DiL VE KONUSMA
TERAPISTLERi DERNEGiI

Kekemeligin Tanimi

Kekemelik, konusma akiciliginin; (a) ses, hece veya tek heceli s6zciik tekrari,
(b) seslerin uzatilmasi ve (c) hava akisinda veya seslemede bloklarla,
olagandis1 yiiksek siklikla ve/veya uzun siireli Kkesintilere ugramasidir.
Belirtilen konusma o6zelliklerine ek olarak yliz burusturma, goéz kirpma, el
vurma gibi ikincil davranislar kekemelige siklikla eslik etmektedir. Ayrica,
kekemeligi olan bireyler, kekemelige yonelik olumsuz tutum ve duygulari
nedeniyle bazi ses ve sozciiklere yonelik sozciik degistirme, erteleme gibi
sozciik kacinmalari ya da belirli konusma ortamlarindan uzak durarak
durumsal kacinma davranislar1 gostermektedirler.
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KEKEMELIK

Kekemelik bireyin iletisim yeterliligini simirlandirarak
yasam kalitesini diisiirebilir, akademik sorunlar
yasamasina, akran iliskilerinde gticlilk yasamasina,
ozgliveninde yetersizlige neden olabilir. Kekemelik
nedeniyle hem bozuklugu yasayan birey hem de ailesi
etkilenmektedir. Kekemeligin siddeti her bireyde
farklilik gosterebilir, kekemeligin kisinin yasantisina

etkisi de bireyden bireye farklilik gosterebilir. Yasanan
bozukluktan etkilenme diizeyi bireyin mizaci, ebeveyn
destegi, akran iliskilerinin kalitesi, bireyin 6z-degeri ve
kekemelige yonelik aldig1 destek/terapi gibi bircok faktorden etkilenmektedir.

Kekemeligin Seyri

Kekemelik, edinilmis kekemelik ve gelisimsel kekemelik olmak {tizere iki baslik altinda
siniflandirilmaktadir.

Edinilmis kekemelik gelisimsel kekemelige kiyasla olduk¢a nadir goriilmekte olup norojenik ve
psikojenik nedenlerle olusabilmektedir. Norojenik kekemelik serebrovaskiiler lezyonlar, kafa travmasi,
iskemik ataklar, travmatik beyin hasar1 ve parkinson gibi nedenlere bagl olarak genellikle yetiskinlik
doneminde goriilen bir akicilik bozuklugudur. Toplumda oldukc¢a az goriilen psikojenik kekemelik ise
yetiskin bireylerde psikolojik travmalar sonucunda asir1 stres ve kaygi sonucu olusmaktadir. Bu
durumda, stres ve kaygi yaratan nedenler ortadan kalktiginda, konusma hizli bir bicimde yeniden akici
bir duruma gelmektedir.

Gelisimsel kekemelik ise en yaygin goriilen kekemelik alt sinifi olup genellikle okul o6ncesi yillarda
ortaya citkmakta ve ileri yaslarda da devam edebilmektedir. Gelisimsel kekemelik genellikle 2-4 yas
arasinda baslar. Bu yas grubundaki cocuklarda kekemelik goriilme orani %5’tir. Bu yas araliginda
kekemelik yasayan cocuklarin %75-80’i ise herhangi bir miidahaleye gerek kalmadan kendiliginden
iyilesir. Kendiliginden iyilesmenin en yiiksek oranda gerceklestigi donem kekemeligin baslamasindan
itibaren ilk 6-12 aydir. Kendiliginden iyilesme siireci kekemelik baslangicindan itibaren ii¢ yila kadar
devam etmekte ancak giin gectikce iyilesmenin kendiliginden gerceklesme ihtimali azalmaktadir. 8 yas
sonrasinda halen kekeleyenlerin ise kendiliginden iyilesme ihtimallerinin oldukc¢a diisiik oldugu ve
kroniklesme ihtimallerinin arttig1 bilinmektedir. Kekemeligi kroniklesmis bireyler, bu bozuklugun
etkilerini farkli derecelerde yasam boyu deneyimlemektedir. Yetigkin bireyler arasinda kekemelik

goriilme orani %1-2 civarindadir.



Yapilan bilimsel arastirmalar sonucunda kendiliginden iyilesme icin gosterge olacak ya da kronik

kekemelik riskini 6ngorecek bircok faktor tespit edilmistir.

Kendiliginden iyilesmede etkisi olan faktorler;

Cinsiyet: Arastirmalar kizlardaki kendiliginden iyilesme oranlarinin erkeklere
gore daha fazla oldugunu gostermektedir.

Genetik yatkinlik: Birinci derecede akrabalarinda kekemelikten iyilesenlerin
olmasi ¢cocugun kendiliginden iyilesme icin avantajli oldugunu gostermektedir.

Mizac 6zellikleri: Cocugun esnek ve dayanikli bir mizaca sahip olmasi, duygu ve
davraniglarini kontrolde basarili olmasi kendiliginden iyilesme acisindan
avantajdir.

Gevresel oOzellikler: Kekemeligin ortaya cikisinda cevrenin etkisi olduguna
yonelik kanit bulunmasa da kekemeligin seyrinin olumlu ya da olumsuz
olmasinda yakin cevrenin o6nemli rolii oldugu bilinmektedir. Cocugun
ebeveynleri ve kardesleriyle iletisiminin destekleyici, kabullenici, uyum saglayici
nitelikte olmasi kekeleyen cocugun yasadig: giicliikle bas edebilmesi i¢in uygun
zemini hazirlayacaktir.

Kronik kekemelik icin risk faktorleri;
Kekemeligin baslangic yasi: Kekemeligin 3.5 yasindan sonra baslamasi
Cinsiyet: Erkek olmak
Genetik yatkinlik: Birinci derece akrabalarinda devam eden kekemelik olmasi

Mizac: Asin diizeyde kaygili ve hassas olan, kendini suclama egiliminde olan,
miikemmeliyet¢i olan, engellenmeyi tolere edemeyen, duygularini ve
davranislarini diizenlemekte giicliik yasayan, dikkat yoneltme ve siirdiirme
sorunlar1 yasayan ¢ocuklarin kronik kekemelik acisindan daha fazla risk tasidigi
bilinmektedir.

Ek bozukluklar: Kekemelige eslik eden baska dil ve konusma bozuklugunun
olmasinin ya da kekemelige eslik eden Dikkat Eksikligi Hiperaktivite
Bozuklugunun olmasinin kroniklesmeye etki ettigi bilinmektedir.



Cocugun sergiledigi kekemelik ozellikleri kendiliginden iyilesme ve kronik
kekemelik icin isaretler sunmaktadir:

Kendiliginden iyilesme isaretleri;

Kekemelik semptomlarinin sikliginda zamanla azalma olmasi

Genellikle bir-iki hece tekrari seklinde takilmalar olmasi

Ikincil davranislarin olmamasi ve takilma anlarina yogun gerilim ve cabanin eslik etmiyor olmasi
Cocugun kendi konusmasina iliskin olumsuz bir tutum gelistirmemis olmasi

Kekemelik baslangicindan itibaren 6 aydan az bir zaman gecmis olmasi

Kroniklesme isaretleri;

Kekemelik baslangicindan itibaren 12-14 ay ge¢mis olmasi

Kekemelik semptomlarinin sistematik olarak artmasi. Once sadece hece tekrari varken siire¢ icinde
uzatma ve bloklarin eslik etmeye baslamasi

ikincil davramslarin eglik etmeye baslamasi ve siddetinin giderek artmasi
Kekemelik anlarinda sesin tizlik ve yiiksekliginde ani ve diizensiz degisimlerin gézlenmeye baslamasi

Cocugun kendi konusmasina iliskin olumsuz tutum gelistirdigine iliskin isaretler vermesi, kagcma ve
kacinma davranislarinin goriilmeye baslamasi.

Kekemeligin Nedenleri

Gelisimsel kekemelik genetik, bilissel, motor, dilsel, norolojik ve cevresel faktorlerin etkiledigi coklu
nedenlere dayali norogelisimsel bir bozukluktur. Cok bilesenli bir etiyolojisi oldugu yaygin olarak
kabul goren kekemelik her bireyde, farkli etmenlerin farkli kombinasyonlarinin, farkli diizeylerde
mevcut olmasi nedeniyle birbirinden farkl tablolar ortaya cikarmaktadir.

Bu sebeple kekemelik; bilissel, fiziksel, dilsel, duygusal ve sosyal bilesenler arasindaki etkilesimler
temel alinarak cok boyutlu olarak degerlendirilmektedir.

Kekemelik Genetik Temeli Olan Bir Bozukluktur: Kekeleyen bireylerin ¢ogunun yakin ya da uzak
akrabalarinda da kekemelik goriilmektedir. ikiz ve genom calismalari da genetik egilimi
desteklemektedir.



Kekemelik Noérolojik Temeli Olan Bir Bozukluktur: Kekeleyen bireylerin beyin yapi ve isleyisinde
farkliliklar oldugu norogoriintiileme caligmalari ile kanitlanmistir.

Kekemelik Motor Temeli Olan Bir Bozukluktur: Kekeleyen bireylerin 6zellikle konusma organlarinin
motor planlamasina iliskin giicliik yasadiklar1 bilinmektedir. Ayrica kekemeligi olan bireylerin duyusal-
motor kontrol ve koordinasyon gerektiren durumlarda, akici bireylere gore daha fazla zorlandiklar:
bilinmektedir.

Kekemelik Bilissel Temeli Olan Bir Bozukluktur: Kekeleyen bireyler, dikkat, planlama, bir gorevi
siirdiirme, esneklik gibi bilissel islevlerde giicliikler yasayabilir. Kekeleyen bireylerin algi, dikkat ve
calisma bellegi sorunlar1 yasadigini kanitlayan calismalar bireylerde iist diizey bilissel islevler olan
yonetici islevlerde sorunlar oldugunu gostermektedir.

Kekemelik Dilsel Temeli Olan Bir Bozukluktur: Gelisimsel kekemeligin ortaya ciktig1 donem c¢ocuklarin
dil gelisiminin hizlandig1 ve yogunlastigi donemdir. Bu durum kekemeligin dil planlama ve iiretime
iliskin gticliik sebebiyle olduguna isaret etmektedir. Kekemelik ve dil iliskisini aciklayan bircok goriis
kekemeligin nedeninin, yetersiz dil kapasitesi ile karsilanamayacak bireysel ve cevresel talepler, dile
ve konusmaya iliskin bozulmus noral islemleme, dil islemlemede esgiidim ve senkronizasyon
sorunlari, ciimle planlama ve dikkat siireclerine iliskin bozukluklar, dilbilimsel ve motor planlama ve
uygulama siirecleri arasindaki senkronizasyon eksikligi gibi bircok faktoriin etkisini gostermektedir.

Duygusal Faktorler ve Miza¢: Kekeleyen ve kekelemeyen bireylerin karsilastirildign calismalar
sonucunda; kekeleyen cocuklarin duygusal olarak hassas ve tepkisel oldugu, negatif duygularinin
daha yogun oldugu, duygularini kontrol etmede giicliikleri oldugu, esneklik diizeylerinin daha diisiik
oldugu tespit edilmistir. Kaygi diizeylerinin yiiksek olduguna, miikemmeliyetcilik ve cekingenlik
ozellikleri sergilediklerine, diirtiisellik sorunlar yasadiklarina iliskin arastirma sonugclar1 da mevcuttur.

Giiniimiizde, kekemeligin bir travma ya da korku sonucu tamamen psikolojik kokenli olarak
ortaya ciktigina yonelik goriis kabul gormemektedir. Bu yaklasimlar, kekeleyen bireylerin
ortalamadan daha farkli psikolojik bir goriiniim sergilemedikleri sonucuna varilarak
reddedilmistir. Ayrica arastirmalar, kekemeligin ortaya ¢cikmasinda anne-babanin dogrudan
bir etkisi olmadig1 ve cocuklarin cevrelerinde kekeleyen bir bireyi taklit ederek kekeme
olmadiklarim1 da gostermektedir.

Kekemeligin Sonuclar:

Kekemelik her bireyi yasina, mizacina, diger yeterliliklerine (bilissel, dilsel, motor), cevresine bagh
olarak farkli diizeylerde etkiler ve bunun sonucunda her kisinin yasadig: tablo farklilasabilir. Ornegin
kekemelik ilk ortaya c¢iktiginda birey durumunun heniiz farkina varmadigindan kendi konusmasina
iliskin olumsuz bir tutum sergilemeyecegi icin kacma, kacinma davranislarina pek rastlanmaz. Buna



karsin kekemelikle gecen yillar bireyin kendi konusmasina ve iletisim yeterliligine iliskin yogun
olumsuz duygu ve tutumlar gelistirmesine neden olur ve sonucta bireyin sosyal katilimi oldukca sinirl
hale gelebilir, akademik, sosyal ve 6zel yasami etkilenebilir. Bunun yaninda, kekemeligi olan bireyler
ozellikle okul caginda olumsuz akran tutumlarina ve zorbaliga ugrayabilir (alay edilme, diglanma vb.)
ve kekemeligi olmayan akranlarina kiyasla daha az lider roliinde goriilebilir. Kekemeligi olan
bireylerin kendini iletisim becerileri bakimindan yetkin hissetmemesi akran iliskilerinde kurban roliinii
benimsemelerine ve her tiirli zorbaliga (fiziksel, sozel, iligskisel vb.) daha acik hale gelmelerine
sebebiyet verebilir.

Kekemelik Terapisi

Kekemelik terapisinin nihai amaci kekeleyen bireylerin etkin birer iletisimci olmalarin1 saglamak olsa
da her yas donemine 6zgl spesifik terapi amaclar1 da belirlenmektedir. Terapi amaclarina ulasmada
bircok faktoriin etkisi bulunmaktadir. Bu faktorlerin her birinin detayli olarak degerlendirilmesi ve
elde edilen bilgiler 1s18§1nda terapinin planlanmasi gerekmektedir. Terapi kazancini arttiracak faktorler
sunlardir:

degisim konusunda goniillii ve istekli olunmasi

terapinin erken baslamasi

uygun terapinin secilmesi

terapist ve danisan is birliginin saglanmasi

iletisim ortaminin uygun olmasi, aile katiliminin yeterli olmasi, diizenli bir yasam bi¢imi gibi olumlu

cevresel etkilerin varlig
kekemeligin siddetinin az olmasi
mizag 6zellikleri (6z-diizenleme, duygu kontrolii, esneklik gibi becerilere sahip olma vb.)

eslik eden diger bozukluklarin olmamas: (Ozgiil Ogrenme Giicliigii, Dikkat Eksikligi Hiperaktivite
Bozuklugu, diger dil ve konusma bozukluklar1)

kekeleyen bireyin kendi konusmasina iliskin gelistirdigi olumsuz duygu ve tutumlarin kaygi,
depresyon ve kendini suclama formuna doniismemis olmasi

Bu faktorlerinin tiimiiniin bireyde ne diizeyde var oldugunun belirlenmesi, terapi siirecinin etkin
olarak yonetilmesi ve  boylece terapiden maksimum faydanin  saglanmasi acisindan oldukga
onemlidir.



Erken cocukluk déneminde;

Erken cocukluk doneminde uygulanan terapiler ¢ocugun ve ailenin bireysel ihtiyaclarina gore
sekillendirilmektedir. Bu donemdeki kekemelige yonelik kapsamli terapi yaklasimlari hem ebeveyn
merkezli hem de cocuk merkezli stratejileri bir arada kullanmay1 temel almaktadir. Terapilerde
cocugun kekemeligi yonetebilmesi ve kekemelige yonelik olumsuz duygusal tepkiler gelistirmemesi
hedeflenmektedir. Bunun yaninda ebeveynlerin siirece katilimiyla ¢ocugun akiciligini arttirmaya
yonelik destekleyici bir ortam olusturma, cocukla etkili iletisim kurma, okul ve 6gretmen ile is birligi
yapma gibi konularda calismalar yapilmaktadir. Kekemeligi olan cocuklara yonelik terapilerde
dogrudan ve dolayli terapi yontemlerinin ihtiyaca yonelik kullanilmasi ve ebeveynin siirece dahil
edilmesi terapiden fayda saglanmasi icin olduk¢a 6nemlidir.

Okul caginda;

Okul cag1 kekemelik terapisi
bireyin konusma {iiretiminin yani sira
dil gelisimi, sosyal alanda yasadigi
giicliikkler, sorunundan dolay: yasadigi
duygusal sikintilar ve bunlara yonelik
yaklasimlar1 icermelidir. Kekemelik
terapilerinin amaci1 kekeleyen kisinin
kendi konusmasi tiizerinde kontrol
saglama becerisinin gelistirilmesidir.
Ancak kisinin konusma eylemini
kontrol etmesi icin bir dizi bilissel ve
duygusal stireci yonetebilmesi

gerekmektedir. Kekemelik terapileri
kekeleyen bireyin kekemelige iliskin olumsuz diisiince ve duygular iizerinde de calisarak kekemeligi
once kabul etmeyi sonra degistirmeyi saglamaktadir. Sadece konusmay1 hedef alan bir terapi programi
yetersiz kalmaktadir. Kekeleyen konusmacilarin dinleyici tepkilerinden etkilenmesi olasidir bu nedenle
okul cag1 cocuklarinin kekemelik yonetiminde ebeveynler, kardesler, arkadaslar, 6gretmenler gibi genis
bir sosyal kitlenin konu hakkinda bilgilendirilmesi son derece 6énemlidir. Okul ¢ag1 kekemelik terapisi
sadece kekeleyen kisi odaginda gerceklestirildiginde terapinin etkisi maksimize edilemez.

Konusma terapisinde kullanilan yontemler ve amaclar oldukc¢a cesitlidir. Bunlar, her zaman
kekemeligin ortaya cikamayacagi bir sekilde konusmayi 6gretmek (akicilik bicimlendirme/fluency
shaping); kekelemenin kolay bir seklini 6gretmek (kekemelik degistirme/stuttering modification);
kekeleyen bireye kekemeligini kabul etmesini veya kekelemekten kacinmamasini 6gretmek
(duyarsizlastirma ve kacinmama) ve diger teknikler seklinde siralanmaktadir. Okul cag1 kekemelik
terapilerinde bireysel ve grup terapileri kombine olarak kullanilmaktadir.



Yetiskinlik déneminde;

Yetiskin kekemelik terapisinde dil ve konusma terapistleri tarafindan benimsenen farkli kanita dayal
terapi teknikleri mevcutken; terapist, bireyin yasi, kisisel ozellikleri, kekemelik o6zellikleri, iletisimsel
amaclar gibi faktorleri géz oniinde bulundurarak bireye 6zgii miidahale siirecini planlar. Etkili ergen
ve yetiskin kekemelik terapileri kekemelik davranislar1 ve duygulara yonelik uzun siireli calisma ve
hem terapist hem de kekemeligi olan birey tarafindan aktif katilim ve motivasyon gerektirmektir.
Yetiskinlerle gerceklestirilen kekemelik terapilerinde genel olarak; konusmanin akiciligimi artirarak,
ozellikle kekemelik beklenen anlarda 6gretilen teknikler vasitasi ile konusmanin kontrolii saglanir.
Kekemelige bagl olarak ortaya cikan kacinma davranislar1 azaltilarak, konusmaya yonelik yaklagsma
tutumu artirthir. Konusma ve konusma durumlarina bagli olumsuz duygu ve diisiince bicimleri
tanimlanir ve degistirilir, boylelikle kekemelikte duyarsizlastirma calismalar gerceklestirilir. Son olarak
ogrenilen kontrollii akiciligl, terapi odasi disinda hedeflenen tiim konusma durumlarina genelleyerek,
uzun vadeli akicilik hedefleri olusturulur, ilerlemenin korunarak bireyin kendi terapisti olmasini
saglanir. Yetiskin kekemelik terapileri bireysel veya grup olarak gerceklestirilebilecegi gibi, bu stirecte
0z yardim gruplarindan da destek alinmasi tavsiye edilmektedir.

* Kekemelik ortaya c¢iktigi ilk andan itibaren bir DKT ile
goriismeye baglamak hem kekemeligin seyrinin kontrolii i¢in
gereklidir hem de kekemelik devam ediyorsa bile bireyin
yasadig1 bu durumdan sosyal ve psikolojik olarak olabildigince
az etkilenmesi i¢in son derece onemlidir.

* Tiirkiye'de, kekemeligi olan bireyler i¢cin cok sayida kisa-
donemli terapi veren ve "iyilesmeyi garanti eden" merkezler
bulunmaktadir. Genel olarak dil ve konugsma terapistleri
kanita dayali olmayan bu tarz iyilesme garantilerine
siipheyle yaklagmaktadir. Kekemelige uygun ve kanita
dayali yaklagimlarla miidahale edilmediginde, bireyin
yasam boyu bu sorundan etkilenmesi s6z konusudur.

AYRINTILI BILGI ICIN:

Bir dil ve konugma terapistine bagvurunuz.

Size en yakin dil ve konugma terapistine dil ve konusma terapistleri derneginden ulagabilirisiniz.

https://www.dktd.org/ info@dkt.org.tr




DIiL VE KONUSMA TERAPISTI;

Kekemeligin ayirici tanisini1 (normal akicisizlik ve kekemeligi ayirt eden) yapan
Kekemeligin seyrini takip edip uygun zamanda uygun miidahaleleri yapan

Kendiliginden iyilesme ihtimalini ve kroniklik riskini degerlendirerek aileyi bilgilendiren ve uygun
prosediirii 6neren

Kekeleyen bireyin dil ve konusma gelisimindeki diger sorunlari tespit edip gerekli miidahaleleri
yapan

Kekeleyen bireyin yasadigi durum nedeniyle gelisen psikolojik durumlar1 degerlendirip terapi
programinda duygusal siireclere yonelik gerekli calismalar1 yapan ayni zamanda ¢ocuk-ergen ve
yetiskin psikiyatristleri ile is birligi halinde olan

Kekeleyen bireyin sosyal giicliiklerini azaltmak amaciyla bireyin ebeveynleri, kardesleri,
arkadaslari, 6gretmenlerini bilgilendiren ve yonlendiren

Kekemeligin getirdigi sosyal sonuclar1 (zorbaliga ugrama vb) kontrol altinda tutmak amaciyla
cocugun ebeveynleri ve okul cevresi (sinif 6gretmeni, rehber 6gretmeni vb) ile is birligi yapan ve
kekemelige iliskin toplumsal farkindalik yaratan

Kekemelik degerlendirme siireclerinde cok yonliiliigli benimseyen, degerlendirme araclarini
kullanma ve terapi yaklagimlarini uygulama konusunda egitim alan, lisans ve lisansiistii egitimin
yani sira hizmet ici egitimler ile siirekli bilgisini giincel tutan

Kekemeligin her bireyin yasaminda olusturdugu sinirlilik derecesini degerlendirerek terapi plani
yapan

Kekemelik yonetiminde Yetkili SAGLIK MENSUBUDUR.
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