Dikkat Eksikligi

Tedavi Hedefleri

GUnUimuzde ilag tedavisinin
yani sira anne-baba egitimleri
ve cocugun dikkat eksikligi ve
hareketlilikle bas etme beceri-
lerinin arttinimasi  hedeflen-
mektedir. Bugin Amerika,
ingiltere ve Tiirkiye'de yayinla-
nan kilavuzlarda ila¢ tedavisi-
ne ek olarak cevresel etkenle-
rin de dizeltilmesi gerektigine
vurgu yapllmaktadir. Anne-
babalarin, ilac tedavisi ile
madde kullaniminin arttigina
dair endiseleri bulunmaktadir.
Yapilan calis-
malarda ilac
tedavisi ile
madde kullani-
minin artmadi-
gl aksine

azalttgl tespit

DEHB, ¢ocuk ve ergenlerde sik gorulen
ve tedavi edilebilen bir rahatsizhktir.
Yapilan ¢calismalarda tedavi baslanma-
yanlarda okul basarisinda dusme,
okuldan kagma, suca yénelme, madde
kullanimi ve c¢esitli davranim sorunlari
gortulmektedir. Tedavi baslananlarda
ise sosyal hayata daha uyumlu olduk-
lari ve daha az davranim sorunlari

gosterdikleri saptanmistir.

Ozellikle ailelerin ve 6gretmenlerin
DEHB konusunda bilgilenmesi ve yar-

dim almalari cok 6nemlidir.
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edilmistir.




Tanim ve Tarihce

Eski donemlerden beri cesitli
kaynaklarda hareketli cocuklar
dan bahsedilmektedir. Birinci
Dlinya Savas! sirasinda olusan
influenza Pandemisi sonrasinda
cocuklarda gelisen davranim
sorunlari ile hareketlilik arasin-
da baglanti kurulmaya baslan-
mustir. ilk zamanlarda asiri hare-
ketliliklerine atifta bulunularak
Minimal Beyin Disfonksiyonu,
Hiperkinetik Sendrom gibi tanim-
lamalar yapilirken, 1980’lerden
itibaren tabloya dikkat eksikligi-
nin de eslik ettigine vurgu yapila-
rak Dikkat Eksikligi -
Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB)
olarak adlandiriimaya baslan-

mistir.
Yayginligl ve Nedenleri

DEHB, diinyada okul cagi ¢cocuk-
larinda %3-5 arasinda gorulmek-
tedir. Yapilan ¢alismalarda ¢ocu-

gun yasamis oldugu sosyal cev-

renin, anne-baba davranis sekillerinin ve genetik
temelin hastaligin gelisiminde 6nemli rolleri oldu-

guna isaret etmektedir.
Klinik Ozellikler

DEHB belirtilerin 7 yas dncesinde baslamasi ge-
rekmektedir. Belirtileri 3 ana grupta incelemek

gerekmektedir.
1. Hareketlilik

Yasina gore beklenenin Gzerinde hareketlik olma-
sidir. Sinif icerisinde kalkip dolasmalari, arkadas-
lari ile konusmalari, onlara silgi firlatmasi goérul-
mektedir. Evde konulan kurallara uymakta zorlan-
malari, dolaplara tirmanmalari, koltuk Uzerinde
sekmeleri sik sekilde gorilmektedir. Anne baba-
lar evdeki durumu bazen “motor takiimis gibi”
seklinde bahseder. Bazen uyurken bile hareketli

olduklari gérilmektedir.
2. Dikkat Eksikligi

Dikkat sureleri yaslarina
gore beklenenin altindadir.
Ozellikle slrekli  dikkat
gerektiren konularda dik-
kat eksikligi belirginlesmek-

tedir. Derslere kendilerini [

vermezler ve dersin ilk 5-10 dakikalik kismin-
dan sonra ders harici aktivitelere yonelirler.
Odevlerlerini tahtadan tam geciremezler.
Unutkanliklart sik gorllir. En sik Odevlerini,
esyalarini ve kiyafetlerini unuturlar. Dikkat
eksikligi bazen cocugun motivasyonuna bagh
olarak TV seyretme, bilgisayar oynama gibi
aktiviteler sirasinda minimal dluzeyde gortle-
bilir veya hi¢ goruil-

meyebilir.

3. Durtdsellik

(impulsivite)

£

Kendisini  kontrol

etmede zorlanmaktadir. Aceleciligi, sirasini
bekleyememesi, isteklerini erteleyememesi,
konusmalarin arasina girmesi, sirasini bekle-

yememesi sik sekilde gorilmektedir.

Tani ve Tedavi

Tanisi ve tedavisi Cocuk ve Ergen Psikiyatristi
tarafindan yapilmaktadir. Degerlendirmenin
detayl yapilmasi igin 6gretmen gorusiine de
ihtiya¢ duyulmaktadir. DEHB’nin okul belirtile-
rinin arastirimasina yonelik sinif 6gretmenin-
den 6grencinin siniftaki durumuna yonelik

bilgi istenmektedir.



