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0z

Cocukluk dénemi; tim gocuklar igin, deneyim 6grendigi ve yasi ile uyumlu ginlik yasam aktivitelerine
katilim yolu ile sosyal katilim becerilerinin gelistigi ve toplumun bir pargasi olduklarini 6grendikleri Gnemli
bir firsat ddnemidir. Bu nedenle, herhangi bir yapi ve fonksiyon bozuklugu ile aktivite ve katihm kisitlilig
gOsteren c¢ocuklarin; en (st seviye performans becerilerini ortaya g¢ikarmalarina yardimci olabilecek
multidipliner / interdipliner / transdisipliner rehabilitasyon mudahalelerine ve hizmetlere en erken
dénemde ulasabilmelerinin, cocuklarin toplumsal katilim becerilerinin gelistirilebilmesi icin cok 6énemli
oldugu bilinmektedir. Dezavantajli bir grup olarak tanimlanan gelisimsel riskler ile karsi karsiya kalan
cocuklara yonelik habilitasyon anlayisi ve galismalari dinyada oldugu gibi Glkemizde de hizla gelisme
gOstermektedir. Bu derlemede, aktivite ve katihm kisithihdi gésteren gocuklara yénelik yeni beceri gelisimi
ile farkli performans alanlarinda kapasitelerini gelistirerek toplumsal/sosyal katilimlarinin saglanmasini
hedefleyen, farkli disiplinlerden profesyonellerin ekip olarak galistigi; gocuk merkezli, aile ve bakim
verenler ile gocugun igerisinde bulundugu fiziksel, sosyal ve kurumsal gevresel faktorlerin farkli boyutlari
ile detayli olarak ele alindid1, cocuklara yonelik habilitasyon uygulamalarinin incelenmesi amaclanmistir.
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ABSTRACT

Childhood period is a vital learning opportunity period in which children learn by experiencing and
developing age related skills, enhance social participation by participating in daily life and learn that they
are a part of the community. That brings out the importance of providing children, who have a limitation
in body functions and structure, activity or participation, with multidisciplinary / interdisciplinary /
transdisciplinary rehabilitation interventions and services as early as possible to help them develop the
highest level of performance skills. The concept of habilitation and studies for children facing
developmental risks identified as a disadvantaged group are developing rapidly in our country as well as
in the world. In this review, it is aimed to examine the practices in which professionals from different
disciplines work as a team aiming to develop children’s capacity in different performance areas and to
ensure their social / social participation by developing new skills for children with activity and participation
limitations. Also, this study aims to examine the client-centered habilitation practices in which physical,
social and environmental factors that affect the family, the caregivers and the child are discussed
comprehensively.
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DSO verilerine gore dinya nifusunun %15'inin
(yaklagsik 150 milyon ¢ocuk) engelli oldugu ve bu
cocuklarin buyuk bir gogunlugunun ge¢ dénemde
tespit edilebildigi ve ihtiyag duyduklari hizmetlere
halen ulagamadiklari bilinmektedir (DSO, 2015).
Ulkemizdeki oranlar incelendiginde TUIK 2014
yilinda; ¢ocukluk ¢agdr engellilik oraninin tim
nifusun %8.7’sini olusturdugu belirtimektedir. Buna
karsin Ulkemizde de engelli ¢ocuklara sunulan
hizmetlerinin yetersiz ve halen tam olarak gocuk
merkezli bir anlayis ile verilemedigi belirtiimektedir
(Arca ve Saka 2019; TUIK, 2014). Birlesmis Milletler
Cocuklara Yardim Fonu’'nun ulkemizde engelli
cocuklara yonelik sunulan hizmetlerin  ¢oklu
disiplinlerin verimli ve tam olarak ortak galismasina
izin vermedigini, bireysellestirilmis egitim
programlarinin  halen iyi planlanmis islevsel
degerlendirme sonuglarina gére hazirlanamadigini,
bltlncul bir perspektif ile gocuk merkezli olarak
planlanamadigini, aile/ bakim veren egitimlerinin
halen istenilen seviyeye ¢ikarilamadigini ve engelli
cocuklara yonelik gevresel diizenlemelerin (ev, okul,
park vb.) kisith oldugunu belirtmektedir (WHO ve
UNICEF, 2012). Bu nedenler cok boyutlu ve bu
faktorlerden etkilenecek zayif bir yapiya sahip olan
dezavantajli gocuk ve genclere yonelik uygulanabilir,
cok disiplinli, kisi, cevre ve aktivite merkezli, katilim
odakli, butincdil mudahale yaklagimlarinin
gelistiriimesi 6nemlidir (Guralnick, 2017). Bununla
beraber cocuklar; sonradan edinilmis engellilik,
fonksiyon kayiplari olan eriskin bireylerden farkli
olarak sahip olduklari yapi ve fonksiyon kayiplari,
aktivite kisitliiklart  ve c¢evresel faktorlerden
etkilendikleri icin bir beceriyi ilk defa 6grenme
deneyimi yasamaktadirlar. Bu deneyim g¢ocugun
sadece fizyolojik ihtiyaglarinin  karsilanmasini
hedefleyen geleneksel rehabilitasyon anlayisindan
ziyade noral plastisite, motor 6grenme, aktivite
adaptasyonu, aktivite performansi, gunlik yasam
aktivitelerine katihm gibi farkli yaklagsimlarin da
Ozenle irdelendigi aile ve bakim verenlerin ve hatta
bireyin icerisinde yasadigi toplumun uyelerinin de
dahil edildigi farkli yaklagimlari benimsenmis ve
1970-1980 yillar arasinda ilk kez guindeme gelen
“habilitasyon” kavrami olarak tanimlanmistir (Crnic,
Neece, Mclntyre ve ark., 2017; Cook, Klein ve Chen,
2017). Bu kapsamda; bu derleme farkh
rehabilitasyon yaklagimlarinin beraber kullanildigi
cocukluk cagr habilitasyon uygulamalarinin ve
rehabilitasyon  terapistleri ve  uzmanlarinin
habilitasyon uygulamalarindaki rol, gbrev ve
sorumluluklarini gézden gecirebilmek amaci ile
Hacettepe Universitesi Cocuk Habilitasyon ve

Uygulama Merkezi tarafindan

hazirlanmistir.

(CUHA)

Habilitasyon Kavrami

Rehabilitasyon ve habilitasyon aktivite kisithilig
gosteren  c¢ocuklarinin  tam  sosyal katihm
gosterebilmeleri icin kullanilan kavramlardir. Bu
baglamda rehabilitasyon kaza hastalik vb. herhangi
bir neden ile kaybedilmis bir becerinin yasam
becerilerinin yeniden kazandiriimasi igin kullanilan
yaklagimlar ile bireyin var olan kapasitesi ile yeniden
Ogrenmesini ve normal olarak nitelendirilen
kapasitesine yeniden ulasabilmesi olarak
tanimlanabilir. Latince “yapabilir duruma getirmek”
anlamina gelen “habilitasyon” kavrami ise bireyin en
Ust seviye kapasite ve bagimsizliga ulasabilmesi igin
daha o6nceden bilmedigi vel/veya kullanmadigi
becerilerini gelistirmek olarak ifade edilmektedir
(Aslan, 2017). Habilitasyon kavraminin anlasiimasi
icin en guzel 6rnek dogumdan itibaren ¢ogu gelisim
alanlarinda yasitlarindan farkhlik gosteren serebral
palsi (SP)li ¢ocuklar verilebilir. Bu gocuklar daha
6nce hig Ogrenmedikleri’lkazanmadiklari  yeni
becerileri kendi vicut yapi ve fonksiyonlari, aktivite
kisitliklari ve gevreleri dahilinde ilk kez 6grenecek ve
bu beceriler yardimi ile glinlik yasam aktivitelerinde
en Ust seviye bagimsizlik seviyesine ¢ikarilmaya,
yasam kaliteleri arttinlmaya galisilacaktir. Bu
nedenle SP’li g¢ocuklarda uygulanan midahale
yaklasimi rehabilitasyon yaklagsimindan ziyade bir
habilitasyon yaklasimi olarak tanimlanabilmektedir
(Camden, Tétreault ve Swaine, 2010). Konu ile ilgili
bir diger 6rnek ise herhangi bir is kazasi nedeni ile
meslegini yapamaz duruma gelen bir c¢alisan igin
calisanin eski meslegini tekrardan yapabilir duruma
gelmesi i¢in yapilan kapasite gelistirme calismalari
rehabilitasyon kavrami kapsaminda incelenirken;

bireye kaza sonrasi arta kalan kapasiteleri
dogrultusunda yapabilecegi baska bir meslek
ogretilmesi icin kapasitesinin gelistiriimesi

habilitasyon kavrami kapsaminda incelenmektedir
(Escorpizo, Brage, Homa ve ark., 2016).

Dinyada ve llkemizde engellilik kavramindaki
degisim ve gelisimin bireyin yapi ve fonksiyonlarina
odaklanmaktan ¢ok bireyin icerisinde yasadigi
cevresi ile etkilesimine odaklaniimasi gerekliliginin
farkina variimasi ile gelisim gdstermistir. Bu gelisim
slrecinde Bronfenberenner’in insan gelisiminin
ekolojisi ve Samerff'un ekolojik ve sistem teorilerinin
mudahale yaklasimlarinin olusturuimasinda etkili
oldugu bilinmektedir. Bronfenbrenner’e gore insanin
en iyi gelisimi icinde yasadigi en yakin boyut olan
mikrosisteminde meydana gelirken Sameroff'un



dinamik sistem modelinde ise hem aileden etkilenen
hem de aileyi etkileyen bir birey olarak tanimlanan
cocugun gelisimini en iyi sekilde tamamlayabilmesi
icin hem ¢ocugun hem de ailenin guglendiriimesinin
Onemi vurgulanmaktadir (Bronfenbrenner, 1977;
Sameroff, Seifer, Baldwin ve ark., 1977; Aslan,
2017).

Habilitasyon kavrami yeni bir kavram olmamakla
birlikte; siklikla yerine rehabilitasyon kavraminin
kullanilmasi nedeni ile halen uygun anlami ile
kullanilamamaktadir. Son 50 yil igerisinde
rehabilitasyon ve habilitasyon alanlarindaki ve
anlayisindaki gelismeler o6zellikle Avrupa ve
Amerika'nin 6nculuk ettigi pediatrik rehabilitasyon
gelenek ve yaklasimlarinin icinde habilitasyon
kavraminin daha etkin sekilde kullaniimasi ile
sonuglanmigtir (Aslan, 2017). Bununla beraber
2007'den beri habilitasyon ve rehabilitasyon
hizmetleri sirasinda bireyin guglu ve zayif yonlerinin
cok disiplinli bir gergevede miumkiin olan en erken
dénemde baslatiimasinin 6nemi vurgulanmigtir. Bu
surecgte Ozellikle insan haklarina verilen 6nemin
gelismis bir sekilde ele alindigi dunya ulkelerinde
oncelikli olmak Uzere ve Ulkemizde de habilitasyon
hizmetleri uygulanmakta, bu hizmetlerin
standartlarinin ve Kkalitelerinin gelistiriimesi igin
dizenlemeler yapilmakta ve iyi uygulama &rnekleri
paylasiimaktadir (Porter, 2016; Ekberg, Scarinci,
Hickson ve ark., 2018).

Habilitasyon Uygulamalari

Siklikla gocukluklara yénelik planlanan midahaleler
icin  kullanilan habilitasyon; eriskin bireylere
uygulanan mudahaleler ile benzerlik gdsterse de
cocuklarin eriskinin kicugl olarak tanimlanamaz
olmasi ve engelli gocuklarin da tipik gelisim gosteren
yasitlari ile esit haklara sahip oldugu dustncesi;
cocuklarin fonksiyonel kapasitelerinin en st duzeye

cikarilabilmesi icin en erken dénemde
baglatiimalidir. Bazi Ulkelerin ulusal
dizenlemelerinde rehabilitasyon sureglerinin

sadece bireyin kaybettidi fonksiyonlarini yeniden
kazanmalari ve yeniden caligabilir  hale
getirilebilmelerinin 6ncullik ettigi bakis agisi, gocuk
ve addlesanlarda dogum &ncesi, dogum sirasi ve
dogum sonrasinda herhangi bir neden ile karsi
karsiya kalinan fonksiyon, aktivite ve katilim
kisithliklarinin - rehabilitasyon hizmeti kapsamina
alinmalarini  azaltabilmektedir  (Aslan, 2017).
Cocukluk dénemine ait habilitasyon iyi uygulama
orneklerinin siklikla isitme ve gérme kaybi olan, SP,
otizm spektrum bozuklugu ve Down sendromu gibi
toplum icerisinde gérilme sikligi daha yaygin olan
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durumlara ydnelik verildigi ve bu uygulamalarin
siklikla konuya 6zel merkezler tarafindan sunuldugu
g6ze carpmaktadir. Amerika, Almanya, Belgika, Cin,
Danimarka, Isveg, Norvec icerisinde doktor,
fizyoterapist, ergoterapist, dil ve konusma terapisti,
odyolog, klinik psikolog, 6zel egitim uzmani, sosyal
hizmet uzmani gibi farkli disiplinlerin  ortak
calismasina imkan saglayan merkezlerin oldugu
bilinmektedir. Habilitasyon merkezlerinin etkin
olarak hizmet verdigi ulkelerde aileler ¢ocuklar ile
ilgili herhangi bir konu hakkinda yardim/destek
almak istediklerinde herhangi bir ¢ocuk saghgi
birimine bagvurduklarinda gerekli gérulur ise
habilitasyon merkezlerine yo6nlendiriimekte veya
habilitasyon merkezlerinde gérev alan her hangi bir
profesyonele basvuruldugunda mudahale yonetimi
hizli sekilde ekip igerisinde sekillendiriimektedir
(Bgttcher, Stadskleiv, Berntsen ve ark., 2016;
Haglund, Dahlgren, Rastam ve ark., 2017).Yapilan
arastirmalar dogrultusunda Ulkemizde benzer
uygulamalar olsa da tam anlamiyla habilitasyon
konusunda hizmet veren kisith sayida merkez
olmasi ve konu ile ilgili farkindalik ¢alismalarinin
yani sira aktif mudahale yaklasimlarina onculik
etmesiyle Hacettepe Universitesi Cocuk
Habilitasyon Merkezi (CUHA) calismalari goéze
carpmaktadir.

Cocugun Saghga Erisim Hakkinin Bir Parcasi
Olarak Habilitasyon

GunUimuzde yeni dogan bebeklerin neredeyse
%10’u gelisimsel gerilikler ile karsi karsiya kalirken
en az %71’i siddetli engel/coklu engel durumlari ile
karsi karsiya kalmaktadir. Turkiye’de ve Birlesmis
Milletler Cocuk Haklari S6zlesmesi’'nde de belirtildigi
gibi 18 yas alti bireyler cocuk olarak kabul
edilmektedir. Ulkemizde engelli niifusun toplam
nifus igindeki orani %12.29"' dur. Aile ve Sosyal
Politikalar Bakanligi ile Tirkiye istatistik Kurumu
(2010) tarafindan yapilan &zurlllerin sorun ve
beklentileri arastirmasina goére ise 0-6 vyas
grubundaki ¢ocuklarin %25.1'inin dil ve konusma
Ozurld, %9.6'sinin igsitme 6zurld, %7.4'Gnln zihinsel
Ozurld, %3.7'sinin ortopedik 6zurll, %3.7'sinin goklu
0zurll, %3.6'sinin  suregen hastalikli, %Z2'sinin
ruhsal ve duygusal 6zirld, %1.4'Gndn gérme 6zirla
oldugu belirlenmistir. Cocuklarin saglik hizmetleri ile
ilgili yasal duzenlemeler llkemizin de kabul ettigi
Birlesmis Milletler Cocuk Haklarina lliskin S6zlesme
ve Birlesmis Milletler Engellilerin Haklarina iliskin
Sozlesme ile belirtilmigtir. Tlrkiye, Cocuk Haklari
Soézlegsmesi'ni 1995'te  uygulamaya baslamistir.
Birlesmis Milletler Cocuk Haklari S6zlesmesine gore
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Ozellikle madde 6, 23, ve 24 cocuklarin saglk, ve
egitim haklarini icermektedir ve rehabilitasyon
hizmetlerini kapsamaktadir. Madde 25; engelli
bireylerin saglk haklari ve Madde 26; habilitasyon
ve rehabilitasyon kavramlarini ve haklarini igerir
(Birlesmis Milletler, 2006).

Habilitasyon merkezleri kapsaminda gocuga ait
vucut yapi ve fonksiyonlarindaki kayip, aktivite ve
katim kisithliklari erken dénemde belirlenmeye
calisiimakta ve konuya iliskin miidahale yaklagimlari
ekip igerisinde planlanmaktadir. Bu kapsamda
habilitasyon surecinde yapilan tibbi, egitim ve psiko-
sosyal yaklasimlarin yani ¢ocugun 6ncelikli olarak
iliskide oldugu ev, okul ve sosyal ortamlarin ve
cocugun bu ortamlardaki katilim seviyesinin
degerlendiriimesi desteklenmelidir.

Ev duzenlemeleri ile gocugun yeni beceriler
kazanabilmesine ve kazandi§i bu becerileri
kullanarak gelistirebilmesine imkan saglayacak
sekilde veya okul/sinif dizenlemeleri, 6gretmen-
terapist-aile iliskisinin yapilandiriimasi ve
onceliklerin belirlenmesi ile beraber ginlik yasama
ve toplumsal yasama (gezme, alisveris, parkta
oynama, sinemeya gitme vb.) katilminin
desteklenmesi 6rnek olarak verilebilir. Cocugun yani
sira ailenin de habilitasyon ekibi icerisinde terapi
programinin kisa ve uzun donem terapi hedeflerinin
belirlenmesi surecine dahil edilmesi habilitasyonun
bir diger ana 6nemli konusudur (Tye-Murray, 2009).

Dinya Saglik Orgiti’'nin 2030 yili igin
planlanan “Rehabilitasyon Hareketi icin Cagri”sinda
habilitasyonun bireylere ulastiriimasi igin saglik
hizmetleri ¢atisi altinda yapilmasi  6nerilen
uygulamalar igerisinde multidisipliner / interdispliner
/ transdisipliner habilitasyon midahalelerinin bireyin
ihtiyaclarinin  degerlendirilerek uygulanmasi yer
almaktadir (Novak ve Berry, 2014). Multidisipliner
yaklagimda, egitimli ve alaninda uzmanlasmis
profesyonellerin bulunmasi beklenir. Bu nedenle
multidisipliner habilitasyon uygulamasinda hem
toplumun ihtiyaglarinin belirlenmesi hem de yuksek
seviye mesleki yeterlilikleri olan farkli uzmanlik
alanlarindaki profesyonellerin (doktor, cocuk gelisim
uzmani, dil ve konusma terapisti, ergoterapist,
fizyoterapist, odyolog, klinik psikolog, hemsire vb.)
ortak calisabiliyor olmasi 6nemli yer tutar. Her
uzmanhk alani farkli bakis acilarini  kullanir.
Sonunda gbézlem agisi ve farkh disiplinlerden elde
edilen sonuglar bir araya getirilir ve ayni probleme
tum disiplinlerin kendi bakis agisiyla bakmasinin
saglanmasi ana amagctir. Multidisipliner yaklagimin
bir ileri asamasi olan interdisipliner yaklasimda ise,
farkli alanlardaki uzmanlar kendi klinik, kavramsal ve

metodolojik  kimliklerini yaratirlar. Bu sayede;
ilgilenilen problem daha kapsaml ve
batunlestirilerek  degerlendirilmis  olur. Literatur
calismalari habilitasyon uygulama ve hizmetlerinin
sunumu igin kisith sayida uzman ve/veya zaman
karsisinda transdisipliner yaklagimin
kullanilabilecedi 6nerilmektedir. Bu yaklasimda,
teorilerin, yontemlerin ve sistemlerin bir araya
getiriimesi icin yeni yollarin gelistiriimesi cabasi
vardir. Boylece birden fazla disiplindeki teorilerin ve
bakis acilarinin  butunlestirilerek  paylasildigi
kavramsal bir g¢erceve kullanilir. Dinyada ve
ulkemizde yapilan galismalar dezavantajli cocugun
ekip icerisinde multidisipliner, interdispliner ve/veya
transdisipliner olarak ele alindigi muidahale
yaklagimlarinin  bireysel uygulamalardan daha
basarili oldugunu ortaya koymaktadir (Kesselring ve
Oesch, 2017; Shemek, Carey, Ott ve ark., 2018)

Duinya’da oldugu gibi Gilkemizde de her hastanin
habilitasyon slrecinde yer alacak uzman sayisi
yeterli olmadidi icin birden fazla engeli olan ve
birden fazla alanda engelli olarak adlandirilan
cocuklar farkh kurumlardaki uzmanlar tarafindan
degerlendirilebilmektedirler. Bu nedenle siklikla
uzmanlar kendi  alanlarindaki  terminolojileri
kullanarak cocugun yasadigi problemi
aciklamaktadir.  Farkli  terimlerin  kullaniimasi
uzmanlar arasindaki iletisimi olumsuz ydnde
etkileyebilir ve g¢ocugun kuvvetli ve zayif
yonleri/kisithliklari hakkinda agik ve anlasilir bilgi
almasini engelleyebilir. Habilitasyon kavraminin en
onemli hedeflerinden biri, ortak dil kullanimi ile ortak
amaglarin belirlenmesidir. Bu yaklasim etkin bir
takim galismasinin saglanabilmesi igin habilitasyon
surecinin 6nemli bir asamasidir. Ortak bir dilin
kullaniimas ile birlikte uzmanlar arasinda iletisim
gelismekte ve farkh bakis acilarinin  katkisi
artmaktadir. Diger yandan ortak dilin kullaniimasi
sayesinde ailenin ve ¢ocugun habilitasyon surecine
katilimi daha kolay olmaktadir. Gunimuzde etkili
habilitasyon yéntemi olarak kabul géren ¢gocugun ve
ailesinin merkezde oldugu uygulamalar icin de ortak
dilin kullaniimasi kolaylastirici olmaktadir. DSO,
habilitasyon alanindaki bu eksigi gidermek amaciyla
ICF’i yayinlamistir. Boylece farkli alanlarda galisan
uzmanlarin ortak bir dilde iletisim kurabilmesi ve
habilitasyon sureci igin butlncul bir bakis agisinin
saglanmasi hedeflenmistir (Harty, Griesel ve Van
der Merwe, 2011).

Habilitasyon alaninda yapilan c¢alismalarin
etkililigini gdstermede tercih edilen yaklagimlardan
biri de ekonomik yaklagimdir. Bu yaklagima gére
mudahaleler sonrasinda elde edilen kazang



matematiksel analizler sonrasinda bir karar verme
suregleri, kazancg-etkililik veya dogrudan veya dolayli
yoldan agidan mudahale programinin gocugun
hayatindaki etkisi oranin belirlendigi fayda-harcama
analizleri kullanilabilir. Habilitasyon alaninda yapilan

harcamalarin topluma geri doénusu agisindan
degerlendirildiginde, maliyet analizi icin
ekonomistlerin bakis acilarindan da
yararlaniimaktadir.  Bu ag¢idan c¢idir  acgan

calismalara, okul 6ncesi dénemde egitime yapilan
yatirrmin ekonomik olarak en ylksek oranda geri
dondsu sagladigini gosterdigi ¢alismasiyla Nobel
alan James Heckmen katki saglamistir. 2006
yiindaki makalesinde, dezavantajli c¢ocuklarin
toplumsal ve ekonomik olarak desteklenmesinden
saglanan geri donuslin yetigkinlik doneminde
yapilan yatinmdan geri donusiin ekonomik olarak
daha fazla oldugunu belirtmektedir (Heckman,
2006). Erken mudahale ile ilgili ¢galismalara yon
veren isimlerden olan Shonkoff, 6zel gereksinimi
olan c¢ocuklara wuygulanan erken mudahale
programlarinin  etkililigine  vurgu yapan ilk
uzmanlardandir (Shonkoff ve Hauser-Cram, 1987).
Midahale programlarinda ebeveyni ve gocugu da
surece dahil eden programlarin en basarili sonuglari
elde ettigini bildirmektedir (King, Schwellnus,
Servais ve ark., 2019).

Sonug

Cocukluk dénemi gelecegdin yetiskinleri icin beceri
kazanimi ve sosyal yasama katilimi igin énemli bir
firsat donemidir. Bu durum normal gelisim gOsteren
cocuklar ile esit haklara sahip herhangi bir neden ile
viucut yapi ve fonksiyonlarinda bir kayip, aktivite ve
katilim kisithliklari ile karsi karsiya kalan tim
dezavantajli gocuklar icin de gegerlidir. Bu
kapsamda ¢ocuklarin yaslari ve becerileri ile uyumlu
olarak fonksiyonlarini ve performans kapasitelerini
gelistirmek, gunlik yasam aktivitelerine katilimlarini
saglayacak mudahale ve hizmetlere en erken
dénemde ulagmalarinin  saglanmasi  énemlidir.
Cocukluk dénemine ait dezavantajli durumlar;
erigkinlik doneminden farkh bir cercevede yer alan,
oldukga hassas ve 0zel yaklasimlar ile ele alinmasi
gereken bir doénemdir. Habilitasyon yaklagimi,
dezavantajli c¢ocugun vyeni becerileri ilk kez
deneyimleyerek 6grendigi fikri ile yapilan tim
uygulama, mdudahale yaklasimlari ve hizmetleri
icermektedir. Ulkemizde bu anlayis ve gocukluk
doénemine 6zgl; cocugun merkeze alindigi hekimin
yani sira gocuk gelisim uzmani, dil ve konusma
terapisti, fizyoterapist, ergoterapist, psikolog,
hemsire, sosyal hizmet uzmani gibi profesyonellerin
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ekip olarak c¢alistigi yaklasim gelismekte ve
cocuklarin farkli alanlardaki performans
kapasitelerinin arttirilmasi ile toplumsal
katilimlarinin  geligtiriimesine yonelik calismalar
sUrdirtlmektedir. Bu kapsamda; ¢ocugun istekleri
ile guglu ve zayif yoénlerinin dikkate alindigi, aile ve
bakim verenlerin sirece dahil edildigi, ¢ocugun
icinde yasadigi fiziksel, sosyal ve kurumsal ¢evrenin
mudahale yaklasimlar ile desteklendigi; ortak bir dil
kullanilan, maliyet etkin, bdtincul habilitasyon
yaklagimlarinin gelistiriimesi, bu alanda hizmet
veren merkezlerin sayisinin arttinimasi ve iyi
uygulama &rneklerinin yayginlagtiriimasinin énemli
oldugu dusunulmektedir.
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