OTIiZM SPEKTRUM
BOZUKLUKLARINDA UYGULANAN
TEDAVILER VE ETKINLIKLERI

OTiZM SPEKTRUM BOZUKLUKLARINDA
TEDAVINiN TARIHSEL SURECI

Otizm ifadesinin Eugen Bleuer tarafindan sizof-
reninin semptomlarinin tanimlanmasinda kul-
lanilmasiyla birlikte otistik semptomlara yonelik
tedavi arayislar1 da baglamistir. 1920’lerde otizm-
de diyet kisitlamalari ile tedavi baslanmistir (1).
1950’lerde Bruno Bettelheim “buzdolabi anne”
teorisi ile parentektomi uygulamasi denenmistir
(2). 1960’Iarda otizm ¢alismalarinin hiz kazanma-
siyla daha islevsel tedaviler gelismeye baslamistir.
Edimsel Ayrik Denemelerle Ogretim Paradigmasi
aracilig ile otizmli ¢ocuklarin beceri kazanabile-
cegi gorisleri ortaya ¢ikmustir. 1970’lerin sonla-
rina dogru farmakoterapi 6n planda iken 1987de
Ivar Lovass otizmde yogun davranigsal tedavileri
tizerinde calismalarini sunmustur (3). 1997 yi-
linda otizmli ¢ocuklar i¢in 6zellestirilmis tedavi
programlar1 uygulamalar1 goériilmistir. Ameri-
kada 94-142 sayilh kamu kanununun yirirlige
girmesi, okullara tim gocuklar igin egitim hiz-
meti verme yitkiimliiligii getirmistir. Bu kanunla
birlikte de OSB olan ¢ocuklarin egitimi ve tedavisi
ile ilgili hizmet ve aragtirmalar artmigtir. Avrupa
Birligi tilkelerinde de benzer yillarda UNESCO ve
Birlesmis Milletler raporlar1 dogrultusunda ortak
hareketler artmigtir.

Tiirkiyede 1982 Anayasasi temel olarak iig
madde ile otizmli gocuklarin egitimi ve tedavi-
si ile ilgili dayanak olusturmaktadir. Md. 42: ..
Devlet, durumlari sebebiyle ozel egitime ihtiyaci
olanlari topluma yararli kilacak tedbirleri alr..”
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olarak diizenlenmis ve bununla ilgili sosyal des-
tek mekanizmasi isletilmistir. Md. 50: “..bedeni ve
ruhi yetersizligi olanlar ¢alisma sartlar1 bakimin-
dan ozel olarak korunurlar..” otizmli bireylerin
galisma haklariyla ilgili kamusal yiikiimlalikler
getirmistir. Md. 61: “..Devlet, sakatlarin korun-
malarini ve toplum hayatina intibaklarini saglayici
tedbirleri alir... Devlet, korunmaya muhtag ¢ocuk-
larin topluma kazandirilmasi icin her tiirlii tedbiri
alir. Bu amaglarla gerekli teskilat ve tesisleri kurar
veya kurdurur” ile mevcut tedbir yikimlalagi
devlete aittir. 2005 yilinda ¢ikan yasa ile 6zel egi-
tim gerektiren hastaliklarda ve durumlarda egitim
alan gocuklarin 6zel egitim kurumlarinda aldig:
egitim ve rehabilitasyonlarin masraflar1 Milli Egi-
tim Bakanligi'nca karsilanmasi karar1 alinmistir.
2016 yilinda ise otizmli ¢ocuklarin bu merkezler-
deki egitime devlet katkisi 8 saat bireysel egitim,
4 saat grup egitimi olarak artirilmistir. Yine 2016
yilinda yayimlanan 3 yillik eylem planinda bakan-
lik kurum ve kuruluslarinin otizmli ¢ocuklarin
tani, tedavi, takip, egitim ve ¢alisma alanlariyla
ilgili gorev ve sorumluluklar1 agik¢a belirtilmis
ve farkindalik calismalarinin artis1 saglanmistir.
Bu kapsamda Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlig,
Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanligi (Daha son-
ra bu iki bakanlik tek bakanlik olarak Aile, Calis-
ma ve Sosyal Hizmetler Bakanlig1 adin1 almistir),
Saglik Bakanligi, Milli Egitim Bakanlig1 ve Yiiksek
Ogretim Bakanhgi'na gorev dagilimi yapilmustir.
Bu gorevler, farkindalik ¢alismalar1 ve kurum-
lar arasi is birligi; erken tani, tedavi ve miidahale
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takviyelerin degerlendirildigi son meta-analizde
non-spesifik diyetin herhangi bir yarar1 olmadig:
gosterilmistir (180). Selasyon ise etkisiz olmasinin
yani sira bireyin ihtiyaci olan agir metallerden de
yoksun birakmasi nedeniyle mortal seyredebilen
bir uygulamadir (181). Norofeedback ise daha ¢ok
norogelisimsel hastaliklarda profesyoneller ha-
ricindeki uygulayicilarin siklikla tavsiye ettikleri
bir yontemdir. Ancak diger norogelisimsel has-
taliklarla da benzer olarak otizmde de herhangi
bir fayda saptanmamuistir (182). Lofthouse ve ark.
2012 yilinda 13 oral alinabilen ve 6 oral alinmayan
tamamlayic1 ve alternatif tedavilerin OSBde etkin-
ligiyle ilgili yapilan ¢aligmalar1 derlemis ve “6neri-
lebilir”, “kabul edilebilir” ve “Onerilmez” seklinde
bir siniflandirma olusturmuslardir. Buna gore;

Onerilen tedaviler: Melatonin (uyku igin),
Multivitaminler (diyetle az aliniyorsa Onerilen
giinliik dozlarda) ve masaj.

Kabul edilebilir tedaviler: Vitamin B6/Mag-
nezyum, Folik Asit, Omega-3, Probiyotikler ve
Gastrointestinal ilaglar (bagirsak problemle-
ri varsa), demir takviyesi (demir eksikligi tespit
edilmisse), selasyon (agir metal toksisitesi gos-
terilmisse), L-Karnozin, akupunktur, egzersiz ve
miizik terapisidir.

Onerilmeyen tedaviler: Yiiksek doz Vitamin
C, Siproheptadin, Immun Terapiler, Neurofeedba-
ck'tir (183).

Daha az girisimsel isleme maruz birakilma-
s1, istenmeyen etkilerinin az olmasi, reklaminin
daha fazla yapiliyor olmasi, uygulayicilarin yanlis
yonlendirmesi veya profesyonel destege ulasma-
daki giigliikler nedeniyle aileler bu tip uygula-
malara siklikla bagvurmaktadir. Ciddi bir zaman
ve ekonomik yiikiiniin olmasi otizmli ¢ocuga sa-
hip ailelerin umutlarinin ve mali birikimlerinin
istismar edilmesine sebep olmaktadir. Bundan
dolay1 ailelere kapsamli bilgi verilmeli, aile, ¢o-
cuk, okul ve diger destek sistemleri ile iletisim
yollar1 agik tutulmali ve alternatif tedavi arayis-
lar1 anlayisla karsilanip aileler bilimsel verilerle
bilgilendirilmelidirler.
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