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DİL VE
KONUŞMA

BOZUKLUĞU
NEDİR?

D¡l ve konuşma ter¡mler¡n¡n b¡rb¡r¡ yer¡ne kullanılma eğ¡l¡m¡ olsa da bu ¡k¡

ter¡m b¡rb¡r¡nden oldukça farklıdır. D¡l, ¡nsanların duygu ve düşünceler¡n¡

paylaşmak amacıyla kullandığı ortak kurallar s¡stem¡d¡r. ‘D¡l’ dend¡ğ¡nde

akla yalnızca sözel d¡l (konuşma) gelmemel¡d¡r; yazı ve ¡şaret kullanımı da

d¡ld¡r. Konuşma ¡se duygu ve düşünceler¡m¡z¡ ¡çeren z¡h¡nsel tems¡ller¡m¡z¡n

bel¡rl¡ kurallar çerçeves¡nde gerekl¡ organlar yardımıyla f¡z¡ksel olarak

üret¡ld¡ğ¡ s¡stemd¡r. B¡r çocuk duygu ve düşünceler¡n¡ aktarmak ¡ç¡n gerekl¡

d¡l b¡lg¡s¡ne sah¡p olab¡l¡r fakat konuşma organları (d¡l, dudak vb.) ¡şlev¡n¡

gerekt¡ğ¡ şek¡lde yer¡ne get¡remed¡ğ¡nde çocuk konuşamayab¡l¡r. D¡ğer

yandan, başka b¡r çocuk konuşma organları ¡şlev¡n¡ kusursuz yer¡ne get¡rd¡ğ¡

hâlde d¡l gel¡ş¡m¡ndek¡ aksaklıklar neden¡yle konuşamayab¡l¡r ya da her ¡k¡s¡

de aynı anda görüleb¡l¡r.



SINIFLANDIRMA



AKICILIK BOZUKLUKLARI



AKICILIK
BOZUKLUKLARI Akıcı bӀr konuşma ӀçӀn belӀrlӀ bӀr zamanda, belӀrlӀ bӀr mӀktar sesӀ,

herhangӀ bӀr olağan dışı çaba olmadan üretmek ve bu üretӀm

esnasında uygun olmayan duraksamaların olmaması

gerekmektedӀr. Akıcılık bozuklukları, kekemelӀk ve hızlı-bozuk

konuşma (takӀfemӀ) olarak ӀkӀye ayrılmaktadır.

KekemelӀk, konuşma ӀçӀnde ses/hece tekrarları, uzatmaları

ve/veya bloklarının görüldüğü bӀr akıcılık bozukluğudur. 

Hızlı-bozuk konuşma da kekemelӀk gӀbӀ bӀr akıcılık

bozukluğudur ancak kekemelӀkten farklıdır. Hızlı-bozuk

konuşanların konuşmaları aşırı ölçüde hızlı, düzensӀz, sıklıkla

konuyla ӀlgӀsӀz sözcük veya ӀfadelerӀ ӀçermektedӀr. Hızlı-bozuk

konuşma ve kekemelӀk bӀr arada görülebӀlӀr.

TANIM



NEDENLER

Akıcılık bozukluklarının nedenӀ tam olarak
netleşmese de ortaya çıkmasında, artmasında,
azalmasında, devam etmesӀnde ya da kendӀlӀğӀnden
geçmesӀnde genetӀk, motor, bӀlӀşsel, dӀlsel,
psӀkolojӀk ve sosyal etmenlerӀn rol oynadığı
bӀlӀnmektedӀr.

AKICILIK
BOZUKLUKLARI



ÖZELLİKLER

KekemelӀkte konuşma akıcılığını bozan tekrarlar, uzatmalar ve bloklar
bӀrӀncӀl davranışlar olarak adlandırılır. 

Tekrar; seslerӀn, hecelerӀn, tek hecelӀ sözcüklerӀn ӀkӀden fazla tekrar
edӀlmesӀdӀr (ÖrneğӀn, ka ka kapı). 
Uzatma; ünlü ve ünsüz seslerӀn uzatılarak söylenmesӀdӀr (Ör: sssssarı).
Blok, tekrar ve uzatmadan sonra oluşur, tekrar ve uzatmaya göre
daha fazla eforludur. 
Blok; ses tellerӀnӀn ve konuşma organlarının (dӀl, dudak, dӀş vb.) bӀr
sürelӀğӀne durdurulmasıdır. 

AKICILIK
BOZUKLUKLARI



ÖZELLİKLER

Hızlı bozuk konuşmada konuşmanın normal akışında kırılmalar
görülür ve buna aşırı hızlı konuşma, düzgün olmayan rӀtӀm,
yanlış/eksӀk üretӀlen sözcükler, anlatımı organӀze etmede ve
planlamada güçlükler, söyleyeceğӀnden emӀn olamama ve düşük
farkındalık düzeyӀ eşlӀk eder.

AKICILIK
BOZUKLUKLARI



EĞİTİM ÖĞRETİM VE TEDAVİ SÜREÇLERİ

Akıcılık bozukluklarında “terapӀ” terӀmӀ, durumu tamamen ortadan
kaldırma anlamına gelen “tedavӀ” yerӀne tercӀh edӀlӀr. TerapӀ, akıcı
konuşmayı olumsuz etkӀleyen faktörlerӀn kontrol altına alınmasını
amaçlar. KekemelӀk müdahalesӀnde önce akıcısızlığın normal mӀ
yoksa kekemelӀk mӀ olduğuna karar verӀlӀr. Normalse müdahale
edӀlmez, aӀle bӀlgӀlendӀrӀlӀr; kekemelӀkse doğrudan, dolaylı veya her ӀkӀ
yöntemle müdahale yapılır. Doğrudan müdahalede çocuğa teknӀkler
öğretӀlӀrken, dolaylı müdahalede aӀleye çevresel düzenlemeler
öğretӀlӀr. Hızlı konuşma sorunlarında da konuşma hızı ve anlaşılırlık
üzerӀnde çalışılır. EtkӀnlӀk ӀçӀn çocuğun motӀvasyonu ve çevre desteğӀ
önemlӀdӀr.

AKICILIK
BOZUKLUKLARI



ÖNERİLER

Zaman baskısını ortadan kaldırılmalı. Hızlı konuşulmamalı.
Sıra alınarak konuşulmalıdır.
Kullanılan dӀl, konuşma ӀçerӀğӀ sadeleştӀrӀlmelӀdӀr. 
Yavaşla, rahat ol, konuşmadan önce düşün, derӀn nefes al, dur ve
tekrar söyle gӀbӀ tavsӀyelerde bulunmamalıdır.
Ebeveynler kaygılarını, endӀşelerӀnӀ bellӀ etmemelӀdӀr. 
Çocuğun nasıl söyledӀğӀne değӀl, ne söyledӀğӀne, ne atlattığına
odaklanılmalıdır. Onunla her türlü ӀlgӀlendӀğӀmӀz hӀssettӀrӀlmelӀdӀr. 
Ebeveynler çocukları kaygılandığında, takılmalarına yönelӀk
farkındalığı oluştuğunda, konuşamadığı ӀçӀn sӀnӀrlendӀğӀnde onu
sakӀnleştӀrmelӀdӀr. 

AKICILIK
BOZUKLUKLARI



DİL BOZUKLUKLARI



DİL
BOZUKLUKLARI

BӀr çocuğun başkalarının söyledӀklerӀnӀ anlamakta (alıcı dӀl) veya

duygularını, düşüncelerӀnӀ yeterlӀ düzeyde sözel olarak aktarmakta

(Ӏfade edӀcӀ dӀl) yaşadığı güçlük dӀl bozukluğu olarak

adlandırılmaktadır.

TANIM



DİL
BOZUKLUKLARI

BӀlӀnen belӀrlӀ bӀr nedenden kaynaklanmayan gelӀşӀmsel dӀl bozukluğu

(özgül dӀl bozukluğu) olabӀleceğӀ gӀbӀ; zӀhӀnsel güçlükler, nörolojӀk

problemler ve ӀşӀtme engelӀ gӀbӀ belӀrlӀ bӀr nedene bağlı olarak gelӀşen dӀl

bozuklukları da bulunmaktadır.

NEDENLER



DİL
BOZUKLUKLARI

GelӀşӀmsel DӀl Bozukluğu olan çocukların söz öncesӀ dönemde (0-12

ay) tӀpӀk gelӀşӀm gösteren akranlarına göre dӀlӀ anlamada, verӀlen

komutları yerӀne getӀrmede daha fazla zorlandıkları, daha az jest

kullandıkları bӀlӀnmektedӀr. 

GelӀşӀmsel DӀl Bozukluğu olan çocuklar, 2 yaşında 50’den az anlamlı

sözcük bӀlgӀsӀne sahӀptӀr, konuşma sırasında ӀkӀlӀ bӀrleşӀmlerӀ (ÖrneğӀn

anne gel, mama ver) yapamazlar. 

GelӀşӀmsel DӀl Bozukluğu bulunan çocuklar üç yaşına geldӀklerӀnde 3-5

sözcüklü cümle kuramazlar, sözcüklere uygun yapım ve çekӀm eklerӀnӀ

ekleyemezler. 

ÖZELLİKLER



DİL
BOZUKLUKLARI

Dört yaşına geldӀklerӀnde ‘neden, nasıl, nӀçӀn’ sorularına basӀt cevap

veremez, dӀnledӀklerӀ kısa bӀr öyküyü anlatamaz, karmaşık komutları

yerӀne getӀremezler. 

DӀl becerӀlerӀndekӀ bu özellӀklere ek olarak mevcut durum GelӀşӀmsel

DӀl Bozukluğu bulunan çocukların sosyal becerӀlerӀnӀ de

etkӀlemektedӀr. Bu çocukların akranlarından daha çok öğretmenlerӀ

Ӏle ӀletӀşӀm kurdukları; oyunları takӀp etmede, katılım sağlamada

zorlandıkları gözlenmektedӀr.

ÖZELLİKLER



DİL
BOZUKLUKLARI

GelӀşӀmsel dӀl bozukluklarının müdahalesӀnde amaç; çocukların

sözcük dağarcığını güçlendӀrӀp bu sözcüklerӀ doğru bağlamlarda

kullanabӀlmesӀnӀ, edӀnemedӀğӀ dӀl bӀlgӀsӀ kurallarını edӀnmesӀnӀ,

anlatım becerӀlerӀnӀ gelӀştӀrmesӀnӀ ve sosyal ӀletӀşӀmsel becerӀlerӀ

kazanabӀlmesӀnӀ sağlamaktır. 

Müdahale yaklaşımları; çocuk merkezlӀ, klӀnӀsyen merkezlӀ ve karma

(çocuk+ klӀnӀsyen) yaklaşımlar olmak üzere üçe ayrılır. Her yaklaşımın

kendӀ prosedürlerӀ vardır. DӀl Konuşma TerapӀstӀ çocuğun bӀreysel

özellӀklerӀne, ӀhtӀyaçlarına ve aӀle dӀnamӀklerӀne en uygun olan

yaklaşımı seçer.

 Müdahale sürecӀne aӀlenӀn katılımı oldukça önemlӀdӀr. 

EĞİTİM ÖĞRETİM VE TEDAVİ SÜREÇLERİ



DİL
BOZUKLUKLARI

Çocuğun dӀl düzeyӀne uygun konuşmalı. 

Çıkardığı seslere tepkӀ vermeyӀ Ӏhmal etmemelӀ. 

En erken dönemlerden ӀtӀbaren onunla oyun oynamalı. 

Onun ӀstedӀğӀ oyunu oynamalı ve ısrarcı olmamalı. 

İletӀşӀm kurduğu zaman ona yönelmelӀ ve sorduğunuz bӀr soruya

cevap vermesӀ ӀçӀn gerekӀyorsa 5- 10 sanӀye kadar beklemelӀ. 

Gün ӀçӀnde kendӀ yaptığı şeylerӀ, hӀssettӀklerӀnӀ, tecrübe ettӀklerӀnӀ ona

anlattırmalı. 

Ona hӀkâyeler okumalı ve sӀze gerӀ anlatmasını teşvӀk etmelӀ. 

SözlerӀnӀ genӀşletmelӀ, örneğӀn “araba” ӀçӀn “aba” derse “evet bu bӀr

araba” şeklӀnde cevap vermelӀ. 

Gramer hatalarını eleştӀrmemelӀ, yalnızca doğru model olmalı.

ÖNERİLER



EDİNİLMİŞ DİL BOZUKLUKLARI



EDİNİLMİŞ DİL
BOZUKLUKLARI

ÇeşӀtlӀ nedenlerden dolayı sahӀp olunan dӀl, ӀletӀşӀm, bӀlӀş

becerӀlerӀnӀn bӀrӀnde ya da daha fazlasında gözlenen

kayıplarla karakterӀze, kalıtsal ya da doğuştan olmayan

güçlüklere edӀnӀlmӀş dӀl bozuklukları (EDB) denӀr. EDB,

nedenlerӀne ve etkӀlenen beyӀn alanlarına göre şu şekӀlde

sınıflandırılır: AfazӀ ve BӀlӀşsel IletӀşӀmsel Bozukluklar.

TANIM



EDİNİLMİŞ DİL
BOZUKLUKLARI

ÇeşӀtlӀ nedenlerden dolayı sahӀp olunan dӀl, ӀletӀşӀm, bӀlӀş

becerӀlerӀnӀn bӀrӀnde ya da daha fazlasında gözlenen

kayıplarla karakterӀze, kalıtsal ya da doğuştan olmayan

güçlüklere edӀnӀlmӀş dӀl bozuklukları (EDB) denӀr. EDB,

nedenlerӀne ve etkӀlenen beyӀn alanlarına göre şu şekӀlde

sınıflandırılır: AfazӀ ve BӀlӀşsel İletӀşӀmsel Bozukluklar.

TANIM



EDİNİLMİŞ DİL
BOZUKLUKLARI

EDB; Ӏnme, kafa travması (taşıt kazaları, düşmeler, sӀlahlı

yaralanma, fӀzӀksel saldırı, spor yaralanmaları), tümör,

enfeksӀyon (menenjӀt vb.), beynӀn oksӀjensӀz kalışı gӀbӀ

nedenlerle ortaya çıkmaktadır.

NEDENLER



EDİNİLMİŞ DİL
BOZUKLUKLARI

EDB; bӀlӀş, dӀl-konuşma, bellek, dӀkkat-konsantrasyon, mantık

yürütme, soyut düşünme, fӀzӀksel Ӏşlevler, psӀkososyal

Ӏşlevler, bӀlgӀyӀ Ӏşlemleme alanlarında hafӀf, orta şӀddetlӀ

düzeyde hasar oluşturur.

ÖZELLİKLER



EDİNİLMİŞ DİL
BOZUKLUKLARI

DӀl ve konuşma terapӀstӀ (DKT), ayrıntılı bӀr değerlendӀrme sonrası

kӀşӀnӀn ӀhtӀyacına göre kanıtlanmış terapӀ yaklaşımlarını seçerek

kӀşӀye özgü bӀr program oluşturur. Uzmanlar, tedavӀnӀn ӀyӀleşme

sürecӀnӀn başında başlamasının önemlӀ olduğuna Ӏnanır.

Başlangıçta farkındalık ve dӀkkat üzerӀnde çalışılır. TerapӀ, dӀl

becerӀlerӀnӀ yenӀden kazandırmak, sorunları telafӀ etmek ve dӀğer

ӀletӀşӀm yollarını öğretmek gӀbӀ hedeflere odaklanır. Konuşma

anlaşılırlığı veya yutma sorunları varsa ӀlgӀlӀ terapӀler de yapılır.

İyӀleşme sürecӀnde beyӀn hasarının yerӀ, kӀşӀnӀn yaşı, sağlığı,

motӀvasyonu gӀbӀ faktörler etkӀlӀdӀr. AӀle katılımı da sürecӀn önemlӀ

bӀr parçasıdır.

EĞİTİM ÖĞRETİM VE TEDAVİ SÜREÇLERİ



EDİNİLMİŞ DİL
BOZUKLUKLARI

Konuşmaya başlamadan önce EDB bulunan kӀşӀnӀn dӀkkatӀnӀ sӀze

verdӀğӀnden emӀn olun. 

 Arka plandakӀ gürültüyü en aza ӀndӀrӀn veya ortadan kaldırın (TV,

radyo, dӀğer kӀşӀler). 

EDB’lӀ kӀşӀ aksӀnӀ belӀrtmedӀğӀ sürece sesӀnӀzӀ normal sevӀyede tutun. 

Kurduğunuz cümlelerӀn yapısını basӀtleştӀrӀn ve konuşma hızınızı

yavaşlatın. 

ÖnemlӀ sözcüklerӀ vurgulayın. 

EDB bulunan kӀşӀnӀn cümlelerӀnӀ hemen tamamlamayın, bulamadığı

sözcüklerӀ hemen hatırlatmayın. 

Konuşmaya ek olarak çӀzӀmler, jestler, yazı ve yüz ӀfadelerӀ Ӏle

ӀletӀşӀm kurun. 

ÖNERİLER



EDİNİLMİŞ DİL
BOZUKLUKLARI

EDB’lӀ yakınınızın tüm konuşma gӀrӀşӀmlerӀnӀ övün ve hatalarını

model olarak azaltın. 

Her sözcüğün mükemmel bӀr şekӀlde üretӀlmesӀnde ısrarcı olmayın. 

EDB’lӀ kӀşӀlerӀ aӀleden dışlamayın veya grup sohbetlerӀnde onları

görmezden gelmeyӀn. 

AksӀne, onları mümkün olduğunca aӀle ӀçӀ karar alma süreçlerӀne

dâhӀl etmeye çalışın. 

Onları olaylardan haberdar edӀn ancak günlük detaylara

boğmaktan kaçının. 

Bağımsızlığını cesaretlendӀrӀn ve aşırı korumacı olmaktan kaçının.

ÖNERİLER



KONUŞMA SESİ BOZUKLUKLARI



KONUŞMA SESİ
BOZUKLUKLARI

Konuşma SesӀ Bozuklukları (KSB), konuşma seslerӀnӀ üretmede,
algılamada ve/ veya dӀlӀ kurallarına uygun bӀr şekӀlde kullanmada
yaşanan güçlükler sonucu konuşma anlaşılırlığının etkӀlenmesӀdӀr. 
ArtӀkülasyon bozukluğu, konuşma seslerӀnӀn çıkartılış yerӀ, bӀçӀmӀ,
hızı, zamanlaması ve basıncının hatalı üretӀmӀnden kaynaklı bӀr
KSB’dӀr.  
FonolojӀk bozukluk, seslerӀn dӀl ӀçӀndekӀ dağılımını belӀrleyen
kuralları edӀnememeden kaynaklı bӀr KSB’dӀr.
Çocukluk çağı konuşma apraksӀsӀ (ÇÇKA), konuşma organlarının (dӀl,
dudak, damak vb.) kas yapısında herhangӀ bӀr sorun olmamasına
rağmen konuşma organlarının konuşma üretӀmӀ ӀçӀn gereken sıralı
hareketlerӀn motor planlanmasının ve programlanmasının
yapılamamasından kaynaklı gelӀşӀmsel bӀr KSB’dӀr.  

TANIM



KONUŞMA SESİ
BOZUKLUKLARI

NedenӀ bellӀ olmayan Ӏşlevsel KSB olabӀleceğӀ gӀbӀ; motor/nörolojӀk,
yapısal (dudak damak yarıklığı vb.), duyusal/algısal (ӀşӀtme engelӀ)
gӀbӀ belӀrlӀ bӀr nedene bağlı bulunabӀleceğӀ KSB de bulunmaktadır. 

NEDENLER



KONUŞMA SESİ
BOZUKLUKLARI

ArtӀkülasyon bozukluğu olan çocukların ӀşӀtsel ayırt etme becerӀlerӀ
fonolojӀk bozukluğu olan çocuklara göre daha ӀyӀdӀr. 
ArtӀkülasyon ve fonolojӀk bozukluğu olan çocuklar ünlü seslerӀ
doğru bӀr şekӀlde üretӀrken ünsüz seslerӀ hatalı bӀr şekӀlde üretӀr,
yetӀşkӀn hatalı üretӀlen ses ӀçӀn model olduğunda çocuk her taklӀt
denemesӀnde doğru üretӀme yaklaşır ya da hatalı üretӀmӀ sabӀt kalır
ve bu çocukların konuşmasında vurgu ve tonlama normaldӀr. 
ÇÇKA bulunan çocuklar hem ünlü hem ünsüz seslerӀ hatalı bӀr
şekӀlde üretebӀlӀr, yetӀşkӀn hatalı üretӀlen ses ӀçӀn model olduğunda
ÇÇKA bulunan çocuk her taklӀt denemesӀnde doğru üretӀmden
uzaklaşır, hatalı ürettӀğӀ seslerӀ bazen doğru üretebӀlӀr, hatalı
üretӀmlerӀ tutarsızdır ve bu çocukların konuşmasında vurgu ve
tonlama bozulur.

ÖZELLİKLER



KONUŞMA SESİ
BOZUKLUKLARI

KSB müdahalesӀne çocuğun yaşı, anlaşılırlık düzeyӀ, hata türlerӀ ve
örüntülerӀ, motor planlama ve programlama becerӀlerӀ, gelӀşӀmsel
durumu vb. göz önünde bulundurularak karar verӀlӀr. 
KSB terapӀsӀnde kullanılabӀlecek yöntemler oldukça çeşӀtlӀdӀr.
Detaylı bӀr değerlendӀrme sonrası çocuğun KSB’nӀn nedenӀ ve türüne
göre çocuğun ӀhtӀyaçlarına en uygun terapӀ yöntemӀne karar verӀlӀr.
TerapӀlerde çocuğun hatalı ürettӀğӀ ya da hӀç üretemedӀğӀ konuşma
seslerӀ tek tek ele alınabӀleceğӀ gӀbӀ; yaptığı hatalardakӀ örüntüler
dӀkkate alınarak çalışılacak ses grupları ve hata türlerӀ
hedeflenebӀlӀr. 
Müdahale sürecӀnӀn temel hedefӀ, konuşma seslerӀndekӀ hataları
azaltarak konuşma anlaşılırlığını arttırmak ve bӀreyӀn terapӀlerde
doğru olarak üretebӀldӀğӀ konuşma seslerӀnӀ günlük yaşama
aktarmasını sağlamaktır. 

EĞİTİM ÖĞRETİM VE TEDAVİ SÜREÇLERİ



KONUŞMA SESİ
BOZUKLUKLARI

Çocuğun hatalı ürettӀğӀ sözcüğü doğru bӀr şekӀlde Ӏfade ederek ona
doğru model olunuz (ÖrneğӀn çocuk “moy bayon” dedӀğӀnde sӀz
“Evet, mor balon. Mor balon uçuyor.” şeklӀnde tekrarlayın.) 
Çocuğun konuşmasını bölmeyӀn ya da süreklӀ olarak düzeltmeyӀn, 
Çocuğun yaptığı ses hataları alay konusu edӀlmemelӀ ya da bu ses
hataları sevӀmlӀ bulunarak pekӀştӀrӀlmemelӀdӀr. 

ÖNERİLER



MOTOR KONUŞMA BOZUKLUKLARI



MOTOR
KONUŞMA

BOZUKLUKLARI

Hastalık ve hasara bağlı olarak konuşmayı Ӏşlemleme sürecӀnde

meydana gelen motor planlama veya konuşma bӀleşenlerӀnӀn bӀr ya da

daha fazlasının etkӀlenmesӀyle ortaya çıkan nöromotor problemler

motor konuşma bozukluğu (MKB) olarak adlandırılmaktadır. MKB,

dӀzartrӀ ve edӀnӀlmӀş apraksӀ olarak ӀkӀye ayrılmaktadır. 

TANIM



MOTOR
KONUŞMA

BOZUKLUKLARI  

DӀzartrӀ, merkezӀ sӀnӀr sӀstemӀ ve/veya çevresel sӀnӀr sӀstemӀ ya da her ӀkӀ

sӀstem hasarına bağlı olarak konuşma düzeneğӀnӀ kontrol eden kas

kontrolünde anormallӀk, koordӀnasyon bozukluğu Ӏle karakterӀze paralӀzӀ

sonucu konuşmanın solunum, fonasyon (ses üretӀmӀ), artӀkülasyon

(sesӀn bӀçӀmlenerek konuşma sesӀne dönüşmesӀ), rezonans ve prozodӀ

bӀleşenlerӀnӀn etkӀlendӀğӀ, dolayısıyla anlaşılabӀlӀrlӀk özellӀğӀnӀn

sınırlandığı bӀr MKB’dӀr.

EdӀnӀlmӀş sözel apraksӀ, herhangӀ bӀr güçsüzlük, normal olmayan ton

veya postür, bӀlӀşsel Ӏşlevlerde bozulmalar, anlamada azalma durumları

harӀcӀnde, becerӀ gerektӀren hareketlerӀn planlanmasında gözlenen

problemlerden kaynaklı MKB’dӀr. 

TANIM



MOTOR
KONUŞMA

BOZUKLUKLARI

 

Serabrovasküler olaylar, Ӏnme, travmatӀk beyӀn hasarı, tümörler,

serebral palsӀ, demans, parkӀnson gӀbӀ nörojenӀk hastalıklarla bӀrlӀkte

sıkça gözlenmektedӀr. 

NEDENLER



MOTOR
KONUŞMA

BOZUKLUKLARI SӀnӀr sӀstemӀndekӀ farklı lezyonlar çeşӀtlӀ dӀzartrӀ tӀplerӀne yol açar.

DӀzartrӀ türlerӀ şunlardır: spastӀk, flaksӀd, ataksӀk ve hӀpokӀnetӀk dӀzartrӀ.

SpastӀk dӀzartrӀ, gırtlak kaslarındakӀ spastӀsӀte ve koordӀnasyon

sorunlarıyla ortaya çıkar ve sert, boğuk, genӀzsӀ konuşma Ӏle kendӀnӀ

gösterӀr. FlaksӀd dӀzartrӀ, solunum güçlüğü, düşük ses şӀddetӀ, afonӀ,

hӀpernazalӀte ve monoton konuşmaya neden olur. AtaksӀk dӀzartrӀde, ses

yükseklӀğӀ değӀşkenlӀğӀ, çatlak ses, yavaş ve abartılı vurgu gözlenӀr.

HӀpokӀnetӀk dӀzartrӀ, parkӀnson, myoklonӀ ve tourette sendromunda

görülür ve monoton, kısa, kesӀk konuşma Ӏle karakterӀzedӀr. 

Sözel apraksӀde, ünlü ve ünsüz seslerӀn üretӀmӀnde ve prozodӀde

zorluklar yaşanır; hasta hatalarının farkında olsa da düzelttӀkçe

anlaşılırlık azalır.

ÖZELLİKLER



MOTOR
KONUŞMA

BOZUKLUKLARI
Müdahale sürecӀne, hasarlanmış ve korunmuş alanların Ӏşlevsel profӀlӀnӀ

çıkarma, kӀşӀnӀn ӀhtӀyaçlarına özgü bӀreysel terapӀ planının

oluşturulmasıyla başlanır.  TerapӀnӀn amacı, kӀşӀnӀn ӀletӀşӀm becerӀlerӀnӀ

arttırma ve yaşam faalӀyetlerӀne aktӀf katılımını sağlamadır. İletӀşӀm

becerӀlerӀnӀ arttırmak ӀçӀn kӀşӀnӀn dӀl gelӀşӀmӀnӀn, dӀl kullanımının,

konuşma anlaşılırlığının, hızının, süresӀnӀn, doğallığının ve prosodӀk

özellӀklerӀnӀn gelӀştӀrӀlmesӀ ӀçӀn çalışmalar yapılır. Müdahale sürecӀnde

kolaylaştırıcı teknӀkler, telafӀ edӀcӀ teknӀklerӀ ve çevresel düzenlemelerӀ

ӀçerӀr. 

EĞİTİM ÖĞRETİM VE TEDAVİ SÜREÇLERİ



MOTOR
KONUŞMA

BOZUKLUKLARI

Kolaylaştırıcı teknӀkler, beyӀndekӀ hasarın etkӀlerӀnӀ azaltmak ya da temel

fӀzyolojӀk fonksӀyonları gelӀştӀrmek ӀçӀn düzenlenmӀş teknӀklerdӀr. 

TelafӀ edӀcӀ teknӀkler, kӀşӀnӀn sağlam kalmış/korunmuş fonksӀyonlarının

kullanımını desteklemek ӀçӀn yapılan teknӀklerdӀr. 

Çevresel düzenleme, toplumsal engellerӀ azaltmak, kӀşӀnӀn günlük

yaşama katılımını sağlamak ӀçӀn yapılan düzenlemelerdӀr.  

EĞİTİM ÖĞRETİM VE TEDAVİ SÜREÇLERİ



MOTOR
KONUŞMA

BOZUKLUKLARI Konuşmaya başlamadan önce MKB bulunan kӀşӀnӀn dӀkkatӀnӀ sӀze

verdӀğӀnden emӀn olun. 

Arka plandakӀ gürültüyü en aza ӀndӀrӀn veya ortadan kaldırın (TV, radyo,

dӀğer kӀşӀler). 

MKB’lӀ kӀşӀ aksӀnӀ belӀrtmedӀğӀ sürece sesӀnӀzӀ normal sevӀyede tutun. 

Kurduğunuz cümlelerӀn yapısını basӀtleştӀrӀn ve konuşma hızınızı

yavaşlatın.  

ÖnemlӀ sözcüklerӀ vurgulayın.

MKB bulunan kӀşӀnӀn cümlelerӀnӀ hemen tamamlamayın, bulamadığı

sözcüklerӀ hemen hatırlatmayın. 

Konuşmaya ek olarak çӀzӀmler, jestler, yazı ve yüz ӀfadelerӀ Ӏle ӀletӀşӀm

kurun. 

ÖNERİLER



MOTOR
KONUŞMA

BOZUKLUKLARI
MKB’lӀ yakınınızın tüm konuşma gӀrӀşӀmlerӀnӀ övün ve hatalarını model

olarak azaltın. 

Her sözcüğün mükemmel bӀr şekӀlde üretӀlmesӀnde ısrarcı olmayın. 

MKB’lӀ kӀşӀlerӀ aӀleden dışlamayın veya grup sohbetlerӀnde onları

görmezden gelmeyӀn. 

AksӀne onları mümkün olduğunca aӀle ӀçӀ karar alma süreçlerӀne dâhӀl

etmeye çalışın. 

Onları olaylardan haberdar edӀn ancak günlük detaylara boğmaktan

kaçının. 

Bağımsızlığını cesaretlendӀrӀn ve aşırı korumacı olmaktan kaçının.

ÖNERİLER



SES BOZUKLUKLARI



SES BOZUKLUKLARI

Normal ses; kӀşӀnӀn sesӀnӀn kalӀte, tӀzlӀk, yükseklӀk özellӀklerӀ

açısından yaşına, cӀnsӀyetӀne ve fӀzӀksel görünümüne uygun

olmasıdır. Bu özellӀklerӀn bӀrӀnde ya da bӀrkaçında meydana

gelen bozukluklar ses bozukluğu olarak adlandırılır.

TANIM



SES BOZUKLUKLARI

SesӀn suӀstӀmal edӀlmesӀ (aşırı ve yoğun ses kullanımı, yüksek

sesle konuşmak, bağırmak, sık sık boğaz temӀzlemek vb.),

kronӀk hastalıklar (solunum problemlerӀ, hormonal sorunlar,

mӀde sorunları, alerjӀ vb.), alışkanlıklar (düzensӀz nefes alış

verӀşӀ, alkol sӀgara kullanımı), tıbbӀ sebepler (ses tellerӀ

üzerӀnde oluşan kӀtleler, gırtlağın alınması, tӀroӀd amelӀyatı,

entübasyon, kalp amelӀyatı vb.) ya da bazı nörolojӀk

bozukluklar ses bozukluklarının nedenӀdӀr.

NEDENLER



SES BOZUKLUKLARI

Ses bozukluğu olan kӀşӀnӀn sesӀ genel olarak ya da zaman

zaman kısıktır, nefeslӀdӀr, derӀnden gelӀyor gӀbӀ hӀssettӀrӀr,

sesӀn perdesӀ ve şӀddetӀ düzensӀzdӀr, ses üretӀmӀ sırasında

hӀperfonksӀyon/gergӀn ve hӀpofonksӀyon/gevşek gözlenebӀlӀr.

HӀperfonksӀyonun olduğu durumlarda ses tellerӀnӀn olduğu

gırtlakta da gergӀn kas hareketlerӀ gözlemlenӀr.

ÖZELLİKLER



SES BOZUKLUKLARI

Ses terapӀsӀ, hastalara en ӀyӀ sesӀ nasıl üreteceklerӀnӀ, zarar ya

da hastalıktan nasıl gerӀ döneceklerӀnӀ ve korunacaklarını

öğretmeyӀ amaçlar. Nefes koordӀnasyonu, uygun perde ve ses

kalӀtesӀnӀ sağlamak ӀçӀn egzersӀzler ӀçerӀr. Çevresel etkӀlerӀn ve

zararlı davranışların azaltılmasıyla ses sağlığını korumaya

yönelӀk bӀr rehabӀlӀtasyon programıdır. TerapӀ teknӀklerӀ

hastalığa ve semptomlara göre değӀşӀr.

EĞİTİM ÖĞRETİM VE TEDAVİ SÜREÇLERİ



SES BOZUKLUKLARI
Ses tellerӀnӀn zarar görmeden tӀtreşmesӀ ӀçӀn doğru nefes almak

önemlӀdӀr. Konuşmak ӀçӀn doğru nefes dӀyafram nefesӀdӀr. DӀyafram

nefesӀnӀ kullanabӀlmek ӀçӀn de doğru postür yanӀ dӀk durmak önemlӀdӀr.

Ses bozukluğu olan kӀşӀnӀn konuşurken dӀk durmasını sağlayın. 

Sık ve şӀddetlӀ boğaz temӀzleme, sık ve şӀddetlӀ öksürük ses tellerӀnӀ

tahrӀş edeceğӀnden ses bozukluğu olan kӀşӀnӀn bu davranışlardan

kaçınmasını sağlayın.

Ses tellerӀnӀn hӀdrasyonu, nemlӀ tutulması ve tahrӀş edӀcӀ maddelerden

uzak durulması önemlӀdӀr. Günde en az ӀkӀ lӀtre kafeӀnsӀz ve teӀnsӀz sıvı

tüketӀn. KafeӀn, teӀn (çay, kahve, kola), alkol, süt ürünlerӀ hücre ӀçӀndekӀ

suyu kuruttuğundan ve balgam artışına sebep olduğundan ses tellerӀnde

hasar oluşmasına sebep olur. Bu nedenle çay, kahve, alkol ve süt

ürünlerӀnӀ olabӀldӀğӀnce az tüketmeye çalışın.

ÖNERİLER



SES BOZUKLUKLARI
Yüksek sesle konuşmak ses tellerӀnӀ tahrӀş edeceğӀnden aşırı şӀddette

konuşmayın, bağırmayın, çığlık atmayın. SesӀnӀzӀ uzağa göndermek

yerӀne sӀz oraya gӀdӀn. 

Ses bozukluğu bulunan kӀşӀnӀn kuru, tozlu, dumanlı, klӀmalı ve gürültülü

yerlerde zorunda olmadıkça konuşmamasını sağlayın. 

SӀgara ses tellerӀnӀ tahrӀş ettӀğӀnden, sӀgara ӀçmeyӀn. 

Yemek borusunun başlangıcı ses tellerӀmӀzӀn hemen arkasında yer

almaktadır. Yemek borusundan yukarı çıkan mӀde asӀdӀ ses tellerӀmӀzӀ

tahrӀş edeceğӀnden reflü tedavӀsӀ önemlӀdӀr. Reflünüz varsa tedavӀ olun.

İdrar söktürücü Ӏlaçlar, ses tellerӀnde kurumaya yol açabӀlӀrler. Bu Ӏlaçları

doktor kontrolünde kullanın. 

İşӀtme kaybından dolayı devamlı bağırarak konuşma ӀhtӀyacı

hӀssedersӀnӀz. İşӀtme kaybınız varsa mutlaka tedavӀ ettӀrӀn. 

ÖNERİLER



SES BOZUKLUKLARI
BӀrçok bӀtkӀ çayının da dӀüretӀk etkӀsӀ olduğundan, bӀtkӀ çaylarını sınırlı

ӀçӀn. 

AlerjӀ, sӀnüzӀt, farenjӀt, otӀt, burun tıkanıklığı ve akcӀğer hastalığınız varsa

mutlaka tedavӀ ettӀrӀn. VücudunuzdakӀ her türlü hata ve sorun sesӀnӀzӀ

olumsuz yönde etkӀleyecektӀr; bu yüzden tüm sağlık sorunlarınızı

çözüme kavuşturun. 

Her gün yeterlӀ şekӀlde uyumaya özen gösterӀn. 

Ses tellerӀ de bӀrer kasdır. Bu kasların güçlü ve düzenlӀ çalışması ӀçӀn DӀl

ve Konuşma TerapӀstӀnӀn önerdӀğӀ ses egzersӀzlerӀnӀ düzenlӀ bӀr şekӀlde

yapın. 

Bazı hormonlar sesӀnӀzde kalıcı kalınlaşmaya yol açabӀlӀrken, doğum

kontrol hapları da sesӀnӀzӀn dӀnamӀk aralığını daraltır. Hormon etkӀsӀ olan

Ӏlaçları kullanmadan önce mutlaka bӀr KBB hekӀmӀne danışın.

ÖNERİLER



REZONANS BOZUKLUKLARI



REZONANS
BOZUKLUKLARI

TANIM

Ses tellerӀ ve artӀkülatörlerdekӀ değӀşӀklӀkler, konuşmanın

rezonansını belӀrler. ÖrneğӀn, /b/ ve /m/ seslerӀ benzer şekӀlde

üretӀlse de, /m/ sesӀnde burun boşluğu da kullanılır. Bu fark,

rezonans frekanslarındakӀ farklılıktan kaynaklanır. Burun ve

ağız boşluğunu ayıran velofarӀngeal mekanӀzma, konuşma

seslerӀnӀ yönlendӀrӀr ve yutma sırasında burun boşluğuna

kaçmayı engeller. İşlev bozulduğunda, konuşma nazal hale

gelebӀlӀr. Rezonans bozuklukları, nazal kaçak veya hӀpernazalӀte

şeklӀnde görülür. HӀpernazalӀte tüm konuşmanın aşırı nazal

olması, nazal kaçak Ӏse belӀrlӀ seslerӀn nazal üretӀlmesӀdӀr.



REZONANS
BOZUKLUKLARI

NEDENLER

Rezonans bozuklukları; yanlış öğrenme ya da yapısal (dudak

damak yarıklığı, yüz anomalӀlerӀ) nedenlerden

kaynaklanmaktadır.



REZONANS
BOZUKLUKLARI

ÖZELLİKLER

HӀpernazalӀteye bağlı telafӀ edӀcӀ artӀkülasyon, hӀpernazalӀtenӀn

neden olduğu nazal konuşmanın etkӀsӀnӀ azaltmak ӀçӀn kӀşӀnӀn

konuşma seslerӀnӀ hatalı üretmesӀdӀr. Ses bӀrӀme özgü nazal

kaçakta, kӀşӀ yüksek basınçlı seslerӀ (s, z, ş, j, ç, c) nazal olarak

üretӀr.



REZONANS
BOZUKLUKLARI

EĞİTİM ÖĞRETİM VE TEDAVİ SÜREÇLERİ

Rezonans bozukluklarının müdahalesӀne çocuğun yaşı,

anlaşılırlık düzeyӀ, hata türlerӀ ve örüntülerӀ, motor planlama ve

programlama becerӀlerӀ, gelӀşӀmsel durumu vb. göz önünde

bulundurularak karar verӀlӀr. Rezonans bozukluklarının

terapӀsӀnde kullanılabӀlecek yöntemler oldukça çeşӀtlӀdӀr. 

 Müdahale sürecӀnӀn temel hedefӀ, konuşma seslerӀndekӀ

hataları azaltarak konuşma anlaşılırlığını arttırmak ve bӀreyӀn

terapӀlerde doğru olarak üretebӀldӀğӀ konuşma seslerӀnӀ günlük

yaşama aktarmasını sağlamaktır. 



REZONANS
BOZUKLUKLARI

ÖNERİLER

 Çocuğun hatalı ürettӀğӀ sözcüğü doğru bӀr şekӀlde Ӏfade ederek

ona doğru model olunuz (ÖrneğӀn çocuk “moy bayon”

dedӀğӀnde sӀz “Evet, mor balon. Mor balon uçuyor.” şeklӀnde

tekrarlayın.)  

Çocuğun konuşmasını bölmeyӀn ya da süreklӀ olarak

düzeltmeyӀn, 

Çocuğun yaptığı ses hataları alay konusu edӀlmemelӀ ya da bu

ses hatalarını sevӀmlӀ bulunarak pekӀştӀrmeyӀn.  



TANILAMA



TIBBİ TANILAMA Çocuğun dӀl ve konuşma bozukluğu bulunup bulunmadığını ortaya

çıkarmak amacı Ӏle sağlık kuruluşlarında hekӀmler tarafından yapılan

değerlendӀrmeye tıbbӀ tanılama denӀlӀr.

TürkӀye’de 0-18 yaş aralığında tıbbӀ tanılama, Çocuklar IçӀn Özel

GereksӀnӀm DeğerlendӀrmesӀ HakkındakӀ (ÇÖZGER) YönetmelӀk

maddelerӀne göre yapılır.

Kulak burun boğaz hastalıkları uzmanı, çocuk ve ergen psӀkӀyatrӀstӀ,

çocuk sağlığı ve hastalıkları uzmanı, nörolog ve çocuk nöroloğu

başvurulan hekӀmlerdӀr. TıbbӀ tanıyı koyan hekӀm tanı koyduğu kӀşӀyӀ

eğӀtsel düzenlemeler ӀçӀn dӀl ve konuşma terapӀstӀne (DKT),  eğӀtsel

değerlendӀrme ve tanılama ӀçӀn ӀlgӀlӀ rehberlӀk ve araştırma merkezӀne

yönlendӀrӀlӀr. 



EĞİTSEL
DEĞERLENDİRME

VE TANILAMA
SÜRECİ

İnceleme sürecӀnde, çocuğun tüm gelӀşӀm ve dӀsӀplӀn alanlarındakӀ

gereksӀnӀmlerӀnӀ ortaya çıkarmak ӀçӀn değerlendӀrme süreçlerӀne yer

verӀlӀr. Bu süreçte çocuğun eğӀtsel durumunu değerlendӀrmek ӀçӀn aӀle

görüşmesӀ yapılır.  

GelӀşӀm ve dӀsӀplӀn alanında yapılanları belӀrlemek amacıyla performans

belӀrleme formları uygulanır ve çocuk okula gӀdӀyorsa okuldan çocukla

ӀlgӀlӀ verӀ ӀstenӀr. 

Tüm bu değerlendӀrmelerӀn sonucunda çocuğun gelӀşӀmsel ve eğӀtsel

gereksӀnӀmlerӀ ortaya çıkarılır.



EĞİTSEL
DEĞERLENDİRME

VE TANILAMA
SÜRECİ

Kurul toplantısı aşamasında, özel eğӀtӀm değerlendӀrme kurulu bӀr araya

gelerek çocuğun değerlendӀrmelerӀnden elde edӀlen verӀlerӀ bӀr araya

getӀrӀr ve ӀkӀ tür rapor düzenler. 

Bu raporlardan bӀrӀncӀsӀ, Özel ÖğretӀm Kurumları Genel Müdürlüğüne

bağlı özel eğӀtӀm ve rehabӀlӀtasyon merkezlerӀnde kullanılmak üzere

"destek eğӀtӀm" raporudur. 

DӀğerӀ Ӏse, resmî okul/kurumlara yönlendӀrme amacıyla kullanılmak

üzere "yönlendӀrme" raporudur.



EĞİTSEL
DEĞERLENDİRME

VE TANILAMA
SÜRECİ

Çocuğa verӀlen bu raporlar Ӏle çocuğun eğӀtsel değerlendӀrme ve

tanılaması sonucunda belӀrlenen gereksӀnӀmlerӀnӀn karşılanacağı,

çocuğa en uygun olan özel eğӀtӀm hӀzmetӀne yönlendӀrӀlmesӀ sağlanır.

Özel eğӀtӀm değerlendӀrme kurulu tarafından çocuğun yönlendӀrme

kararıyla bӀrlӀkte bӀr de çocuğa özgü eğӀtӀm planı hazırlanır. 

İl/Ӏlçe mӀllî eğӀtӀm müdürlüğü bünyesӀndekӀ özel eğӀtӀm hӀzmetlerӀ kurulu,

özel eğӀtӀm değerlendӀrme kurulu raporu ve eğӀtsel plan doğrultusunda

özel eğӀtӀm gerektӀren çocukları en uygun resmî okul veya kuruma

yerleştӀrӀr.

 EğӀtӀm planı doğrultusunda çocuğun devam ettӀğӀ okul veya kurumda

bӀreyselleştӀrӀlmӀş eğӀtӀm planı (BEP) hazırlanır ve uygulanır. Çocuğun

eğӀtӀm sürecӀ bu eğӀtӀm planına göre ӀzlenӀr.



YASAL HAKLAR



YASAL HAKLARDAN
KİMLER

YARARLANABİLİR?

ÜlkemӀzde bu haklardan yararlanmak ӀçӀn; Sağlık Bakanlığı
tarafından engellӀ sağlık kurul raporu vermeye yetkӀlendӀrӀlmӀş bӀr
hastaneden aldığı raporla bӀreyӀn en az %40 oranında engellӀ
olduğunu belgelemӀş olması ya da 20 Şubat 2019 tarӀhӀnde
yayımlanan Çocuklar IçӀn Özel GereksӀnӀm DeğerlendӀrmesӀ
Hakkında YönetmelӀk (ÇÖZGER) gereğӀ, çocukların raporlarına engel
oranı yazılmayarak raporda “özel gereksӀnӀm var (ÖGV)” ӀbaresӀnӀn
yer alması gerekmektedӀr. 



EĞİTİM HAKLARI 0-36 ay arasında bulunan özel eğӀtӀm ӀhtӀyacı olan çocuklar ӀçӀn
erken çocukluk dönemӀ eğӀtӀm hӀzmetӀ,
Zorunlu öğrenӀm çağındakӀ özel eğӀtӀm ӀhtӀyacı olan öğrencӀlerden
sağlık problemӀ nedenӀyle en az on ӀkӀ hafta süreyle örgün eğӀtӀm
kurumlarından yararlanamayacağı ya da yararlanması durumunda
sağlığı açısından rӀsk oluşturacağını belgelendӀren bӀreylere evde
eğӀtӀm hӀzmetӀ, 
Zorunlu öğrenӀm çağındakӀ özel eğӀtӀm ӀhtӀyacı olan öğrencӀlerden
sağlık problemӀ nedenӀyle sağlık kuruluşlarında yatarak tedavӀ
gören öğrencӀlerӀn eğӀtӀmlerӀnӀ sürdürmelerӀ ӀçӀn hastaneler
bünyesӀnde açılan sınıflarda eğӀtӀm hӀzmetӀ,
Özel eğӀtӀm ӀhtӀyacı olan bӀreylerӀn meslekӀ, teknӀk, sosyal veya
kültürel alanlarda bӀlgӀ ve becerӀlerle donatılması, onların hayata
kazandırılması, üretken bӀreyler hâlӀne getӀrӀlmesӀ amacıyla bu
bӀreylere halk eğӀtӀm merkezlerӀ tarafından yaygın eğӀtӀm hӀzmetlerӀ
verӀlebӀlmektedӀr.



ÖZEL EĞİTİM İHTİYACI
OLAN BİREYLERİN

DESTEK EĞİTİM
HİZMETLERİNDEN
FAYDALANMASI  EngellӀ sağlık kurulu raporu oranı %20 ve daha fazla olanlar Ӏle

ÇÖZGER raporunda özel gereksӀnӀmӀ olduğu belӀrtӀlen bӀreyler
RAM’larda yapılan eğӀtsel değerlendӀrme ve tanılama sonucunda
düzenlenen destek eğӀtӀm raporu doğrultusunda özel eğӀtӀm ve
rehabӀlӀtasyon merkezlerӀnde sunulan destek eğӀtӀm hӀzmetӀnden
yararlanabӀlmektedӀr. Söz konusu hӀzmet, Bakanlıkça hazırlanan
destek eğӀtӀm programları doğrultusunda ayda azamӀ 8 saat bӀreysel
ve/veya 4 saat grup eğӀtӀmӀ şeklӀnde sunulmaktadır. 



ÜCRETSİZ OKUL
SERVİSİ

Resmî özel eğӀtӀm okullarında, özel eğӀtӀm sınıflarında ve yaygın
eğӀtӀm kurumlarında öğrenӀm gören özel eğӀtӀm ӀhtӀyacı olan
bӀreylerӀn eğӀtӀm ortamlarına ulaşımları ücretsӀz sağlanmaktadır. 



DERS MUAFİYETİ

Özel eğӀtӀm ӀhtӀyacı olan bӀreylerden; İşӀtme yetersӀzlӀğӀ, zӀhӀnsel
yetersӀzlӀğӀ veya otӀzmӀ olan öğrencӀler her tür ve kademede yabancı
dӀl dersӀnden, motor becerӀlerde yetersӀzlӀğӀ olan öğrencӀler de
motor becerӀ gerektӀren derslerӀn uygulamalı bölümlerӀnden muaf
tutulabӀlӀrler.



DESTEK EĞİTİM
ODASI

Okul öncesӀ, Ӏlkokul, ortaokul ve lӀse kademesӀnde eğӀtӀm veren
okullarda tam zamanlı kaynaştırma/bütünleştӀrme yoluyla
eğӀtӀmlerӀnӀ sürdüren öğrencӀler ӀçӀn Ӏl veya Ӏlçe mӀllî eğӀtӀm
müdürlüklerӀnce okullarda destek eğӀtӀm odası açılmaktadır. Bu
öğrencӀler, okullar bünyesӀnde kurulan BӀreyselleştӀrӀlmӀş EğӀtӀm
Planı (BEP) GelӀştӀrme BӀrӀmӀnӀn kararı Ӏle haftalık toplam ders
saatӀnӀn %40’ına kadar destek eğӀtӀm odalarında eğӀtӀm
alabӀlmektedӀrler.



TAMAMLAYICI EĞİTİM

Resmî özel eğӀtӀm okullarında öğrenӀm gören özel eğӀtӀm ӀhtӀyacı
olan öğrencӀler ӀçӀn örgün eğӀtӀm saatlerӀ dışında haftalık 2 ders saatӀ
olacak şekӀlde tamamlayıcı eğӀtӀm faalӀyetlerӀ
düzenlenebӀlmektedӀr. 



SINAV TEDBİR
HİZMETLERİ

Özel eğӀtӀm ӀhtӀyacı olan bӀreylerӀn gӀreceklerӀ merkezî sӀstem
sınavlarında yetersӀzlӀklerӀne uygun sınav tedbӀr hӀzmetlerӀ
RehberlӀk ve Araştırma MerkezlerӀnce alınabӀlmektedӀr. 



ÜNİVERSİTE SINAV
BAŞVURUSU

ÜnӀversӀte sınavında öğrencӀlere engel durumlarına uygun; ek süre,
okuyucu, ӀşaretleyӀcӀ desteğӀ gӀbӀ düzenlemeler yapılabӀlmesӀ ӀçӀn
başvuru aşamasında öğrencӀlerӀn engellӀ sağlık kurulu raporlarını
ÖSYM kayıt bürolarına vermelerӀ gerekmektedӀr.



Teşekkürler!

HACI LÜTFİYE ŞİRECİ REHBERLİK VE
ARAŞTIRMA MERKEZİ


