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Oz

Otizm yaygin olarak sosyal etkilesim ve iletisimde eksiklik ile tekrarlayici, tuhaf hareketlerin varlhigi ile tarif
edilmektedir. Ozellikle sosyo-duygusal gelisimde belirgin bir aksama goriilmektedir. Sosyo-duygusal gelisimin
uyarilmasinda (iliski arzusunu uyandirmak ve gelistirmek, benlik algismi olusturmak ve gelistirmek, sozel
iletisimi uyarmak) oyun ve sanat temelli psikoterapinin islevsel olacag diisiiniilmektedir. Bu makale, otistik
gelisimi diigtindiiren belirtilerin saptanmasi ile baglanan gelisimsel degerlendirme ve destek calismalarini
icermektedir. Geligsimsel destek ¢alismasi kapsaminda 19 aylik erkek ¢cocugu olan olgu ile gerceklestirilen 60
seanslik (19.-39. aylar arasinda) siiregte, gelisimin oyun/sanat terapisi yontemleriyle desteklendigi psikoterapi
seanslarinin yani sira, annesi ile eszamanli olarak seanslar siirdiiriilmiistiir. Calisma; kuramsal yaklagim,
formiilasyon ve uygulama teknikleri agisindan psikodinamik temelde tanimlanmistir. Ailenin goézlemleri ve
ozellikle annenin ¢ocugu tutabilme ve tasiyabilme giiciinde saglanan doniisiim ve iyilesmeler de psikodinamik
formiilasyonla degerlendirilmistir. 60 seans sonunda Y.K.’nin g6z g6ze gelmekten ¢ekinmedigi, kendini ifade
etmek igin arzu duymaya basladigi, kelime dagarciginin gelistigi, oyunlarmmn cesitlendigi, bagimsizlasma
yolunda ilerledigi ve 6znenin gelisimi baglaminda 6nemli noktalardan biri olan, yaraticihigim ortaya koyabildigi
gozlenmistir. Bu olgu sunumunun, otizmde erken belirtilerin taninmasi, gelisimin iliski yoluyla, oyun ve sanat
araciligryla uyarilarak desteklenmesi ve ailenin ¢aligmada sistemli bigimde ele alinmasi yoniinden Onerici bir
uygulama oldugu diistiniilmektedir.

Early Developmental Support Intervention with A Case at Risk for Autism

Abstract

Autism is generally defined in terms of a lack of social interaction and communication, as well as a presence of
repetitive and bizarre behaviors. Developmental differences are commonly seen in the social-emotional domain.
It is thought that play and art-based psychotherapy will be functional in stimulating social-emotional
development; to awaken and enhance the desire for relationship, to form and improve the sense of self, and to
stimulate social communication. This case study is about a 19-month-old boy with early autistic symptoms. 60-
session developmental support included an evaluation that begins with the identification of signs of autistic
development, and play and/or art therapy techniques. Also, psychotherapy sessions with his mother were
conducted correspondingly. The therapeutic work was grounded on psychodynamic theory, formulation and
techniques. The observations of the family, and especially transformation and improvement in the mother’s
holding and handling capacity were evaluated through psychodynamic formulation. At the end of 60 sessions, it
was observed that Y.K. was no longer hesitant to make eye contact, he felt a desire to express himself, his
vocabulary was improved, his plays were elaborated, he made progress on his individuation, and he could express
his creative potential which is important for the development of the self. This case study suggests a therapeutic
practice, which involves identifying prodromal autistic symptoms, supporting development through socio-
emotional stimulation (via play and art, through child-therapist interaction) and addressing the family in a
systematic way.
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Gelisim sosyo-duygusal, bilissel, dil ve fiziksel/ motor alanlardaki etkilesim siirecine baglidir.
Gelisimsel alanlardan birinde meydana gelen farklilik/aksama, diger alanlar da etkilemektedir. Bu etkilesim
bir siireklilik i¢inde gergeklesir, birbirini izleyerek meydana gelen degisimleri ve olgunlasmalar1 kapsar.
Gelisim ¢ogu yerde basamaklarla da tanimlandigindan, her bir basamagin bir 6nceki basamaktan temellenerek
ilerledigi sdylenebilir (Oktay, 2005; Eracar 2006; Uslu, 2008).

Otizmde sosyal etkilesim ve iletisimde eksiklik, sdzel ve sozel olmayan iletisimde bozukluk ile
tekrarlayici, stereotipik hareketler, smirli ilgi ve aktivite gozlenir ve sosyo-duygusal gelisimde ciddi
gecikmeler goriiliir (Winczura, 2018). Bu alandaki gerilik diger alanlardaki gelisime de engel olmaktadir.
Sosyo-duygusal gelisimdeki belirgin duraklama, annenin ¢ocuguyla kurdugu iliski {izerinde olumsuz etkiye
neden olmaktadir. Bu siireg, anne-cocuk iliskisi i¢inde bir kisir dongiiye dogru evrilebilir. Cocugun
ihtiyaglarin1 anlamakta zorluk yasayan anne, ¢ocugun ihtiyacim gideremedikge caresiz ve yetersiz
hissettiginden, kapsayici islevlerini de sekteye ugratmaktadir. Bebegin gelisiminde yavas yavas ortaya ¢ikan
aksamalar, annenin ¢ocuguna dair duygularin1 ve diislincelerini kapsayan ruhsal diinyasinda bir karmasaya yol
agar, clinkii diger cocuklardan farkli, tuhaf ve anlasilmaz davranislar1 olan bir ¢ocuga sahiptir. Annenin
yasadig1 hayal kirikligi, cocukta da reddedilmislik ve de hayal kirikligi yaratmaktadir (Eracar, 2001). Bu
baglamda ¢ocugun ilk iliski nesnesi olan annesiyle kurdugu temas aci, hayal kiriklig1 ve reddedilisi getirmistir
denebilir. Duygusal alandaki orselenmeler iliskiyi ve iliski kurmay1 tehditkar hale getirmistir. Bu durum
sosyoduygusal gelisimle yakindan baglantili olan dil gelisimini de olumsuz etkilemektedir, ¢ilinkii dilin
olusabilmesi i¢in duygu ve diisiincelerin iglemlenmesi ve simgelesmesi gerekir (Klein, 1975). Otizmde bebek
anne ile bir biitiin oldugu sembiyotik yasantidan kopup, bagimsizlasamadigi i¢in 6zne de olamaz. Nesne
konumunda kalarak kendi i¢ diinyasina kapanan bebek, sosyal iliskilere arzu duymaz, bu da seslerin sézciiklere
doniismesini ve dilin gelismesini engeller.

Otizmde ilk belirtiler dilin gelismeye bagladigi donem olan 12-18 ay arasinda fark edilmeye baglar
(Kleinman ve ark., 2008; Martinez-Pedraza ve Carter, 2009; Zwaigenbaum ve ark., 2015; Lobban-Shymko,
Im-Bolter ve Freeman, 2017). Goz iliskisi kurmama, ismiyle c¢agirilinca bakmama gibi ortak dikkatle
(Durukan ve Tiirkbay 2008; Barbaro ve Dissanayake, 2012) iliskili otistik belirtiler anne-babalar tarafindan
erken donemlerde fark edilebilmektedir (Bodur ve ark. 2006). Ailelerin en sik bagvuru nedenlerinin dil ve
iletisimde gecikme ile sosyal zorluklar oldugunu, tekrarlayict davraniglara iligkin endiselerin daha sonra ortaya
ciktigini aktarilmigtir (Vernon, Koegel, Dauterman, Stolen, 2012; Sicherman ve ark., 2019)

Oyun oynayabilme, oyun kurabilme, oyundaki cesitlilik sosyo-duygusal gelisim kapsaminda ele
alimmaktadir (Miller, 2008; Paul, 2014). Oyunun gelisiminde gerekli olan sosyal motivasyon (iligki i¢in arzu
duymak), sosyal deneyim, kavrama ve dili kullanma becerisi ile esneklik otistik spektrumdaki problem
alanlaridir (Thomas ve Smith, 2003; Barrish, 2020). Otistik bireylerin sosyal uyaranlari islemlemede ve bu
yolla edindikleri bilgileri daha sonra kullanmakta zorluk yasadiklar1 bu alandaki pek ¢ok klinisyen tarafindan
kabul goren bir ¢ikarimdir (Eracar, 2006; Vernon ve ark., 2012). Sosyal iligki ve dil kazanimu ile iligkili olan
ortak dikkat sembolik oyunun da gelisimi i¢in dnemli bir unsurdur ¢iinkii ¢ocuk bu sayede etrafindaki
insanlarin zihinsel temsillerini olusturur ve bdylece sosyal, biligsel ve dil becerileri geligir (Kasari, Freeman
ve Paparella,2006). Otistik ¢cocuklarin oyunlari incelendiginde, basit, stereotipik ve tekrarlayici olduklari, fazla
karmagik ve c¢esitli olmadigi goriilmiistiir. Bu baglamda, sembolik oyun becerilerinin kisithiligindan
bahsedilmektedir (Stanley ve Konstantareas, 2007; Lee, Feng, Xu ve Jin, 2019).
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Otizmin psikososyal tedavisinde yaygin olarak davranis¢i yontemler kullanilmaktadir (Howlin,
Magiati ve Charmann, 2009; Maglione, Gans, Das, Timbie ve Kasari, 2012; Landa, 2018) . Ancak son 15-20
yildir gelisimsel, iliski odakli miidahalelerden umut verici sonuglar elde edilmektedir (6r. Koegel ve Koegel,
1995; 2014; Evans ve Dubowski, 2001; Bragge ve Fenner, 2009; Levy, Mandell ve Schultz. 2009; Ingersoll,
2011; Landa, 2018). Yapilan alanyazin incelemesinde, son donemde ailelerle yapilan ¢aligsmalarin da tedavi
planlarinda 6nem kazandig1, bu ¢alismalarin ebeveyn-¢ocuk arasindaki etkilesim ve iletisimi giiclendirerek,
cocuktaki degisimde olumlu yonde etkisi oldugu goriilmiistiir (Tonge ve ark. 2006; Solomon, Necheles, Ferch
ve Bruckman, 2007; Matson, Mahon ve Matson, 2009; Green ve ark., 2010; Roberts ve ark., 2011; Rogers ve
ark., 2012; Rogers ve ark., 2014; Kasari ve ark., 2015; Rogers ve ark., 2019).

Bu calismada herhangi bir kosullandirici davranig bicimlendirmesi ve 6zel pekistire¢ kullanilmaksizin
calisilan ve izlenen Y.K. hakkinda uygulama, izleme ve degerlendirmeler sunulacaktir. Makale kapsaminda
sosyal ve duygusal gelisimin aksamasi ile kendini gosteren ve daha sonra gelisimsel bozukluga evrilebilen bir
tabloda sosyal/duygusal uyaranlar1 igeren ve bu uyaranlara yanit vermeyi hedefleyen bir ydntemle
calisilmasinin etkisi incelenecektir. Sosyo-duygusal gelisimin uyarilmasinda (iliski arzusunu uyandirmak ve
gelistirmek, benlik algisin1 olusturmak ve gelistirmek, sozel iletisimi uyarmak) oyun ve sanat temelli
psikoterapinin iglevsel olup olmadigiin cevabi aranacaktir. Ayrica annesi ile eszamanl olarak siirdiiriilen
psikoterapi siirecine de yer verilecektir.

Calismamin Baglamm

Terapistin Tanimlayict Ozellikleri: Terapist, Y.K. ile ¢alismaya basladiginda, farkli gelisen genc ve
yetigkinlerin toplumla biitlinlesmesini amaglayan bir projede 6 aylik staj tecriibesinin yani sira iki yillik
mesleki deneyime sahipti. Klinik psikoloji yiiksek lisans programinin ikinci sinifinda ve Sanatla Terapi ve
Yaraticilik Egitimi nin® iigiincii yilindaydi. Staj tecriibesi erken ¢cocukluk déneminde otistik belirtilerin nasil
yasandigint merak etmesini sagladi. Sanatla terapi egitimi silirecinde ise oyunun ve sanatin séze dokmekte
zorlanilan yasantilarin disavurumunda kolaylastirict etkisini deneyimleme firsati buldugundan, merakindan
sekillenen sorusu su oldu: Oyun ve sanat otizmin psikososyal tedavisinde nasil yer alabilir? Izleyen boliimdeki
olgu sunumu da bu sorunun cevabini arayisin sonucunda olusmustur.

Islem

Ailenin kuruma bagvurusunun ardindan, 4 hafta boyunca gelisimsel degerlendirme seanslari
yapilmistir. Degerlendirmenin ardindan haftada bir, 45 dakika siiren psikoterapi seanslarina gegilmistir. 20
aylik siire¢ boyunca Y.K.nin gelisimi 4-6 seanslik araliklarla ailesiyle birlikte degerlendirilmistir. Ayrica
Y .K.’ya bakim veren kisiler (anne ve/ya dadi) siirecin bagindaki bazi seanslara gozlemci olarak katilmiglardir.
Y. K. ile yapilan psikoterapi seanslarinin yani sira, her hafta annesi ile goriigmeler yapilmis, Y. K.’nin
gelisimine dair gdzlem bilgileri alinmis ve gerekli konularda danigmanlik verilmistir. Bu ¢aligma, makalenin
ikinci yazari tarafindan gergeklestirilmistir. Etik ilkeler agisindan, aile olgunun siirecinin bilimsel yayina
donistiiriilmesinden once bilgilendirilmis ve sdzel onam alinmistir.

Seanslarda yonlendirici olmayan oyun terapisi yontemi (Axline, 1993) temel alinmigtir. Bu baglamda
Y K. ile ilk karsilagilan andan itibaren sicak bir iligki gelistirilmesi, Y.K.’nin oldugu haliyle kosulsuz
kabuliine, duygularin1 6zgiirce ifade edebilmesini kolaylastirmak igin izin verici bir tutum izlenmesine dikkat
edilmistir. Y.K.’nin duygular1 ve davramiglari hakkinda i¢gorii kazanabilmesi i¢in seans igindeki ifadeleri
dikkatle takip edilmis, seanslarda se¢imler yapmasina alan acgilmis ve yaptigi secimler ona yansitilmistir.

3 Bu program makalenin ikinci yazari tarafindan gelistirilmis ve siirdiiriilmektedir.
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Y.K.’nin konugma ve hareketlerine bir yonlendirme yapilmamuis, siirecin Y.K. nin hiziyla ilerlemesine énem
verilmistir. Y.K.’nin dis gergeklikle baglantilar kurabilmesine yardimci olmak i¢in sinirlar 6zenle konulmus,
tutarli sekilde siirdiiriilmesine dikkat edilmistir. Seanslar i¢inde sanatla terapi teknikleri de yeri geldikce
eklemlenmistir. Bir disavurum araci olarak oyun igerisinde miizik aletleri, kiigiik arabalar, parmak kuklalar,
parmak boyalar, vb. nesneler kullanilmistir.

Olgu Sunumu
Basvuru yakinmas

Diskr yapmada siddetli zorluk ve bu esnada aglama nébetleri ile ismi ¢agrildiginda cevap vermeme
sikayetleri ve bir gece; goriinen bir nedene bagli olmayarak uzun siiren, bir aglama, bedenine
dokunulmasindan {irkme ve siddetli tepki davranisi ile zaman zaman nedeni anlasilamayan aglama nobetleri
sonunda basvuruda bulunulmustur.

Gelisimsel dykii

Y. K., 19 aylik, erkek ve iki ¢ocuklu bir ailenin ikinci ¢ocugudur. Ailenin verdigi bilgiye gore, annenin
7. ayda dogum kasilmalar1 baglamis; Y.K. 8.5 aylikken sezaryenle diinyaya gelmis. Dogumda ve motor
gelisimde herhangi bir sorun yaganmamis. Meme emerken, devamli uyumasi annesini gasirtmis. 3 aylikken
annesinin siitii gelmedigi i¢in memeden kesilmis. Annesi bu durumu “siite doyamadi” seklinde ifade ediyordu.
Y. K. gece kendi kendine ninni sdyleyerek uyuyor, kimsenin ninni sdylemesine de izin vermiyormus. Y. K.
uzun siire tek basma kaliyor, kimseyi aramiyormus. Annesi parkta ¢ocuklarla ilgilense de esas ilgisini
hayvanlarin cektigini belirtti. Iletisim kurarken gesitli sesler ¢ikararak derdini anlattigini, anlagilmadiginda
zaman zaman aglama nobetleri oldugunu da belirtti. 5 aylik oldugundan beri bezi agildiginda, aglama krizleri
yastyormus. Bagvuru yaptiklart donemde diski yapmada siddetli zorluk yasamaktaydi. Ayrica iizerini
degistirmek icin kiyafetleri ¢ikarilirken bazen uyum gosterse de, bazi zamanlar aglamaya ve bagirmaya
basliyor ve kesinlikle iistiindekileri ¢ikarttirmiyormus. Annesi oyunlarinda arabalar ve kiipleri ayni siraya
dizdigini belirtti. Y. K. ikinci ¢cocuk oldugundan, annesi bu davranislarini “bu ¢ocukta bir tuhaflik var” diye
yorumlamaktaydi.

Ailenin herhangi bir klinik veya rehabilitasyon kurumuna bagvurusu olmamistir. Annenin kendi
psikoterapi siirecinde g¢ocugundaki 6zelliklerden bahsetmesi ve yardim talep etmesi sonucu yonlendirme
saglanmistir. Annenin, gocugun babasi (esi) disinda kendi sosyal ¢evresi tarafindan bu konuda duygusal olarak
desteklenmedigi, cocuktaki gelisimsel aksamalarin genis aile tarafindan kabul edilmedigi anlagilmigtir.

Klinik degerlendirme

Y .K. degerlendirmeye alindiginda 19 aylikti. Herhangi bir hastanede tan1 konulmamasti. Ailesi ilk defa
6zel klinige bagvuruda bulunmustu. 4 haftalik (Nisan 2010) psikolojik degerlendirmede, Y.K. nin goz iliskisi
kurmadigi, ismi ¢agrilinca bakmadig, s6zel etkilesimde hecesi/kelimesi olmadigi, sosyal iligski baglatmadigi,
oyuncaklarin igerisinden tekerlek gibi donen seylerle daha ¢ok ilgilendigi, arabalar1 tek siraya dizme gibi
otistik davraniglar i¢inde oldugu goriilmiistiir. Degerlendirme kapsaminda Ankara Gelisim Tarama Envanteri
(AGTE) (Erol, Sezgin ve Savasir, 1993) ve Degistirilmis Erken Cocukluk Dénemi Otizm Tarama Olgegi (M-
CHAT-R/F) (Kara ve ark., 2014) de kullanilmistir. Y.K.’nin AGTE’de genel gelisiminin 18-19 ay diizeyinde
oldugu, gelisim kategorilerine bakildiginda dil-bilissel alanda 16-17 ay diizeyinde, sosyal beceri-6zbakim
alaninda 14-15 ile 16-17 ay arasinda oldugu saptanmistir. Kaba motor ve ince motor alanda gelisimsel agidan
olmasi gereken diizeydedir. M-CHAT verileri ise orta diizeyde risk oldugunu isaret etmekteydi.
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Y.K.’nin annesi ile calisma

Metnin bu boliimiinde anne “A”, baba “B” rumuzu ile belirtilecektir. Bayan A., kuruma ilk
basvurdugunda Y.K.’nin belirtilerine nasil bir anlam verecegimiz hakkinda olduk¢a endiseliydi. Adeta
“Oonemli bir sey yok, yas1 geregi bazen boyle seyler olur” dememizi bekliyor gibiydi. Gelisimsel aksamalarin
erken donemde fark edilmesi ve gelisimin uygun sekilde uyarilmasi durumunda “hastalik” tablosuna
doniismeden Onlenebildigi bilinmektedir (Eracar, 2006). Bu anlamda, yapilan calismanin bir bakima
“koruyucu ruh saglig1” niteligi vardir. Bu asamada; annenin endiselerini ciddiye almak, ancak onu tirkiitmeden
uygun bir tan1 ve degerlendirme yapmak, 6n belirtiler niteligindeki tabloyu kesinlikle ciddiye almak, gerekli
miidahaleleri gerektigi gibi planlamak 6nemliydi. Tiim bunlarin planlanip uygulanmasi sirasinda ailenin

psikolojik destege olan ihtiyacini gdzden kagirmamaliydik.

Y .K.’nin gelisimsel degerlendirmesinin yapildig1 dort haftalik donemden baglayarak Bayan A. ile her
hafta diizenli olarak goriisiilmistiir. Y.K.” ya iliskin gozlemleri alinmistir. Annenin ¢ocugu oldugu gibi
kabullenmesi ve ona duydugu hayranlik, gosterdigi tahammiil ¢ocugun gelisiminde Onemli bir rol
oynamaktadir. Annenin ¢ocugu ile kurmakta oldugu iligki, ondan aldig1 geri doniislerle beslenir ve ¢ogalir
(Bion, 1959; Ogden, 2004; Eracar, 2012). Y.K.’nin annesinin, gerek sezgileri, gerek hissettikleriyle bu
endiseyi birebir gosterdigi diisiniilmiistiir. Bayan A.’nin dig diinyasi, beklentilere aykir1 bir sinyal veriyordu;
i¢ diinyasindaki yansimalar ise i¢inden ¢ikilmasi zor bir kargasaya yol agmaktaydi. Bu yiizden; Bayan A. ile
yapilan calismanin baglica iki ayag: vardi: Birincisi, Y.K. ile ilgili gbzlemlerini biriktirmesi ve anlatmasi,
ikinci olarak da gozlem ve izlenimlerinin kendi i¢ diinyasindaki yansimalar1 hakkinda biling ve i¢gorii
kazanmasi.

Bir ay (dort hafta, haftada bir) siiren, gozlem ve degerlendirme amagli oyun g¢aligmalari sonunda
saptanmis olan tablo (Bkz. Klinik degerlendirme) anneye etraflica aciklanmisg, yapilmast 6ngoriilen terapi
calismasi hakkinda bilgi verilmistir. Y.K’nin gelisiminin sosyal-duygusal alanda gerektigi gibi uyarilmasi ve
bir bakima tikanmanin agilmasi sonunda bilissel alan ve dil alaninda gelismelerin normal seyredebilecegi
olasilig1 ayrintilartyla konusulmustur. Tiim bu paylagimlar sirasinda temel fikir, Bayan A.’nin Y.K. y1 “tutma
ve tagima islevleri”’ni giiclendirebilecegi 6zelliklerine destek verilmesi idi. Seanslarda igerik, psikodinamik
formiilasyonla fakat danigmanlik teknikleriyle gelismistir. Bayan A., kendi annesi ile ¢ocuklarina sundugu
annelik arasindaki baglari, benzerlik ve ayrimlart gérmiis ve yorumlamustir.

Y.K.’nin 20 aylik terapisi sirasinda anne, haftada iki kez goriismeye gelmistir. Bu siirenin ortalama
olarak yaris1 Y.K. ve gosterdigi gelismeler hakkinda, diger yarisi da kendi iligkileri ve kendi annelik seriiveni
hakkinda farkindaliklarla gelismistir. Bayan A., kendi evlat olma rolii ile anne olma rolii arasinda nasil bir bag
oldugunu gordiikge, Y.K. ve diger ¢cocugu ile olan iligskisinde sabir ve tahammiil giicli artmigtir. Bay B. (baba)
ise, ilk degerlendirmeler yapilirken, ikinci hafta Bayan A. ile birlikte gorlismeye geldi. Anneye gére daha az
endiseli yahut daha inkara yakin bir savunma i¢inde oldugu diisiiniilmiistiir. Siire¢ i¢cinde Bayan A., Y.K.’nin
gosterdigi gelisimle ilgili tim ayrintilart esi ile paylasmistir. Bay B., ilerleyen zamanda; onceleri ¢ok
endiselendigini ve korktugunu sozlii olarak esine itiraf etmistir.

Bayan A.’nin insan, kadin, anne olarak gelisimi, inisiyatif kullanabilme, kararlilik, yaraticiligini geri
kazanma, toplum i¢inde aldig1 rollerin ve yasama bakis agisinin degisimi, gerek aile i¢inde, gerekse yakin aile
cevresindeki varolus ve durusunu degistirmistir. Y.K.’nin basta herkes tarafindan goriilen ama dile
dokiilmeyen durumu yeri geldiginde genis aile igindeki bireylerle de paylasilabilmistir. Y.K., ¢evresinden
gordiigii kabul ve tahammiil ile daha giivenli bir iliski baglaminda yasamaya baslamistir. Ailede tipik gelisim
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gostermeyen farkli bir cocugun varligi, ailenim tiim sistemini etkisi altina almaktadir. (Eracar, 1995). Y.K.’nin
ozellikleri anlasilip kabul edildikge cocugun gelisimine iliskin dongiisel siireg, ailenin tiim sisteminde
yansimalarint bulmustur.

Terapi Siirecinin Analizi

Seanslarda Y.K.’nin oyunlar1 sosyal ve duygusal gelisimin uyarilmasi yoniinde dikkate alinan ‘sira,
icerik, oyunu baslatma, oyunda iligkiyi silirdiirme’ agilarindan degerlendirilerek ilerlenmistir. Makale
kapsaminda ise Y.K ile 19 aylikken baglanan, 39 aylikken tamamlanan 60 seansa dair notlar gdzden
gecirilerek, siire¢ ‘igerik-iligki-dil gelisimi’ basliklar1 altinda incelendikten sonra genel degerlendirmeye yer
verilecektir.

Terapétik siirecin icerik bakimindan incelenmesi

Terapotik siirecin basinda seans igeriginin sanki belli bir sira takip ediyor oldugu gézlenmistir. Gelir
gelmez bovling labutlarini devirme, arabalart siraya dizme (Y.K., bunu bazen 6nce yerde, sonra masanin
iistiinde dizerek devam ediyordu), arabalari yerde siiriip, tekerleklerini inceleme, bongoya vurma, bazen tahta
kalemleriyle karalama yapma gibi eylemler birbirini izliyordu.

[lerleyen siiregte, oyunlardaki tekrarlayan siranin evrilmeye ve degismeye basladig1 gézlenmistir. Bir
ornekle aciklamak gerekirse, Y. K. 35. seansta siraladigi arabalar teker teker sandalyenin altina park eder gibi
koymustur. Bu sirada terapist “arabalar1 park ediyorsun galiba” diye sormus, Y. K. “evet” deyip, oyuna devam
etmistir. Sonra “garaj”’dan iki araba ¢ikmis ve yol boyunca ¢esitli yerlere girip, ¢ikmiglardir. Ayni zamanda
Y K.’nin basindan gegenleri seanslarda oyun yoluyla ifade etmeye basladigi gdzlenmistir. Ornegin, 48.
seanstan onceki hafta icinde Y.K. doktora gitmis ve igne olmustur. Seansa geldigi giin iki tane araba almais, bu
iki araba birlikte bir yere gitmis. Y. K. arabalardan birini gostererek “doktora geldi, uf oldu” demistir. Sonra
iki araba doniip, baska bir yere gitmeye baslamiglar. Bu gittikleri yeri “dondurma yicekler simdi” diye
anlatmistir. Ayrica, 6zellikle ofkeli oldugu zamanlarda seansin basinda perkiisyon aletlerine yoneldigi
gbzlenmistir. Bu durum, kurdugu oyunu ihtiyaci iizerinden sekillendirebildigini diistindiirtmiistiir. Biitiin siire¢
icerik bakimindan ele alinirsa, Y.K.’nin belirli bir sira izleyen oyunlarinin zaman iginde ihtiyacina gore
sekillenerek, ¢esitlendigi ¢ikarimi yapilabilir.

Terapétik siirecin iligki bakimindan incelenmesi

Bu boliimde gerek Y. K. nin iligki kurma kapasitesindeki degisimden gerekse terapistin Y. K. ile nasil
iligki kurdugundan bahsedilecektir. Siirecin basinda Y. K. terapistin iliskiye davet eden girisimlerine de agik
bir tepki vermiyordu. 3.ayda arabalar1 sadece yerde siiriip, birbiri ardina dizmek yerine, terapisti de zaman
zaman oyununa katmaya baglamistir, 6rnegin arabalari birlikte dizmek gibi. 5.aydan itibaren arabalar degisik
mekanlarda gezmeye baslamiglar, sonra terapisti de oyuna dahil edip, ona da bir araba verip, birlikte oyun
kurmustur.

[k kez resim ¢izmeye yoneldigi 8. seansta kagidina yaklasilmasina izin vermeyip, sirtin1 dénerken;
14. seansta terapistin “tanik olmasi’na, 20. seansta kagidin bir kdsesinde resim yapmasina izin vermistir.
Birinci yilm sonunda bu resimsel iliski birlikte ortak bir kagidi paylasmaya doniismiis, ayrica 15. aydan
itibaren ¢izdigi resimleri anlatmaya baslamistir. Ornegin, ¢izdigi bir resimden sonra oyun parkinda arkadasina
oyuncagini vermedigi i¢in arkadasinin ona kizdigini ve kum attigin1 anlatmigtir. Benzer sekilde, dnceleri
bongo ile sadece tek basina ses ¢ikartirken, bu oyun birlikte ses ¢ikarma, birlikte miizik yapma ve mizikle
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konusmaya donligmiistiir. Siirecin ilerleyen agamalarinda, sadece bongoyu degil, marakaslari, melodikay,
ticgen zili ve diger basit araglart miizik yoluyla iletisim kurmak i¢in kullanmaya baglamistir.

Yukarida oyun terapisi seanslarina sanatla terapi tekniklerinin de yeri geldik¢e eklemlendiginden
bahsedilmistir. Bunu 6rnekleyerek aciklamak icin dans/hareket terapisi metodlarindan biri olan “aynalama”
tekniginin nasil kullanildig1 paylasilacaktir. Janet Adler’in “Beni Ararken” (“Looking for me”, 1968), otistik
cocuklarla yaptig1 dans/hareket ¢aligmalarini konu alan filmde bahsettigi gibi, fiziksel duyumlarin asir1 oldugu,
sozel ifadenin olmadig, dis diinyayla iletisime kapali olan otistik diinyayla iletisime gegebilmek i¢in “onlarin
diliyle konusmak™ gerekir. Bu da hareketlerinin yansitilarak, taklit edilmesiyle yoluyla olabilir. Boyle bir
kosulsuz kabulle, onlara kendileri gibi olma 6zgiirliigii saglandiginda, kendini disaridan goren otistik birey,
zamanla bedensel olarak biitiin oldugunu da 6nce gérmeye sonra hissetmeye baslayabilir.

Bu calismada da aynalamanin danisan ile terapist arasinda giiven iliskisi kurulduktan sonra
kullanilmasi 6n kabuliinden hareketle, 8. seanstan itibaren Y. K.’nin yaptig1 bazi hareketler zaman zaman
aynalanmis ve tekrarlanan hareketlerin ne oldugu soz ile de ifade edilmistir. Ornegin, tahtaya karalamalar
yapan Y. K.’nin bu karalama hareketi tahtanin diger tarafinda terapist tarafindan taklit edilmistir. Burada
hedef, hem onun dikkatini gekmek hem de onun bir birey olarak goriildiiglinii hissettirmektir. 6. aym sonunda
Y. K. kendisi ¢izerken, terapistin de ona eslik etmesini istemeye baslamistir. Bunu 6nce “11..11..” gibi sesler
cikartip, kalemi vererek, daha sonra “¢iz” diyerek ifade etmistir. Yaklasik birinci senenin sonlarinda “Hadi,
sen de ¢iz!” demeye baglamistir. Ayrica miizik aletleriyle sesler ¢ikartirken, terapist dnceleri sessizce onun ne
yaptigini ne yapmaya calistigin1 bir siire izledikten sonra, Y. K.’nin tepkilerini dikkate alarak siirece dahil
olmaya calismistir. Onceleri sadece miizik aletleriyle yaptig1 hareketler ve sesler terapist tarafindan birebir
aynalanmistir. Gelisen siire¢ icinde Y. K.’nin tepkileri izlenerek 6zellikle bir duyguyu 6n plana ¢ikaran
hareketler secilerek aynalanmistir. Ardindan hareketlerin duygularla baglantis1 kurulmus, yorumlar
yapilmistir. Bongoya hizli hizli vurdugunda, seans siireci de goz Oniine alinarak, aynalama ve/veya sozlii
yorumlar yerine gore kullanilmistir, “bir seylere kizdin galiba!” gibi. Sonug¢ olarak, aynalamanin gerek
terapistin Y. K.”ya onu kosulsuz kabul ettigini gostermesine, gerekse Y. K. nin o hareketleri neden yaptigina
dair empatik bir anlayis gelistirmesine yardimci oldugu diistiniilebilir.

Terapotik siirecin dil gelisimi acisindan incelenmesi

Ilk basta seans icinde sadece bazi sesler ¢ikartan ama hi¢ konusmayan Y. K. mn sessizligine saygili
ve davetkar bir iliski ortami1 sunulmustur. Seans icinde hareketleri terapist tarafindan sozel olarak ifade
edilmistir. Ornegin, arabalara yoneldiginde sadece “arabalar!” denilmis ya da eylem “tahtaya karalamalar
yapiyorsun” gibi sdzle tanimlanmistir. 3. ayin sonunda Y.K. nin s6z ve benzeri ifadeleri daha belirgin olmaya
baslamgtir. Ornegin, terapistin hamur kutusunu agmasini istediginde “Ag!” gibi tek kelimelik ciimlelerle ifade
etmeye baslamistir. 5. aym sonunda zaman zaman oyuncaklarin adlarini, kalemlerin ve diger nesnelerin

renklerini de s6ylemeye baslamistir. Bunu terapiste gostererek yapma gayreti dikkati gekmistir.

Siirecin baglarinda bir sey istediginde, terapistin elini alip, istedigi seye isaret ederken, seanslar
ilerledikce ve iliskiye arzu duymaya bagladikca, sozel iletisime yonelik istek ve motivasyonu da artmaya
baslamig ve istedigini 6nce sozciiklerle, sonralari ciimle kurarak ifade etmeye baglamistir. Benzer sekilde,
miizik aletleriyle oyunlar ve eylemleri Onceleri sesle, sonra hecelerle ifade etmis, giderek sozciikler ve
tiimceler anlatma gayretine eslik etmistir. Diger bir deyisle, Y.K. nesne konumundan, 6zne konuma gegmeye
baslamugtir.
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Terapotik siirecin genel degerlendirmesi

Nisan 2010- Mart 2011 tarihleri arasindaki bir senelik siire¢ degerlendirildiginde, Y.K. nin g6z kontag1
kurmaya ve sozel etkilesimde 2-3 kelimeli ciimleler kullanmaya basladigi, ortak dikkat ve sembolizasyon
becerilerinde gelisme, jest ve mimikleri kullanma becerisinde artma oldugu, ikili iliskiye istek duymaya
basladig1 gézlenmistir.

Nisan 2011- Aralik 2011 tarihleri arasinda ise s6zel becerileri gelismeye devam etmistir. Hatta diski
yapma konusunda yasadig1 zorlugun istesinden geldigini “ben tuvalete kaka yaptim, pit diye suya diistii”
climlesiyle ifade etmistir. Bu donemde seanslardaki oyun ¢esitliliginin arttig1 da gozlenmistir. Bunun yani sira
ortak dikkatinin gelismekte oldugu, kelime dagarcigmin da gelistigi, ¢izdiklerini anlatmaya basladig1
goriilmistiir. Bu siiregte sembolik oyun becerileri (ve problem ¢6zme becerileri) de gelismeye devam etmistir.
Bu gelisme bir oyunu ile oOrneklendirilirse, oyunda arabalar engebeli yollardan geg¢mekte, daglara
tirmanmaktaydilar. Oyunun bir aninda arabalar yolun sonuna geldiler ve “kars1 kiyrya” ge¢cmek icin yeni bir
yola ihtiya¢ duydular. Bu sirada Y. K. kalemleri kullanarak arabalarin gegebilmesi i¢in koprii yapti ve arabalar
kars1 kiytya ulasarak yollarina devam edebildiler. Ayrica, Y. K. bir seyi basardiginda buna sevinerek “Oley,
basardim!” diye bunu gerek soézel gerekse beden hareketleriyle ifade edebilmekteydi. Ayrica bir seyi
yapamadiginda, buna {iziilmekte veya kizmakta, bunu sdzel olarak ifade edebilmekteydi, “iff..vapamiyorum”.
Terapist boyle anlarda Y. K.’nin durumu, neye ihtiyact oldugunu anlayabilmesi, ¢dzebilmesi i¢in sakince
beklemis, gerektiginde sorulartyla onun ¢oziimii diislinebilmesi i¢in sabirla taniklik etmistir. Bion’un
“kapsayici iglevler” kavrami agisindan diigiiniildiigiinde (Ogden, 2004), cocugun ortaya gikabilecek yikici
diirtiilerini doniistiirebilmesi i¢in terapist sakin ve stabil kalmis, durumu anlamlandirip, tahammiil edilebilir
hale getirmeye ¢alismistir.

Siire¢ boyunca herhangi bir 6zel egitim ve rehabilitasyon destegi almayan Y.K., goriismelerin 5.
ayinda (24 aylikken) bagka bir kurumda oyun grubuna baglamistir. Annenin belirttigine gore; Y. K.’nin bu
gruba uyum siirecinde sorun yasamadigi, kurallara uydugu, yonergeleri aldigi ve sozel iletisimde zorluk
cekmedigi anlasilmigtir. Bu veriler, Y. K.’nin sosyallesme siirecinde yasina uygun ilerlemeler kaydettigi
seklinde yorumlanmustir. Goriismelerin 17. ayinda anaokuluna baslamustir. Ogretmenleri Y.K.’nin okula kisa
stirede uyum sagladigini, okul ve siif kurallarina uyabildigini, arkadaslariyla iliskilerinde girisken ve uyumlu
oldugunu, grup oyunlarinda zaman zaman liderlik gosterdigini belirtmislerdir.

Bu gelismeler sonunda gerek Y. K.’nin gerekse annesinin rizasi ve kabuliiyle terapi seanslari
seyreltilerek sonlandirildi. Ailenin Y. K. hakkindaki gézlem ve izlenimleri daha aralikli sekilde siirdiiriilen
seanslarla alinmaya devam edilmistir.

Tartisma

Bu ¢aligma hem kuramsal agidan hem de klinik uygulamalar bakimindan ¢ocuk ve annenin birlikte ele
alindig1 kapsayici bir yaklasimi onermektedir. Sozii edilen yaklasimda; Y.K. ve annesinin siireci eszamanlt
yiiriitilmiis, yoOnlendirmesiz oyun terapisine sanatla terapi uygulamalar1 eklemlenmis, tiim siiregte
psikodinamik kuram ve tekniklerden de degisim, doniisiim ve iyilesme siirecinin uyarilmasi yoniinde
yararlanilmustir.

Y. K. ile gegirilen 20 aylik terapi siireci biitiinliyle degerlendirildiginde, erken dénemde fark edilen
otistik belirtilerin sosyal ve duygusal gelisimin gerektigi gibi uyarilmasi ve tetiklenmesi ile normal gelisim
seyrine evrilebildigi sonucuna varilabilir. 60 seans sonunda Y. K.’nin géz goze gelmekten c¢ekinmedigi,
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kendini ifade etmek icin arzu duymaya basladigi, kelime dagarciginin gelistigi, oyunlarinin ¢esitlendigi,
bagimsizlagma yolunda ilerledigi ve 6znenin gelisimi baglaminda énemli noktalardan biri olan, yaraticiligini
ortaya koyabildigi gozlenmistir. Sosyo-duygusal ve dil gelisimi alanlarinda otistik belirtilerle gelen Y. K.
icinde bulundugu doneme uygun gelisim gostermeye baglamistir. Bu sonug, ¢alismanin sorusuna su cevabin
verilebilmesini saglamistir: Norogelisimsel bozukluga yol acabilen gelisimsel aksamalarin sosyal ve duygusal
uyaranlar1 kapsayan ve bu uyaranlara yanit vermeyi hedefleyen psikodinamik yonelimli oyun ve sanatla terapi
yontemleriyle calisilmasi gelisimin uyarilmasinda islevsel olabilmektedir. Bu sonu¢ aym1 zamanda otistik
belirtilere erken donemde miidahale etmenin 6nemini vurgulayan Rogers ve arkadaslarmin (2012; 2019)
calismalariyla paralellik gostermektedir.

Seanslarda sosyo-duygusal iliski arzusunun uyarildigi, bir bagkasi ile oyun oynama, oyuna katilma
istek ve ihtiyacindaki artisin gelisime hiz verdigi goriilmiistiir. Diger bir deyisle, Y. K.’ya kendi diliyle
yaklagmak, iliskide onun hiziyla ilerlemek, onunla “o anda” kalmak 6nemliydi. Esasen iliski ona bir sey
dgretmek yerine, onunla birlikte “bir alan1 ve bir zaman birlikte yasamak™ anlamini icermektedir. Iliskisizligi
sectigi anlarda sadece onunla durmak, igten bir sekilde iliskiye davet etmek, bu metodlarla ¢alismanin
temelidir. iliskisizlik anlarmin onun i¢ diinyasindaki karsiligin1 anlamaya ¢aligmak, ondan gelen ipuclarinin
yavag yavas biitliinlesmesini beklemek, terapistin tutma ve kapsama islevlerine isaret etmektedir (Ogden,
2004). 8. seanstan baglayarak yer yer kullanilan aynalama i¢ diinyasinda adin1 koyamadig1 duygulara terciiman
olmaktir. Oyun kurmaya arzu duydukg¢a onun arzusunu paylasmak, kisaca adim adim, anbean siirecin farkinda
olarak “ben buradayim, seni goriiyorum ve seni bekliyorum” diyerek iliskide kalmak 6nemlidir (Bion 1959).

Oyun yoluyla kurulan kisilerarasi iligkide “li¢lincii bir alan” ortaya ¢ikmaktadir (Winnicott 1971). Bu
alan, iligkiye arzu duyulan, keyif alinan bir yerdir. Y. K. oyun i¢inde, oyundan aldig1 keyifle istedigi renkleri
secerek, istedigi sesleri ¢ikararak ve istedigi eylemleri yaparak i¢ gercekligini disa vurmaktadir. Burada
eylemler, sesler, renkler i¢ gerceklikteki yasantilarin simgeleserek disa ¢ikmasidir. Sozlerin olmadigi iliskide
ozellikle dikkat edilmesi gereken bu disvurumun simgesel anlamlarini kavrayabilmek, en azindan bu kavrayisa
acik olmak, terapistin igslevini besleyen bir temeldir. Ortaya ¢ikan oyuna eslik edip, gerektiginde aynalayarak
simgelesen duygular {izerine calisilmakta ve boylece ruhsal gerceklikte var olan yasantilar biitiinliik
kazanmaktadir (Winnicott, 1971). Ugiincii alan yaratic1 siireci somutlastirir ve zenginlestirir. Gegis, nesne
konumundan 6znel gelisime dogru yol alinan ve yavas yavas yaraticiligin ortaya ¢iktig1 gizemli bir seriivendir.
(Eracar, 2011). Ugiincii alanda Y. K. ile paylasilan ortak mekan ve zaman igerisinde sesler ve renkler farkli
farkli ezgilerle, tiirlii bigimlerle ortaya kondu. Her biri Y.K.’nin nesne konumundan 6zne konumuna gegisine
hizmet eden birer gegis nesnesi oldu.

Yukarida belirtildigi tizere, sosyoduygusal gelisimdeki ilerleme bir diger gelisim alani olan biligsel
gelisimi de etkilemektedir (Oktay, 2005; Eracar 2006; Uslu 2008). Bilissel gelisimin bir bileseni olan ortak
dikkatin yavas yavas gelistigi goriilmiistiir. 5. ayin sonunda Y. K. oyun i¢inde nesneleri gostererek isimlerini
sOylerken terapistin dikkatini uyarmak arzusundadir. Bu durum Y. K.’nin ortak dikkat giicliniin gelistigine
isaret etmektedir.

Caligmada kullanilan aynalama tekniginin Y. K. ‘nin sosyal etkilesime daha duyarli hale gelmesinde,
iliski kurmak i¢in arzu duymasinda olumlu bir etkisi oldugu sdylenebilir. Bu durum alanyazindaki ¢aligmalarin
bulgulariyla da desteklenmektedir (6r. Dawson ve Adams, 1984; Tiegerman ve Primavera, 1984; Dawson ve
Galpert, 1990; Escalona ve ark., 2002; Katagiri ve ark., 2010). Bu sayede g¢ocuk kendini disaridan
gorebilmektedir (Parman, 2000). Y. K.’nin tahtaya karalamalar yaparken, kalemi tutus seklinin, karalarkenki
hareketlerinin ve siirecin sonucunda ortaya ¢ikan resmin, ona eslik eden terapist tarafindan aynalanmasi gerek
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Y. K.’nin ne yaptigini disaridan gérmesine gerekse digavurumunun nasil bir yansimasi oldugunu kesfetmesine
olanak saglamistir. Bebek ve annenin birbirlerinden ayrisamadigi, sembiyotik siirecte Dolto’nun deyisiyle,
“anne”den ayr1, kendi biitiinliigii olan, kendi isteklerini ifade edebilen bir birey oldugu hissinin gelismesine
olanak saglamigtir (akt. Abrevaya, 2000). Ayrica oyun yoluyla erken doneme ait karsilanamayan ihtiyaglar
simgelerle ifade bulur, gegmis travmalar da bu yolla islenir ve degisir. Bu sayede kisi erken doneme ait
yasantilarin etkisinden c¢ikip, ‘simdi ve burada’ olani yasayabilir (Eracar, 2012). Seansa ofkeli geldigi
zamanlarda perkiisyon aletlerine yonelmesi, Ofkesini miizik yoluyla digavurmasi, bu duygusunun
simgelesmesini saglamis, simgelesen yasantilarla erken doneme dair travmalarin duygu yiikii bosalmis, ayni
zamanda ortaya “miizik” ¢iktiginda bu durum bir sublimasyon zemini hazirlamaktadir (Nasio, 1988).
Terapistin 6nce bu disavuruma tanik olmasi, daha sonra miizik yoluyla 6nce eslik etmesi, daha sonra miizikle
karsilik vermesi de “simdi ve burada” olanin yasanmasina olanak saglamistir. Bu ayni zamanda ikili iliski i¢in
degerli bir Zemin, “bir gecis alan1” (Winnicott, 1971) olusturmaktadir.

Aile ile es zamanl yliriitiilen psikolojik destek ¢aligmalarinin Y.K. nin gelisimsel degisiminde 6nemli
bir rol oynadig1 diisiiniilmektedir. Bu nokta otizmin psikososyal tedavisinde biitiinciil bir yaklagim izlenmesi
gerektigine isaret eden galigmalarla desteklenmektedir (Tonge ve ark. 2006; Matson, Mahon ve Matson, 2009;
Green ve ark. 2010; Roberts ve ark. 2011; Rogers ve ark. 2012; Landa, 2018; Rogers ve ark., 2019).

Bu ¢alismada tek bir olgu ile gergeklestirilen siirece yer verilmekle birlikte gerek kuramsal dayanaklari
gerekse calisma tekniginin benzer vakalarda tekrarlanabilmesi bakimindan 6nerici bir amag tagimaktadir. Bu
acidan otistik ozellikleri olan ¢ocuklarla oyun ve sanatla terapi uygulamalarini kapsayan c¢aligmalar karma
desene sahip modellerle de incelenmeye degerdir. Calisma tek vakanin deneyimine dayandigindan, giiven
duyulabilirligi (trustworthiness) desteklemek adina deneyimlerin g¢esitlenmesini saglamak i¢in daha fazla
sayida katilimci1 ¢ocuk ve aileden olusan 6rneklemlerde incelenmeye devam edilmelidir. Bu sayede gelisimsel
aksamalar gdsteren cocuklar ve aileleri icin umut verici sonuglar elde edilebilir (Arastaman, Oztiirk Fidan ve
Fidan, 2018).

Son sz olarak, Y. K. olgusundaki gelisimsel farkliliklarin erken dénemde fark edilerek miidahale
edilmesi ve ‘“hastalik” tablosuna doniismeden Onlenebilmesi bakimindan bu c¢aligmanin “koruyucu ruh
sagligr” niteligi tasidigr diisiiniilmektedir. Psikoterapdtik miidahaledeki 6nemli nokta, cocugun iligkiye davet
edilmesi amaciyla yapilandirilan “oyun ortami”nin ¢ocugun iliskiye arzu duymasini baslatmasidir. Oyun
ortaminin en énemli bileseni, egitimci veya yon/bi¢im veren bir yetigkin degil, cocugu merak eden, anlamaya
acik, cocugun yonelimlerine izin veren bir yetiskinin/¢aligmacinin varligidir.

Kaynaklar

Abrevaya, E. (2000). Aynadan &tekine ¢ocuk &znelliginin olusumu iizerine bir ¢alisma. Istanbul: Baglam
Yaynlart.

Arastaman G., Oztiirk Fidan, 1. ve Fidan T. (2018). Nitel arastirmada gecerlik ve giivenirlik: Kuramsal bir
inceleme. YYU Egitim Fakiiltesi Dergisi, 15, 37-75

Axline, V. M. (1993). Play Therapy (33rd Edition). New York: Ballantine Books

Barrish, K. (2020). The role of play in contemporary child psychotherapy: A developmental perspective.
Journal of Infant, Child and Adolescent Psychotherapy, 19, 148-158.

Bion, W. R. (1959). Attacks on Linking. International Journal of Psycho-Analysis, 40, 308-315.

Bodur, S., Soysal, A. S., Iseri, E. ve Senol, S. (2006). Otistik bozuklugun erken belirtileri ve tanis1. Cocuk ve
Genglik Ruh Saghigi Dergisi, 13, 130-136.

516
www.nesnedergisi.com


http://www.pep-web.org/document.php?id=ijp.040.0308a&type=hitlist&num=6&query=zone1%2Cparagraphs%7Czone2%2Cparagraphs%7Cauthor%2CW.+R.+Bion%7Cviewperiod%2Cweek%7Csort%2Cauthor%2Ca#hit1

Magkali ve Eracar, 2020; Nesne, 8(18), 507-521 DOI: 10.7816/nesne-08-18-10

Bragge, A. ve Fenner, P. (2009). The emergence of the ,,Interactive Square* as an approach to art therapy with
children on the autistic spectrum. International Journal of Art Therapy: Formerly Inscape, 14, 17-28.

Dawson, G. ve Adams, A. (1984). Imitation and social responsiveness in autistic children. Journal of
Abnormal Child Psychology, 12, 209-225.

Dawson, G. ve Galpert, L. (1990). Mother’s use of imitative play for facilitating social responsiveness and toy
play in young autistic children. Developmental Psychopathology, 2, 151-162.

Durukan, I. ve Tiirkbay, T. (2008). Otizmde ortak dikkat becerileri: Gézden gegirme. Cocuk ve Gen¢lik Ruh
Saghig Dergisi, 15, 117-126.

Eracar, H. N. (1995). Bir otistikle yasamak. Ankara: Bagbakanlik Aile Arastirma Kurumu Yayinlari.
Eracar ,H. N. (2006). Otistikler ve diger farkl1 gelisenlerin egitim ve tedavisinde sanatla ¢aligma. Sapiens, 8.
Eracar, H. N. (2011). Sanatla terapi ve yaraticilik egitimi ders notlart.

Eracar, H. N. (2012). Gelisim psikolojisi agisindan farkli gelisim. Kaynama Noktas: “Farkli olanla birlikte
yasam’a hazwrlik igin diigtinmek ¢calismak ve sanatla bulusmalar proje metni iginde, s: 9-14).

Erol, N., Sezgin, N. ve Savasir, 1. (1993). Ankara Gelisim Tarama Envanteri ile ilgili gegerlik ¢aligmalari.
Tiirk Psikoloji Dergisi, 8, 16-22.

Escalona, A., Field, T., Nadel, J. ve Lundy, B. (2002). Imitation effects on children with autism. Journal of
Autism and Developmental Disorders, 32, 141-144.

Evans, K. ve Dubowski, J. (2001) Art therapy with children on the autistic spectrum. London: Jessica Kingsley
Publication.

Green, J., Charman, T., McConachie, H., Aldred, C., Slonims,V., Howlin, P. et al. (2010). Parent-mediated
communication-focused treatment in children with autism (PACT): A randomised controlled trial.
Lancet, 375, 2152—-2160.

Holmes, E. ve Willoughby, T. (2005) Play behavior of children with autism spectrum disorders. Journal of
Intellectual and Developmental Disability, 30, 156-164.

Howlin, P., Magiati, I. ve Charman, T. (2009) Systematic review of early intensive behavioral interventions
for children with autism. American Journal of Intellectual and Developmental Disabilities, 114, 23-
41.

Kasari, C., Freeman, S. ve Paparella, T. (2006) Joint attention and symbolic play in young children with autism:
a randomized intervention study. J Child Psyhol Psych 47: 611-620.

Kasari, C., Gulsrud, A., Paparella, T., Hellemann, G., ve Berry, K. (2015). Randomized
Comparative efficacy study of parent-mediated interventions for toddlers with autism. Journal of
Consulting and Clinical Psychology, 83, 554-563.

Katagiri, M., Inada, N. ve Kamio, Y. (2010). Mirroring effect in 2-and3-year-olds with autism spectrum
disorders. Research in Autism Spectrum Disorders, 4, 474-478.

Klein, M. (2008) Sevgi, onarim ve sucluluk (Yay. Haz. B. Habip) (1. Basim). Istanbul: Kanat Kitap

Kara, B., Mukaddes, N. M., Altinkaya, 1., Guntepe, D., Gékay, G. Ve Ozmen, M. (2014). Using the Modified
Checklist for Autism in Toddlers in a well-child clinic in Turkey: Adapting the Screening method
based on culture and setting, Autism, 18, 331-338.

Koegel, L. ve Koegel, R. (1995). Motivating communication in children with autism. In E. Schopler ve G.
Mesibov (Eds.), Learning and Cognition in Autism (pp. 73-87). New York: Plenum Press.

Koegel, L. K., Singh, A. K., Koegel, R. L., Hollingsworth, J. R.ve Bradshaw J. (2014). Assessing and
improving early social engagement in infants. Journal of Positive Behavior Interventions, 16, 69-80

Landa, R. J. (2018). Efficacy of early interventions for infants and young children with and at risk for autism
spectrum disorders. International Review of Psychiatry, 30, 25-39.

517
www.nesnedergisi.com



Magkali ve Eracar, 2020; Nesne, 8(18), 507-521 DOI: 10.7816/nesne-08-18-10

Lee, G. T., Feng, H., Xu, S. Ve lJin, S-J. (2019). Increasing ‘object-substitution’ symbolic play in young
children with autism spectrum disorders. Behavioral Modification, 43, 82-114.

Levy, S. E., Mandell, D. S. ve Schultz, R. T. (2009) Autism. Lancet, 374, 1627-1638.

Lobban-Shymko, J., Im-Bolter, N. ve Freeman, N. (2017). Early social communicative skills as predictors of
symptom severity in ASD. Autism and Developmental Language Impairments, 2, 1-11.

Maglione, M. A., Gans, D., Das, L., Timbie, T. ve Kasari, C. (2012) Nonmedical interventions for children
with ASD: recommended guidelines and further research needs. Pediatrics, 130, 169-178.

Martinez-Pedreza, F. ve Carter, A. S. (2009). Autism Spectrum Disorders in young children. Child and
Adolescent Psychiatric Clinics of North America, 18, 645-663.

Matson, M. L., Mahan, S. ve Matson, J. L. (2009). Parent training: A review of methods for children with
autism spectrum disorders. Research in Autism Spectrum Disorders, 3, 868-875.

McGarry, M. L. ve Russo, F. A. (2011). Mirroring in dance/movement therapy: potential mechanisms behing
empathy enhancement. Arts and Psychotherapy, 38, 176-184.

Miller, P. H. (2008) Gelisim Psikolojisi Kuramlar1. Ankara: imge Kitabevi Yaynlari.

Nasio, J. D. (2006). Psikanalizin yedi temel kavrami. (Cev. O. Ersen- M. Ersen) (1.basim) Ankara: imge
Kitabevi.

Ogden, T. H. (2004) On holding and containing, being and dreaming. International Journal of Psycho-
Analysis, 85, 1349-1364.

Oktay, A. (2005) 0-6 yas ¢cocukluk doneminde gelisim asamalar1. Istanbul Otizm Egitim Giinleri Bildiri Kitabu,
07-08 Mayz1s 2005, Istanbul.

Paul, K. E. (2014). Baby play supports infant and toddler social emotional development. Infants and Toddlers,
69, 8-15.

Roberts, J., Williams, K., Carter, M., Evans, D., Parmenter, T., Silove, N., Clark, T. & Warren, A. (2011). A
randomised controlled trial of two early intervention programs for young children with autism: centre-
based with parent program and home-based. Research in Autism Spectrum. Disorders, 5, 1553-1566.

Rogers, S. J., Estes, A., Lord, C., Vismara, L., Winter, J., Fitzpatrick, A., Guo, M. ve Dawson, G. (2012).
Effects of a Brief Early Start Denver Model (ESDM)-Based parent intervention on toddlers at risk for
autism spectrum disorders: A randomized controlled trial. Journal of American Academy of Child and
Adolescent Psychiatry, 51, 1052-1065.

Rogers, S. J., Estes, A., Vismara, L., Munson, J., Zierhut, C.,...Talbott, M. (2019). Enhancing low-intensity
coaching in parent-implemented Early Start Denver Model intervention for early autism: A
randomized comparison treatment trial. Journal of Autism and Developmental Disorders, 49, 632-
646.

Rogers, S. J., Vismara, L., Wagner, A. L., McCormick, C., Young, G. ve Ozonoff S. (2014). Autism treatment
in the first year of life: A pilot study of Infant Start, a parent-implemented intervention for
symptomatic infants. Journal of Autism and Developmental Disorders, 44, 2981-2995.

Sicherman, N., Charité, J.,Eyal, G., Janecka, M. and Loewenstein, G. F., ..., Buxbaum, J. D. (2019). Clinical
Signs Associated with Earlier Diagnosis of Children with Autism Spectrum Disorder. Available at
SSRN: http://dx.doi.org/10.2139/ssrn.3398420.

Solomon, R., Necheles, J., Ferch, C. & Bruckman, D. (2007). Pilot study of a parent training program for
young children with autism: The Play Project Home Consultation program. Autism, 11, 205-224.

Stanley, G. C. ve Konstantareas, M. M. (2007) Symbolic play in children with autism spectrum disorder.
Journal of Autism and Developmental Disorders, 37, 1215-1223.

Tiegerman, E. ve Primavera, L. H. (1984). Imitating the autistic child: Facilitating communicative gaze
behavior. Journal of Autism and Developmental Disorders, 14, 27-38.

518
www.nesnedergisi.com


https://dx.doi.org/10.2139/ssrn.3398420

Magkali ve Eracar, 2020; Nesne, 8(18), 507-521 DOI: 10.7816/nesne-08-18-10

Thomas, N. ve Smith, C. (2003) Developing play skills in children with autistic spectrum disorders.
Educational Psychology in Practice, 20, 195-206.

Tonge, B., Brereton, A., Kiomall, M., Mackinon, A., King, N. ve Rinehart, N. (2006). Effects on parental
mental health of an education and skills training programme for parents of young children with autism:
A randomised control trial. Journal of American Academy of Child and Adolescent Psychiatry, 45,
561-569.

Vernon, T. W., Koegel, R. L., Dauterman, H. ve Stolen, K. (2012). An early social engagement intervention
for young children with autism and their parents. Journal of Autism and Developmental Disorders,
42, 2702-2717.

Winczura, B. (2018). Early detection of autism spectrum disorder- risk symptoms, initial diagnosis, screening.
Interdisciplinary Context of Social Pedagogy, 22, 69-94

Winnicott, D. W. (2007). Oyun ve gerceklik (4.basim). (Cev. S.M. Tura). Istanbul: Metis Yaynlari.
Yikgeg, A. (2005). A validity study of the Modified Checklist for Autism in Toddlers (M-CHAT) on a Turkish
sample, Yaymlanmamus yiiksel lisans tezi, Bogazi.i .niversitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, Istanbul.

Zwaigenbaum, L., Bauman, M. L., Stone, W. L., Yirmiya, N., Estes, A.,..., Wetherby, A. (2015). Early
identification of autism spectrum disorders: Recommendations for practice and research. Official
Journal of the American Academy of Pediatrics, 136, 10-40.

519
www.nesnedergisi.com



Magkali ve Eracar, 2020; Nesne, 8(18), 507-521 DOI: 10.7816/nesne-08-18-10

Extended Abstract
Early Developmental Support Intervention with A Case at Risk for Autism

Lack of social interaction and communication, impairment of verbal and non-verbal communication,
presence of repetitive and stereotypical movements, limited attention and activity, and serious disruption in
socio-emotional development are observed in autism. The delay in socio-emotional development results in a
delay in other developmental areas as well. The clear stagnation in socio-emotional development negatively
impacts the mother-child relationship. This process may evolve into a vicious cycle in mother- child
relationship.

Within the scope of this article, the effect of working with a method that includes social/emotional
stimuli and encourages a response to these stimuli will be examined. It is believed that the symptoms related
to the disruption of social and emotional development might later evolve into a developmental disorder. The
efficiency of play and art therapies in enhancing social-emotional development (to awaken and to enhance the
desire for relationship, to form and to improve the sense of self, to stimulate social communication) will be
explored. Moreover, the concurrent psychotherapy process with the mother is going to be examined.

Context of the Study

Therapist

In this study, | took part both as a psychotherapist and a researcher in the psychotherapy process of
Y.K. When | started working with Y.K., | had a 6-month internship experience in a project that aimed for a
societal integration of youth and adults with different developmental disorders, as well as 2-years of
occupational experience. | was at my second year of clinical psychology master's program and third year of
Art Therapy and Creativity program.

Procedure

After the family had consulted to our psychotherapy center, developmental evaluation sessions were
done for 4 weeks. After the evaluation, 45-minute psychotherapy sessions were started. During this process,
the development of Y.K. was evaluated with his family members once every 4-6 sessions. Moreover, the
caregivers of Y.K. (mother and/or nanny) participated at several sessions at the beginning of the process as
observers. Additional to psychotherapy sessions of Y.K., weekly sessions were conducted with his mother.
Information based on observations about the development of Y.K. was taken and counseling was given if
necessary. Sessions were based on non- directional play therapy method (Axline, 1993). Art therapy
techniques were added into the sessions when appropriate. As a tool for expression, musical instruments, small
cars, finger puppets, finger paints etc. were used during play.

Case Presentation

Y. K. was 19-month-old boy, the second child of a family with two childrenThere were multiple
reasons for the family’s consultation to our clinic. Y.K was experiencing severe difficulty during defecation
and subsequently crying jag. He wasnot responding to his own name, and occasionally having crying-spells
for unknown reasons. He was also getting scared when his body was touched and showing severe behavioral
reaction.
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Clinical Evaluation

Y. K. was 19-month-old boy who had not been diagnosed previously. His family consulted to a private
clinic for the first time. During the 4- week-psychological evaluation (April 2010), certain autistic behaviors
were observed.Y.K. was not making eye contact,responding to his own name, orusing syllable/word at verbal
interaction. He wasunable to start social interaction and he showed more interest in wheel shaped rolling
materials in toys and putting cars in order than attempting social interactions.

The Ankara Developmental Screening Inventory (AGTE) (Erol, Sezgin & Savagir, 1993) and the
Modified Early Childhood Autism Screening Scale (M-Chat-R/F) (Kara et al., 2014) were used for the
evaluation. It was determined that the general development of Y.K. in AGTE was at the level of 18-19 months.
When the developmental categories were examined separately, he was at the level of 16-17 months in the
language-cognitive area, and between 14-15 and 16-17 months in the social skills-self-care area. The gross-
motor and fine-motor areas were at his developmental level. On the other hand, M-CHAT results indicated a
moderate risk.

Discussion

When 20-month therapy process (60 sessions) with Y.K. was evaluated, it was observed that, he was no
longer hesitant to make eye contact, he had more desire to express himself, and his vocabulary was improved.
Further, his play became more diversified and he was taking firm steps towards becoming independent and
being able to express his creativity. These were important for the Y.K. of subject development. Following our
results, it might be functional to work with psychodynamic play and art therapy techniques that ‘contain’ social
and emotional stimuli to improve certain developmental impairments and neurodevelopmental disorders.

Lastly, this study had a preventive approach to mental health disorders; to identify and intervene
developmental differences early so that they would not transform into ‘disorders’ in the future. The ‘play
environment’ which is designed to invite a child to a relationship, may initiate the child’s desire for
relationship. The most important component of the play environment is not an educator or an adult who gives
direction/form but an adult/therapist who is curious, open to understanding and allow the child’s orientation.
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