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I.- GORUSULEN KONULAR

TBMM Down Sendromu, Otizm ve Diger Gelisim Bozukluklarinin Yaygmliginin Tespiti ile
Ilgili Bireylerin ve Ailelerinin Sorunlarinin Coziimii igin Alinmasi Gereken Tedbirlerin Belirlenmesi
Amactyla Kurulan Meclis Arastirmas: Komisyonu saat 11.02°de agildi.

Komisyon Bagkan1 Kemal Celik, Komisyonun bundan sonra atacagi adimlara, il ziyaretlerine ve
bugiinkii glindeme iligkin a¢iklamada bulundu.

Profesér Doktor Saime Seyhun Topbas tarafindan, 6zel gereksinimli bireylerde dil ve konugma
terapileri uygulamalari, dil ve konusma terapistlerinin isttihdaminin saglanmasinin zorunlu oldugu
alanlar,

Milli Egitim Bakanligi Hayat Boyu Ogrenme Genel Miidiirii Mehmet Nezir Giil tarafindan, Genel
Miidiirliik olarak 6zel egitim kapsaminda hizmet ihtiyact duyan vatandaslarla ilgili yaptiklar1 calismalar
ve Oneriler,

Dogent Doktor Bedriye Tugba Karaaslan tarafindan, ¢ocuk gelisimi uzmani bakis agistyla 6zel
gereksinimli ¢ocuga yaklasim, sorunlar ve ¢6ziim onerileri,

Profesdr Doktor Erol Belgin tarafindan, farkli engel gruplarinda odyoloji ve konusma
bozukluklarinin mevcut durumu, sorunlar ve ¢oziim Onerileri,

Dogent Doktor Ayse Sanem Sahli tarafindan, otizm ve Down sendromlu bireylerde odyoloji ve
konusma bozukluklari, mevcut sorunlar ve ¢oziim 6nerileri,

Hakkinda bir sunum yapildi.

Komisyon giindeminde gorisiilecek baska konu bulunmadigindan saat 14.35’te toplantiya son
verildi.
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2 Ekim 2019 Carsamba
BiRINCi OTURUM
Ag¢ilma Saati: 11.02
BASKAN: Kemal CELIiK (Antalya)
BASKAN VEKILI: Radiye Sezer KATIRCIOGLU (Kocaeli)
SOZCU: Bahar AYVAZOGLU (Trabzon)
KATIP: Hiilya NERGIS (Kayseri)

BASKAN — Hepiniz hos geldiniz.
II.- OTURUM BASKANLARININ KONUSMALARI

1.- Komisyon Baskani Kemal Celik in, Komisyonun bundan sonra atacagi adimlara, il ziyaretlerine
ve bugiinkii giindeme iliskin agiklamast

BASKAN - Bu yeni donemimiz iilkemize, milletimize, tabii ki ailelere ve bu konuda miicadele
eden tiim kurumlara, STK’lere ve devletimizin kurumlarina hayirli olsun, hepsine tesekkiir ediyorum.
Hepimiz agisindan, dzellikle tabii ki milletvekillerimiz agisindan da hayirli olsun.

Bugiin 16’nc1 toplantimizi yapiyoruz ve su ana kadar gercekten benim arzuladigim verimli
toplantilar gergeklestirdik. Tabii, bu verimli toplantilar sunu da beraberinde getirdi: Ailelerin, toplumun
bizden beklentileri daha fazla artti, gercekten bunu gériiyorum. Insallah, biz de bu beklentileri
karsilayacagiz. Tabii ki arastirma komisyonunun gorevi, bir sorunu arastirmak ve ¢dziim Onerileri
getirmektir ama bizim Komisyonumuzdan beklenen sadece ¢6ziim Onerilerini ortaya koymak degil,
belki de ¢ozmek anlaminda. Biz de bundan sonraki déonemde -arkadaslarimla ben 6zel toplantilar
da yapacagim- ¢6zme konusunda, ¢oziilebilecek sorunlari ortaya koyma noktasinda ve bu sorunlart
yetkililerimize duyurma konusunda insallah ciddi adimlar atacagiz, sivil toplum orgiitlerimizde daha
fazla iliski icerisinde olacagiz ve bu kapsamda ziyaretlerimizi yapacagiz. Ornegin, bu dénemde
ben Kusadasi’'nda ANOFED’in bir kampina katildim. Bizim Genglik ve Spor Bakanligir Spor Genel
Midirligiiniin bir tesisi vardi, Kizilay bunu organize etti bu federasyonla beraber, sivil toplam
orgiitiiyle beraber. Arkadaslarimiz yogun isleri nedeniyle katilamadilar ama temsilen benim gitmemi
arkadaglar uygun gordiiler, biz yazistik kendi aramizda milletvekillerimizle, ben de katildim oraya. Bu
¢ok faydali oldu. Ben arkadaslarimla 6zelde paylagacagim bunu. Tiim aileleri orada gordiik. 17 ilden
gelmislerdi. Devletin bazi kurumlari var, bazi tesisleri var, bunlardan belki de ilk defa yararlanilmis,
belki de -biz ilk defa diyoruz ama- bu Komisyon agisindan ilk defa olmus yani bizim kurumlarimiz bu
ailelere kapisini agmis. Ben tilkem adina sevindim, gurur duydum. Aileler bir hafta ¢ok giizel bir kamp
gecirdi. Yani su var: Devlet, sivil toplum orgiitleri ve tiim kurumlarimiz bir araya geldigi zaman ¢ok iyi
seyler yapacagimiza inantyorum ve biz dogru, uygulanabilir tespitler yaptigimiz zaman kurumlarimizla
harekete gegecegiz insallah ve hep beraber ¢alisacagiz.

Bu gergevede, bizim bir de illeri ziyaretimiz var. {lleri ziyarete de dniimiizdeki hafta basliyoruz
insallah. Kirsehir’den baslayacagiz. Metin Bey sag olsun, bize ev sahipligi yapacak. Ben Saymn
Valimizle goriistim, Metin Bey de Belediye Baskanimizla goriistii, bugiin Belediye Bagkanimizla da
Metin Bey’le beraber bir goriismeyi diisiiniiyorum. Sabahtan goriisecektik ama Metin Bey’le bir araya
gelemedik. Haftaya Kirsehir’de bir toplantt yapacagiz. Hem o bélgenin magdur ailelerini bir araya
getirecegiz, sorunlar dinleyecegiz, kamuoyunda daha ¢ok duyulmasini saglayacagiz ve insallah ¢ok
giizel bir toplant1 olacak. Daha sonra, biliyorsunuz, bir Batman ziyaretimiz var ama onu ben Sayin
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Valiyle goriistiim, belki de biraz daha havalarin diizelmesini bekliyor, sicaklarin biraz daha gegmesini,
galiba ekim sonu gibi Batman’a da gitmeyi diisiiniiyoruz. Konya ziyaretimiz olacak, Manisa ziyaretimiz
olacak, bir de Bursa’yr diisiiniiyoruz; en son da bakalim, insallah, bir de Antalya’y: disiiniiyoruz
firsatimiz olursa. Tabii ki ziyaretlerimiz gezi falan degil, ¢ok ciddi programlar uygulayacagiz. Biz
gezmeye gitmiyoruz, ailelerimizin sorunlaria daha fazla vakif olmak ve ¢6zme yoniinde irade koymak
istiyoruz.

Bizim kurumlarimizdan -bugiin sunum yapacak olan kurumlarimiz var, Milli Egitim Bakanligi var,
bizim uzman 6gretim iiyelerimiz var- bekledigimiz su: Asag: yukart sorunlari biliyoruz, uygulanabilir
¢Oziim Onerileri bekliyoruz. Yani bize ¢ok tekrar edilmesin, burada ¢ok tekrar edildi, ger¢ekten bizim
uzman arkadaglarimiz da bunlara vakif oldular, bizim Komisyon iiyelerimiz de vakif oldular. Daha
ziyade, uygulanabilir ¢6ziim Onerileri gelirse son derece mutlu oluruz. Bunu 6zellikle belirteyim.

Simdi toplantimiza gegiyoruz.
ilk olarak Profesdr Doktor Saime Seyhun Topbas Hanimefendi.

Hocamizin gercekten methini ¢ok duyduk. Ozellikle ilk toplantiya da onun icin davet ettik sizi,
cok tesekkiir ediyoruz. Bugiine kadar yaptiginiz hizmetler icin tabii ki tesekkiir ediyoruz. insallah bizim
Komisyonumuzda da bu konustugumuz anlamda bize katkida bulunacaginiza inantyoruz. Zaten siz
bunun siirekli i¢indesiniz, insallah biz de bundan sonra siirekli i¢inde olacagiz ve ¢ok giizel sonuglar
alacagimiza inantyorum.

Tesekkiir ederim.
Buyurun.
II1.- SUNUMLAR

1.- Prof. Dr. Saime Seyhun Topbas in,, 6zel gereksinimli bireylerde dil ve konusma terapileri
uygulamalari, dil ve konugma terapistlerinin istihdamimin saglanmasinin zorunlu oldugu alanlar
hakkinda sunumu

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Nazik davetiniz i¢in oncelikle ok tesekkiir ediyorum.

Ben kendimi hemen ¢ok kisa tanitmak isterim, ger¢i tanidigmizi sdylediniz ama: Aslen
Ankaraliyim. Kolej’de biiylidiikten sonra Hacettepe Dil Bilimi bitirdim ben. Sonra evlenip Eskisehir’e
gitmistim. Orada yiiksek lisans yaptim uygulamali dil bilimi tizerine. Derken, oradaki hocalarimdan
birisi Ingiltere’de konusma terapisi egitimi alip gelmis bir hocaydi, ondan ders alirken ¢ok ilgimi cekti
ve Ingiltere’ye gittim. Orada dil ve konusma terapisi okuduktan sonra Tiirkiye’ye dondiim, sonrasinda
doktorami burada bitirdim, konusma engellilerin egitimini de. Doktorami bitirir bitirmez aklimda tek
sey vardi, bu meslegin Tiirkiye’de kurulmasi. Farkl sekillerde tilkemizde devam etmisti simdiye kadar
iste gerek odyolojiyle birlikte gerek 6zel egitimin altinda, ben meslegin adiyla kurulmasi lizerine ¢ok
calistim. Dolayisiyla Ahmet Hocam, ilham aldigim hocayd: birlikte. Bir liderlik yapmak istedik bu
alanin kurulmasma yonelik Tiirkiye’de ama gercek anlamda yani sadece dil ve konusma terapisi tiim
oranlardan bagimsiz o anlamda. Dolayisiyla otuz yillik bu alana bir kendimi adamishigim var diye
sOyleyeyim. Her yoniiyle meslek kurulsun, 6grenci yetissin, Tiirkiye’de bol terapist yetigsin, bu anlamda
¢ok caba gosterdim. Bir yandan da tabii terapistleri yetistirirken uygulamada yetismeleri gerektigi i¢in de
alana yonelik bir hizmet verilmesi igin ok fazla gabam oldu. Eskisehir Anadolu Universitesinde biitiin
bunlar1 baslatmistim, oradaki DILKOM un kuruculugunu iste lisans iistii programlarin kuruculugunu,
2012’de de ilk lisans programinin kuruculugunu yaptim. Ve daha sonra Tiirkiye’de yayginlasti, su anda
biliyorsunuz 12 iiniversitede dil konusma terapisi bolimii agild.
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Simdi, bu alanda tabii kolay siiregler yasanmad: bu siralarda onu da sdylemek gerekir, bayag:
miicadeleci bir ortam olustu. Her ne kadar 6zel egitimin altinda 6zel gereksinimli bireyleri ¢ok eski
yillardan beri dil ve konusma gii¢liigii alaninda birtakim yani yasal diizenlemeler ¢ercevesinde hep
s6zde yer aldiysa da uygulamada her zaman son derece eksik kalmistir. Bu yoniinii gidermek i¢in ¢ok
caba sarf etmek gerektigini diisiiniiyorum hala daha.

Kisaca ne olduguyla ilgili belki sizler ¢ok arastirmigsiniz Komisyon olarak ama iistiinden
hemen gegmek istiyorum. Yani dil, konusma terapisi dedigimiz zaman ¢ok 6nemli iki ayagi var. Bu
ayaklardan bir tanesi her zaman atlanir, 6zellikle de 6zel gereksinimli boyutunda. Hep basite indirgenip
sadece konusmanin telaffuzu veya kekemelik diizeltilmesi gibi algilanir, bu son derece yanlis bir sey.
Dolayistyla da ¢ok emek vermeye calistim yani meslegin kendi adiyla ilgili. iki bacag1 var, biri iletisim
dedigimiz, iletisimin de i¢ine zaten her zaman sdyledigimiz gibi insan iletisiminden s6z ediyoruz.
Insan iletisimi dedigimiz zaman da sézel dilin konusma yoluyla yani onu konusarak ifade etmekten soz
ediyoruz. Dolayisiyla kendi igerisine baktigimizda hani konusma, konugsmanin akiciligi, ses, konugsma
seslerinin diizgiin telaffuz edilmesi gibi alici, ifade edici boyutuyla tiim bilesenlerini kapsayan bir
sistemden s6z ediyoruz. Bu da sembolik bir sistem ayni zamanda biliyorsunuz. Dolayisiyla zor bir
sistem, ¢ok karmagik bir sistem ama bir ayag1 bu. Bir ayagi da yeme, yutma becerileri yani viicudumuza
besin girisi ve su girisinin son derece 6nemli oldugu yani meslegimizin iki dnemli ana bileseni var,
bu iki ana bileseni derleyip topladigimiz zaman biz onu ¢ok kabaca bes bilesene sokacagiz. Cilinki
sOyle, niye bu ikisi ¢ok meslegimizde? Ciinkii ayni organlarimiz ama davranis, beceri, yeti ve duyum
acisindan baktigimizda farkli gorevleri tistlenen ayni organlardan s6z ediyoruz. Dolayisiyla da her
ikisinin hep birlikte siirdiiriilmesi ve yonetilmesi gereken durumlar insan 6rgenliginde. Bu bilesenleri
diisiindiigiimiiz zaman da bes tane diye hep sdylerim ben, ¢ok kabaca basitlestirmis oluyoruz ¢linkdi.
Iletisim, dil, konusma, ses ve yutma becerileri, biitiin bunlarin rehabilitasyonundan séz ediyoruz.
Bunlara yonelik de insan sagligi, insan s6z konusu oldugu zaman da farkindalik dnce, yaratma, dnleme
eger bir bozukluk olusacaksa bunlarin taranmasi, ortaya ¢ikarilmasi, epidemiyolojisi nedir? Tiirkiye’de
heniiz bu konuda hi¢ dogru diirlist bir calismadan s6z edemeyecegim, 2012 o niifus sayimina falan
baktigim zaman son derece yanlis oldugunu diisliniiyorum baz1 bilgilerin igeriginin.

Degerlendirme, ayirict tanimlama ve rehabilitasyondan sdz ediyoruz. Dolayisiyla kapsamli
bilesenlerden olusan bir meslek grubundan s6z ediyoruz, alt bilesenleri olan bir meslekten s6z ediyoruz.
Simdi, Komisyonu ilgilendiren daliyla baktigimiz zaman da bunu da sdyle sdylemek gerekir, hemen
tekrar geri doniiyorum. Su anda sizin Komisyonunuzun ilgilendigi acidan herhalde sadece ¢ocuklar
boyutuyla mu ilgileniliyor, bilmiyorum.

BASKAN — Hayr, tiimii.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Ama tiimii diyorsak dil, konusma terapisi hizmetleri
icin de ¢ok dnemli ¢iinkii yeni dogandan, sifir yastan baslayip oliime kadar giden her yas grubundaki
yelpazeden sz ediyoruz. Dolayisiyla sadece belli bir yas grubundan sdz etmiyoruz hizmet verilen
grup, kesim igerisinde. Simdi, o zaman hangi c¢ocuklar ya da bireyler risk altinda dedigimiz
zaman da bu ¢ok cesitli nedenlerle olabilir. Sosyal, ¢evresel nedenlerle olabilir, belirgin bir neden
bulunamayan ya da agiklanamayan durumlarda olabilir. Biz niye bdyle bakiyoruz? Bu da cok
onemli ¢iinkii sizin Komisyonunuzu komisyon adiyla degerlendirerek soyliiyorum veya baska engel
grubuyla degerlendirdigimiz zaman, simdi Down sendromlu grup dedigimiz zaman siz sadece Down
sendromunun 6zelliklerinden yola ¢ikiyorsunuz, orada bir hastalik, tan1 yani bir etiketten yola ¢ikmis
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oluyorsunuz. Biz etiketten yola ¢ikmiyoruz, biz {iriinden sz ediyoruz. Ne yaptik? Saglikli insanin
da iretebildigi... Cok da hastayim, kusura bakmayin hasta hasta geldim bugiin ger¢ekten, Sksiiriip
duruyorum siirekli, sesim biraz catallandi, biraz toparlandim.

BASKAN — Gegmis olsun efendim.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Yani saghkli insan i¢in de gecerli engellisi, Down
sendromlusu, CP’lisi, her bir grup i¢in gegerli siireclerden s6z ediyoruz. Onun i¢in farkli farkli
algilamak, her bir olguya farkli bakmamiz gerekir bizim en azindan. “DKT”, mesela dil ve konusma
terapistine yonlendirilen pediatrik popiilasyon agisindan baktigimizda bunun aynisinin yetiskin
oldugunu da diisiineceksiniz tabii ki ben sadece ¢ocuklarla ilgilenildigini diisiinerek genel bir diizeltme
yapmistim. Her agidan, biitiin norolojik hastaliklar agisindan diigiinebilirsiniz sinir sistemi bozukluklari,
iste prematiire dogumlar, otizm, “gastrointestinal” bozukluklar1 olanlar. Ciinkii neden? Hepsinin
yutma sorunlari karsimiza ¢ikacak. Solunum yolu problemleri iste “laringeal” anomalileri, olan bas
boyut anomalileri olan, kalp hastaliklar1 olan, ¢coklu kompleks medikal problemleri olan ve siirekli
olarak “trakeostomili” veya “enteral” beslenmeye maruz kalan ¢ocuklar, bunlarin her biri ayn1 sekilde
yetiskinler de bunlarda s6z konusu. Neden? Kaza gecirebilirler, herhangi bir sekilde inme gegirebilirler,
felg gegirebilirler veya 6ziirli hale gelebilirler. Bunlart diisiindiigiimiiz zaman da biitiin bu medikal
problemler, dil ve konugma sorunlarina ve yutma sorunlarmna yol agabilir.

Biz boyle baktigimiz zaman iki baslik altinda da aliyoruz. Neden? Birincil dil ve konusma;
iletisim, dil, konugma, yutma giicliikleri bir de medikal problemlere bagh veya sizin sdylemlerinizle
yasalarimizda yer aldig1 kadariyla dogrudan etiketlere bagli, engel etiketlerine bagli ortaya ¢ikabilecek
dil ve konusma sorunlari diye grupluyoruz ama her birisinin temelinde etiyolojisine baktigimiz zaman
biliyorsunuz bu medikal problemler var. Bir de hi¢ medikal problemi olmayan, hi¢ tan1 almamuis belirgin
bir tan1 konmayan gruplar karsimiza ¢ikiyor. Bunlara daha ¢ok sosyal, ¢evresel nedenlerin etki ettigini
diisiinliyoruz veya iste go¢ gibi, iki dillilik gibi bdyle sorunlarla karsimiza ¢ok ¢ikabiliyor. Bunlart da
hep birincil dil ve konusma bozukluklar: altinda ele aliyoruz ama bizim tilkemize baktigimiz zaman da
en sikintili gruplardan biri olduklarini da biliyoruz.

Simdi, tiim bu genel anlamda baktigimiz zaman ortaya ¢ikardigi bir¢ok sorun var biliyorsunuz
¢linkii gelecege yonelik etkileri bizim igin ¢ok 6nemli. Bir kere daha bebeklikten baslayarak ebeveyn
cocuk etkilesimini etkiliyor dil konusma, iletisim sorunlari. iletisim kuramamak son derece 6nemli
anneyle, babayla veya akranla, aileyle, art1 yiyemiyorsa da ayni sekilde sorun etkilesimi etkiliyor.
Neden? Bu sefer yine bir stres ve dongii, beslenememek, kilo alamama, ¢ocugun malniitrisyonu,
¢ocugun Oliimle sonuglanabilecek dogurgular var biliyorsunuz. Dolayistyla bunlar son derece dnemli.
Bizim i¢in ileriye yonelik de baktigimiz zaman biitiin erken yasta ortaya ¢ikacak problemlerin dniine
gecmediginiz zaman veya rehabilitasyonunu saglamadiginiz zaman okulda baska tiirlii problemleri,
genclikte bagka tlrlii problemleri, iste yetigkinlikte baska tiirlii problemleri ve siirekli bir kalicilik
s0z konusu oluyor. Bunlar da dedigim gibi, iste, ige kapanma, sosyallesememe, gelisim geriligine,
akademik becerilerde bagarisizlik, okul terkleri... Bugiin okul terklerinin nedenini hig¢ aragtirdiniz acaba
mesela? “Saglikli, normal ¢ocuklar” diyoruz ama okullari terk ediyorlar. “Neden acaba?” diye hi¢
arastirildt m1 Tiirkiye’de? Cok kiiglik bir aragtirma yaptigimiz zaman bunun okul terklerinin okuma-
yazma gii¢liigiine ve onun temelinde de dil gelisim giigliigline baglt oldugunu biliyorum ben. Yiizde
12 diizeyinde, boyle kiiglik bir arastirma yapmistik, bir tez ¢aligmasinda ¢ikan seyler. Yani bunlar son
derece 6nemli ama iilke ¢apinda yapilmams galismalar. Iste, ise girememe, aileye, devlete maddi yiik,
biitiin bunlar1 diisiinmek gerekiyor diye iistiinden kisaca gegiyorum.
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Down sendromlu ¢ocuklarin &zelliklerini sizler de biliyorsunuz. Zaten iletisimsel sorunlari
oldukga biiyiik. Zihinsel yetersizliklerine bagli alici, ifade edici dil gelisimleri, siddetine, seviyesine
gore degisebilir. Bunlari cok ayrintilamam gerekmedigini diisiiniiyorum ama bizi ilgilendiren, konusma
anlagilirhigi, alici, ifade edici dilin gelismesi, solunum koordinasyonu, ses bozuklugu, bazilarinda
kekemelik olabilir, bunlarin giderilmesi, bazilarinda isitme engeli olabilir, bu isitme engeline bagh
olarak dil-konusma sorunlarinin rehabilitasyonu gerekebilir. Bircok Down sendromlu c¢ocukta
kalp hastalig1 var biliyorsunuz. Kalp hastaliklarina bagli zayif solunum mekanizmas: gelisebiliyor.
Dolayisiyla yutma ve beslenmelerinde son derece zorluklarla karsilasiyoruz. Oral mekanizmalarinin,
yapilarinin farklilagsmasi nedeniyle emme becerileri gelisemeyebiliyor. Dolayisiyla bu agidan da
degerlendirilip rehabilitasyonlar1 gerekiyor.

Yine otizm spektrum bozukluguna baktiginiz zaman belki hi¢ akilda olmayan, daha 6nce hig
6nemsenmeyen, sadece belirli ti¢ boyutlu, iste iletisimde gerilikleri oldugunu biliyoruz, davranigsal
tekrarlar diyoruz ama bu g¢ocuklarda son yillarda en ¢ok karsimiza ¢gikan problemlerden bir tanesi
yogun olarak konugma apraksisinin gdziikiiyor olmasit drnegin. Bunu bizler ortaya ¢ikarmryor olsaydik
¢ok bilinen bir durum olmayacakt1 Tiirkiye’de gergekten. Dolayisiyla anlagilmayan bir konusma ama
bu anlagilmayan konugmanin neye bagli oldugunun bilinmemesinden kaynaklantyordu, oral duyusal
motor sorunlart buna baglh gelisebiliyor. Dolayisiyla bu yonden de terapi almalar1 gerekiyor.

Simdi, ayni sekilde yeme, beslenme problemleri ¢ok fazla. Neden? Davranissal problemler olarak
karsimiza ¢ikiyor ama bu davranigsal problemin bir davranis yontemiyle degil, 6zellikle yeme-yutma
acisindan degerlendirildikten sonra bu problemlerin giderilmesi gerekiyor. Nasil rehabilite edilmesi
gerektigi konusunda planlama yapilmasi gerekiyor ¢ilinkii biiyiik problemler var, ¢igneme giigliikleri
var, emme gl¢liikleri var, annenin memesini dogumdan alamama var, biberondan beslenememe var,
yiyecegi reddediyorlar. Bakiyorsunuz, bunlari yapiyor ama yiyecegi reddediyor. Neden? Sevmiyor,
istemiyor ama bunun bir nedeni var. Dolayisiyla her sekilde bu grup ¢ocuklarda da ayni sorunlari
gorebiliyoruz. Ayni sekilde, iste, serebral palsili vakalar, daha da sikintili durumlar ¢iinkii serebral
palsinin de dedigim gibi, tiirline gore ve siddetine gore degisken bir durum sergileyebiliyorlar. Yani
buradaki néromotor sorunlar, motor gelisimindeki gerilikleri veya duyusal yetersizlikleri, algi-dikkat
problemleri, her durumda dil, konusma, yutma sorunlar1 var. Yani sdylemek istedigim, ¢ok engelli
gruplar, keza bebeklikten, yenidogandan itibaren, yetiskinliklerine, yasliliklarina kadar bircok sorunla
kars1 karsiya kalabiliyoruz. Her engel grubunda dil ve konusma problemi, yutma problemi var.
Dolayisiyla da bunun mutlaka degerlendirilmesi ve terapiye yonlendirilmesi ya da rehabilite edilmesi
gerekiyor, okulla ilgili, 6zgiil 6grenme giicliigiiyle ilgili.

Simdi, WHO’ya baktiginiz zaman, biliyorsunuz Diinya Saglhk Orgiitiiniin diinyaya bakisinda
engelli raporu -bu 2018 raporuydu hatirladigim kadariyla- yiizde 15, yaklasik 1 milyar civarinda engelli
oldugunu sdyliiyor bu rapor ve bunun yiizde 2,2 ile yiizde 3,8’ yani yaklasik 22 milyon ile 38 milyon
arasmin ciddi yetersizlikler sergiledigini séyliiyorlar. Bu grup igerisinde dil ve konusma terapisine
ihtiya¢ duyanlarm da bakin, yiizde 50°den fazla oldugunu soyliiyor Diinya Saglik Orgiitiiniin raporu;
bu ¢ok biiyiik bir rakam bizim i¢in, gergekten yani diinya i¢in biiyiik bir rakam ve bu projeksiyonlar
her zaman nasil yapiliyor sizler de biliyorsunuz, diinya engellilik oranlarini, gercek bir epidemiyolojik
calisma Tiirkiye’de, tilkelerde yapilamadigi zaman iilke niifusumuza oranlayarak yapiyoruz. Simdi,
diistiniin, o zaman asag1 yukari bizim tilkemizin niifusuna oranladigimizda da ki bizim tilkemizin 80
milyonluk niifusundan s6z ediyorsak yani ¢ok biiyiik bir engel grubundan s6z etmis oluyoruz ¢iinkii
birgok engel grubunda rastlanan bozukluklar1 hep diglayarak simdiye kadar yiizdeler verilmis. Mesela,
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iste, en son verilen Tiirkiye’deki niifus yayginlk oranlarina baktigimiz zaman, o 2002°deki rapor her
zaman temel olarak alintyor ama orada 0,36. Kime gore? 0,36, hi¢ bunlar1 kapsamayan yani bu engel
gruplarinin hig birini gergeginde kapsamayan bir grup engelli olarak s6z ediliyor o 2002 raporunda.

Simdi, yine bu seye baktigimiz zaman, $Oyle gostereyim: Yiizde 50°den fazla ¢ocuk dil ve
konusma terapisine ihtiya¢ duyuyor ve bunlarin bakin, bu bireylerin ylizde 10’u ¢ok uzun dénemli dil
ve konugma terapisi miidahalesi almaya gereksinim duyuyorlar, yiizde 10’u, simdi 22 milyon. Soyle
diisiiniin, tabii, bizim {ilkemiz i¢in bunun 2,2 milyon oldugunu bile diisiinseniz, bunun yiizde 10’unu
diisiinseniz uzun donemli ne kadar ¢ok rakamlardan sdz etmis oluyoruz.

Yine 6nemli bir sorun, bu s6ziini ettigimiz 6zel gereksinimli engel gruplari, dzellikle de 6zgiil
dil bozuklugu dedigimiz ge¢mis konusmayla baslayan, Down sendromu olarak devam eden otizmli
gruplar, 6zgiil 6grenme bozuklugu olan gruplar, bunlari diisiindiiglimiiz zaman da bakin, azala azala
gidiyorlar, yiizde 3’li otizmli, yiizde 1’1 siddetli, daha kompleks sorunlart olan, ytizde 7’si de dil
bozuklugu olanlar diye. Simdi, bu gruplar igerisinde belirtiler erken yaslarda ¢ok ortiistiigii icin ¢ok
benziyor ¢linkii otizmde de biliyorsunuz, iletisim bozuklugu diyorlar, gecikmis konugmada da iletisim
bozuklugu diyorlar ama dil bozuklugu olan ¢ocuklarda da biz iletisim bozuklugu diyoruz ama bunun
ayrimi nedir, ayirict tanisi nedir, hangi hekim arkadasimiz ayirict taniy1 koyabiliyor acaba? Biliyor
muyuz? Ben higbir hekim arkadasimizin bu pediatrik kliniklerde 6zellikle, bu taniy1 dogru koyabildigini
diistinmiiyorum. Psikiyatride de ayni sey gegerli benim igin. Gergekten ¢iinkii ayirt edemedikleri i¢in de
bir bakiyoruz onda 5’1, onda 6’s1 otizmli ¢ocuklarin, sonra bakiyoruz ki o gocuk otizmli degil. Neden?
Ciinkii gergek degerlendirmelerin dogru yapilmadigini disiiniiyorum su an igin hala iilkemizde. Bu
yiizden dogru tanilama ihtiyaglarinin oldugunu ve mutlaka bu bulanik tablonun, 6rtiisen tablolarin ayirt
edilebilmesi i¢in de dil ve konusma terapistlerinin mutlaka gérevlendirilmesi gerektigini diisiiniiyorum.
Ciinkii bu, gorlinen gériinmez tablo. Neden goriinmez? Eger engel grubunuz serebral palsiyse, Down
sendromluysa mesela, ¢ok kolay taninabiliyorsunuz. Neden? Ciinki{i hem tibbi tan1 var hem de belli
ozellikler agisindan ¢ok daha kolay siniflanabiliyorlar. Ama bir otizmin erken yasta taninmasi zor. Dil
bozuklugunun da erken yasta taninmasi zor. Her iki grubu erken yasta ayirt edemediginiz zaman da
bazt ¢ocuklarin gereksiz yere otizm etiketi yediklerini yani etiketlendiklerini gorebiliyoruz. Halbuki
hi¢ gereksinmesi olmadan, belki belirli 6zelliklerle onu daha iyi degerlendiren testlerle veya iste
degerlendirme sonuclari alinsaydi, o etiket altina girmeden de onu evirtebilecek bir egitime alinirdi,
normal akranlarma dogru evirtilebilecek bir siiregten gegirtilebilirdi diye diisiiniiyorum. Dolayisiyla
bu nedenle fark edilip tan1 alamayan bir gruptan da s6z ediyoruz. Gézden kacirdigimiz bir gruptan da
s0z ediyoruz. Dolayisiyla erken taninin ¢ok 6nemli oldugunu digiiniiyorum ve bunun da dil konusma
terapistleri tarafindan yapilmasi gerektigini digiiniiyorum.

Simdi, diinyaya baktigimiz zaman, diinyada hem saglikta hem 6zel egitim sistemi icerisinde
¢ok oOnemli yapilanmalart var dil ve konugma terapistlerinin. Saglik sisteminde bir kere ayirict
tanilamadan basliyorlar. Yani her hastanede en az... Daha yeni Ingiltere’den déndiim, bakin, Reading
Universitesindeydim. Kizim Amerika’da, o da dil ve konusma terapisti olarak calistyor. Bakin, 25
yatakli bir tane hastanede... Yani sadece poliklinik vakasi goren bir hastane ama acil durumlar i¢in
25 yatagi var. 19 tane terapist orada var. 25 yataktan s6z ediyorum ve sadece “outpatient clinic” Her
hastanede en az 40, bakin, 20 ile 40 aras1 degisen dil ve konusma terapisti var. Hani bizim daha dyle
bir likstimiiz yok da ama en azindan ona dogru 6nlemler alabiliriz diye kiigiik bir 6neri getirecegim.

Simdi, saglik sistemi, ¢iinkii ayirict tanilama. . . Bakin, bu séyledigim her sorunun 6niine gegebilmek
i¢in is, tan1lamadan gegiyor. Ayirici tanilama, hangi cocugun ne sorunu var, bunu iyi tanilamak i¢in her
hastanede en az 1 terapist olmasi gerekiyor, bir degerlendirme yapabilecek. En az diyorum bakin, ¢iinkii
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terapi de yapmak zorunda kalacaksa o islerle de ugrasmak igin birazcik daha fazla eleman gerekir. i1k
miidahalenin yapilip 6zel egitime uygunluk kararlarinin verilip planlamalarin terapiye yonlendirme
seklinde hastanelerde bu sistemin kurulmasi ve 6zel egitim sistemi... Ciinkii terapi yani dil ve konusma
terapisti hakikaten bu iki sistem arasinda gercekten cok koprii gérevi goren bir meslek. Yasada da
goreceksiniz, yasal gorevlerimizle de ayni sekilde, yonetmeliklerde yer alan gorevleri yerine getirme
acisindan her iki sistemde de ¢ok iyi drgiitlenmeliler diye diisiiniiyorum. Ozel egitim sisteminde de zaten
egitsel tanilama, iste bireysel tanilama gerektigi gibi, ileriye yonelik terapdtik siirecleri stirdiirebiliyorlar.
Su anda da bu Milli Egitim sistemi igerisinde miimkiin ama nasil miimkiin? Sadece yasal, yonetsel
diizeylere, yonetmeliklere baktiginiz zaman dil ve konusma terapistinin gérevi nedir, sudur sudur diye
yaziyor. Ama hani uygulamada neredeler? Her iki sistemimizde de yoklar su anda, bakin. Cok yeni
yani 2011°de yasa ¢ikti, o yasalarin ¢ikmasinda da ¢ok emek vermis birisiyim, komisyonlarda ¢ok
gorev almaya ¢alismistik. Yasa ¢ikt1, 2014’te yonetmelik ¢ikti ama bu yasa yonetmelikten sonra tamam,
istihdam ¢ogalmas i¢in de terapist yetistirme yoluna gidildi ama yine de yonetmeliklerde bastan yasal
diizeyde gorev tanimi yapiyorsunuz ama bunlarin nerede, nasil uygulanilmas: gerektigine yonelik bir
diizenleme hala yapilmadi. Dolayisiyla gelisigiizel istihdamlar ¢ikiyor, 18-20 her neyse, su anda 40
tane hastanede dil-konusma terapisti var santyorum. Ama bu dil konugma terapistleri orada nasil gorev
yaparlar? Hangi ortamlarda nasil ¢alisirlar? Konsiiltasyonlar nasil yapilacaktir? Oziirlii ¢ocuklarin
raporlarina nasil miidahale edilecektir? Onlar1 degerlendirecekler midir? Yani bir belirsizlik son derece
yaygin su anda. Ciinkii ¢ocuklar da yani mezunlarimiz da gelip bize bu durumlar: anlatiyorlar, kaotik
durumlar yagiyorlar. Arkadaglarimiza glinde 40 hasta falan yonlendirip bakmak... Bizim i¢in hi¢ bdyle
bir sey soz konusu olamaz, 5-6 hastadan, vakadan baska bakamazsiniz, terapi yapamazsimiz ¢linkd.
Yani isin bilinmezligi bdyle anlasiliyor zaten ¢linkii oradaki hastanelerdeki yonetsel durumlar veya iste
hekim arkadaglar hani sadece bakip hemen tedavi edip giderilebilecek gibi anliyorlar, 6yle bir durum
olmadigini sdylemek isterim.

COZGER’le iste biraz daha engellilere yonelik raporlanma islemiyle ilgili bir ¢dziim atilmaya
caligildi amabelki biriki toplantisina ben de katilmistim. Ama bence COZGER doktorunun da bu sorunlari
¢ozebilecek yani rapor yazmadan tek basina ¢ozebilecek bir seyde olabilecegini diisiinmiiyorum. Onun
i¢in stiratle kadro agilmasi ve istihdam i¢in birtakim 6nlemler alinmasi gerektigini diisiiniiyorum saglik
sisteminde.

Egitim sistemi i¢in de sunu sdyleyebilirim, 6zel egitim sisteminde ne tiir sorunlarimiz var? Dedigim
gibi, yasal yonetsel diizeylerle baktigimizda bazi dnlemler alinmis gibi géziikiiyor ama bir kere normal
okullarda DKT istihdaminin saglanmasi gerektigini diisiiniiyorum. Var m1 su anda boyle bir sey? Hig
duymadiniz, yok ama rehber 6gretmenlerimiz var. RAM’larda DKT istihdam1 var mi1? Yok. Yonetsel
diizenlemede de yok. Halbuki en olmas1 gereken yerlerde olmalilar ama yoklar. Dolayisiyla bunlari su
anda sorun goriiyorum ve bu sorunlar oldugu siirece de bu bizim vermemiz gereken hizmetlerin yeterince
verilemeyecegini diisiiniiyorum. Iyi verilmesi, sistemin iyi verilmesinin bu ICF’in smiflandirilmasini
¢ok iyi bildiginizden eminim. Bu ¢ercevede yiirlimesi gerektigini diigiiniiyoruz. Ama bu gergevede
yiiriiyebilmesi i¢in de bu istihdamlarin yapilmasi lazim diye diisiiniiyorum ¢ilinkii bunlar1 ancak sagliklt
ise kosabilmek kadroyla miimkiin.

Evet, dedigim gibi, bu isin en ¢ok hastane ortamlarinda, hastanede yeni dogan servisinde baslamasi
gerektigini diisiiniiyorum. Yeni dogan servisinde -ki ozellikle engele yonelik soyliiyorum- engelli
gruplarla karsilasildigi zaman annelerin, ailelerin i¢inde bulunduklart durumu ¢ok iyi anliyorum, ben de
ciinkii haftada bir giin hastanede hizmet veriyorum, Istanbul’da Medipol Mega Hastanesinde ¢arsamba
giinleri. Tnanm, dort y1ldir hastanede cok giizel bir sistemi oturttuk, keske dyle bir modeli Tiirkiye’ye
yayabilsek. Inanin, su an artik yetisemiyoruz baktigimiz popiilasyon agisindan. Ama son derece... Bir
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kere erken yasta miidahale ettiginiz ¢ocuklar1 bebek dliimlerinden kurtarmis oluyorsunuz. En ¢ok bebek
oliimleri neden kaynaklaniyor? Aspirasyon pndémonisinden diyoruz. Biliyorsunuz, yutma ve akciger
enfeksiyonundan o6liiyorlar ve bundan kurtarmis oluyorsunuz. Bu ¢ok onemli bir sey. Dolayisiyla
anne-bebek iletisimini saglayabiliyorsunuz. Anne bebegini nasil besler, bunu 6grenebiliyor. Oylelikle
iletisim kurmaya basliyor. Bunlar karsilikl: etkiler, hepsi birbiriyle iliskili dongiiler. Dolayisiyla, bunun
onemli oldugunu diisiiniiyorum.

Bir miidahale yontemi olarak baktigimiz zaman da su anda tabii ki popiilasyon, DKT az ama
yine de -surada sayilarimiz vardi, sdyleyecegim- bu yil itibariyla yaklasik 448 mezun verdi dil ve
konusma terapisti lisans boliimleri, eski lisansiistilyle yetistirdigi yaklasik 200 de terapist vardi; su
anda 650 dil ve konugma terapisti mevcut ama bakin, éniimiizdeki 2020 yilinda 674. Her y1l katlanarak
gidiyor ki bu yaklasik 30-40 kontenjana gore hesaplanmig bir tabloydu. Bu yilki tabloya baktigimiz
zaman Universiteye giris sinavlarinda, bazi tiniversitelere 80 kontenjan verilmis, bazi tiniversitelere
60 kontenjan verilmis. Bayagi daha dolu yani bu rakamin 2.204 degil de 2.300-2.500 civarinda olmasi
olasi olabilir. Ama giderek daha fazla terapist yetismis oluyor. Su anda 12 iiniversitede lisans programi
var ama YOK, 18 iiniversitede daha boliim agti.

Dolayisiyla bunlar da peyderpey lisans boliimlerini baglatacaktir ve santyorum yeterli terapist
imkanimiz olacaktir. O yiizden belki bir model diisiintilmelidir diye diisiiniiyorum. Bu modelin icerisinde
de evrensel hizmetler diye bildigimiz yani birincil diizeyde yapabilecegimiz ¢ok genis ¢apli, kamuyu
egiterek yapabilecegimiz, halki egiterek yapabilecegimiz hizmetler ¢ergevesinde bakmak lazim.

Ikincisi, riskli gruplari, 5rnegin Komisyonumuzun ilgilendigi 6zel gereksinimli bireyler agisindan
diigiinerek... Uglincii grupta da ¢ok uzmanlik isteyen, ¢ok spesifik gereksinimleri olan gruplari
diistinerek belki boyle bir model tizerinden birincil, ikincil, Tiglinciil miidahaleler seklinde bir planlama
uygun olabilir diisiincesindeyim. Bunu yaparken de “Dil ve konusma terapistleri nerelerde hizmet
verebilir ve nasil hizmet verebilir?” bdyle bir ngériim var. Oncelikle, okullarda mutlaka kaynak odalar
olusturulmast taraftartyim. Eskiden vardi, kaldirdilar vesaire ama bizdeki diizen yurt disindaki diizenle
ayn1 olmadigi i¢in bu 6zel egitim smiflarini kaldirdilar.

Simdi, bakin buras1 -Meryem Hoca da gayet iyi bilir- benim kizimin ¢alistig1 yerdi eskiden, o
ylizden rahatlikla koydum. Uzun yillar okulda dil konusma terapistligi yapti, simdi hastanede calistyor.
Bu devlet okulu, normal bir devlet okulu. Yani herhangi bir okula gittiginizde béyle bir kaynak sinifi
var. Bunun ille de dzel egitim okulu olmas1 gerekmiyor, kendisine ait boyle kocaman bir sinifi var.
O, oranin hocasi, stirekli 6grenciler sinifa geliyorlar gidiyorlar. Ve tipki rehber 6gretmenler gibi, her
giin o okulun terapisti olarak gorev yapiyor, sabah sekiz aksam bes, boyle gidiyordu. Kaynastirmanin
bir degisik yontemi kaynak oda hizmeti biliyorsunuz. Ama bunun yapilmasinda ¢ok biiyiik fayda
oldugunu diisiiniiyorum ben. Neden? Ciinkii dil ve konusma sorunlarmim biiyiik 6l¢iide yiizdesi bu
sekilde azaltilabilir. Clinkii iletisim, dil, kekemelik, bir¢ok sorunu bu sekilde azaltabiliriz. Bu, devleti
de maddi olarak ¢ok biiyiik bir israftan koruyacak bir yontem. Neden derseniz: Bu ¢ocuklar ¢iinkii
ozel egitim rehabilitasyon merkezlerine gidiyorlar destek egitimi almak i¢in. EREM’lere ¢ok biiyiik
miktarda devlet kaynagi aktariliyor, halbuki bir kisminda buna gerek kalmaz. Okullarda ¢oziilebilecek
sorunlar okulda ¢dziilebilir, o licgenin egrisindeki, igte 6zel uzmanlik gerektiren —bazen 6zel cihazlar
gerekiyor tabii- terapi yontemlerimiz var, onlar i¢in o zaman bireysel farkli okullara gidilebilir, destek
egitimi alinabilir, iste dil, konusma terapistlerinin 6zel yerlerine gidilebilir. Bdyle bir sistemin olmast
gerektigini diisiinilyorum. Dolayisiyla bu, nerilerimden bir tanesidir. Bunun da yakin zamanda
saglanabilecek bir hizmet oldugunu diisiiniiyorum.
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Bir digeri de rehberlik arastirma merkezlerine yani Tiirkiye’de su anda saniyorum 300 kiisur
rehberlik aragtirma merkezi var, her birine en az 1 terapistin mutlaka zorunlu personel olarak atanmasi.
Yonetmelikte var mi1? Rehberlik aragtirma merkezlerinin rehberlik hizmetleri yonetmeliginde yok,
rehberlik arastirma merkezinin 6zel egitim hizmetleri yonetmeligi kisminda kismi olarak var. Neden
kismi diyorum? “Gerektiginde cagrilir.” Gerektiginde cagrilmiyor, bunu ¢ok iyi biliyorum. Ozellikle
periferdeki illerde, doguda, giineydoguda birgok ilimizde dil ve konusma terapistinin hizmet alamadigi
veya olmadigi yerlerde, bakin, rehberlik arastirma merkezlerinde dil, konusma terapisti oldugu zaman
bu hizmetlerin daha saglikl yiiriitiilecegini, gegici hizmet verebileceklerini de diisiinerek daha biiyiik
kitlelere ulagmak agisindan 6nemli oldugunu diisiiniiyorum.

Boyle diyerek bitirmek istiyorum.

BASKAN — Cok tesekkiir ediyoruz Hocam, ¢ok giizel sunum oldu.

Hocama sorulari simdi mi soralim, daha sonra mi?

HUSEYIN AVNI AKSOY (Karabiik) — Daha sonra soralim.

BASKAN — Tamam.

Milli Egitim temsilcimiz bu notlart aldt m1? Cok Onemli Oneriler var. Onlara mevzuat
diizenlememizi bir kere kesin olarak getirecegiz. Bizim istedigimiz 6neri de bu zaten, dnemli olan

sonu¢ alic1, uygulanabilir, yapilabilir olmasi. Milli Egitim Bakanimizla da zaten toplantimiz olacak
ingallah, bu uygulanabilir bir sey, hemen yapmamiz gerekiyor.

Zaten sdyle: Biz bir rektdre ugradik bir ara, YOK gerekli kadroyu veriyor ama istihdami
sagladiginiz anda ¢ocuklardan daha ¢ok tercih yapiliyor oraya. O halde istihdam saglamamiz zorunlu
olan yerler var. Makul, uygulanabilir dnerileri getirecegiz Hocam.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Baskamm, simdi cok ilging bir sey, vaktim var miyd,
¢ok astim ama...

BASKAN — Hocam, daha sonra soru-cevaba gececegiz.

Buyurun.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Simdi, mesela 448 mezun dedim, bu yil Saghk
Bakanlig: 18 kisilik kadro agmusti. Yani o kadar az ki bunun en azindan elliser, altmisar, yiizer, boyle
bdyle gitmesi lazim. Yani bunlarn fizibilitesini de yapmistim aslinda ama bu kadar genis kapsamli bir
sey getirmedim ama rapor olarak size gonderirim.

HUSEYIN AVNI AKSOY (Karabiik) — Egitim ve Saglik, 2 ayr1 bakanhgm ilgilenmesi lazim.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Hicbir is birligi oldugunu diisiinmiiyorum.

HUSEYIN AVNI AKSOY (Karabiik) — iste bunu saglamak igin buradayiz.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Bizim iiniversitenin saglik dergisinde bir yazim var
aslinda, orada bunlar1 ¢ok dile getirmistim. Hatta Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligini da isin igine
katmak lazim, ¢ilinkii yaslievlerinde de ihtiya¢ var, bunu da diistinmek gerekiyor. Mezunlarmn -18’ini
hadi bir kenara koyalim, neyse- 448’inin 400’{i 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezlerinde galigiyor.
Yani niye orada caligsmlar ki? Once bir atama, dnce bir devlet okulunda galisabilsinler. Okullara

dagilsinlar, mezun yok degil su anda, ¢ocuklar ama oralarda ¢aligiyor.

BASKAN — Hocam, mesaj1 aldik hem okullarda hem RAM’larda bu istihdam konusu birincil
onceligimizdir, gayet giizel.
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PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Evet, dnce dyle galigsmlar yani bunun bir yolu da
bulunabilir.

METIN ILHAN (Kirsehir) — Gétiirliyoruz rehabilitasyon merkezlerine orada da dil terapisti yok.
BASKAN — Metin Bey, bunlar kayda girecek, simdi girmiyor, kayda girmesini saglayalim, 6nemli.
Evet, Sayin Hocam ¢ok tesekkiir ediyorum.

CETIN ARIK (Kayseri) — Sorularimizi simdi sorsak aslinda.

BASKAN — Oyle mi yapalim?

O zaman ¢ok kisa sorularimiz olsun.

Ben hemen basliyorum: Hocam, siz “Medipol Universitesinde bir sistemimiz var.” dediniz, bunu biz
tiim hastanelere yayabiliriz, bu modeli de gelistirebiliriz. Zaten biz bir ara da Saym Cumhurbaskanimiza
bunu, belirli seyleri sdylememiz lazim ki sonug alalim. Onun i¢in, bdyle, bize 6rnek, glizel modeller
lazim. Gittigimiz zaman bir kere ¢ok ¢arpici ve sonug alici seyler ifade etmemiz lazim yani bakanliklar
arasinda ki koordinasyonda falan. insallah, sizin bu turne ne kadar giizel oldu, RAM’lara terapist
gerekiyor, okullara gerekiyor. Devletin daha az masraf yapmasi i¢in bunlar sart. Halbuki 6zel egitim
kurumlarina daha fazla kaynak aktariliyor. Oysa normal okullarda daha giizel bir sey.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Yani onlar arasinda bir sey yapmiyorum kesinlikle. Cok
iyi kurumlar, o ayr1 ama...

BASKAN - Siz bir istatistik verdiniz ama dil ve konusma terapisti sayisi -herhalde dogru
rakamlar- mevcut 652. Thtiyac nedir? Ha, bunlar1 da yazalim. Bir de ben arkadaslarima, uzmanlarimiza
bir sey yazmistim, bizim arastirma komisyonumuzun gorev alanindaki Down sendromu, otizm, SP -bu
bizim goérev alanimiz- diger engelli gruplar i¢indeki orani nedir? Bu bizim i¢in 6nemli bir sey. Yani
gidecegiz, Cumhurbaskanimiza sunacagiz, diyecegiz ki: Bizim komisyonumuz su kadar énemli, onu
da sdylememiz lazim. Bu konuda hazirlikli olalim.

Cok tesekkiir ediyorum.
Hocama soru sormak isteyen arkadaslarimizdan 6nce Metin Bey, buyurun.

METIN ILHAN (Kirsehir) — Oncelikle tesekkiir ediyorum, gercekten miikemmel bir sunumdu.
Benim de bir gocugum var, atipik otizm tanis1 almisti. Simdi, biz onunla bayag: bir ugrasiyoruz.
Yaklasik ti¢ dort y1l dnce tan1 kondu yani soru isareti koydular ama tabii ki bu dil terapisti igin bayagi
stkintilar yasadik yani biz rehabilitasyon merkezlerine ¢ocugumuzu gétiirdiigiimiizde dil terapistinin
olmadigini soylediler Ankara’da. Daha sonra bizi Cayyolu’ndaki bir merkeze yonlendirdiler. Orada
da bir dil terapisti varmis. Haftada iki saat biz kendi imkanlarimizla goétiiriiyorduk. Benim sormak
istedigim su: Bu dil terapistine ne zaman baglamak lazim? Ciinkii biz gocugumuzu ¢ocuk psikiyatristine
gdtiirdiigiimiiz zaman sunu sdylediler bize: “Oncelikle gocugun daha ok bdyle akranlartyla oynamasini
saglayin, daha sonra, karsilikli iletisimini saglayin. Dil zaman igerisinde nasil olsa gelisir.” gibi
sOylemlerde bunundu ¢ocuk psikiyatristi doktoru. Bunu birka¢ doktor ayni sekilde sdyledi, bilmiyorum
yani ne kadar dogru. Biz onu dinlemeyip dil terapistine devam ettirdik siirekli. Su anda ¢ocuk da hani
giizel climleler kullantyor, bazi harfleri bazen sdyleyemiyor dzellikle “S” ve “S”yi bazen karistirtyor.
Bir de siz az énce Ingiltere’ye gittiginizi ve bir hastanede 40 dil terapisti oldugunu soylediniz. 40 dil
terapisti hastanede ne is yapiyor?

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Bu 40 sadece Amerika’da. Ama Ingiltere’de var 10-15
kisi bir hastanede.
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METIN ILHAN (Kuirsehir) — Simdi, biz Ankara’da 1 dil terapisti bulamiyoruz. Buna ¢dziim igin
hep birlikte buradayiz zaten.

Cok tesekkiir ediyorum ben size.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Ben séylemistim yani hekimlerle seyim yok, benim
esim de hekim ayrica. Ama ¢ocuk psikiyatristleri genel bir tan1 koyabiliyorlar ama detayma dille
ilgili bilgileri olmadig1 i¢cin- ¢ok dogal, doktorun niye bilgisi olsun o konuda- detayini bilemezler.
Dolayistyla degerlendirmenin dil ve konusma terapisti tarafindan yapilmasim sdyliiyorum. Iyi bir dil
bilgisi, iyi bir dil bilim, dil bozuklugu nedir ve bunun erken yastaki belirtileri nedir bunu ancak bir
terapist ayirt edebilir. Dolayisiyla beklenti de o yonde olacaktir. Hekimler dyle sdyleyebilir ama ben
tam tersi, ne kadar erken... Bakin 18 aym bile benim i¢in bir gdstergesi vardir, ben bilirim, 18 ayda
tahmin ederim nereye evrilecegini.

40 kisi seyini de soyle sOyleyeyim: Mesela noroloji kliniginde 5 kisi var, yeni doganda ayri
calisiyorlar. Amerika’da 6zellikle ve Ingiltere’de zaten “open referral” sistem var biliyorsunuz. Terapist
de doktora yonlendirme yapar, sevk yapar. Hani bizim iilkemizde bunlar olmayan seyler. Degerli
arkadaslar, her biri bir yerlerde vardir ve kendine ait poliklinikleri vardir her hastane, dil ve konusma
terapisti poliklinigi diye bir poliklinik vardir.

BASKAN — Tesekkiir ediyorum.

Buyurun.

HUSEYIN AVNI AKSOY (Karabiik) — Bir pediatri uzmaniyim. Az evvel sizlerin otizm ve
dil bozukluklar1 konusunda biraz tereddiit yani tanilarin ge¢ konuldugunu sdylediniz. Zaten bir¢ok
arkadasin ¢ocugunun da bu sekilde tanis1 ge¢ konulmus durumda. Nasil agilar i¢in pediatriste geliyor,
cocuklarin hangi yasta pediatrist tarafindan dil ve konugma terapistine yonlendirilmesi lazim? Bu rutine
binerken sistemimizde egitim ayagi var, sosyal giivenlik ayagi var ve saglik ayagi var. Bu ii¢ ayagi biz
nasil boyle tek elden koordine ederiz diye buradayiz. Sizin 6neriniz nedir bu konuda? Cocuk hangi yasa
gelince mutlaka bir dil ve konusma terapisti net olarak gorsiin? Benim sorum bu.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Séyle: Dil ve konusma terapisti ille dogrudan ¢ocukla
calismak zorunda degil biliyorsunuz, anneyi egitebilir, anne bebek etkilesimi, iletisimi nedir, bunu
gosterebilir. Dolayisiyla 11-12 aylik, 13 aylik bebeklerde eger bir farklilik gozlenebiliyorsa ve aile
de fark ediyorsa gorebilir. Gelip terpist o aileyi, o annenin bebegiyle nasil iletisim kurmasi gerektigi
konusunda egitebilir. Bizim iilkemizde tarama testlerinin eksikligi var aslinda. Simdi, boyle bir
epidemiyolojik ¢alisma yapmak ilizere yurt disindan da birlikte proje yaptigim bir hoca arkadasim
geliyor. Boyle bir galisma yiiriitmeyi de istiyorum. Ornegin Tiirkiye genelinde 9-10 aylik, 11 aylik
¢ocuklarin gelisimi ve ilk sdzciikleri s6ylediklerini diisiindiigiimiiz 15 aylik diizey yani o civarda her
¢ocuga bir tarama testi yapilmasini istiyorum. Bunu da -as1 i¢in dediniz- as1 i¢in gelen her ¢ocuga
uygulayabilmeliyiz diye diistiniiyorum. Boyle bir hazirlik yapiyorum.

HUSEYIN AVNI AKSOY (Karabiik) — Genetik olarak anne babanin birgok seyi genetik sifrede
gectigi icin konusmanin da ne kadar gectigi, bir sorum da bu yani konusma bazilarinda 1,5 yasinda,
bazilarinda 2 yasinda.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Genetik yatkilik nemlidir.
HUSEYIN AVNI AKSOY (Karabiik) — Bu konuda bir ¢aligma var m? Nedir?
PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Diinyada var, Tiirkiye’de oldugunu sdyleyemeyecegim.
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Genetik yatkinlik ¢ok ¢ok onemlidir. Ailede bir konusma sorunlu varsa o ¢ocuklarda da olma
ihtimali yiiksektir ama ille olacak diye bir sey de yoktur.

HUSEYIN AVNI AKSOY (Karabiik) — Tesekkiir ederim.
BASKAN — Buyurun Cetin Bey.

CETIN ARIK (Kayseri) — Ben de tesekkiir ediyorum bu degerli sunumunuz igin, gercekten giizel
bir sunumdu.

Diinyada yiizde 50’ye yakin ¢cocugumuzun dil ve konusma terapistine ihtiyaci oldugunu séylediniz
ve Tiirkiye’de de 650 dil ve konusma terapisti mezunu oldugunu sdylediniz. Demek ki ¢ok yetersiz.
Yani biz bu meseleye kor gozle bakmisiz. Yani milletin parasini milletin ihtiyaglart dogrultusunda
harcamamiz gerekiyor. Sorum su: Universiteler ya da dgretim iiyeleri dil ve konusma terapisi hizmeti
verme konusunda say1 olarak yeterli mi?

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Degil heniiz.
CETIN ARIK (Kayseri) — Degil. Ya da yetisen terapistler bu konuda ne kadar yetkinler? Gergekten

bu say1 ¢ok az ama saymin azlig1 kadar yetkinliklerinin tam oldugunu sdyleyebiliyor musunuz?

Bir de egitim konusunda ciddi bir planlamanin yapilmasi gerektigi burada ¢ok ag¢ik: Yani bir tarafta
atama bekleyen 400-500 bin 6gretmen, diger tarafta ise saymin 650’ler civarinda kalan dil ve konusma
terapistinin oldugu. Milli Egitim Bakanligina da bu konuda herhangi bir ¢alisma yapip sundunuz mu?

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Sunmak iizereyiz. Aslinda ¢ok yazi yaztik ama cevap
bile gelmedigini biliyorum yazilarimiza. Ben dernek baskaniyim ayni zamanda, meslek dernegi
baskantyim. Séyle sdylemek istiyorum: Dogrudur ama su andaki 12 tane agilan diyelim ki dil ve
konusma terapisi boliimiinde ¢ok yeterli diyemesem de en azindan oralarda bir dil ve konugma terapisti
olan birka¢ Ogretim iiyesi var. Bundan sonra acilacaklar1 yavas yavas aciyor, agacagini umuyorum
YOK’iin de. Ama su anda doktorasmi bitirmekte olan yaklastk 60’a yaki doktora diizeyinde dil ve
konusma terapisti var. Yani hepsi ya 3’lincii sinifta ya 2°nci smifta ya 4’tincii sinifta tez asamasinda.
Bunlarin her birini, YOK e biitiin bunlar1 génderdim. O raporlari sizin komisyona ulastiririm aslinda,
Cumhurbagkanligimiza da ulagtirmistik. Yani hazirlamis oldugumuz raporlarda, o tespitlerimizde
bu mezunlarin da bu tniversitelerde gorev alacagini diisiiniiyoruz dolayisiyla yetkin terapistler
olabilecekleri konusunda temennimiz tabii. Birkag¢ {iniversitenin ¢ok iyi oldugunu sdyleyebilirim
su anda, donaniml tniversiteler olduklar1 i¢in. Yeni agilacaklarin da yakinda o yetkinlik diizeyine
eriseceklerini umuyorum ciinkii YOK de bazi1 yaptirmmlar getiriyor, asgari kosullar getiriyor; drnegin,
iste asgari kosullarm icerisinde fiziki kosullar1 da one siiriiyor. O da temennimiz. Yani YOK iin de
kendi bagina degil, belki bizlerle birlikte ¢alismasi gerektigini de bilmesi diye diisiiniiyorum.

BASKAN — Saym Hocam, o 0nerileri de tabii bize gonderirseniz hep beraber ¢alisacagiz.
PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Aynen, evet, YOK e de gitsin, tabii ki.
BASKAN - Cok tesekkiir ediyorum, sag olun.

Buyurun efendim. Once kendinizi tanitirsamz kayitlara gecsin.

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
— 25 ve 26’nct Donem Bursa Milletvekiliyim. Simdi Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanimizin
Bakan Danismanligini yapryorum. Oncelikle Hocamiza tesekkiir etmek istiyorum, gercekten cok giizel,
basaril1 bir sunumdu.
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Benim ozellikle dikkatimi ¢eken su oldu: COZGER igin bir soru isareti koymustunuz. Acaba biz
COZGER’de neyi eksik yaptik, ne yapmaliydik? Burada bir saglk kurulumuz var, biliyorsunuz, 18
yas alt1 cocuklar i¢in 6zellikle olusturulmus bir kurum. Burada biz neyi eksik yaptik? Bu konuda sizin
bilgilerinizden istifade etmek isteriz.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Evet, ben ¢ocuklar kisminda vardim. Son asamada hatta
yine... Her zaman ¢ok dahil edilmiyoruz. Dil, konusma terapistlerinin varligindan ¢ok haberdar olmuyor
her kurum veya komisyon diyeyim. Son bir iki toplantisinda dahil olabilmistim. “COZGER doktoru”
deniyor biliyorsunuz. COZGER doktorunun tek bagina biitiin sorunlari ¢dzebilecegi konusunda bir soru
isaretiydi o 6zellikle.

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
— Aslina bakarsaniz, kurulda birgok uzman var; goz hastaliklari, kulak, burun, bogaz hastaliklari...

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Cok hekim agirlikli degil mi sizce? Bakin, hekim
agirlikli diyorum, neden?

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
— Sizce ne olmaliydi?

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Bence hekim agirlikli olmamali. Bence orada esas
fizyoterapist mi odyolog mu dil ve konusma terapisti mi... Bakin, ihtiya¢ o kadar 6nemli ki onlarin
ayrimini sadece yani gercekten meslegin uzmanlari yapabilir. Niye o kadar hekim agirlikli? Yani
hekimlere karsi oldugum i¢in séylemiyorum. Dedigim gibi, bakin, ger¢ekten yani hep onlarla bitylimiis
birisiyim. Esim hekim, o da profesér ama her sey yerli yerinde. Diinya 6rnekleri vermemin nedeni de
bu. Ben uzun yillar yani hepimiz... Amerika’da kag tane iiniversitede gézlem yaptim, misafir, konuk
O0gretim liyesi oldum yani gordiigiimiiz sistemden s6z ediyoruz. Niye bizde aksiyor? Aksamasinin
nedenlerinden bir tanesi bu. Cilinkii ¢ok fazla gergekten hekim agirlikli ve biirokrasiye de takiliyoruz
¢linkii o zaman. Nasil bakabilsin hekim? Yani hekimin de cani yok mu? Hekimin hastasi, kendi
alam, kendi 6zellikle uzmanlik alam degil ki. Oyle degil mi? Boyle de diisiinmek lazim. O yiizden
sOylilyorum. Bir ekip olursa o ekip her bir tarafindan tutar ve bu daha saglikli olur.

BASKAN — Evet, ¢cok tesekkiir ediyorum Saym Hocam.

Bir Ezgi Hanim’a s6z verecegiz ¢iinkii bizim Meclis aciliyor.

Uzmanimiz Ezgi Hanim, kendinizi tanitirsaniz Hocam da 6grenmis olur.

Ama bu arada tabii, COZGER konusunda bir 6neri getirecegiz. “Hep hekimlerden” olay1 bence
¢ok ciddi, bu konuda bir ¢alisma yapacagiz. Uzmanlarimiz da bu konuda bir calisma yapsinlar, boyle
bir Oneri giizel bir sey.

Tesekkiir ederim.

Buyurun.

ANKARA UNIVERSITESI TIP FAKULTESI GELISIMSEL PEDIATRI BILIM DALI OGRETIM
GOREVLISI DR. EZGI OZALP AKIN — Tesekkiir ediyorum Sayin Baskanim.

Seyhun Hocama ¢ok tesekkiir ediyorum.

Dil ve konusma terapistleri ger¢ekten ¢ok degerli alanimiz i¢in. Hem saglik sistemi igerisinde
hem egitim sistemi icerisinde ve 6zellikle okullardan ve RAM’lardan baslanarak gergekten yer almasi
oOnerilerinize ¢ok ¢ok katiliyorum.
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Saglik sistemi igerisinde mutlaka, ekip igerisinde bir ekip olarak... Daha &nceki toplantilarimizda
hep bahsettik, interdisiplinler, transdisiplinler izlemin icerisinde. Ben de Kanada’da, Amerika’da
calistim. Orada gergekten ¢ok etkin rol aliyorlar ama $0yle de anlasilmasin ve kayitlara da gegsin
diye... Ay bir dil ve konugma poliklinigi tabii ki olabilir ama riskli bebekle ilgilenen -bir ruh saghigi
olabilir, gelisimsel pediatri olabilir- bdyle bir ekibin igerisinde ¢iinkii bu ¢ocuklarin pek ¢ok yonii var.
O zaman, ¢ocuklarin herkesin elinde ayr1 ayr1 kalmamasi gerekiyor. Dolayistyla hepsini kapsayan bir
bilim dalinm igerisinde bizim icin ¢ok ¢ok degerli olur. COZGER le ilgili de bir katkida bulunmak
istiyorum. COZGER aslinda bu ekibe yer agmusti. COZGER’in yonetmeliginde, dil ve konusma
terapistine, fizyoterapiste yol agmis ve daha da dediginiz gibi, yapilacak adimlar var.

COZGER hekimi kesinlikle yalniz olmamali, o yanlis anlagilmasin ve kayitlara da dyle gegmesin
diye iletmek istiyorum. COZGER hekimi bir ekiple galigan ama ¢ocugun biitiiniine bakabilen bir
hekim, ayn1 zamanda diger engellerine, hastaliklarma —saydiniz hocam- risk etmenlerine... Orada
gastrointestinal sorunlar var, ndrolojik hastaliklar var. Dolayisiyla bdyle bir pediatri semsiyesinin
icerisinde saglik sisteminde ¢ok yogun ihtiyacimiz var Hocam. Cok tesekkiir ederim.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Tesekkiir ediyorum.

Biliyorum ben kendim de. Zaten COZGER’in iginde de biliyorum ama “gerektiginde” laflar:
var orada, onlarin kalkmasi lazim. “Gerektiginde ¢agrilir.” O zaman gerekmiyor diye ¢agirmiyorlar.
Cagrilmiyor, bunu da ¢ok iyi biliyorum. Kendim de mesela Medipol’de de ayrica bir klinik kurduk
“Aerodigestive Klinigi” diye. Solunum —gogiis- ben, gastro; 2 hekimle birlikte ben birlikte bakiyoruz.
Ya bunlar 6nemli seyler ama ayr1 poliklinik de var, o da farkli ¢linkii onun da hizmetleri farkli, riskli
bebek i¢in de farkli. Yani ileride hepsi olur, hepsine 3-4 tane konusma terapisti. Dedigi gibi 40 tane olur,
her bir birime olur.

BASKAN — Saym Hocam, ¢ok tesekkiir ediyorum.

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
— “Gerektiginde” kelimesinin kalkmast m1 gerekiyor 6zellikle?

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Evet, aynen, tabii. Yani mutlaka zorunlu... O ekipse o
ekibin iginde birisi olmali.

BASKAN — Tesekkiir ediyorum.

Simdi, degerli arkadaslarim, biraz daha vakti ekonomik kullanmamiz gerekiyor. Tabii, bu arada
Bakanligimizi bir dinleyelim.

Milli Egitim Bakanlig1 Hayat Boyu Ogrenme Genel Miidiiriimiiz Saym Mehmet Nezir Giil, Egitim
Politikalar1 Daire Baskan1 Esat Tektas, Doktor Ogretim Uyesi Yeliz Celen arkadaslarimiz. ..

Saym Genel Midiiriim, ¢ok tesekkiir ediyoruz.

Bu arada Egitimi de dinleyelim bir.

Hocam, biraz ¢abuk olursa insallah...

2.- Milli Egitim Bakanhg: Hayat Boyu Ogrenme Genel Miidiirii Mehmet Nezir Giil’iin, Genel

Miidiirliik olarak ozel egitim kapsaminda hizmet ihtiyaci duyan vatandaslarla ilgili yaptiklar
calismalar ve éneriler hakkinda sunumu

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Tamam.

Saym Baskanim, degerli liyeler ve katilimcilar, ben de 6ncelikle selam ve hiirmetlerimi sunarak.
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BASKAN — Hocam, daha ziyade sunu yaparsaniz... Simdi, tabii ki yaptiklarinizi muhakkak
anlatacaksiniz, ¢ok giizel basarilariniz da var. Bir de ileride neler yapilmasi gerekenden, diisiiniilenden
daha ¢ok bahsederseniz ¢ok memnun oluruz.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Tekrar tesekkiir ederim.

Oncelikle tabii, sunu ifade edeyim Saymn Baskamim: Milli Egitim Bakanliginda 6zel egitimle
alakali caligmalari birinci derecede yiiriiten Genel Miidiirliigiimiiz Ozel Egitim ve Rehberlik Hizmetleri
Genel Miidiirliigii. O yiizden burada belki o Genel Miidiirliikten de bu toplantilarda belki -devam eden
toplantilar oldugu icin- siireklilik arz edecek, sekilde bir arkadasimizin bulunmasinda yarar var diye
diistiniiyorum.

BASKAN — Var, temsilcimiz burada.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Var m1?

MILLI EGITIiM BAKANLIGI OZEL EGITIM VE REHBERLIK HiZMETLERI GENEL
MUDURLUGU SUBE MUDURU SULE DOGANOGLU - Ben varim.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZiR GUL — Siz misiniz, tamam.

BASKAN — Her Bakanligin temsilcisi var burada.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Tamam, o zaman gereken bilgilerin iletilmesi anlaminda...

BASKAN — Hemen notlart iletiyor, zaten hanimefendi not aldu.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Tamam. Ciinkii burada dile getirilenler agirhikli olarak s6z konusu genel miidiirliigii
ilgilendiriyor.

Tabii, ben, yani hocama da sunumundan dolay1 tesekkiir ederim ama Milli Egitimle alakali
olarak sanki, hani, mesela, devamsizlik 6rneginden hareketle bir ¢aligmanin yapilmadigindan bahsetti,
efendim, degisik bazi konularla ilgili Milli Egitimin bu ise gereken hassasiyeti gostermedigi gibi bir
kanaat, izlenim oldu, ben onu kabul etmiyorum tabii ki. Yani her seyden o6nce bu durumla alakali
bir genel miidiirliigiimiiz var ve Genel Miidiirliigiimiiz, Ozel Egitim ve Rehberlik Hizmetleri Genel
Midirligiimiiziin -muhakkak ki eksikleri vardir, atilmasi gereken pek c¢ok adimlart vardir Sayin
Bagkanim ama- neticede bu alanla ilgili ciddi ve ¢ok giizel ¢calismalar1 da var. Mesela, devamsizlikla
alakali bir ¢alismanin hemen hemen olmadigini sdyledi.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Devamsizlikla ilgili bir sey demedim ben.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Dediniz efendim.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Hayir, devam bu konuyla ilgili bir sey degil ki.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Neyse, kayitlara bakilabilir.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — “Okul terkleri” dedim.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIiR GUL — Tamam, okul terkleri, devamsizlik, birbirinin. ..
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BASKAN — Sayin Genel Miidiirtim, sdyle...

MILL] EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Ama Sayin Baskanim, 6ziir diliyorum. ..

BASKAN — Bir dakika efendim, ben bir sey sdyleyeyim.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Buyurun.

BASKAN — Simdi, soyle: Bizim bakanliklarimiz belli bir diizeye geldi ama bizim Tiirkiye artik
degisik bir tilke. Yani Tiirkiye diinyada ne varsa onu yapabilecek bir iilke, biz o giicte ve o kapasitedeyiz.
Onun i¢in, yaptiklarimiz igin biiylik basari ama tabii, Tiirkiye zaten ne oluyor? Biiyiidiikge, ¢esitli
sorunlarini ¢ozdiikge yeni sorunlart ¢ikiyor. Tabii biz diinya neredeyse oraya gidecegiz, hedefimiz
budur. Bu komisyonun da bu c¢ocuklarimizin da, bu neslimizin de bunu hak ettigini diisiiniiyoruz,
Tiirkiye de bunu yapabilecek giigte. Sizin yaptiklariniz i¢in tesekkiir ederiz yani onu bilin ama biz tabii
idealleri de hep sOyleyecegiz, ondan alinmaya gerek yok.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Yok, bir tashih olsun diye, kayitlara girsin diye sdyledim.

BASKAN — Olsun.

MILL] EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Ben Temel Egitim Genel Miidiiriimiizle haberlestim. Yani onlarca devamsizlik ve okul
terkleriyle alakali ¢caligmamiz var ama biz bunlari kamuoyuyla paylasmiyoruz, kendimiz ¢aligmalar
yapiyoruz. Yani konuyu en azindan ifade etme anlaminda sdyledim.

Simdi, bizim Genel Miidiirliigiimiiz, Hayat Boyu Ogrenme Genel Miidiirligii -hani, ok detayl
seylere girmeyecegim- 6z itibariyla, yaygin egitim faaliyetlerini yiiriiten bir genel miidiirlik. Orgiin
egitim kapsaminda Temel Egitim, Ortadgretim, Din Ogretimi Genel Miidiirliigii, Mesleki ve Teknik
Egitim Genel Mudiirliigii orgiin ¢aligmalarimnt yiiriitiirken bizim Genel Midiirligiimiiz, Hayat Boyu
Ogrenme Genel Miidiirliigii kurslar iizerinden, halk egitim merkezleri ve olgunlasma enstitiileri
tizerinden caligmalar yiiriiten bir genel miidiirlik ve dolayisiyla su an itibartyla 993 adet halk egitim
merkezi ve 24 tane olgunlasma enstitiisll tizerinden yaygin egitim kapsaminda pek ¢ok kurslar agmak
suretiyle ¢alismalarini siirdiirmekte. Bizim bu ¢ergevede hedefimiz, tabii, her yas ve her gruptan herkes
icin her zaman her yerde egitim anlayisindan hareketle, gerek okulda devam eden yani 5 yasin iizerinden
baslayarak 107 yasma kadar bizim kurslarimiza katilan, faaliyetlerimize katilan vatandaslarimiz
olabiliyor. Bu anlamda, gegen yil itibariyla, 2018 yilinda 8 milyonu askin vatandagimiza biz hizmet
verdik. Bu anlamda, genis bir faaliyet agimiz da var. Tabii ki hem kendi imkanlarimizla hem ilgili
bakanliklarla, belediyelerle, STK lerle, ulusal ve uluslararasi kuruluslarla yapmis oldugumuz is birligi
ve protokoller ¢ergevesinde de bu calismalarin daha nitelikli bir sekilde devam etmesini sagliyoruz. Bu
anlamda, an itibariyla bizim 3.506 adet kurs programimiz var, modiiliimiiz var. Tabii biz siirekli ekibimizle
birlikte, uzman arkadaslarimizla birlikte programlarimizi giincelliyoruz, hitkmii ge¢mis olanlar iptal
ediyoruz, yeni alanlarda, vatandasimizin ihtiya¢ duydugu alanlarda yeni programlar olusturuyoruz.
Bunu yaparken de iiniversitelerle, ilgili STK lerle, ilgili kuruluslarla veya serbest uzman insanlarla,
resmi gorevi olan kisilerle bir araya gelerek ¢alismalarimiza son sekli verdikten sonra programimizi
onayliyoruz ve yiirlirliige girmis oluyor. Bu agidan, bizim yapmis oldugumuz tiim bu faaliyetler
icerisinde, elbette ki 6zel egitim kapsaminda da hizmete ihtiya¢ duyan vatandaslarimiza, genglerimize,
yaslilarimiza yo6nelik de muhakkak ki ¢alismalarimiz var. Bizim Genel Midiirligiimiiz, Hayat Boyu
Genel Miidiirligiimiiz bu meselenin yani engelli veya iste 6zel egitime muhtag insanlarla, onlarla ilgili
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verilen egitimin birebir, direkt icracisi degil ama dolayli destek saglayan bir genel miidiirliik. Yani biz
kurslar vasitasiyla, okul caginda olanlar icin 27 yasma kadar, Ozel Egitim ve Rehberlik Hizmetleri
Genel Midiirligiimiiz biinyesinde onlarin ¢aligmalariyla bu faaliyetler ytiritiiliirken, yine, 27 yagindan
once ve sonrasi i¢gin de ihtiyag duyuldugu takdirde bizim genel midiirliigiimiiz belirlemis oldugumuz
kurslar tizerinden, modiiller iizerinden vatandasimiza bu hizmetleri vermekte. Biz bu hizmetleri
verirken gereken kolayliklar: da saglamaya calistyoruz. Mesela, normalde, kurslarimizda 1 6gretmen
varken 6zel egitim alanindaki kurslarda bunu 2’yle siirdiirityoruz. Bu, tabii ki o egitimin verimli olmasi
acisindan onemli. Gerektiginde, hani, normalde, egitimler egitim alanlarinda verilir, okulda veya halk
egitim merkezlerinde sdz konusuyken biz bunu 6zel egitime ihtiyaci olan vatandasimiza gerektiginde
evde de veriyoruz, bu imkani da sagliyoruz, bu da bizim sunmus oldugumuz bir imkan.

Yine, yonetmeligimizde yer almistir. Bu ¢ergevede, kolay ulasilabilir ve 6zel destege ihtiyact
olan vatandaslarimiza fiziki mekanlarin daha da kolaylastirilmasi amaciyla da biz fiziki mekanlarin
iyilestirilmesi anlaminda bu hususu yonetmeligimize de dahil etmis durumdayiz ki en azindan planlama
asamasinda dahi bu husus g6z 6nlinde bulundurulsun diye.

Ayni zamanda, Olgme Degerlendirme ve Smav Hizmetleri Genel Miidiirliigii bizim smavlarimizi
yapar. Sinavlarla ilgili caligmalar yapildig1 zaman veya bir smav yaptigimiz zaman yine 6zel egitim
kapsaminda olan vatandaslarimiz i¢in gereken Slgme ve degerlendirme hizmetlerinin daha kolay
saglanmasi i¢in de bu imkanlar1 gergeklestirmeye calistyoruz. Bu vesileyle; gérme, isitme, ortopedik
engelli bireyler, otizmi olan ve zihinsel engelli bireyler seklinde 5 ana kategoride engel grubuna ait
bizim -az 6nce sdyledigim gibi- toplamda 3.506 kursumuz var demistik. Simdi bunlardan, bu 5 engel
grubuna ait toplamda 689 kurs programimiz var. Yani 3.506 programimizin 689 tanesinin bu 5 engel
grubuna ait olmasi bu ise vermis oldugumuz 6nemi de gostermesi agisindan 6nemli. Bunlarin 565
tanesi el sanatlartyla ilgili, 40 tanesi tarim teknolojisiyle ilgili, 20 tanesi yiyecek ve i¢ecek hizmetleriyle
ilgili olmak tizere boyle bir detay: da sizlerle paylasmig olalim efendim. Hani, birkag drnek verecek
olursak; bilisim teknolojileri, biiro yonetimi, el sanatlari, halkla iliskiler, organizasyon, kisisel gelisim,
miizik ve gosteri sanatlari, spor, tarim teknolojisi, yiyecek hizmetleri gibi alanlarda da bizim belli bash
programlarimiz olarak zikretmek isteriz. Bu anlamda, tabii, yine, programlarimiza katilan kursiyerlerle
alakali rakamlar var, onu arkadaslarimiz sizlere dagitacaklar efendim.

Kursiyerlerle alakali bilgiyi de sizlerle paylasmak isterim: 2014 yilindan itibaren tam anlamiyla
kursiyerlerimizin kayitlarini dijital ortamda, sistem lizerinde tutmaya basladigimizdan dolayr su
ana kadar 227.083 vatandasimiza bu cer¢evede kurs programlarimiz lizerinden hizmet vermisiz. Bu
anlamda, 5 alanda 700’e yakin kurs programlar igerisinden agtigimiz agilan kurs sayimiz da 92.565
adet. 2019 yili itibartyla da bu y1l itibartyla da bugiine kadar olan rakam, 1 Ocaktan itibaren 4.173 adet
kurs agmisiz ve bu kurslarimiza da 14.606 adet 6zel egitim kursiyerimiz gelmis, biz de onlara hizmet
vermisiz cogunlukla halk egitim merkezlerinde veya dzel egitim okullarinda, onlarin mekanlarinda;
birlikte yiiriittiigiimiiz bir ¢calisma.

Ozel Egitim Genel Miidiirliigiiniin bu anlamdaki rakamlar1 da var ama ¢ok detaya girmeyelim
degil mi Saymn Baskan?

BASKAN — Onlar sunum yaptilar zaten.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Evet, onlar sunum yaptilar, ona girmeyelim efendim.

Bu kurslarimiza katilanlara biz belgeler de veriyoruz, kurs bitirme belgesi, not ¢izelgesi, Europass
sertifika eki gibi programlar da veriyoruz.
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Simdi, yeni dénemde haliyle bizim bu anlamda biraz da tabii ki gelen oneriler, degerlendirmeler
bizim i¢in 6nemli. Az dnce ifade ettim, programlarimizi giincelleme olayini siirekli yapiyoruz. Ancak bu
cercevede ilgili derneklerden, kuruluslardan, federasyonlardan bize gelen teklifleri de degerlendiriyoruz.
Yani bu konuyla alakali bize ulasacak “Su programlara ihtiyag¢ var ve bu alanda program gelistirmemiz
gerekir.”” denildigi takdirde kesinlikle buna bigane kalmiyoruz. Yani ona muhakkak cevabini veririz,
birlikte oturarak programlarini yapariz, bir defa buna agik oldugumuzu ben bu vesileyle de ifade etmek
isterim. Gerek Komisyonumuz tarafindan gerekse ilgili herhangi bir dernek veya kurulus tarafindan
bize iletilecek “Su, su alanlarda kurs programlarinin agilmasi gerekiyor, bunlarm hazirlayin.” denildigi
takdirde bizim c¢ok rahat bir sekilde is birligi icerisinde bu programlarimizi artirma imkanimiz var
Saym Baskanim. Buna her zaman i¢in haziriz, bunu da burada ifade etmis olalim.

Bu gercevede Ozel Egitim ve Rehberlik Hizmetleri Genel Miidiirliigiiyle su an iki program {izerine
¢alismamiz var. Bakim veren kisilere yonelik zihinsel engelli bireyler i¢in ihmal ve istismardan korunma
ve mahremiyet egitimi kurs programi. Bununla ilgili iki program iizerine ¢alistyoruz, uzak olmayan
bir zaman diliminde bunu onaylayarak yiiriirliige girmis olacak, onu belirteyim. Ayrica unutulmaya
yiliz tutmus mesleklere yonelik, 6zel egitime ihtiyaci olan, destege ihtiyaci olan vatandaglarimizin
da bu kurslarimizdan yararlanabilmeleri amaciyla, onlarla ilgili de yine kurs hazirliklarimiz var,
arkadaglarimiz ona da bakiyorlar. Yani normal sartlarda bizim biitiin kurslarimiza tiim vatandaslarimiz
katilabiliyor, her bir kursun tabii yas grubu var, bazi 6zel sartlari filan var ama eger yiizde 40’1n altinda
bir engellilik durumuysa herkes zaten katilabiliyor, orada hicbir sikinti yok.

CETIN ARIK (Kayseri) — Engelden kastmiz ne Saymn Genel Miidiiriim? Engelden kastiniz ne?

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Yani diyelim ki yiiriimeyle alakali durumlar olabiliyor.

CETIN ARIK (Kayseri) — Bagdasan bir sey olmadig1 i¢in soruyorum.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Hani 6zel destege ihtiyaci olabiliyor efendim, birilerinin rehberliginde kursa gidisi
gelisi, 6zel araglarla, imkanlarla gelme durumlari s6z konusu olabiliyor ya, hani o durumda olanlar i¢in
ayr1 programlarimiz var, o durumda olmayanlar i¢in diger.

Bir diger husus efendim, fiziki mekanlarimizin, bu gercevede atélyelerimizin olusturulmasi. Tabii
isin haliyle mali boyutuyla alakali durum da s6z konusu olmakla birlikte biz en azindan bu noktada tiim
projelerde... Bu anlamda bir teklif olarak da hani size arz etmis olalim, Milli Egitim Bakanligmin...
Muhakkak ki bu dikkate alintyordur ama en azindan bir kere daha ifade edilmesinde yarar var.
Hazirlanacak planlarda, bina yapilanmalarinda erisimin daha kolay oldugu, farkli 6zel egitim gruplarina
egitim verilebilecek imkanlarin da, atdlyelerinde hazirlanmasina yonelik, bunlara da yer verilmesine
yonelik, belli 6l¢iiler icerisinde, gerek halk egitim merkezlerinde gerekse farkli kurumlarda, 6zel egitim
okullarinda, bu noktada biraz daha meselenin {izerine gidilmesi noktasinda bir dnerimiz olabilir, bunu
da arz etmis olalim.

Yapilacak hususlarla alakali olarak biz genel kurslarimizda zaman zaman tabii ISKUR un bize
basvurusu veya bizim onlarla temasimiz veya tgiincii bir kurulusun, herhangi bir STK nin ¢abasiyla,
girisimiyle ISKUR iizerinden halk egitimle de baglantili olarak acilan kurslar var. Bu anlamda,
belirlenen programlar ¢ergevesinde halk egitim iizerinden ISKUR’la yapilabilecek bir ¢alismayla, biraz
da istihdama yonelik olacak sekilde planlamalarin yapilmasi da s6z konusu olabilir. Yani 6zel egitime
ihtiyag duyan kesimlere yonelik boyle bir ¢alisma da yapilabilir. Yani ISKUR da bu anlamda biraz daha
6zel bir madde halinde bunu giindemine aldig: takdirde en azindan planlamalarda bu durumda olan
vatandaslarimiza hizmet imkanini bulmus oluruz.
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Birdigerhusus databii, ebeveyn -durumu 6nemli. Ebeveynlere yonelik verilecek egitim programimiz
da var bizim, yeni donemde bununla alakali olarak yeni birka¢ program da hazirlayacagimizi bu
vesileyle de sizlere arz etmis olalim.

Ana hatlartyla bunlar Sayin Baskanim, eger bize yoneltilecek herhangi bir soru varsa cevaplamaya
calisiriz.

BASKAN — Cok tesekkiir ediyorum.

Ben bir sey soracagim. Simdi, tabii, burada bize en ¢ok “Cocuklara belli bir yastan sonra ne
olacak?” veya “Ben oldiikten sonra ne olacak?” diyor aileler. Bu soruya bir cevabimiz var mi sizinle
ilgili?

Tabii, bu hem milli egitim hem saglikla ilgili bir konu. Ailelerin bize en ¢ok sordugu sorular
bunlar, bunun da cevabini artyoruz su anda. Ve bu konuda dnerimizi getirmemiz gerekiyor, bir hazirlik
yapmamiz gerekiyor, degil mi arkadaslar, bizim uzmanlarimiz da buna ¢alisacak.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Sayin Baskamim, tabii...

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
- Bir sey sdyleyecegim.
BASKAN — Buyurun.

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
- Biz Aile Bakanlig1 olarak bu tiir ¢ocuklarimiza kendi kuruluslarimizda bakiyoruz, zaten bakimlarini
yapiyoruz, bdyle bir ¢alismamiz var.

BASKAN — O zaman bu ailelere yansimamis, bir sey var bunda.

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
- Yani bunun ailelerin en biiyiik sikintis1 oldugu biliyoruz ama biz genelde ¢ocuklarin aile yanlarinda
yetigsmelerini, yagsamlarimi siirdiirmelerini istiyoruz. Ancak aile bakmak istemezse ya da ailede bakacak
anne baba kalmadiysa, ebeveynleri yoksa bu tiir ¢ocuklari biz kendi kuruluslarimizda devlet himayesine
alarak zaten bakiyoruz Baskanim.

BASKAN - Yas sorunu var m1?

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
- Yok, hayir. Yaslis1 da genci de cocugu da, hepsine biz bakiyoruz. Bununla ilgili bir sunum da yapabiliriz
daha sonra.

BASKAN — Evet, bir sunum yapalim, biz de bir hazirlanalim. Uzmanlarimiz, bu konuda da
aksakliklar hazirlayalim, biz sayin milletvekilimizle de goriiselim, zaten Bakanligin Danigmani. Bu
konuda biraz daha aileleri tatmin edecek net, somut seyler hazirlayalim.

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
— Bilgilendirme maksatli.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Sayin Bagkamim, izninizle, hani yetiskinler ile 27 yas grubuna kadar olanlar Milli
Egitim Bakanliginin okullarinda, 6zel egitim okullarinda zaten bu egitimi alabilmekte efendim. Hatta
27 yagma girdigi halde yani diyelim ki 6rgiin egitim imkanini da siirdiirmek isteyenlere yine ayni
sekilde bu imkan devam etmekte. Ayrica agik dgretim okullari iizerinde de bunlarmn egitim ¢alismalart,
o imkan sunulabilmekte. Haliyle ailelerin endiseli olmasi normal, tabii ki hassasiyet de 6nemli, ayn1
hassasiyetleri biz de tabii ki tastyoruz. Hem ¢ocuklara yonelik Ozel Egitim Genel Miidiirliigiiniin, belli
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bir asamadan sonra da o ¢ocuklara yonelik halk egitimlerle is birligi halinde de bizim gerek anne
babalarma gerekse de ¢ocuklara bu programlarimiz {izerinden egitim verme imkanimiz devam ediyor
efendim. Ancak bunlarin tabii ki daha da gelistirilmesi gerekir.

BASKAN — Bu konuda biraz galisacagiz.

Simdi, ben milletvekillerimize sdz verecegim, size sonra sdz verecegim.

Buyurun.

CETIN ARIK (Kayseri) - Tesekkiir ediyorum.

Sunumunuz i¢in de tesekkiir ediyorum.

Saym milletvekilim, bu ¢ocuklara bakildigini sdylediniz. Tirkiye’de otizmli ya da Down
sendromlu ¢ocuklarin gece ve glindiiz giivenle kalabilecekleri bir merkez yok. Sadece 1 tane Pendik’te
var. Onun da ne kadar giivenilir olup olmadigini takdirlerinize sunuyorum. Yani “Biz bu ¢ocuklara
bakiyoruz zaten.” denildiginde, bakilmadigini bilmenizi isterim. Istanbul’da var, Tiirkiye’de ve 1 tane,
o da Pendik’te diye biliyorum bu ¢ocuklarin gece ve giindiiz kalabilecekleri.

Bir diger sey Sayin Genel Miidiiriim...

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
- Cok 6ziir diliyorum, bir sey sdyleyebilir miyim?

CETIN ARIK (Kayseri) - Buyurun.

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
- Simdi, bir tane ozellikle bir videoda seyrettim, bizim kendi ¢ocuklarimizdan zihinsel engelli,
agir zihinsel engelli, ailesi bakamadigi icin bizim kuruluslarimiza emanet ediyor ve biz kendi
kuruluslarimizda bu tip agir engelli ¢ocuklara bile bakiyoruz ki inanin hakaret ediyor, saldirganlig var
vesaire, bu cocuklari bir sekilde zapt etmeye calistyoruz. Ha “Biz bu kuruluslarini su, su, su 6zelliklere
sahip olmasint istiyoruz, biz sunlari eksik buluyoruz.” derseniz o da oturulup caligilabilir, degil mi
Saym Baskanim?

BASKAN — Evet, buna galisalim zaten.

CETIN ARIK (Kayseri) — Hollanda’da giizel bir ¢alisma yapmuslar bu ¢ocuklar igin. Her cocukla
ilgilenen bir yasam kogu ve de hangi ¢ocugun odasina hangi saatte girildigini ve nigin, hangi amagla
girildigini denetleyen bir sistem. Bu sistemin Tiirkiye’de olmadigini ¢ok iyi biliyoruz, boyle bir sistem
Tiirkiye’de yok maalesef. Tabii ki iste “Hakaret ediliyor.” vesaire gibi, “Bunlara bakiyoruz.” diyorsunuz
ama bunlara heniiz Tiirkiye’de tam manasiyla bakilmadigin1 ve gece ve giindiiz bir ailenin giivenle
“Benim ¢ocugumun burada bagina bir sey gelmez.” diyebilecegi bir kurum oldugunu ben bilmiyorum.
Eksikligim bilmiyorsam, 6ziir diliyorum.

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
— Saym Vekilim, bununla ilgili bir hazirlik yapalim.

CETIN ARIK (Kayseri) — Evet, bir caligalim, bir hazirhik yapalim.

BASKAN — Hazirlik yapalim.

CETIN ARIK (Kayseri) — Sayin Genel Miidiiriim, tesekkiir ediyorum sunumunuz icin.

Tabii, Komisyon Down ve Otizm Komisyonu. Yaptiginiz ¢alismalardan bahsettiniz. Tesekkiir
ediyorum. Birtakim sertifikalar verdiginizden vesaire bahsettiniz. Bu sertifikalar ne ise yartyor,
bilmiyorum. Yani bu c¢ocuklarin hayatinda herhangi bir katkis1 ya da ne bileyim, ne kadar faydast
oluyor?
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Bir de Tiirkiye’de egitim veren yani Down, otizm ya da 6zel gereksinimli ¢ocuklara egitim veren
kisilerin genelde bdyle 6zel egitim dgretmeni olmayan ya da ne bileyim, emekli olmus, sertifika
almig bir kurumda ¢alisan kisiler oldugunu biliyoruz. Benim size sorum su: Biz bu ¢ocuklari ne kadar
hayata katabiliyoruz? Ne kadarini siz lise mezunu yapabiliyorsunuz, ne kadarini {iniversite mezunu
yapabiliyorsunuz ve ne kadar ¢ocuga istihdam saglanabiliyor, bireye istihdam saglanabiliyor ve
toplumsal yasamin icerisinde ne kadar? Bakin, Hollanda’nin niifusu 17 milyon ve bu 17 milyonluk
niifustaki otizmli bireylerin yiizde 30’unu -yanilmiyorsam- lise mezunu yaptiklarini sdyliiyorlar ve
bizim, Tirkiye’de lise mezunu olan otizmli ¢ocuk sayis1 500. Bu sizden aldigimiz resmi rakamlar.
Demek ki biz bir seyi bir yerlerde eksik yapryoruz. Bu Komisyonun amaci da bu eksikleri tespit edip
bunlar1 gidermek. Yani sertifikalarla iste bir sey yaptyormus gibi degil de gercekten yapmak. Cok sayida
rehabilitasyon merkezleri var, 6zel egitim merkezleri var ama ne kadar denetleniyor, ne kadar burada
egitim veriliyor, gercek manada egitim alintyor mu, alinmiyor mu; bunu Milli Egitim Bakanliginin ¢ok
ciddi derecede denetlemesi gerekiyor.

Ben tesekkiir ediyorum.
BASKAN — Tesekkiir ediyorum.
Buyurun.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Ben de tesekkiir ederim Sayin Vekilim.

Dediklerinize tamamen katiliyorum. Muhakkak ki hem ¢aligmalarin takip edilmesi 6nemli,
egitici sartlari, gergekten yetkinligi olan insanlar tarafindan bu egitimlerin verilmesi 6nemli. Biz
programlarimizi hazirlarken bununla ilgili de ciddi manada kafa yoruyoruz. Hakikaten alaninda uzman
olan insanlarin bu egitimleri vermesi i¢in gereken hassasiyeti gosteriyoruz, ki uzman arkadasimiz,
koordinator arkadasimiz da bir dgretim iiyesi arkadasimiz, bu agidan bu noktada gereken hassasiyet
gosteriliyor. Muhakkak ki eksiklerimiz elbette vardir ancak takip anlaminda sunu Milli Egitimden ¢ok
da beklememek gerekir diye diisliniiyorum: Hani biz gereken egitimleri veririz ama bir insanin ise
girisi, istihdamiyla alakali hususta -tabii ki dyle de kastetmediniz ama en azindan ifade etmis olayim-
biz belgeleri vererek onun hayata biraz daha, bir adim daha hazir olmasini saglariz. Belki hayata
tutunmasini saglar bizim belgelerimiz. Belgelerimizin bir kism1 muhakkak ki herhangi bir 6zel firmaya
giriste bir art1 katki saglar efendim ama bazi belgelerimiz de ise giriste Mesleki Yeterlilik Kurumuyla
birlikte akredite edilen bir belgeyse eger, o ¢ergevede de daha tanmirlik orani yiiksektir, uluslararast
arenada da tanimirlig1 s6z konusu olabilir.

Dediginiz hususla alakal1 olarak sizin ekleyeceginiz bir sey var m1? Bizim program koordinatdrii
arkadagimiz.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURLUGU EGITiM
POLITIKALARI DAIRE BASKANLIGI EGITIM PROGRAMLARI KOORDINATORU YELIZ
CELEN - Oncelikle herkese merhaba diyorum.

Beyefendinin sordugu soruya sdyle bir yanit vermek istiyorum, egitimcilerle ilgili olan soruya:
Bizim kurslarimizda, Hayat Boyu Ogrenme Kurumlari Y 8netmeligi’mizde egiticilerle ilgili istisnai olan
tek durum 6zel egitime gereksinim duyan bireyler igin olugturulmustur. Madde 58’de sdyle diyoruz biz,
ornekleyecegim de ayn1 zamanda: Ozel egitime ihtiyaci olan bireyler i¢in ag1lacak her bir kursta bir dzel
egitim 6gretmeni mutlaka bulunuyor, diger taraftan da kursun alanina, kursa verebilecegi katkisina gére
alanla ilgili bir egitimci gérevlendirilmesi. Biz zaten buraya gelirken bazi dosyalar da getirdik, oradan
da bir 6rnek vereyim size: Ornegin, makine teknolojisi alantyla ilgili bir kurs diizenleyecegiz. Bu kursta
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Talim ve Terbiye Kurulu Baskanliginca kabul edilen 6gretmenlik alanlarma iliskin makine teknolojisi
alanindan bir egitimci ve ayn1 kursta bir de 6zel egitim 6gretmeni yani 2 kisi birden gorevlendiriyoruz.
Bu da bizim tek istisnai durumumuzdur. Oncelikle bunu belirtmek istiyorum.

Diger taraftan, istthdam alaninda Genel Midiirimiiziin sdylediklerine ek olarak soyle de
caligmalarimiz var: Mesela, Kamu Personeli Se¢cme Sinavi’na yonelik hazirlik kurslarimiz var, sadece
ozel egitime gereksinim duyan bireyler i¢in hazirlanmis. Yine bu kurslarimizla da istthdami tegvik
ediyoruz. Verilen belgeler, dikkat ederseniz, belgelendirme kisminda kurs bitirme belgesi, Europass
sertifika eki yurt dig1 denkligi de olan bir sertifika ekidir, Mesleki Yeterlilik Kurumunun da tanimladigi
bir sertifikadir. Bizim bunu vermemiz bence Genel Miidiirlilk acisindan, yaygin egitim faaliyetleri
acisindan ¢ok dnemli bir adim. Diger tarafta da not dokiim ¢izelgesi, kurs bitirme belgesi gibi belgeler
de -biraz dnce Sayin Genel Miidiiriimiiziin de ifade ettigi gibi- kisilerin devlet kurumlarinda olmasa bile
ozel kurumlarda, STK’lerde, derneklerde ise almabilmesi igin dzellikle aranilan akredite belgelerdir.
Bunu da belirtmek istiyorum.

Tesekkiir ederim.
BASKAN — Cok giizel. Tesekkiir ediyorum.
Buyurun.

GAZI UNIVERSITESI TIP FAKULTESI COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI BOLUMU
OGRETIM UYESI PROF. DR. AZIME SEBNEM SOYSAL ACAR — Oncelikle ¢ok tesekkiirler.

Komisyon hem olgunlagma enstitiilerini hem de halk egitim merkezlerini inanilmaz derecede
onemsiyor. Neden? Ciinkii ilk giinden beri Down sendromu, otizm, dikkat eksikligi, hiperaktivite
bozuklugu, 6zgiil 6grenme giigliigii ve serebral palsili bireylerin ve ailelerin sorunlarinin ¢oziimii igin
en kritik olan seyin farkindalik ve ayn1 zamanda 6nleme oldugunu konusuyoruz. Her mahalle igerisinde
bu tiir merkezlerin hizl bir sekilde yayginlasmasi, 6zellikle Komisyon raporunun ¢dziim bdliimiinde de
¢ok sik vurguladiginiz bir seydi.

Simdi, alt basliklar1 goriiyoruz. “Kisisel gelisim ve egitim”de hamile olan annelere yonelik
egitimler, 6zellikle 0-2 yasa iligkin temel bakim hizmetlerinin anlatildigi béliimler. Otizmle ilgili, dikkat
eksikligiyle ilgili, 6zgiil 6grenme giicliigtiyle ilgili farkindaliga iligskin ¢aligmalar konusunda toplum
ruh sagligi merkezleriyle birlikte halk egitim merkezlerinin beraber ¢alisiyor olmasini ¢ok fazlasiyla
o6nemsiyoruz. O ylizden mesela 6zgiil 6grenme giigliigii konusunda sizin hizli okuma kurslariizdan
biz ¢ok fayda gériiyoruz. Ozellikle anne ve babalar1 buraya yonlendiriyoruz ve 6grendikleri teknikleri
ilerleyen diizeylerde kullanabilmeleri konusunda ¢ok ciddi yardimlar aliyoruz ama buradaki en biiyiik
eksiklik bu ailelerin bu kurslara katilabilmesi igin gerekli olan zamanlarinin olmamasi. Ozellikle 0-2 yas
konusundaki destek egitim programlarinin, anne ¢ocuk egitim programlarinin, ACEV’le birlikte benzer
programlarin yayginlastirilmasinin c¢ok kritik oldugunu diisiiniiyoruz. Sadece dil konusma agisindan
degil, fizik gelisim, 6zellikle hijyen bizim en fazlasiyla giindemimizde olan konulardan bir tanesi.
Agirlikli olarak ihmal ve istismardan sz etmisiz. Biz hizli bir sekilde dil temizligine gitmek istiyoruz,
“dzel gereksinimli birey”i kullanmak istiyoruz, “engel”i kullanmak istemiyoruz, “6ziirii” kullanmak
istemiyoruz. Sadece Sagirlar Federasyonunun 6zel istegiydi, biz de onu burada 6grenmistik, bazilarinin
kendilerini tanitma bic¢imi haricinde. O nedenle hem toplumsal barisin hem de farkindaligin saglanmasi
icin halk egitim merkezlerinin ¢ok ciddi bir sorumlulugu oldugunu disiiniiyoruz. Birazcik daha
ozellikle internet kullanimmin bu kadar yayginlastig1 bir ortamda e-hizmetlerin artirtlmasi; tilkemizde
bu kadar ¢ok internet kullanicisi var ama igerigi zenginlestirme konusunda. Bugiin, A¢ikdgretimle,
Anadolu Universitesiyle iliskileriniz oldugunu sdylediniz, bu inanilmaz bir sey. Ozellikle 24 olgunlasma
enstitiisii cok az, ¢ok kiymetli ama ozellikle ailelerin donanimli hale gelmesi. Spor boliimiiniin ¢ok
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kiymetli oldugunu goriiyorum ¢iinkii biz burada sporu ¢ok fazlasiyla konustuk ama bizim i¢in dzellikle
binicilik, bunun haricinde dikkati gelistirmeye yonelik olarak kullandigmiz ama kendini ifade etme
aract olarak kullandiginiz kisimlar ¢ok 6nemli.

Komisyonun hassasiyeti su: Ozel gereksinim, bdyle, ucu bucagi olmayan, genis bir yelpaze
ama bizim suna ihtiyacimiz var: Mesela -az dnce de konusuldugu gibi- bizim 500’e yakin otizmli
¢ocugumuz lise mezunu oluyorsa peki diger ¢ocuklarimiz i¢in halk egitim merkezi ne yapabilir?
Bunun i¢in muhtarliklarla birlikte, bir araya gelinerek, ka¢ 6zel gereksinimli birey varsa belki siz
onlara davette bulunabilirsiniz, aileleri cagirabilirsiniz. Ozellikle 0-2 yas bizim igin ¢ok dnemli; nasil
oyun oynayacak, dil gelisimi nasil desteklenecek, bununla ilgili olarak ciddi anlamda bize yardime1
olabileceginizi diisiiniiyorum.

Tesekkiir ediyorum.

BASKAN — Tesekkiir ediyorum.

Bahar Hanim, milletvekilimiz. ..

BAHAR AYVAZOGLU (Trabzon) — Tesekkiir ediyorum Saym Bagkanim.

Oncelikle katk1 sunan tiim kurum yetkililerine, hocama gok tesekkiir ediyorum.

Biraz 6nce gegtik ama ben Seyhun Topbas Hocama bir soru sormak istiyorum. Bu, dil terapisiyle
alakali bir konuya temas ettiniz, dzellikle yetistirilmesi konusunda birtakim eksiklerin olduguna,
sayisinin yetersiz olduguna dair vurgu yaptiniz. Bu sayinin yetersizligi konusundaki en 6nemli etkenler
nedir diye soracagim size. Cilinkii en azindan, hani, benim elimdeki verilere gore ana bilim dali olan
psikolojik danigmanlik ve rehberlik béliimiinden 2.732 kisi sadece Milli Egitimde istihdam edilmis.
Belki disarida da ¢alisan o kadar kisi var. Yine, benzer zamanlarda kurulan ve doktoraya benzer, tipta
uzmanlikla dgrenci alan ¢cocuk psikiyatristi sayis1 da asistanlar dahil 1.000; elimdeki veriler bunlar. Bu
konuda devlet {iniversitesi ve dzel {iniversite konusundaki dengesizligi de agiklayabilirsek ve neden bu
saymin diisiik oldugu konusunda sizin kanaatinizi ger¢ekten 6grenmek istiyorum, katkilariniz i¢in de

tekrar ¢ok tesekkiir ediyorum, sag olun.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS - Ge¢ baslandi Sayin Milletvekilim yani soyle
sOyleyeyim: Cok oOtelenmis bir alan olarak diisiinmek gerekir. Hani, simdi hocalarim da burada,
odyolojiyle birlikte ylirimiis ama iginde 2-3 tane konusma dersiyle. Yillarca hep odyoloji agirliklt
yiiridiigii i¢in sadece kendi basia -yani dil ve konusma terapisinin ayri, bagimsiz bir alan olup ¢ok
basli basina bir alan- ¢cok uzun yillar Tiirkiye’de yoktu yani. Keza 6zel egitim alaninin i¢inde de ayni
sekilde ¢ok erimis vaziyetteydi. Dolayisiyla 2000 yilinda kuruldu meslek bagimsiz olarak tek basina,
sadece dil ve konusma. Dolayisiyla o zamanda da zaten 3 kisi falandik yurt digindan gelmis. Iste,
Ahmet Bey, ben, Pinar Hanim, 3-4 kisiydik, lisans kuramadik, dogrudan lisansiistiiyle basladik, ona
da iste, boyle, iliskili alanlardan insanlar alarak 6gretim iiyesi yetistirdik, onlar1 doktor yaptiktan sonra
lisanslar agilmaya bagladi. Geg basladig1 i¢in dolayisiyla eleman sayimiz az ve az terapist yetismis
oldu ama simdi hizla biiyiiyor. YOK de gok &nemsedi, éncelikli alanlar iginde zaten. Dolayisiyla
hizla biyiiyecek diye diisiiniiyorum. 2000 yilindan bu yana, gene de yirmi yil... Amerika’da 1925
yilinda kurulmus, Ingiltere’de “King’s Speech”in konusmasindan -kekemeligi olan- bilirsiniz, cok daha
oncesine 1896 yillarinda basliyor Royal College of Speech and Language Therapists’in kurulmasi. O
tilkelerle kiyasladigimizda yirmi yilda gene iyi yol aldik diye diisiiniyorum ben.

BASKAN — Ama yirmi yil artik daha hizli bir ¢ag.
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PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Evet, simdi biz de tabii yeni teknolojiyi, orada yeni ne
varsa onu alarak gidiyoruz, bizim de o avantajimiz var. Onlar i¢in tekrar o miicadeleleri vermiyoruz,
orada ne iyi, en son ne var, hep onlar1 alarak devam ediyoruz.

BASKAN — Toplum da istiyor “Amerika’da ne varsa biz de onu istiyoruz.” diyor, hakl.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS - Evet, aynen, dyle.

BASKAN — Yani bir kere, bunu kurumlarimizin unutmamasi lazim.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Hep birlikte bunlarm hepsi basarilir diye diisiiniiyorum.

MILL] EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Biz haziriz Sayin Baskamim. Yani bu anlamda gelecek her tiirlii. ..

BASKAN — Yeni mesaj size zaten.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Evet efendim.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Hizli gidecegiz.

BASKAN - Yani bir kere, toplum istiyor bunu. Biz ¢ok geriyiz, efendim, Amerika 1925°te
baslamis, bizim bakin yani yok bdyle bir sey.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Devlet ile 6zel iiniversite arasinda, tabii, devlet yani
YOK’iin...

BAHAR AYVAZOGLU (Trabzon) — Ozel bir tercihi de var bu konuda artik, en azindan artik.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Evet, éncelikli alan koydugu icin bir siirii iiniversitede
aciliyor, devlet tiniversitelerinde de ¢ogaldi. Bu sene dncelikli olarak 6rnegin 3 tane devlet tiniversitesi
daha eklendi. Yani herhalde giderek daha ¢ogalacak.

BAHAR AYVAZOGLU (Trabzon) — Insallah.
BASKAN — Cok tesekkiir ediyorum, sag olun Hocam.

Simdi Onur Hocama s6z verecegiz, bir de benim bir ricam olacak. Ricam su: Saym Hocam, Sayin
Genel Mudiiriimiizden de izin alalim. Yeliz Hanim bundan sonra bizim toplantilara katilirsa iyi olur.
Simdi, Milli Egitim temsilcimiz burada ama bu, hayat boyu 6grenme biraz daha 6nemli gibi geldi bana.
Sizin aginizdan da iyi olur, bizim agimizdan da iyi olur.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Kendimizi giincellememiz anlaminda giizel olur, evet.

BASKAN - Ciinkii bizim istedigimiz, kamu kurumlarimizdan bekledigimiz su: Gergekten
vizyoner olmalari. Simdi, biraz dnce sdyledim, bu, Amerika’da 1925’te kurulmus, bizde daha yirmi
yil degil ama simdi toplum Amerika diizeyinde olmamiz istiyor yani. Bizim saglik ve egitim alaninda
hizmet goren arkadaslarimiz da bu vizyonda yani. Simdi, Amerika’da egitim gormiis, Kanada’da
egitim gérmiigsiiniiz, gidiyorsunuz geliyorsunuz, artik Tiirkiye’ye Amerika on saatlik bir yer yani bir
sey de degil. Onun i¢in, biz hi¢ o diizeylerde olamayiz degil, o diizeylerde olacagiz. Hazirligimizi,
programimizi da o diizeyde yapacagiz hepimiz. Tabii ki en biiyiik yiik Milli Egitimindir, Sagligindir,
Aile Bakanligimindir, hatta Genglik Spor Bakanliginindir, Kiiltiir Bakanligmimdir belki de. Hepimizin
ayr1 ayr1 gorevi var. Simdi, baktigimiz zaman, toplum bdyle bir toplum.

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Bir ekleme yapabilir miyim Saymn Bagkanim hayat
boyu grenme agisindan?

BASKAN — Hocam, ¢ok kisa...
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PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Séyle: Tabii, ben sadece dil ve konusma terapisi
acisindan yani kendim dil ve konusma agisindan degerlendirdim ama olayin geneline baktigimiz
zaman, hani, ICF modelinden s6z etmistim, biliyorsunuz da ICF modelini, hangi engel grubu -hi¢
onemli degil su anda- olursa olsun aslinda hayat boyu 6grenme o bacagmn katilim kismini doldurur.
Yani engelli viicut fonksiyonu, yapilari, her neyse, hangi derecede olursa olsun biz degerlendirirken de
o kisinin, biliyorsunuz, katilimini, aktivite durumunu degerlendiriyoruz. Onu yapamayacak birey i¢in
bile hayat boyu 6grenme o modelin o bacagini doldurabilir. Onun igin bence 6nemli bir islev yerine
getirir yani yayginlastirilmasi agisindan da dnemlidir diye diisiiniiyorum.

BASKAN - Evet, ¢cok tesekkiirler.
Buyurun.

METIN ILHAN (Kirsehir) — Genel miidiiriime tesekkiir ediyorum. Gergekten de en énemli kismimni
aslinda Milli Egitim olusturuyor ¢iinkii bu ¢ocuklarin herhangi bir ilact yok, ne Down sendromlularin
ne otizmli ¢ocuklarin herhangi bir ilact yok, onun igin size ¢ok biiyiik isler diisiiyor. Biz isin i¢inde
oldugumuz i¢in yani ailelerle siirekli goriisiiyoruz, RAM’larda ailelerin en ¢ok istedigi sey, devletin
O0dedigi egitim gideri herhalde haftada 2 ya da 4 saat, onun artirilmasini istiyorlar yani en azindan
bir § saate ¢ikarilsin istiyorlar ¢linkii bu is yapiliyorsa biraz daha ciddi olarak yapilsin ¢iinkii 2 saatin
yetmedigini biz de gériiyoruz orada.

Ikincisi: Bir de orada, RAM’larda ergoterapi var, farkli, cocuklarin beraberce, toplu olarak egitim
aldig1 ortamlar var. Yani biz bunun Milli Egitimde de Milli Egitim okullarinda da yapilmasini istiyoruz
¢linkii ergoterapinin ne kadar 6énemli oldugunu burada defalarca anlattilar profesor hocalarimiz. Cok
6nemli oldugunu anlattilar ama tabii ki biz Milli Egitimde bdyle herhangi bir egitimin olmadigini
gordiik.

Bir de 6zel okullar da dahil, devlet okullarinda 6zellikle bu tiir ¢ocuklara ¢ok fazla onem
verilmedigini ben gorityorum. Niye? Ciinkii o ¢ocuk yiik olarak goriilityor. Hem 6gretmen tarafindan
hem okulun idari kismi tarafindan bu gocuklar yiik olarak goriildiigii i¢in sinif meveudiyetinin biraz daha
azaltilmasini istiyoruz. Yani siniflar 30 kisilik olmasin da 20’lere diigsiin ¢iinkii bdyle hem Downlu hem
otizmli 1 ¢ocuk neredeyse 4-5 ¢ocuga bedel yani o ¢ocugun bakimidir, gitmesidir, gelmesidir. Bir de
bu tiir cocuklart olan ailelerin mutlaka destek almasi gerekiyor dzellikle okullarda. Yardimci annelerin
olmasim istiyoruz biz. Bu yardime1 annelerin de atamayla mu1 olur, ISKUR iizerinde mi olur; nasil
olur bilmiyorum ama bu ¢ocuklarin ger¢ekten destege ihtiyact var. Cocuk teneffiise ¢ikiyor, kaybolup
gidiyor, ondan sonra o ¢ocuk yonetim tarafindan araniyor, nereye gitti acaba diye.

Bir de “gdlge dgretmen” kavrami var. Golge dgretmen hemen hemen her ¢ocuga doktorlar
tarafindan tavsiye ediliyor, 6zellikle 3-4 yaslarindaki ¢ocuklara. Bu konuda Milli Egitim Bakanlig1
acaba golge 6gretmeni ailelere tahsis edebilir mi? Cilinkii gblge 6gretmen bir annenin de en azindan
yiikiiniin bir kismin1 alacak, en azindan aile biraz disartya ¢ikip hava alabilecek, kendi ihtiyaglarini
giderebilecek. Bu yonden bir destegi olursa...

Tesekkiir ederim.
BASKAN — Onur Bey, ¢ok kisa...

COCUK VE ERGEN RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI UZMANI DOC. DR. ONUR
BURAK DURSUN - Sayin Bagkanim, bir buguk dakika igerisinde 6zetliyorum.

Bir kere Saym Vekilimin verdigi rakamlarin ¢ok 6nemli oldugunu sdylemek istiyorum. Ben
multidisipliner bir ekip olarak ¢aligsan, taninin bagindan itibaren konugma terapistimizle birlikte ¢alisan
bir hekim olarak soyliiyorum: Konusma terapisi bizim olmazsa olmazimiz, dzellikle otizm konusunda.
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Fakat saynim artmamasi. .. iste, 2000’lerin basinda veya 1990’larin sonunda kurulan benzer boliimler ile
birlikte sayinin paralel artmasini bekleriz. Bu konunun ¢ok ciddi arastirilmasi gerektigini diistiniiyorum;
bireysel nedenler midir, YOK le ilgili nedenler midir? Ama bunlarin kaldirilmasi gok ¢ok dnemli. Ozel
tiniversitelerle beraber ivmenin ¢ok artmasinin da arastirilmasi gerektigini diisiiniiyorum.

Bunun yani sira Halk Egitimle ilgili sunu sdylemek istiyorum. Soyle bir uygulamamiz vardi
Erzurum’dayken. Halk Egitim dgretmenleri hastaneye gérevlendiriliyordu. Sadece ¢ocuklar iizerinden
diisiiniiyoruz ama ailelerin, anne babalarin ¢ok ihtiyaci var. Ozellikle anne-cocuk gruplar1 yapildi ve
bunun oniinde hicbir mevzuat engeli yok, Halk Egitim de ¢ok destek olmustu, hani, bir sey olsun
diye. Bu ¢ok yayginlastirilabilir, her hastanenin bir toplant1 salonu var haftada bir kullanilan. Bu bir
sekilde buna tahsis edilebilir. Cok verimli olacagini disiiniiyorum ¢linkii sosyal destek gruplarimiz
heniiz olusmus degil Tiirkiye’de ama bunu en azindan bir etkinlik yaparak gidermeye ¢alisabilir, onu
da bir 6neri olarak sdylemek istedim.

Tesekkiir ederim.
BASKAN — Tesekkiir ediyorum.
Aile Bakanlig1 temsilcimiz, buyurun.

ENGELLI VE YASLI HIZMETLERI GENEL MUDURLUGU TEMSILCISI MAKBULE ZABCI
— Sayin Genel Miidiiriime ve ekibine tesekkiir ediyorum sunumlari igin.

Ben bir katkida bulunmak istiyorum. Ozellikle halk egitim merkezleri ve olgunlasma enstitiilerinin
hani bu dénemde 6nemli oldugunu biliyoruz ama bir de gergek var, bu donemde agik liselere, 6zellikle
uzaktan egitim olayinda, engelli 6grencilerimizin inanilmaz bir sekilde buraya kaydiklart bizim
tarafimizdan da gozlemleniyor. Ben sunu merak ediyorum: Acaba su durumda bununla ilgili bir
calismaniz var mi1? Engellilerin agik liseye katilim oranlari ya da bizim su anda Komisyonumuzda
bulunan engellilerinin oranlarmin ne diizeyde oldugu, bununla ilgili bir ¢alisma yapildi m1? Bir de,
yapilan MEB istatistiklerine baktigimizda, ortaggretime geciste, 6zellikle bu liseye gecis sinavlarindan
sonra engel gruplarinda ciddi anlamda bir diigme oluyor liselerde ve bunlarin bir¢ogunun agik liseye
gittigi gdzlemleniyor. Bununla ilgili bir alan ¢alismast yapildi m1? Ben bunu da merak ediyorum, bu
arada katiliminizi isteyecegim.

Ayrica, acik lisede ve meslek agik liselerinde mezuniyet oraninin kredi sistemiyle yapildigini
biliyorum, daha 6nce arastirmistim bu konuyu. 192 kredi alan 6grencinin mezun olduguyla ilgili bir
aciklama var. Bununla ilgili, diyelim ki, engelli grubu otizm olabilir, dil gelisim bozuklugu olabilir,
dikkat eksikligi, hiperaktivite olabilir. Bu ¢ocuklar sinavlarda tabii ki ciddi anlamda zorluk ¢ekiyorlar.
Mesela Tiirk dili ve edebiyatinin zorunlu ders oldugunu biliyorum gegme siiresi icerisinde. Bunlarla
ilgili bir pozitif ayrimcilik yapiliyor mu? Mesela bu kredi sisteminde herhangi bir yardim, bu konuda
bir indirim s6z konusu mu? 192 degil de 180°dir gibi... Ben bu konuda sormak istedigim ve dnemli
oldugunu disiindiigiim i¢in katkilarinizi isteyecegim.

Tesekkiir ediyorum.
BASKAN — Tesekkiir ediyorum, sag olun.
Cevabiniz varsa buyurun.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Var efendim.

Tesekkiir ederiz.
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Yani 6zel destek anlaminda biz sinav iicretlerini almryoruz bu durumda olan dgrencilerimiz igin.
Agcik 6gretim lisesine kayitl oldugu takdirde sinav iicreti almiyoruz ve ayni zamanda sinavlarin daha
kolay olmasini saglamak amaciyla gereken destegi veriyoruz efendim, bu anlamda onu ifade edeyim.
Sanildig1 kadar ¢ok fazla degil. Bu, iyi midir, kotli miidiir bilmem tabii ama ben kendi adima en azindan
sunu aldim: Ozellikle 6zel egitime ihtiya¢ duyan genglerimizin diploma sahibi yapilmasi yani ortaokul
diplomasini almasi, lise diplomasini almast anlaminda bizim de... Acik dgretim alaninda biz tabii ki
miidahil olabiliyoruz ama érgiin egitimde Ozel Egitim Genel Miidiirliigii calismasini siirdiiriiyor. En
azindan 6zel egitimin disinda yani Genel Miidiirlik ¢aligmalarinin disinda olanlarla alakali olarak,
onlarin diplomalandirilmasiyla alakali bizim biraz daha ¢aligmamiz gerekecek. Su an itibariyla bizim
sayimiz Saymn Baskanim, 7.283. Bizim genel toplamda 1 milyon 209 bin agik 6gretimdeki 6grenci
sayimiz. 1 milyon 209 bin &grenci igerisinde 7.283 rakami ¢ok fazla da degil bence. Sunu ifade edeyim:
Bakanligimizin 6grencilerin acik 6gretime yonlendirilmesi gibi bir ¢alismasi yok. Biz 6grencilerimizin
ozel egitim kapsaminda da olsa, diger grup da olsa orgilin egitim kapsami igerisinde bizatihi okullara
girerek egitim 6gretim gdrmesini istiyoruz. Bu anlamda mesela kaynastirma 6grencilerinin sayisina
baktigimiz zaman, Bakanligimizdaki okullarda, 224 bin kiisur, 224 bin civarinda kaynastirma dgrencisi
—bizim tabirimiz dyle- bizatihi okul ortaminda devam ediyor. Yani bu da bizim bu anlamda hadiseye
pozitif yaklasmamiz acisindan dnemli bir husus. Ayni zamanda evde egitim verme anlaminda, 10.700
kiisur 6zel egitim Ogrencisine evde ders veriyoruz. Diploma sahibi yapmak... Kurs anlaminda
demiyorum, ders veriyoruz bizatihi. Hastanede bizatihi 6grenci olarak ders goérenlerin sayisi 1.488.
Ozel egitimin simfinda 65.399... Yani bunlar bizatihi diploma sahibi yapmak i¢in Bakanligimizin
ilgilendigi 6grencilerimizin sayist.

Sunu demek istiyoruz: ilgimiz elbette ki devam ediyor. Bu yeterli midir? Kesinlikle yeterli degil.
Muhakkak ki bu gibi ¢aligmalar da bizim daha iyiyi elde etmemiz i¢in birer imkandir. Bu anlamda her
tiirlii katkiya da ¢aligmalara da agik oldugumuzu belirtiriz.

BASKAN — Cok tesekkiir ederiz.

Cetin Bey’in herhalde kisa bir sorusu var.

Buyurun.

CETIN ARIK (Kayseri) — Ankara’da —ismini de sdyleyecegim- Esra Doganay, otizmli bir gocuk
bu kizimiz, Giizel Sanatlar Lisesini kazaniyor ve Giizel Sanatlar Lisesinde “Bu boliimde bizim
ogretmenimiz yok.” denilerek ¢ocuk reddediliyor. Bu kizimiz Ankara’da yapilan solo ses yarismasinda
birinci oluyor, piyanoda da onuncu oluyor. Karistirtyor da olabilirim bunlari ya da hangisiyse. Disaridan
okumak istiyor liseyi. 192 kredi, sizin de sdylediginiz gibi. Dort y1lda 53 kredi tamamlayabiliyor. Diyor
ki: “Bu olmuyor, ben tekrar gideyim, lisede okuyayim.” Bu sefer de cocuga deniyor ki: “Sen 18 yasini
gectin, lisede okuyamazsin.”

Simdi, yapmamiz gereken sey su: Yani bu kizimiz bir konservatuvarda okumak istiyor, hayali de
bu: “Ben konservatuvarda okuyayim.” Yani bu kiz piyano caliyor, sesi son derece giizel, Ankara’da
yapilan yarigsmada birinci geliyorsa bu c¢ocugu bdyle logaritmayla, trigonometriyle, geometriyle,
biyokimyayla, molekiilerle ugrastirmak bence ayibimiz diye diisiiniiyorum. Yani yapilmasi gereken
sey bunlara kolaylik saglamak. Siz bu konuda 6ndeyseniz, belki o ¢ocugun elinden tutulsa, o gocugun
yolu agilsa belki de bir Beethoven olacak. Ben de evlerine gittim. Memurlards, tayinleri ¢ikt1 su anda
Bursa’dalar ve kayboldu gitti ¢ocukcagiz. Devlet olarak bizim bunlara sahip ¢ikmamiz lazim. Yani
192 krediyi tamamlasa ne olur, tamamlamasa ne olur? Ve sonra da ¢ocugu yasin 18’1 gecti diye liseye
de almiyorlar. Yani gergekten biiyiik dramlar var aslinda bu konuda. Boyle biirokrasiye takilip, iste,
su kadar kredi olacak diye... Ve haftada iki saat egitim veriyorsunuz, normal ¢ocuklarla ayni sinava
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tabi tutuyorsunuz. Bir sefer, burada bir adaletsizlik var. Ya da ona o ortami saglayabiliyor musunuz?
Yani sinav yaparken o ¢cocuga dyle bir ortam saglamalisiniz ki yapsin ama yapamaz bunu. Onun igin,
sOylediginiz sey ¢ok sey degil yani su anda goriiniirde ¢ok bitirme sanslart maalesef ki olmuyor.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Efendim, yeni Sayin Milli Egitim Bakanimiz da agiklamalarinda ifade etmistir efendim,
2023 vizyonu cergevesinde ders sayilarmmin azaltilmasi ve miifredatin hafifletilmesi anlaminda
zatialinizin ifade ettigi hususlar aslinda bizim de Bakanlik olarak giindemimizde olan bir husus
efendim. Bu noktada, sadece agik 6gretim de degil yani 6rgiin egitim kapsaminda da ders yiikiiniin
biraz daha hafifletilmesi, saatlerinin ve igeriklerinin ve ilgili derslerin verilmesi, bu anlamda imkan
sunulmasiyla alakali calismalarimiz var efendim. Yani Esra Hanim’la ilgili, kizimizla alakali bizim su
asamada yapabilecegimiz bir sey varsa, sizin iletisim bilgilerini alirsak bunu sizinle toplanti ¢ikisinda
sey yapalim, yapabilecegimiz neyse onu yapariz efendim.

BASKAN — Cetin Bey, Genel Miidiiriimiizle irtibat kurarak 6zel olsa da ilgilenelim.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Bir de bir ciimleyle Sayin Bagkanim. ..

BASKAN - S6yle: Komisyonumuzun bu ricasidir yani bir 6zelle de ilgilenelim. “Ozel” demeyelim,
ozel yetenek belki de; tamam “Bu 6zel birisidir.” falan demeyelim, Cetin Bey ile size gérev veriyoruz
Komisyon adina.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Tamam efendim, kabuliimiizdiir.
BASKAN — Cetin Bey ile size bir gorev verdik.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Basiistiine efendim, onu takip edecegiz insallah.

BASKAN — Ilave edeceginiz bir sey var m1? Vaktimiz pek yok.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Bir ciimleyle efendim.

Bizim ag¢ik 6gretim programimiz drgiin egitim programiyla paralel gittigi i¢in biz simdi diyelim
ki Genel Mudiirliik olarak agik &gretim ders sayilarinda ve icerikte azaltmaya gittigimiz takdirde
diger normal lise programina gore az olacagindan dolay1 diplomada denklikte ve uluslararasi arenada
sikint1 yasama durumumuz var. Onun i¢in, biz miistakil hareket edemiyoruz, birlikte hareket etmemiz
gerekiyor ama diger miifredatin hafiflemesiyle birlikte bizde de bu anlamda gelisme olacak.

BASKAN — Bahar Hanim’1n da bir sorusu var.
BAHAR AYVAZOGLU (Trabzon) — Hos geldiniz Saym Genel Miidiiriim.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Tesekkiir ederiz.

BAHAR AYVAZOGLU (Trabzon) — Benim sehrimde de bu hayat boyu 6grenmeye bagli olarak
halk egitim kurslariyla alakali orgiin 6gretim disina ¢ikmis, yast 18’1 gecmis 6grencilere yonelik
talepler oldu. Cok stikiir, 6n ayak olduk; hem Halk Egitimin destegiyle hem Biiyiiksehir Belediye
Bagkanligimizin destegiyle bir okulu kendilerine tahsis ettik 6gretmenleriyle birlikte. Yalniz, burada ¢ok
agir otizmli 6grenciler var yani ¢evresine zarar verebilecek, anne babasina zarar verebilecek 6grenciler.
Farkli zihinsel gruplarda dgrenciler de buraya dahil edilmekte. Elbette ki bu sadece Milli Egitim
Bakanliginin tek bagina ¢6zebilecegi bir sorun degil, ¢oklu bilesenli bir alternatif sunulmasi gerekiyor.
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Ciinkii buradaki anneler babalar belki buraya ¢ocuklarini veriyorlar ama oradaki egitim 6gretim biraz
da ¢ocuklarin kapasitesiyle de alakali olarak sadece vakit gecirilmek, orada birazcik da olsun farkli
alternatifler sunmak adina giizel ama yeterli degil. Bu konuda neler yapilabilir? Ciinkii hocamla da
konustum, gercekten ¢ok agir 6grenciler var. Ciddi anlamda evin igerisinde birakin yabanci bir insan,
annesine ciddi boyutta zarar veren 6grenciler var. Bunlarin saglik agisindan da degerlendirilmesi ama
o0grendigim kadariyla da bir ¢6ziim olmuyor. Biraz 6nce hocam dedi “Bunun bir ilact yok. Bunun
gerilemesi anlaminda yapilabilecek bir sey yok ne yazik ki.” Ve yine en dnemlisi, diger Bakanligimiza
geciyorum, Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligimiz ile yine sizinle birlikte, belki Saglik Bakanligiyla
birlikte ortak... Bu c¢ocuklarin annelerine babalarina bir sey oldugunda bakacak hi¢ kimseleri yok,
baktiracak hi¢ kimseleri yok. Cok siikiir, biz pasli ranzali gocuk yuvalarindan sevgievlerine donistiirdiik
bir¢ok seyi. Bu ¢ocuklarimizla da alakali bir girisimde bulunsak, hem su anki pozisyonlar1 itibartyla
hem sonradan annelerinin babalarinin belki hayatta olmayacagi donemlerle alakali bir girisimde
bulunsak ve bir temenni olarak sdyliiyorum: Hep diinyay:1 6rnek aliyoruz ama ben bu Komisyona ¢ok
inantyorum, bu Komisyondan ¢ikacak raporlarla birlikte ¢ok giizel isler yapabilecegimize inantyorum.
Cumhurbagkanimiz da bu konuda gergekten hem emri verdi hem gok istekli. insallah bir giin diinya bizi
ornek alsin, diinya Tiirkiye’yi drnek alsin, hep biz diinyay1 6rnek gostermeyelim. Yapacagimiz giizel
calismalarla birlikte diinyaya 6rnek olabilecek, farklilik olusturabilecek alanlarda bizim kurumlarimizin
da imzas1 olsun, biz de bunun igerisinde bir kirint1 olabilelim ingallah. Bu konuda neler yapilabilir, bir
¢6ziim Onerimiz var midir, dgrenebilirsem ¢ok memnun olurum.

Tekrar tesekkiir ediyorum hepinize.
BASKAN - Yazili da cevap verilebilir.

MILL] EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Tesekkiir ederiz Saym Baskanim.

Yani bu, biitiin bu Komisyonun olusturulmasinin da hikmetine binaen olusan bir sey aslinda. Cevab1
Bakanligimizi ilgilendiren boyutuyla olani var, Genel Miidiirligiimiizii, art1, diger Bakanligimizi ¢linkii
¢ok genis bir alan1 kapsar. Bizim kendi payimiza diisen, Genel Miidiirliiglimiiz anlaminda yapacagimiz
seyler: Programlarimizi ¢esitlendirmek, zenginlestirmek, arti, eksik olan programlarimizi olusturmak,
bu anlamda anne babalara yonelik egitimlerle ilgili bunu giindemimize almak ki notlarimiz arasinda
var. Hem anne babaya hem ¢ocuga birlikte sahip ¢ikma anlaminda yapacagimiz ¢alismalar ve bu
mevzuyu muhakkak ki birim amirleri toplantisinda da yine bir rapor halinde, en azindan kendi adimiza
ilgili Bakan Yardimcimiza da biz yine sunacagiz bazi dnerilerimizle birlikte. En azindan o cepheden de
biz bu siirece bir katkida bulunma anlaminda tizerimize diiseni yapmis oluruz.

Cuma giinii de Trabzon’da olacagim. Bahsettiginiz kurum da benim ziyaret edecegim yerler
arasinda var efendim, onu da arz etmis olayim.

BAHAR AYVAZOGLU (Trabzon) — Kampta olacagiz ama hos geldiniz diyelim simdiden.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL — Tesekkiir ederiz.

BASKAN — Evet, biz yokuz.
Simdi bir sivil toplum &rgiitiimiiz Down Tiirkiye Derneginden Fulya Hanim, buyurun.
Hemen, ¢ok kisa yani yorum olmadan soru olarak alalim.

DOWN SENDROMU DERNEGI KURUCU BASKANI FULYA EKMEN — Tesekkiir ederim.
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Birkag¢ sorum var. Simdi, 6zel egitim okulunda egitim yas1 27 ama, oraya kadar devam ediyorlar
ama biz agirlikli kaynastirma istiyoruz, 6zellikle hafif ve ortalar kaynastirmada yer alinca dolayisiyla
onlar okuldan ¢ok daha erken mezun oluyorlar. Oraya bir ¢6ziim getirmek gerekiyor.

Acik 6gretimden bahsettik, orada bir sorun var. MEB Agik Ogretim Lisesi Yonetmeligi’nin 15’inci
maddesi diyor ki: “Zihinsel engelli olanlarin kayitlar1 yapilmaz, engeli sonradan anlagilanlarin kayitlart
silinir.” Bilmiyorum bu madde daha sonra diizeltildi mi ama en son son Ozel Egitim Yonetmeligi
¢iktiginda da bu vardi. Bunu bir gézden gegirmek lazim.

BASKAN — Bunu notumuza alalim. Milli Egitim temsilcimizle beraber siz bize daha sonra
aciklayacaksmiz.

DOWN SENDROMU DERNEGI KURUCU BASKANI FULYA EKMEN — Bu halk egitimdeki
modiillere biz dernek olarak uzun zamandir bagimsiz yagsam g¢alismalari yapiyoruz. Boyle bir egitim
programinin eklenmesi 6zellikle zihinsel engelli kisilerin aileden sonraki doneme hazirlanmasi i¢in ¢ok
anlamli olacaktir. Bu konuda biz de sizinle goriismek isteriz ama bizimle de olmasa hani bu uygulamalar
diinyada var, egitim programlari.

Bir de Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Politikalar Bakanliginin engelli cocuklar, bakim altindaki
kisiler konusunda ¢ok hassas olduklarini biz kisisel tecriibelerimizden biliyoruz, bir sorunda hemen
onlem aliyorlar. Orada iki noktaya dikkat etmek gerekiyor.

Bir: Ben kendi kizim i¢in, benden sonra kendi evinde yasamasini istiyorum. O yiizden, kurumda
hizmet, evet, Snemli ama evde yasayanlar i¢in de evde bakim ve destek hizmetlerini nasil yapilandiririz
ona bakmak gerekiyor.

Bir diger sorum: Yaslandig1 zaman bu kisiler engelli olmayan, zihinsel engelli olmayan diger yash
kisilerle ayn1 huzurevlerinde mi kaliyor, ayristiriliyor mu? Bize ayristiriliyor, huzurevleri almiyor diye
bir sey gelmisti. Eger boyle bir durum varsa hayat boyu kaynastirmada yer aldiktan sonra yaslilik
donemini de diger kisilerle bir arada gecirmesini planlamamiz gerek.

Cok tesekkiir ederim.
BASKAN — Buyurun.
MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURLUGU EGITIiM

POLITIKALARI DAIRE BASKANLIGI EGITIM PROGRAMLARI KOORDINATORU DR.
OGRETIM UYESI YELIZ CELEN — Tesekkiir ederim sorulariniz i¢in.

Soyle bir calismamiz -biraz dnce de hanimefendinin belirttigi iizere, bu agir otizm engeli olan
bireyler i¢in, cocuklarimiz i¢in sdyledi- var: Bizim aslinda bazi kurs ¢alismalarimiz oldu, mesela duyu
biitiinleme ya da bagimsiz hareket becerileri alanlarina da yoneldik ancak 6zel egitim kurs programlari
6zel bir komisyonla hazirlanyor. Ozel alandan 6zel egitim uzmanlari, bazi kurs programlarimiza
iliskin ¢aligmalarimizla bunlarin egiticilerinin ¢ok 6zel insanlar olmasi1 gerektigi, bazi yeterliliklere
sahip olmasi gerektiginden acaba bunlar1 yaygin egitim faaliyeti seklinde diizenlemesek gibi cevaplar
geliyor, dncelikle bunu sdylemek istiyorum.

Diger taraftan is birligi ¢alismalarimizla ilgili olarak da biz sadece halk egitim programlarinda,
halk egitim merkezlerimizden modiil programi kabul etmiyoruz. STK ’lerden, vakifiardan, derneklerden
hatta 6zel ilgisi olan bireylerin getirmis oldugu modiiler programlari bile alip kendi komisyonlarimizda
inceliyoruz, daha sonra da ilgili kamu, kurum, STK, vakif, dernek herkese goriis soruyoruz, bu anlamda
iletisim bilgilerimizi alirsak 6zel egitime yonelik kurs programlarimizi da sizin de degerlendirmenize
acariz kiymetli hocam.
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BASKAN — Evet, peki.
Buyurun Sayin Vekilim, son, baska s6z vermiyorum.

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
— Yok, ben az onceki seye istinaden sdyleyecegim. Sizler ne zaman isterseniz biz gorsel anlamda
hani bu kimsesiz ¢ocuklarimizi ya da iste engelli ¢ocuklarimizi, bizden sonra ne olacak dedigimiz

¢ocuklarimizi barindiklart yerleri gorsel anlamda anlatalim hatta kurulus ziyaretleri de yapabiliriz hep
birlikte.

BASKAN — Kurulus ziyareti yapalim, orada da bir brifing alalim.

AILE, CALISMA VE SOSYAL HIZMETLER BAKAN DANISMANI BENNUR KARABURUN
— Bdyle bir sey de yapalim.
BASKAN — Tamam, ¢ok tesekkiir ediyorum.

Arkadaglar, simdi sirada -hemen hizlica gegelim, bayagi zamanimizi ¢ok astik- evet, Bedriye
Tugba Karaaslan Hanimefendi.

Adnan Menderes Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Cocuk Gelisimi Boliimii. Cocuk gelisim
uzmant bakis agistyla 6zel gereksinimli ¢ocuga yaklagim, sorunlar ve ¢dziim 6nerileri, gayet dnemli bir
sey ama ¢ok kisa, 6zet, net olursa ¢ok mutlu oluruz.

Buyurun.

3.- Do¢. Dr. Bedriye Tugba Karaaslan in, ¢ocuk gelisimi uzmani bakis agisiyla ozel gereksinimli
cocuga yaklasim, sorunlar ve ¢oziim énerileri hakkinda sunumu

DOC. DR. BEDRIYE TUGBA KARAASLAN — Sayin Baskanim, degerli milletvekilleri, degerli
hocalarim ve degerli katilimcilar; burada olmak, s6z almak ve paylasimda bulunmak benim igin ¢ok
degerli, ¢ok tesekkiir ediyorum.

BASKAN — Aydin’dan geldiniz?
DOC. DR. BEDRIYE TUGBA KARAASLAN — Aydin’dan geldim.
BASKAN — Hos geldiniz.

DOC. DR. BEDRIYE TUGBA KARAASLAN — Cok tesekkiir ederim, selamlar getirdim
ogrencilerimden, ailelerimden.

Ben ¢ocuk gelisimi uzmaniyim, 1998 mezunuyum. 1998 yilindan sonra daha ¢ok erken ¢ocukluk
doneminde ¢ocuklarin gelisimlerini desteklemek konusunda ne yapabiliriz, riskli ¢ocuklar, 6zellikle
riskli bebekler i¢in ne yapabiliriz noktasinda ¢alismaya odaklandim. Egitim, saglik, sosyal hizmet
alaninda calisan ¢ocuk gelisimcilerle eminim hepiniz karsilagmissinizdir, farkli alanlarda ¢aligma
sergileyebiliyoruz ve bu bizim igin ¢ok degerli. Ben klinikte ¢alismay1 biraz daha tercih ettim ve
ozellikle riskli bebeklere, ¢ok diisiik dogum agirlikli bebeklere odaklanmak istedim. Tipki sayin
hocamin biraz 6nce vurguladigi gibi hani o donemden itibaren en erken déonemde ne yapabilirizin
tizerinde durmaya calistim.

Kisacik bir ¢ocuk gelisimci tanimini yapayim ¢linkli bu bakis agisiyla soruna yaklasacagim.
Cocuk gelisimci bu alanda egitim veren fakiilte ve yiiksekokullardan saglik lisansiyeri olarak mezun
olan, saglikli bir ortamda yasayabilmelerinin saglanmasi ve yasam kalitelerinin artirilabilmesi icin
dogumdan hatta gebelik itibaren ergenlik donemi sonuna kadar tiim gelisim alanlarinda ¢ocuklari
gelisimsel acidan degerlendiren ve izleyen, izlemde gelisimi destekleyici programlar ile cocuga, aileye
ve profesyonellere ve topluma hizmet sunan, saglik sistemine ek olarak biraz dnce belirttigim gibi
egitim ve sosyal hizmet alaninda da ¢aligan meslek mensubu.
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Sunum akisini siklik, nedenler ve tespit, arkasindan da kisaca hani sorunlar ve ¢dziim Onerileri
seklinde vermek istiyorum. 2017 yilina -hep hani diinyaya bakiyoruz dedik ama hani global olarak
bakmak durumundayiz- baktigimizda sunu goriiyoruz: Ozellikle diisiik ve orta gelirli iilkelerde 5 yas
alt1 gocuklarin yiizde 43’iiniin gelisimsel potansiyellerine ulasamadigini goriiyoruz, bu riski tasidigini
goriiyoruz en azindan ve bunu tabii farkindaligimiz arttik¢a daha ¢ok sorguluyoruz. Neden bu sayida,
bu oranda, biz neleri yanlis yapiyoruz diye siirekli bunu tiim meslek gruplart olarak sorguluyoruz.
Bunun cevabi karsimiza su sekilde ¢ikiyor: Cocukta ilerlemeyi saglayan bir bakim var, burada hani
sabahtan itibaren hep konustuk, giivenligi, sagligi, beslenmesi, tehditlerden korunmasi, duyarli, ilgili
olunmasi, bunlarin hepsini aslinda i¢inde barindirtyor bu. Bu bilgiyi degerlendiremedigimizi ve
kullanamadigimizi sdyliiyor bu alandaki uzmanlar ve aslinda kritik dénemler var gelisimde biliyoruz,
bu dénemleri kagirabildigimiz i¢in zamaninda miidahale edemedigimiz i¢in de alacagimiz yarar sinirlt
olabiliyor, sorunu bu sekilde tanimliyorlar.

Yine, bu hafta yayimlanmis verilere bakacak olursak Amerika Birlesik Devletleri’nde -dikkatinizi
¢ekerim, 0-3 burada yok- 3-17 yas grubu ¢ocuklar da gelisimsel zorluk sikligr yillar igerisinde artig
egilimi gosteriyor, yiizde 16,2’den yiizde 17,8’¢ anlamli bir sekilde artiyor. Burada dikkatinizi yine
dogum agirligi 2.500 gram ve altinda olan g¢ocuklara ¢ekmek istiyorum yani biiyiimeyle prenatal
risklerle karsilagan ¢ocuklar bunlar ve biz bunlari aslinda hem gebelikte hem de dogumda aslinda tespit
edebiliyoruz ve destegin orada baslamasi gerektigini vurgulamak istiyorum. Bir de su ¢ok 6nemli: Daha
az egitimli anneler aslinda burada risk olarak karsimiza ¢ikiyor. Bu da yine iste biraz 6nce hayat boyu
egitimden bahsettik, hala yapabilecegimiz ¢ok sey oldugunu bize gosteriyor.

Ulkemizde yapilan bir ¢alismada, yaklasik 2.400 c¢ocukla yapilmis bir calismada 6-42 aylar
arasinda bu orana baktigimizda yiizde 28,7 olarak goriiyoruz. Bu da hem riskli grup hem de gecikmesi
olan grup olarak kargimiza ¢ikabiliyor. Simdi bu zorluklarin en sik nedeni, dedigimiz gibi, gelistiren
bakim ortamini saglayamamak. 2030 siirdiiriilebilir kalkinma hedeflerine baktigimizda aslinda birgok
maddede bu gelistiren bakimi destekleyecek birgcok degiskenin ele alindigini goriiyoruz. Milenyum
hedeflerinde gelisim kavrami daha az ele alinmigken bu hedeflerde ad1 geciyor ama bunun igini kaliteli
bir sekilde doldurmamiz gerektigini diisiiniiyorum, bu ¢ok 6nemli.

Gelistiren bakimi azicik agmak istiyorum c¢iinkii saglik dedik, beslenme dedik, “malthusian”
dedik, tehdit dedik, ihmal, istismar dedik; erken 6grenme firsatlarindan bahsetmek istiyorum, bu
bakimin iginde bunu ihmal etmemiz gerekiyor. Duyarli, yanit veren, duygusal olarak destekleyici
etkilesim dedik. Sebnem Hocam sdyledi, 0-2 yas ¢ocukla anne nasil iletisim kuracagini 6grenmeli.
Bunu kurmadigi siirece yapisal olarak yatkin olup desteklerle toparlayabilecek bir¢ok olgunun aslinda
daha farkli sorunlara, gelisimsel ciddi zorluklara dogru gidebildigini goriiyoruz, o yiizden bu gelistiren
bakim kavrami bizim i¢in 6nemli.

Hizlica yaklasim nasil olmali diye baktigimizda belki bu Komisyona yol gosterici olacak,
belki, hepsine daha 6nce deginildi ama hani ¢ocuk gelisimciler olarak bizim onemsedigimiz ilkeler
sunlar: Erken girisim ¢ok 6nemli. Biraz dnce de dedim, 3 yasiyla basliyor genelde arastirmalar, 0-3’e
odaklanmadigini goriiyoruz, ¢ok smirli ¢alisma oldugunu goriiyoruz. Orada miidahale edersek okul
¢agini da, okul 6ncesini de, ergenligi de daha iyi toparlama sansimiz olacagt i¢in yatirimimizin bir kismint
buraya yapmamiz ¢ok ¢ok 6nemli. Neden erken olmali? Bir 6rnek getirdim, bu ¢cocuk 2 yasinda, daha
onceki rapor sisteminde raporu ¢ikmig hastalarimizdan biri, takip ettigimiz hastalardan biri. Bahsettigim
klinik deneyimi kazanmak i¢cin ben Ankara Universitesi T1p Fakiiltesi Gelisimsel Pediatri Bilim Dalinda
bir siire ¢alistim, orada bir ekip ¢aligmasi, transdisipliner bir ekip ¢alismas1 gerceklestirdik. Oradaki
olgularimizdan biri “degerlendirilemedi” denilmis. Simdi, 2 yasinda bir ¢ocugu degerlendirebiliriz,
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bunlar i¢in araglarimiz da var, uzmanlarimiz da var ama hani bu istihdamin, bu araglarin kullaniminin
dogru yapilmas: halinde buna cevap verebiliriz, aksi takdirde hani “degerlendirilemedi” raporlarryla
karsilagsmaya devam ederiz. COZGER’in de ¢ikis amaglarindan biri bunun niine gegebilmekti.

Bu grafik bizim i¢in énemli ¢iinkii erken kavramini vurguluyor. Simdi, deneyimlerden etkilenen
beynin degisebilirligi, olgunlastirilabilirligi, plastisitesi dogumda ¢ok yiiksekken yas ilerledik¢e bunun
diistiigiinii goriiyoruz. Yani biz bu degisikligi dogumdan itibaren yapabilmeliyiz hatta gebelikte anneyi
egiterek yapabilmeliyiz. Aksi takdirde suna da bakalim, beyni gelistirmek i¢in gdstermemiz gereken
¢aba, eger dogumda bunu yapmazsak yasla beraber ¢ok ¢ok cok daha caba gerektiriyor, insan giicli
gerektiriyor ve zaman gerektiriyor. Hani bu iki, nasil diyeyim, kesisme bizim i¢in ¢ok 6nemli. Nobel
Odiillii bir ekonomistin ¢alismalara deginilmistir diye tahmin ediyorum, Heckman’in ¢aligmalaria.
Heckman okul sonrasi yani is egitimi, liniversite diizeyinde egitimlerin 6nemli oldugunu sdyliiyor
ama “Siz eger erken ¢ocukluk donemine yatirim yaparsaniz sizin kazanciniz ¢ok c¢ok daha fazla
oluyor.” diyor. O yiizden ben iiniversitede 6gretim iiyesiyim, evet, cok giizel gelismeler var, her yerde
boliimlerimiz agiliyor ama boliimiin agilmasi bu sorunun ¢oziimii degil, ¢ok fazla mezun veriyoruz.
Ogretim iiyesi saymmiz yeterli mi? Onda da sikintilar var farkli bolgelerde, Ankara bu anlamda ¢ok
sansl. Ben Izmir’i ve Aydin’1 biliyorum en yakin. Yetismekte zorlaniyoruz &grencilerimize, bir sorun
bu, art1, dedigim gibi, biraz dnceki sebeplerden dolayi, beyin plastisitesinden dolay1 bizim biraz daha
erken ¢ocukluk dénemine yatirim yapmamiz gerekiyor.

Kurumsal dayanak 6nemli. Burada bir 6gretim iiyesi olarak bulundugum i¢in ¢ok mutluyum.
Birgok tiniversiteden, birgok farkli disiplinlerden hocalarimizin, akademisyenlerimizin kurumsal
dayanaklarla bu komisyona yon verdigini biliyorum ve bunun devam etmesi en biiyiik dilegimiz
¢linkii farkli yaklagimlar oluyor ve bunlar aslinda yapacaginiz miidahaleleri, adimlar1 sekillendiriyor; o
yiizden bu destegi almamiz gerekiyor.

Aile merkezli olmali, bu, cok ¢ok 6nemli. Burada bir ailemizin -onlardan izin alarak- fotografini
paylasmak istedim ¢ilinkii bu ¢gocugun bir tanist var. Hani biz Down sendromu dedik, otizm dedik, bu
¢ocugun da aslinda Joubert sendromu dedigimiz bir tanist var ve uzmanlar yiiriiyemeyecegini, bunun
¢ok zor olacagini sdylemisler. Bu baba giineydoguda yasayan bir baba, ugrastyor, sanayiye gidiyor, su
borularindan bu araci yapiyor ve bu ¢ocuk aslinda bu ara¢ sayesinde ayaga kalkip yiiriiyor ve ¢ok mutlu
bir ¢ocuk. Bize videolarini génderdiginde, aslinda biz iinitede degerlendirmelerimizde gérmedigimiz
coskuyu orada gosterebildigini goériiyoruz. Bu da iste aile merkezli olmak zorunda oldugumuzu bir
kere daha gosteriyor. Herkes su soruyu sordu bagladigimizdan beri: “Bizden sonra ne olacak?” Iste,
aile merkezlilik bu yani aile merkezli bagliyoruz ama sonrasinda o destegi siirdiirebilecek planlarimizin
da olabilmesi lazim, riskleri 6nemsememiz lazim, koruyucu etmenleri dnemsememiz lazim, bunlart
belirleyebilmemiz de lazim. Bunlar belirlenmedigi takdirde kaliyor ve degerini bilemiyoruz, bunlart
kullanamiyoruz, bu bilgiyi. Dolayisiyla bunlarin belirlenmesine odaklanmak gerekiyor. En biiyiik
risk, aslinda gelistiren bakimin olmayisi, yapilan arastirmalar bunu gosteriyor. Onun diginda kronik
hastaliklar, beslenme yetersizlikleri, demir eksikligi gibi yaygin durumlar, baska bir¢ok hastalik
kargimiza kaciyor. Gelisimsel sorunlar yine riskler olarak karsimiza ¢ikiyor ve ¢ocuk ve ailenin ruhsal
sorunlar1 karsimiza ¢ikabiliyor. Burada da her bir durum igin farkli meslek gruplartyla ekip ¢aligmast
bizi ac18a, diize ¢ikaracak diye diisliniiyorum. Bu risklerden biri de aslinda gelir diizeyi. Gelir diizeyiyle
ilgili yapilan bir arastirmada, Nature dergisinde yaymlanmis bir arastirmada sunu sdyliiyorlar: Gelir
diizeyi diisiik ailelerden gelen g¢ocuklarda gelir diizeyindeki kiigiik farklar aslinda beyin ylizey
alaninda ve fonksiyonlarda, islevlerde ¢ok bilyiik degisikliklere yol aciyor. Siz ayni destegi gelir
diizeyi yiiksek ¢ocuklar ve ailelerine verdiginizde ayni sonucu alamiyorsunuz. Dolayisiyla odaklanip
oncelik verecegimiz grubun belki de gelir diizeyi diisiik aileler olmasi ¢ok ¢cok daha oncelikli olmali.
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Tabii, bu gelir diizeyi sadece bir risk faktorii. Bunu artirdigimiza ve saymnin yaklasik 7 risk faktori
oldugunu da -biraz 6nce saydigimiz risklerden- gelisimin gecikme ihtimalinin yiizde 100’e yaklastigin1
goriiyoruz bu grafikte de. O yiizden sayry1 azaltmak, 7°’den 6’ya indirmek bile bizim i¢in ¢ok ¢ok
6nemli bir hedefi olmali bu risklerde. Sunacagimiz yaklasim, izleyecegimiz yaklagim bu komisyonda
gereksinim ve hizmet odakli olmali. Yine, 0-3 yas biraz daha ikinci planda oldugu i¢in biraz oraya
odakli galismalari da paylagmak istedim. Bu ailelere sordugumuzda, 156 6zel gereksinimi olan gocugun
ailesine sordugumuzda eksik ya da yanlis bilgilendirme nedeniyle hizmete ulasamama orani yiizde
46.8. Rehberlik Arastirma Merkezi raporunun ¢ikartlamamast, geg ¢ikarilmasi, eksik, yanlis ¢ikarilmast
ylizde 45,5. Yine engelli saglik kurulu raporunun ¢ikarilmamasi, ge¢ ¢ikarilmasi ya da eksik, yanlig
¢ikarilmasi sebebiyle hizmete ulasamama yiizde 45 civarinda.

BASKAN - Evet, bu rapor, uzmanlarimiz agisindan 6nemli. Bizim {izerinde durdugumuz 3 tane
o6nemli konu burada var.

DOC. DR. BEDRIYE TUGBA KARAASLAN — Cok tesekkiir ederim.
BASKAN — RAM raporu, saglik raporu...

DOC. DR. BEDRIYE TUGBA KARAASLAN - Bu iki raporun arasindaki uyusmazliklar
karsimiza ¢ikabiliyor. Aileler bu sorunlarla bize siklikla bagvurabiliyor. O yiizden, biraz 6nce de
sOylenildi, saglik ve egitimin bir koordinasyon iginde ¢alismasi, art1 sosyal hizmet faktoriiniin burada
koordinasyon i¢inde calismasi ¢ok ¢ok 6nemli; bunlar birbirinden ayrilabilecek alanlar degil.

Tabii, gereksinimlerin belirlenmesi gerekiyor dedik. Simdi, benim dgrencilerime dort yillik bir
lisans egitimi veriyoruz biz bolimiimiizde. Birgok aragla donanmis olarak mezun olmak istiyorlar ama
bu araglari —hocalarim da bilirler- farkli dernekler, farkli kurumlar veriyor ve belli destek gruplarina
veriyor. Bu konuda ¢ok daha farkli bir denetim mekanizmasinin olmasi gerektigini diisiiniiyorum. Artik
birgok kisi bu kurslar1 agmaya basladi, herkese sertifika verilir oldu. Bunun arkasi sorgulanmiyor ve bu
kisiler, iste, bu ¢ocuklarda “Tani budur.” ya da “Yiizde su kadar dogruluk vardir.” ya da “Puan1 sudur.”
gibi tanilamalara ve etiketlemelere sebebiyet veriyorlar. O yiizden buna ¢ok dikkat etmemiz gerekiyor.
0-3 yasta bu konuda sinirh araglar var, GIDR bu araglardan biri. Ulkemizde gelistirildigi icin, iilkemiz
ihtiyaclar1 diisiiniilerek gelistirildigi icin Gelisimi izleme Destekleme Rehberi bu araglardan biri ve
uluslararas: standardizasyonu yapildi. Simdi, diinya bu araci mercege aldi, inceliyor ve gordiigiiniiz
gibi, 14 arag icinde en yiiksek puani aliyor yani birgok agidan, aileyle iletisimde yatkinlik, kisa siire
almasi -¢linkii zaman da ¢ok 6nemli emek agisindan, is giicli agisindan- zorluklar1 belirleyebilme ve
daha sonrasinda yonlendirme agisindan... Birgok arag¢ size taniy1 sdyler, tanidan sonra yapacaginiz
yonlendirmeye size gotiirmez. Bu aracin yonlendirme konusunda da bize destek oldugunu biliyoruz.
Bu arag parali bir sekilde yaygimlastirilmiyor, egitimleri parali degil, sadece bir kirtasiye masrafi eger
gerekiyorsa o licret talep ediliyor. Onun disinda ben gelistiren ekipten destek alarak kendi 6grencilerime
bu aracin egitimini vermek i¢in bireysel ¢aba sarf ediyorum ama bunun ulusal yaygin bir ¢aligmaya
doniismesi gerekiyor. Bu, tabii, 0-3 yas i¢in gelistirilmis bir ara¢ bu, diger yas gruplari igerisinde ayn1
sistemde tiim meslek elemanlar1 olarak gelistirilip takip edilmesi gerekiyor.

Biiylimeyi izliyoruz, biiylime 6nemli dedik, dogum kilosunun 2.500 gramin altinda olmas1 bir
risk dedik biraz dnceki pediatrik arastirmasinda ama gelisimi izlemiyoruz. Yani bilylimeyi izlemek tek
basina yeterli mi? Bunu sormaliyiz diye diisiiniiyorum. Komisyonumuz belki bu konuda da bir faaliyete
gecebilir. Ben Google’a yazdigimda bir siirii gorsel ¢ikt1, cok kiskandim. 15 Nisan Biiyiimenin Izlenmesi
Gilinii... Gelisimi de bunun i¢ine dahil etsek ¢ok giizel olur diye diisiinliyorum. O zaman eksiklerimiz
daha da tamamlanmis olur. Gelisimin izlenmesi dedigimde de izleyen, gereksinim temelli araclar s6z
konusu. Biraz 6nce COZGER i hep konustuk, COZGER ’in ¢ikis amact, simdiye kadar saydigim birgok
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erken kurumsal dayanak gereksinim temelli olmasi nedeniyle gelistirilmis bir yonetmelik COZGER.
Tabii ki yillardir uygulanagelen bir yonetmeligi siz bir baskasiyla degistirdiginizde uyum siirecinde
zorluklar olabilir ama bu Komisyonda tartistlan degerler dogrultusunda COZGER’in sahaya daha iyi
uyumu i¢in ne yapilabilir? Bu gelistirilebilir, ben buna inaniyorum ¢iinkii birgok aile bu yeni COZGER
yénetmeliginde yer alan durumlarin sikdyetiyle bize geldigi igin COZGER siireci basladi ve COZGER
i¢in galisma yapilmaya baslandi. Ozellikle 0-3 yasta etiketlenmek istemeyen, yiizde oram almak
istemeyen, o yiizde oranlara anlam veremeyen, “Degerlendirilemedi.” denilen gocuklar i¢in COZGER
aslinda bir adim olarak basladi.

Farkindalik ¢ok 6nemli dedik, iste, sosyal medyada gelisimin izlenmesi, gelisimsel sorunlarla
ilgili daha fazla sey yer alabilir. Annelerin bu konuda bilgilenmesini saglamak i¢in ¢ok daha fazla sey
yapabiliriz, sadece anneler degil tabii ki tiim bakim verenlerin ama yaptigimiz arastirmada ¢ocukla en
sik temas eden kisileri anneler olarak ele aldigimizda sunu gorityoruz: “Cocuklar ne zaman gérmeye
baslarlar?” sorusunu ailelerin yiizde 49’u Tiirkiye’de farkli yas grubunda, daha ge¢ cevap veriyor,
daha ge¢ yasta yapabildigini soyliiyor. “Cocuklar ne zaman kendilerine giilen ya da konusan kisiye
bakarak giilimsemeye baslarlar?” diye sordugumuzda, olmasi gereken yas diliminden ¢ok daha geg
bir yas dilimini séyliiyorlar. Dolayisiyla, giilimsemesi i¢in ¢aligmiyorlar demek bu, bizi bu sonuca
gotlirliyor. Zaten Tiirkiye’de yaptigimiz bagka aragtirmalar da “Ben gelisimi desteklemiyorum.” diyen
ailelerin ¢ocuklarinda gecikme orani ¢ok daha fazla ¢ikiyor. Yani bunlar herhangi bir saglik sorunu olan
cocuklar degil, saglik sistemi iginde izlenen c¢ocuklar. Dolayisiyla bizim, gelisim bilgisi konusunda
bakim verenleri daha duyarli, daha farkinda bir pozisyona getirmemiz gerekiyor. Burada yine sag
tarafimdaki ekip bize destek olabilir diye diisiiniiyorum.

Ben arastirdigimda sunlar1 gordiim: Son dénemde, iste ekran zamaninin giderek ne kadar 6nemli
oldugunu biliyoruz, teknoloji kullanimi bebeklik ¢agma kadar inmig durumda ama bunun ne kadar
yanlis sekilde kullanildigint goriiyoruz. Bunun igin belki bizler... Daha yaygin yapiliyor, yapilmiyor
degil, Saglik Bakanliginin da ben bir¢ok goérselini gordiim ama bunun yayginlasmasi gerekiyor.

Altta gordiigiiniiz Diinya Saglik Orgiitii’niin gorsellerinde hani ¢ocugun fiziksel aktivitesi, uykusu
ve gelisiminin desteklenmesi bir arada ele alinmis, ekran zamani bir arada ele alinmis, tek tarafli degil.
Hani bir sey yapmayin dediginizde, yapmasi gerekeni de sdylemediginizde aileler ¢6ziimsiiz kalip
boslukta kalabiliyor, bunu da bizim diisiinmemiz lazim.

Transdisipliner yaklasim ¢ok 6nemli. Ben boyle bir ekiple ¢alisarak klinik deneyimi kazandim.
Bu, evet, kiigiik bir model gibi goriinebilir ama bunun artmasi i¢in elimizden geleni yapmaliyiz diye
diisiinliyorum. Biz bir ¢ocugun durumuyla ilgili ekip olarak karar verdik her zaman. Ben bir gelisimci
olarak fikrimi sdyledim, pediatrist olan arkadasim fikrini s6yledi; gelisimsel pediatrist olan, fizyoterapist
olan, psikolog olan, béylece bir ¢ocuk i¢in en dogru karari vermeye ¢alistik. Bu siirece aile de dahil
oldu. Transdisiplinerin en dnemli noktalarindan biri karar siirecinde aileye de soz hakki vermeniz.
Bunu saglayabilirsek o zaman sorunlarimizin da azalacagini diisiiniiyorum. Biz bdyle bir ¢aligma,
transdisipliner yaklasimla bir kongrede, 6zellikle serebral palside erken tan1 ve miidahale ¢alistayinda
bir rapor hazirlamistik. Bu raporda bir¢ok uzman, kadin dogum uzmanindan tutun, hemsirelere kadar,
ebelere kadar, ¢ocuk gelisimi uzmanlari, birgok farkli disiplin yer aldi. Cikan raporda, biraz 6nce de
Seyhun Hocamin belirttigi gibi, riskli bebek merkezlerinin kurulmasi en 6nemli ihtiyaglardan biri
olarak belirlendi. Bu merkezler Saglik Bakanligina bagli olarak kurulabilir, gelisimi izleyen ekipler aile
hekimleriyle birlikte ¢alisip bir tarama sistemi seklinde yakalayip iste dil terapistiyse dil terapistine,
baska bir zorlugu varsa bagka birimlere yonlendirilebilir, bunun bir protokoliiniin yapilmas1 uygun
olabilir.
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Yenidoganin da dncesinde aslinda gebelik doneminde baglamamiz gerekiyor ¢iinkii intrauterin
bazi tanimlamalar artik yapilabiliyor. Siz aileyle heniiz bebek dogmadan Down sendromu olacagina
yonelik bir goriisme yaptiginizda, o ailenin o ¢ocugu karsilamasi, baglanmasi ¢ok daha farkli oluyor.

Benim ikinci sinifta, lisans egitiminde tanistigim bir aileden bahsetmek istiyorum size. Su anda bir
ozel tiniversitenin bilisim boliimiinii bitirdi, iki y1llik 6n lisans boliimiinii bitirdi Down sendromlu benim
yillardir takip ettigim bir aile. Ama o annenin bana soyledigi suydu: “Ben ilk alt1 ay cocugumu kucagima
alamadim yani alma baglanmasini ger¢eklestiremedim.” oldu. Halbuki sonrasinda yaptiklartyla ben de
o aileden ¢ok sey 6grendim ve ¢ocugun basarisi da gergekten ortada. Dolayisiyla, bu da ¢ok 6nemli.

Su konu da ¢ok dnemli: Gereksinimler dogrultusunda 6zel egitim planlamaliyiz. Haftada iki saat
hem dil hem igitsel hem biligsel hem fizik alaninda zorlu olan bir ¢ocuk i¢in yetersiz, zaten kirk beser
dakika. Siz bunu ikiyle sinirlandirdiginizda aslinda tiim gelisim alanlarini destekleyemiyorsunuz, aile
de diyor ki: “Hangisini alayim?” Hani b&yle bir tercih yapma liiksii yok yani o ailenin. Tim gelisim
alanlarinda, hele bahsettigim plastisiteden dolay1 erken dénemde desteklenmesi gerekiyor. Yine
transdisipliner ekip yaklagimini bu ¢alismada oldugu gibi, sahada da gosterebilmeliyiz kararlariyla bu
calismay1 yaptik.

Son ilkem diyeyim: Egitim ve insan giicii verilerinin dikkate alinmasi. Seyhun Hocam da belirtti,
biraz once sizler de belirttiniz. Yiiksekogretime aldigimiz, mezun edecegimiz dgrenci sayisi ¢ok ¢ok
onemli. Biz kontenjan1 70 bildiriyoruz, 80 oluyor, 85 oluyor.

Diin dersimde dgrencilerimin bir kismi merdivenlerde dersi dinledi ¢iinkii derslik sikintilart
mevcut, hani onlar hemen ¢dziilemiyor. Yani biz 6grenciyi aliyoruz ama almadan dnce onun saglikli,
nitelikli bir egitim almasi i¢in de laboratuvarlarimizi, dersliklerimizi gelistirmemiz gerekiyor.

Cocuk gelisimciler agisindan sayilara baktigimda, 2018°’de 16 devlet iiniversitesi, 20 vakif
tniversitesinde ¢ocuk gelisimi bdliimii bulunuyor, bu biiyiik bir say1. 2018 yilinda yerlesen 6grenci
sayisi gocuk gelisimi boliimlerine 2.032. Bunlar YOK Atlastan aldigimiz veriler. 2018 yilinda maalesef
Istanbul Universitesi A¢ik ve Uzaktan Egitim Fakiiltesi ¢ocuk gelisimine kayit olan 6grenci sayist
1.318. Neden “maalesef” diyorum? Ciinkii biz klinik egitimle mezun olmasi gereken bir bilim daliyiz,
¢ocukla calisacagiz, aileyle ¢alisacagiz. Degerlendirme nasil olur, nelere dikkat edilir, gorlisme nasil
yapilir, iletisim nasil kurulur, klinik ve iletisim becerileri uygulayarak gérmek zorunda olan bir meslek
grubuyuz. O yiizden hani boyle bir uygulama bizim i¢in ¢ok hayal kiriklig1 oldu. Cocuk gelisimi lisans
mezunu diye mezun oluyor iistelik, bu uygulamadan mezun olan 6grenciler. Dolayistyla hani ¢ocuk
gelisimci sayis1 ontimiizdeki yillarda katbekat artacak ama istihdam oranlarina baktigimizda bu oranin
¢ok cok az oldugunu goriiyoruz. Halbuki iste erken gocukluk ¢ok degerli diyoruz, ¢ok ihtiyag var
diyoruz. Birinci basamakta aile sagligi merkezlerinde, aile hekimleri ile ¢ocuk gelisimciler yer alabilir
diyoruz ama heniiz bu atamalarin ger¢eklestirilmesini bagaramadik, umarim oniimiizdeki yillarda bu
Komisyonun da destegiyle bunu basarabiliriz. Bylece hani gereksinimleri en erken dénemde belirleyip,
en dogru kisilere, en dogru hizmeti alacak sekilde tam zamaninda yonlendirebiliriz.

Su piramidi de paylagsmak istedim. Simdi, ben &grencilerime... 85 6grenci vardi sinifimda.
Gelisimsel tan1 ve degerlendirme dersi. Simdi ne oldugunu biri anlatabilir 6grencime, dgrenebilir.
Nasil oldugunu da bilebilir ama bunlar1 géstermesi, yapmasi, uygulamasi, benim bunlara onay vermem
gerekiyor. Bunlar i¢in de laboratuvarlar gerekiyor. Son slaydim zaten. O yiizden hani bu uzaktan
egitim, lisans tamamlama, bunlar bizim i¢in riskler, hatta bizim demeyeyim, ¢ocuklarimiz i¢in riskler
olarak ileride karsimiza ¢ikacagi inancindayim. O yiizden bu konuda da Komisyonun goriislerini ilgili
yerlere iletmesini rica edecegim ki biz daha kaliteli, daha donanimli, daha nitelikli ¢ocuk gelisimciler
yetistirebilelim, aileler de bu siirecten faydalansin.
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Ben bir de o6zet slayt koymustum, biitiin sdylediklerimi burada toparladim. Sadece hani
sOylediklerime ek olarak, gegisler ¢ok dnemli kaynastirmada, yurt disinda gecis konusu ¢ok ¢ok...
Yani simdi ¢ocugu siz degerlendiriyorsunuz, kaynastirma egitimi almali diyorsunuz, okula ismi
¢ikiyor, gidiyor, basliyor ama o siire¢ hi¢ kolay olmuyor. Orada ge¢is mekanizmalarinin kurulmast
gerekiyor. Okul 6ncesinden ilkogretime, saglik sisteminden egitim sistemine gegisler igin ciddi bir
gecis planlamast bizim kaynastirmada yasayacagimiz, 6gretmenlerin yasayacagi sorunlari, ailelerin
yasayacagi sorunlart azaltacagi i¢in ¢ok ¢ok dnemli.

Bir de arastirmacilar sunu soylityor: Bu saydiklarimi tek tek yaptiginizda sonuca ulagsamiyorsunuz.
Ama bunlar1 bir arada, en azindan yapabildigimiz 6l¢iide, maksimum sayida yapabilirsek, ¢ok boyutlu
yaklasirsak, biz gelistiren bakimi devreye sokabiliyoruz. O yiizden miimkiin oldugu kadar ¢ok
boyutu harekete gecirebilecek sekilde planlama yapmak bizim i¢in ¢ok daha dnemli. Birini yapmay1
hedeflemeyelim, hepsini yapmay1, ¢ogunu yapmay1 hedefleyelim diye diisiiniiyorum.

Cocuklarin hep boyle giilmesi dilegiyle tesekkiir ediyorum.

BASKAN — Evet, ¢cok tesekkiir ediyorum.

Soru-cevap yok. Soru-cevap 6biir sunumdan sonra.

Erol Hocami ¢ok beklettik.

Bir de Sanem Hanim, beraber sunuyorsunuz, sizi oraya davet edelim.

Bir de Sule Hanim, simdi size bu sunumu gonderecek arkadaslar, siz Genel Midiiriimiize... Bence
Genel Midiiriimiiz zaten fotograf ¢ekti oradan, demek ki ihtiyag var, ¢ok iyi oldu, cok mutlu oldum.
Genel Miidiiriimiize bu sunumlar1 miimkiin oldugu kadar ulastiralim. Hocalarimizdan da arzu edenlere
gonderebiliriz.

Cok tesekkiir ediyoruz Tugba Hanim’a. Bu sunum, bizim uzmanlarimiz agimizdan da ¢ok giizel
oldu. Bizim yapacagimiz bazi seyleri arkadaslarimiz kendi bilgileriyle karsilagtiracaklar. Cok giizel
oldu, ¢ok tesekkiir ediyorum.

Simdi, Erol Hocamla devam edelim.

Hocam kusura bakmayin, bugiin biraz fazla oldu, gegen déonemden toplandi, dyle fazla oldu.

4.- Prof. Dr. Erol Belgin'in, farkli engel gruplarinda odyoloji ve konusma bozukluklarinin mevcut
durumu, sorunlar ve ¢oziim onerileri hakkinda sunumu

PROF. DR. EROL BELGIN - Estagfurullah Sayin Baskanim, sizler sikilmadiktan sonra
beklemenin higbir seyi yok. Tabii, bana gelen mesajda da “En fazla on dakika konusacaksin.” denmisti.
Ben ona gore ayarladim, hi¢ merak etmeyin.

BASKAN — Tamam Hocam. Mecliste boyle, dakikalar fazla tutmuyor Hocam.

PROF. DR. EROL BELGIN - Sayin Bagkanim, sayin milletvekilleri, degerli katilimcilar; éncelikle
cok tesekkiir ediyorum.

Ben elli birinci yilindayim meslegimde. Elli bir yildir bu gruplarla yasiyorum, onlardan bir sey
ogreniyorum, onlara bir seyler 6gretiyorum. Onun igin ben artik burada birtakim sunumlara girmek
yerine, yasadiklarimi ve buradan aldiklarimi sizlerle paylasmak istiyorum, zamanmizi da almak
istemiyorum.

Simdi, ¢cok degisik konular konusuldu ama benim en ¢ok hosuma giden sey, bu ¢cok 6zel konunun,
Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi gibi en iist diizeydeki bir kurum tarafindan ele alinip bu sekilde, ciddi bir
sekilde planlanmasi, programlanmasi. Yillardir hayal ettigimiz mitkemmel bir girisim, sebep olanlarin
hepsine siikranlarimi sunuyorum buradan, onu belirtmek isterim. Ciinkii ¢ok degisik komisyonlarda
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bulunduk, Saglik Bakanliginda degisik komisyonlarda bulunduk devamli ama buradan gelecek olan
mesajlarin, iilkemizdeki bu problemlerin ¢6ziimil i¢in son derece dnemli oldugunu diisiiniiyorum ve
tekrar giikranlarimi sunarak baslamak istiyorum.

Efendim, biraz 6nce bir konusma gecti. Iste devlet kademesinden asag1 dogru mu iniyor bu gériisler,
yoksa birtakim 6zel isteklerle asagidan m1 geliyor? Sdyle ki: Bizim {ilkemizde bdyle bir yapilanma
yillar dnce yoktu, hep kisilerle oluyordu bunlar, kisilerin istekleriyle. Benim hocam, Profesér Doktor
Nazmi Hosal, Amerika’ya gidiyor, kendisi kulak burun bogazci. Bir bakiyor ki orada odyoloji diye
bir bilim alan1 var. “Tiirkiye’de neden yok? Ben de agayim odyoloji bilim alanm ki isitmeyle ilgili
problemleri ¢ézen bir meslek grubu olusturayim.” diyor. Kulak burun bogazcilarin ¢ogu karsi ¢iktt
ona, “Hayir, bu bizim meslegimiz, niye bagka bir meslek kuracaksin?” diye karsisina bir siirii insan
gecti ama buna ragmen Saym Ihsan Dogramaci’yla birlikte bu isi ¢ozdiiler, boliim agildi. Ben yeni
bitirmistim, saglik bolimleri fakiiltesi mezunuyum, bana dediler ki: “Biz boyle bir seye basliyoruz,
seni Amerika’ya mi1 gonderelim, Amerika’dan hoca m1 ¢agiralim?”” Ben dedim ki: Babam 6l1dd, ailem
yalniz, onlarla kaliyorum, bana Amerika’dan hoca getirin. 3 tane hoca getirdiler Amerika’dan.

BASKAN — Allah Allah, ne vizyon ya.

PROF. DR. EROL BELGIN — Ve biz boyle basladik. Ama Nazmi Hosal, bir taraftan bizi
yetistirmeye ¢alistyor, bir taraftan da meslektaslariyla miicadele ediyor. Her neyse, o zaman gegti tabii,
o meslektaslar simdi ¢ok farkli bir yerdeler.

Ikinci bir 6rnek vereyim size: Bir 6grencim vardi, Oziirliiler Dairesi Baskanliginda calistyordu o
zaman, hekimdi, cocugu isitme engelliydi. “Hocam, her yerde var, Tiirkiye’de su islem yok, ne olur
bize bir destek ol da Tiirkiye’de yenidogan igitme taramasini baslatalim.” dedi. Tamam dedim, o zaman
bakanimiz Saym Recep Akdag’di. Gittim dedim “Bdyle boyle bir sey var, biz Tiirkiye’de yenidogan
isitme taramasini baslatmak istiyoruz, gelismis lilkelerde bu tamamen olan bir sey ama Tiirkiye’de hi¢
yle bir sey yok.” Hacettepe Universitesinde biz 2000 yilinda bu ¢alismay1 baslattik, pilot calismalar
yaptik, Zekai Tahir Burak’ta, Ziilbeyde Hanim Dogumevinde, en ¢ok oralarda dogum oluyordu.
Ondan sonra Sayin Bakana gittim dedim, “Bdyle bdyle bir sey var efendim.” “Halk Sagligi Genel
Miidiirliigiine gonderiyorum seni, onlarla ne istiyorsan yap.” dedi. Gittik, devlet bunu kabul etti ve su
anki Cumhurbaskanimiz Saym Recep Tayyip Erdogan onayladi, onun elinden ¢ikti, bunu itiraf etmek
isterim. Devletin bu konuya pozitif yaklasimiyla biz yenidogan isitme taramasini baglattik. Yenidogan
isitme taramasi, su anda 81 ilde, 1.210 merkezde her yenidogan ¢ocugumuzu tariyor. 1 milyon 310 bin
dogumumuz var, bunlardan sadece 40-50 bin tanesi kaciriliyor ama digerlerini tartyoruz; her yil 3 bine
yakin cocuk tariyoruz, daha dogrusu tespit ediyoruz, bu ¢ok biiyiik bir olay. Ama bakin, kaynak bir
ogrencimin istegiyle basliyor. Yukaridan, devlet bunu fark edip de Halk Sagligi Genel Miidiirliigi “Biz
yenidogan isitme taramasi baglayacagiz.” demiyor. Ama simdi bu toplanti bana artik tepeden asagiya
inebilecegini gosteriyor, o bakimdan ¢ok mutluyum. Durum budur.

Bir siirii 6rnek var, zamaninizi almak istemiyorum ama su anda biz diinyada Amerika Birlesik
Devletleri’nden sonra, yenidogan isitme taramasi projesinin uygulama niteligi agisindan ikinci siradayiz,
bu ¢ok biiyiik bir olay. Ondan sonra tabii ki mesleki disiplinler ¢ok dnemli yani ne DKT, ne odyoloji,
ne tip, ne ¢ocuk miitehassisi tek basina caligarak higbir yere varamaz efendim. Multidisipliner ¢alisma
dedigimiz bir sey var, biraz dnce belirttiler, diger hocalarimiz da ¢ok giizel bahsettiler, Seyhun Hoca
da soyledi. Burada disiplinler arasi, herkes kendi gorevini yaparak dogruya ulasacak. Yoksa bir kisi,
“Hepsini ben yaparim.” derse bunu yapmasina imkén yok. Doktor sunu yapar, yapamaz; e doktorun isi
degil ki. Bugiin, biraz sonra gostermeye calisacagim sey, santral, isitsel islemleme dedigimiz bir sey
var. Beynin en {ist diizey fonksiyonu, isitme ve konugma fonksiyonu ve beyindeki biitiin anatomik yap1,
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fizyolojik devinim, isitme ve konusmanin olusunda en az yiizde 35 rolii var. Yani yiizde 35’1 isitme ve
konusmayla ilgili beynin. Digerleri motor hareketler, “sensation”, iste “somatosensor” duyular, sunlar,
bunlar, neyse. O zaman bu disiplinler i¢cinde ndrolog da olacak, kulak burun bogaz da olacak, odyolog
da olacak, dil konusma terapisti de olacak, psikolog olacak.

Koklear implantasyon ¢ikti, koklear implantasyonu kulak burun bogaz hekimi kendisi tayin edip
de “Ben bunu ameliyat yapiyorum.” diyememeli. Komisyonumuz vardi Hacettepe Universitesinde
bizim. Bizim komisyonumuz kulak burun bogazci, odyolog, egitim odyologu, 6zel egitimci, konugma
terapisti, radyolog; bunlarin hepsi vardi, birlikte karar verilir, implant yapilsin m1 yapilmasin mi diye.
Kulagi desip, dagitip apayri bir sistem kuruyorsunuz ¢iinkii ve devletin destegiyle ¢ok pahaliya mal
olan bir sey yani inanilmaz, hata olmamasi lazim veya normale yakin bir kulag1 hasar vermek yerine
kurtarmak lazim.

Biitin bunlar son derece dnemli konulardi ama diyorum ki benim hocam Nazmi Hosal bunu
getirmeseydi, odyoloji olmasayd: biitiin bunlar boslukta kalacakti. Yani biz bu meslegi olustururken
biitiin kulak burun bogaz kliniklerinde sekreter ve ebeler, hemsireler yapiyordu biitiin muayeneleri,
testleri. Bu dyle bir sey degil, bu tan1 koyan ve gercekten gercegi yakalamak i¢in en dnemli faktorlerden
bir tanesi. Hele hele elimizdeki bugiinkii teghizatla, kullandigimiz aletlerle tani1 konusunda higbir
engelimiz yok. Biraz sonra gosterecegim size, suradan hizli bir sekilde gideyim.

Beyin, muhtesem bir organ ama dedigim gibi yiizde 35’1 dil ve konusmayla ilgili, biliyorsunuz
“language and speech” diye gegiyor, dil, daha ziyade beyinde bunun olugmasi, konusmada, agizdaki
ifadelerle bunun anlatilmasi. Yoksa boyle yaptigimiz hayir demek de dil oluyor aslinda ama bu
artikiilasyon dedigimiz sistem ¢ok muhtesem bir sistem ve bdyle bir eylemde kranial sinir dedigimiz
—hekim arkadaglarimiz var burada, hocalarimiz var- 12 tane kafa ¢ifti var, 12’si birden calistyor insan
konusurken. Biliyor musunuz diinyadaki en riskli, en zor meslek ve en ¢ok dikkat edilmesi gereken
meslek siralamasi yapmis Amerika Birlesik Devletleri, birinci sirada ne var biliyor musunuz? Birinci
sirada opera sanatcilari var, ikinci sirada beyin cerrahlari.

BASKAN — Hocam, beyin cerrahini anladik da opera sanatgilarina ne oluyor?

PROF. DR. EROL BELGIN - Simdi, opera sanatgilar1 sahneye cikiyor Saym Bagkanim, belli bir
tavir alacak, belleginden bilgiyi ¢agiracak, miizik uyaris1 yapacak, miizikle kendini ortaya ¢ikaracak ve
biitiin bellegindeki hem notalart hem s6zleri ortaya ¢ikaracak ve sahnede belli bir durusu var. Onun i¢in
12 tane kafa ¢ifti de faaliyette. Ha, beyin cerrahi da oturuyor, dokuz on saat ugrasiyor, beyne giriyor,
mikroskop altinda bir siire cerrahi iglemler yapiyor, ondan sonra evine gidiyor, tam uyuyacak, hemen
cagirtyorlar hastaneye, uykusu falan yok. Onun i¢in de ikinci grup meslek grubuna giriyor. Kusura
bakmayin, boyle, ¢ok farkli seyler sdyledim ama...

BASKAN — Miithis, bu bizim i¢in ¢ok 6nemli.

PROF. DR. EROL BELGIN — Simdi, diyorlar ki Allah kulag1 konusmak icin degil, miizik i¢in
yaratmis ¢linkii insan kulagr 20 ila 20 bin... Su apeks dedigimiz surada 20 “cycle”lik algilar1 alan
reseptor organlar var, korti organlari var. Burada da 20 bin var, en dibinde, burada. Konusma seslerimiz,
miizik sesleri, bu sessel ifadeler kokleaya geliyor, salyangoza ama oradan sonra beyindeki temporal
bolge dedigimiz buradaki bolgelere gelip oradaki dokulari isliyor. Konusma yapan hocalarimiz hep
bahsettiler, “brain plasticity” yani beyindeki noronlarin hareketliligi ve bunlarin uyarilmasi... Cocuk
daha anne karninda alt1 haftalikken her iki “hemisphere”deki toplam néron sayisi, sinir hiicresi sayisi
100 milyar tane. Bunlari uyarirsaniz 6greniyor, uyarmazsaniz 6grenmiyor, ¢ekiyor gidiyor. Bu 6grenme
de isitme sistemiyle basliyor dnce, gorme ve isitme. Ve lisanin gelisebilmesi, konugmanin olusabilmesi
i¢in -surada o slayt olacak, gdstereyim size, tekrar donecegim- bir sensor gelisimi lazim yani isitme
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ve gorme. Gormeden lisan tam yerine oturmuyor ama igitme birinci planda. Ikincisi motor geligim.
Cocuk 2 aylikken basin tutacak, 6 aylikken oturacak, 9-10 aylikken emekleyecek, 1 yasina gelince de
yiirtiyecek. Bunlar olmuyorsa eger ki bizim ger¢i konumuz isitme kayiplart degil ama ben goniil ister ki
—parantez i¢inde sOyleyeyim- keske bu komisyonlara bunlar da alinabilse ¢iinkii ¢ocuklarimizda bunlar
genellikle var, bu alg: 6zellikleri. Sadece kulagin duymasi degil efendim, ayni zamanda bunlarin beyin
tarafindan algilanmasi ¢ok dnemli.

Psikomotor matiirasyon biraz once yine hocamiz séylediler, ¢ok da giizel anlattilar, tesekkiir
ediyorum. Cocuk eger gordiigii bir seyi almak i¢in emekleyip gidemiyorsa, cani sikildigi zaman
aglayamiyorsa, giilme noktasinda glilemiyorsa psikomotor gelisimi yoktur, entelektiiel gelisim, cevresel
uyarilardir bunlar. Kdyde dogan bir ¢ocugu her seyi normalse bile her giin gidip iste ekinleri bicerken
kagninin altinda oturtup orada besler, altin1 temizler, ondan sonra eve goétiiriirseniz onun beyninde
gelisme olmasi s6z konusu degil kesinlikle yani durup dururken olmuyor, uyar: almas: lazim. Uyar1
nedir? Biitiin mesele surada.

Hig basinizi agritmayayim sizin. Bunlari, dedigim gibi, $6yle, hizla gececegim efendim.

Bakin, burada noronlar var. Yine, biraz 6nce bahsedildi ama biz bunlari zamaninda uyarmazsak
isini bitirip ¢ekip gidiyor. Hani “Kag yasinda baslayalim, ne zaman baslayalim?”’a gelince bu ¢ocuklarda
dil ve konusmayla ilgili ve biitiin genel psikomotor, motor gelisimle ilgili algilarin baglama yas1 sifirdir
yani 3 ay degil. Bizim isitme sisteminde sOyledir: En ge¢ 3 ayliga kadar taniy1 koyacaksiniz, en geg 6
ayda duyuracaksiniz ¢ocugu, ondan sonra da rehabilitatif yaklasimlar. Biraz dnce ¢ok giizel 6rnek verdi
yine Bedia Hanim.

Simdi, hastalarimiz var, erken tan1 koymusuz, erken rehabilitasyona almigiz. Bu sene bir tanesi
6 bine girerek tip fakiiltesini kazandi, total isitme kayipli, diisiiniin. Yani demek ki biz bu normal
yaklasimlari yaparsak biitiin bu yavrularimizi kurtarip kendi grubumuza ¢ekip alabiliriz. Yillar 6nce,
bakin, dogdugunuz zaman higbir uyar1 yok, biitiin néronlar serbest dolasiyor ama uyar1 verdiginiz
zaman ilk 6 ay, 2’nci yas, bakin, bu en fazla 3 yasinda maksimum diizeye erisiyor, 3 yasina kadar biitiin
uyarilarin verilmis olmasi lazim. 3 yasindan sonra yavas yavas gerilemeye basliyor. Neden? Ciinkii
¢ocuk sosyallesecek, baska seyler 6grenecek. Artik dil ve konugmay1 6grenmesi ikinci plana kaldi.
Gorsel algilar fark etmesi ikinci plana kaldi. Gerek Down sendromlu olsun, gerek otistik olsun, biitiin
bu ¢ocuklarimizda bu yapinin hep birlikte ¢alistigint hepimiz ¢ok iyi biliyoruz. O zaman gecikmeyecek
efendim. Bakin, 14 yasinda yiizde 50’si gitmis ndronal yapinimn. Sinir hiicresi var, bunlarin dendritleri
var, aksonlari var, ancak uyardiginiz zaman. .. Bir ¢ocugun kulagina sadece 500 frekanslik ses verirseniz
sadece o 500 frekansin oldugu nokta tonotopik yerlesim ve beyinde calisabiliyor, digerleri bitiyor.
4 yas efendim en son. 4 yasi gectikten sonra komisyonlardaki koklear implantasyon. Su anda asagi
yukart bir tanesi 100 bin lira civarinda, devletimiz bunu ddilyor ama 4 yasindan sonra isitmeyen bir
¢ocuga koklear implantasyon yaptigimiz zaman hicbir faydasi yok, devlet de parasini ddemiyor. Niye?
Ciinkii sinir gorevini birakmig gitmis, bir daha artik ¢agiramiyorsunuz geriye. Hani var ya “40’indan
sonra saz mi1 ¢alir?” diye, ayni sekilde. Bu uyarilari bu kadar énemli oldugunu burada vurgulamak
istiyorum beyin gelisimini kullan ya da kaybet. Ama bunun i¢in de siiremiz ¢ok kisa. Onun i¢in biitiin
kademelerde bu egitimlerin mutlaka belirli sekilde yapilmas: ve gergeklesmesi gerekir.

“Corpus callosum” dedigimiz sdyle bir kanal var, “corpus callosum”, bu her iki “hemisphere”i
birlestiriyor ve dyle yaratmis ki Yaradan, sag elini kullananlarda biitiin analitik diisiince sol beyinde,
matematiksel iglemler, konusmanin dinamik vurgusu burada, melodik vurgusu bu tarafta, sol elini
kullananlarda sag tarafta. Toplumda yiizde 95 civarinda sag el kullanan, yiizde 5 de sol elini kullanan
bir toplum var. Biitiin diinyada bdyle bu. Ama dyle ailelerimiz var ki —yine parantez acarak sdyleyeyim-
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¢ocugu solak oldu diye devamli ¢gocugun elini ittirerek sag tarafa aldirtyor. Beyin buna izin vermiyor
ki, nérolojik yapt bu degil. Bir bakiyorsunuz, ¢ocuk kekeme, konusmay: diizenleyemiyor ¢iinkd.
Birakin hangi elini kullanirsa kullansin. Toplumun burada bilinglendirilmesi lazim. Daha hala ¢ocuk
konusamiyor diye —Seyhun Hocanin da basina geliyordur mutlaka- koylerde, kasabalarda dil alti kesen
kesmeciler var. Cocuk artikiilasyon bozuklugu... Kaldir dilini, dilin altinda “frenulum” dedigimiz bir
kas var, minicik bir kas, onu kesiyor. Cocuk zaten oradan yedigi travmayla iyice kekeme oluyor, iyice
konusmast bozuluyor. Hala bunlar var. Yani bizim bunlara hep miidahil olmamiz lazim. Evet, “corpus
callosum™un gelisebilmesi i¢in uyariya ihtiyaci var. Uyari da birinci planda biitiin frekanslar igine
alan miizikal ifadelerdir. Dogustan itibaren ¢ocugun odasinda miizik ¢alin, o beyin beslensin onunla,
o kokleann biitiin hatlar1 egitilmedigi siirece... Once seyde, temporal egitilecek, temporal alacak onu
frontale gotiirecek, frontal alacak onu iste parietale, biitiin psikomotor veya iste “somato” dedigimiz
norolojik devinimler asagi kadar tasiyacak bunu. Bunlar son derece dnemli seyler. Biitlin egitim
programlarinda bu ana maddelerin esas alinmasi lazim ¢iinkii gerek Down sendromlu olsun gerekse
otistik olsun, bunlarla ilgili beyin gelisim problemleri birinci sathada.

Soyle bir 6rnek vereyim size ben: Biraz dnce hocalarim da anlattilar. Simdi, otizm var, bir de atipik
otizm var. O kadar ¢ok geliyor ki atipik otizm, ya. Bakiyorsunuz, ¢ocukta periferik isitme normal ama
periferikle bitmiyor bu is, santral isitme sistemi var. Santral isitme sistemi yani beyne geldikten sonra,
buralara geldikten sonra “corpus callosum” ve buradan gelen bilgilerin her tarafta fonksiyonlarint hem
sensor hem de motor olarak yani hem duyu agisindan hem de hareket agisindan siirdiirmesi lazim. Bir
cocugun eline siz 1-2 yasinda tableti veya annesinin babasinin telefonunu verirseniz -yine bahsedildi- her
seyi onunla dgreniyor, gorerek dgreniyor. Gorerek 6grenmek ¢ok kolay, ¢ok kolay. Boyle yaptig1 zaman
suyunu veriyor, elinden tuttugu zaman yatagina gotiiriiyor ve insan beynindeki -tamam, miikemmel
bir varlik olarak yaratilmig diyoruz ama- bu merkezlerin -gerek “corpus collosum” olsun gerek sag
“hemisphere”, sol “hemisphere” olsun- ortak bir ¢alisma diizeni i¢inde olmasi i¢in bunlarin mutlaka
degisik uyarilarla... Ama biitiin uyarilar icerisinde 6énemli olan da isitsel uyaridir. Siz isitmeye ¢ocugu
egitmezseniz eger, isiterek egitmezseniz, gorsellerle egitirseniz isitmeyle ilgili o sinir lifleri gdrevini
kaybedip cekip gidiyor, tekrar ¢agirdiniz zaman gelmiyor. O zaman ne oluyor ¢ocuk? Isaretle anlasan,
dilini kullanmayan, tamamen tavanda bdyle bir seyler arayan bir ¢ocuk oluyor; adi: Atipik otizm.
Aslinda atipik otizm degil bu, otizmle alakasi yok; bu, santral isitsel islemlemedeki eksikliktir, santral
isitsel islemlemedeki bozukluktur, tamamen bununla ilgilidir. Yani aile yapis1 falan da ¢ok dnemli degil
burada, herkes yapiyor bunu. Bir 6rnek vereyim size: 4 yasinda bir ¢cocuk geldi, tavani seyrediyor,
elinde babasinin telefonu “Hu, hu.” diye sesler ¢ikariyor. Ben her aksam Caillou’ya, Pepee’ye, bunlara
bir bakarim ne yapiyor diye. Cocuklarin en ¢ok izledigi ¢izgi filmler bunlar. Bu ¢izgi filmler izlendigi
takdirde bunlar ¢ocuklardaki beyni durduruyor ve sadece gorsellerle 6grenmeye basliyor ¢ocuk; onun
icin gérme 6nemli, isitme degil. Ondan sonra, tani: Atipik otizm. Neyse, 4 yasindaki ¢ocuk geldi, ayn1
seyler var, goriince de anladim, dedim ki: Bu mutlaka gérsellerle yasiyor. Aileye sordum, dedim ki:
Nasil bir sisteminiz var? “Bakicist var, bakict bakiyor.” dediler. Bakict kim? “Ukraynali bir kadin.” Ne
yaptyor? “Aksama kadar televizyon izliyor.” Peki, aksam siz eve gelince ne yapiyorsunuz? “Vallahi,
seyretmeden yemek yemiyor, illa seyredecek ki yemegini yesin. Biz de ¢izgi filmleri seyrettirerek
yemek yediriyoruz.” O ¢izgi filmler nasil? Aga¢ konusuyor, araba konusuyor, herkes konusuyor yani
ama insan yok i¢inde. Diisiinebiliyor musunuz? “Peki, siz nasil yapiyorsunuz, sizin goreviniz ne?”
dedim. Sayin Doktor Avni Bey simdi alinmasin, anne de, baba da ¢ocuk miitehassisi, doktor, hekim
yani diisiiniin artik. Bu bizim i¢in ¢ok 6nemli. O zaman devletin ta tepeden biitiin kademelere yayilmast
gerekiyor.

Kesiyorum, bitiriyorum, bunlar1 hi¢ fazla uzatmayacagim.
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Bakin, tabii, bilimin gelismesiyle ortaya ¢ikan seyleri gdstermek istiyorum, bu benim ¢ok eskiden,
2000 yilinda yaptigim bir arastirma, on dokuz sene olmus. 1970 ile 1980 yillar arasinda ailelerin ilk
defa “Cocugumuz duymuyor.” diye basvurduklar1 yas 4 yas civarinda, 3 yas 8 aylik ortalama. Yani
4.521 gocukta retrospektif bir ¢aligma yapmisim. 1980 ile 1990 arasinda 2 yas 8 ay. Artik televizyonlar
¢ikt1, medya sey yapti yani 6grenme diizeyi artinca diistii. 1990 ile 2000 yillar1 arasinda 1 yas 6 ay ama
yillar ilerledikce tabii 2005°te 12,5 ay yani 1 yasa diismiis, yenidogan isitme taramalari ¢ikinca sifir
yasa indirdik biz bunu. Yani neden? Erken baslamak i¢in. Biitiin mesleklerde, biitiin tibbi yaklagimlarda
bizim buradaki seyin 6nemi var, erken tani, erken miidahale.

Burada ben daha uzatmadan -slaytlarim ¢ok ama- kapatmak istiyorum.
Tesekkiir ediyorum dinlediginiz igin.

BASKAN — Hocam, ¢ok tesekkiir ediyoruz.

Hanimefendinin var m1 sunumu?

PROF. DR. EROL BELGIN — Devam etsinler efendim onlar.

DOC. DR. AYSE SANEM SAHLI — Evet.

BASKAN — Hayhay.

Sonra, soru-cevap boliimiine gegelim.

Hocam, ¢ok tesekkiir ediyoruz, gergekten, hepimiz agisindan ¢ok faydali oldu.
PROF. DR. EROL BELGIN — Ben tesekkiir ediyorum.

BASKAN - Buyurun.

5.- Do¢.Dr. Ayse Sanem Sahli'min, otizm ve Down sendromlu bireylerde odyoloji ve konusma
bozukluklar:, mevcut sorunlar ve ¢éziim onerileri hakkinda sunumu

DOC. DR. AYSE SANEM SAHLI — Cok tesekkiir ederim nazik davetiniz i¢in Sayin Baskan ve
Degerli Komisyon iiyeleri.

Ben Hacettepe Universitesi Isitme ve Konusma Egitim Unitesi Sorumlusuyum, ayni zamanda hem
odyoloji ve konugma bozukluklari uzmaniyim ve egitim odyologu uzmaniyim. Aslinda klinikte en ¢ok
isitme ve konugma problemi olan ¢ocuklarla karsilasiyoruz ama diger vakalar da tabii ki klinigimize
geliyorlar. Ben bugiin 6zellikle agirlikli olarak otizm ve Down iizerindeki gozlemlerimi ve bunlardaki
mevcut sorunlar ve ¢dziim dnerileri hakkinda bilgi verecegim.

Erol Hocam aslinda temelini aslinda konustu, ben de biraz istatistiki olarak girecegim ve 6zellikle
“Yasanan giincel sorunlar nedir?” ve “Bunlara ¢ozliim Onerileri neler getirebiliriz?” hakkinda, bunlar
hakkinda bilgi vermek istiyorum. Aslinda engellilik sadece bizim {ilkemizin degil diinyanin en dnemli
problemlerinden bir tanesi ve son yapilan 2018-2019 ¢alismalarinda 1 milyarin iizerinde engelli birey
oldugunu biliyoruz ve her 7 bireyden de 1’inin herhangi bir fonksiyon bozukluguyla karsi karstya
kaldigin1 gézlemleyebiliyoruz. Yapilan galismalar bize sunu soyliiyor: Engel grubu ne olursa olsun,
Down, otizm spektrum bozuklugu, isitme kaybi, hepsinde, alanda ortak 5 tane problem var. Birinci
sirada egitim geliyor, ikinci sirada saglik hizmetleri, tigiincii sirada toplumsal katilim, dordiincii ve
besinci siray1 da is hayati ve sosyal yasama uyum adi altinda toplayabiliriz. Bu 5 alan biitiin engel
gruplart i¢in olduk¢a Onemli ve bizim iilkemizde yapilan ¢alismalarda da sunu goriiyoruz ki asil
problem, yine, engel tiirii ve problemi ne olursa olsun dzellikle egitim ve saglik kurumlarina ulagim
yani erisim ve burada alinan hizmetin diger, engeli olmayan bireylerle ¢ok esit diizeyde olmadigina
dair. Bunlar direkt olarak engelli bireylerin ifade ettigi problemler.
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Yine, bircok 6rnek verildi ama gergekten de Tiirkiye’de 6zellikle uzman personel, alaninda
uzman, nitelikli personel bulmak bizim en biiyilik problemlerimizden bir tanesi. Ben bir 6rnek vermek
istiyorum, yine, yapilan bir ¢aligma, aslinda Saglik Bakanliginin 2010 yilindaki ¢aligmasindan aldigim
veriler: Tiirkiye’de 100 bin kisiye diisen fizyoterapist sayisi 2,8. Bakin, biliyorsunuz, fizyoterapistler
birgok iiniversiteden mezun oluyorlar ve ¢ok sayidalar. Avrupa iilkelerinde bu saymin 40,3 oldugunu
goriiyoruz. Yine, psikologlar olduk¢a onemli meslek gruplart icerisinde engellilerle calismalari
acisindan. Yine, Tiirkiye’de 100 bin kisiye diisen psikolog sayisi 1,85; Finlandiya’da 47,2; Hollanda’da
30; Yunanistan’da 14. Tabii ki odyoloji, odyoloji ve konugma bozukluklari ve odyoloji uzmanlarmin
neredeyse istatistiksel olarak oranlar1 yok, oldukea diisiik, ayn1 sekilde, dil ve konusma terapistleri de.
Bu alanda baktigimizda, ashinda biz yasamimizi bu 5 alanda geciriyoruz geriatriyi saymazsak. Ozellikle
engellilik doneminde yapilan ¢aligmalarda bize diyor ki: Bebeklik ve okul 6ncesi donem en 6nemli
donem ve en erken miidahalenin tabii ki yapilmasi gereken donem. Bu sekilde yapilan tanilama ve
miidahale ¢alismalarinin basarisi zaten birgok kaynakta, yayinda da belirtiliyor.

Milli Egitim Bakanliginin 2018 yilindaki Ozel Egitim Hizmetleri Y 6netmeligi’ne baktigimizda bu
yasin 0-3 yas oldugunu gériiyoruz ve yine, 36 ile 72 ay arasi1 yani 3-6 yas arasi da, yine, 6ncelikli olarak
belirtilen yas gruplari arasinda gegiyor. Bu agidan bu oldukea giizel ama 6zellikle 0-3 yas donemindeki
takip -Erol Hocamin da biraz 6nce bahsettigi gibi- oldukc¢a 6nemli. Neden 6nemli? Bence iilke olarak
en ¢ok bunun iizerinde durmamiz gerekiyor ¢iinkii bizim klinigimizde de yaptigimiz ¢aligmalarda
bunun, erken bagvuru ve tani yasmin 3 yasin ¢ok iizerinde oldugunu goriiyoruz. Noral baglantilarin
olusumu i¢in ¢ok 6nemli erken tani. Ayni zamanda, bir¢ok algmin gelismesi -Hocamin da bahsettigi
gibi- isitsel algi, dil ve konugma bagta olmak iizere ve diger alanlar, ¢ocugun diger gelisim alanlari,
biligsel, sosyal, duygusal gelisimler eger bu yas arasinda ¢ocuk tanilanirsa ve miidahale edilirse basarilt
oluyor ve yine sunulan miidahale ne kadar erken olursa tiim siiregten elde ettigimiz kazang o kadar
artiyor ve uygun saglik ve rehabilitatif hizmetlerin etkisi bu yasta uygulandiginda ¢ok daha dnemli.
Klinigimizde 2019 yilinda yaptigimiz bir ¢aligma var, Italian Journal of Pediatrics’te de yayimlanmak
lizere su an, basima ¢ikmak iizere. Klinige bagvuran ¢ocuklari inceledik. Tarama ¢ok ¢ok onemli,
birazdan bahsedecegim, Hocam da bahsetti ama taramadan sonra ilk 6nemli konu ailenin isin igerisine
girmesi. Ciinkii taramadan sonra ¢ocugun isitme kayiplt oldugunu veya herhangi bir engeli oldugunu
ogrenen aile bundan sonraki asamada mutlaka egitim kurumlarina bagvurmasi gerekiyor yani miidahale
hizmetlerine gegmesi gerekiyor. Biz iilke olarak su an isitme kayb1 agisindan diisiinecek olursak ¢ok
iyi durumdayiz Hocamin da bahsettigi gibi ama erken miidahale konusunda daha ¢ok yol almamiz
gerektigine inantyorum ki gercekten de soyle... 500’{in lizerinde vakay1 degerlendirdik klinige bagvuru
yaslart egitsel miidahale agisindan. Bu ¢alisma sonuglar1 bize sunu gosterdi: Mesela, konusma sesi
bozuklugu olan ¢ocuklarin tan1 konulduktan sonra bagvuru yasi egitsel anlamda 62,3 ay yani yaklasik
5 yas civari, gecikmis konusma sikayeti olan ¢ocuklarin ailelerince klinige getirilme yasi su an 4 yas
civarinda, 42,4 ay. Isitme kayipli gocuklarmn taramadan dolay1 gok iyi, 14,8 ay. Aslinda daha erken
olmasi lazim ama diger vakalara gore daha iyi. Kekeme cocuklarin, kekemelik problemi olanlarin da
74,5 ay yani 6 yas civarinda. Bu bize gosteriyor ki taramalar ¢ok ¢ok 6nemli her alanda. Isitme kaybi
taramalar1 2004 yilindan beri ulusal tarama programlar: hélinde yiiriitiiliyor ama diger alanlardaki
tarama programlar iilkemizde oldukca yetersiz. Bunlar oldugu zaman biz 3 yasin altina miidahale
yasimizi ¢ekebilecegiz. Bu acidan da oldukca 6nemli, taramalarin ¢ok cok erken yapilmasi gerektigine
inantyorum. Yine hem bizim iilkemizde hem uluslararasi alanda yapilan ¢alismalar diyor ki: Ne olursa
olsun engeli mutlaka erken tanilayacaksiniz ve erken miidahale edeceksiniz. Bu, isitme i¢in 6 ay, diger
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engel gruplart i¢in de ben ayni bu yaslar oldugunu diisiiniiyorum, biraz énce hocamin bahsettigi gibi
néromaturasyon beyin gelisimi agisindan mutlaka 3 yasimn altina hatta 1 yasin altina bunu ¢ekmemiz
gerektigine inantyorum.

Isitme kayb1 verileri bakin iilkemizde bin kisiden, bin ¢ocuktan 2,2’si isitme kaybiyla diinyaya
geliyor ama bizim buradaki Komisyon acisindan diisiindiigiimiizde bu isitme kayipli ¢ocuklarin
yaklasik ytizde 30 ila 40’1nda ek bir engel goriiliiyor. Ve bu ek engel basta otizm spektrum bozuklugu,
gorme bozukluklar1 olmak iizere birgok alanda karsimiza cikabiliyor ve en sik goriilenlerden biri de
otizm spektrum bozuklugu. Ve yapilan ¢alismalar diyor ki: Isitme kayipli cocuklarda tarama sirasinda
isitme kaybi olan ¢ocuklarin biyiik bir orant da aslinda otizm spektrum bozuklugu da eslik ediyor. Biz
taramayla isitme kaybini tanilayabiliyoruz ama otizm spektrum bozuklugu tanisi ailenin fark etmesiyle
aslinda ilk dnce evde ortaya cikiyor. O zaman en ¢ok dikkat etmemiz gereken konulardan bir tanesi,
diger hocamizin da bahsettigi gibi, farkindalik caligmalari ve aile egitimleri, toplumun bilgilendirilmesi
ve kamuoyuyla bu bilgilerin paylasilmasi. Ve deniyor ki: Neden otizm spektrum bozuklugu ¢ok yaygin
isitme kayiplilarda? Eger isitme kayipli bir cocuk yenidogan bakim iinitesinde kaldiysa ve buradaki
yatis siiresi uzadiysa otizm spektrum bozuklugu agsindan risk altinda ve bu risk oldukca da yiiksek.

Biraz 6nce Bagkanimiz sormustu, “Acaba sikligi nedir?” diye, ben onu aragtirmistim. Her 68 canli
dogumda 1 tane otizm spektrum bozuklugu goriiliiyor yani 68’de 1, ¢ok yiiksek bir oran ve erkeklerde
goriinme orani kizlara gore 4,5-5 kat daha fazla. Ve yine yapilan galigmalar diyor ki, 2000 ile 2014 y1l1
arasinda bakmuslar, otizm tanisi alan bireylerin sayisinda yiizde 6 ile 15 oraninda bir artis var yani her
gecen giin bu bozukluk giderek yayginlastyor.

Isitme kaybi ve otizm spektrum bozuklugu ortalama yiizde 9 oraninda gériiliiyor, bu da ¢ok yiiksek

bir oran ve igitme kayb1 olan ¢ocuklarda otizm goriilme siklig1 14 kat daha fazla.

Tirkiye’de yapilmis bir ¢aligma buldum otizm spektrum bozuklugu ve isitme kaybi olanlarda,
iilkemizdeki oran da bu ¢alisma sonuglarina gore yiizde 6 gibi goriiliiyor, bu da yine oldukga yiiksek
bir rakam.

Bakin, biraz dnce taramadan bahsetmistim, yine otizm spektrum bozuklugunun tan1 yasina iligkin
yapilan ¢aligmalar var, bu ¢aligmalarda ortalama tani yasmin 66,5 aya kadar ¢iktig1 sdyleniyor, bu
da tamamen taramadaki yetersizlikten dolay1. Ozellikle giiniimiizde yapilan calismalarda bunun 2,5-3
yasina kadar indigine iligkin lokal ¢alismalar var ama bunun mutlaka ulusal tarama programi seklinde
yapilmasi bu ¢ocuklarin erken tanisi ve miidahalesi agisindan ¢ok ¢ok 6nemli.

Taramalardan bahsedecegim, yine meslek gruplari, meslek gruplarinda 6zellikle odyolog ve
odyoloji konusma bozukluklari isitme kayipli ¢ocuklarla ilk karsilagan meslek mensuplart ve onlarin
da 6zellikle erken tan1 bakimindan otizm spektrum bozuklugu bakimindan bilgilendirilmesi ve tarama
testlerini bilmeleri gerekiyor. Ciinkii eger orada klinige bir otizm spektrum bozuklugu ve isitme
kayiplt ¢ocuk bagvurdugunda ¢ocugun siz igitme kaybini tedavi edip digerini eger aksatiyorsaniz bu
onemli kayiplardan bir tanesi. O yilizden mutlaka otizm spektrum bozuklugu konusunda kullanilan
temel tarama testlerinin 6zellikle bu ¢ocuklarla karsilagilan saglik personelleri tarafindan bilinmesi de

oldukg¢a 6nemli.

Bunun disinda, ge¢ tanilanmis isitme kayipli ¢ocuklarimizda da biz otizm benzeri davraniglara
rastlayabiliyoruz. Yine hocamin da dedigi gibi, bunun temelinde santral isitsel islemleme bozuklugu
var. Bu bozuklugun olmasi bize bir¢ok alanda olumsuz olarak geri doniis yapabiliyor.
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Otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarda odyolojik degerlendirmeler klinikte oldukca zor bir
stirec icerisinde geciyor. Clinkii bu ¢ocuklarin biliyorsunuz ki iletisim kurmayla ilgili problemleri var
ve bizim yaptigimiz davranissal testlerde agirlikli olarak ¢ocuktan bir tepki bekliyorsunuz duydugunu
gostermesine dair. O yiizden genellikle elektro fizyolojik yontemleri kullaniliyoruz. Bunlar objektif
olarak bize cocuklarm isitmeleri hakkinda bilgi verebiliyor. Iste bazi durumlarda iletisim kuramama,
seslere kars1 otizmli gocugun asir1 hassas olmast, arka plan giirtiltideki giigliik gibi birgok nedenlerle
odyolojik tan1 gecikebiliyor bu ¢ocuklarda. O yiizden de mutlaka her iki engeline yonelik bu ¢ocuklarin
degerlendirilmesi ve rehabilitasyon siirecinden yararlanmalar1 gerekiyor.

Hem bizim goézlemlerimiz hem yapilan uluslararasi ve ulusal c¢aligmalardan ozellikle otizm
spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarmn tani ve degerlendirme kismina erken dénemde erisememeleri
en biiylik sorun olarak karsimiza ¢ikiyor. Biraz 6nce sdyledigim gibi, “erken donem” dedigimiz 0-3
hatta son literatiirde, uluslararast literatiirde 0-2 olarak geg¢iyor. Bu donemde mutlaka hem tant hem de
degerlendirme asamalarinin bu ¢ocuklara saglanmis olmasi gerekiyor.

Yineailebuyas grubunda ¢ok 6nemlibiliyorsunuz. O yiizden ailenin de bu konuda degerlendirilmesi,
bilgilendirilmesi ve bu miidahale hizmetlerinin tiim iilke genelinde yayginlastirilmasi bizim en biiyiik
hedeflerimiz arasinda yer aliyor.

Buradan hemen ben Down sendromlulara gegmek istiyorum. Down sendromlu ¢ocuklar da yine
bizim odyoloji kliniklerimizde en sik karsilastigimiz engel grubu olarak goriiliiyor ve goriilme siklig1 her
800 bin ¢ocuktan 1 olarak karsimiza ¢ikiyor. Bir¢cok problem var, daha 6nce de bahsedildi konusmacilar
tarafindan, isitme, gérme, biligsel problemler, fiziksel bozukluklar, kalp hastaliklari, endokrin sistem ve
diger saglik problemleri olmak iizere ama biz sunu biliyoruz ki otizmli ¢ocuklarda isitme kayiplart da
¢ok yiiksek oranda goriiliiyor, hatta ¢ogu zaman da gézden kagabiliyor. Orta ve i¢ kulak yapilarindaki
¢esitli bozukluklara bagli isitme kayiplart karsimiza cikabiliyor.

Yine literatiir bilgisi, Down sendromlu ¢ocuklarm yiizde 60 ila 80’inde en az bir kulakta 15-20
desibelden fazla isitme kayb1 var. O yilizden benim 6nerim burada en 6nemli seylerden bir tanesi Down
sendromu olan ¢ocuklarin mutlaka igitme taramalarindan belli araliklarla gegmeleri. Clinkii bu gocuklarda
isitme kayb1 her zaman dogustan olmayabiliyor, iletim tipi kayiplari ¢ok sik goriiyoruz, bunlar sonradan
olabilen kayptalar, iletim tipi isitme kayiplar1. Iste cocugun kulak yapisinin enfeksiyona yatkin olmast,
buradaki dis kulak kanalinin dar olmasi gibi bir¢ok sebepten dolay1 sonradan isitme kayiplart Down
sendromlu ¢ocuklarda gelisebiliyor. O yiizden bunlarin da belli araliklarla isitme taramalarindan
geemeleri oldukca dnemli. “Kalicr isitme kaybi” dedigimiz sensorindral isitme kayiplari, bunlar da
yine yiizde 4 ila 9 gibi ¢ok yiiksek oranda karsimiza ¢ikabiliyor. Down sendromlular i¢in de benim
Onerecegim yine igitme taramalarinin belli ddnemlerde yapilmasi.

Bakin, bu ¢ocuklarda orta kulak stvisinin bulundugu orta kulak enfeksiyonlari, bizim “efiizyonlu
otitis media” dedigimiz siklik 1 yasina kadar ylizde 93’tinde goriilityor, ¢ok yiiksek bir rakam. 5
yasina kadar da yiizde 68 oraninda, bu orta kulak enfeksiyonlar1 goriilme riskinin bize oldukea yiiksek
oldugunu gosteriyor.

Tabii ki, bu ¢ocuklarda bilissel problemler de oldugu igin, hafif ve orta derecede agirlikli
olmak {tizere, bu da tabii ki hem dil hem de konugma gelisimine neden olabiliyor. Dil ve konusma
acisindan baktigimizda hem isitme kayiplarma bagli hem yiiz ve dil, dudaklardaki, dislerdeki anatomik
problemlere bagli olarak artikiilasyon bozukluklarini ¢ok sik goriiyoruz. Yine biligsel gecikmeler
nedeniyle dil ve konusma geriliklerini bu ¢ocuklarda gorebiliyoruz. O yiizden tarama testlerine dil ve
konusma degerlendirmelerinin de eklenmesi bu ¢ocuklarda olduk¢a dnemli.
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Coziim oOnerilerine baktigimizda, ben birkag madde halinde sdyleyecegim ve konusmami
bitirecegim. Kulak burun bogaz hekimi, odyolog, odyoloji uzmani, odyoloji ve konusma uzmanlari
isitme kayiplarinin erken tan1 ve miidahalesinde bu gocuklar ilk goren yerler. Ilk 6nce kulak burun
bogaza bagvuruyorlar, oradan odyoloji kliniklerine yonlendiriliyorlar ve bu yiizden de burada kulak
burun bogaz hekimi ve odyologlarla, odyoloji uzmanlariyla karsilasiyorlar. Erken tan1 ve miidahalede
¢ok kritik 6neme sahip olduklari i¢in bu ¢ocuklarda mutlaka bu ekibin diger engel gruplari hakkinda
da bilgilendirilmesi ve gerekiyorsa bu alanda hizmet i¢i egitim programlarinin hazirlanmasi ve bu
¢ocuklarda kullanilan tarama testleri bakimimdan egitilmeleri gerektigine inantyorum.

Yine, Down sendromlu cocuklarda diizenli odyolojik tarama, dil ve konugma, artikiilasyon
taramalarinin mutlaka erken donemde ve diizenli araliklarla yapilmasi bizim erken miidahale
hizmetlerini sunmamiz agisindan ¢ok dnemli.

Yine, Downlularda ¢cogu zaman ailenin farkinda olmadig1 zeka problemlerinden bahsetmistim.
Bunlarin da yine belli donemlerde standart zeka testleriyle degerlendirilmesi ve ¢ocugun hangi
alanlarda eksigi varsa bu alanda egitime yonlendirmeleri 6nemi. Aile vazgecilmezimiz biitiin engel
gruplarinda. Desteklenmesi, bilgilendirilmesi ve siirecin her asamasina dahil edilmesi bizim en biiyiik
hedeflerimiz arasinda.

Neler yapabiliriz toplumsal olarak? Artik, biliyorsunuz, erken tanidan da ge¢ildi; korunma
hizmetleri daha ¢ok 6n planda, koruyuculuk hizmetleri. Bunlart engelleyebilir miyiz? Bence ¢cogunu
engelleyebiliriz. Yaptigimiz ¢aligsmalarda da hocamla birlikte sunu gordiik ki mesela isitme kayiplarmin
yarisindan fazlasi 6nlenebilir nedenler. Annenin gebelikte ilag kullanimi, x-ray 1s1larina maruz kalmasi,
gebelik sirasinda sigara, alkol kullanimi; bunlarin hepsi 6nlenebilir nedenler. Toplumun bence erken
tanidan dnce koruyuculuk hizmetleri hakkinda bilgilendirilmesi yani biz Down sendromlu bir gocugun
dogmasina nasil miidahale edebiliriz veya isitme kaybini dogum &ncesinde nasil engelleyebiliriz; bunlar
hakkinda ¢alisma yapmamiz gerekiyor yani koruyuculuk hizmetleri ¢ok ¢ok énemli. Daha sonrasinda
mevcut olanlar icinde erken tani ve erken miidahale hizmetlerine yonelik toplumsal farkindalik
caligmalari, toplumsal olarak aile ve uzman egitimleri, iste bakanliklarimizla birlikte tiniversitelerle is
birligi, yine sivil toplum orgiitleriyle birlikte bu calismalar yapilabilir.

Yine, literatiire baktigimizda, 6grenci ve uzmanlara yonelik bu alanda ¢ok fazla Tiirk¢e kaynagin
olmadigin1 gérliyoruz maalesef. Bu alana yonelik de bilimsel kaynaklarin, kitap, kitap¢ik, brostir gibi,
hem farkindalig1 artirma hem de kolay ulagim agisindan artirilmasi gerektigine inantyorum.

Sosyal sorumluluk projeleri yapabiliriz. Hacettepe Universitesinde yedi y1ldir, bu dersi agtigimdan
beri engellilerde sosyal sorumluluk projeleri yapiyoruz 6grencilerimizle birlikte. Yaklagik 100’iin
istiinde 6grenci kendi segecegi bir engel grubuyla ilgili ya bireysel veya grup olarak sosyal sorumluluk
projelerinde yer aliyor ve bunlari sunuyoruz. Bu ¢ok ¢ok 6nemli. Farkindaliga bir yerden baslamak
lazim, baslamanin 6nemli oldugunu diisiiniiyorum. Hatta keske olabilse de anaokulu déneminde, okul
oncesi donemde buna baslayabilsek.

Universitelerinilgili boliimlerinde ders igeriklerinin ve klinik uygulamalarin bu alanda diizenlenmesi
¢ok 6nemli. Bu acidan yine akademik personele de 6nemli yiikler diistiigiinii diisiiniiyorum. Yine,
RAM’larda yapilan, ailelerden aldigimiz veriler ve g¢alismalara baktigimizda, rehberlik arastirma
merkezlerinde de degerlendirme ortamlarinin ve egitim materyallerinin de bence artirilip diizenlenmesi
gerektigini diisiiniiyorum ¢ilinkii onlar her seyi hak ediyorlar diyorum ve konusmami1 sonlandiriyorum.

Tesekkiirler.
BASKAN — Cok tesekkiir ederim Saym Hocam.
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Soyle bir sey olabilir mi acaba? Bir kere her 2 hocamizin sunumlart bizim agimizdan ¢ok faydali
oldu, Komisyonumuzun somut onerileri agisindan.

As1 kampanyalar1 oluyor, biliyorsunuz. Bu, once c¢ok elestirildi ama as1 kampanyalar1 belirli
hastaliklar1 bitirdi yani kizamik, ¢igek... Yillardir salgin hastaliklardan 6liimler vardi, ag1 kampanyalart
sayesinde bitti bunlar. Yani as1 kampanyasi nedir? Bir mecburiyettir, herkes as1 olacak. Acaba bu
taramay1 da yasal olarak bir mecburiyet haline getirebilir miyiz as1 gibi? Zeka testlerini bir mecburiyet
haline getirebilir miyiz?

DOC. DR. AYSE SANEM SAHLI — Dil ve konusma testleri var.

BASKAN — Evet, dil ve konugma testlerini. Yani bizim raporumuzda. ..

PROF. DR. SAIME SEYHUN TOPBAS — Hocam, zeka testleri olmaz.

BASKAN — Evet, onu siz ayarlayin artik.

Bizim raporumuzda boyle, artik, devletin belirli zorunluluklar getirme zamani gelmistir diyebilir
miyiz? Uzmanlarimiz buna bir ¢aligsinlar.

DOC. DR. AYSE SANEM SAHLI — Ayni isitme taramalarinda oldugu gibi Bagkanim.

BASKAN — Tabii ki soyle: Uzmanlarimiz rapor yaziminda saymn hocalarimizla siirekli irtibatta
olacak, zaten telefonlar1 da var. Onlar gordiiglimiiz kadariyla seve seve bu hizmetlere destek verirler.
Onemli olan, biz suradan ¢ok iyi bir sonugla ¢ikalim.

“ax

Saym Genel Midiiriimiiz de burada bulundu, ¢ok iyi oldu, zaten hep “egitim, egitim” diyor.
Insallah, Milli Egitim temsilcimiz... Bunlari degerlendirelim. S6z verecegiz biraz sonra.

Cok tesekkiir ediyorum. Milletvekillerimizden konusmak isteyenler...
Cetin Bey, buyurun.

CETIN ARIK (Kayseri) — As1 konusunda bir hatirlatma yapmak istiyorum Saym Baskanim:
Tirkiye’de 2017 yilinda 23 bin kisi ¢ocuklarina asi yaptirmay reddetmis ve bu say1 giderek artiyor.
Bakanligin yaptig1 bir caligmada eger ki bu say1 50 bin geger ise kizamik gibi vakalarin ya da bu
bulasict hastaliklarin ciddi oranda artacagini... Aslinda burada toplumun dogru bilgilendirilmesi de ¢cok
onemli yani yaptirmama gerekgelerinden bir tanesi de bu asinin igerisindeki civanin, agir metallerin
otizm ve benzeri gibi rahatsizliklara yol agtigi ve bundan dolay1 da ailelerin reddettigi seklinde bir
sonug var yani ast konusunda da boyle bir sikintida oldugumuzu bilmenizi isterim Sayin Bagkanim.

BASKAN — Simdi, su anda ¢ok 6nemli bir sey sdyledi Cetin Bey. O zaman, uzmanlarimiz, bu
konuda bir ¢alisma, bir sunum yapalim. Bizim uzmanlara verelim bu gérevi. Uzmanlarimiz bu konuda
bir ¢alisma yapsinlar; as1 nedir, ne degildir diyelim.

Buyurun.

HUSEYIN AVNI AKSOY (Karabiikk) — Once Erol Hocama, sonra Sanem Hocama tesekkiir

ederim, ¢ok giizel bir sunum yaptilar. Sayin Hocam zaten Hacettepeden benim de hocam. Bayagi bizi
bir ugurdu yani.

Simdi as1 konusunda konusacagiz. Benim dénemimde, son donemde ¢alistigimda zorunlu olarak
isitme testi yapiltyordu her yenidogana. Tabii ki bunun mucidinin de Sayin Hocam oldugunu 6grenmek
bize ayr1 bir onur verdi. Kendi sahsim adina tesekkiir ediyorum burada.

Her ne kadar hani “2 pediatrist geldi, gec teshis etti.” dese de tabii herkes kendi ¢ocugundan
miinhasir. Cetin Bey de bana katildi, dogum miitehassisi. Cocukgularla bdyle ¢ok iyi olmaz iliskiler,
“Cocukcular bize anlatt1 hocam.” diyor. Yani tabii ki biitiin pediatristler...
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BASKAN — “ilk annem fark etti.” diyen...

HUSEYIN AVNI AKSOY (Karabiik) — Anne de baba da... Cocuk doktoru olan ge¢ fark etmis.
BASKAN — “Ilk annen mi fark etti?”” demistiniz.

METIN ILHAN (Kirsehir) — Cetin Bey’in annesi bizim de arkadagimiz.

BASKAN — Hepimizin basina geldi bunlar.

HUSEYIN AVNI AKSOY (Karabiik) — As1 konusunda esas sdyleyecegim ben.

Elbette ki bagigiklama... Artik asiyla korunabilir birgok hastalik oldugu i¢in bunlart biliyoruz;
bilimsel, asla herhangi bir yan etki ve zarar1 yok. Hani ates bazilarinda binde 1 gériilen normal yabanct
cisim reaksiyonu seklinde, onun diginda asinin mutlaka yapilmasi lazim. Bir pediatri uzmani olarak
sOyliiyorum. As1 yapmadigimiz zaman felaketin boyutu 6zellikle kizamik salginlariyla filan biiyiiyecek.
Onun ensefalitleri, zatiirreleri, 6liimleri daha biiylik zarar verecek topluma. Ancak gectigimiz yillarda
Anayasa Mahkemesinden “Isterse as1 yapar, isterse yapmaz.” gibi bir karar ¢ikt: bir bagvuru iizerine.
Buna siginarak as1 reddi olay: artiyor. Hakikaten bilim adamlari, Hacettepede yine Profesor Mehmet
Ceyhan bagsta olmak iizere bununla miicadele ediyor. Bu da miicadele edilmesi gereken, Meclisimizin
de... Yani evet, as1 yaptirmak ya da yaptirmamak bir insan hakki problemi olarak goriilebilir ama
baska insanlara zarar veriyor as1 yaptirmayarak, salginlara sebep oluyor. O yiizden asilari mutlaka
yaptirmaliyiz. Bunu vurgulamak istedim. Asinin yapilmasindan yana olmaliyiz. Higbir gerekceyle
cocuklarimizi risk altina almayalim derim. Onu sdylemek istedim.

Tesekkiir ederim.
BASKAN — Tesekkiir ediyorum, sag olun.
Buyurun.

ANKARA YILDIRIM BEYAZIT UNIVERSITESI TIP FAKULTESI OGRETIM UYESI PROF.
DR. AYSEGUL NESE CITAK KURT — Ben Ankara Yildirrm Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi
Cocuk Norolojisinden Profesor Doktor Aysegiil Nese Citak Kurt. Bugiinkii ¢ok giizel sunumlar i¢in
tiim katilimcilara, tim konugmacilara gok tesekkiir ediyorum. Ben de hemen agiyla ilgili konusmanin
arkasindan kisa bir agiklama yaparak asil bahsedecegim konuya gegmek istiyorum.

Evet, astyla ilgili son dénemde hicbir bilimsel dayanagi olmayan asi retleriyle karsilasiyoruz.
Sadece kendi ¢ocuklariyla ilgili degil, toplumsal olarak ¢ok biiyiik bir riske neden olabileceklerinin
farkinda olmadiklarini diisiiniiyorum bu bireylerin. Tamamen bilimsel olmayan, spekiilatif bilgilerle
bu kararlar1 aliyorlar. Oniimiizdeki giinlerde, biz bununla ilgili, evet, asiyla ilgili sanirrm bir sunum
planlayacagiz bu konunun iizerine.

Diger bir konu asil bahsetmek istedigim, Tugba Hocamin bahsettigi, dzellikle aile hekimligiyle
birlikte bir organizasyon yapilabilir mi? Aile sagligi merkezlerinde, ger¢ekten, bizim Komisyonumuzda
simdiye kadar dinledigimizde tiim sorunlar, ¢6ziim Onerilerinin igerisinde erken tani, farkindalik ve
risk gruplarmin belirlenmesi aslinda bizim temel hedef noktalarimiz gibi goriiniiyor. Bununla ilgili
aile saglig1 merkezleriyle hepimizin temaslart olmustur. Cocuklarimizla ilgili “Asiya geldi mi? En son
agis1 ne zaman yapildi?” gibi siirekli bir temasimiz var. Bu temaslar ¢ocugun gelisimiyle ilgili olarak
da olmali. Bunun igerisinde topuk kanryla baglayan aile sagligi merkeziyle olan temasimiz bebegin
gelisimiyle birlikte de devam etmeli. Ama aile saglig1 merkezinin bu temasi saglayabilecegi materyal
konusunda da Ezgi Hocamizin bize Komisyonumuzun tatil dncesi donemde sundugu ¢ok giizel gelisim
degerlendirme testiyle ilgili bir pratik 6nerisi olmustu. Onun yayginlastiriimasi belki bu donemdeki
taramalar konusunda bizim elimizi en ¢ok rahatlatacak materyal gibi goriiniiyor ¢ilinkii, evet, tani
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koyduktan sonra... Erken tani, tedavi, kesinlikle hepsine katiliyorum; transdisipliner ¢ok giizel
planlamalar yapiyoruz ama acaba erken taniy1 daha 6ne nasil ¢ekebiliriz ya da risk grubundaki bebekleri
daha hi¢ 6zel gereksinimi olmadan nasil bu grubun disinda tutariz, bununla ilgili planlamalarda aile
sagligi merkezleri lizerinde bence bir model gelistirme konusunda ¢alismaliyiz diye diisiiniiyorum.

Cok tesekkiir ediyorum.
BASKAN — Sayin Genel Miidiirtim, buyurun.

MILLI EGITIM BAKANLIGI HAYAT BOYU OGRENME GENEL MUDURU MEHMET
NEZIR GUL - Sayin Baskanim, tesekkiir ediyoruz. Degerli hocalarimiza da tesekkiirlerimizi sunuyoruz.

Saglik taramasiyla alakali husus hakikaten onemli bir nokta ve sayin Komisyonumuzun bir
karar1 ve Onerisi olarak Bakanligimiza intikali hédlinde bu mevzunun ¢ok daha ciddi bir sekilde
degerlendirilecegini ben arz etmek isterim efendim. Bu agidan ben de notlarimi aldim, iletecegim ama
ayrica Komisyonumuzdan bu tarz bir seyin gelmesi ¢ok yerinde olur efendim. Ciinkii biz Genglik ve
Spor Bakanligiyla protokoliimiizii glincelledik. Gegen yil 3’lincii siniftan yetenek taramalarina basladik,
muazzam giizel sonuglar aldik, elde ettik. Ayn1 sekilde bunu Saglik Bakanligiyla yapilacak bir protokol
gercevesinde -Milli Egitim Bakanlig1, Saglik Bakanligs; artik hangi yas grubu, hangi donem i¢in olmasi
gerekir, okul 6ncesindeki gruplardan baslamak gerekir biiyiik bir ihtimalle- onunla alakali ¢alisma ¢ok
rahat bir sekilde yiiriitiilebilir, altyapist kurulduktan sonra ¢ok hayirli bir ise vesile olmus olunur.

Bir hususu da arz edeyim efendim: Ailelere yonelik bizim sistemimizde var olan bir kurs
programimiz -hani, farkindaliktan bahsetti hocamiz- 0-72 ay ¢ocuk gelisimi programi ailelere yonelik.
Orada, bu programimizda 6zellikle ebeveynlere yonelik hem motor bilissel gelisim, dil, sosyal gelisim
anlamini ifade eden, cocuklardaki bu gelisimi ifade eden kurs programimizin varligt velililerimiz
acisindan da tabii ki dnemli bir husus. Onu da arz etmis olayim.

Tesekkiir ederim.

BASKAN — Cok tesekkiir ediyorum.

Buyurun Hocam.

COCUK VE ERGEN RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI UZMANI DOC. DR. ONUR BURAK
DURSUN - Saym Baskanim, bir seyi eklemis olayim. Odyoloji, odyometriyle ilgili 6zel sorunlar
-belki ben kagirmis olabilirim ama- rapor yazim teknigi agisindan, ifade edilmezse rapora... Biz tekrar
kayitlara bakiyoruz. O yiizden hocalarima sormus olayim. Ozellikle YOK’le yasanan sorun var mu,
sayiyla ilgili sorun var mi1, alaninizda yaganan sorunlari birkag ciimleyle belirtirseniz ¢ok sevinirim.

Bu arada, biz bu tarama isiyle ilgili daha 6nce sahada birkag farkli yontem denedik. Onu simdi
Ezgi Hocayla biz konusmaya basladik, materyalleri aldik, belki pilot calisma iizerine de konusuruz,
Saglik Bakanligiyla da bunu konusup sonuglarini kasimdan dnce, bitmeden size de iletmis oluruz diye
diistinliyorum.

BASKAN — Saym Hocamla siz irtibat kuruyorsunuz.

COCUK VE ERGEN RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI UZMANI DOC. DR. ONUR
BURAK DURSUN - Olur.

BASKAN — Peki, ¢ok tesekkiir ediyorum.
Saym Hocam, ifade edeceginiz bir sey var m1?
DOC. DR. AYSE SANEM SAHLI — Evet yani odyolojik olarak engelli olanlarda mi1?

COCUK VE ERGEN RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI UZMANI DOC. DR. ONUR
BURAK DURSUN - Sizin alan olarak bir sorununuz varsa...
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DOC. DR. AYSE SANEM SAHLI — Ha, alan olarak odyoloji boliimleriyle ilgili.

BASKAN — Saym Hocam, siz irtibat kuruyorsunuz Onur Bey’le devam ediyorsunuz.

DOC. DR. AYSE SANEM SAHLI — Tamam, oldu.
BASKAN — Arkadaslar, baska sz alan yok, Meclis de acild1.

Hepinize ¢ok tesekkiir ediyoruz.

Kapanma Saati: 14.35
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