele almaktadir. Literatirde ayrica reaktif-proaktif
saldirganlik, acik-gizli saldirganlik, dismanca-aracsal saldirgan-
lik gibi farkli siniflandirmalar da bulunmaktadir (Ulu, 2018). Bu
bolimde ise ilk cimlede yapilan tanimdan yola cikarak Miller
(2002)" in yapmis oldugu siniflandirma ele alinacaktir Miller sal-
dirganligi 4 baslikta ele almistir:

e Kisinin kendisine yonelik saldirgantii: Bu durum, kendini
yerden yere atma, kendi kolunu tirnagiyla cizme, basini ka-
piya/duvara/sert cisimlere vurma gibi davranislari icermek-
tedir.

e Baskalarina yonelik saldirganlik: Bir baska canliya karsi yapi-
lan fiziksel saldirilari icermektedir.

e Nesnelere yonelik saldirganlik: Cevrede bulunan cansiz nes-
nelere saldirmayi icermektedir. Kapilara ve camlara vurma,
esyalara vurma/firlatma, tekmeleme gibi davranislari icer-
mektedir.

e S0zlU saldirganlik: Fiziksel saldiri icermeyen; kiifretme, teh-
dit etme, hakaret etme, asagilama gibi davranislari icermek-
tedir.

Saldirganligin genel olarak bir engellenme sonucu ortaya ciktigi-
ni ifade eden Seven (2022), saldirganligin 2-5 yaslar arasinda ba-
girip/cagirma, diger canlilara vurma veya cansiz esyalari kirma
seklinde gozlemlenebilecedini ve baslangicta ebeveynlere doniik
olan saldirinin zamanla kardes ve akranlara ydnelecegini ifade
etmektedir Sozlu saldirilar daha cok 2-4 yaslari arasinda gordil-
meye baslarken; 3 yas sonrasi ¢ocugun cevresindeki kisilerden
intikam alma amacli saldirganliklari gériilmeye baslar. ilkokul d&-
nemi itibariyle ise cocuklarda amaca dontk saldirganliklar ortaya
ctkmaktadir: Yorikoglu (1994), saldirgan cocuklarin genel dzellik-
lerini; cevresindeki kisilerle olumlu iliskiler kuramama, gecimsiz
biri olma, iliskilerinde gergin olma, olaylara karsi cabuk sinirlen-
me, basit sorunlari dahi fiziksel giicle cozmeye calisma, duygusal
tepkilerde asirici olma, strekli hakli ¢cikmaya ¢alisma ve davranisi
sonucu aldigi cezadan etkilenmeme olarak ifade etmektedir.

Saldirganlik davranisinin sebepleri ile ilgili bilgilere bakacak ol-
dugumuzda ise bu durumla ilgili farkli gorislerin bulundugu
gorilmektedir Gllay (2008), saldirganlik davranisini aciklayan
3 yaklasimi ne cikarmaktadir: Ofke Teorisi, saldirganligin kay-
nagini éfkenin olusturdugunu ifade etmektedir. Sosyal Ogrenme
Teorisi, saldirganliin model alma yoluyla 6grenilmis bir dav-
ranis oldugunu ifade etmektedir. Sosyal Bilgi Stireci Modeli ise
cocugun kendisine yonelik sosyal mesajlari yanlis yorumlamasi
sonucu saldirganlik davranisini ortaya cikardigini ifade etmekte-
dir Bu yaklasimlarin yani sira; cocugun engellenmesi, olumsuz
anne-baba tutumlari, ailenin parcalanmis aile olmasi, cocugun
anneye glvensiz baglanmasi ve ayrilik kaygisi yasamasi, cocugun
aile i¢i siddete sahit olmasi, televizyon/internet/telefon basta ol-
mak Uzere kitle iletisim araclarinin cocugu olumsuz etkilemesi,
cocugun sosyal iliskilerde gliclik yasamasi gibi durumlarin da
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saldirganlik davranisinin olasi sebepleri arasinda olabilecedi du-
sunllmektedir (Seven, 2022).

Saldirganlik davranisi ile basa ¢ikmada ailelere ve 6gretmenlere
onemli gorevler dismektedir. itk olarak yetiskinlerin, cocuklarin
gelisim sirecleri hakkinda bilgi sahibi olmalari gerekmektedir.
Bu sayede yetiskinler, hangi yas/donemlerdeki saldirganligin nor-
mal kabul edilip/edilmeyecegini tespit edebileceklerdir (Aydogdan,
2018). Aile ile ilgili bircok farkli etmenin de saldirganlija yol aca-
bildigi disinuldiginde; aile ortaminin cocuk icin glven verici
olmasi, cocugun aile icerisinde kendini degerli hissetmesi, sicak
iliskilerin kurulmasi, cocugun ihtiyaclarinin giderilmesi ve cocu-
gun sirekli olarak engellenmemesi, aile tarafindan gerceklestiril-
mesi gereken davranislar olarak gosterilebilir (Tuzcuoglu, Cengiz
ve Kiismis, 2020). Cocuklari sik sik sosyal ortamlara dahil etmek
ve bu ortamlardaki olumlu davranislarini pekistirmek, cocukla-
rin enerjilerini oyun ve spor yoluyla atmalarina imkan vermek ve
siddet iceren film/videolar izlemesinin 6niine gegcmek de yapila-
bilecek uygulamalarin arasinda gelmektedir (Kirkincioglu, 2003).
Yetiskinler tarafindan yapilan tim dizenleme ve uyarlamalara
ragmen cocugun saldirganlik davranisi ortadan kaldirilamiyorsa
bu konuda mutlaka bir uzman destegine basvurulmalidir

Yalan Soyleme

Yalan soyleme, “baskalarini aldatmak amaciyla kasitli olarak uy-
durulmus sozler ve davranislardir” (Cirhinlioglu, 2015, .208). Ya-
lan s6yleme davranisinin 2 temel 6zelligi bulunmaktadir. Birincisi
yalan sdylemenin baska bir kisiyi aldatmak amaciyla sdylenmesi;
ikincisi ise soylenilen seyin gercek duruma aykirilik gdstermesi-
dir (Giltekin Akduman, 2017). Yalan séyleme davranisinin ortaya
ciktigr yasla ilgili ve hangi yaslarda cocuklarin soyledigi gercek
olmayan durumlarin yalan olarak degerlendirilecedi ile ilgili ola-
rak farkli gorusler bulunmaktadir. Cocuklar 5 yasina kadar islem
oncesi dénemin o6zellikleri olan taklit ve ertelenmis taklit davra-
nisi, animizm, sembolik oyunlar oynama ve hayal giict yiksek
dustnceler gosterme gibi 6zelliklere sahip oldugundan dolay bu
donemde gercek ile hayali ayirt etmekte zorlanabilmektedir Bu
durum ¢ocuklarinin gelisiminin dogal bir parcasi olarak gorilme-
li, yalan olarak disiinilmemelidir Cocuklarin ilk yalan sdyleme
davranislari ise bazi uzmanlara gore 6 bazi uzmanlara gore 7 yas
dolaylarinda ortaya cikmaktadir (Yavuzer, 2005).

Sdylenilen yalanlarin amaci ve niyeti dogrultusunda bircok farkli
yalan tir karsimiza cikmaktadir. ilgili literatir incelendiginde de
yalan tirleri ile ilgili pek ¢ok farkli siniflandirma oldugu goril-
mektedir. Yavuzer (2005), yalan tirlerini; Sozde yalanlar, aliskanlik
haline gelen yalanlar ve patolojik yalanlar olmak Uzere 3 baslikta
ele almistin Kirkincioglu (2003), yalani; iyi niyetle kullanilan ya-
lanlar ve kot niyetle kullanilan yalanlar olmak Uzere 2 grupta ele
almistir Leung, A.K.C., Robson, W.L.M ve Lim, S.H. (1992), ise ya-
lan turlerini kapsamli bir sekilde 7 ayri gruba ayirmistir. Bunlar;

Bir cezadan/zor durumdan kacma amaciyla kullanilan savunma
yalanlari,

Bir ebeveyni baskalarina yalan soylerken gorme sonucu taklit
etme yoluyla ortaya cikan taklit yalanlari,

Oduil, prestij kazanma amaciyla bir durumu oldugundan hayali ve
abartili sekilde ifade etme sonucu ortaya cikan abarti yalanlari,



Olumlu davranislarin anne-baba ve diger yetiskinler tarafindan ilgi
gormedigi durumlarda ilgi cekme amaciyla kullanilan /lgi cekme
yalanlari,

Ebeveynleri veya bir baska kisiyi kizdirmak ve kasitli olarak kis-
kirtmak amaciyla kullanilan /inttkamci yalanlar,

Bir kisiyi tizmemek, kirmamak veya utandirmamak amaciyla kul-
lanilan beyaz yalan olarak da bilinen sosyal yalanlar,

Yalan soyleyen kisiye kesin bir avantaj saglamamasina ragmen
sirekli olarak yalan séyleme seklinde ortaya cikan kompdilsif ya-
lanlardir

Cocuklarin yalan sdyleme sebeplerine bakacak oldugumuzda;
cocuklarin bir olay/durum hakkinda sorumluluktan kagmak, ken-
dini/yapmis oldugu bir seyi oldugundan cok daha iyi gostermek,
kardesini suclamak, bir baska akranini veya yetiskini suclamak,
kardesinin veya bir baskasinin hatasinin tstini ortmek, bir konu-
da diger insanlarin destegdini kazanmak gibi amaclarla yalan soy-
leyebildikleri gorilmektedir (Talwar ve Crossman, 2011; Wilson
vd., 2003). Cocuklarin gevresindeki kisilere giivenmemesi, onlar-
dan korkmasi, utanmasi ve model aldigi kisilerin yalan soyledik-
lerine sahit olmasi da ¢cocugun yalan sdyleme davranisinda olasi
sebepler arasinda gosterilmektedir (Bakircioglu, 2020). Ayrica co-
cuklarin sevgi, sefkat ve ilgi ggrmek icin de yalan sdyleyebildikleri
disiintlmektedir (Seven, 2022).

Cocuklarda yalan soyleme davranisini 6nleyebilmek ve ortadan
kaldirabilmek icin dncelikle cocugun soyledigi yalanin tird ve ya-
lan sdyleme sebebi bilinmeli; cocugun soyledi§i yalandan ziyade
bu durumlar irdelenmelidir (Yavuzer, 2005). Yalan séyleme dav-
ranisi ile basa ¢cikmada ailenin tutumu da cok biylk nem tasi-
maktadir. Anne-babanin cocuguyla giivene dayali ve sicak iliskiler
kurmasi, ona vakit ayirmasi, cocugun yasadigi sikintilari ortadan
kaldirmak icin ona yardimci olmasi, cocugu editmek icin korkut-
ma ve utandirmayi arac olarak kullanmamasi ve tutarli, cocugu
anlayan ve olumlu model olan bir yaklasim benimsemesi ¢ocuk
tzerinde olumlu etkiler gosterecektir (Bakircioglu, 2020; Cirhin-
lioglu, 2015).

Calma

Calma; ‘cocugun, kendisinin olmayan bir nesne/esyayi, o nesne/
esyanin sahibinin izni olmadan almasi veya ona sahip ¢ikmasl’
olarak tanimlanmaktadir (Tanju, 2011). Calma davranisi, yetiskin-
ler arasinda anti-sosyal problem davranislar icinde daha ciddi bir
sorun olarak goriilmektedir (Miller ve Klungness, 1989). Ancak
bu davranis belirli bir yasa kadar cocuklarin gelisimsel ozellikle-
rinden dolayl kotu niyetle gerceklestirilen calma davranisi olarak
nitelendirilmemelidir. ClUnki cocuklarin calma davranisini bilincli
olarak gerceklestirebilmeleri icin dncelikle ‘milkiyet’ kavramini
edinmis olmalari gerekmektedir. Milkiyet kavrami, bir nesnenin/
esyanin belirli bir kisiye ait olmasini ifade etmektedir (Fasig, 2000).
Yapilan calismalarda yasamin itk 5 yilinda cocuklarda miulkiyet
kavraminin tam manasiyla gelismedigi ancak 5-6 yas dolaylarinda
cocuklarin mulkiyet kavramini anlamlandirabildikleri gorilmek-
tedir (Blake ve Harris, 2009). Calma davranisi 6zellikle, milkiyet
kavraminin 6grenilmis oldugu, ilkokul déneminde bir problem ha-
line gelmeye baslamaktadir (Seymour ve Epston, 1989).

Cocuklarin calma davranisi gosterme nedenlerine bakacak ol-
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dugumuzda; Seymour ve Epston (1989), psikodinamik yaklasimin
calma davranisini, cocuk-ebeveyn arasindaki olumsuz tutumlar
ile acikladigini ifade etmektedir. Davranisci yaklasimin ise co-
cuklarda calma davranisinin maddi kazang elde etme, ebeveynin
ilgisini cekme ve akran prestiji saglama gibi pekistireclerle ger-
ceklestigini ve bu sebeplerle calma davranisinin ortaya ciktigini
savundugu soylenmektedir. Aydogan (2018), calma davranisinin
temellerinin cogunlukla aile ve sosyal ortamlar kaynakli oldugu-
nu ifade etmektedir. Bu bakis acisindan hareketle; ailenin, cocu-
gun temel ihtiyaclarini gidermemesi-cocuga harclik vermemesi,
yasam kalitesinin dustkldgu, aile ici huzursuzluk, siddete ma-
ruz kalma, anne-babanin bosanmasi, sevgi/ilgi eksikligi, kendini
cevresindeki kisilere kabul ettirme arzusu, olumsuz davranislara
sahip bir grubun Gyesi olmaya calisma gibi durumlar ¢ocuklarda
calma davranisinin olasi sebepleri arasinda gosterilmektedir. Co-
cuklarda gorilen kardes kiskanclifi da calma davranisina sebep
olabilen durumlar arasinda gosterilmektedir (Weilburger, 2008;
Akt.: Tok ve Aydin, 2022). Ayrica temel olarak en basta séylemis
oldugumuz ¢ocuklarin milkiyet/aidiyet kavramlarini hentiz edin-
memis olmalari da olasi sebepler arasinda gosterilebilir.

Cocuklarda calma davranisini engellemek ve ortadan kaldirmak
icin 6ncelikle ailenin cocuga iyi bir model almasi, sevgi/sefkat/
sicaklik gostermesi, cocugun temel ihtiyaclarini karsilamasi ve
cocuga toplumsal degerleri, mulkiyet kavramini 6gretmesi gerek-
mektedir (Giltekin Akduman, 2017; Ozgiin, 2018). Ebeveynlerin
ve cocugun cevresindeki diger yetiskinlerin, cocugun calma dav-
ranisina karsi sogukkanli bir sekilde yaklasmalari, cocugu agir
sekilde suclamamalari, ¢ocuda bagirmamalari ve siddet uygu-
lamamalari gerekmektedir (Yortkoglu, 1994). Ancak bu durum,
davranisi gérmezden gelelim anlamina da gelmemektedir. Calma
davranisi gormezden gelerek c¢ozllebilecek bir davranis degildir
Cocugun kendine ait olmayan bir esya/nesneyi aldigi gorildugin-
de; cocukla konu hakkinda uygun bir dille konusulmali ve esyayi
sahibine geri vermesi icin tesvik edilmelidir (Kirkincioglu, 2003;
Seven, 2022).

Isirma

Isirma davranisi genellikle cocuklarda 2-4 yaslar arasinda gori-
len bir problem davranistir (Cirhinlioglu, 2015). Sigmund Freud’un
Psikosekstel Gelisim Kuramina gore bebekler yasamin ilk 1/1.5
yilk doneminde ‘Oral Dénemdedir’. Bu donemde bebekler icinde
bulunduklari cevredeki nesneleri agizlarina goturerek, isirarak,
cigneyerek kesfetmeye calisirlar (Bacanli, 2018). Yine bu donem-
de bebekler ilk dislerini ¢ikardiklari icin dislerini kasimak i¢in de
nesneleri agizlarina gotirmektedirler (Crisalli, 2008). Bu sebeple
yasamin yaklasik ilk 2 yillik doneminde isirma, normal karsilanan
bir durum olarak gorulmektedir. Fakat bu isirma cevredeki kisi-
lere yonelmisse bu noktada oncelikli yapilmasi gereken durum,
isirilmanin aci veren bir durum oldugunu sozlu olarak ve yiiz ifa-
deleriyle bebeklere aktarmaya calismaktir Ayrica bebek, birisini
isirdiginda bu duruma giilip, pekistirmek de son derece yanlis bir
netice olusturmaktadir: Ozellikle bebeklik ddnemindeki isirmalar-
da bu iki hususa énem gosterilmelidir (NAEYC). Isirma davranisi
ozellikle 2 yasindan sonra da devam ediyorsa bu durum bir prob-
lem olarak ele alinmaktadir.

Isirma davranisi cocuklarda farkli sebepler sonucu ortaya cikabil-

mektedir. Cocuklar yasamin erken dénemlerinde isirilarak sevil-
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misse/seviliyorsa, bunun sevgi gésterme sekli oldugunu distnip
bu davranisi rol-model almis olabilirler. Cocuklar 6fkesinin, kis-
kancliginin bir neticesi olarak da 1sirma davranisi gosterebilmek-
tedirler. Sosyal-duygusal gelisimde yetersizlikler, kendini ifade
etmekte yasadigi glclikler, cevresindeki kisilerin ilgisini-dikkatini
cekmek gibi amaclarla da cocuklar isirma davranisi gosterebil-
mektedir (Crisalli, 2008; Oliver, 2022; ipek, 2016).

Cocuklarda isirma davranisini ortadan kaldirmak icin ailelerin
yapabilecekleri bazi uyarlamalar bulunmaktadir Oncelikle ifade
etmek gerekir ki cocuk, bir baska kisiyi 1sirdiginda ona bagirmak,
kizmak durumu ¢ozmeyecektir. Bunun yerine ailelerden ve yetis-
kinlerden beklenen sakin ve kararli olmalaridir. Yani cocuk biri-
ni 1sirdiginda kesin olarak yaptigi davranisin yanlis oldugu ve bu
davranisi tekrarlamamasi gerektigi net yonergelerle tutarli olarak
ifade edilmelidir Cocuklar birini 1sirdiginda dikkati isirilan kisi-
ye/cocuga yonlendirmek ve onu rahatlatmak gerekmektedir. Eger
isirilan kisi anne-baba veya dgretmen ise tutarli olarak isirmanin
aci veren bir his oldugunu sozli olarak ve yiiz ifadeleriyle cocuga
anlatmalari gerekmektedir. Isirma durumunda giilme, bunu komik
bulma gibi yaklasimlar davranisi pekistirebileceginden kesinlik-
le boyle bir yaklasim sergilenmemelidir. Cocugun birini 1siracagi
anlasildiginda ise mutlaka cocugun ilgisi baska yone cekilmeye
calisitmali ve cocugun isirma dislncesi unutturulmalidir (Boyle,
2022; Cirhinlioglu, 2015).

inatcilik

inatcilik, bireyin makul ve gecerli bir sebep olmaksizin bir olay/
durum/davranista israr etmesi olarak tanimlanmaktadir (Kirkin-
cioglu, 2003). inatcilik cocuklarda 1.5-3 yasa denk gelen gelisim-
sel donemde siklikla karsimiza ¢ikmaktadir. Eriksonun Ozerklige
Karsi Utang/ Kusku, Freud'un ise Anal Dénem olarak ifade ettigi
bu donem ¢ocuklarda inat¢ilik donemidir (Bacanli, 2018). Buradan
hareketle inatciligin, cocugun gelisimsel sirecinin bir parcasi ol-
dugu anlasilmaktadir. Ancak bu inatcilik davranisi, cocugun ken-
disine veya cevresine zarar vermesi noktasina gelmisse bu durum
bir problem olarak ele alinmaktadir (Seven, 2022). inatcilik, co-
cuklarda bazi olumsuz davranislari da tetiklemektedir. Bu davra-
nislar; nesnelere zarar verme, giysi giymeme/cikartmama, yemek
yememe, kiisme/surat asma soguk olmasina ragmen eve girme-
me, kurallara uymama gibi davranislardir (Aydogan, 2018). Bunun
yani sira cocuklarda inatcilik davranisinin siddeti, sikligi ve stresi
de bize, durumu gelisim sirecinin bir parcasi mi yoksa problem bir
davranis olarak mi ele almamiz gerektigi ile ilgili ipucu verecektir.

inatciigin bir problem davranis haline gelmesine farkli durum-
lar sebep olabilmektedir. Olumsuz anne-baba tutumlari, cocugun
tUzerinde kontrol saglamak icin gerceklestirilen kati disiplin yakla-
simi, baskici tuvalet egitimi, cocugun mizac ozellikleri cocuklar-
da inatciiga yol acabilmektedir (Seven, 2022; Turkyilmaz, 2018).
Ayrica yetiskinlerin cocuklarla inatlasmasi, ¢ocuklarin birbiri ile
inatlasan yetiskinleri rol-model almasi, cocugun inatci olarak eti-
ketlenmesi ve kardes kiskancligi da inatciligi ortaya cikarabilmek-
tedir (Turkyilmaz, 2018]).

inatci davranislar gésteren cocuklara yaklasirken ézellikle erken
donemlerdeki cocuklarda bu durumun gelisim sirecinin bir ozel-
ligi oldugu goz 6ntinde bulundurulmali ve asiri tepkilerden kaci-
nilmalidir. Cocuklarda inatciligr azaltmak veya ortadan kaldirmak
icin en dnemli noktalardan bir tanesi cocukta inatcilia sebep olan
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durum/durumlarin gozlemlenmesi ve bunlarin ortadan kaldiril-
masidir. Yani ¢cocuk, anne-babanin tutumlarindan dolayi inatcilik
gosteriyorsa anne-babanin davranislarini dizenlemesi veya yetis-
kinler cocukla inatlastigr icin cocukta inatcilik ortaya cikiyorsa ye-
tiskinlerin cocukla inatlasmamasi gibi sebebi ortadan kaldirmaya
yonelik diizenlemeler yapilmalidir. Cocuklarda inatciligi azaltmak
veya ortadan kaldirmak icin ayrica; cocuklara karsilasabilecekle-
ri farkli durumlarla ilgili secenekler sunmak, ne cocugun ne de
sizin karariniz kabul edilsin diye inatlasmamak, cocuga surekli
olarak ‘hayir’ dememek (hayir denecek durumlarda bunu olumlu
cimlelerle/olumlu bir alternatifiyle cocuga aciklamak] ve cocu-
gun inadinin sonucunda sadece inatlastidi icin ona istedigini ver-
memek gibi (eger cocuk yapmamasi gereken bir seyi inadi sonucu
elde ederse bu durumu pekistirebilir ve bundan sonra bir sey elde
etmek icin strekli inatlasabilir) 6neriler de sunulmaktadir (Kirkin-
cioglu, 2003; Seven, 2022).

Kiskanclik

Kiskanclik, bireylerin sevdikleri ve deder verdikleri bir kisinin,
kendilerinden baska bir kisiye karsi sevgi ve ilgi gdsterme duru-
muna tanik olduklarinda ortaya ¢ikan, bu sevgi ve ilgiyi paylasmayi
istememeyle karakterize sosyal bir duygu olarak kabul edilmek-
tedir (Bauminger vd., 2008). Bir baska ifadeyle sevginin paylasil-
masina katlanamama durumudur (Kirkincioglu, 2003). Kiskanclik,
gerek cocuklarda gerek yetiskinlerde herkeste goriilebilecek sos-
yal bir duygudur. Ancak bu durumun yogunlugu, sikligr ve siddeti
kabul edilebilir diizeylerden daha fazla ise bu noktada kiskancligin
bir problem davranis haline geldigi soylenilebilir Cocuklarda kis-
kanclik genel olarak bir kardesin dogumuyla goze carpmaktadir ve
cocuk, kardesini anne-babasinin sevgisini ondan alacak bir rakip
olarak gormektedir. Kiskanclik gerilimle yiklidir ve genellikle
farkli tepkilerle ortaya cikmaktadir (Vollmer, 1946). Cocuklar, kis-
kancliklarini; saldirgan davranislarla, resesyonla (gerileme), kiz-
ginlikla ve baskalarini rahatsiz etmekle belli edebilirler (Parrott,
2001; Akt. Seven, 2022]. Ayrica yaygin olarak cocuklar, kiskanclik-
larini dikkat cekmeye calisarak da gosterebilmektedirler.

Cocuklarda kiskancligin olasi sebeplerinin basinda cocugun anne
sevgisini paylasmak istememesi gelmektedir (Kirkincioglu, 2003).
Cocugun sevgi/sefkat/ilgi eksiligi hissetmesi, mevcut kardesler
arasinda ayrim yapilmasi ve yeni bir kardesin dogumu da en yay-
gin kiskanclik sebeplerinin basinda gelmektedir (Kauffman, 1997).
Kiskanclik yalnizca bir kisiye karsi yasanmaz. Cocuklar esyalarini,
oyuncaklarini veya bir baska akraninin basarilarini da kiskanabil-
mektedir (Aydogan, 2018]).

Yukarida da bahsedildigi Uzere gerek cocuklarda gerek yetiskin-
lerde kiskanclik sosyal bir duygudur. Kiskancligin ancak fazlasi
problem olarak gorilmektedir. Cocuklarda problem davranis ola-
rak tanimlanan kiskanclik cesitli uyarlamalarla onlenebilmekte-
dir Oncelikle cocugun anne-babasindan ihtiya¢ duydugu sevgi/
sefkat duygularinin cocuga kosulsuz sunulmasi gerekmektedir.
Aile, eger birden fazla cocugu varsa her bir cocuguna ayni oran-
da sevgi ve ilgi géstermeli, bir cocugunu digerinden ayirmamalidir.
Eger aileye yeni bir Uye katilacaksa blylk cocuklar, ebeveynler ta-
rafindan bu duruma psikolojik olarak hazirlanmalidi. Bu donem-
de cocugun rutinlerinde degisiklik yapitmamalidir; bu durum yeni
gelecek kardese yer acma olarak alglanabilir Bebedin dogumu
sonrasinda, blylk cocugun yaninda bebege asiri ilgi gostermek-
ten kacinilmali; biytk cocugun, bebedin esyalarini incelemesine



izin verilmeli ve eger yardim etme arzusu varsa ¢cocuktan yardim
talebinde bulunulmalidir. Anne-babalar, kiskanclik gdsterdigi icin
cocugu suclamamall, elestirmemeli; bunun yerine cocugun yasa-
digr duyguyu ifade etmesine imkan vermelidir. Kiskancligin yal-
nizca kisi/kisilere karsi olmadigi, nesnelere karsi da kiskanclik
olabilecegini ifade etmistik. Bu durumla ilgili olarak ise cocukla-
ra; isbirligi yapma, paylasma, bir grubun Gyesi olma, duygularini
aciklama gibi sosyal becerilerin kazandirilmasina yonelik ¢alis-
malar yapilmalidir (Aydogan, 2018; Bakircioglu, 2020; Hart, 2010;
Vollmer, 1946).

Duygusal/Ruhsal Problem Davranislar

Bu kisimda ‘Duygusal/Ruhsal Problem Davraniglar’ kategorisinde
siniflandirilan “Kaygi, Kekemelik, Uyku Problemleri ve Korku" dav-
ranislari ele alinacaktir ‘Duygusal/Ruhsal Problem Davranislar’
kategorisi altinda siniflandirilan problem davranislarin tanimlarr,
belirtileri, ortaya cikmalarina sebep olan olasi durumlar ve 6gret-
menlere/ailelere bu davranislarla bas etmek icin ¢6zim 6nerileri
asagida ayrintili olarak sunulmaktadir.

Kayg

Kaygl, tehlike ya da tehdit olarak algilanan durumlarda ortaya c¢I-
kan; duygusal, davranissal ve fiziksel degisiklik ve tepkilerin yer
aldigi dogal bir durumdur. Baska bir ifadeyle kayg, korkutucu
durumun ortaya ¢ikma ihtimaline karsi gosterilen tepkidir. Kayg
durumu cocuklarda psikolojik ve fiziksel belirtilere yol acabilmek-
tedir. Kaygl aninda cocuklarin huzursuzlugu, sinirli olmasi, dik-
kat ve konsantrasyonun bozulmasi, irkilmeler psikolojik belirtiler
arasinda sayilirken; carpinti, titreme, terleme, yliz kizarmasi, bas
donmesi ve hizli-derin nefes alma gibi durumlar fiziksel belirtiler
arasinda gosterilebilmektedir (Seven, 2022).

Cocuklarda kaygilar farkli sekillerde ortaya cikabilmektedir. Ge-
nellikle 6 aydan daha uzun sire gorilen ve genellestirilen, Ge-
nellestirilmis Kayg Bozuklugu; kisa, yogun ve tekrarlayan panik
ataklarla aciklanan Panik Bozukluk; cocuklarin %2-4'inde gori-
len ve en genel kaygl olarak ifade edilen Ayrilik Kaygisi ve sosyal
iliskiye girmekten kacinma ve utanmaya yol acan sosyal kaygi bun-
lardan bazilaridir (Dogra, 2002).

Cocuklarda kaygya yol acan durumlar incelendiginde biyolojik
faktorler, fiziksel rahatsizliklar ve dgrenilmis davranislarin one
ciktigr gordlmektedir. Kalitim yoluyla bazi mizac 6zelliklerinin ¢o-
cuklara devredilmesi ve sinir sistemi ile ilgili durumlar biyolojik
faktorleri; Epilepsi ve diyabet gibi durumlar fiziksel faktorleri ve
korkulu durumlarin pekistirilmesi ise dgrenilmis davranislar ola-
rak gorulmektedir (Gregory ve Eley, 2008).

Kaygl dizeyi yiksek olan ¢ocuklara yaklasirken yetiskinler, co-
cuklarin kayg duyduklari durumlari kicimsememeli ve dalga
gecmemelidir. Cocuk, kendisinde kaygiya yol acan olay, durum ve
mekanlardan uzak tutulmali ve ozellikle kiclk cocuklar yalniz
birakilmamalidir. Bircok problem davranista oldugu gibi kaygida
da cocukta kaygya yol acan durum belirlenmeli ve bu durumun
cozUimi icin caba sarf edilmelidir Kaygili cocuklar, kendilerini
ifade ederken yetiskinler dikkatli bir sekilde dinlemeli ve ¢cocugu
rahatlatmaya yonelik adimlar atmalidir. Cocugun kendini glivende
hissetmesine imkan taniyacak bir tutuma sahip olmalidir.

Bolim 2: Problem Davranislarin Siniflandirilmasi

Kekemelik

Konusmada akicilik, konusmanin akisidir; akicisizlik ise akicr ko-
nusmadaki herhangi bir bozulma olarak ifade edilmektedir. Keke-
melik, ortalama olarak kabul edilenden daha fazla akicisizlia sa-
hip konusmadir (Mavis, 2021). ICD-10 (2007) tani kriterlerine gére
kekemelik; en az 3 ay boyunca gézlemlenen, ses/hece/sozciiklerin
sik tekrari, uzatilmasi ya da duraklamalar ve araliklarla konus-
manin akiciliginin bozulmasi seklinde tanimlanmistir. Kekemelik
cogunlukla 2-6 yaslar arasinda, dil gelisiminin yogun oldugu do-
nemde karsimiza ¢ikmaktadir. Cocuklarin biytk cogunlugunda 6
yasina gelindiginde kekemelik durumu kaybolur ancak az oran-
da da olsa bazi cocuklarda kalici olarak kekemelik devam eder
(Chang vd., 2019).

Amerikan Psikiyatri Birligi, DSM-V tani kriterlerinde kekemelik;

e Sesyada hece tekrarlari,

e Unli-unslz ses uzatmalari,

e SOzclk icinde ara vermeler,

e Sesli/Sessiz duraklamalar (konusma esnasinda doldurucu
kullanilan/kullanilmayan ara vermeler),

e Dolambacli konusma (sorun olusturan kelimeleri kullanma-
mak adina baska kelimeler kullanma),

e Sozclklerin buylk gerginlik sonucu cikarilmasi,

e Tek heceli kelimelerin yinelenmesi, gibi davranis oruntileri
ile karakterizedir.

Kekemelik erkeklerde, kizlara oranla 4 kat daha fazla gorilur
(Craig vd. 2002). Cocukluk caginda meydana gelen kekemelik pek
cok cocuk tarafindan atlatilin 2 yildan uzun siiredir kekeleyen co-
cuklarin kronik kekeme olarak kalma ihtimalleri fazladir (Onslow
ve O'Brien, 2013).

Kekemeligin sebeplerine baktigimizda; genetik yatkinligin, 6gren-
me ve cevresel etmenlerin dnemli roll oldugu dusinilmektedir
(Rautakoski vd., 2012).

Kekemelik davranisi gosteren cocuklara nasil yaklasilmasi ge-
rektigine gelecek oldugumuzda; oncelikle kekeleyen cocugu ra-
hatlatacagimizi sanarak Yavasla, rahat ol..." gibi ifadeler kullan-
mamak gerekir. Bu ifadeler cocuklarda daha fazla gerginlige yol
acabilmektedir. Cocuklarin kurduklari cimleleri veya sézcikleri
onlarin yerine tamamlamamak gerekmekte, cocuga kendini ifade
etmesi icin zaman verilmesi gerekmektedir. Cocuklar kekeleme
davranisi gosterdiginde bu durumun utanilacak bir sey olmadi-
gini onlara hissettirmek gerekmektedir. Cocuklar eger bir grup
oninde konusmak, etkilesim kurmak istemiyorsa buna cocuklari
zorlamamak gerekmektedir. Cocuklar akicilik ile ilgili problemler
yasadiklarinda asiri duygusal tepkilerden kacinilmali ve ¢cocugun
s6zUnl kesmekten uzak durulmalidir:

Uyku Problemleri

Uyku, bebeklerin ve c¢ocuklarin temel gereksinimlerindendir
Bilydme hormonlarinin salglanmasi uykuda daha da arttigi icin
saglikli bir gelisim siirecinde uyku énem arz eden bir durumdur.
Bebekler yasamin ilk aylarinda giinin 16-22 saatini uykuda gecir-
mektedir. itk 3 ayda ortalama 16 saat olan uyku, é ay sonrasi 14-15
saate; 1. yilin sonuna dogru ise ortalama 14 saate diismektedir. 2
yas civarinda 13, 3 yas civarinda ise 12 saate dustligu gorilmek-
tedir. (Cirhinlioglu, 2015).



Cocuklarda Problem Davranislar: Anlama ve Onleme

Cocukluk déneminde uyku esnasinda bazi problemler karsimiza
cikmaktadir. Bunlar; uyku terorl, uyurgezerlik, kabuslar, cok uyu-
ma ve uykusuzluk gibi problemlerdir (Hoban, 2010; Akt.: Giltekin
Akduman, 2017);

Uyku terdrd; Cocuklarin ylizde 3'inde gorilen, cocugun uykuya
daldiktan sonra bagirarak ve ¢iglik atarak uyandigi, yatagin icinde
bos ve korkulu gozlerle etrafi izlemeyle ve sabah bu durumu hatir-
lamamayla karakterize bir sorundur.

Uyurgezerlik; Cocuk derin uykudayken gelisen, uykuda yirime ile
sonuclanan karmasik bir davranistir Cocuk uykuda yuriirken goz-
leri acik ama bakislari donuktur,

Kabuslar; Uykunun ikinci kisminda bir dissal uyaran olmaksizin
uyanmaya yol acan, korkutucu riyalar ile karakterize bir sorundur.

Cok uyuma; Gin icerisinde ¢cocugun uyanik kalmasi beklenen za-
man dilimlerinde cocugun uyanik kalmakta zorlanmasi ve istem-
siz uyuklamalar ile kendini gdsteren bir problemdir.

Uykusuzluk; Cocugun uyku icin zamani ve firsati olmasina rag-
men uykuya dalmakta, uyku slresinde ve bitinliginde tekrar
eden sorunlar yasamasidir.

Cocuklarda uyku problemlerinin olasi sebeplerine bakacak oldu-
gumuzda; olumsuz anne-baba tutumlari, gecirilen hastaliklar, co-
cugun ihmal ve istismara maruz kalmasi, kaygi ve strese yol acan
cevresel etmenler gibi durumlar gosterilebilir Bunun yani sira
alerji, astim gibi fiziksel sebeplerden dolayr da cocuklarda uyku
problemleri gorulebilmektedir. Cocuklarin yetersiz ve kotl bes-
lenmeleri de uyku problemlerine yol acabilmektedir (Tanju, 2011).

Cocuklarda uyku problemlerini 6nlemek amaciyla su uyarlamalar
yapilmalidir;

Cocuklarin glnlik dinlenme ve uyku saatleri rutine baglanmalidir.
Cocuklari yatmaya hazirlarken ebeveynlerin ¢cocuklari sakinlesti-
recek birtakim faaliyetler hazirlamasi onerilmektedir. Cocuklarin
karanliktan ve yalnizliktan korkmamasi icin gece lambasi kul-
lanilmasi ve bir bebek veya oyuncagin ¢ocugun yaninda olmasi
onerilmektedir. Cocuk uyurken evde tek basina birakilmamasi
ve uykudan ani uyanmalarinda ebeveynlerin ¢cocugu rahatlatmasi
onemli bir diger durumdur. Uykudan dnce cocukla mutlaka ilgile-
nilmeli ve uyku dncesi cocuda korkutucu hikaye ve olaylar anla-
tilmamalidiz. Cocuk olumsuz bir davranis sergilediginde de ceza
olarak yataga gonderilmemeli ve uyku-ceza arasinda olumsuz
bag kurmasinin ontine gecilmelidir.

Korku

Korku, gérilen/gorilmeyen tehlikelere karsi kisinin géstermis
oldugu dogal ve gerekli bir tepkidir Korkular, kisiyi tehlikelere
karsi uyarir ve kislyi kacarak, gizlenerek ve karsi cikarak mica-
dele etmeye yoneltir (Bakircioglu, 2020). Cocuklar yasamin farkli
dénemlerinde farkli olay/durumlara karsi korku gelistirebilmek-
tedir. Yasamin ilk 6 ayinda bebekler yliksek sesten, 7-12 aylar ara-
sinda yabancilardan, yiikseklikten ve beklenmeyen durumlardan
korkmaktadirlar. 1 yas civarinda bebeklerin anne-babalarindan
ayrilma ve yabancilardan korkma, 2 yas civarinda ise asiri guril-
tilu seslerden (siren, yildirim vs.), hayvanlardan, anne-babadan
ayrilmaktan, yeni taninan akranlardan ve yeni girilen cevrelerden
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korkma durumu karsimiza ¢ikmaktadir 3-5 yaslari arasinda ¢o-
cuklar maskeler, karanlik, hayvanlar ve anne-babadan ayrilmak-
tan korkmaktadirlar. 6 yasa geldiginde ise gercek Usti varliklar,
yaralanma, simsek-yildirim gibi dogda olaylari, tek uyuma, karan-
lik ve anne-babadan ayrilma gibi durumlar cocuklarda korkuya yol
acan etmenler arasinda gérilmektedir (Seven, 2022).

Cocuklarda korkuya yol acan etmenler goz oniine alindiginda
pek cok durum sebep olarak sayilabilmektedir. Ancak aile ilgili
durumlar oncelikle sebepler arasinda gérilmektedir. Anne-baba-
larin korkuyu, cocugu sindirmek ve gozdagi vermek icin bir arac
gibi kullanmasi, cocuklarina trkek/korkak bir model olan an-
ne-babalar, anne-babanin yasadigi ofke, depresyon gibi psikolojik
durumlari ¢ocuklara yansitmasi gibi durumlar cocukta korkuya
yol acabilmektedir. Bunun yani sira anne-babanin bosanmasi, an-
ne-babadan birinin veya her ikisinin 6limi/kaybi, cocugun sidde-
te maruz kalmasi da korkuya yol acabilmektedir Cocugun kaza
gecirmesi, yangin, deprem, su baskini, olimlu kavgalar, siddet ve
korku icerikli yayinlarin izlenmesi de cocuklarda korkuya sebep
olan etmenler arasinda gosterilebilmektedir (Bakircioglu, 2020;
Kilicarslan, 2006; Yorikoglu, 1994).

Cocuklarda korkularin énlenmesi ve oniine gecilmesinde korku-
nun dncesine dikkat edilmelidir. Cocugu korkuya sevk eden durum
tespit edilip, bu durum ortadan kaldirilmaya calisitmalidir. Cocuk-
larin yas ve gelisim oOzelliklerine gore korku olusturabilecek or-
tamlar ve sozlerden cocuklar uzak tutulmalidiz. Anne-babalar, ¢co-
cuklarin yeterliligini ve cesaretli olmasini desteklemeli, korkuyu
bir disiplin amaci olarak kullanmamalidir. Cocuklarin korkularina
karsi aileler sert tepkilerden kacinmali ve aileler, cocuklari kor-
kularindan dolayr elestirmemeli ve kiicimsememelidir. Korkuyu,
dogrudan yasatarak ¢oézmeye calismak cok yanlis bir tutumdur.
Bunun yerine korkunun kademeli olarak giderilmesi, cocugun
korktugu duruma cocugu kademeli olarak alistirarak gidermek
gerekmektedir. Cocuklari korkutabilecek dizi, film, haber vb. ice-
riklerin izlenmemesi ve ailelerin de cocuklari korkutacak soh-
betlerden uzak durmalari onerilmektedir. Korku durumunda co-
cuklar gerek sdzel olarak gerek bedensel temas ile rahatlatilmaya
calisitmalidir (Aydogan, 2018; Giltekin Akduman, 2017; Percy vd.,
2016; San Bayhan ve Artan, 2009).

Sonug

Problem davranislar, erken cocukluk doneminde gerek okul ge-
rekse ev ortaminda siklikla karsimiza ¢ikmaktadir  Okulda 6§-
retmenlerin, evde anne-babalarin farkettigi problem davranislar,
kitaptaki bu bdlimde genel olarak 3 kategoride aciklanmistir
Bunlar; ‘Aliskanliga Bagli Problem Davranislar’, ‘Sosyal Problem
Davranislar’ ve ‘Duygusal/Ruhsal Problem Davranislar'dir. ‘Alis-
kanliga Bagli Problem Davranislar’, “Parmak Emme, Tirnak Yeme,
Alt Islatma, Diski Kacirma, Tikler ve Yeme Problemleri” olarak;
‘Sosyal Problem Davranislar’, “Saldirganlik, Yalan Soyleme, Cal-
ma, Isirma, inatcilik ve Kiskanclik” olarak ve ‘Duygusal/Ruhsal
Problem Davranislar’, “Kayg, Kekemelik, Uyku Problemleri ve
Korku” olarak kategorize edilmistir Bu problem davranislar ge-
nellikle psikolojik ve cevresel etmenlerden kaynakli olarak, za-
man zaman ise tibbi/fizyolojik etmenlerden kaynakli olarak ortaya
cikmaktadir Problem davranislari yonetmede en dnemli faktor,
cocukta gorilen problem davranis/larin bu bahsettigimiz sebep-
lerden hangisinden kaynakli oldugunu tespit etmektir. Eger cocu-



gun gosterdigi problem davranis, tibbi/fizyolojik etmenlerden kay-
nakli ise dncelikli olarak bu durum doktor tarafindan incelenmeli
ve mutlaka tedavi edilmelidir. Tibbi/fizyolojik bir sorunun olmadigi
durumlarda ise problem davranislarin genellikle psikolojik ve cev-
resel etmenlerden kaynakli olabilecegi disinilmektedir. Boyle
durumlarda da yine oncelikli olarak cocugu etkileyen psikolojik
durum/cevresel faktor tespit edilmeli ve ortadan kaldirilmalidir.
Problem davranislari yonetmede bir diger dnemli faktor ise aile
ve 6gretmen arasindaki iletisimdir. Aileler, béyle durumlarda mut-
laka ¢ocugun ogretmeni iletisime gecmeli ve problem davranis/
lar tamamen ortadan kaldirilana kadar bu iletisimi siki bir sekilde
strdirmelidin Ogretmenler, sinifta problem davranisla ilgili ola-
rak kendi yaptiklari uyarlamalar hakkinda aileye bilgiler vermeli,
ayrica evde cocugun problem davranis/larini ortadan kaldirmak
icin anne-babaya neler yapabilecekleri ile ilgili olarak da rehberlik
etmelidir. Problem davranislari yonetmede bazen de 6gretmen ve
ailenin yaptigr uyarlamalar sonuc vermemekte, cocukta problem
davranis gorilmeye devam etmektedir. Béyle durumlarda ise za-
man kaybedilmeden ruh sagligi alani uzmani destegine basvurul-
malidir ve uzmanin yonlendirmeleri dogrultusunda isbirligi iceri-
sinde (ruh sagligi alani uzmani-aile-6gretmen) cocugun problem
davranisini sondirmeye yonelik calismalar yapitmalidir.
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