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Norogelisimsel Bozukluklar ve Duyusal Islemleme

Neurodevelopmental Disorders and Sensory Processing
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Duyusalislemleme beynin dokunsal, gérsel, isitsel, koku, tat, vestibiiler, proprioseptif ve interoseptif duyular araciligiyla aldigi uyarilari koordine
edip biitiinlestirmesi ve uygun yanitlar olusturmasi seklinde tanimlanmaktadir. Saglikli bireylerde duyusal islemleme 6zelliklerinde kisileraras:
farkhiliklar gériilebilirken bazi psikopatolojilerde duyusal profilde 6zgiin farkliliklar ve duyusal islemleme sorunlariyla karsilagilmaktadir. Otizm
spektrum bozuklugu basta olmak tizere dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu, zihinsel yetersizlik, tik bozuklugu ve Tourette sendromu
gibi bircok nérogelisimsel bozuklukta (NGB) duyusal islemleme ile ilgili farkliliklar ve bu farklihiklarla iligkili klinik durumlar mevcuttur. Bu
yazida NGB'de duyusal islemleme ile ilgili calismalar gézden gegirilerek derlenmistir. Caligmalarin sonuclarina gére NGB'de duyusal islemle
ile ilgili farkliliklar ve sorunlar eslik ettiginde semptom siddeti, komorbiditeler, uyum davraniglari, islevsellik, gunlitk yasam aktiviteleri ve
aktivitelere katilim etkilenmektedir. Duyusal islemleme sorunlarinin temelinin periferik ve santral duyusal sistemlerdeki farkliliklara dayandig:
dusiinilurken nérofizyolojik ve nérogéruntilleme ¢aligmalariyla bu sorunlarin altindaki mekanizmalar agiklanmaya ve aydinlatilmaya
calisilmaktadir. Bu baglamda temel mekanizmalarin somatosensériyel inhibisyon, duyusal kapilama, ¢oklu duyusal biitiinlestirme kusurlar: ve
gama aminobiitirik asit konsantrasyonundaki farkliliklarla iligkili oldugu diigiiniilmektedir. NGB'de duyusal islemlemeye y6nelik artan sayida
giincel ¢calismalar mevcuttur. Bu alanda daha fazla sayida nérofizyoloji ve nérogériintilleme teknikleriyle desteklenen randomize kontrollii
caligmalara ihtiya¢ vardir. Duyusal 6zelliklerin eglik ettikleri NGB’nin klinik semptomlariyla iligkili olmas: nedeniyle ¢ocuk ve genglerin klinik
degerlendirilmesinde ve tedavi programlarinda bu ézelliklerin géz éniinde bulundurulmas: énem kazanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Norogelisimsel bozukluklar, duyusal iglemleme, otizm spektrum bozuklugu, dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugu,
zihinsel yetersizlik, tik bozuklugu, Tourette sendromu

Sensory processing is defined as the coordination and integration of the sensory inputs received by the brain through the tactile, visual,
auditory, olfactory, gustatory, vestibular, proprioceptive and interoceptive senses, and generating appropriate responses. Although
interpersonal differences in sensory processing exist among healthy individuals, specific differences in sensory profile and sensory processing
problems are encountered in some of the psychopathologies. Variations in sensory processing and associated clinical conditions are present
among many neurodevelopmental disorders (NDDs) including principally autism spectrum disorder and others such as attention-deficit/
hyperactivity disorder, intellectual disability, tic disorder and Tourette’s syndrome. In this article, studies on sensory processing in NDDs
are reviewed. According to studies; symptom severity, comorbidities, adaptive behaviors, functionality, daily life activities, and participation
in activities are associated with sensory processing differences and difficulties in NDDs. The sensory processing difficulties are posited to
be based on differences in the activity of peripheral and central sensory systems. Neurophysiological and neuroimaging studies have tried
to explain and enlighten the mechanisms underlying these problems. In this context, the main mechanisms are thought to be related to
somatosensory inhibition, sensory gating, multiple sensory integration defects, and differences in gamma aminobutyric acid concentrations.
There have been an increasing number of recent studies on sensory processing in NDDs. In this field, further randomized controlled studies
supported by neurophysiological and neuroimaging techniques are needed. Due to the relationships between sensory processing features and
the clinical symptoms of NDDs that they accompany, those features should be borne in mind in clinical evaluations and in treatment programs
of children and adolescents.
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Giris

Gocuklarda beceri gelisimi ve becerilerin uygulanmas: temel
duyusal sistemlerden gelen bilginin islenmesine baghdir.
Duyusal uyaranlarin iglenmesindeki bozukluklarin ¢ocuklarin
6grenme kapasitesini ve toplumsal iligkileri etkileyebilecek
davramig kaliplarinin  edinilmesi ve yerlesmesinde rol
alabilecegi belirtilmektedir.'! Ruhsal Bozukluklarin Tamsal
ve Istatistiksel El Kitab1 - Beginci Basim (DSM-5), duyusal
anormallikleri otizm spektrum bozuklugunun (OSB) belirtileri
icerisinde saysa da aragtirmacilara goére duyusal anormallikler
OSB’ye o6zgin degildir.? Duyusal profil farklari hem tipik
gelisim gosteren cocuklarda hem de OSB, dikkat eksikligi
hiperaktivite bozuklugu (DEHB) ve zihinsel yetersizlik (ZY)
gibi nérogelisimsel bozukluk tanilar1 alan klinik popiilasyonda
gosterilmigtir.>? Noérogelisimsel bozukluklar (NGB), genetik
ve epigenetik/cevresel duzeneklerden etkilenen beyin
gelisimi bozukluklarindan koken almaktadir. NGB fiziksel
ve psikososyal gelisimin erken déneminde baslar, belirtileri
siklikla cocuk okula baglamadan énce ortaya cikar ve heterojen
bir gelisimsel yetersizlik grubunu icerir>* Bu bozukluklar
motor, dil, biligsel, akademik, sosyal ve ugras becerilerinde
cesitli derecelerde bozulmalarla kendilerini géstermektedir.®*
DSM-5te bu kategori ZY, iletisim bozukluklari, OSB, DEHB,
ozgul 6grenme bozuklugu, motor bozukluklar ve diger NGB
olarak simiflandirilmakta ve bu bozukluklarin sik olarak birlikte
gorulebilecegi bildirilmektedir.

Bu yazida, 6nce duyusal islemleme/duyu biitinleme kavrami
ardindan NGB'den OSB, DEHB, ZY ve tik bozuklugu olan
¢ocuklardaki duyusal islemleme alaninda yapilan c¢aligmalar
aktarilacaktir.

Duyusal islemleme

Duyusal sistem isitsel, gorsel, gustatuar (tat), olfaktér (koku),
(dokunma, proprioseptif), vestibiiler,
interoseptif (aglik, sindirim, kalp atim hizi, solunum gibi i¢sel

somatosensoriyel

iglevlerin diizenlenmesinde yer alan duyular) sistemler gibi
bir¢ok alt birimden olugmaktadir.® Kiginin cevrenin taleplerine
uygun ve uyumlu yanitlar geligtirebilmesi i¢cin cevreden ve
bedeninden gelen duyusal uyaranlariorganize edip, uygun sekilde
biitiinlegtirebilmesi gerekmektedir.® Organizasyon siirecinden
itibaren, merkezi sinir sistemi siirekli olarak alinan duyusal
bilgileri ve bu bilgilerin tetikledigi yamitlari secer, engeller
veya gelistirir. Bilgilerin karsilastirilmasi, iligkilendirilmesi ve
butiinlestirilmesi ise deneyimler ve amaca y6nelik etkinlikler ile
gerceklesir. Cevresiyle siiregen bir etkilesim icerisindeki beyin,
cevreyle etkilesimi kurabilmek ve planlayabilmek icin farkl
kavramlar ve yetenekler gelistirir.”

Duyusal uyaranlar kimyasal (kemoreseptér), mekanik

(mekanoreseptér), 1sikla (fotoreseptér) ve 1siyla ilgili
(termoreseptér) ahicalar tarafindan algillanir ve cevreselden
merkezi sinir sistemine dogru giderek karmasgiklasan
basamaklarda islemlenir. Beden duyusu ve isitme ile ilgili
uyaranlar beyin sapinda ara néronlarda islenerek talamusta
gorsel, isitsel ve beden duyusu kaynakli uyaranlarla iligkili

talamik cekirdeklere iletilirler. Bu c¢ekirdeklerde uyaranlarin
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yogunlugu, lokalizasyonu, sekli gibi bilgiler kodlanarak
uyaranlar birincil duyusal kortekse iletilir. Birincil duyusal
korteksin ardindan duyusal sinyaller ¢oklu duyusal uyaranlarin
islemlenmesinden sorumlu daha ileri organizasyon alanlarina
iletilir ve islemlenirler. Superior kolikulus, posterior parietal
korteks gibi alanlar coklu duyusal islemlemeden sorumludur. Ek
olarak serotoninin birincil duyusal kortekste algilanan duyularin
haritalandirilmasinda 6nemli rol aldig: diistinilmektedir.
Beden kaynakli duyularin islendigi alandan talamusa uzanan
yolaklarin da oldugu ve bu yolaklarin ara néronlar tizerinde
uyarici ve baskilayici etkiler gosterebildigi bilinmektedir.®
Insula, hipotalamus, hipokampus, para-hipokampal girus,
amigdala, mamiller cisim, septal ¢ekirdek gibi bolgeleri iceren
limbik sistem alanlar1 da duyusal modiilasyonda énemli olup
6n beyin limbik sistemindeki yapisal anormalliklerin duyusal
diizenlemeyi bozarak emosyonel sorunlara yol agabilecegi
digtinilmektedir.®

Duyusal islemleme ya da duyu biitiinleme kisinin giinlitk yagam
etkinliklerine katilimini saglamak amaciyla beynin ¢oklu duyusal
bilgileri alip biitiinlestirebilmesini ifade etmektedir.’® Gelen
duyusal bilgiler, uygun motor ve biligsel yanmitlar olusturmak
iizere beynin ilgili alanlarina yénlendirilip islenmektedir.

Duyu bitanleme sorunlar ilk kez 1963’te Ayres tarafindan
tamimlanmig, duyusal islemlemenin ¢ocuklarin 6grenme,
gelisim, duygusal ve davranigsal 6zellikleri ile iligkili olmasinin
yani sira pek cok islevsel sorunla duyusal isleme sorunlarinin da
iligkili oldugu ortaya konulmusgtur. Duyusal 6zellikler, “artmig
duyusal yamthhk”, “azalmig duyusal yamithhk” ve “duyusal
aray1s” olmak tizere ii¢ temel baglikta incelenmektedir.

Artmig duyusal yanitliliga sahip bireyler duyusal uyaranlara
daha hizli, yogun ve uzun siireli yanitlar vermekte, bu yanitlar
bir veya birden ¢ok duyusal uyaranla iligkili olabilmektedir. Bu
yanitlar genellikle beklenmedik durumlarda veya bir durumdan
digerine gecerken kendini gostermektedir.’’ Artmis duyusal
yamithlikla iligkili davramiglar aktif, olumsuz, dirtusel veya
agresif tepkilerden daha pasif geri ¢ekilme veya duyumdan
kaginmaya kadar degisebilir. Bu duyu profili ile iligkili duygusal
tepkiler arasinda sinirlilik, huysuzluk, isteksizlik veya yetersiz
sosyallesme yer alir. Bu duyusal 6zelliklere sahip bireyler
genellikle kat1 ve kontrol edicidir. Azalmig duyusal yamthhiga
sahip bireyler duyusal uyaranlara yamit vermeyebilir ya da
uyaranlar1 gérmezden gelebilir. Bu tutum ilgisizlik, topluma
yonelik ve kegfedici davraniglarda eksiklikle kendini gésterebilir.
Bu bireyler agriya (érn., carpmalar, diigmeler, kesikler) veya
agir1 sicakliklara (sicak veya soguk) diisiik yanit verirler. Genelde
“icine kapanik, dikkatsiz, tembel ve motivasyonsuz” olarak
degerlendirilir, erken ¢ocukluk déneminde ise “kolay ¢ocuk”
olarak nitelendirilebilirler. Dokunsal ve proprioseptif sistemler
acgisindan bu profil dispraksi ve motor beceri sorunlar ile iligkili
olabilir. Duyusal arayisa sahip bireyler ise aligilmadik miktarda ve
tipte duyusal uyaranlar gereksinir, baharath yiyecekler, yiiksek
sesler, gorsel olarak uyarici nesneler, siirekli dénme gibi yogun
hisler yaratan eylemlere diigkiin olabilirler. Bu duyusal profil
carpma, vurma, ziplama, dirtusellik gibi davraniglarla iligkili
olabilir ve digerleri bu davraniglar sosyal acidan uygunsuz veya
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dikkat cekme amach olarak degerlendirebilirler. Bu bireylerdeki
duyusal arayis olagan kegfetme giidisiinin 6tesine gecebilir
ve onlarin “sorunlu, riskli, tehlikeli” olarak gériilmesine neden
olarak disiplin sorunlarina neden olabilir. Ek olarak agir1 duyusal
arayis bireylerin dikkat ve 6grenmesini olumsuz etkileyerek
giinlitk yasam etkinliklerini bozabilir.**

Dunn'? tarafindan bireylerin uyaranlara verdikleri yanitlar ve
norolojik esikleri esas alinarak duyusal iglemleme sorunlar:
“dugtk  kayit”,
“duyusal kaginma” seklinde dért baghkta simiflandirilmigtir.

“duyusal hassasiyet”, “duyusal  arayis”,
Duguk kayit, yiksek uyarilma egigi nedeniyle uyaranlarin
islenmesinde zorluklarla iligkilidir. Bu ¢ocuklar donuk, ilgisiz,
yorgun, ice kapanik, apatik gorinebilirler ve katihmlarim
saglamak icin dikkat ¢ekici, yogun, renkli, hareketli uyaranlar
gerekebilir. Duyusal hassasiyetleri olan ¢ocuklarin uyarilma
esikleri dugtktir. Dikkatlerinin kolayca celinebilmesi ve agir1
hareketlilikleri nedeniyle gérevlerini tamamlamakta zorlanirlar.

Bu c¢ocuklarin dikkatlerini surdirebilmeleri icin uyarilma
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diizeylerini artirabilecek uyaranlardan kaginilmalidir. Duyusal
arayis, yiksek uyarilma esigi dolayisiyla duyusal deneyimleri
artirma gudastyle iligkilidir. Bu ¢ocuklar devamli gurilti
cikarabilirler, kipir kipirdirlar, insanlara ve nesnelere dokunma,
surekli bir seyler ¢igneme egilimindedirler. Bu duyusal arayis
durtasellik ve motor becerilerin diizenlenmesinde sorunlarla
da iligkili olabilir. Duyusal kacinma ise digitk uyarilma esigi
nedeniyle yeni uyaranlara diren¢ ve etkinliklere katilima
isteksizlikle iligki gostermektedir. Bu profildeki ¢ocuklar ginlik
yagam etkinliklerini yturutebilmek i¢in tanidik ve kabul edilebilir
uyaranlar tercih eder, alisilmadik uyaranlar: sinirlandirabilmek

icin ritueller gelistirirler.

Duyusal islemleme sorunlarinin genel toplumda %16,0 oraninda
bulundugu tahmin edilmekle birlikte, 6zellikle nérogelisimsel
sorunlari1 olan ¢ocuklarda bu oran daha yuksek olabilir.*®
Cocuklarda duyusal islemleme sorunlarini disundiren 6rnekler
Tablo 1'de gosterilmigtir.

Tablo 1. Cocuklarda goriilebilecek duyusal islemleme sorunlarina 6rnekler*

Yiiksek sesten ya da beklenmedik seslerden rahatsizlik duyma

Yiiksek sesli ortamlarda kulaklarini kapatma

Isitsel islemleme

Anlamsiz, tuhaf sesler ¢cikararak bunlardan zevk alma

Algveris merkezi, dogum ginii partisi gibi guriltili ortamlardan uzak durma ya da bu ortamlar: tercih

etme

Isikli nesnelerden, lunapark gibi 1g1kl1 ve renkli ortamlardan hoglanma ya da bu fazla tepki gésterme, uzak

Gorsel islemleme durma

Etrafta fazla hareketlilik oldugunda ya da hareketli nesneleri seyrederken rahatsizlik duyma

Keskin kokulara tahammiil etmekte giiclitk

Koku duyusunun iglemlemesi

Bagkalarinin alamadig: kokulardan rahatsizlik duyma

Nesneleri, yemekleri koklamaya kars1 asir1 ilgi duyma

Viicuduna dokunulmasindan hoslanmama ya da fazlasiyla hoglanma

Insanlara ve nesnelere dokunmaya kars1 artmas ilgi duyma

Sag kestirme, saglarin taranmasi, dis fircalama gibi islemlerden rahatsiz olma

Dokunsal iglemleme

Kum, ¢im, 1slak zemin gibi yiizeylere basmaktan hoglanmama ya da bu ytizeylere basma istegi

Digtiigiinde ya da bedenini carptiginda agr1 hissi duymama ya da asir1 agr hissi tarifleme

Peynir, seftali gibi belli besinleri yuzeylerinden rahatsiz oldugu i¢in tercih etmeme

Kiyafet etiketlerinden, dikislerinden, diigmeler gibi belli parcalarindan ya da sapka, bere, ¢orap gibi

kiyafetlerden rahatsiz olma

Yemek se¢me ya da ayn1 yemegi yeme konusunda israrci olma

Yiyeceklerin kivamina ve 1s1sina duyarli olma

Nesneleri agza gétiirme ya da yalama egiliminde olma

Tat duyusunun islemlemesi

Yiyeceklerin baharatlarini, sekerini ya da tuzunu algilamada gii¢litk duyma ya da tercih etmeme

Keskin aromasi olan yiyecekleri tercih etme ya da bu yiyeceklerden hoglanmama

Araba, tren gibi hareketli tasitlardan rahatsiz olma/korkma

Doénmek, kogmak, ziplamak, sallanmak gibi hareketli aktivitelerden agir1 hoglanmak ya da korkmak

Vestibiiler/hareket/viicut pozisyonu

Devamli hareket halinde olmak isteme

iglemlemesi

diisme korkusu

Merdiven inme, tirmanma gibi aktivitelerde denge sorunlar1 yasama, diisme, takilma ya da yiikseklik/

Hareketlerini kontrol etmekte giiclitk cekme

*Ornekler Suay Aydin M, Adolesan/Yetiskin Duyu Profili Anketi Tiirkce Uyarlamasinin Gegerlilik Giivenilirlik Calismasi, 2015, Ankara yitksek lisans tezinden ve derlemede

kullanilan makalelerden derlenerek hazirlanmigtir
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Norogelisimsel Bozukluklar

Norogelisimsel ~ bozukluklar ~(NGB)  erken
norobiligsel eksiklikler ve merkezi sinir sistemi gelisiminde
sapmalarla giden bircok bozuklugu icine alan bir gruptur.

baslangicl,

DEHB, OSB, o¢zgil 6grenme giicligi, iletisim bozukluklar,
ZY, motor bozukluklar (gelisimsel koordinasyon bozuklugu,
tekrarlayic hareket bozuklugu, tik bozukluklari) bu grupta yer
almaktadir. Duygudurum bozukluklari, sizofreni gibi diizelme ve
yinelemelerle karakterize diger néropsikiyatrik hastaliklardan
farkli olarak NGB'ler bireyin gelisimi boyunca sabit bir seyir
gosterirler. Bu bozukluklar erkeklerde daha sik gériilmektedir.
Kalitsalliklar1 yitksek olsa da etiyolojileri ¢ok faktorli olarak
degerlendirilmektedir. Bu bozukluklar ve belirti kiimeleri kendi
aralarinda yitksek diizeyde ortiisme gostermektedir.®**

Otizm Spektrum Bozuklugu Olgularinda Duyusal islemleme

Duyusal hassasiyetlerin DSM-5 ile OSB’nin tam 6l¢ttlerine
eklenmesiyle duyusal islemleme sorunlarinin degerlendirilmesi
tamisal siirecin  bir parcasi haline gelmistir® Duyusal
semptomlarin ergenlik ve yetiskinlige kadar devam ettigine dair
artan kanitlara ragmen, ileri yas gruplan i¢in degerlendirme
normlari kisithdir ve pediyatrik grupta saptanan profil ile uygun
islevsel hedeflerin belirlenememesi gibi sorunlar mevcuttur.’®

Otizmin c¢ekirdek belirtilerinden biri haline gelen atipik
OSB’li  ¢ocuklarin  %95,0’ine  varan
oranlarda gorilmektedir. Bu atipik islemleme duyusal

duyusal islemleme

yanithilikta azalma, duyusal arayis, duyusal kaginma ve duyusal
hassasiyetler seklinde goriilebilir. OSB’de en yaygin goriilen
profil duyusal yamthlikta azalma olsa da bu bulgunun yasla
birlikte degigebilecegi ve bu profili duyusal yanitlilikta artma
ve duyusal arayigin takip edebilecegi bildirilmigtir.’* OSB’li
cocuklarda diger gelisimsel yetersizlikleri olan veya nérotipik
cocuklara oranla daha fazla duyusal semptom mevcuttur. Bu
semptomlara yoénelik degerlendirmelerde OSB’li ¢ocuklarda
dokunsal hassasiyetler, isitsel filtreleme sorunlari, tat ve koku
yanitlarinda bozulma ve sapmalar tespit edilmistir.'” OSB’li
bireylerde duyusal tepkilerin, ayni kiside duyusal uyaranlara hem
artmig hem de azalms tepkisellik gseklinde dalgalanabilecegi de
gosterilmistir.'® Calismalara gére OSB’li bireylerin %42,0-88,0’i
artmig duyusal yanithiliga sahiptir.’ Bu artmis duyusal yanitlilik
bireyin gunlitk yagsamini etkilemekte ve isitsel, gorsel, dokunsal,
tat gibi duyusal uyaranlara kars: ortaya ¢ikabilmektedir. Parlak
isiklar, aligverig merkezleri veya trafikte karsilagilabilecek sesler,
belli dokularin ve etiket, diigme gibi materyallerin deriyle
temasi, belli dokulardaki ve tatlardaki yiyecekler bu bireyler
icin rahatsiz edici olabilmektedir.’® OSB’li bireylerde duyusal
hassasiyetler dokunulmaktan hoglanmama, belirli dokulardaki
kiyafetlerden ve kiyafetlerin etiketlerinden rahatsizlik duyma,
tadi veya dokusu nedeniyle birtakim yemekleri yemeyi
reddetme ya da stirekli belli yemekleri yeme konusunda direng
gbsterme, zaman zaman giringa ile beslenmek zorunda kalma,
isiklardan rahatsizlik duyma, diger insanlarin fark etmedigi
sesleri igitme, giinlik yasamla iligkili seslerden ve birtakim
cihazlarin seslerinden rahatsizlik duyma gibi belirtilerle kendini
gosterebilmektedir.?’
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Artmig duyusal yanithlik ve duyusal arayis 6-9 yas grubunda
zirveye ¢tkmakta ve sonrasinda azalmaktadir. * Azalmig duyusal
yanithilik ise gelisimin daha erken dénemlerinde gorilur ve
yasla birlikte siddeti azalmaktadir. Duyusal semptomlar uyuma
yonelik davraniglar, rutin gunlik aktiviteler, beslenme ve uyku
ile iligkilidir. Bu semptomlar ayn1 zamanda kisith ilgi alanlar: ve
tekrarlayic davraniglarda artiga sosyal iglevsellikte ise azalmaya
neden olmaktadir. Duyusal semptomlarin yasla degisimini
inceleyen ¢calismalarda celigkili veriler elde edilmistir.?! Otizmde
duyusal 6zelliklerin yasla degisimi norotipik bireylerden farklilik
gostermektedir. OSB’li grupta gorsel ve igitsel hassasiyetler
ileri yaglarda azalirken tipik gelisim gosteren bireylerde bu
hassasiyetler yasla artig gostermektedir. Yine ileri yagtaki OSB’li
bireylerde zamana bagh olarak duzelme gostermeyen dusik
dokunsal uyarilma esigi disinda anormal duyusal islemlemenin
daha az oldugu gosterilmistir.® OSBde secici dikkat
duyusal o6zelliklerle iligkilendirilmektedir. Nesnelerin temel
ozelliklerine abartih odaklanma, ¢ocuklarin sesler, géruntiler
ve dokunuslarla ilgili deneyimlerini artirabilir ve agir1 tepkileri
tetikleyebilir. Ayrica, OSBli ¢ocuklarin nesnelerin yuzey
ozellikleriyle (nesnenin ucunun déndiiriilmesiveya ellerin ytiziin
oniinde sallamas1) meggul oldugu zamanlarda gézlenen, “arayis
davranis1” olarak siiflandirilan israrci ugrasilar: ve tekrarlayan
hareketleri agir1 secici dikkatle iligkilendirilmektedir.?

0SB’de Duyusal islemleme Sorunlari ile iligkili Durumlar

Artmig duyusal yanithlik hem nérotipik bireyler hem de NGB
tanihi olanlarda cesitli psikiyatrik tablolara neden olabilmektedir.
Normal gelisim gosteren ¢ocuklarda duyusal yanithilik arttik¢a
disa ve ice yonelim sorunlar1 artmakta toplumsal uyum yetileri
ise azalmaktadir.”®

OSBde anksiyete ve artmis duyusal yamthhgmn iligkisini
degerlendiren modeller artmis duyusal yanithhigin negatif
kosullanmay: tetikleyerek anksiyeteye onciilikk edebilecegini
ya da anksiyetenin agir1 uyarilmiglik ve tehdit yanlihigina neden
olarak nétr uyaranlari klasik kogullanmayla olumsuz hale getirip,
duyusal yamthhg artirabilecegini éne siirmektedir. Diger bir
modelde ise anksiyete ve duyusal yamithlik artisi arasinda
nedensel degil etiyolojik bir iligki olabilecegi ve bu iki durumun
amigdala etkinliginde artis1 ve benzer fizyolojik yolaklar
paylagsabilecegi ¢ne sitrilmigtiir.>* OSBli ¢ocuklarda artmig
duyusal yanithilik izlemde anksiyete gelisimini yordayabilmekte
ve anksiyete belirtilerini énceleyebilmektedir.?> OSB’de duyusal
modilasyon sorunlari arttik¢a uyuma dontk davranislar ve
toplumsal beceriler azalmaktadir. Asperger sendromu tanili
bireylerde artmis duyusal hassasiyet ve digitk duyusal esik
anksiyete ile duyusal hassasiyetlerde azalma ise depresyonla
anlaml iligkili gostermektedir.”® Ebeveyn bildirimlerine
dayanarak OSB tamili kiiciik cocuklardaki artmis ve azalmig
duyusal yanithilik negatif duygulanim, anksiyete ve depresyonla
iligkili bulunmusgtur.?” OSB'de duyusal hassasiyetler aynilikta
1srar ve 6zgul fobi arasindaki ve ayrilik anksiyetesi ile aynilikta
1srar arasindakiiligkilere aracilik edebilir. Duyusalhassasiyetlerin
bu rolleri nérotipik ¢ocuklarda gorilmemektedir.® Diger bir
calisgmada da aynilikta 1srar ve anksiyete arasindaki iliskide
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duyusal kaginmanin ve daha az 6nemde olsalar da duyusal
hassasiyetlerin aracilik ettigi gésterilmigtir.?®

OSB’de duyusal islemleme farkliliklar: davranigsal ve emosyonel
sorunlar, kisith ilgi alanlar: ve tekrarlayict davramglar ile yakin
iligki gostermektedir.*® OSB’de tekrarlayic1 davraniglarin duyusal
uyaranlarla iligkili oldugu dustniilmekle birlikte bu davraniglarin
tiksindirici/nétr uyaranlarla arttigy, ilgi ceken uyaranlarla
azaldigr veya sonlandifi gosterilmistir3® OSB’li ¢ocuklarda
duyusal islemleme sorunlari arttikca sinirli ve tekrarlayia
davramiglar da artis gostermektedir. Bu davraniglardaki artig
duyusal yanitsizliktan ziyade 6zellikle artmig duyusal yanithlikla
iligkili olabilir.> OSB'de belirsizlige tahammiilsiizliik, anksiyete,
duyusal hassasiyetler ve tekrarlayica davraniglar arasinda
anlamh pozitif yonde iligkiler gérillmektedir.*

Artmis duyusal hassasiyetler OSB’li cocuklarda uykuya direnc,
uyku baslangicinda gecikme, uyku siiresinde degisimler,
uyku anksiyetesi ve uyurgezerlik gibi uyku sorunlaryla iligki
gostermektedir®* OSBli ¢ocuklarda ince ve kaba motor
becerilerdeki giiglitkler de duyusal islemleme sorunlariyla iligkili
olabilir.®

0SB’de Duyusal islemleme Sorunlarinin Nérobiyolojisi

OSB’li bireyler goriintiilerin icerisindeki tekli ayrintilar1 daha
hizli tespit edebilirken géruntiilerdeki dikkat celdiricilere daha
disitk duyarhilik sergileyebilmektedir. Bu bireylerde binokiiler
rekabet gorece zayif olup hareketli cisimlerin yoénlerinin
belirlenmesinde de farklilhiklar gésterilmistir.®® Saf ses iceren
isitsel uyaranlarin veya konusma gibi karmasik seslerin
algilanmas1 swrasinda néron yamtlari gecikebilmektedir. Bu
bireylerde hem gorsel hem de isitsel kortikal alanlarda gama
aminobitirik asit (GABA) diizeylerinde azalma 6zgin duyusal
farklara aracilik edebilir.*® OSB'de somatosensériyel uyaranlarin
inhibisyonunda fonksiyonel kusurlar mevcuttur. Dokunsal
islemleme ile ilgili sorunlarin altinda zayif duyusal filtreleme
ile iligkili olan ileri beslemeli inhibisyon bozuklugu, uygunsuz
habitiiasyon veya adaptasyonla iligkili lateral inhibisyon
kusurlarinin etkili oldugu distinillmektedir.>” OSB’li bireylerde
gorsel ve igitsel uyaranlar es zamanli verildiginde duyusal
yanitlarda gorilen abartili tepkiler durum duyusal kapilama
hipotezi ve
tutarhdir.®®

¢oklu duyusal biitiinlestirme ¢aligmalariyla

Yiiksek iglevli OSB’ler ve Asperger sendromlu bireylerde duyusal
reaktivitenin elektrodermal aktivite araciliiyla incelendigi bir
calismada bu bireylerde yiiksek uyarilma ve yavas habituasyon
veya digik uyarilma ve hizli habitiasyon sgeklinde farkh
oruntiler gosterilmistir.?® OSB’li genclerle yapilan bir fMRI
calismasinda bu bireylerin kontrol grubuna oranla yeni igitsel
uyaranlara daha hizli yamitlar olusturdugu ve ozellikle sag
prefrontal-premotor bélge ile sol inferior parietal bolgelerde
etkinliklerinin arttig: gosterilmigtir.*’ Yiksek islevli OSB’lerde
tiksindirici isitsel ve gérsel uyarilar sonras: duyusal islemleme,
emosyon regillasyonu, tehdit yanmit1 gibi alanlar1 diizenleyen
primer duyusal korteks, limbik bélgeler ve orbitofrontal
kortekste kontrollere gére etkinligin duyusal yanitlarla orantili
olacak sekilde arttign saptanmigtir.** Dokunsal uyaranlara
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verilen yamitlarin psikofiziksel 6lctimler ve iglevsel manyetik
rezonans gériintilleme (fMRI) araciligiyla degerlendirildigi bir
calismada OSB’li bireylerin hos ve nétr uyaranlara karg: azalmg
yanitlar ve hos olmayan uyaranlara abartili limbik tepkiler
gosterme egiliminde olduklar1 ortaya konmusgtur.*? Bir diger
nérogdruntiilleme ¢alismasinda hem OSB hem de DEHB'de
duyusal semptomlarin korpus kallosum ile iligkili oldugu
gosterilmigtir.*®

DEHB Olgularinda Duyusal islemleme

NGBde duyusal iglemleme farkliliklar1 mevcuttur ve bozulmus
duyusal islemleme iletisim, motor beceriler ve sosyal becerilerde
iligkili DEHB'li
%40,0-60,0'inda duyusal girdilerin islenmesinde problemler

yetersizliklerle bulunmustur.** cocuklarin
mevcuttur.”* DEHB’lerde duyusal iglemleme normal geligim
gosteren cocuklardan farkhiik gostermektedir ve bu duyusal
islemleme sorunlar1 agresyon, davramis bozuklugu érintileri
ve bedensel yakinmalar ile iligki gosterebilmektedir. Ozellikle
dokunsal hassasiyetler ile agresif davramiglar ve bedensel
yakinmalar arasinda iligki oldugu gosterilmigtir.*® Bu duyusal
islemleme ve duyusal hassasiyetlerdeki farkhiliklar anksiyete
gibi ice yonelim sorunlariyla ve karsit olma karsi gelme
bozuklugu gibi es tanilarla iligki géstermektedir.*”*® Duyusal
artmig yamthhk gosteren DEHBli c¢ocuklarda anksiyete
belirtileri bu duyusal 6zelliklere sahip olmayan DEHB’li cocuklar
ve DEHB tanili olmayan kontrollere oranla daha fazladir.*®
Duyusal hassasiyetler ve fonksiyonel bozulma esik altt DEHB
bulgularinin varliginda bile kendini goéstermektedir. Artmig
duyusal hassasiyetler klinik olarak ¢ ya da daha fazla DEHB
semptomu olan ¢cocuklarda emosyonel labilite ile hiperaktivite/
diirtisellik semptomlar: arasindaki iligkiyi giiclendirmektedir.*
DEHB’li

dokunsal duyusal islemleme

Yine cocuklarda gorulen proprioseptif, gorsel,

igitsel, sorunlarinin  sosyal,
davramigsal, islevsel guclitkler ve 6grenme gugliikleriyle iligkisi

gosterilmigtir.®

DEHB’li cocuk ve genclerde diisiik kayit, duyusal arayig, duyusal
hassasiyet, duyusal kaginma gibi duyusal alanlarin bircogunda
farkliik gorilmekle beraber duyusal hassasiyetler bu grupta
daha fazla bulunmugtur. Bununla beraber DEHBde hiper/
hiposensitivite alanlarinda da farkliliklarin oldugunu gésteren
caligmalarmevcuttur.’*>* DEHB’li cocuklarda dikkat sorunlarinin
cogu atipik duyusal arayigla beraberlik gostermekle beraber
duyusal arayis oruntiileri ile dikkat sorunlar:1 arasinda negatif
yonli bir baglanti bulunmaktadir.>® Yine genel popiilasyonda
DEHB 6zellikleri ve duyusal islemleme sorunlar: arasinda iligki
oldugu, duyusal problemlerin DEHB 6zelliklerini 6ngérdugii
gosterilmistir.>® Bebeklik déneminde daha fazla aktivite, daha
az uyum gosterebilme ve daha dustuk esikler, daha sonraki
agamalarda daha yiiksek DEHB tanisi oram ile iligkilidir.>*
Yapilan calismalarda dikkat giicliigi ceken cocuklarda vestibiiler
duyusal farklibklarin mevcut oldugu ve bu farklhiliklarin
cocuklarin hareket performanslar1 ve beceri gelisimi tizerinde
etkili oldugu gosterilmigtir.>* DEHB'de duyusal hassasiyetlerin
cinsiyetler arasindaki farkliliklar1 degerlendirildiginde kiz
¢ocuklarda dokunsal hassasiyetlerin erkeklere gére daha fazla
oldugu tespit edilmistir.”® Duyusal islemleme sorunlarinin yasa
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gore degisimi incelendiginde bu sorunlarin yasla birlikte hafif
artis gosterdigi bu artisin 6zellikle igitsel islemleme sorunlar:
icin anlaml oldugu bildirilmigtir.>*

Zihinsel Yetersizlik Olgularinda Duyusal islemleme

ZY tanih ¢ocuklarda duyusal islemleme tipik gelisim gésteren
¢ocuklardan farkhiliklar goéstermektedir.®® Duyusal islemleme
sorunlar1 ZY'de tim seviyelerde gorulmekle beraber ciddi
duzeyde duyusal islemleme sorunlari en sik hafif ve agir ZY olan
¢ocuklarda tespit edilmektedir.’” ZY tanili bireylerde duyusal
islemle sorunlar: arttik¢a uyuma dénik islevsel davranislarda
azalma meydana gelmektedir.>®

ZY ile iligkili farkli sendromlarin farkli duyusal profilleri
mevcuttur. Cornelia de Lange sendromu (CdLS) duyusal
hiposensitivite, Angelman sendromu (AS) duyusal arays,
Fragile X sendromu (FXS) duyusal hipersensitivite ile
karakterizedir. AS ve CdLS’de yasla birlikte duyusal 6zelliklerde
anlaml degisiklik gorilmemektedir. FXS'de ise yas arttikca
duyusal arayis ve vestibiiler uyaranlara anormal yanitlarda
azalma tespit edilmistir®® Bu sendromlardan Williams
sendromu tanili bireylerde duyusal biitiinleme sorunlari, isitsel
ve vestibtiler uyaranlara karsi hipersensitivite saptanmigtir.
Bu cocuklar okul éncesi dénemde oyuncaklarin ve ¢evrenin
duyusal ayrintilarina absilmisin disginda ilgi duyabilir ve

% Williams sendromlu

farkli yanit orintileri gosterebilir.
bireylerde duyusal hassasiyetler ve belirsizlige tahammiilstuzlitk
anksiyeteyi o6ngdren faktoérler olup duyusal hassasiyetler
belirsizlik intolerans: ile anksiyete arasinda araci gorev
gormektedir.®® Prader-Willi sendromunda da agrili uyaranlara
disitk yanithilik medyan sinirdeki aksonlarin sayisinda azalma
ile iligkilendirilmektedir.®® Down sendromlu cocuklar, isitsel,
gorsel, vestibiiler ve dokunsal iglemeyi iceren ¢oklu duyusal
islemede zorluklar yasamaktadirlar ve bu duyusal isleme
zorluklari okul etkinliklerine daha dugik katihm ve uyumsal
davraniglarda azalma ile iligkili bulunmugtur.®® Bu ¢ocuklar tipik
gelisim gosteren cocuklara gore cevresel ve bedensel duyumlara
daha az yamt verirken daha fazla duyusal girdi arayis1
icerisindedirler. Yine bu ¢ocuklarda isitsel uyaranlar: islemleme
ve dokunsal iglemleme farkliliklar1 gérilebilir. Bazi ¢ocuklarda
saglarin taranmasi ve giyinme gibi rutinler sirasinda dokunsal
hassasiyetler tespit edilirken diger dokunsal alanlarda daha
tipik yamtlar olusturduklari, duyusal oyunlardan hoglanma,
nesne ve insanlara dokunarak dokunsal uyaranlar arama gibi
yanitlar verdikleri gérillmiistir.®

Tik Bozukluklari/Tourette Sendromu Olgularinda Duyusal
islemleme

Duyusal problemler Tourette sendromunda (TS) da mevcut olup
bu sendromda duyusal 6zellikler, aragtirmacilar tarafindan,
“6nciilhis” ve “duyusal hassasiyetler” olarak ikiye ayrilmaktadir.®
Onciil hisler tik baglamadan hemen énce gelen ve bireyler icin
genellikle rahatsizlik verici olan, tiklerin ortaya ¢iktigi anatomik
bolgelerde agri, kasinma, gerilme gibi duyumlar yaratan
hislerdir. Onciil hisler TS’li bireylerin %90,0'inda goriilmektedir.
f¢csel veya digsal uyaranlara karsi artmis duyusal hassasiyetler
ise TS’li bireylerin %80,0’inde gériilmekle beraber genellikle tik
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siddetinden bagimsiz ayr1 bir patoloji olarak ele alinmaktadur.®*
TS’de dokunsal ve gérsel islemleme, istemli hareketler sirasinda
proprioseptif geribildirim ile ilgili farkhiliklar mevcuttur.®
Ayrica parvalbumin pozitif GABA internéronlar1 aracihifiyla
yapilan duyusal kapilamada sorunlar goriilebilmektedir.®
TS’de hastalarin algiladiklar: hassasiyetlerin artmis periferik
farkliliklarindan
kaynaklandig disiintilmektedir.®® TS’li cocuklarda sensorimotor

algilamadan ziyade merkezi islemleme
kapilama yetersizdir ve bu durum somatosensoriyel uyaranlarin
ist diizey entegrasyonundan sorumlu beyin bolgelerinin
etkinliginde azalma ile iligkilendirilmistir.®® TS’de azalmig
GABA konsantrasyonunun hem motor tikler hem de duyusal
problemlerle iligkili oldugu diistinilmektedir.®” Bu ¢ocuklarin
primer sensérimotor korteksinde GABA konsantrasyonu
kontrollere oranla azalmistir ve dokunsal algi ve adaptasyon
gorevleri sirasinda bozulmus performans sergilemektedirler.
GABA konsantrasyonunda azalma motor tik gsiddetiyle de
iligki gostermektedir.®” TS’li cocuklar tekrarlayici dokunsal
uyaranlar karsisinda anormal habituasyon sergilerken gorsel
igslemleme 6zellikleri de tipik gelisim gosteren akranlarindan
farklidir.®® Kronik tik bozukluk ve TS tanilhi bireylerde duyusal
hassasiyetler kontrollere gére daha fazla olup obsesif kompulsif
semptom siddetiyle bagimsiz olarak iligki géstermektedir.®®
TS’li ¢ocuklarda duyusal islemleme sorunlari arttik¢a yagam
kalitesi bozulmakta ve giinlik yasamsal etkinliklerine katilim
diigmektedir .

Sonuc¢

Duyu biutinleme sorunlarinin genel toplumda %16,0’ya
varan oranlarda bulundugu, nérogelisimsel sorunlari olan
¢ocuklarda bu oranin daha da yitksek oldugu bildirilmektedir.
NGB'de en sik rastlanan duyusal islemleme sorunlar: Tablo 2'de
belirtilmigtir. Duyusal biitinleme sorunlarinin psikopatoloji,
klinik semptomlar ve uyumu bozucu davranislarla nérobiyolojik

Tablo 2. Yazina gore norogelisimsel bozukluklarda en sik
rastlanan duyusal islemleme sorunlar1

Duyusal hipersensitivite

Duyusal hiposensitivite

Otizm spektrum bozuklugu Duyusal arayis

Digsiik kayit

Duyusal kaginma

Duyusal hipersensitivite

Duyusal hiposensitivite

Dikkat eksikligi/hiperaktivite

bozuklugu Duyusal arayis
Digiik kayit
Duyusal kaginma
Duyusal arayis

Zihinsel yetersizlik Duyusal hipersensitivite

Duyusal hiposensitivite

Tik bozukluklari/Tourette

Duyusal hipersensisitive
sendromu yu P
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ve norobiligsel iligkisi ile bu iligkinin yansimalarinin énemli
aragtirma alanlar1 oldugu dustiintilmektedir. Cocuk ve ergenlerin
klinik degerlendirmesinde duyusal gelisimsel stire¢lerin ayrintili
gozden gecirilmesinin ¢ocuga 6zgi ve bitiuncil bir tedavi
yonlendirmesi yapabilmek i¢in énemli oldugu vurgulanabilir.
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