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YATILI OKUL EGITIMININ iSITME
OZURLULERIN RUH DURUMLARINA
ETKILERI

THE PSYCHOLOGICAL EFFECTS OF RESIDENTIAL SCHOOL ON HEARING-IMPAIRED/DEAF STUDENTS

Yasar Tatar', Murat D. Gekin®, Selda Uzun’

Ozet

Yatili okul egitiminin 6ziirliilerin ruh durumlarina etkisini anlamak
amaciyla, 17’°si yatili, 63’ii giindiizlii olan 80 isitme oziirlii denege
SCL-90-R (Ruhsal Semptom Tarama Testi) uyguladik. Yatili isitme
oziirliilerin ailesiyle kalan isitme Oziirliilerden daha yiiksek ruhsal
semptom indeks ortalamalarina sahip oldugunu tesbit ettik.
Sonuclar1 ve muhtemel sebepleri degerlendirerek bu sahada yapilmig
diger calismalarla karsilastirdik. Yatili okul egitiminin isitme 6ziir-
liiler i¢in sakincali olabilecegi kanaatine vardik.

Anahtar sozciikler: Isitme 6ziirlii/sagir, yatili okul, SCL-90-R

Summary

To evaluate the psychological effects of residential school on hear-
ing-impaired / deaf students, we applied SCL-90-R (Symptom-
Distress Check List-Revised) on 80 deaf students of whom 17 were
residential and 63 mainstreamed. We found that deaf residential stu-
dents had higher average of symptom indexes than deaf students
who lived with family. We evaluated the results and possible factors,
and compared them with other studies in this field. We concluded
that residential school education might be harmful for deaf students.
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Girig

cinde bulunulan g¢evrenin ve bu cercevede yatili

okullarda egitimin isitme oziirliilerin ruhsal durum-

larint nasil etkiledigi tartisma konusu olmustur. Bazi
kaynaklar igitme oziirliide gozlenecek olumsuz davranis-
lar1 yorumlamada cevrenin, ailenin ve sagir birliklerine
tiyeligin mutlaka gozoniinde bulundurulmasi ve bu dav-
raniglarin ¢evreden nasil edinildiginin incelenmesi ge-
rektigini savunurlar.!-2 McAndrew (1948), isitme 0ziirli
cocuklarin cevreleri tarafindan sosyal ve zihni faaliyet-
lerden uzaklagtirildig: igin farkliliklarin olustugunu, ileri
yaslarda sosyallesmedeki artisin da bu durumu agikladi-
gin1 bildirmektedir.3 Ozek bunu, ‘sagir cocuk herkesin
sagir oldugu bir bolgede dogup yasasaydi problemleri
farkli olacakt1’ seklinde 6zetler.2 Furfey ve Harte (1964),
isitme Oziirliiler ile isitenler arasinda iliski oldugunu ve
isitme Oziirliilerin de homojen bir grup olmadigini; isit-

me Oziirlillerin topluma bagarili uyumu i¢in hem sosyal
cevrenin hem de isitme Oziirlii kisinin planli haraket et-
mesi gerektigini soylerler.4 Steinberg, isitme Oziirliilerin
degerlendirilmesinde, kendilerini isitenlerin kiiltiiriine
ait hissedenler; normal okullarda okuyanlar; toplumun
konustugu dili kullananlar ve igitme 6ziirlii cemaatine ait
veya isitme Oziirlii ana-baba tarafindan biiyiitiilmiis olup
isaret dilini kullananlarin hep birbirinden farkli oldugu-
nu savunmustur.5 Furth, isitme 6ziirlii olmaya uyum sag-
layip kendini isitme Oziirliilerin toplumuna ait hisseden-
lerin problemlerinin daha az olacagini iddia eder.6

Isitme oziirliiler, oziirliiler i¢inde kendi oziirlerinden
insanlarla bir araya gelme egilimi en fazla olan gruptur.
Furth bunu, ‘biitiin fiziksel oziirliiler i¢inde isitme Oziir-
liiller kendi tiyelerini biraraya getirebilen tek gruptur; bu
sebeple biz isitme Oziirliileri bir sosyal altgrup olarak de-
gerlendirebiliriz’ seklinde 6zetlemektedir. Isitme oziirlii
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cemaati, isitme Oziirlillerin sadece bir araya geldikleri
grup degil, ayn1 zamanda ortak bir haberlesme sistemi
kullanan bir sosyal altgruptur. Bu tecrit olmada ortak ile-
tisim sistemi kadar isiten toplumun olumsuz tavirlarin-
dan uzak kalma istegi de 6nemli yer tutar. Bu durum il-
gilerde kisitlama meydana getirse de, bazi acilardan ken-
dilerini gelistirmelerine ve kendi iclerinde de olsa sos-
yallesmelerine firsat tanidigindan, sosyal ve ruhsal gelis-
melerinde 6nemlidir. Isitme oziirlii cemaatinde goz te-
masinin kurulmasi, fiziksel yakinlik, dikkati cekme ma-
nevralart, ¢esitli toplu ritiieller, bilhassa gizlilik kurallart
(fisildagsma olamayacagindan, kendi topluluklarinda iken
konugmalarinda gizlilik s6z konusu degildir) onlari nor-
mal toplumdan ¢ok daha farkli kilar.5. 6

Izolasyon, iizerinde ittifak edilen nadir isitme oziirlii
ozelliklerden birisi olagelmistir. Gjendinger (1979), isit-
me Oziirlii cocugun, grup oyunlariyla toplumsallasmanin
bagladig1 3 yas civarinda yalnizliga itilecegini savunur-
ken’ Ozek, cocugun, grup oyunlarinda hareketin hakim
oldugu devrede rahat iliski kurabilecegini ancak
hareketin yerini kelimelerin almaya basladig1 5-6 yas
civarinda yalnizliga itilecegini soylemektedir.2

Isitme kaybi, cocuk ile cevresi arasindaki iliskileri
her yonden etkilemekte, 6zellikle iletisim agisindan ciddi
problemlerin dogmasina sebep olmaktas ve isitme Oziirlii
cocuk nisbi bir izolasyon icinde biiylimek zorunda
kalmaktadir. Ozellikle 13-18 yas grubu genclerde, zaten
mevcut olan yalnizlik hissine isitme 6ziiriiniin de eklen-
mesiyle sikint1 halledilemez boyutlara ulasmaktadir. Zira
fiziksel oOziirlii genglerin arkadaslart tarafindan kabulii
daha zordur. Normal okullara gittikleri zaman uyum
problemleri ¢cikmakta ve 6gretmenleriyle meseleleri daha
biiyiik olmaktadir.!. 9 4 Kendilerini gruptan ayr1 gérmek-
tedirler. Yatili okullar ise cocugu en biiyiik dayanagi
olan aileden ayiracagi i¢in ek sikintilar dogurur.®
Brennan, genglerde gozlenen yalnizlik hissine geligim
degisikleriyle sosyal ve ferdi unsurlarin etkili oldugunu;
Oziirin varligmin yalnizlik ve izolasyonu arttirdigini
soyler.10

Arkadas iligkilerinde iletisim kurmada ve kendi
baglarina hareket kabiliyeti kazanmada karsilastiklart
zorluk sonucu, isitme Oziirli cocuklar kendilerini
toplumdan izole edecektir. Ayrica “denial” (yadsima) ve
“repression” (bastirma) savunma mekanizmasi olarak
kullanilacagindan, kendilerini yalniz hissetmeye daha da
meyilli olacaklardir.® Lyon (1934), yatili okulda okuyan
87 sagir erkek tizerinde “Thurstone Kisilik Envanteri’ni
kullanarak yaptig1 arastirmada, igitme Oziirliilerin sosyal-
lesmelerini isitenlerden en az iki kat asagi bulmustur.4
Bagka bir calismada Gregory (1938) ayni sonuca ulas-
migtir.4

Charlson ve arkadaglari, isitenlerle karma ve isitme
oziirliilere mahsus yatili okullarda okuyan ve okullarinda
basarili goriilen 13-18 yas grubu 23 isitme oziirlii 6gren-

cide izolasyonu aragtirmiglardir. Basarili da olsalar isit-
me Oziirlii 6grencilerin kendilerini ¢esitli zamanlarda,
degisik kademelerde izole hissettiklerini gozleyerek, bu-
nu, iletisim eksikligine ve okul ortamindaki veya kendi
fizik yapilarindaki degisikliklere baglamislardir. Ogren-
ciler, kendilerini derslere vererek ya da arkadaslarin ile-
tisime zorlayarak bu meseleyi asmaya ¢alistiklarini soy-
lemislerdir. Izolasyon acisindan en iyi uyumu ailesi isit-
me Oziirlii olan yatili 6grencilerin sagladigi goriilmiis-
tiir.9

Schlesinger ve Meadow (1972)’un yaptiklar calis-
mada, yatili okullarda okuyan isitme 0ziirlii cocuklarin
%12’si 6gretmenleri ve danismanlar: tarafindan “ciddi
emosyonel bozukluga sahip” olarak tanimlanirken, bu
oran igiten ¢ocuklarda %2.4 olarak belirtilmigtir.!" And-
rew, yatili okullarda okuyan 25 isitme 6ziirlii ¢ocuk iize-
rinde Rorschach testi uyguladig1 calismasinda onlart isi-
tenlerden daha rijid bulmustur.# Watt ve Davis, yatili
okullardaki isitme oziirlii 6grencilerde can sikintisi ve
depresyonu yiiksek bulduklarini séylemektedirler.!2

Gerec ve Yontem

Aragtirma 63’ii ailesi ile birlikte, 17’si yatili okullar-
da kalan, 14-21 yag grubu (ortalamasi: 16.9£1.7), toplam
80 igitme oOziirlii denek iizerinde gerceklestirilmistir.
Yatili okuyan denekler, isitme Oziirliilere mahsus olan
Mimar Sinan Sanat Ortaokulu’nun yatili kisim 6grenci-
leri arasindan kalan denekler ise yine Mimar Sinan Sanat
Ortaokulu’nda giindiizlii okuyan 6grenciler ve Istanbul’-
da cesitli okullarda giindiizlii okuyan ve ailesi ile birlik-
te kalan total isitme Oziirlii (sagir) deneklerden rastgele
secilmistir.

Aragtirmada yer alan deneklerin 11’1 ilkokul, 68’1
ortaokul ve 1°i lise seviyesinde egitim almistir
Deneklerden 3’ii (%3.75) bes yasindan, 32°si (%40) ii¢
yasindan itibaren ve 45’1 (%56.25) ise dogustan isitme
oziirlii oldugunu beyan etmistir.

Calismamizda SCL-90-R (Symptom-Distress Check
List-Revised: Ruhsal Semptom Tarama Testi) kullanil-
mustir. Test, deneklerin kendi kendilerine okuyup cevap-
ladiklar1 90 sorudan olusmaktadir. Deragotis ve arkadas-
lar1 tarafindan son sekli verilen!3 ve her bir sorusu ruhsal-
bedensel bir belirtiye isaret eden testin hazirlanisinda kli-
nik-dig1 psikiyatri hastalarinin semptomatik davranislari
esas alinmistir. 10 altboyutu vardir; her bir altboyuta ait
soru sayis1 soyledir:

Somatizasyon: 12, obsesif-kompulsif bozukluk: 10,
kisiler aras1 duyarlilik: 9, depresyon: 13, anksiyete: 10,
hostilite: 6, fobik anksiyete: 7, paranoid diisiinceler: 6,
psikotizm: 10, uyku-yeme bozukluklariyla ilgili ek belir-
tiler: 7

Her bir soru son bir ayda belirtinin olup olmamasina
gore 5 segenekten biriyle cevaplanir: O (hig), 1 (cok az),
2 (orta derecede), 3 (oldukga fazla), 4 (ileri derecede).
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Toplam puanin cevaplanan soru sayisina boliin-
mesiyle Genel Semptom Indeksi (GSI), her bir altboyuta
ait puan toplamimnin o boliimdeki soru sayisina boliin-
mesiyle de o altboyutun indeksi bulunur. indeksler 0.00
ile 4.00 arasinda degisir. Bulunan sonuglar 1.00
tizerindeyse belirtilerin psikopatoloji sinirini astig1 kabul
edilir.13 Test daha ¢ok grup taramalarinda tercih edilmek-
tedir.’2 Grup degerlendirmelerinde hem GSI hem alt
boyut puanlart toplanip denek sayisina boliinerek o
gruba ait ortalama bulunmus olur.

Testin tilkemiz i¢in giivenilirlik ve gecerliligi ile ilgi-
li gesitli calismalar yapilmigtir.!3 Test iilkemizde ¢ok sa-
yida aragtirmada kullanilmigtir.14-19

Aragtirmamizda bu testin kullanilmasinda, testin
giivenirliligi ve gecerliligi kadar isitme Oziirliilerde kul-
lanilabilir olmasi da rol oynamstir. Ulkemizde bu konu-
da isitme oziirliiler icin standardize edilmis bir test yoktur
ve karmagik olmayan “Self-Report Test”lerin bu amagla
kullanilabilecegi uluslararasi kabul gormiistiir.20 SCL-90-
R icerdigi soru sayisinin azlig1 ve sorularin kisa ve 6z
olmas1 sebebiyle kullanima en uygun testlerden biridir.
Arastirmamizda testin psikotizm ve uyku-yeme bozuk-
luklartyla ilgili ek belirtiler alt boyutlar1 kullanilmamustir.

Denekler 5-10’arlik gruplar halinde veya birebir teste
tabi tutulmus; az sayida denek ve az sayida soru igin
isaret dilini bilen ve isiten 6gretmen, ¢alistirict ve dernek
yoneticilerinden cevaplar etkilemeyecek sekilde yardim
almmustir. Biitlin deneklerin ayni1 sart ve ortam igerisinde
bulunduklari; deneklerle yeterli koordinasyon kurul-
dugu; deneklerin sorulart1 dogru okuyup tam olarak
anladiklar1 ve dogru cevap verdikleri; deneklerin egitim-
leri, sosyo-ekonomik diizeyleri ve yaslar1 arasindaki
farkliliklarin sonucu etkilemeyecek diizeyde oldugu ve
degerlendirmenin hatasiz yapildig1 varsayilmistir.

Calismamizin istatistiki acindan degerlendirilmesin-
de t (student t) testi kullanilmistir. Bu testin 6zellikle
denek sayisinin 30’dan az oldugu caligsmalarda oteki
yontemlere kiyasla daha giivenli oldugu kabul edilmek-
tedir.2!

Tablo 1 Yatili okulda ve ailesi ile birlikte kalan isitme oOziirliilerde

semptom indeksleri

n yatil okulda =17
n ailesi ile birlikte =63

t critical two tail (p=0.05) : 1.990
t critical two tail (p=0.01) : 2.640
t critical two tail (p=0.001): 3.419

1.2

A

C
0.6 —=—Ayrni

—O— Birlikte

0.4

0.2

0
som obs kisi depr anks hosti fob. paran GSI

Anlamhlik

Yatih Ailesi ile t

okulda birlikte degeri diizeyi
Somatizasyon 1.024+£0.376 1.691+£0.304 3.752 p<0.001
Obsesif-kompulsif boz. 0.982+0.440 0.844+0.323 1.416 Anlamli degil
Kigilerarasi duyarllik 1.143+£0.541 0.838+0.285 3.100 p<0.01
Depresyon 1.067£0.334 0.848+£0.299 2.579 p<0.05
Anksiyete 0.929+0.442 0.795+0.323 1.376 Anlamh degil
Hostilite 1.196+0.549 0.946+0.338 2.295 p<0.05
Fobik anksiyete 0.882+0.512 0.782+0.335 0.951 Anlamh degil
Paranoid disunceler 1.072+£0.543 0.809+0.404 2.171 p<0.05
GSi 1.027+£0.287 0.805+0.304 3.871 p<0.001

Sekil 1 Yatli okulda ve ailesi ile birlikte kalan isitme oOziirliilerin
karsilastiriimasi

Bulgular

Yatili okulda kalan 17 kisi ve ailesi ile birlikte kalan
63 kisinin verileri kargilastirildiginda (Tablo 1 ve Sekil
1), yatili okulda kalan grubun biitiin altboyutlara ve
GSI’ne ait ortalamalarinin daha yiiksek oldugu goriil-
mektedir. T testi ile analiz edildiginde, obsesif kompul-
sif bozukluk, anksiyete ve fobik anksiyete hari¢ diger alt-
boyutlar ve GSI ortalamalar1 agisindan gruplar arasinda-
ki farkin istatistiki olarak anlamli oldugunu soyleyebili-
riz. Yatili okulda kalan grubun obsesif-kompulsif bozuk-
luk, anksiyete ve fobik anksiyete disindaki semptom or-
talamalar1 psikopatoloji sinirinin iistiindedir.

Tartigma

Oziirlii olmayan kisilerde aileden ayri olmanin mey-
dana getirecegi ruhsal degisimlerin incelenmesi genellik-
le yetistirme yurtlarindaki ¢ocuklar iizerinde yapilmustir.
Dogan ve Gogiis, 16-19 yas grubuyla yaptiklar1 calisma-
da, yetistirme yurtlarinda kalan 6grencilerin ortalama ge-
nel semptom indeksini (GSI: 1.42), ailesiyle kalan 6g-
rencilerinkinden (GSI: 0.91) anlamh diizeyde yiiksek
bulmuglardir.t6 Kirpinar ise, yetistirme yurtlarinda kalan
15-18 yas grubu (ortalamasi: 16.3) erkeklerle ailesiyle
kalan 15-18 yag grubu (ortalamasi: 16.0) erkek 6grenci-
lerin verilerini karsilastirmis; yetistirme yurtlarinda ka-
lan 6grencilerin ortalama genel semptom indeksini (GSI:
0.88%£0.07), ailesiyle kalan erkek o6grencilerinkinden
(GSI: 0.7620.06) anlaml diizeyde yiiksek olarak tesbit
etmistir.!7

Her iki calismada da ailelerinden ayri olanlardaki
indeksin, aileden ayr1 olmak disinda ailenin tamamen
yoklugu, yetistirme yurdunda kalmanin olumsuzlugu
gibi unsurlara bagh olarak degisebilecegi de goz Oniine
almabilir. Bunun yaninda Kirpinar’in grubunun sadece
erkeklerden olusmasi farklilikta bir etken olarak gosteri-
lebilir. Fakat ozellikle Dogan-Go6giis grubundaki agiri
yiiksekligin bir sebebinin de ‘aileden ayrilik’ oldugu
gozard1 edilemez.

Yatli okullarda okuyan isitme oziirliilerin ruhsal
semptomlarinin yiiksek cikmasi Schlesinger ve Me-
adow’un!! goriigleriyle ayn1 dogrultudadir.
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Charlson ve arkadaglarmin yaptiklart calismada,
isitme Oziirliilere mahsus yatili okullarda okuyanlarin
karma okullarda okuyan isitme oziirliilere gore izolasyon
acisindan daha iyi uyum gosterdikleri bildirilmistir. Bu,
bizim sonuclarimiza zit gibi goriinmektedir. Ancak
bizim ¢aligmamizda, yatili olmayan isitme Oziirliilerin,
aileleri ile kalmakta ve igitme Oziirliilere mahsus okullar-
da okumakta oldugunu; dolayisiyla aile ile beraber
olmanin ve isitme Oziirlillere mahsus okulda ortak bir
‘dil’ kullanarak emosyonu ifade etme ve rahatlama
imkan1 bulmanin olumlu etkilerini tastyicagini hesaba
katmaliy1z.

Calismamizda, kisileraras1 duyarlilik ortalamasinin
yatili okullarda egitim alanlarda yiiksek ve psikopatoloji
smirinin iistiinde olmasi, yatili okullarin sosyallesme aci-
sindan olumsuz etkileri oldugunu bildiren Lyon ve Ge-
orgy’nin# goriislerine uymaktadir. Depresyon agisindan
degerlendirildiginde, yatili okullarda okuyan isitme
oziirliilerin ortalamalarinin yiiksekligi Watt ve Davis’in!2
goriigleriyle paraleldir.

Sonug

Aileden ayri olmak ruhsal semptomlar agisindan
olumsuz bir durumdur. Isitme 6ziirliilerin yatili okulda
egitim gormesi ayni ‘dili” kullanan ¢ok sayida kisiyi bi-
raraya getirmesi agisindan olumlu gibi goriinse de, cocu-
Su bagta ailesi olmak lizere cevresinden ayirdigi igin
onarilmast miimkiin olmayacak sakincalar1 da beraberin-
de getirebilmektedir. Isitme oziirliilerin egitimine yon
verilirken bu durum dikkate alinmalidir.
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