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Bu kitapclik, afetlerde sahada gérev yapacak arama-kurtarma uzman ve
gonulltlerine yonelik olarak, afetler sirasi ve sonrasinda zihin farkl birey-
lerin dogru sekilde desteklenerek ruh ve beden saglklarinin korunmasi
amaciyla hazirlanmis temel yonergeleri icermektedir.
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ZiHIN FARKLI BiREYLER

Cesitli nedenlerle (genetik ve kromozomal faktorler, dogum éncesinde
gerceklesecek ve bebege zarar verecek durumlarin varligl, anne kaynakli
dis faktérler, radyasyon, dogum sirasinda gerceklesen komplikasyonlar,
dogum sonrasinda yeterli destegi gorememe, yanlis ila¢ kulllanimi, yeter-
siz beslenme ve saglksiz yasam) bireysel 6zellikleri ve egitim yeterlilikleri
acisindan yasitlarindan; zihin, algl ve sosyal iletisim becerilerinde bekle-
nilen duzeyde anlamli farklilk gésteren bireyler, zihin farkli (6zel gereksi-
nimli) bireyler olarak tanimianir.

Zihin farkli bireyler gunluk islevlerini, kisisel 6z bakim ve becerilerini,
akademik ihtiyaclarini karsilamak Gzere 6zel yetistirilmis uzmanlarca 6zel
gelistirilmis egitim programlari ve yontemleri kullanilarak egitilir ve des-
teklenir.

Zihinsel Ozel Gereksinime Sahip Gruplar

Mental Retardasyon, otizm ve down sendromu

1- Mental Retardayson

Bireylerin anne karninda, dogum aninda ve sonrasinda, bebeklik ve gelisim
dénemlerinde ortaya ¢ikan, cevreye uyum ve davranislarindaki adaptasyon
ile birlikte gelen genel zihinsel fonksiyonlarinin ortalamanin altinda kaldigi
durumlardir. Mental retardasyonda tani koyma asamasinda uyum sorunu
ve islevsellikteki sinirlilik sart kosulur. lletisim, 6z bakim, evdeki yasam, sosyal
beceri, kendini yénlendirme, sagligini koruma, akademik islevsellik gibi bece-
rilerde kisinin sorun yasamasi beklenir.

Mental retardasyon genel bir durumu ifade ettigi icin, diger dzel gereksinim
gruplarini da kapsar. Otizm tanisi almis, down sendromlu, serebral palsi ta-
nisi almis birey veya rett sendromu olan bir bireyde de mental retardasyon
durumu gézlenebilmektedir.

Nasil Taniriz?

Mental retardasyonun duzeyleri kisiden kisiye farklilik gésterebilir. Ha-
fif duzeyde mental retardasyonu bulunan bir birey gtinlik yasamda pek
cok beceriyi yerine getirirken; agir mental retardasyonu bulunan bir birey



cigneme-yutma gibi refleksif davranislari yerine getiremeyecek duzeyde
olabilir.

Vakalarin cogunlugunu hafif mental retardasyonlu vakalar olusturur.
Bireyler ileriki yasamlarinda ileri duzeyde egitim gerektirmeyen islerde
calisabilir, ekonomik ve sosyal bagimsizliklarini elde edebilirler.

Bireyler dis gorunus olarak ayrici spesifik 6zelliklere sahip olmayabilir.
Kisinin mental retardasyonu ve sinirli zeka islevi dis gérunusten ziyade
iletisim yoluyla fark edilebilir.

Oz bakim becerilerine sahip bireylerin varligi kadar, 6z bakim konusun-
da destege ihtiyaci olan bireyler de bulunmaktadir. Bu durum yine zeka
seviyeleri farkliliklariyla iliskilendirilmektedir.
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2- Otizm

Otizm, dogumla baslayan, cocuklugun ilk dénemlerinde tespit edilen ve et-
kileri yasam boyu siren nérogelisimsel bir farkliliktir. Bireylerin sosyal etki-
lesim ve iletisim kurma becerileri olumsuz etkilenirken; sinirli ilgi ile tekrarli
davranislar yaygin olarak gériilmektedir. Otizm tanisi almis bireylerin yakla-
sik olarak %70’'inde zeka geriligi bulunmaktadir.

Otizmin psikodinamik, genetik, biyolojik, dogum surecindeki komplikasyon-
lar ve diger tibbi durumlara bagl oldugu bulgulansa da net olarak sebebi
bilinmemektedir.

Nasil Taninz?

Otizm tanisi almis bireylerde gozlemlenen durumlar 3 baslk altinda in-
celenebilir:

Toplumsal Etkilesimde Farkhliklar: TUm otizm tanisi almis ¢cocuklarin
insanlara ilgi gostermelerinde ve kisilerarasi yakinlik kurmalarinda bo-
zukluk vardir. Bebeklikten yetiskinlige cogunda sosyal gulUmseme yok-
tur, duygulanim yetersizdir. Dokunma ve sarilma davranisina duyarhdir-
lar. Dokunsal uyaranlardan sakinabilirler. Anormal g6z temasi sik gorulen
bir bulgudur. Yabanci bir ortamda tanimadigi kisiler ile yalniz kaldiklarin-
da ayrilik kaygisi gostermeyebilirler.

letisimde Farkhliklar: Konusmanin baslamamasi okul éncesi cocuklar-
da en sik basvuru nedenidir. Yasamin erken donemlerinde, ortaya cikan



zamirleri karistirma, tekrar edici

konusmalar; daha sonraki donemlerde ise sdylem bozukluklari, s6zcuk
ve ses cikarmadaki eksiklikler otizmde goérulebilir. Ozel olarak sectikleri
sOzcukleri ve sarkilari syleyebilirler.

Davranigsal Farkhliklar: Otizmli bireylerde tekrarlayan hareketler en
net dzelliklerden biridir. Bunun yaninda obsesif-kompulsif ritueller de yer
alir. Direng problemleri ve dirence tepki olarak saldirganlik ve 6fke nébet-
leri gbzlemlenebilir. Ayni zamanda bedensel fonksiyonlara bagli olarak
yeme-uyku-cinsellik gibi alanlarda sorunlar yasayabilirler.

Otizmli bireylerde es tanilarin gértulme sikligi da ¢ok fazladir. En yaygin
olarak epilepsi ve bu duruma bagli olarak epileptik ilaclarin kullanimi da
oldukca yaygindir.

3- Down Sendromu

Down sendromu, yasam boyu gelisimi etkileyen genetik bir farkliktir. Bir
hastalik degildir. Bu bebekler, normal bebeklerin hiicrelerinde 2 adet olmasi
gereken 21. kromozomun 3 adet olmasi ile dogarlar. Fazladan bulunan bu
kromozom, bireyin fiziksel ézelliklerini, zekasini ve genel gelisimini etkileyebi-
lir. Down sendromunda var olan ekstra kromozom, cocugun zihinsel ve fizik-
sel olarak gelisiminde gecikmelere, farkliliklara neden olur. Bu durum zihinsel
farkliligin en sik rastlanan sebeplerinden biridir.

Nasil Taniriz?

Fiziksel Farkliliklar: Down Sendromlu bireyler diger 6zel gereksinime
sahip gruplara nazaran dig gorunus olarak daha kolay ayirt edilebilir. Ku-
cuk eller ve ayaklar, yasitlara oranla daha kisa boy, zayif kas tonu, ¢ekik
ve badem gozler, motor becerilerde zayiflik, kaslarda gevseklik goralar.

Bilissel ve Davranissal Farkhliklar: Bedensel farkliliklarin getirdigi bir
takim davranissal durumlarin varligl s6z konusudur. Konusma ve dil geli-
siminde gecikmeler, zayif ve glcsuz kas kutlesine bagli olarak emekleme
ve yurime becerilerinde gecikme, dikkat sorunlari, uyku zorluklari, inatci-
lik ve 6fke nobeti, tuvalet egitiminde gecikme gozlenen farkhhklardir.

iletisim kurmasi en kolay ve en anlasilabilir gruptur. Ayni zamanda down
sendromuna eslik edebilecek duygusal zorluklarin varhgi karsilikl iletisim
kurma yolunda kisileri sekteye ugratabilir.



AFET DURUMUNDA ZiHIN FARKLI BiREY VE UZMAN EKiPLER

ARASINDA KURULACAK ILETiSiM

Destek verecek uzman oncelikle kendisini tanitmahdir.
Ne amacla orada bulundugunu séylemelidir.

Basit sorular sorarak kisinin biling ve algi durumunu él¢melidir. (Sok
ve travma sonrasi stres durumlarinda kisiden cevap gelmeyebilir, bu
durumda sorularini tekrar etmelidir) Ardindan olumlu telkinler vere-
rek kisiyi uzmanlarin gézetimine teslim etmelidir.

Eger alanda psikososyal destek ekibi veya uzmani bulunuyorsa kisi
onun refakatine sevk edilmelidir. Eger bir psikososyal destek ekibi
bulunmuyorsa alanda bulunan diger acil durum ve kriz mudahale
veya saglk ekiplerine bilgilendirme ve sevk yapilmahdir.
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ENKAZ ALANINDA ZiHIN FARKLI BiREY VE UZMAN EKiPLER

ARASINDA KURULACAK ILETISIM

Destek verecek uzman oncelikle kendisini tanitmahdir.
Ne amacgla orada bulundugunu soylemelidir.

Basit sorular sorarak kisinin biling ve algi durumunu 6él¢melidir. (Sok
ve travma sonrasi stres durumlarinda kisiden cevap vermeyebilir, bu
durumda sorularini tekrar etmelidir.)

Daima basit anlasilir kisa ve gercekci cimleler kurmalidir.

Olumlu sorularla ( 6lum, yaralanma, kanama ve benzeri olumsuz
kelimeleri kullanmadan) kisinin saglik durumu ve beden batunltgu
hakkinda bilgi edinmeye calismalidir.

Elinde bulunan veya kullanacag alet, ekipman, makine ve yapilacak
destek calismasi hakkinda 6n bilgi vererek korkmasini engellemeli-
dir.

Bulundugu yerden cikarilip tasinma esnasinda olumlu telkinler sur-
durdlmeli, gdoz temasi ve istemesi halinde eli tutularak uzmanlara
teslim edilmelidir.



DIKKAT!

Zihin farkli bireylerin, genellikle el bileklerine yapilan ve sevgi izi ola-
rak isimlendirilen bir dévme mevcuttur. Bu dévmede yer alan rakam-
lar bireylerin kayip olma durumlarinda kimlik gérevi gérmektedir. ilk
olarak tespit etmek amaciyla bu dévmeye bak! Herkeste bu dévme
olmayadabilir, bunun icin bireyi tanimal ve iletisim kurmalisin.

YUksek sesle konusmaktan kacin.

Karmasik cimleler kurma.

Dokunmaya duyarli ise dokunma.

Olim yaralanma hastalanma gibi olumsuz durumlardan bahsetme.

Otizmli bireyler ses istk dokunma durumlarina duyarhdir, beklenme-
dik ve siradisi tepkiler verebilir.

Gercekci olmaya calis, ikna etmek icin yalan sdyleme.

Kisi ani sok ve korku durumlarinda yaniltici séylem ve davranislarda
bulunabilir, gozlemle.

Kisi tibbi bir yaralanma durumu olmaksizin komutlari geg algilayabi-
lir ve gec reaksiyon gosterebilir, dikkatli ol.

Kisi direnc¢ gosterebilir, ikna edilmesi icin olumlu telkinleri surdur ve
zaman tani.

Kisilerin ebeveynleri veya bir yakini ile iletisim kurmak; sakinlestir-
mek adina hayati 6neme sahip olabilir. Ebeveynleri hakkinda bilgi
edinilip kisiye o dogrultuda bir yaklasim sergilenmelidir.

Kisi tekrarlayici ifade, hareket ve cimleler kurabilir, sabirli ol ve ileti-
simi surdurmekten vazgecme.



MOTIVE EDICi VE DESTEKLEYiCi CUMLELER:

Korkunu ve su an hissettiklerini tamamen anlayabilirim. Biz burada
sana destek olmak icin variz.

Glvendesin! istersen elimi tutabilirsin!
Birazdan seni yakinlarinin yanina gottrecegiz. Seni bekliyorlar.
Su an seni rahatlatacak ve sana iyi gelecek ne yapabiliriz?

Kendini nasil hissediyorsun? Bana soyleyebilirsin.
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Unutmayalim! Turkiye'nin her ili birer olasi afet bolgesidir.
Bu kitapcik, afet ekipleri ve gonulldlerinin talebiyle hazirlanmis temel
diizeyde bilgiler icermektedir. IZEV'in egitici ve bilinclendirici tim yayin-
larini web sitemizde acik kaynak olarak inceleyebilirsiniz.

www.izev.org.tr




