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DIKKAT EKSIKLIGi VE HIPERAKTIVITE BOZUKLUGU OLAN
GOCUKLARDA ZIHIN KURAMI BECERILERI

THEORY OF MIND ABILITIES TO ATTENTION DEFICIT AND
HYPERACTIVITY DISORDER

ismail Yasir Kirtil', Ayse Pinar Vural', Halit Necmi Ugar®

Ozet

Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB) teshisi konulan ¢ocuk ve ergenlerin saglikli kontrol grubuna gdre zihin kurami
becerilerinde bozukluk olup olmadigini arastirmaktir. Calismaya, Hasta grubu olarak Uludag Universitesi Gocuk ve Ergen Psikiyatrisi
polikliniginde DSM-V’e gdre 40 DEHB tanisi alan 10-16 yas grubu ¢ocuk; kontrol grubu olarak ise poliklinigimize basvurmus olup
herhangi bir psikiyatrik tan1 almayan 40 cocuk alinmistir. Olgularin sosyodemografik zellikleri ayrintili bir formla degerlendirilirken;
zeka gelisimi ve zihin kurami becerilerini de arastirmak iizere ndropsikolojik testler uygulanmistir. Psikopatolojileri degerlendirmek
icin Okul Cagi Gocuklari icin Duygulanim Bozukluklari ve Sizofreni Goriisme Cizelgesi-Simdi ve Yasam boyu Versiyonu Tiirkce
uyarlamasi (GDSG-SY) uygulanmistir. Galismaya katilanlarin zihin kurami becerilerini degerlendirmek igin Gozlerden Zihin Okuma
Testi ve yanlis inang testlerinden Sally-Anne Testi, Bonibon Testi, Gikolata Testi, Dondurma Kamyonu Testi uygulanmistir. Gruplar
arasinda birinci diizey zihin kurami testlerinde anlamh fark bulunmamigtir (p=0,152). ikinci diizey zihin kurami testlerinde DEHB’li
grubun anlamli diizeyde basarisiz oldugiu bulunmustur (p=0,002). ileri diizey zihin kurami testi olan gézler testinde de DEHB’li olan
grup daha basarisiz olmustur (p=0,006). DEHB’de zihin kurami defisitinin var oldugu ve zihin kurami defisitinin tan1 koyma ve tedavi
acisindan mevcut yontemlere ek olarak yeni yontemlerle tekrar gozden gecirilmesinin gerekli oldugu sonucuna variimistir.

Anahtar Kelime: zihin kurami, dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu, cocuk, zeka gelisimi

Abstract

The purpose of this study is to investigate the children and adolescents diagnosed with Attention Deficit and Hyperactivity Disorder
(ADHD), whether they have disorder in theory of mind abilities compared with the healthy control group. For the study as patient
group we took 40 children aged 10-16 diognased with ADHD according to DSM-V in Uludag University Child and Adolescent
Psychiatry Policlinic, as control group we took 40 children admitted to our policlinic but receiving any psychiatric diagnosis.
While sociodemographic characteristics of the patients were being evaluated with a detailed form; neuropsychological tests were
implemented to investigate the intelligence development and theory of mind skills. To evaluate psychopathologies Kiddie-Sads
Affective Disorders and Schizophrenia Schedule for School Age Children Present and Lifetime Version (Turkish) version (K-SADS-
PL) were implemented. The Hinting test, Eye Reading Test, Sally-Anne Test, Smarties Test, Chocolate Test, and Ice Cream Truck
Test were applied to evaluate the mind theorists skills of the participants. No significant difference was found between the groups
in the first level the theory of mind tests (p = 0,152). In the second level of theory of mind theory, the group with ADHD was found
to have failed significantly (p = 0.002). The group with ADHD was also more unsuccessful in the eyes test with advanced the theory
of mind test (p = 0.006). It has been found that there is deficit of theory of mind in ADHD. It has been concluded that the existence
of the deficit of the theory of mind is required to be re-examined with new methods when diagnosing and treating.

Keywords: theory of mind, attention deficit and hyperactivity disorder, child, intelligence development
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1. Giris

Cocuk psikiyatrisi alaninda en sik gorlilen ve (zerinde
en cok arastirma yapilmis bozukluklardan biri Dikkat
Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB)’ dur. Tim
okul cadindaki cocuklar arasinda DEHB sikligi %3-5
olarak bildirilmektedir (Polanczyk, et al., 2007). Cocuk
psikiyatri poliklinigine yapilan basvurularin hemen hemen
Ugte biri bu nedenle olmaktadir (Biederman, & Faraone,
2005). Ilkokul cagindaki cocuklarda en sik gériilen
noérodavranissal bozukluk olan DEHB (Spetie, & Arnold,
2007a) normal gelisimi, akademik ve sosyal alanlardaki
islevselligi olumsuz etkilemektedir (Spetie, & Arnold,
2007b; Weiss, & Weiss, 2002a)

Zihin  kurami (ZK), didger bir deyisle Akil teorisi
veya Mentalizasyon kapasitesine sahip olmak, kisinin
kendisinin disindaki Kisilerin (6tekilerin) kendininkinden
farkh bir zihne sahip oldugunu fark edebilme, kendisinin
veya oOtekilerin niyet, inang, istek ve bilgisi gibi zihinsel
(mental) durumlarini anlayabilme ve zihinsel olarak bunlar
temsil edebilme yetisi igin kullanilir. Zihin kurami terimi
ilk olarak 1978 yilinda Premack ve Woodruff tarafindan
(Leslie, 1987), sempanzelerin ayni tirden diger canlilarin
zihinsel  durumlarini  anlayabilme  yeteneklerinden
bahsettikleri makalede kullaniimistir. Daha sonralari bu
terim, gocuk psikologlari tarafindan bebeklerin ve kiglk
cocuklarin zihinsel bakis agilarinin gelisimini tarif ederken
kullanilmistir (Baron-Cohen, et al., 1986).

Psikopatoloji agisindan zihin kurami bozukluklari kavrami
ilk olarak otistik spektrum bozuklugu olan gocuklardaki
belirtileri agiklamak igin kullaniimistir (Baron-Cohen,
2001). Daha sonra gelisimsel (asperger sendromu),
norolojik (frontal lob sendromu, frontotemporal demans,
Alzheimer hastaligi) ve psikiyatrik (antisosyal ve borderline
kisilik bozukluklari, sizofreni ve duygudurum bozukluklarr)
bozukluklarda g6zlenmis olmasi, bu bozukluklarin tek
bir klinik sonugtan cok, farkli goértiinimlere neden olan
bir spektrum iginde tanimlanabilmesini disindirmustir
(Tony, et al., 2001).

Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugunda otistik
spektrum bozuklugundaki gibi sosyal, akademik, bilissel
ve motor iglevsellik alanlarinda bozulmalar gértlmektedir.
Her iki bozuklugunda nérogelisimsel acidan gelisen
psikopatolojiler ~ oldugu  dusundldiglinde DEHB’li
gocuklarin zihin kurami becerilerinin ne yonde etkilendigi
merak konusu olmustur.

Ulkemizde DEHB’li cocuk ve ergenlerde béyle bir
calisma yapilmamistir.Zihin kuramini defisitinin DEHB'de
bulunmasi halinde klinik uygulama da ilag tedavisine ek
olarak zihin kurami defisitine ydnelik verilecek destekleyici
tedavinin DEHB’li cocuklarin tedavisine katki sunabilecedi
disinlilmis ve bu amacgla galisma yapilmistir.

2. Yontem

Calisma grubu, 25.11.2015-15.03.2016 tarihleri
arasinda Uludag Universitesi Tip Fakdiltesi Cocuk ve Ergen
Ruh Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali Poliklinigi'ne
ayaktan basvuran 10-16 yas grubu kisiler arasindan
secildi. Bunlar arasinda Mental Bozukluklarin Tanisal
ve Sayimsal El Kitabi 1. Baski'ya (DSM-V) goére “Dikkat
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Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu” tanisi alan 40 gocuk
(29 erkek, 11 kiz) hasta grubunu olusturdu. Herhangi bir
psikiyatrik ve diger tibbi hastalik tanisi almayan 40 gocuk
kontrol grubunu olusturdu. Calisma ile ilgili etik kurul
onayl 24.11.2015 tarihinde 2015-20/17 karar numarasi
ile alinmistir.

3. Uygulanan Form ve Olgekler

3.1.
Formu

Sosyodemografik ve Klinik Veri Toplama

Calismaya katilan gocuklarin sosyodemografik ozellikleri
arastirmaci tarafindan olusturulan vyari-yapilandiriimis
sosyodemografik bilgi formu kullanilarak elde edilmistir.

3.2. Okul Cagr Cocuklari Icin Duygulanim
Bozukluklari ve Sizofreni Gériisme Cizelgesi- Simdi
ve Yasam Boyu Versiyonu Tiirkce Uyarlamasi
(CDSG-SY)

Kaufman ve arkadaslar tarafindan gelistirilen vyari
yapilandirilmis bir gérisme formudur (Kaufman, et al.,
1997). Olgedin Tirk érneklemi igin gegerlik ve givenirlik
calismasi yapilmistir (Gokler et al., 2004).Calismada
CDSG-SY, dederlendirmeye c¢ocuk hakkinda bilgi
verebilecek en az bir ebeveynin katilimiyla, calismacilar
tarafindan yapilmistir. Cocuktan ve en az bir ebeveyninden
alinan bilgiler klinisyenin goérugsleri ile birlestirilerek
dederlendirme tamamlanmistir.

3.3. Wechsler Cocuklar icin Zeka Olcegi-Gézden
Gegirilmis Formu (WISC-R)

Sozel ve Performans olmak Uzere iki boélimden
olusmakta, birer tanesi yedek test olmak lGzere her bolim
6 alt test icermekte ve 6-16 yas grubuna uygulanmaktadir.
Wechsler Cocuklar icin Zeka Olcegi‘'nin Tirk drneklemi
icin gecerlik ve glvenirlik calismasi yapilmistir (Wechsler,
1974). Calismamizda katilimcilara Wechsler Cocuklar
Icin Zeka Olgegdi’ nin (WISC-R) Sdzel ve Performans
Bolimlerinden beser alt test uygulanmistir.

3.4. Birinci Diizey Yanlis Inang Testleri

Bu testlerde denedin bir nesnenin durumundaki bir
degisikligi, hikayedeki bir karakterin bildigini, ama
diger kisinin bunu bilmedigini anlamasi ve dider kisinin
eylemini bu ayrima dayanarak dngdérmesi gerekir (13).
Calismamizda birinci diizey yanlis inang testlerinden Sally-
Anne testi ve Bonibon testi (Smarties test) kullaniimistir.
Sally-Anne testinde; Sally ve Anne mutfakta oturup sohbet
ediyorlar. Sally masanin Uzerindeki kurabiyeleri yiyor.
Sally kalkiyor ve odadan cgikiyor. Anne kurabiye kutusunu
aliyor ve dolaba koyuyor. Sally geri mutfaga déniyor”. bu
noktada kisiye “Sally’nin kurabiyeleri nerede arayacagi”
sorulur. 1.duzey zihin kurami becerisi gelismis olan bir kisi,
kendi bilgisiyle baskasinin (yani Sally’nin) zihinsel durumu
arasindaki farki anlayabilecegi icin “masanin (zerinde”
cevabini verecek ve basarili sayilacaktir.Bonibon testinde
ise; bonibon kutusunda ne oldugu sorulur, gocuk bonibon
var dedikten sonra bonibon kutusu acilarak igine kalem
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konur.Daha sonra cocugu bunu disarida bekleyen baska
bir cocugu sorsaydik ne derdi diye sorulur.1.dizey zihin
kurami defisiti gelistirmemis bir cocugun cevabi bonibon
olur ve bu cevap basarili sayilir. Her iki testin Tirkge'ye
gevirisi ve glvenirlik galismasi Girli ve Tekin tarafindan
yapimistir (14).

3.5. Ikinci Diizey Yanls Inanc Testleri

Denedin hikayedeki kisinin diger bir karakterin Gglincl
bir kisi hakkindaki bilgisini géz 6nline alarak tahminde
bulunmasini gerektirir (13). Calismamizda ikinci dizey
yanlis inang testlerinden Cikolata testi (Chocolate bar
task), Dondurma Kamyonu testi (Ice-cream truck task)
kullanilmistir. Cikolata testinde; kartlar vasitasiyla gocuga
resimler gosterilir, kartlarda bulunan 1. Kisi'ye cikolata
verilmis ve bu Kkisi gikolatasini gekmeceye koymus
ve disari cikmistir. Icerde bilunan 2. Kisi cikolatayi
cekmeceden alip bir kutuya koymustur ve bu sirada 1.kisi
gizlice pencereden izlemektedir.Arastirdigimiz cocuklara
2. Kisi, 1. Kisinin nereye bakacadini dislinlr ve gergekte
nereye bakar diye sorulur. 2. diizey zihin kurami gelismis
kisinin cevabi gekmeceye bakacadini disinir ama kutuya
bakar olacaktinrBu cevap basarili olarak degerlendirilir.
Dondurma kamyonu testinde de gikolata testinde oldugu
gibi kartlar araciligi ile gocuklara uygulanir.1.ve 2. Kisi
parkta dondurma alacaklardir.1.kisi dondurma almak
istemektedir ancak parasinin olmadigini fark ederek
eve para almaya gider. 1.kisi oradan ayrildiktan sonra
dondurmaci fikrini dedistirerek ve 2.kisiye soyleyerek
parktan ayrilarak okulun éniine gitmeye karar vermistir.
Bu sirada dondurmaci ile 1.kisi yolda karsilasmiglar ve
dondurmaci 1.kisiye okulun 6ntine gidecedini sdylemistir.
Burada sorulan soru 2.kisi 1.kisinin nereye gidecegini
disinir ve 1. Kisi nereye gitmistir sorusudur. 2. dizey
zihin kurami gelismis kisinin cevabi parka gidecegini
distnlir ama okulun 6nline gitmistir olacaktir ve bu cevap
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pasajda, karakterlerden birinin belirgin birseyi ima
etmesiyle biter. Testi uygulayan, karakterin gergekten
ne kastettigini sorar. ilk asamada uygun bir yanit icin iki
puan verilir ve bir sonraki hikaye ylUksek sesle okunur.
Kisi dogru yaniti vermezse, hikaye devam eder ve daha
belirgin bir ipucu verilir ve eder dodgru cevap verirse bir
puan verilir. Eger o pasaj icin dogru yanit verilmediyse
o soru igin sifir puan verilir. Performans araligi 0-20'dir
(Corcoran, 1995). Bu testin Tirkge uyarlamasi basta
E.Bora ve arkadaslar ile (Bora, et al., 2008). C.Tas ve
arkadaslan (Tas, et al., 2012) tarafindan olmak igere bir
¢ok calismada Ulkemizde kullaniimistir.

3.8. Istatistiksel Analiz

Calismanin verileri hazirlanan bir veri tabani araciligi

ile Windows igin SPSS (Statistical Package for Social
Sciences) 20,0 paket programi kullanilarak analiz
edilmistir. Kategorik olan verilerin karsilastiriimasinda
Pearson Ki-kare (X2) ve Fisher's Exact testleri
kullanilmisti.  Normal dadilim gosteren veriler igin
parametrik bir ydntem olan iki ortalama arasindaki
farkin 6nemlilik testi (bagimsiz gruplarda t testi)
kullanihirken, normal dagihm goéstermeyen verilerde
parametrik olmayan bir yéntem olan Mann Whitney U
testi kullanilmistir. Verilerin degderlendiriimesinde ayrica
Pearson korelasyon testi de kullaniimistir. Analizlerde
%95 glven aralidinda anlamlilik dederi p<0.05 olarak
kabul edilmistir.

4. Bulgular
4.1. Yas

Hasta grubunun yas ortalamasi 12,60+1,722 (10-16)
yil, kontrol grubunun yas ortalamasi ise 13,15+1,703
(10-16) yil olarak bulunmustur. Hasta grubu ile kontrol
istatistiksel

grubu arasinda yas ortalamasi acgisindan

mbasarlll olarak dederlendirilmistir. Tlrkce'ye ceviri ve olarak anlamli fark saptanmamistir (p=0,859).

= glvenilirlik galismasi Girli ve Tekin tarafindan yapilmistir
== (Girli & Tekin 2010). 4.2. Sosyodemografik veriler
Hasta ve kontrol grubunun cinsiyet, yasadigi yer ve

. . . . sosyoekonomik durumu Tablo-1 de gdsterilmistir.
3. 6. Gozlerden Zihin Okuma Testi- Cocuk Versiyonu

(Reading the Mind in the Eyes Task)

Gézler testi, insanlarin sadece goz fotograflarina bakarak ~ 1ablo 1: Hasta ve kontrol grubunun sosyodemografik

kisinin zihinsel durumu hakkinda cikarimda bulunmay: ~ ©6zellikleri-1
gerektirmektedir. Ek olarak, yliz algilama ve duygu tanima Cinsiyeti Hasta Kontrol P degeri
gibi islevleri de kapsamaktadir.Bu calismada, goézlerden
Erkek 29 (%725 29 (%72,5
zihin okuma testinin Alev Girli tarafindan Turkgelestirilmis e (72.5) (72,5) 1,000
formu kullanilmistir (Corcoran, et al., 1995). Gegerlilik Kz 11 (%27.,5) 11 (%27.9)
guvenilirlik calismasi Dr. Ejder Yildinm ve arkadaslari Yasadigi Yer
ta?.raflndap yapitmistir (Yildirnm, et al., 2011). TesE bir Kent 30 (%75.0) 27 (%675)
g6z ve dort segenekten olusan 28 sorudan olusur. Gozler i 0,459
testinin dederlendiriimesinde, dodru yanitlanan soru Il 10 (%25,0) 13 (%32,5)
sayisi esas alinir. Calismamizda iki grubun karsilastirilmasi Sosyoekonomik durum
yapiimisti, Al 4(%10,0) 3 (%7,5)
Orta-alt 17 (%42,5) 20 (%50,0)
. . I 0,829
3.7. Ima Testi (The Hinting Task) Orta-iist 14 (%35,0) 14 (%35,0)
Ileri dizey zihin kurami testlerinden olup, Corcoran ve g 5 (%12,5) 3 (%7,5)

arkadaslan tarafindan gelistirilmistir. Test, iki karakter

arasinda etkilesim sunan on kisa pasajdan olusur. Her Mann Whitney U, a-b gruplari arasinda karsilastirmali anlamlilik
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4.3. Zihin Kurami Testleri ile Ilgili Veriler
4.3.1. Sally-Anne Testi Sonucglari

Dederlendirilen 80 c¢ocugun %97,5'i (n=78) Sally-
Anne Testi'nde basarli, %2,5'i (n=2) ise basarisiz
olmustur. Basarisiz olan tim gocuklar Hasta grubundadir,
kontrol grubundaki cocuklardan Sally-Anne Testi'nde
basarisiz olan yoktur. Calisma grubu ile kontrol grubu
karsilastirildiginda gruplar arasi fark istatistiksel olarak
anlamli bulunmamistir (p=0,152). (Pearson Ki-kare
testi)

4.3.2. Bonibon Testi Sonuclari

Bonibon (Smarties) Testi'nde c¢calisma ve kontrol
grubundaki gocuklarin timid (%100, n=80) basaril
olmustur (p=1,000). (Pearson Ki-kare testi)

4.3.3. Cikolata (Chocolate Bar) Testi Sonuclari

Basari orani Hasta grubunda %380 (n=32), kontrol
grubunda %97,5 (n=39) olarak belirlenmistir. Hasta ve
kontrol grubu arasinda Cikolata Testi‘'nde basarili olma
orani agisindan istatistiksel fark saptanmisti, Hasta
grubunda yanlis yapma orani anlamh olarak fazladir.
(p=0,013). (Pearson Ki-kare testi)

4.3.4. Dondurma Kamyonu (Ice-cream Truck)
Testi Sonucglari

Hasta grubundaki cocuklarin %30u (n=12) testte
basarisiz olurken, kontrol grubundaki gocuklarin %12,5’i
(n=5) testte basarisiz olmustur. Hasta ve kontrol grubunun
Dondurma Kamyonu Testi’'ndeki basari oranlari agisindan
istatistiksel fark belirlenmemistir (p=0,056). (Pearson Ki-
kare testi)

4.3.5. Yanlis Inanc Testleri Genel Sonuclari

Hasta grubu ile kontrol grubu yanlis inang testleri
dederlendirilirken 1.dlizey yanlis inang testleri ve 2.dlizey
yanlis inang testleri gruplandirilarak dederlendirilmistir.
1.dlzey testlerde Hasta grubu ile kontrol grubu arasinda
istatistiksel fark saptanmamistir (p=0,152). (Pearson Ki-
kare testi)

2. dizey vyanhs inang testlerinin karsilastiriimasi
yapildiginda Hasta grubundaki yanlis sayisi istatistiksel
olarak anlaml derecede fazladir. Hasta grubunun 2.dlizey
yanlis inang testleri kontrol grubuna gére daha fazla
bozulmustur. (p=0,002). (Pearson Ki-kare testi)

4.3.6. GoOzlerden Okuma

Versiyonu Sonuclari

Gozlerden Zihin Okuma Testi'nde (GZOT), Hasta
grubundaki ¢ocuklarin ortalama dogru sayisi 18,75+2,87
iken, kontrol grubunda ortalama 20,50£2,74 olarak
bulunmustur. Hasta grubunun Gozlerden Zihin Okuma
Testi-Cocuk Versiyonu testi kontrol grubuna gére daha
fazla bozulmustur. (p=0,006). (badimsiz gruplarda t
testi)

Zihin Testi-Cocuk

ORIGINAL ARTICLE-ARASTIRMA

4.3.7. Ima Testi (Hinting Task) Sonuclari

Ima Testi'nde, Hasta grubundaki gocuklarin ortalama
puanlart 15,35+2,42 iken, kontrol grubunda ortalama
16,40+2,44 olarak bulunmustur. Hasta grubunun Ima
Testi (Hinting Task) puani kontrol grubuna gére daha fazla
bozulmustur. (p=0,044). (bagimsiz gruplarda t testi)

5. Tartisma Ve Sonug

Yazin incelendiginde DEHB hastalarinin ZK yanlis inang
testleriyle dederlendirildigi sinirli sayida calisma oldugu
gorilmustar. Happle ve Frith yas ortalamasi 9,8 olan az
sayida DEHB'li cocuk ile yaptigi calismada 1.dizey yanlis
inang testlerinde bu gocuklarin da kontrol grubuyla benzer
basarida oldugunu goOstermistir (Happé & Frith, 1996).
Ayni calisma 2.dlzey yanhs inang testlerinde DEHB'li
grubun kontrol grubuna goére anlamli sekilde basarisiz
oldugunu gostermistir. Josef Perner ve arkadaslarn 21
DEHB’li gocuk ile yaptiklari calisma da 1.dlzey yanlis
inang test performanslarinin saglikli kontrol grubu ile farkl
olmadigini géstermislerdir (21). Buitelaar ve arkadaslar
ise hem Otistik Spektrum Bozuklugu (OSB) hem de
DEHB’de birinci ve ikinci dliizey yanlis inang testlerinin
benzer ve bozulmus oldugunu yayinlamistir (Buitelaar,
1999). Buitelaar ve arkadaslarinin galismasinin OSB’ye
eslik eden DEHB hastalar ile yapildigi ve DEHB hasta
sayisinin az oldugu dusindldiginde 1. Dizey yanlhs inang
testlerindeki basarisizhidin sebebinin bu olmus olabilecedi
dusintlmidstir. Bizim c¢alismamizda Hasta grubu ile
kontrol grubu arasinda 1.dlzey yanls inang testlerinde
istatiktiksel agidan fark yoktur. Normal gelisim gdsteren
cocuklarin 1.dizey yanls inang testlerinde 4 yas civarinda
basaril oldugu bilinmektedir (Flavell & Green, 1999;
Wimmer & Perner, 1983). Calismamiza aldigimiz cocuklarin
yaslarinin 10-16 yas arasinda oldugunu disindtgumuzde
yas ile birlikte olan beyin maturasyonunun DEHB’de
olan defisiti gOstermemis olabilecegi dusinulmustur.
Bu konuda daha kligik yasta olan DEHB'li gocuklar ile
yapilacak calismalara ihtiyag oldugu aciktir. Calismamizda
Hasta grubunun kontrol grubuna goére 2.dlzey vyanlis
inancg testlerinde istatiktiksel olarak daha basarisiz oldugu
g6sterilmistir. Ulkemizde DEHB'li ¢ocuklarin yanlis inang
testleri ile ilgili literatiirde calisma bulunamamistir. Ikinci
dizeydeki yanhs inang islemleri birden fazla zihinsel
duruma iliskin g¢ikarimda bulunmayi igermektedir ve
calismamizda da gosterildigi lGzere DEHB’li gocuklarin
bu konuda normal gelisim gdsteren cocuklara gbére bu
konuda sorun yasamaktadir. Normal gelisim sirecinde 6
yas civarinda gelistigi bilinmektedir (Baron-Cohen 2000).
2. Dilzey yanlis inang testlerinin galismamiza katilan 10-
16 yas araligindaki DEHB'li cocuklarda daha basarisiz
olmasi dikkat gekicidir.

Gozler Testi ve Ima Testi, ZK becerileri igcinde dogrudan
gbzlenebilen bilgiye dayanarak bagkalarinin zihinsel
durumunu algilama yetisini dederlendiren testlerdir. Bir
cok calismada sosyal kognisyonu 6lgmek igin kullaniimistir
(Bardamascou, 2013). Bu testlerin, ZK'nin affektif
komponentinden ¢ok st dizey bilissel komponentini
Olcttigu ve yuriattcd islevlerin kullanimini yansittigi da ileri
strtlmustlir (Ragsdale & Foley, 2011).

DEHB'de gozler testinin yapildigi calismalar tarandiginda
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Uekermann ark’in DEHB'nin sosyal ve yodnetici islevlerine
bakmak igin yaptiklari galismada DEHB'li cocuklarin gozler
testinde basarisiz oldugunu ve dikkat ve durtisellik
probleminin ZK’'de bu komponentin bozuklugundan
kaynaklandigini dtstnmiuslerdir (Uekermann, et al.,
2010). Tony Charman ve ark’in DEHB’de ileri diizey zihin
kurami testlerinin kontrol grubuna goére farkli olmadidi
ile ilgili calismasi vardir ancak bu calisma incelendiginde
hastalara Gozler Testinin yapilmadigi ve vaka sayisinin
22 ile az sayida oldugu goérulmustir. Bizim calismamizda
Hasta grubunun Gozler Testi performansi kontrol
grubuna gore istatistiksel olarak daha dusuik gikmistir ve
Uekermann ve ark’inin galismasi ile uyumludur.

Ulkemizde DEHB'li cocuklara ima Testinin uygulandigi
bir calisma literatlirde bulunamamistir. Calismamizda
DEHB'li gocuklarda Ima testi kontrol grubuna gére diisiik
cikmistir. Gozler testi ve ima Testinin sosyal bilisi yansittigi
distnuldigunde DEHB’li gocuklarin bu konuda eksikligi
oldugu calismamizda gosterilmistir.

Saglikll  insanlarda yapilan cahsmalar, 6zellikle
empatinin “bilissel” bileseni ve sosyal bilis gibi kavramlar
acgisindan, saglam bir ZK gerekliligine isaret etmektedir.
ZK bozukluklari olan bireylerin birgok beyin bodlgesinde
anormallikler sergiledigi, bu bdlgelerin anatomik olarak
kendi aralarinda badlantili oldugu goésterilmistir (Abu-
Akel & Abushua’leh 2004; Adolphs et al., 1998). zZK
ve defisitleri konusundaki bilgilerin genisletilmesinin
DEHB dogasinin anlasilmasinda yeni bir 1sik olacadi
sOylenebilir. Hastalarin sosyal etkilesim ve islevselligiyle
dogrudan iligkili olan ZK’'nin dogru anlasiimasi tedavi ve
rehabilitasyon hedeflerinin olusturulmasinda da 6nemli
bir adim olacaktinr DEHB tedavisi glinimizde temel
olarak ilaglarla yapilmaktadir. Ancak bu hastalarda
calismamizin da amaci olan ZK defisiti bulundugunun
gozlendiginden, yalnizca ilaglarla yapilan tedavinin birgok
sorunu ve sinirhhdi da olabilmektedir. Zihin kurami
bozuklugu neticesinde karsisindaki insanin niyetini
duygusunu anlayamayan kisiye yonelik sosyal beceri
egitimi DEHB'li gocuklara eklenmelidir. Hastaya cevreyle
dogru iletisim kurabilmenin yollarini 6gretmek gerekir.
DEHB hastalarinin OSB hastalarinda oldugu gibi zihinsel
ve sosyal rehabilitasyon programlarina ihtiyaglari vardir.
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