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Duyu Biitiinleme teorisini bir ergoterapist / ugrasi terapisti olan A. Jean Ayres gelistirmistir. A. Jean
Ayres, 1920 de Kaliforniya eyaletinin Visalia bolgesinde dogmustur. Biiylirken giinliik yasamdaki
duyusal uyaranlar ile ilgili zorluklar yasamasi onun 6grenme seklini etkilemistir ve benzer yas
grubundaki c¢ocuklarin yasamadig1 zorluklar yasamistir. Ayres, ¢ocuklugundaki bu zorluklardan
dolay1 kendisi gibi giinliik yasam becerilerinde zorluklar yasayan bireyleri anlamak i¢in bu alanda
calisma yapmaya baslamis, Giiney Kaliforniya Universitesi’nde ergoterapi alaninda yiiksek lisans
ve egitim psikolojisinde doktora yapmuistir.

Dr. Ayres daha sonra UCLA Beyin Arastirmalar1 Enstitiisiinde doktora sonrasi
calismalarina devam etmistir ve duyu biitiinleme teorisini burada
gelistirmistir. Dr. Ayres, calismalart dogrultusunda duyu biitiinleme
bozuklugu olan c¢ocuklarin, dokunma ve hareket gibi duyusal bilgileri
islemleme ve yorumlama becerierini etkileyen noérolojik bozukluklar
oldugunu bulmustur. Bu bulgulardan yola ¢ikarak Giiney Kaliforniya Duyu
Biitiinleme ve Praksi Testi’ni gelistirerek ergoterapistlerin ¢ocuklardaki bu
zorluklari tespit etmesini kolaylagtirmistir.

Ayres, Duyu Biitiinleme miidahalesine temel olusturan materyal ve teknikler
gelistirmistir. Bu yeni terapi modeli, ¢ocuklardaki duyusal ve motor zorluklar1 tedavi eden
ergoterapistlerin cocuklara miidehale seklini degistirmistir.

Dr. Ayres, ¢ocuklarin giinliik yasamdaki fonksiyonelliklerini arttirmak i¢in néral degisikliklerin
gerekliligini ve bunun i¢in de terapide duyusal uyaranlarin 6nemli oldugunu; terapinin ¢ocuk
tarafindan yonlendirilmesi ve oyun icermesi gerektigini belirtmistir.

Simdilerde Ayres’ in ¢alismalar1 duyusal islemleme, motor gelisim ve davranig arasindaki etkilesim
konusundaki artmis farkindaliga temel olusturmustur. Dr. Jean Ayres’ in teorisi ve terminolojisi
ergoterapiye koklii bir sekilde yerlesmistir ve bir¢ok profesyonel tarafindan kullanilmaktadir.

Fotograf A Jean Ayres © Jane Koomar izniyle kullanilmugtir.
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Bu rehber uykuya genel bir bakis agis1 saglamak, duyu biitiinleme problemlerinin ve duyusal isleme

bozukluklarinin uyku iizerindeki etkilerini, uyku diizenini / rutinlerini degistirmeye yardime1 olacak

stratejileri ve degerlendirme materyallerini ailelere sunmak i¢in gelistirilmistir.
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Belki oglunuz veya kizinizin uyku ve
yemek yeme ile ilgili zorluklar1 var

Belki de ¢ocugunuz sosyal olarak ve bu durum onun i¢in giiniin biiyiik
izole edilmistir ¢iinkii kiigiik bir bir boliimiinde rahatsiz edici

dokunus onun igin tedirgin edici Duyu Bﬁtﬁnleme olabiliyor. Ebeveyn olarak, bunun
bir duygudur. sadece bir donem oldugunu
Nedir? diisiiniiyor olabilirsiniz ama bu
diislince, durum ile basa ¢ikmay1 daha
kolay hale getirmeyebilir.
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Her giin ¢evremizi deneyimler

ve ¢evremizden gelen duyusal bilgileri yorumlariz. Bu bilgilerin geldigi duyular : Gérme, isitme,
dokunma, tat, koku, denge ve hareket duyusu (vestibiiler duyu), ve kas ile eklem duyular
(propriosepsion). Denge ve hareket duyumuz uzay boslugunda nerede oldugumuzu ve basimizin
yer¢ekimine gore nerede oldugunu bilmemizi saglarken, kas ve eklemlerden gelen duyusal bilgiler
bize ne kadar kuvvet uyguladigimizi ve viicut uzuvlarimizin viicudumuza gore nerede oldugunu
bilememizi saglar. Biitlin bu duyular bize kendi viicudumuz ve c¢evre hakkinda bilgi verir.
Beynimizin gelen duyusal bilgileri diizenledigi ve yorumladigi bu siirece Duyu Biitiinleme
denmektedir.

Birgok kisi i¢in, duyu biitiinleme tipik ¢ocukluk deneyimleri ile gelisir. Cocuklar bu duyusal
deneyimler ile gelen duyusal girdiyi yorumlama, ayarlama ve uygun cevap verebilmeyi gelistirirler.
Ornegin ¢ocuklar, kosma, sallanma ve yuvarlanma gibi aktiviteler ile viicutlarimin uzaydaki
konumunu farkederler. Bu kazanim/bilgi onlarin giivenli bir sekilde yiiriiyebilmelerini, islek bir
caddede yolun karsi tarafina giivenli bir sekilde ge¢melerini saglar. Bununla birlikte baz1 kisilerin
duyusal bilgiyi diizenleme becerisi olmasi gerektigi gibi gelismeyebilir ve bunun sonucunda uzun
donemde caligma, giyinme, yemek yeme ve sakin kalabilme gibi giinliik yasam aktivitelerinde
zorluklar goriilebilir. Bu durumlar bireyin duyu biitiinleme ile ilgili problemleri oldugunu gosterir
ve problemler siklikla duyu biitiinleme bozuklugu ya da duyusal islemleme bozuklugu olarak

tanimlanir.
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Belki okulda yangin alarmi ¢aldiginda

Belki de ¢cocugunuz, ¢ok caligmaya ¢ocugunuz kulaklarinda bir agr1
kararli, ancak masa basinda diizenli hisseder. Herkes disar1 ¢ikarken, onun
ya da odaklanmig gibi gériinmeyen yapabilecegi tek sey elleri kulaklar
iyi bir 6grencidir. iizerinde kapatmaktir.
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Duyu Biitiinleme Uykuyu Nasil Etkiler?

Uyku, gilinliik yagsamimizin 6nemli bir pargasidir. Viicudumuzun saglikli kalmak, diisiinmek,
hareket etmek, etkilesim kurmak ve en iyi sekilde hissetmek i¢in uykuya ihtiyaci vardir. Birgok
insan icin uykuya ge¢mek, uyuyabilmek ya da uyumaya calisirken rahatlayabilmek zordur;
cocuklarin % 30’ unda uyku problemleri bulunmaktadir (Vasak, Williamson, Garden ve Zwicker,
2015).

Bu zorluklarin bir nedeni, ¢ocuklarin bedenlerinin diinyada bulunduklari c¢evreye nasil tepki
verdikleri ile ilgili olabilir. Uyaranlar (goriintiiler, sesler, dokunma vb.) bazi1 c¢ocuklarin
rahatlamasin1 ve viicutlarini sakinlestirmesini zorlastirabilir. Arastirmacilar, uyku davranislart /
kaliplar1 ile viicudun duyusal uyaranlar1 veya duyusal bilgileri deneyimleme sekli arasinda anlaml
baglantilar oldugunu kesfetmistir. Arastirmalarda Ozellikle goérme, dokunma, hareket ve sese
hassasiyeti olan ¢ocuklarin uyku siireglerinde daha fazla zorlandiklar1 gosterilmistir (Engel-Yeger
ve Shochat, 2012; Shochat, Tzischinsky ve Engel-Yeger, 2009).

Duyu biitiinleme (SI) zorluklar1 olan c¢ocuklarin uykuya gecis, uyuyabilme ve / veya uyurken
rahatlayabilme ile ilgili zorluklarinin bulunmasi yiliksek bir olasiliktir. Verimsiz bir uyku sadece
cocugu degil, tiim aileyi olumsuz etkilemektedir. Uyku zorluklar1 kontrol edilemezse, yasamin daha
sonraki donemlerinde olumsuz davranislar, zayif self regiilasyon becerileri ve depresyon gibi
zorluklara yol agabilir (Vasak, Williamson, Garden ve Zwicker, 2015). Bir cocugun DEHB, OSB ve
/ veya bilissel gerilik gibi bir teshisi ile birlikte eslik eden DB zorluklar1 varsa uyku problemleri de
artmaktadir (Breslin, Edgin, Bootzin, Goodwine ve Nadel, 2011; Goldman, Richdale, Clemons ve
Malow, 2012).

Ebeveynlik tiirti, kiiltiirel degerler, kardesler arasi etkilesim, ailenin stres diizeyi, uyku
yoksunlugu, ugrasi alanlarindaki denge, giin i¢cindeki kisa uykular, uyku pozisyonu, tibbi hastalik

durumlari, uyku bozukluklari, psikiyatrik bozukluklar ve davranissal / gelisimsel zorluklar da
uyku siireclerini etkilemektedir (Vasak, Williamson, Garden ve Zwicker, 2015).




Cocugumun Uyku Zorluklar1 Var m? -Kontrol Listesi-

Asagidaki maddeler, cocugunuzun uyku siirecini kontrol
edebilmek i¢in kullanilabilir.

Uyku Zamam: Cocugunuz uykuya dalmakta veya kendi basina yatmakta zorluk ¢ceker mi?

Giindiiz Asir1 Uykulu Hal: Cocugunuz giin boyunca uyanmakta giicliik ¢ceker mi, mayisik
veya uykulu goriiniir mu?

Gece Uyanmalar: Cocugunuz gece uyanir mu? Kendisi uykuya gecebilir mi?
Uyku Diizeni: Cocugunuzun tipik uyku zamani ve uyanma rutini nedir?
Horlama: Cocuk uyku sirasinda diizenli nefes alip verir mi, solunum siklig1 fazla midir

ya da uykuda nefesini tutar m1?

(Owens ve Mindell, 2005)

Uyku zaman1 maddesi i¢in “evet”, Giindiiz asir1 uykulu hal, Gece uyanma ve / veya
Horlama uyku problemlerini gosterebilir. Uyku diizeni i¢in cevabiniz, cocugunuzun
tutarli bir uyku zamani ve / veya uyanma rutini olmadigini gésteriyorsa, bu da uyku

problemlerini gosterebilir. Uyku zorluklarinin bazilar1 duyusal islemleme zorluklartyla
ilgili olabilir.

Horlamanin bir¢ok farkli nedenden kaynaklanabilecegini unutmayin
(etkilenen bademcikler veya adenoidler; uyku apnesi veya astim gibi bir
durumlar..). Cocugunuz horluyorsa, uyku i¢in en iyi fizyolojik destegi
belirleyebilmek i¢in onu miimkiin olan en kisa siirede bir klinisyene
gotiirmelisiniz.




Cocuklardaki Yaygin Uyku Bozukluklar:

Cocuklarm uyku problemlerinin bir¢ok farkli nedeni olmasina ragmen, ebeveynlerin ¢ocuklarinin
uyku aligkanliklart ile karsilastiklart iki ana sorun, ¢ocuklarinin uykuya gecememesi (uykuya
dalamamasi) ve / veya ¢ocuklarinin uyuyabilmek i¢in bir ebeveyne ihtiya¢ duymasidir.

Uykuya Ge¢me (Uykuya Dalma ) Problemi

Cocuklar uyku sirasinda bulunduklar1 ortam, uyku kiyafetleri, yatmadan 6nce yapilan aktiviteler ve
cocugun uykuya dalma aliskanliklar1 da dahil olan ve sadece bunlarla sinirli bulunmayan bir¢ok
farkli nedenden dolay1 uykuya dalmakta zorluk cekebilirler. 8-11. sayfalarda agiklanan farkli uyku
miidahalelerini hangisinin ¢cocugunuz ve aileniz i¢in daha iyi sonucu verdigini belirleyebilmek icin
bu ac¢iklamalar1 okuyabilirsiniz.
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Cocugunuza, erken yaslardan baslayarak bagimsiz
olarak uykuya nasil gegecegini 6grenme firsati vermek
Oonemlidir.
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Ebeveynler ile Uyuma

Bir¢ok ebeveyn ¢ocugunu uyutabilmenin tek yolunun onu yataginda uyutma, ¢cocugunun yataginda
ya da odasinda uyuma veya cocuklar1 gece uyandiginda kendi odalarina gelmesine izin verme
olarak gormektedir. Cocugunuz ile birlikte uyumak kesinlikle gerekliyse:

» Bebeginiz veya Kkiiciik bir ¢ocugunuz varsa, bebeginizin lizerine yuvarlanmamaniz ve onu
bogma riskini ortadan kaldirmak i¢in yatagimiza yerlestirebileceginiz bir duvar bariyer alin.

e Cocugunuzu uyku tulumu i¢inde veya dogrudan sizinle yatakta olmak yerine odanizin
zeminindeki portatif bir yatakta uyutun.

e Eger cocugunuz sizin yatagiizda uyumayi tercih ediyorsa kendi yataginiz yerine yer yatagi
kullanin

e Odanizda bebeginizin bir yataginin bulunmas: yerine, bebek odasinda yatagimizin bulunmasi
bebegin tasinmasini gerektirmeyeceginden ve ebeveynin hareket etmesi daha kolay
oldugundan bebeginize huzurlu bir uyku vermeniz kolaylasacaktir.

Asil amag, ¢ocugunuzun makul bir siire icinde uyuyabilmesi ve kendi yataklarinda bagimsiz
olarak uyuya gecis yapabilmesidir. Cocugunuz icin bu gecisin nasil yapilacagi hakkinda fikirler
okumak isterseniz sayfa 11'deki uyku stratejilerini gézden gecirebilirsiniz.



Uyku Miidahaleleri

Uyku diizenini degistirmek i¢in, uyku zamanindan 6nce ve uykuya gecis siiresinde yeni rutinler ve
aligkanliklar olusturulmalidir. Cocugun uyudugu ortam dikkate alinmasi gereken bir diger dnemli
faktordiir. DIB veya DB zorluklar1 olan cocuklar igin, cevresel faktorler (yani carsaflar veya
pijamalar) uykularini onemli 6lciide etkileyebilmektedir (Miller Kuhaneck ve Watling, 2010).

Yatma Zamam Rutinleri Olusturma ve Siirdiirme

Cocugunuzun uyku siirecini desteklemenin en iyi yollarindan biri uykudan 6nce bir uyku zamani
rutini olusturmak ve siirdiirmektir (Goldman, Richdale, Clemons ve Malow, 2012). Uyumadan once
bir rutini tamamlamak, zihnin ve viicudun uykuya hazirlanmasina yardimci olmak icin harika bir
yoldur. Uykudan 6nceki rutini tamamlamak viicuda uykuya gecis siirecinde oldugunu bildirir. Sizin,
ailenizin ve en Onemlisi ¢ocugunuz icin hangi tiir rutinin uygun oldugunu bulmak biraz zaman
alabilir.

Deneme, yaraticilik ve esneklik bu siirecte onemlidir. Siz ve ¢ocugunuz i¢in uygun bir plan
olusturduktan sonra, ona sadik kalmalisiniz! Tutarlilik anahtardir! Uyku zamani rutini ve rutinin
zamanin tutarli olmas1 gerekmektedir ve ailenin tiim iiyeleri icin gegerli olmalidir. Rutin, basit ve
kisa olabilir. Bir rutine dahil edilebilecek maddelere 6rnek olarak asagidakiler diisiiniilebilir fakat
bunlarla sinirh degildir:

* Bir bardak su i¢cme, dis firgalama ve pijama giyme

* 15 pushup yapin, yiizii yikayin ve ¢alar saatinizi ayarlayin;

* Banyoyu kullanin, sabah i¢in bir kiyafet se¢in ve takvimde giinii
degistirin.

Aileniz i¢in en iyi rutin, her gece ayni saatte ayni
aktiviteleri tamamlamay1 iceren bir rutindir.

= Upyku problemleri aileler icin ¢ok stresli olabilir.
Miimkiin oldugunca cok 6neri ve olasiliga acik
olunmalidir.




Uykuya Hazirlanma Uyku saati 6ncesi Sakinlesme Aktiviteleri

Cogu insanin viicudunun aniden “gilindiiz modu” ndan “uyku
moduna” gegmesi zordur. Cocugunuzun uyuklamaya basladigini

veya viicudunun uyumaya hazir hissetmesini bekleyerek yataga
yattigin1 fark ederseniz, asagidaki etkinliklerden bazilar1 ona

yardimct olabilir. Duyu Biitiinleme zorluklar1 olan c¢ocuklar
genellikle yatmadan o©nce uyaniklik seviyelerinin artmasina
neden olan duyusal uyaran arama davranislar sergilerler (Miller ll

Kuhaneck ve Watling, 2010). Cocugun uyarilabilirlik durumunu

azaltmak, uykuya dalmasina ve uykuda kalmasmi desteklemek

icin sakinlestirilmesi dnemlidir. Giin boyunca ¢ocugun yatmadan Once uyarilabilirlik durumunun
disiiriilmesine yardimci olacak adimlar atilabilir.

Asagidaki aktiviteler rahatsiz edici uyaranlar1 (isiklar, sesler, vb.)
azaltmaya ve sakinlestiren uyaranlar1 / hisleri artirmaya yonelik
aktivitelerdir:

* Parlak ekranlardan kaginma (TV, bilgisayar, telefon, iPad)

* Yatmadan once los, sessiz bir alanda rahatlama

* Okuma, ¢izim, bilmece, kelime / say1 oyunlar1 (sudoku, bulmaca,
kelime arama), kartlar veya 6rgii gibi rahatlatic1 bir etkinlik segme

* Sakinlestirici sessiz miizik dinleme

» Govdeyi bir battaniyeye sikica sarma veya agirlikli bir battaniyenin altinda oturma
* Sicak bir dus veya banyo yapma

* Meditasyon veya yoga yapma

* Bir aile iiyesine sikica sarilma veya bir paspasin iizerinde yatarken ¢ocugunuzun sirtina bir
egzersiz topuyla derin basing uygulama.

* Bir sallanan sandalyede yavas ve ritmik hareketler sakinlestirici olabilir.

* Derin nefes alma veya emme viicudun daha sakin ve uykuya hazir hissetmesine yardimci olabilir; 6rnegin,
bir balonu sigirip birkag¢ kez havaya atma, bir pipetle oda sicakliginda su igme veya sekersiz bir nane
emme.

Aileniz i¢in en 1yi rutin, her gece ayni saatte ayni
aktiviteleri tamamlamay1 iceren bir rutindir.

= Upyku problemleri aileler icin ¢ok stresli olabilir.
Miimkiin oldugunca ¢ok 6neri ve olasiliga acik
olunmalidir.




Uyku Cevresinin Degistirilmesi

Cevre, viicudun nasil hissettiginde, nasil tepki verdiginde ve giin boyunca gerceklesen aktivitelerde
onemli bir rol oynar. Uyku zamani ve uyku bir istisna degildir. Ozellikle Duyu Biitiinleme
zorluklart olan  ¢ocuklar i¢in uykudan 6nce miimkiin olan en uygun ortam hazirlanmalidir.
Asagidaki listede uygun bir ortam olusturabilmeniz i¢in bazi dneriler sunulmaktadir. Cocugunuzun
daha hizli uykuya dalmasma, daha uzun siire uykuda kalmasmma ve  daha rahat bir uyku
deneyimlemesine yardimci olmak igin:

* Cocugunuzun odasina rahatlatict buldugu bir renk kullanin.
* [s1k cocugunuzu rahatsiz ediyorsa odada koyu tonlarinlarda perdeler asin.

* Yatagi, tek renk veya basit bir desen kullandiginiz bir ¢arsaf ve rahatlatici bir yorgan ile
olusturun.

* [s1k ve sesi azaltmak i¢in yatak odasinin kapisini kapatin.

« Yumusak, yatistirict bir miizik calin / dinleyin (sesler rahatsiz edici veya dikkat dagitici
degilse)

« Agir yorgan veya battaniyenin altinda uyutabilirsiniz. Derin basing yaratir ve bebeginizi
sakinlestirir

« Cocugunuzun yataginin altindaki ¢arsaflari bir tarafa ya da her iki tarafa sikistirin; bu onu
sakinlestiren derin basing saglayabilir.

* Viicut yastig1, evcil hayvan veya doldurulmus hayvan oyuncak ile uyutabilirsiniz. Genis
bir yatakta derin basing veya sinirlayici bir alan olusturmanizi saglar.

*% 100 pamuk veya pazen carsaf kullanin ve kisa yikama dongiileriyle yikayarak
pamukeuklar olugmasini 6nleyin.

* Yeni ¢arsaflari ve pijamalarin kumasini daha yumusak hissetmek i¢in birka¢ kez yikayn.

* Carsaflar1 ve / veya pijamalar1 uyu saatinden bes dakika 6nce kurutucuya koyun. Sicaklik
bazi1 ¢ocuklar i¢in rahatlatici olabilir.

* Oday1 serin tutun. Viicut 1sisinda hafif bir azalma uykuya geg¢isi hatirlatir.
Diger Hususlar
* Ebeveynlerin ve ailelerin birlikte uyumak konusunda farkli diisiinceleri olabilir.

* Birlikte uyumayla ilgili olarak, cocugun ebeveyn yatagindan (6r. besik, uyku tulumu) kendi
uyku alanina geg¢isi kolaylastirmak icin ebeveynlerin odasinda ayri bir alan gerektirir.

* Baz1 ¢cocuklar uyumak i¢in ek duygusal desteklere ihtiya¢ duyabilirler.

* Cocugunuz bir CPAP makinesi kullantyorsa, CPAP makinesini uyumadan 6nceki rutininize
doniistiiriin.

 Travma yasayan ¢ocuklar icin, uyurken kendilerini giivende hissetmelerini saglayin (6rn.
acik bir kap1 veya yanan gece lambasi kullanin).



Uyku Stratejileri

Uyku zorluklari

Strateji

Cocuk ve ebeveyn, ¢ocugu uyutmak icin ve
cocugun uykuyu siirdiirmesi i¢in ayn1 yatagi
paylasir.

Cocugun yastigina veya gece uyurken
yanlarinda olan nesneye (pelus
oyuncagina) ebeveyn tarafindan tiim giin
giyilen bir gomlek veya baska bir giysi
koyun.

Cocuk yatak odasinda yalniz uyumaktan korkar.

Ozel pelus bir hayvan secin ve ona
canavarlar1 korkutacak ve uyurken ¢cocugu
koruyacak "ozel gii¢ler" verin.

Cocuk gece herhangi bir saatte uyanir.

Cocuga derin basing kullanarak masaj
yapin. Cocuk uykuya dalmaya
basladiginda basinci azaltin.

Cocuk ¢arsaflarinin veya pijamalarinin
kumaslarina hassastir ve bu uykuya dalmasini
zorlagtirir.

% 100 pamuklu yatak kullanin (6zellikle
carsaflar) - kumasi yumusatmak i¢in
yataga sermeden Once birkag kez yikayin
(pazen Ozellikle yararli olabilir)
Giymeden 6nce ¢ocugun pijamalarini da
birka¢ kez yikayarak yumusak
oldugundan ve tiim etiketleri
kestiginizden emin olun.

Yiiksek uyarilabilirlik seviyesi nedeniyle ¢cocuk
huzursuz ve asir1 aktif davranir.

Cocuga uyku icin agirlikli bir battaniye
almay1 diisiiniin - bu, ¢ocugu
sakinlestirmek i¢in siirekli derin basinci
saglayacaktir.

Cocuga spandex pijama veya carsaf alin -
her ikisi de ¢gocuga derin basing saglar.
Cocugun aralarinda kendisini
“sikigtirabilmesini” saglamak i¢in yataga
bir ya da iki yastik daha koyun.

Yatagi bir duvarin yanina konumlandirin,
bdylece ¢ocuk kendisini duvarla yatak
arasinda sikistirabilir.

Sikistirilmis gibi hissetmesini
saglayabilmek i¢in ¢ocugu uyku tulumu
icinde uyutun - ekstra derin basing i¢in bir
viicut yastigi ekleyin.




BEBEKLER

Birgok ebeveyn bebegini yiiziistii koymaktan korksa da, bebeklerin yiiziistii ve sirtiistii de dahil olmak {izere

cesitli pozisyonlarda zaman gec¢irmeleri 6nemlidir.
Uykuya Doniis

“Uykuya Geri Dén” kampanyasi, ani Bebek Oliim Sendromu'nun (SIDS) énlenmesine yardime1 olmak igin
ebeveynleri uyurken c¢ocuklarini sirtlarima koymaya tesvik eder. Bu strateji hayat kurtarirken, uyku
problemlerinin, ince ve kaba motor koordinasyon becerilerindeki gecikmelerin, postiiral kontrol zorluklarimin
ve refliiye problemlerinin azalmasina katkida bulunmustur. Sirtiistii (sirt iistii) uyku pozisyonu, dort aya
kadar olan bebekler i¢in, prematiirite, hastalik veya diger faktorlere karsi hassas olan bebekler i¢in 6nemlidir.
Bebekler dokuz ay rahimde kaldiktan sonra sirt iistii pozisyonda uyumakta zorlanabilirler. Asagidaki dneri

listesi bebeginizin bu pozisyonda uyumaya adapte olmasina yardimei olabilir:

* Bebeginizi uyuturken tiggen bir yastik kullanin. n S

.

¢ Geceleri bebegi kundaklayin (bes aya kadar veya bebek donmeye baslayana

kadar onerilir).

Cocugunuzun her gece bas pozisyonunu degistirip

degistirmedigine dikkat edin).

Yiiziistii Zamani

Bebekler icin, giin boyunca yiiziistii pozisyonda miimkiin oldugunca fazla zaman gegirebilmek, gelisimleri
icin ¢ok Onemlidir. Bebeginizi uyanikken ve gézetim altindayken yiiziistii pozisyona yerlestirmeniz ve bu
pozisyonda kalmasi, boyun ve sirt kaslariyla birlikte omuz stabilitesinin gelismesine yardimci olur. Yiiziistii

pozisyonda olmak cocugu harekete tesvik eder.

Yiiziistii durmay1 reddeden ¢ocuklariniz varsa, bu
pozisyonda onlar1 kendi govdenize yerlestirin, boylece
siz ve ¢ocugunuz yiiz yiize olursunuz.

Yiiziistii pozisyonda ¢ocugunuz ile etkilesim
kurmak ve oyun oynamak i¢in miimkiin oldugunca
fazla zaman ayirin.




Uyku Sorunlar ve Otizm Spektrum Bozuklugu

Uyku problemleri tipik olarak gelismekte olan ¢ocuklarin yaklasik dortte birinde yaygin olmakla birlikte,
Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB) tanisi alan ¢ocuklarin % 40 ila % 80’ inde uyku problemlerinin oldugu
belirlenmistir (Cortesi, Giannotti, [vanenko & Johnson, 2010; Goodlin-Jones, Tang, Liu, & Anders, 2009;
Krakowiak, Goodlin-Jones, Hertz-Picciotto, Croen, & Hansen, 2008). Bu ¢ocuklar siklikla :

* Uykuya dalmakta zorlanan

* Yagitlariyla ayni siire ve siklikta uyumayan

*» Uykuya daldiktan sonra sik sik uyanan

* Yatakta uyudugu zamandan daha fazla uyanik olan

* Yatmadan 6nce sakinlesmek i¢in daha uzun zamana ihtiyaci olan

* Uyku zamaninda oynamak i¢in yataktan ¢ikan

* Uyku sirasinda horlayan, nefes almay1 birakan, yilizeysel nefes alip veren veya bogulma benzeri sesleri olan

Cocugunuz bu uyku problemlerinden herhangi birini veya daha fazlasini yasiyorsa, bu durum onu biiyiik

olasilikla giin boyunca etkiler ve asagidakilere sebep olabilir:
» Odaklanma zorluklari

* Diirtiilerini kontrol etme sorunu

* Artan sinirlilik

* Artan saldirganlik

* Artan tekrarlayan davranislar

* [letisimsel zorluklar

Yatmadan 6nce ¢ocugunuzu sakinlestiren, dinlendiren aktivitelerden olusan bir rutin

olusturmak 6nemlidir. Cocugunuzun belirli bir rutine degistirmekte zorlanacag bir sekilde

takilmasini 6nlemek i¢in rutin aktivitelerinizde kiiciik degisiklikler yapabilirsiniz (Miller
Kuhaneck & Watling, 2010).

Otizm Spektrum Bozuklugu olan ¢ocuklar rutinlere iyi tepki verir.
Diger rutin takviyelerle birlikte bu rutinleri olusturmak ¢ocugunuzun
daha fazla uykuda kalmasina yardimci olacaktir
(Miller Kuhaneck & Watling, 2010).
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Duyu Biitiinleme & Uyku Degerlendirme Araclari

Asagida, ergoterapistinizin ¢ocugunuzun uyku problemine katkida bulunabilecek faktorleri
tanimlamak i¢in kullanabilecegi bazi degerlendirme araglart bulunmaktadir.

Bebek / Erken Cocukluk ve Cocuk Duyu Profili ( Infant/Toddler and Child Sensory Profile)

Cocugun duyusal bilgiyi islemleyip islemleyemedigini belirlenmesine yardimci olmak igin
kullanilan bir ebeveyn / bakimveren anketidir. Ebeveyn / bakimveren, bir davranisin sikligini
(6rnegin, “Cocugum parlak 1siklara maruz kaldiginda tedirgin olur”) derecelendirmek i¢in 5 puanlik
bir 6l¢ek kullanir. BBCDF tiim duyusal sistemleri kapsayan sorular sorar. Anketin sonuglar1 bir
¢ocugun uyaranlart nasil tamdigini (kaydettirdigini) ve tepki verdigini gostermektedir. Ornegin, bir
cocugun diisiik veya yliksek kayit cevabi olabilir ve uyaran arayabilir veya bunlardan kaginabilir.

Kisa Bebek Uyku Olcegi (Brief Infant Sleep Questionnaire)

BISQ, ebeveynlere / bakimverenlere, ¢ocugun gece boyunca uyudugu siire, ¢cocugun giindiiz
uyudugu siire, ortalama uyku siiresi, gece boyunca uyanik kaldigir ve uykuya dalmasi i¢in gegen
stire hakkindaki sorular da dahil olmak iizere ¢ocuklarinin uyku davranislart hakkinda 15 soru sorar.

Cocugun Uyku Ahskanliklar1 Olgegi (Children’s Sleep Habits Questionnaire)

CSHQ, BISQ'va benzemektedir, ancak daha biiyiik bir yas grubu i¢in olusturulmustur. Ayni
zamanda, bir cocugun uyku aligkanliklar1 hakkinda 3 puanlik bir 6lgek ile derecelendiren 45
sorudan olusan bir ebeveyn / bakimveren anketidir (1 = nadiren, 2 = bazen, 3 = genellikle). Uyku
kaygisi, uyku stiresi, uyku baslangicindaki gecikme, gece uyanmalari, yatmadan 6nce diizensiz
solunum, parasomnia ve gilindliz uykululuk durumunu o6lcer. Ayrica ebeveyn / bakimverenden
davranis1 problemli veya problemli degil olarak belirtmesini ister.

** Not: Bir¢ok standart degerlendirme mevcuttur. Bunlar yaygin olarak kullanilan testlerdir, ancak
bu liste olasi tiim degerlendirme araclarini icermez. Klinisyeniniz, ihtiyaglariniza gore size 6zel
degerlendirmeler sececektir.
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