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ONSOZ

21. ylzyilin esiginde oldugumuz su ginlerde bitiin din-
yada her alanda énemli degismeler yasanmaktadir. Bu
degismelerden en fazla etkilenen kurumlarin basinda aile
gelmektedir.

Bitin toplumlarin vazgegilmez temel kurumu, toplumsal
istikrarin ve kdltlrel surekliligin teminati olan aile, ayni za-
manda toplumun yenilenmesinin de itici glici olabilmeli-
dir. Ailenin bu goérevi basarabilmesi i¢in devletin destegine
intiyaci vardir. Devletin aileye yardim etmesi hususu Tir-
kiye Cumhuriyeti Anayasasi’nda agik¢a ifade edilmigtir.

Aile Aragtirma Kurumu, devletin aile konusundaki sorum-
lulugunun gereklerini yerine getirmek amaciyla kurulmus-
tur ve aileyle ilgili sosyal arastirmalardan sorumludur.

Elinizde bulunan yayin dizisi Aile Arastirma Kurumu’'nun
dogrudan Tirk ailesinin hizmetine sundugu ¢alismalara
bir 6rnektir. Cocuk egitiminden sosyal glivenlige kadar ai-
le hayatanin hemen her boyutunu kusatan bu kitaplarin
geng kusaklarin egitimine anlamli bir katki saglayacagina
inaniyorum.

Isilay SAYGIN
Devlet Bakani
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S ORUNLWU ¢ O CUKILAR

Toplumlarln pek ¢ok sorunlari vardir. Bu sorunlarin en biydkle-
rinden biri de sorunlu gocuklar meselesidir. Soruniu gocuklar deni-
lince, konuyu (g yénde incelemek gerekir:

* Bedensel sorunlu gocuklar
* Ruhsal sorunlu gocuklar

+ Sosyal sorunlu gocuklar



Dinyada dogumlarin yiizde 85'i normal gergeklesirken, yizde
15'ini sorunlu gocuklar olusturmaktadir. Bagka bir deyisle tim do-
gumlarin yizde 15'inde gocuklar, daha dogar dogmaz 6zirlii kate-
gorisine girerler. Bunlara bir de sonradan sorunlu olanlar ilave e-
dersek meselenin énemi daha iyi anlagilacaktir. Bu ézurlilerin
yaklagik yiizde 1 ila 3'ini zeka 6z(rliler tegkil eder.

Bugiin, dinya cezaevlerini dolduran hikimlilerin ylizde 50sinin
yagl 18 ile 25 arasindadrr. Bunlar sorunlu dodan veya sonradan
sorun haline gelen gocuklardir dersek, mibalaga etmis olmayz.

Gocuklarin ve genglerin pek gok problemleri olabilir. Bu problemle-
rin bir kismi dogaldir, yani tabiat geregidir; bir kismi ise anormal
problemlerdir. Oyleyse normal olanla, anormali ayrrmak lazimdr.
Ormegin gocukluk ve genglik gaginda, psiko-sosyal ergenlige ulag-
ma agamasinda bireylerin tiirli sorunlar vardir. Bu sorunlar gelis-
menin, blydmenin bir geregidir ve dogaldir.

3 yasinda, 7 yaginda veya 12-18 yag diliminde gocuklar, kendi psi-
ko-sosyal kisiliklerini elde etmede agamalar gegirdiklerinden pek
cok sorunla kargi karsyadrrlar. Iste bu dénemlerde gérilen sorun-
lar normaldir. Cinsel kimligin edinilmesi, ana karakter 6zelliklerinin
belirlenmesi bu dénemlerde olur. Bu dogal buhran dénemleriyle,
anormal davraniglar ayirdedip, ona‘gére tedbir almak gerekir.

Gocugun, gencin hirsizlik yapmasi; asi olmasi; gorevlerini yerine
getirmemesi; kendisine ve sosyal gevresine zararli olmasi gibi
davranig kusurlarinin normal sorunlardan ayirdedilmesi ve bunlarin
tedavisi yoluna gidilmesi gerekir. Bunlar, anormal davrani bozuk-
luklaridr.

Simdi de akil hastasi tanimini verelim. Sorunlu gocuklardan bahse-
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iren b thlln verilmesi gari bqunabir, ma dnce tanl -
relim:

“Toplumla ahenkli iliskiler kurabilme yetenegi kalmarmis, kendl ko-
sullar igefi

rine tahammiil gicii gostermeyen bireye akil hastas! denir’”.

Demek ki akil hastasini, eline zincirler vurulup bir odaya kapatilan,
halk tabiri ile “deli” sanmak dogru degildir. O, olayin gok ileri bir
boyutudur. Bireyin akil hastasi tanimina girebilmesi igin éncelikle,
toplumla ahenkli iligki kurabilme yetenegini yitirmesi; iginde bulun-
dugu kosullar igerisinde bagarisiz olmasi ve nihayet hayatin, yasa-
ma sartlarinin dogurdugu strese maglup olmasi gerekiyor. Gevre-
mizde bu tanima giren pek gok drnege rastamamiz mimkundr.
Bu sahislara akil hastasi oldugunu, tedaviye muhtag oldugunu
s@ylemeniz halinde bir tepkiyle kargilasmaniz da olasi bir ihtimal-
dir. Halbuki tedavi igin, énce hastaligin farkina varip, kabullenmek
sarttir.

Tip bilimi, akil hastaliini klinik éncesi, klinik ve klinik sonrasi ol-
mak Uzere (¢ dénemde inceler:

Klinik 6ncesi ddnem igin yurdumuzda heniz bir hizmet ortami ha-
zirlanmamistir. Yani yurdumuzda “koruyucu psikiyatri” kavrami he-
niiz yaygin degildir. llerde akil ve ruh hastasi olacag: belli bir kigi-
ye, klinik ddneme gegmeden miidahale edilebilse sorun gok daha
kolay ¢dzulebilir. Heniiz sug isleme konumuna gelmemis, ama akil
hastas| tanimina giren hasta namzeti, koruyucu psikiyatri hizmetle-
ri gbturdlerek kolayca tedavi edilebilir.

Ornegin bir kisinin disinde ufak tefek agrilar varsa, doktora gitmesi

iin iyice giriimesini mi beklemelidir? Halbuki ilk belirtilerde uzma-
1
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SORUNLU ¢OCUKLAR
na gidilse, kiigiik bir miidahale ile dig kurtarilabilir.

Iste anormal belirtiler gésteren sorun sahibine Klinik éncesi hiz-
metler vermenin énemi burada ortaya gikmaktadir.

Konunun énemine istinaden, akil hastasinin bir-iki tanimini daha
yaparsak, meseleyi daha iyi anlamak mimkin olabilir:

‘Sosyal gevreye basari bir uyum saglayamayan kisiye akil hasta-
s/aenir”.

Hastaligin baglama kriterleri, kisinin kendine zarar vermesi; gevre-
sine zarar vermesi ve hayatin gidisatini aksatmasidrr.

Bireyin kendi sosyal yagantisini; etraftaki insanlarin -6rnegin ailesi-
nin- sosyal yasantisini sekteye ugratmasi hastaliin boyutu hak-
kinda bilgi verebilir.

Ugtinci bir tarif de sudur:

‘Sosyal gevreye ruh, his-heyecan bakimindan ahenkli bir uyum
saglayamayan bireye akil hastas: denir.”

Biz, sorunlu gocuklarin, genglerin normal buhran dénemleri hari-
cinde gosterdikleri davranig kusurlarinin bu tanimlara girip girmedi-
gine cok dikkat ederiz. Ailelerin de dikkat edecekleri husus, gocu-
gun bu tanimlara girip girmedigidir.

12



S ORUNLWU G EOECRRU KA LAY R

Basibos Gocuklar

Konumuzun bir yéni de bagibog gocuklarla ilgilidir.

Turkiye'de de bu sorun oldukga yaygindir. 6972 sayili, korunmaya
muhtag gocuklarin korunmasina dair kanun kapsamina giren bu
cocuklara gerekli hizmet gétiriimeye galigiimakta ise de, -maale-
sef- mevcut ihtiyacin ok az bir kismi kargilanabilmektedir.
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Onceki anayasada bir serseri tanimi bulunmaktaydi. Simdi bu tan-
mi hatirlatalim:

“Beden, ruh ve ahlak gelismesi tehlikede olup, igsiz (belli bir mes-
galesi olmayan; aradigi halde is bulamayan) kendisini ruhen, be-
denen ve sosyal yonlerden, kendisine ve sosyal gevresine yararli
hale getiremeyen; kendisine ve sosyal gevresine fizik, mental
(ruhsal, moral, ahlaki) ve sosyal yénlerden zarar veren; anne veya
babas! belli olmayan, anne ve babasi tarafindan terkedilen; anne
ve babas! tarafindan inmal edilen; fuhsa, dilencilige, alkollii igkilere
veya bagimlilk veren maddelere veya bagibogluga striklenmek
tehlikesine maruz bulunan bireye serseriyani basibos ¢ocuk de-

nir.

Dogustan sorunlu-6zirlli gocuk kategorisine giren veya sonradan
cesitli etkenlerle sorunlu hale getirilen gocuklar veya gengler, ye-
terli hizmet géturilemezse “sorun” olabilirler. Yukarida, dinya ha-
pishanelerindeki hiikiimlilerin yizde 50'sinin 18-25 yag grubuna
dahil oldugunu belirtmigtik. Bu genglerin sorun haline gelmesi ve-
ya daha dogrusu sorun haline gelmelerine seyirci kalinmasi dziici
bir hadisedir. Iste koruyucu psikiyatri burada devreye girer. Bunla-
ra gerekli hizmetin su veya bu sekilde ulagtirimasi sarttir.

14



AKIL VE RUH SAGLIGI MELEKELERI

(Psiko-Motor Giigler)

Bireyi, psiko-sosyal uyum ve davranislari itibariyle yénlendiren, o-
nun akil ve ruh saghgi melekeleridir. Bu akil ve ruh saghgi meleke-
lerine psiko-motor gligler de denir. Bireyin davranis kusuru géster-
memesi, bu psiko-motor glglerin saglikl ve dengeli galigmasina
baglidir.

Akil ve ruh saghi§r melekelerini, yani psiko-motor gugleri tanitan bi-
lime “psikoloji” denir. Bunlari tedavi eden bilime de “psikiyatri” de-
nir. Akil ve ruh sagligi melekeleri sadece insanda vardr. Insanin a-
kil ve ruh sagligi melekeleri sekiz tanedir. Bunlar;

Zeka, muhakeme, hafiza, dikkat, oryaniasyon, idrak, teesstir ve I-
rade olarak sayilabilir. Iste bu sekiz psiko-motor giig, insanin psi-
ko-sosyal davraniglarini yénlendiren tek yetenektir. Bu melekeler-
den birinin veya bir kaginin sadlikli islememesi davranig kusurlar:-
na yol agar. iste sorunlu gocuklar veya genglerde dogal olmayan
davranig bozukluklarinin kaynag, bu akil ve ruh sagligi melekeleri-
nin birinin veya birkaginin eksikligidir. Simdi bunlariinceleyelim:

Zeka

Evvelce elde edilen tecriibelerin ve bilgilerin 1giginda, buglinki ha-

yat sartlarina uyabilme kabiliyetidir. Bu melekenin gergek sarti bilgi

ve tecriibedir. Aslinda diger psiko-motor gliglerin gelisip zenginles-

mesi de yine bilgiye bagldr. Bilgi ve tecriibe olmaksizin hayat

sartlarina intibak etmek miimkin degildir. Demek ki hayatin prob-
15
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lemlerinin agirh@ altinda ezilmek, bilgi ve tecriibe eksikligindendir.

Psiko-motor giglerin gidasi bilgidir. Zekanin gelismesi de elbette
bilgi ve tecriibeye baglidr.

Zeka melekesinin bozulmasi ile bes tiirli hastalik dodar; Oligofre-
ni, sizofreni, idiyo, embesil ve debil.

Oligofreni: Gocuk psikiyatrisine gelen 6zirli gocuklarin dnemli bir
kismi oligofrenik belirtiler gdstermektedir. Oligofreni'nin Tirkge
karsiligi: zeka yoksunlugudur. Dogustan gelen bir hastaliktir. Anne
karnindaki anormal bir gelisme neticesi ortaya gikar. Gocuk zeka
6zUrldsu olarak dogar.

Sizofreni: Sizofreni bir hastalik grubunun adidir. Bu hastaliga ya-
kalanmak, sonradan zeka kusurlari olugturur. Yani anne karninda
degil, sonradan olugur.

ldiyo: Yetiskin bireyin 3 yas zeka seviyesine sahip olmasi demek-
tir. Bu hastaligin tedavisi oldukga giigtir. Bugln insan iradesi vah-
si hayvanlari bile egitebilmektedir. Stiphesiz idiyo da kismen de ol-
sa egitilebilir. Bu son derece zordur ama imkansiz degildir.

Aslinda geri zeka diizeyine sahip hastalar iki kisimdir. Bir kismi,
“dretilebilir geriler” olarak vasiflandirilirken; bir kismi da “6gretile-
mez geriler” seklinde isimlendirilirler. idiyolar genellikle, égretile-
mez geriler sinfina dahildir. Yine de gok gayret gésterilirse onlara
da bazi seyler 6gretilebilir. En azindan eski durumundan daha iyi
bir hale getirmek mimkun olabilir.

Embesil: Yetigkin bireyin 8 yas zeka seviyesine sahip olmasi de-
mektir. Bunlar genellikle, “egitilebilir geriler"dir. Embesilleri egitmek

suretiyle faydali hale getirmek mimk{indir. Tabiidir ki bahsedilen
16



egitim dzel bir egitimdir. Yani embesiller horal gcuklarla beraber
editiimezler. Bunlarin hem okullari, hem de égretmenleri farklid.

43

Debil: Yetigkin bir insanin 16 yas zeka seviyesinde olmasidir. De-
bil olup yiiksek tahsil yapanlar vardrr. Glinkii 16 yas zeka seviyesi
az bir zeka degildir. Zekanin geligme yasi bilindigi gibi 18 yagtur.
Yani debilin zekas iki yil daha geligseydi normal olacakt. Zeka ge-
ligiminin iki yil 6nce durmas, debil olgusunu kargimiza gikarmakta-
drr. Debil olanlar gok galigmak suretiyle normal hayatlarini bagaril
bir sekilde surdirebilirler. Su kadar ki, normal insanlar daha ¢abuk
édrenirken, debiller biraz geg 6grenirler.

Muhakeme

Sahsin etrafinda veya kendisinde cereyan eden hadiseleri, akli se-
limin stizgecinden gegirerek onlardan dogru neticeler gikarabilme
melekesidir.

Bu melekenin bozulmasi ile paranoya denilen bir hastalik ortaya
¢lkar:

Paranoya: Sagmalamak bu hastaligin belirtisidir. Kigi bu hastaligin
tesiriyle hezeyan denilebilecek digiincelere saplanir kalir. Anlam-
siz sozler sarfeder. Insanlara siipheyle yaklagrr.

Hafiza

Ogrenilen bilgileri akilda tutabilme kabiliyetidir. Eger gocugun hafi-
za melekesi iyi gelismezse veya bireyin hafiza melekesi bozulacak
olursa 0 zaman kargimiza dért trlii hastalik gikar:

Hafizamn artmasi hali: Ozellikle manyak, debil ve paranoyaklarda
gordlur. 17
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Harizamn azalmasi hali:Melankoli ve sizofrenide gérdilir.

Hafizanin kaybolmas: hali: Bunama halinde géralir.

Hafizanin yanlis hatirlamas: hali: Selindemas denilen ihtiyarlik bu-
namasinda géraldr.

Hafiza melekesinin kaybolmasiyla ortaya Gikan hastaliklarin, énce-
ki psiko-motor giigler anlatilirken de gegtigi hatirlanacaktir. Bunun
anlami sudur: Bu hastalik ortaya ¢iktiginda birkag psiko-motor gu-
cu galismaz hale getirmektedir. Diger bir ifadeyle birkag psiko-mo-
tor giig islevsiz kalinca bu ortak hastaliklar ortaya ¢ikmaktadir. Bu-
rada degisik bir hastaliktan séz edildi: Manyak/k. Halk arasinda
yanls kullanilan bu hastalik géyle tanimlanir:

Manyaklik: Neseli veya hiddetli bir zeminde konugmada, disin-
mede, harekette artma ve saldiri halidir.

Dikkat

Sahsin etrafinda ve kendisinde olan hadise ve degisikliklerin farki-
na varabilmesi ve gerektiginde kendisini bir ige verebilmesi, bir
noktada konsantre olabilmesidir. Sorunlu gocuklarda, genglerde
bu meleke (motor) yeterince gelisemez. Ogrencilerin ders galis-
maya yogunlagamamasi da bu psiko-motorun dogru galigmama-
sindandir. Bu motorun bozulmasiyla ortaya gikan hastaliklar: Man-
yaklik, paranoya, melankoli ve ihtiyarlik bunamasidir. Tabiidir ki,
bunlar had safhada ortaya gikar. Yoksa herkeste biraz dalginlik ha-
li vardir. Kiginin aklina birgey takilabilir ve o an igin yapiimasi gere-
ken bir ige kendisini veremeyebilir veya énemli bir seyin farkina
varamayabilir, bu dogaldir. Dogal olmayan, bu halde sirekliliktir.
18



Oryantason

Sahsin kendisi ve etrafi hakkinda bilgi sahibi olmasidir. Bu moto-
run galismamasi tibbi literatiirde konfizyon-mental denilen bir hale
yol agar ki, Tirkgesi huzursuzluk ve sikkintidir. Bu hastaligin sebe-
bi, bireyin psiko-sosyal ydnden iyi yetistirimemesi oldugu gibi, al-
kol tiketilmesi, uyusturucu kullanimi, kafa travmalari, kafa igi tazyi-
kin artmasi ve atesli hastaliklar da olabilir. Yani bu haller, oryantas-
yon psiko-motorunu bozar.

idrak

Sahsin his uzuvlarina garpan uyariclarin dogru olarak duyulmasi
keyfiyetidir. Sahsin algilama glctniin kendisini yanitmamasidrr.
Bu psiko-motorun bozulmasiyla birey, objeyi yanlig olarak algilar
veya obje yokken varmig gibi gorr.

Teesslir

Olaylardan dolayi Gziintii ve seving duymaktir. Yani sevinilecek
yerde sevinmek; Uzllinecek yerde z{lmektir. Bu motorun bozul-
mas! ile kayitsizlik, lakaytlik olur. Birey Gzint(i duyulmasi gereken
yerde (zilmez veya seving duyulacak halde sevinmez. Sizofreni
bu hastaliklardan biridir. Sizofreni hastalik grubunun belirtilerinden
biri de lakayt olmaktir. Mesela sizofrenik sahsa: “baban 6ldi, de-
nildiginde; “ne yapalim yani, babasi élen sadece ben miyim” diye
cevap verebilir.

irade
Arzu edildigi takdirde bir hareketin yapiimasi veya yapiimamasidir.

Kisi bir seyi yapmak istedigi halde yapamazsa veya yapmamasi
19




gereken geyi yapiyorsa, bu bir irade zaafidrr. Yani, bu psiko-motor
geregi gibi caligmiyor demektir. Bu meleke bozuksa psiopati ve
psikastenidenilen hastalik ortaya gikar. Psikastenide kisiler telkine
cok misaittirler. Bu bir akil ve ruh hastaligi degildir. Psiko-nevroz
gurubuna giren bir rahatsizliktr. Genellikle akil hastaligna dénus-
mez. Psikopati ise bir akil hastaligidir. irade motorunun bozuklugu,
obsesyonlar, impulsyonlar ve fobiler seklinde ortaya gikar.

Obsesyon: Sagma oldugunu bildigi halde bireyin aklindan atama-
digi parazit fikirlerdir. Bu haldeki kisi, mesela, elini yikar ve temizli-
gine kanaat getirdigi halde tekrar tekrar yikar.

impulsyon: Bunda irade zaafi obsesyona gore ok daha fazladr.

Fobi: Bu halde irade zaafi had safhayi agmis, yerini korkuya birak-
migtir. Tipta 33 gesit fobik hastaliktan s6z edilir.

Akil ve ruh sagligr melekeleri bireyde anlik iglevsizliklere ugrayabi-
lir. Bu normal bir haldir. Ama bireyin sosyal hayatini sekteye ugra-
tirsa; o birey de etrafindakilerin sosyal hayatini aksatiyorsa, artik
klinik tedavi yoluna gidilmelidir.

Psiko-nevrozlar: Akil ve ruh hastali§i degildir. Gesitli sinirsel ra-
hatsizliklar, huzursuzluklar, sikintilardir. Psiko-nevrozlar genellikle
akil ve ruh hastaliklarina déniigmezler.

Psikozlar: Akil ve ruh hastaliklaridrr. Sizofreni, paranoya vs.

20




B e g R MR
NE YAPILABILIR?

Sorunlu gocuk ve geng probleminde en énemli husus, anne-gocuk
iligkisinin; daha sonra diger aile bireyleri-gocuk iligkisinin; nihayet
toplum-gocuk iligkilerinin diizenlenmesidir.

Anne, hamilelik dénemi de dahil olmak (izere, gocugu hakkinda ih-
mal edilmemesi gereken ddevlerle yikimludir. Annenin bu édev-
leri yerine getirebilmesi igin, koruyucu ruh sagligi 6nlemleri husu-
sunda bilinglendirilmesi sarttir. Yapilan arastirmalar sorunlu gocuk-
larin yiizde 30’unun, anne-gocuk iligkisinin eksikliginden kaynak-
landigini saptamistrr. Istanbul'da yapilan bir taramada bu oran yiiz-
de 42'ye ¢lkmistir. Demek ki anne-gocuk iligkilerinin diizenlenmesi,
sorunlu gocuklar problemini neredeyse yari yarlya halledecektir.
Bunun igin kliniklerde aile terapilerinin diizenlenmesi esastir. An-
nelerin kétd niyetli olmayan, fakat bilingsiz tasarruflari, sorunlu go-
cuklar konusunu buyuk élglide kériklemektedir.

Bir diger klinik arastrmanin neticesine gére gocuklarin -genglerin
ancak beste biri- anne ve babasiyla diyalog kurmaktadir. Her beg
gocuktan dordi ise, sorunlarini anne ve babasina agamamakta,
onlara kapal kalmaktadir. Bunun nedeni ise -ilgingtir ki- nasihat i-
sitme korkusudur. Genglerin en sevimsiz buldugu davranis bigimi
nasihat igitmektir. Tip fakiltesinde dgrenciyken bir hocamiz: “Bir
insana kétiliik yapacaksaniz nasihat verin” derdi. Nasihat belki
yetiskinlere faydali olabilirken, genglerde ve bilhassa ergenlik ga-
gindaki bireylerde son derece olumsuz kargilanmaktadir.

O zaman yapilacak ig, direkt nasihat vermek yerine, 6rtiilii bir ge-

kilde gocugu yénlendirmektir. Unutulmamalidir ki anne-babalik gok

zor bir gdrevdir. Gocuk sahibi olduktan sonra bu gérev mecburi ve

kaginiimaz bir yiik teskil eder. Bu adir yiikiin sadece anne ve ba-
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baya birakimasi halinde gogunlukla taginamayacak bir sekle biri-
nir. O halde devletin ve (niversitelerin anne-babaya yardimci ol-
mas! gerekmektedir. Giinki gocuk sadece anne ve babaya ait de-
gildir. Gocugun dncelikle Allah'a; sonra vatandas olarak bir dlkeye;
daha sonra kendisine ve nihayet anne ve babasina ait oldugu ha-
tilanmalidir. Devlet, érnegin okullar araciligi ile rehberlik hizmetleri
gotirerek, genglerin bir kismina (sadece okula gidenlere) bir 6lgU-
de sahip gikmaktadir. Fakat hizmetin geligtiriimesi ve canlandiril-
mas| gereklidir. Ginimazin bilimsel verilerine dayanarak katiyetle
sbyleyebiliriz ki, bu gérev sadece anne-babaya birakilacak olursa
sonug tamamen tesadiifidir.

Diinyada aile refahu ile ilgili konferanslarin baglangig tarihi 1924'le-
re gitmektedir. Bu konferanslar kesintisiz olarak giinimiize ulas-
mistr. Ulkemizde ise aile, bir kurum olarak ancak 1990 yilinda
temsil edilmigtir.
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FAYDALI GENGLER

Dért tarld geng vardir:

+ Anne ve babasinin sézini tutan geng

« Anne ve babasinin s6z(inli reddeden, kabul etmeyen geng
+ Anne ve babasinin sdzine ilgisiz kalan geng

+ Kendi becerileri ile toplum imkanlarini birlestiren geng.

Bu tasnifin birinci sirasini iggal eden geng tiir(i, anne-babasinin ve
23

e PSS S F N



T T TR B B
diger aile bly(klerinin sdzlerini tamamen tutan, harfiyen uygula-
yan bir tiptir. llk bakista begenilen, istenilen bir eviat tiirii olmasina
kargin, bu tir gengler toplumun gelismesine higbir katki saglamaz.
Gunki geng erigkin toplumun, orijinal fikirlere sahip ve girigken ol-
masi gerekir.

lkinci siniftaki geng tirii de, toplumun gelismesine higbir katkida
bulunamaz. Ginki toplum, geg¢misin tecriibesine de muhtagtrr.
Halbuki anne ve babasinin sdziini reddeden bir geng zimresi, bu
tecribeleri gelecek kusaklara aktaramaz.

Ugiincti kategoriye dahil olan geng tiirii, ne kabul eder; ne de red-
deder, tamamen ilgisizdir. Bu geng topluluk da cemiyete yarar
saglayamaz.

Istenilen, arzu edilen geng erigkin topluluk, dérdiincii kesimdir. Ya-
ni, kendi becerileri ile toplum imkanlarnini birlestiren gengler... Aile-
lerin terbiye madelinibu yéne yogunlastirmak gereklidir.

KiSiLIK:

Kisilik kavramini iyice ifade edebilmek igin dyle bir-formil ileri si-
rebiliriz:

KISILIK= Giiven duygusu+ruh sadligi (sevgi+sefkat+kararliik+a-
henkli aile iligkileri)+genetik+sosyal gevrenin getirdigi davrani bi-
Gimi

Iste, kisiligi olusturan bu faktorleri gocuguna dengeli bir sekilde ve-
rebilen bir aile, azimsanamayacak bir yol almig demektir. Bu fak-
torleri sirasiyla gdyle agiklayabiliriz;

Giiven duygusu: Gocugun kendisine giivenebilmesi, kendisini
24
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sevebllme5| demektlr Gocuk, kend| a|Iesm|n serefh bur uyesi oldu-
gunu bilmeli, gérmelidir. Anne-baba bu hissi gocuga vermelidir.

Ruh sagiigi: Bu faktoriin olabilmesi igin sevgi, sefkat, kararlilik ve
ahenkli aile iligkileri olmalidir. Burada kararlilktan kasit, anne-ba-
banin gocuk terbiyesinde ayni paralelde olmasidir. Annenin, baba-
nin gocugun menfaatinde birlesmesidir. Ahenkli aile iligkileri ise:
Anne-babanin birbirini sevmesi, saymasi, evde mutlulugun hakim
olmasi; gegimsizlik, kavga ve huzursuzlugun olmamasidr.

Genetik: Genetikten kastt, rsiyet yani soyagekimdir. Kigiler irsiyet-
ten de bazi 6zellikler getirirler. Kisiligin elusumunda bu kaltimsal
ozellikler etkili olur. Ruh hastaliklarinin kaltimla gegebilme orani
%20'dir. Yani, ruh hastasi anne veya babadan bu hastaligin gocu-
ga gegme ihtimali %20'dir; bagka bir deyigle bu gocuk %80 saglikli
olur.

Sosyal gevrenin getirdigi davranis bigimi: Gocugun sosyal gev-
resi, komsular, akrabalar, okul arkadaslari, 6gretmenleri yani an-
ne-babanin diginda kalan ilgili bireylerdir. Bu bireylerin gocuk Gze-
rindeki etkileri fevkalade biyiktir. Gocuk, akrabalarinin mesela
amcasinin tavirlarini taklit eder veya égretmenine benzemek ister..
Gevresel faktorler gocugun kisiligine olumlu veya olumsuz etki ya-
par. Bu nedenle anne-baba gocugun etrafinda olumlu bir gevre ha-
zirlamakla yakamltdr.

Fazla Sefkatve Bagimsiz Kigilik
Fazla sefkat gdsterilen kisiler, bir siire sonra kendi yapmalari gere-
ken igleri bagkalarinin yapmasini ister hale gelebilirler. Asin sefkat,

kisinin bagimli olmasina yol agar. Sefkat kavraminin iginde hem
sevgi, hem de koruma duygusu vardir. Gocuk egitiminde temel un-
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surlardan birisi de sefkat duygusudur. Sefkatin inkar edilemeyecek

bir agirh@i vardir. Gocuk ailesi tarafindan korundugu ve sevildigi

hissine sahip olmalidir. Bu, gocugun psiko-sosyal geligimi igin gok
onemlidir. Sefkat noksanligi tirli psiko-sosyal uyumsuzluklarin
kayna@idir. Demek ki dozunda verilecek bir sefkat duygusu, gocu-
gun saglikh bir ruhsal gelisim géstermesinin en dnemli etkenlerin-
den birisi olacaktir.

ice Doniikliik, Diga Doniikliik

Cocukta psikolojik denge ok énemlidir. ige déniik birey, derdini,
tasasini, digtincelerini diga vurmayan bireydir. Dig diinya onun i-
cin girkindir. O, dig dinyanin girkinliklerinden kagmig, kendi i¢ diin-
yasina -ki onu ok guzel bulmaktadir- ddnmusgtir. Disa dénik bi-
rey ise, igindeki karmagadan (rkmekte ve bu olumsuz diinyadan,
guzel buldugu dis dinyaya kagmaktadir. Arkadaslariyla giliip eg-
lenmekten, gezip tozmaktan hoglanmakta ama kendisini dinle-
mekten zevk almamaktadir. Dengenin énemi burada ortaya Gik-
maktadir.

Bireyin biraz ige doniik olmasi garttir. En glizeli insanin i¢ diinyasi-
ni da dig dunyasini da sevmesidir; her iki dinyasini da giizel bul-
masidur.

Gelir Diizeyi ve Sorunlu Gocuklar

Ailenin gelir dizeyinin gocugun sorunlu olmasiyla direkt iligkisi
yoktur. Her kesimden sorunlu gocuk gikabilmektedir. Ama sorunlar
farkli olabilir. Yuksek gelirli ailenin gocuklari, mesela otomobilin
markasi konusunda sorun gikartmakta iken, dar gelirli ailelerde da-
ha degisik konular sorun olabilir.

2%
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Su kadari var ki, zengin aile gocuklarinin problemleri daha vahim
sonuglar dogurabilmektedir. Kontrol mekanizmalari, zengin aile
cocuklar tzerinde fazla etkili olamamaktadir. Gocuk bir sug igledi-
ginde ailesi en iyi avukatlari tutarak onun hapse girmesini énleye-
bilmektedir. Ailenin sosyo-ekonomik niifuzu gocugun davranig ku-
surlarini értbas edebilmektedir. Bu hal, gocukta daha biiylik davra-

nig kusurlarinin dogmasina zemin hazirlamaktadir.

Sosyo-ekonomik yonden (ist diizeye mensup aile gocuklarinda da-
ha kompleks davranig kusurlari gérilir. Davranig kusurlar sirekli
ortbas edilen gocuk, siphesiz bu kusurlan artarak devam ettirir.
Bu kusurlarin tedavisi de o nisbetle guglesir.

Dar gelirli ailelerde gocuklarin sorunlari daha kolay tedavi edilebil-
mektedir. Kaldi ki gdsterilen davranig kusurlar kargiliinda édeni-
len bedel, gocugun islahini kolaylagtirmakta, davranig kusurlarinin
artarak bilyimesine mani olmaktadir. Sonug olarak diyebiliriz ki, a-
ilenin sosyo-ekonomik diizeyi ile sorunlarin niteligi arasinda bir ilig-
ki vardir. Miktar bakimindan ise, gocugun sorunlu olma ihtimali
zengin ailede de, dar gelirli ailede de hemen hemen esittir.

Anne veya Babanin Oliimii Gocugu Nasil Etkiler?

Olam kavrami, kilgiik veya yetiskin ayrmadan biitiin insanlari tesir
altinda birakan bir olgudur. Ancak hasta ruhlu insanlar élim kavra-
mini kayitsizca karsilar. Oliim, kigiye kendisinin sonunu da hatirla-
tir; daha énce élen yakinlarini da... Yetigkinler élimden bu kadar
etkilenirken acaba gocuklarin durumu nedir? Siiphesiz onlarin et-
kilenmeleri daha fazladr. Giinkii bu konuda bilgisi pek azdir ve in-
san genellikle bilmedigi seylerden korkar. Gocugun etkilenme sid-
deti, yas! ve aldigi egitimle yakindan ilgilidir. Biz burada 6-12 yas
dilimini inceliyoruz. Gocuk, d/iim nedir, insanlar neden dlir, mezar
27
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ne demextr, /zayal/n h/kayeS/ nasifair gibi sorulann cevabum b|||
yorsa etkilenmesi hafifleyebilir. Aile, bu kavrami anlatmak igin fir-
sat kollamalidir.

Mesela bir kusun veya kedinin 6lima, bu konunun anlatimasina
guzel bir zemin tegkil eder. Aile bunlari 6rnek vererek gocugu bu
konuda aydinlatmalidir. Ona élimiin dogum kadar dogal bir olgu
oldugu, insanlarin da dogup biylyen ve nihayet 6len bir yaratik
oldugu, minasip bir dille anlatimalidir.

Anne veya babasi 6imeden 6nce, mesela ikisinden biri hastalanin-
ca 6lim kavrami gocu@a yavas yavas verilmelidir. Bazi érneklerde
anne baba, gocuk korkar diye, ona bu konulardan hig bahsetmez-
ler ki, bu son derece yanlig bir tutumdur.

Gocuk, 6lim kavramiyla ilk defa annesinin veya babasinin veyahut
da her ikisinin birlikte 6limi sirasinda tanigmigsa, elbette bu onun
igin bliy(k bir yikim olacaktir. Gocuk, 6liim olayina dnceden hazir-
lanmigsa, maruz kalacag! etki ok daha az olacaktrr.

Beslenme Bozukluklari-Ruhsal

Beslenme bozukluklarinin, mesela agin sismanlamanin arkasinda
ruhsal bir problem aramak gereklidir. Konuyu bir 8rekle agalim: |-
kinci diinya savaginda kocalarn askere giden kadinlarin gok sis-
manladigr géralmistir. Bu durum, bilim adamlarinin dikkatini gek-
migtir. Yapilan aragtirmalar géstermistir ki, kocalarinin askerde ol-
masinin verdigi Gz{intl ve gektikleri yalnizlik hali, kadinlarda “poli-
faji” denilen bir rahatsizlia yolagmistir. Polifaji'nin Tiirkge'deki kar-
sihgl, cok yemek ve dolayisi ile sismanlamaktir.

Kiside tatminsizlik varsa; kigi, psiko-sosyal hazlardan yeterince

nasibini almiyorsa, agir yemek suretiyle kendini tatmin yoluna gi-
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debilir. Sismanlk {zerine yapilan aragtirmalar gdstermistir ki, ruh-
sal problemlerin sigmanliktaki etkisi oldukga fazladrr. Bedensel ari-
zalarin yanisira, psikolojik etkenler de sismanligin sebebi olabilir.

Ote yandan yemek segen, istahsizlik gésteren insanlan da sorun-
lular kapsamina almak mimkindir. Yemek yerken huysuziuk ya-
pan gocuklar, psiko-sosyal gelisme evrelerinde bazi saplantilar e-
dinmig olabilirler. Bu devrelerde yardim gérmeyen gocuklar, bu
yolla ebeveynine mesaj veriyor olabilirler. Gocuk bunu bilingsiz o-
larak yapar. Gevresindekiler gocugu yénlendiremiyor, iyi bir alana
kanalize edemiyorsa, bu tir davranig kusurlar kaginimazdir.

Gocugun istahsizl@inin ardinda bir de intikam duygusu olabilir. Bu
tir érneklere de oldukga sik rastlanir. Gocuk yemek yemeyerek,
anne babasina duydugu memnuniyetsizligi gésteriyor olabilir.

Bu memnuniyetsizligi bagka tirli ifade edemeyince bu tiirden bir
pasif direnis modeli gosterebilir.

Bir sebep de ekonomik hareketlilik olabilir. Aile zengin iken yoksul-
luk sinirnna inebilir. Onceden belirli tirde yemeklere alisan gocuk,
yeni konumu kabullenemeyebilir. Ailenin butgesi énceki yemekle-
rin hazirlanmasina elvermeyecegi igin, dogal olarak yeni konuma
uygun yemekler yapilacaktrr. iste gocugun bu konuma alisabilmesi
biraz zaman ister. Gegis déneminde bdyle huysuzluklar gérilebilir.
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Asagihik Kompleksi Neden Olur, Nasil Giderilir?
Asa@ilik kompleksinin asil ismi “enferiyorite kompleksi"dir. Enferi-
yorite: acizlik, demektir. Bu hastalik, yani acizlik kompleksi halk a-
rasinda zamanla asa@ilik kompleksi adini almigtir. Herhangi bir du-
rum kargisinda, insanin: “Eyvah, ben bu isin altindan kalkamaya-
cagim” demesi, iste bu kompleksin belirtisidir. Olay kargisinda ye-
nilgiye distigand hissetmesi ve bu hali igine sindirmesidir.

Mesela bir kosucu, 10.000 metre kogacak giicii oldugu halde yari-
sin bir kismini kostuktan sonra, bedensel bir rahatsizlik hissetme-
digi halde yarigi birakirsa, iste bu acizlik kompleksindendir.

Bir 6grenci kendisine: “Ben sinifin en caliskani degilim ki, Gyle 9-
10 filan alamam; bir 5 alsam bana yeter de artar” diyorsa, bu da
ayni kompleksin belirtisidir.

Acizlik kompleksi bir anda ve bir sebepten meydana gelmez. Biri-
kim neticesi ortaya gikar. Insanlarda acizlik kompleksi yapan bagli-
ca ug dénem vardir. Bu dg dénemi basarih bir gekilde atlatan in-
san, acizlik kompleksine kolay kolay digmez.

Bu dénemler:

1- Egosantrik ¢ag: Bu ¢ag 2,5-4,5 yaglari arasinda goriliir ve bu
¢agda gocuk benligini kesfeder. Bu dénemde gocuk kaprislidir, bu-
nalimhdir, sikintihdir. Bu sikintidan kurtulamayacag@ini disinar. En
biyk tehlike acizlik kompleksine kapilmasidir.

2- Sosyal benlik kegif ¢agi: 6,5-8,5 yaglan arasinda gérilir. Go-

cuk kendi egosunu, sosyal gevre iginde belli bir yere oturtmaya

caligir. Amcasi, dayisi, mahallenin bakkali, dgretmeni vs. bu do-
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nemde bir yere oturtulur.
3- Cinsel kimlige adaptasyon ¢agi: 10,5-18 yaglar arasindaki
dénemdir. Bu ¢agda gocuk, gocukluk psikolojisinden ¢ikar, geng e-
rigkinlik psikolojisine ulagma sikintilari geker. Gerekli ilgiyi, sevgiyi,
yardimi gérmezse, bu dénemde de acizlik kompleksine yakalana-
bilir.

Iste acizlik kompleksi bu {i¢ dénemde ortaya gikabilir. Gocuk bu
doénemlerde yardima, ilgiye, anlayiga muhtagtir. Yardim gérmeyip,
doénemin sikintilarini tek bagina Gstlenen gocuklarin acizlik komp-
leksine kapiimalari ihtimali daha yiksektir. Bu dénemler diginda bi-
rey acizlik kompleksine yine yakalanabilir. Ancak bu, olayla sinirli-
dir. Mesela 26 yagindaki bireyin 6demek zorunda oldugu yiksek
bir meblag varsa ve birey sikinti gekiyorsa, yani para hazir degilse,
para 6denene kadar birey acizlik kompleksine kapilir. Kompleks,
para 6dendikten sonra yokolur.

Sonug: Gocugun psiko-sosyal gelisim siirecinde atlatacagi ¢ do-
nem vardir. Bu dénemlerde anne, baba ve dgretmen gocuga yar-
dimei olmalidir. Gocugu gliglendirmeli, onun 6zglven duygusunu
gelistirmelidir. Eger cocuk bu dénemlerde gerekli olan sevgi, ilgi
ve sefkatten yoksun kalirsa, acizlik kompleksiyle beraber daha
pek ¢ok rahatsizliga sahip olabilir.

Ustiinliik Kompleksi

Ustiinlik kompleksi, acizlik kompleksinin tam tersidir. Kiginin, ds-
tesinden gelemeyecegi ileri bile yapabilecegini disinmesidir. Her
insanin belli bir yetenegdi ve giicii vardir. Kisinin yapabilecegi igler,
bu gii¢ ve yetenekle sinirlidir. Aksi davraniglar gevreyi tedirgin e-

der. Ustiinlik kompleksi bir bakima kiinin haddini bilmemesi anla-
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mina gelir.

Ustiinlik kompleksi olan insanlar, bagka bireyleri kiigiik gériir ve
bundan zevk alirlar. Onlar igin 6nemli olan kendi bagarilaridir; bas-
kalarinin bagarilarini duymak dahi istemezler.

Herkes kendisinden bahsetmeli, her ilginin odagi o olmalidir. Bag-
kalarinin basarilarini normal gériirken, kendi basarilarini oldugun-
dan fazla goriir ve gdstermeye galigirlar. Bu hal, onlari sevimsiz ki-
lar ve giderek yalnizlia itilirler. Dostlar gok az olur; en yakinlar bi-
le onlan terkederler. Aslinda o da insanlar sevmez, uzak durur.
Yalnizligi tercih eder.

Acizlik kompleksi gibi Gstlinlik kompleksi de patolojik bir olgudur.
Gergi herhangi bir halin hastalik sayilabilmesinin kriteri, ginliik ha-
yatin normal gidisatini aksatip aksatmadigidir. Bunu gézardi ediyor
degiliz ama, kompleks kelimesinin tagidigi anlam, bunlari sdyleme-
mize yol agiyor. Kompleks kelimesi, karmasa demektir; ¢dzimi
zor geyleri ifade etmek igin bu kelime kullanilir. Yoksa her insanda
cesitli kusurlar, arizalar bulunur. Onemli olan, hayatin bunlara rag-
men aksamadan sirebilmesidir. Ustiinlik kompleksi ise, yukarida
da anlattigimiz gibi, hergeyden énce sosyallesmeyi engeller. Ha-
yat, hemen her cephesiyle sosyaldir. Iste bunun igin, bu tirli
kompleksler patolojiktir. Tedavisi konusunda gevresine buyuk gé-
revler duger. Eger yedigi “sosyal tokatlar” faydall olmamigsa, ya-
kinlarin ilgisi bir dereceye kadar yarar saglayabilir. Aksi takdirde
klinik tedavi gerekli hale gelir.
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Hirsizlik

Hirsizlik, dogustan gelen bir egilim degildir. 0-5 yas grubundaki go-
cuklar, paylagsma kavramini pek bilmezler. Hergey onlarindrr. "Be-
nim annem, benim babam, benim oyuncagim, benim yemegim" gi-
bi s6zleri onun agzindan sik sik duymak mumkundir. Bagkalarina
ait seyleri aldigi, onlara sahip giktigi gérilir. Kendisinin olmayan
esyalara, oyuncaklara sahip olma egilimi anne-babayi endiselen-
dirmemelidir. Bu yas gocuklarina, milkiyet kavramini egiterek ka-
zandirmak gerekir. Anne-baba gocuklarina paylagsma duygusunu,
oncelikle iyi 6rnek olma yoluyla égretebilir.

Bu dogal buhran dénemi gegtikten ve gocuk bagkalarinin milkiye-
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tine saygili olmay 6grendikten sonra gdriilen olaylarin sebepleri
daha farklidir. Eger gocukta sekiz yagindan sonra bu gibi davranig-
larin devam ettigi gérilirse, ortada ciddi bir problem var demektir.

Hirsizlik egilimi daha gok "ilgisiz aile modeli"nde gériiliir. Ozellikle
babanin eksikligi veya ilgizligi bu tir davranislara yol agabilir. Se-
vilmeyen ve bunun dogal sonucu olarak insanlari seévmeyen ¢o-
cuklarin daha gok hirsizlik yaptigi gérilmektedir. Baski gdren, se-
vilmeyen gocuklarin "intikam" amaci ile hrrsiziga yéneldigi sik¢a
gorilen olaylardandrr.

Bir kisim gocuklarin arkadaslarina yaranmak, bir akran grubuna
kendisini kabul ettirmek igin bdyle bir yola saptigi da gérilmekte-
dir. Bilhassa zayff kisilikli, kendisini aciz ve degersiz géren gocuk-
larin hirsizliga egilimli oldugu bilinmektedir. Kiskanglik da insanlari
hirsizlik yapmaya tegvik edebilir. Birey, kiskandigi kimseyi, sevdigi_
bir seyden mahrum birakmak ve onu zayit digirmek maksadiyla
hirsizliga yénelebilir.

Gundmizde orijinal heyecanlar tatmak isteyen, bu suretle Gstiin-
luk saglamak amaci giden gocuklar, gengler de bdyle bir yola
sapmaktadir. Gruplar halinde veya bizzat hirsizlia ¢ikan bu ke-
sim, tecriibe edinme ihtiyacini bu sekilde tatmin etmektedir. Bu
gruba girebilmenin tek yolu bdyle bir "is™ yaparak ristiind ispat et-
mektir.

Gocugu hirsizliktan vazgegirmek igin baski, dayak, korkutma gibi
siddete dayali yaptinmlarin olumlu etkisi gérilmemistir. Aile ilk ola-
rak kendisindeki eksekligi arayip bulmalidir. Sebep ilgi, sevgi ek-
sikligiyse -ki genelde dyledir- aile 6nce bunu gidermeye, hatayi ta-
mir etmeye caligmalidr.
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Gocugun arkadag gevresini degistirmek, ona dengeli, séviyeli yeni
arkadaglar kazandirmak da bir ¢dziim yolu olabilir.

Ahlak kurallarini algilayacak olgunluga gelmeyen gocuklara aile bi-
reylerinin bilhassa egilmesi sarttir. Akranlariyla arasindaki seviye
farkinin kapanabilmesi igin onun egitimiyle dzellikle ilgileniimelidir.

Hirsizlik yapmak suretiyle "doyum" arayan bireylere (bu hastaliga
kleptomani denir) mutlaka bir psikologun rehberligi gerekir. Ailenin
bu konuda yapabilecegi bir sey yoktur.

Yukarida sayilan tedbirler etkisiz kalirsa yine bir uzman hekime
bagvurulmalidir. Ginkd alinan tedbirlere ragmen hirsizlik egilimi gi-
derilmediyse ortada ciddi bir problem var demektir.

Ustiin Zekal Gocugun Problemleri
Gocuklari zeka diizeyleri bakimindan {i¢ kategoriye ayirabiliriz:

* Normal zekall ¢ocuklar
* Normalin altinda zekall ¢ocuklar

» Normalin dstinde zekall ¢ocukiar

Normal ve normalin altinda bir zeka diizeyine sahip gocuklardan
cok, Gistiin zekalllarin yénlendirilmesi dnemlidir. Ustiin zekali gocuk
dogru ve yararl bir alana kanalize edilmezse, toplumun (tabir caiz-
se) bagina bela olur ki tarih bunun érnekleriyle doludur.

Gevremizde (stiin zekal oldugunu iddia eden veya gevre tarafin-

dan ustin zekah olarak vasiflandirlan bireyler gérmek mimkun-

dir. Halbuki iddia ve zan, bilimin kabul ettigi kriterler degildir. Bili-
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min elinde bagka de@erlendirme vasitalari vardir. Bunlara kisaca
zeka testleri diyoruz. Zeka testleri ile bireyin zeka diizeyi hakkinda
fikir sahibi olmak mimkindur. “Fikir sahibi olmak” deyimini kullan-
dik glinki bu testler kesin sonuglar vermez.

Bazen anne-baba gocugun zeka testi igin klinigimize bagvurmak-
tadir. Halbuki bunun kesin bir sonug olamayacagini sdylemek du-
rumundayiz. Ginki bireyin akil ve ruh saghigini olugturan meleke-
ler sekiz tanedir. Aile ve okullar bu sekiz melekeden sadece biriy-
le, zekayla mesgul olmaktadir. Zekanin yaninda yedi meleke -ki
biz bunlara psiko-motor giigler diyoruz- daha vardir. Bunlar: Muha-
keme, hafiza, dikkat, idrak, oryantasyon, irade ve teessirdiir. Bire-
yin psiko-sosyal yonini olugturan sekiz meleke vardir ve zeka
bunlardan sadece birisidir. Bireyin dstinligina anlayabilmek igin
bu sekiz melekenin tek tek test edilmesi lazimdir ki hentiz bilimsel
gelismeler buna hazir degildir.

Gergekten Ustiin zekal gocuklar kargimiza gogu kere davranig ku-
suru gostererek gikarlar. Anne, baba bize: “Bu gocuk ele avuca
sigmiyor; bundan okulda égretmenler, mahallede komsular gika-
yetci; ne yapacagimizi sasirdik” sikayetleriyle geliyorlar. Bir-iki test
yapinca, bizde gocugun (stiin zekal olabilecegi kanaati uyaniyor.
Gocuk, Gstiin zekasini yararl bir alana kanalize edememis, yanlis
yollara sapmigtir. Davranig kusuru géstermis, gevreyi ve kendisini
kéti yonde etkilemistir.

Ailelere tavsiyemiz, sorun gikaran, aileyi ve gevreyi tagkinliklariyla
tedirgin eden veya agir sessiz, tepkisiz gocuklarini ilgili bir uzma-
na gétirsinler. Psikiyatri kliniklerinde sorunlu gocuklar incelenir-
ken, zeka testi yapiimasi akgilagelmis bir uygulamadir. Genellikle
bu testlerden sonra gocuk hakkinda bir teghise varilir.
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Ustiin zekali gocuklarin egitimleri, ydnlendirilmeleri, terbiyeleri di-
gerlerinden farklidir ve éyle olmalidir. Nasil geri zekal bir gocugu
normal zekali gocuklarla ayni sinifta egitmek mimkiin degilse, Us-
tiin zekali gocugu, normal zekalilarla bir egitmek de dogru degildir.
Ustiin zekali gocuklar igin ayri okullar agimas, onlar igin ayn prog-
ramlar yapiimasi stiphesiz son derece faydali olacaktir. Geri zekali
bir gocuk nasil anormal ise, Ustiin zekall gocuk da anormaldir, yani
normalin digindadir. Normal sinirlarin digindaki gocuklar igin, gerek
geri zekall, gerekse Ustin zekall olsun, ayr bir egitim kurumu ge-
reklidir.

Ustiin zekali gocuklar, bulunduklan sosyal gevreden gerekli ilgiyi
géremezlerse, bir siire sonra gevreye hing duymaya baslarlar.
Yaglan bilyiidikge bu intikam duygusu da biiyir. Ustiin zekali go-
cuklar igin aile-6gretmen-uzman igbirligi sarttir. Anarsik olaylar G-
zerinde yapilan aragtirmalar, bu tir eylemlere katilan bazi bireyle-
rin ileri zeka seviyesinde oldugunu ortaya gikarmigtir. Bu kisiler za-
maninda iyi bir alana yénlendiriimig olsaydi, belki tlke igin faydali
bir dahi elde edilebilecekti. Bu gocuklarin egitimine gok énem ver-
mek gereklidir.
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Aile Ustiin Zekali Cocugu

Nasil Taniyacaktir?

1- Qocuk sorulan suallere ne derece sebep-sonug bagmtisi kura-
rak cevap vermektedir? Sorulara sebep-sonug iliskisi yondnden
yaklasmak ¢ok dnemiidir. Eger gocuk bu baglantiy: kisa strede
kurup cevap verebiliyorsa, ona dikkat ediimelidir.

2- Qocuk az bir ¢alismayla derslerinde basari olabiliyorsa yine
adikkat edilmelioli.

3- Ogretmen dersi anlatrken: “Séylediklerimi kim tekrar edecek”
aediginde, ¢ocuk eksiksiz tekrar edebillyorsa dstiin zekal olabilr,

4- Problem ¢dzimiinde ¢ok basari olan gocuklar oa Usttin zekall
olabilr.

5 Bazi dstiin zekall gocuklar derslerde basansiz olabilirler. Bu,
onlarin romantik, hassas tabiatlarindan otdrdddr.

6- Zekamn belli bir gelisme yags! vardrr. Anne karmindan onsekiz
yasina kadar, birey gesith evrelerden geger. Bazi gevrelerde son
siir onsekizden yirmialtya kadar gikabillr. Kizlar erkeklere gore
hem bedensel agidan, hem de psiko-sosyal agrdan iki yil daha on-
de seyreder. Ustiin zekallarda bu gelismede aksakiklar goriilebi-
i

orta 3. sinify dstiin bir basariyla gegebilr.
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Aile, gocugunun bir dénemde gosterdigi basan5|zllg| veya basarly!
6lci almamalidrr. ileri dénemlerde durum tersine dénebilir. Unutul-
mamas! gereken bir gergek de sudur ki, Ustin zekal gocuklara
rastiamak ¢ok nadirdir. Onlarin da iyi degerlendirilmesi sarttrr.

Saldirganhik

Gocuklarda saldirganlik, birtakim duygusal ve ruhsal huzursuzluk
ya da eksikliklerin belirtisidir. Acizlik kompleksiyle ve cevredeki in-
sanlarin dikkatini gekmek igin veya yeni bir kardesin diiyaya gel-
mesiyle veyahut da bedensel bazi arizalarla ilgili olarak bireyde
saldirganlik gordlebilir.

Saldirganlik genel olarak gimartimig veya ok ihmal edilmis gocuk-
lara 6zglidur. Bebeklikten itibaren her istegi yerine getirilmis go-
cuklar, en kiigik bir red sdzcigiinde éfke ndbetlerine tutulur. I-
martilan bu bireyler huzursuz ve kaprislidirler.

ligisizlige asla tahamilleri yoktur. Duygularini kontrol etmesi 6gre-
tilmemistir. Bu gocuklar sirekli olarak kargilarindaki bireyleri sé-
muarme egilimindedirler. Dig gevredeki insanlar bu tir kigilere, aile
bireylerinin gdsterdigi tahammiili géstermez. Biz buna "sosyal to-
katlar" diyoruz. Sosyal tokatlar bdyle insanlari sagirtir. Gerekli ilgiyi
goérmeyen bu bireyler kabuklarina gekilirler. Bagansizliga mahkum
olup, yalnizliga itilirler. Aile bireylerinden ve toplumdan intikam al-
ma egilimine kapilabilirler.

Kimsesiz gocuklarda veya ana-babasi olup da ilgi ve sevgiden

yoksun kisilerde de saldirganlik gériilebilir. ligi gekmek, kendisini

topluma bir sekilde kabul ettirmek isteyen bu bireyler, en ucuz yo-

lu, "kabaday"ligi segerler. Bagarili bireylere ayak uydurmakta gug-

lik gemekte ve kendilerinin asla onlar gibi olamayacagini distin-
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mektedlrler Kendisini saydirmak igin yildirma, Grkiitme yoluna gi-
derler.

Yeni dogan kardesinin tim ilgiyi Uzerine toplamasi, bir kisim go-
cuklar saldirganiiga itebilir. Anne-babanin gocuklar arasinda adil
muamele géstermemesi de ihmal edilen gocugun bdyle bir yola
sapmasina neden olabilir.

Bedensel bazi arizalar da saldirganlik dirtistnd harekete gegirir.
Zeka geriliklerinde veya epilepsi (sara) hastalijinda veyahut uyku-
suzluk, aglk gibi hallerde dfke ndbetleri-griilebilir. Biinyedeki "ti-
roid" bezinin fazla galismasi bireyde saldirgan davraniglara sebep
olabilir.

Bu konuda ailenin alabilecegi tedbirlerin baginda saldirganiigin
hangi sebepten kaynaklandigini tesbit etmek gelir. Eger bedensel
bir arizadan kayaklaniyorsa yapabilecekleri birgey yoktur. ligili bir
uzman hekime bagvurmalar gerekir.

Ruhsal kaynakli saldirganliklarda ise, gocugda gésterilen ilgi ve
sevgi, duruma goére dengelenmelidir. Gocuklar arasinda adil dav-
ranimalidir. Odilllendirme veya cezalandirmada agirilktan kagin-
mak garttir. Uzman bir hekimin rehberligi her bakimdan faydali o-
lur.
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Saldirgan Cocuk ve Televizyon

Gocuk sosyal bir yaratiktir. Onu etkileyen faktérler, anne ve baba-
sinin yanisira arkadag grubu, okul gevresi, basin yayin organlari ve
bilhassa televizyondur. Bazi televizyon programlarinin olumsuz et-
kisi, ailenin verdiklerini silip yokedecek gugtedir. Ama gocugun, ai-
lesiyle son derece giglii baglar igerisinde olmasi ve ailenin ikna
gucl bu olumsuz etkiyi azaltabilir. Aile, televizyondaki her progra-
min gocuklara yonelik olmadi§i hususunda gocugu ikna etmelidir.
Aile gocugu sbyle diyebilir: “Televizyonu seyredenler sadece Go-
cuklar degil; herkes seyrediyor. Televizyon programlari gesit gesit-
tir. Bunlardan bir kismi gocuklara yéneliktir. Sen gocuk oldugun i-
¢in su programlari izleyebilirsin, ancak su programlar da biyukler
igindir. Bunlari senin izlemen dogru olmaz”. Burada muihim olan
gocugun ikna edilmesidir. Aile bu sézleri gocuga belki defalarca
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sbylemek zorunda kalabilir. Unutmamalidir ki, gocuk egitiminde
sabir gok 6nemli bir faktérdiir. “Sabirla koruk, helva olur.” Denilebi-
lir ki: “Bu diziler madem gocuklarin yetismesinde, terbiyesinde o-
lumsuz etki yapiyor. O halde bunlar hi¢ yayinlanmasa daha iyi ol-
maz mi?”

Bazen gocuklar igin zararli olan bir program, yetigkinlere faydali o-
labilmektedir. Televizyonda toplumun her kesimi igin program ya-
yinlanmaktadir. Televizyon izleyicisi, segmeci bir tutumla hareket
etmelidir. Kumanda, izleyicinin elinde oldugu strece bir sorun gik-
maz. Bugiin 24 saat araliksiz yayin yapiimaktadir. Hepsini izlemek
hem imkansizdir, hem de dogru degildir. En saglikli yol, énceden
plan yapmaktrr. Anne ve baba: “Gocugumuz su programi seyret-
melidir; biz de sunu izleyebiliriz" diyebilmelidir. Kumanda eden in-
san degil, televizyonun kendisi ise bu endige verici bir haldir.

Cinsel Sorunlar ve Medya

Cinsellik olgusunda dis uyaricilarin etkisi gok bly(iktir. Bu dis uya-
riclardan birisi de kitle iletisim araglandir. Ozellikle psiko-sosyal er-
ginlige, olgunluga ermemis, 18 yasin altindaki bireylerde basin ya-
yin organlarinin olumsuz etkisi gok fazladir. Uyarici fotograf ve ha-
berlerle yUkIl bir gazetenin yetigkinler (zerinde dahi etkisi oldugu
dustndlirse, psiko-sosyal gelisme slrecini henliz yagayan birey-
lerde ne tiirden etki yapacadi daha iyi anlagilabilir. Cinsel kimligini
edinme sirecindeki bireyler igin, egitici nitelikte yayinlar yapimasi
daha dogru olur.

Trkiye sartlarinda cinsel kimlik 10.5-18 yaslarinda ediniimektedir.
Yedi-sekiz yillik bu genig yelpazede birey, gocukluk psikolojisinden
genglik psikolojisine gegis sancilar geker. Bu déneme “firtinalar

¢ag’” da denmektedir. Kitle iletisim araglari bu dénemde bireyi
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mutlaka olumlu veya olumsuz etkiler. Esas olan, gocugun cinsel
kimligi saptama yillarina gelmeden dnce ailesi tarafindan bu konu-
da iyice egitilmesidir. Bu egitim verilmemigse, ¢ocuk bu dénemde
birgok problemlerle kargilagir. Gocuk ailesinden veya okuldan cin-
sellikle ilgili saglikh bilgiler edinmemigse, bu bilgiyi sinemalardan,
gazetelerden, pornografik yayinlardan vs. alacaktir. Bunlarin saglik
derecesi ise -iyimser bir ifadeyle- stphelidir. Agiri bir sekilde susa-
mig bir insana: “Surada su var, ama biraz pis” denilse, gidip o mik-
roplu suyu igecektir. Tegbihte hata olmaz, cinsel bilgi edinme vast-
talarindan bir kismi béyledir. Onemli olan gocugun temiz kaynakla-
ra, egitici yaynlara ulastinimasidir. Tabiidir ki, basin yayin organla-
rnin bu tir yayinlar normaldir, devam etmelidir, demek istemiyo-
ruz. Devletin st diizeyde alacagi bazi tedbirlerle bu yaymnlar ya-
saklanmalidir. Bunun daha da guzeli, kitle iletisim araglar arasinda
tesis edilecek otokontrol mekanizmasidir.

Yatak Islatmanin Nedenleri

Gocuklar ruhsal ve sosyal sagliklarina kavugabilmek igin gegitli
zorluklar yagarlar. Bunlara buhran dénemleri denir. Iste gocugun
altini islatmasi bu buhran dénemlerinde olur. Bundan bagka gocu-
gun tirnagini yemesi, parmagini emmesi, sagini koparmasl, hay-
vanlara eziyet etmesi gibi gesitli belirtiler de gérilebilir.

Aslinda gocuk bu belirtilerle ailesine, gevresine mesaj vermekte,
yardim istemektedir. Gocuk: “Ben bir buhran yagiyorum; beni anla-
miyorsunuz; halbuki benim, sizin yardiminiza, ilginize ihtiyacim
var; litfen beni anlayin ve yardim edin.” demektedir.

Gocuklar buhran dénemlerinde kolayca acizlik kompleksine yaka-

lanabilirler. Bu durum yetigkinlerde de gérulebilir; 6demesi gere-

ken bir senedi vaktinde édeyememe sikintisina diigen bir yetigki-
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nin mesela biyiklarini farkinda olmadan yoldugunu veya bir tik e-
dindigini gérebilirsiniz.

Iste gelismenin, gocukluktan genglige gegmenin, bilyimenin de bir
bedeli, zorlugu, zahmeti vardir. Bu zorlugu gocugun tek bagina
ustlenmesi, yardim gérmeden bu dénemi saglikli bir sekilde atlat-
mas| pek miimkin degildir.

Yardim gérmeyen gocuk, bunu dile getiremez ve yukarida saydigi-
miz belirtileri gbsterir. Ayrica kekemelik, konugmada tutukluk, ge-
kingenlik, hirsizlik gibi haller de bu meyanda sayilabilir. Altini isla-
tan gocuk, bunu genellikle ruhsal nedenlerden 6turi yapar, fakat
bu bazen bedensel bir sebep de olabilir. Gok az bir ihtimal dahilin-
de bu gergegi de gdzardi etmemek lazimdir.

Heyecan, korku, panik hallerinde bagirsaklarin galismasinin hiz-
landig! bilinmektedir. Bagirsaklarin gok ¢alismasi ise digkilama ey-
lemini hizlandinr. Gece uyurken irade zayifladigi igin gocuk kendini
tutamaz ve yatagini islatabilir.

Parmak Emme, Tirnak Yeme Halleri Nasil Giderilir?

Bu tiir psikolojik belirtilerin nedenlerini yukarida agiklamaya galig-
tik. Nasil giderilece@i konusuna gelince:

1- Gocuga, faydali ve Ustiin oldugunu gésterebilmesi i¢in anne-ba-
ba zemin hazirlamalidir. Mesela aligveriglerde, sofranin kurulma-
sinda, kaldinimasinda, gesitli islerinde gocuga yapabilecegi gérev-
ler vermek faydali olur. Gocuk kendi kendisine: “Ben bakkaldan
ekmegi almasaydim, annem babam yemek yiyemeyecekti; ben
anneme babama yardimci olabiliyorum; ben olmasaydim onlar bu
igi zor yaparlardr” diyebilmelidir. &
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Bu ona gli¢ kazandiracak, 6zgiiven duygusu gelisecektir.

2- Gocugun evde kardesi varsa, anne-baba evde gocuklar arasin-
da adalete riayet etmelidir. Gocuklara alinan hediyelerde, verilen
islerde yas, cinsiyet gibi farkliliklara dikkat etmelidir. Mesela ev is-
lerinde kiz gocugun yardimi istenirken; aligveriglerde erkek gocuk-
tan yararlanilabilir.

3- Gocuklara bir bog zaman faaliyeti verilmelidir. Kiz gocuga glizel
sanatlarin bir dali 6gretilirken; erkege, fiziksel enerjisini aktarabile-
cegi bir spor dali égretilebilir. Giinki erkek gocugun fiziksel ener;i-
si, kiz gocu@a nazaran daha fazladrr. Bu fazla enerjinin bogalmasi
sarttir.

4- Gocugun miimkiinse ayri bir odasinin olmasi faydalidir. Ayri oda
verilemiyorsa, ayri kdseleri oimalidir. Hig degilse kilitli bir dolaplari
mutlaka olmalidir. Ginki gocuklar kendilerine gdre kiymetli eslarini
bu dolaplara kilitemekle i¢ diinyalarinda bir gelisme gdsterirler. Bir
rahatlik hissi duyarlar.

5- Anne-baba, gocuk izerinde yaptiklari etkiyi intiyatl ve iradeli bir
sekilde kullanmalidir. Anne-baba, gocukla yiiz-g6z olmusg ise, artik
bir otorite tesisi miimkiin olmayacaktir.

6- Anne-baba, gocuda kargi aglk kalpli olmalidir. Gocugun kalbine,
distncelerine girmenin yolu bulunmalidir. Onun giiveni kazanil-
malidir. Esasen gocuk bakigi, gulisi ile bize kars hissettiklerini e-
leverir.

Anne babasindan bahsederken: “Benim annem, benim babam” di-
yorsa, bundan gurur duyuyorsa, iligkilerin iyi oldugu séylenebilir.
Parmak emme, tirnak yeme gibi saplantilarin giderilebilmesi igin
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temelde (¢ sey gereklidir ki bunlar: Sevgi, ilgi ve sefkattir. Anne
baba ¢ocuga bunlarla yaklagmalidir. Tecriibelerimiz gdstermistir ki,
bu saplantilar kiigik yaglarda giderilemezse artarak gogalir. Anne-
baba bu konuda gayretli olmalidr.

Sinav Korkusu

Bir yiiksek okula veya koleje girememe korkusu nasil giderilebilir?
Tabii ki, korkuyu yenerek... Glinki korku, insanda panik duygusu-
nu dogurur. Korku, normal degildir. Bu normal olmayan duygunun
giderilmesi esastr.

Diyelim ki, onlarca ameliyata girmis, artik bu konuda belli bir tecri-
be kazanmig olan bir operatdr, kendi gocugunun ameliyatini yapa-
maz. Korkar; el titrer.

Tipki bunun gibi, sinava girmeden énce yizlerce test ¢ézmiis bir
égrenci, asil sinavda korkabilir. Basarisiz olma korkusu onun elini
baglar; bir tlrli yapamaz.

Iste korku, insanda panik, heyecan dogurur; insan yapabilecegi
seyleri de bu ylizden yapamaz hale gelir.

Ogrenci nce, bu rahatsiz edici duygudan kurtulmaldir. Korku
kalkmazsa kisi, bir yiiksek okula veya koleje girebilecek bilgi diize-
yine sahip olsa bile hata yapar.

Ogrenci dnce biitiin imkanlarini, yetenegini ve galisma giiciind kul-

lanarak bilgi yéniinden kendisini glizelce hazirlamalidi. Sonra da

sinav psikolojisine kendisini hazir hissetmelidir. Sinav siiresini so-

ru sayisina bélerek, bir soruya ne kadar zaman ayirabilecegini he-

saplamalidir. Ogrenci, bilmedigi soruyla kesinlikle vakit kaybetme-
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meli, hemen diger soruya ge¢melidir. Bunu yapmazsa, ilk dakika-
larin heyecant ile biitiin sorular bir anda yapmak ister ve tabii hata
yapar. llk dakikalarin heyecani ile ya agin hizlanacak veya gok ya-
vag kalacaktir. Demek ki bir soruya ne kadar zaman ayirabilecegi-
ni hesaplamasi garttrr. Sinav, her insanda rahatsiz edici duygular
uyandirmaktadir. Ogrenciler sinavlan hig sevmezler. Ne var ki ha-
yat sinavlarla doludur. Bizzat hayatin kendisi de bir sinavdrr. Bun-
dan kagmak mumkin olmadigina gére en saglikli yol, insanin ken-
disini hem bilgi ydniinden, hem de psikolojik yénden iyice hazirla-
masidir. Bu iki ydnden birisini inmal etmek basariyi engeller.

Karanliktan Yalniz Yatmaktan KorkanGocuklar:

Sadece gocuklar degil, bazi yetigkinler de karanliktan, yalniz yat-
maktan korkar. Bunun birinci sebebi, yanlig egitimdir. lkinci sebep,
gocugun kendisine glven duymamasi olabilir. Cocuk, karanlkta
kargilasacagini diisiindigu tehlikeler kargisinda kendisini aciz his-
seder. Bu korku, gocugun buhran dénemlerinde daha fazladir. Bu
sikintilarin, saplantilarin erken yaslarda giderilmesi sarttir. Saplan-
tinin yer etmesi, yetigkinlik dénemine tagmasi tedaviyi glglestir-
mektedir. Anne-baba, ¢ocugun kendisine given duygusunu artir-
mas! yéninde telkinde bulunmalidir. Onun gliglendirilmesi ve 6z-
giiven duygusunun geligtiriimesi igin ebeveyn, firsat kollayarak ze-
min hazirlamalidir. Korkularinin'yersiz oldugu, ona minasip bir dil-
le anlatimalidr.



irade Zaaflari

Insanda sekiz akil ve ruh sagli§i melekesi oldugunu, bunlardan bi-
risinin de irade oldugunu daha énce anlatmistik.

irade zaaflannin birinci nedeni, irade melekesinin bozuk olmasidir.
lkinci neden ise, irade melekesi bozuk degildir ama, yanlis egitim
nedeniyle randiman verememektedir.

Irade melekesi bozuk ise, psikopatiik denilen bir hastalik olugur.
Psikopatlarda Gg tirlii belirti gérilir: Impulsyonlar, obsesyonlar,
fobiler.

Impulsyondakisi, sagma oldugunu bildigi halde kafasindan atama-
di§ parazit fikirlere sahiptir. Mesela kisi elini yikar; temizlendigine
iyice kanaat getirdidi halde yine yikar; elini ylkamaktan kendisini a-
Iikoyamaz.

Obsesyondabu saplanti daha kuvvetlidir.
Fobi ise, en ileri diizeyde saplantilar, korkulardr.

Bunlar tibbi hastaliklardir ve tedavisini ancak bir uzmanlar kurulu
yapabilir.

irade melekesinin bozulmasiyla dogan bir rahatsizlik da psiko-nev-
rozlardir. Bunlar akil ve ruh hastaligi degildir; hayati tatsizlastiran
sikintilar, Gzlntdler, buhranlardir.

Bu tip hastaliklara “psikasteni” denir. Bunlar, telkine ok misait
hastalardir. Bu hastalik telkinle olur; telkinle geger. Bu rahatsizlik-
lar teknik konulardir, Tedaviyi ancak uzmanlar yapabilir.
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S ORUNLU COCUKTLAR
Irade zaaflarina kargt, irade temrinleri Gnerilir. Yani gegitli irade eg-

zersizleri yaptirilir. Korktugu seyin igyiizii anlatilarak korkuyu yen-
mesi igin telkin ve tegvik edilir.

Cocugu Cezalandirmada Dayagin Yeri Nedir?

Sug olan yerde ceza vardir, ama cezalarin arasinda dayagin yeri
yoktur... Gergi tarih boyunca dayagin bir egitim araci olarak kulla-
nildigini biliyoruz. Giinimiizde daha degisik birgok egitim metodu
gelitirilmigtir. Buglin gocugu cezalandirmada bagka yéntemler
kullanimalidir.

Ddvmek, insani kigultuct bir olaydir. Bunun yerine daha iyi bir
yontem kullaniimasi uygun olur. Zaten déven insan bu igi isteyerek
yapmaz. “Dévdiim, oh ne gizel oldu, rahatladim” diyebilecek in-
san olabilecegini distinemiyorum. Gocugu ddéven insan, bu eylemi
Uzllerek yapar. Dayak olayinin nerede duracag! belli olmaz. Kisi,
kargisindakini biraz dévmek igin tartaklamaya baglamisken, sinirle-
rine hakim olamayarak onu sakat birakabilir. Nitekim béyle 6rnek-
lere gok rastlamaktayiz. Mesela 6gretmeni gocuga bir tokat vur-
mus, kulagini patlatmigtir. Baba gocugunu déverken kolunu kirmig-
tir. Kliniklerimizde bdyle olaylar gok gérilmektedir. Atalarmiz “6fke
gelir, akil gider” demiglerdir. Bu tip olaylar yerine daha medeni ted-
birler kullaniimasi, daha giizel olmaz mi?

Bugiin hayvanlarin egitiminde bile dayagin yeri yoktur. Modern
yontemlerle en vahsi hayvanlari bile egitmek mimkindir. Sirkler-
de gériyoruz: On insani birden zararsiz hale getirebilecek nice as-
lanlar, kaplanlar vb. vahgi hayvanlar, insanin iradesi karsisinda ye-
nik digmekte ve kedi gibi sessiz bir hale gelebilmektedir. Bu hal,
aslani sabah aksam kamglyla déverek olmamistir. Belki terbiyeci-
nin elinde bir kamgi vardir, ama bu genellikle bir siis aracidir. So-
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nug sudur: Bugln hayvan egitiminde bile dayak ydntemi kullanil-
mamaktadir. Mesela diinyanin en vahgi hayvanlarindan birisi de
yilandir. Ginimizde yilan ehlilegtirilmistir. Hem de gok ilging bir
vasitayla gerceklestirilmistir: Muzik... Bu zor igi yapan elbette ki
konunun uzmanidrr. Her igi ehline, uzmanina birakmak lazimdir.
Oyleyse dayak gibi insan sahsiyetini térpleyici, insani kiigik dii-
slriict, rencide edici bir vasitanin yerine daha giizel bir yéntem
var ise, neden bu uygulanmasin? igte hareket noktasi budur. Yine
hayvan terbiyecilerinden érnek verelim: Hayvani ehlilestirmek igin,
onun gidasini ayarlama yéntemini kullanirlar. O hayvan yiyecege
kavusabilmek igin saldirganliktan vazgegmektedir. Sirklere gidilirse
gorilecektir ki; mesela gesitli gbsteriler yapan ayiya, terbiyecisi a-
rada bir balik vermektedir. Ay, baligi yiyebilmek igin diger hareket-
leri de yapmaktadr. Kisi sunu kabul etmelidir ki, dayak olgusuyla i-
yi bir sonug elde edilemez. "Gocugu dévmek faydali degildir" de-
mek de yeterli degildir; buna inanmak da gereklidir. Ben 26 yillik
meslek hayatimda suna sahit oldum: Anne-baba da dayagi benim-
semedigi halde uygulamaktadir. Biz ebeveyni samimi bir sekilde
ikna edebilirsek, dayak konusuna gergekgi bir ¢bzim getirebiliriz.

Yoksa sadece, “dayak zararlidir, yasaktir” dedirtmek ¢oziim degil-
dir. Egiticilerde bu olguyu gergekten karakter olarak, davranis bigi-
mi olarak yerlegtirebilmek dnemlidir.

insan saygidegerdir. insanlara daima iyi seyler layiktr. Siz insanla-
ra iyi davranirsaniz, onlar sizin igin birgok dzverilerde bulunur.

Baz! okuyuculanmiz diyebilir ki: “Efendim, siz bdyle séylliyorsunuz

ama, gok azgin bir gocuk vard.. Dayagi yedi. Ondan sonra dyle bir

adam oldu ki... Nitekim bir s6z vardir: Dayak cennetten gikmadir.

Doktor bey, sen ne sdylersen sdyle, beni ikna edemezsin.” O za-

man ben o zata sunu sdyleyecedim: “Sen bu isin doktoru musun?
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Sen bu isin profeséri miisin? Sen gocuk egitimi konusunda hangi
egitimi aldin? O zaman bu yanlig bilgileri dizeltmeye ¢alismalidir.
Artik intisas devrinde yagsamaktayiz. Kisilerin ihtisasina saygi duy-
mak ve o ihtisaslan kavramak lazimdir. Aksi takdirde bunun acisini
bizzat o kigi yasar. Insan gocugunun egitimiyle ilgili olarak ona
borglu kalmamalidir. Onun psiko-sosyal gereksinimlerini yerine ge-
tirmemek suretiyle, onu iyi bir sekilde sevk ve idare etmemek su-
retiyle borglu kalmamalidir. Yoksa gocuklar bunlar faiz ve devalii-
asyon farki ile katbekat fazlasiyla alirlar. Nasil alirlar? Problem ola-
rak; anne-babanin, gevrenin, devletin yararina galismayarak; treti-
ci degil, tiketici olarak alirlar. Netice sudur: Gocuk yetistirmede
dayagin yerini uygar bilimsel tedbirler almigtir. Bu tedbirler gocuga
sayg! duymaktir; onu anlamaya galismaktir; gocugun psiko-sosyal
ozelliklerini ve bagaril uyumun esaslarini bilmekir.
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Hayal Kurma

|ginde yaganilan diinya ve hayat gartlarinin zorlugu, gergegin oldu-
gu gibi kabul edilmesini glclestirmektedir. Hayat, sadece iyi ve gu-
zel olaylardan ibaret degildir. Her insan zaman zaman gok istedigi
halde bir tirlii elde edemedigi seylerin hayalini kurar. Hayal kurar-
ken alinan zevk, gok kere nesnenin elde edilmesinden duyulan
zevkten daha fazladrr. Bir kisim gengler/cocuklar ancak hayal diin-
yasinda rahat ederler. Boylelikle gercek diinyada elde edemedik-
lerine kavusurlar; zayifsa glgll, korkaksa cesur, fakirse zengin,
basarisizsa bagarili olmanin tek yolu onlar igin hayal kurmakt.

Bir kisim genglerin/gocuklarin bu konuda gok ileri gittigi gordlebilir.
Gergek dinya ile ilginin kesildigi, tim zamanin hayallere harcandi-
g1, hayal kurarken rahatsiz edilmeye tahammiil ediimedigi, ancak

bu sekilde doyum saglandigi giinimizde sik¢a gdrilmektedir.
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Bireyi hayal kurmaya strikleyen sebepler ok §e§lﬂld|l’ Asllnda
hayal kurmak, doyurulmamig bir istegin varligini haber verir. istedi-
gini elde edemeyen birey, dis dinya ile ilgisini keser; kabuguna
cekilir. Hayalcilik; yalnizlik, tembellik, acizlik kompleksi, anne-ba-
banin sert ve baskici muamelesi gibi etkenlerden dogar.

Agin hayal kurmak, insani ruh hastasi olmaya iter. Gocugu/genci
dogrudan miidahalelerle hayal kurmaktan uzak tutmak hem zor,
hem de yanligtir. Bu konuda baski yapmak, sert tedbirler almak bir
ise yaramayacaktir. Zaten ige dénik olan birey, bu tiir tedbirlerle
ancak daha ¢ok igine kapanrr, Ustelik 6fkelenebilir.

Gocugun/gencin ne istedigini; neyin (stesinden gelmek istedigini,
hayal ettigi seyin ne oldugunu 8grenmenin yollar arastirimalidr.
Hayal kurma sebebi bir acizlik kompleksi ise, bu dgrenilmelidir.
Daha uzun boylu, daha kuvvetli, bagarili, zengin olmanin hayalleri
kuruluyorsa -ki bunlarin hepsi acizlik kompleksidir- ona gii¢ vere-
cek, samimi séz ve davranislarla yaklagiimaya galigimalidir. Ona,
degismesi mimkin olmayan gergekleri oldugu gibi kabul ettirme-
nin yolu aranmalidir. Degisebilecek ortamlar da agmasina miim-
kiin oldugunca yardimci olunmalidir. Sevdigi, ilgi duydugu mesga-
leler tesbit edilip, gocuk bunlara yénlendirilmeli; bu sekilde hayal
kurmasina elverigli zeminden uzaklagmasi saglanmalidir. Aile bi-
reyleri gocugu/genci ylreklendirecek, onun gl bir kisilik geligtir-
mesine yararli olacak s6z ve davraniglari firsat kollayarak sarfet-
melidir. Ancak giclii kisilik sahibi bireyler gergeklerle yiizylze gel-
mekten gekinmez.

Normal élgiiler igerisinde hayal kurmak yararli olur. Kurulan hayal,
bireye galismalarinda gli¢, hiz veriyorsa, isteklerini gergeklestirme-
sinde ona megru, ama orijinal istikametler gdsteriyorsa zararl de-
§il, bilakis yararldir. 54
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Gocugun Boganma Oranlarlna Etlel

Ailede ¢ocugun varligi, boganma oranlarinin diigmesini saglar. Go-
cuk aile baglarnini kuvvetlendirir. Fakat sadece gocugun istikbali i-
cin strddrdlen bir evliligin, ne derece saglikli oldugu ayri bir prob-
lemdir. Boganmanin esas nedeni eslerin sahsi psiko-sosyal uyum-
suzluklaridir. Gocugun varligi, bu uyumsuzluklarin askiya alinmasi-
ni saglar.

Gocuk yokken had safhada uyumsuzluklarin yasandigi bir ailede,
cocuk dogduktan sonra, hele gocuk sayisi daha da artarsa prob-
lemler ortadan kalkabilir. Ginkii gocuklarin verdigi mesguliyet bi-
reylerin kendilerine ayirdiklari zamani azaltir. Egler kendilerini tahlil
edecek zamani pek bulamayabilirler. Gocuklarin bakimi, egitimi,
terbiyesi eslerin tim zamanini alabilir. Artik tartisma konusu ¢o-
cuklar olabilir. Elimizdeki istatistikler, aile sorunlarinin %90'nin go-
cuklardan kaynaklandigini géstermektedir.

Bunun aksi durumlar da séz konusudur. Ug gocuga ragmen ger-
ceklegmis bosanmalar vardir. Boganmalar neticesi psiko-sosyal a-
rizalar gbsteren gocuk sayis! hi¢ de az degildir.

Gocuga ragmen yapilan bosanmalar incelendigi zaman ortaya su
¢ikmaktadir ki, bogsanmalar gocugun buhran dénemlerinde olmak-
tadir. Gocuklarin ig buhran dénemi oldugunu, bunlarin normal ol-
dugunu, bu seriden gikan diger kitaplanmizda séylemistik. Iste bo-
sanmalar genellikle gocugun bu buhran dénemlerinde gergekles-
mektedir. Anne-baba, buhran dénemini bilmediginden olsa gerek,
cocugun tagkinliklarinin faturasini birbirlerine gikarmakta, bu mi-
nakasalar boganmaya kadar gitmektedir. Buhran dénemlerinde
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gergeklesen bu bosanmalar gocugu fazlasiyla etkiler.

Ne var ki sadece gocugun ruh saghdi igin zoraki strdirilen evlilik-
ler, son derece sagliksiz bir ortam hazirlar. Bu gergin ortamin go-
cudu tesir altinda biraktigi agiktir. Oyle ki eslerin ayrimalar gocuk
icin daha hayirli olabilir.
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Olay 1:

Hastamiz lise 2. sinif 6grencisi bir kiz. Anne ve babasinin baskisi-
na tahammiil edemedigi igin evden kagar. Kendisini bir arkadas! e-
vine davet edip aldatir ve sahip olur... Olay bagka sahislarla ayni
mekanda pek ¢ok kez tekrarlanir. Kiz bir gebekenin eline dismis-
tar. Bir siire sonra bunlarin elinden kurtulup evine déner. Hastaha-
nede gerekli fizyolojik tedaviyi gérdikten sonra psikiyatriye nakle-
dilir. Biz bu agsamada kzla, ailesiyle ve arkadaglariyla gérustik.
Kiz:

“Annem, babam beni hig anlamazd:. Ben ne dersem, kargl gikar-
lardi. Ozellikle annem her igimi elegtirirdi. Ben de bunaldim; iyice
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sikilinca kagmayi aklima koydum. Bir giin de kagtim. Fakat baslma
bu islerin gelmesinden son derece (izginim. Liitfen beni bu du-
rumdan kurtarin; tedavi edin” diye aglyordu. '

Tipta esas olan koruyucu hekimliktir. Yani olay gergeklesmeden
kaynaklan kurutmak... Yurdumuzda hekimlik heniiz bedensel tes-
his ve tedavi asamasindadrr. Psiko-sosyal hekimlik maalesef he-
niz yerlesmig, yaygin sekilde hizmet verecek hale gelmig degildir.
Buguin Tiirk ailesinde bedensel tedavi kiltiiri az da olsa olugmus-
tur. Fakat halkimiz psiko-sosyal bilimlerden nasibini alamamigtir.
Bu kiz gocugunun stinde, onu evden kagirtacak seviyede baski
kurmak bilgisizligin tabii neticesidir. Giinim{z sartlarinda ailenin
bilimsel verilere bagvurmadan gocuk yetistirmesi mimkin olma-
maktadir. Kizin ailesi gocuk psikolojisini, genglik psikolojisini, an-
ne-babanin gérevlerini bilmemektedir. Kizin da bu konuda aldigi e-
gitim yetersizdir. Sonug; bir aile dramidir. Bu kizin tedavisi halen
devam etmektedir...

Koruyucu hekimligin esas oldugunu belirtmistik. Gergi olay vuku
bulduktan sonra da tamamen veya kismen tedavi mimkiinse de,
bu hem uzun zaman alir, hem de kayiplarin tedavisi tamamen sag-
lanamaz. Dogaldrr ki kiz, olayin sokunu uzun stire dzerinden ata-
mayacaktr. Onemli olan ailedeki evden kagirici ortamin yok edil-
mesidir. Bu da ancak bilgili ve bilingli aile bireyleriyle mimk{inddr.

Olay 2:

Hastamiz lise son sinif égrencisiyken, davranig kusuru gésterdigi

gerekgesiyle okuldan belgelenmistir. Ogrenci icki ve sigara kullan-

makta ve asosyal iligkiler kurmaktadur. Ailesi tarafindan doktora

getirilir; fakat geng, intiyaci olmadigini ileri sirerek doktoru redde-

der. Asll ailesinin doktora gitmesi gerektigini, kendisinin normal ol-
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dugunu soyler. ;

Halbuki geng hastamiz, gece geg vakitler dstelik sarhog bir sekilde
eve gelmekte, istifra etmektedir. Bir de zihrevi hastaliktan dolay!
agrr ilaglarla tedavi gérmektedir. Hasta, doktoru reddederse psiki-
yatride degisik yontemler uygulanir. Bu yontemlerden birisi soyle-
dir. Psikiyatri bdlimiinde gérevli bulunan, psikiyatrik sosyal ¢alis-
ma mitehassisi bir senaryo dizenleyerek aileye ev ziyaretlerinde
bulunur. Doktor oldugunu hissettirmeden hastayla iligki kurar. Biz
de bu yontemi uygulamak suretiyle gence yaklastik ve bir sire
sonra onun “gercek bir dostu-givenilir bir arkadagi” olduk.

Geng bize: “Evet, benim davraniglanm dogru degil. Ben bunu
biliyorum. Ama ben bunlari ailemden intikam almak igin yapiyo-
rum; ¢unki onlar ben gocukken, sirekli beni hizmetgiye birakip
kendileri gezmeye giderlerdi. Beni hig yanlarinda gétirmezlerdi.
Ben onlara hing doluyum.” dedi.

Bu sekilde isi ortaya gikarinca biz, direkt nasihat seklinde degil de
kapali bir sekilde yaptiklarinin ailesini yeteri kadar (izdigiinG, ama
asll blyuk zarara yine kendisinin ugradigini, okuldan atildigini, ya-
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kalandigi hastaliklan hatrrlattik. lkna olup bizden ¢ aylk bir sire
istedi ve diizelecegine séz verdi.

Gergekten de kendini dizeltmeyi basaran bu hastamiz, yurtdigin-
da mimar-miihendislik okudu ve bagarili bir isadami oldu.

Olay 3:

Hastamiz cemiyetimizin taninmig bir ailesinin eviadidir. llkokulu bi-
tirmis. Ortaokul igin kolej sinavlarina hazirlanmaktadr. llk eleme-
lerde gok yiiksek bir puanla dereceye giriyor. Gocuk ikinci sinava
girmek istemiyor. Ailesine: “Benden bu kadar. Ben artkk okumaya-
cagim; 2. sinava da girmeyecegim” diyor. Ailesi bunu ciddiye almi-
yor; giiliip gegiyor. Ne var ki gocuk dedigini yapiyor. Ikinci basa-
maga zorla sokuyorlar. Gocugun aldigi not: 0

O zaman aile, gocugun -kendilerinin gzemeyecegi- bir problemi
oldugunu anlayip bir psikiyatri uzmanina gitmeye karar veriyor.

Biz gérdiik ki gocukta “okul fobisi” belirtileri var. Bir yil stireyle kli-
nik tedaviden sonra gocuk bu hastaligi yendi, fakat bir daha basa-
ri, derecelere giren eski kapasitesini kazanamadi. Normal bir o-
kulda orta égretimini tamamladi. Sebep, anne-babanin “gocugu-
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muz bagarili olsuﬁ";diye baski yapmalari; gbcugu cok agrr bir ders
calisma temposuna sokmalar ve tedaviye ge¢ baglamalaridir.

Olay 4:

Hastamiz 8-9 yaglarinda bir erkek gocuk... Polisin, karakollarin gok
yakindan tanidigs; bir ok defalar basina akseden olaylarin faili biri-
dir, sugu: Hirsizlik.

Olay klinigimize aksedince uzun bir aragtirma yaptik: Basinda ¢I-
kan kupdirleri topladik; karakollardan bilgi aldik; ailesini ziyaret et-
tik. Elde ettigimiz bilgiyi tek bir ciimlede toplamak mimkiindir: Ai-
lenin gocuga ilgi géstermemesi, yani ilgisizlik... Evet, gocuk evde
bir egya yerine konuyor. O da evde gdérmedigi ilgiyi disarda ara-
maya bagliyor. Sokaklarin cazibesi onu gekiyor. Bir hirsizlik sebe-
kesi ile tanigiyor. Pek gok olayda kullaniliyor. Hirsizlik sebekesi,
cezai ehliyeti olmadidi igin genelde bu yolu benimsemigtir.

Olay bu gekilde ortaya ¢ikinca biz, ailenin gocugu yetistirmeye ehil
olmadig kanaatine vardik. Iste bdyle durumlarda devlete is diis-
mektedir. Devlet, gocugu aileden alip kendi kurumlarinda yetigtir-
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meli; bir ig sahibi yapip topluma kazandirmalidr.

Olay 5:

Hastamiz bir dniversite 6grencisidir. Eve dogru dirist gelip gitme-
mekte, icki kullanmakta, ders galigmamaktadir. Agiri bir sekilde pa-
ra harcayan gencin, ailesine kargi davraniglari da son derece ka-
badr. Olay klinige aksedince bizim arastirmalarimiz sonucu su ve-
riler toplanmigtir: Evde, baba otoritesi yoktur. Hatirlanmalidir ki a-
ne, sevginin; baba, otoritenin temsilcisidir. Bundan, biitiin babalar
ellerinden sopay! eksik etmesin sonucu gikarimamalidir.

Ama arzu edilen, gence, gocuga uygar bir sekilde disiplin veriime-
sidir. Babanin evlat {izerinde otorite kurmamast bu sonucu dogur-
mustur. Biz gene bir senaryo diizenleyerek doktor oldugumuzu
hissettirmeden gence yaklastik. Bir siire sonra kendi kendine, yap-
tiklarinin davranig kusuru oldugunu kabul etti.

Zaten olmasi gereken, bireyin hatalarini gérmesi, kabul etmesi ve
tekrarlamamaya galismasidr.

Olay 6:

Hastamiz 18-20 yaglarinda bir kiz. Ailesinin baskisina ragmen
makyaj yapmak ve erkek arkadaslarina hog gérinmek istemekte-
dir. Ailesinin muhafazakar yapisina mukabil, kitle iletisim araglar-
nin yansittigi yagam bigiminin etkisi altinda kalmigtir. Gengler bir
fanus igerisinde yasatilamaz. Bu etkilesim dogaldir. Fakat farkli
terbiye bigimlerinin arkasinda kalan kiz bunalima girmistir. Ailesin-
den sikayetgidir. Higbir davraniginin begenilmediginden, siirekli e-
lestirildiginden yakinmaktadir. Aslinda olayin ¢6zimi hi¢ de kolay

degildir. o



R AN T P ot e K

Bu konu ¢ok genel, sik rastlanan bir problemdir. Ailenin, muhafa-
zasina 6zen gosterdigi deger yargilarinin bir kisminin genglerce
benimsenmemesi biylik sikintilara yol agmaktadir. Her iki tarafin
da anlayigl davranmasi, mantikli hareket etmesi esastir. Kizin
problemi, ailesine agllamamasidrr. Beg gocuktan ddrdiiniin ailesi-
ne kapali kaldigini, nasihat isitme korkusunun bunda énemli rol oy-
nadi§ini daha énce de belirtmistik.

Aile direkt nasihat verme yolundan vazgegmeli, genci sikmadan
yonlendirmesini bilmelidir. Gengler de ailelerinin diigtncelerine,
hissettiklerine niifuz etmeli ve onlan anlamaya galigmalidrr. Gele-
cegi kurabilmek igin ge¢misin tecriibesine muhtag oldugumuz ha-
tirdan ¢ikarilmamalidr.

Olay7:

Hastamiz ortaokul 3. sinif talebesi iken intihara tesebbis eden bir
kiz gocugudur. Bilek damarlarini kesen kiz, hastaneye yetistiriimis;
gerekli fizyolojik tedaviyi gérdikten sonra da psikiyatri klinigine,
psikiyatrik sosyal galisma bdlimiine génderilmistir.

Aragtirma sonucunda elde ettigimiz bulgulara gére:

* Kizin, gok zengin olan babasi geng yasia vefat etmistir.
63



« Evdle yeterl igi ve sevgi gormemekteds
* Allesine kapalidir.

» Kizin annesi de, geng yasta adul kaldigr igin bazi problemlere sa-
hiptir.

« Anne, kiziyla pek ilgilenmemektedir.
* Kiz, gareyi intiharda bulmugtur...

Kizin, bedensel sagligina kavustuktan sonra sevkedildigi psikiyatri
kliniginde tedaviyi yarida kestigini ve evden kagtigini belirtelim. 3
ay streyle ailesi kizi biiy(ik fedakarliklarla aratir, fakat bir netice a-
lamaz. Sonunda kiz kendi kendine -evine degil de bize- psikiyatri
klinigine ddnmus ve kendisine yardimci olunmasini istemigtir.

Uzun siiren bir tedavi déneminden sonra kiz yeniden okuluna kay-
dolmus, mezun olduktan sonra da bir i bularak galismaya bagla-
migtir. Bir giir kitabl basmig, bugin de evlenmis, gocuk sahibi ol-
musgtur.

Sonug olarak diyebiliriz ki bizden hizmet bekleyen, iyimser bir tah-
minle yanm milyon kimsesiz gocuk ve sayilari milyonlarn bulan so-
runlu geng ve gocuk nufusa sahip ¢kimalidir. Dogustan sorunlu o-
lan veya ailesi ve sosyal gevresi tarafindan sorunlu hale getirilen
bu gocuklara, genglere millet, devlet, Giniversite ve aile igbirligi ile
el uzatalim; bu insanlar topluma kazandiralim.




AILE EGITIMI Dizisi
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SORUNLU COCUKLAR

Bu did. Aile Arastrma Kurumu'nun
dogrudan dogruya
Tirk ailesinin hizmetine sundugu
dan bindi.

Dizide ver alan kitaplar, gegrnigimizi
buginumiza ve Yanum:» ugaian
geni§ oci bir perspektifle hoznansmshy.
Cocuk egittminden gérgu kurallanna,
¢absan annenin sorunionndan
beslenme konulenna kadar
aile hoyatrnin
hemen her boyutunu kapsayan bu dizinin
tam aileler i¢in yararh bir bosvuru kaynoth
olacaduno inariyoruz.
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