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Merhaba değerli veliler - sevgili öğrenciler,

Hayat sizin gibi erdemli, yetenekli ve bilinçli öğrenciler ile velilerini 
tanıdıkça bizim için daha da anlamlı hâle geliyor. Bununla birlikte sizlere 
ve velilerinize katkı sunmak için bütün arkadaşlarımızla yoğun bir gayret 
gösteriyoruz. Sizlere ve velilerinize eğitim noktasında katkı sunmak ve 
bu katkılarımızın meyvesini toplamak bizler için bulunmaz bir sevinç 
kaynağıdır.

Bu bağlamda, her zaman çocuklarına yönelik yoğun çabalarına şahit 
olduğumuz kıymetli velilerimize yol göstericilik işlevi görmesi amacıyla 
bir dizi eğitim destek kitapçığı hazırladık. Temel düzeyde bilgilerin yer 
aldığı rehber kitapçıklarla amacımız, özel eğitime ihtiyacı olan sevgili 
öğrencilerimize, velilerinin daha bilinçli şekilde destek vermelerini, onların 
yetersizliklerinizi daha yakından tanıyabilmelerini, yaşadıkları durumların 
özelliklerini bilmelerini ve yaşayabilecekleri olası problemler ile bunların 
çözüm yollarını öğrenmelerini sağlamaktır. 

Öncelikle, Rehberlik ve Araştırma Merkezlerinin Kapsayıcı Eğitim 
Hizmetleri Sunma Açısından Kapasitelerinin Güçlendirilmesi (RAMKEG) 
projesine olan destekleri için UNICEF’e, kitapçıkların bilimsel bilgiler 
ışığında hazırlanmasında emeği geçen saygıdeğer akademisyenlerimize 
ve değerli öğretmenlerimize sundukları katkılar için teşekkür ederim. 
Bu rehber kitapçıklardan yararlanarak öğrencilerimize destek verecek 
velilerimize ve diğer öğrenci yakınlarına da özellikle teşekkür ederim.  

Özel eğitim ihtiyacı olan öğrencilerimizin yetersizlik türlerine 
göre hazırlanan bu rehber kitapçıkların öğrencilerimize ve siz değerli 
ebeveynlerine daha nitelikli bir eğitim yaşantısı sunması noktasında katkı 
sağlamasını diliyorum.

Her zaman, her yerde ve her durumda Özel Öğrencilerimizin ve 
ailelerinin yanında olmak bizleri onurlandırmaktadır. 

Sağlık ve esenlik üzere kalınız.

Mehmet Nezir GÜL
Özel Eğitim ve Rehberlik Hizmetleri

Genel Müdürü

ÖN SÖZ
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Giriş

Bebekler doğar doğmaz işitme yoluyla çevrelerini algılamaya başlarlar. 

Zamanla duydukları seslere anlam verirler ve konuşurlar. Çocuklar okula 

başladıklarında ise ana dillerini öğrenmiş olurlar. Ancak bazı çocuklar 

doğuştan veya sonradan işitme kaybına uğrayabilir. İşitme kaybı; 

çocuğun dil ve konuşma becerilerinin gelişimini, çevre ile bilgi alış-verişini 

engelleyebilir. Ayrıca işitme kaybı çocukların tüm gelişim alanlarını 

olumsuz yönde etkileyebilir. Dolayısıyla, çocuğun günlük yaşantılarını, 

okul hayatını etkileyebilecek önemli bir sorun hâline gelebilir. Bu sorunun 

yaşanmaması için işitme kaybının mümkün olduğunca erken belirlenmesi 

ve çocuğun gelişimi için eğitime hızla başlatılması çok önemlidir. Bu 

doğrultuda bu kitapçıkta öncelikle işitme yetersizliği olan çocuklara 

yönelik tanımlar, sınıflandırmalar, nedenler, yaygınlık, tanılama süreçleri ve 

bu çocukların özellikleri açıklanmıştır. Kitapçık içerisinde işitme yetersizliği 

olan çocukların eğitim süreçleri kısaca açıklanmıştır. Ardından işitme 

kaybı ile ortaya çıkan önemli bir sorun çocuklar 

ile iletişim kurmak olduğundan, işitme 

yetersizliği olan çocuklar ile kullanılan 

iletişim yaklaşımları da ele 

alınmıştır. Kitapçığın sonunda ise 

işitme kaybının olumsuz etkisini 

azaltmaya yönelik işitmeye 

yardımcı teknolojiler ayrıca bir 

başlık altında açıklanmıştır1. 

Ek olarak çocuğunuz ile ilgili 

karşılaşabileceğiniz olası 

problemler ve bu problemlerle 

baş etme yolları konusunda 

işlevsel olabilecek bilgiler 

verilmiştir.

Prof. Dr. Hasan GÜRGÜR Anadolu Üniversitesi, 
hasangurgur@anadolu.edu.tr
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İşitme yetersizliği olan çocukları tanımlamak için geçmişten günümü-

ze “lal, sağır, dilsiz, işitme engelli, işitme bozukluğu” gibi pek çok farklı 

kavram kullanılmıştır. Karmaşıklığı önlemek amacıyla bu kitapçıkta önce 

işitme yetersizliği kavramı kullanılacak ve işitme yetersizliği olan çocukla-

ra ilişkin tanım ve sınıflandırmalar açıklanacaktır. Bu başlığın altında ayrıca 

işitme yetersizliğinin yaygınlığına ilişkin bilgilere de yer verilecektir.

TANIM, 

SINIFLANDIRMA

VE YAYGINLIK
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İşitme yetersizliği, 1997 yılında yürürlüğe giren 573 sayılı Kanun Hükmünde 

Kararname ve 2018 yılında yayımlanan Millî Eğitim Bakanlığı (MEB) Özel 

Eğitim Hizmetleri Yönetmeliğine göre aşağıdaki gibi tanımlanmıştır (Resmî 

Gazete: 30471 sayılı ve 2018 tarihli): İşitme duyarlılığının kısmen veya tama-

men kaybından dolayı özel eğitim ve destek hizmetine ihtiyacı olan birey.

İşitme yetersizliğine ilişkin sınıflandırma; kaybın derecesine, meydana geldiği 

yere ve oluştuğu yaşa göre yapılmaktadır. Bu sınıflandırmalarda işitme kaybı-

nın derecesini ve işitme kaybının meydana geldiği yeri dikkate alan sınıflandır-

ma “tıbbi sınıflama” şeklinde adlandırılır. Diğer yandan eğitim alanında hizmet 

sunulacak ise kaybın oluştuğu yaşa göre yapılan “eğitsel sınıflama” kullanılır.

Tanım

Sınıflandırma

DİKKAT: İşitme yetersizliği olan çocuklar için, sağır ve ağır derece işit-
me yetersizliği şeklinde farklı tanımlar da vardır. Sağır çocuk, işitme 
cihazı yardımıyla ya da cihaz olmaksızın dile ilişkin bilgileri işitme ye-
tisini kullanarak elde etmesi mümkün olmayan bireydir. Ağır derecede 
işitme yetersizliği olan çocuk ise işitme kalıntısına sahip, işitme cihazı 
yardımıyla dile ilişkin bilgileri edinebilen birey şeklinde tanımlanmıştır. 
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İşitme kaybının derecesine göre sınıflama: İşitme kaybının derecesi od-

yolojik değerlendirme ile elde edilen desibel (dB) sonucuna göre yapılan 

tıbbi sınıflandırmadır. Odyoloji, işitme bilimi olarak kısaca tanımlanabilir. 

Desibel (dB) ise sesin şiddeti, yani sesin yüksekliğini ifade eden ölçü biri-

midir. İşitme kaybının derecesinin belirlenmesi çocuğunuzun alacağı tıbbi 

hizmetler ve yararlanacağı işitmeye yardımcı teknolojiler (kulak arkası işit-

me cihazı, koklear implant) konusunda yol göstericidir [1]). Bu doğrultuda 

işitme kaybının derecesine göre sınıflamalar; çok hafif, hafif, orta, ileri ve 

çok ileri düzeyde işitme kayıpları şeklindedir (Bkz. Şekil 1). 

 Şekil 1. İşitme Kaybının Derecesine Göre Sınıflama ve Özellikler

Çok hafif düzeyde 
işitme kaybı (15-25 dB)

Bu düzeyde işitme kaybı olan çocuklar 

ünsüz ha�lerin bazılarını işitirler.

Hafif düzeyde işitme 
kaybı (25-45 dB)

Çocukların konuşma seslerini işitmede 

güçlük yaşamaları nedeniyle işitmeye 

yardımcı teknolojilere gereksinimleri olabilir.

O�a düzeyde işitme 
kaybı (45-65 dB)

- Konuşmaları anlamakta güçlük çekerler.

- Mutlaka işitmeye yardımcı teknolojilere 

   gereksinim duyarlar. 

İleri düzeyde işitme 
kaybı (65-95 dB)

Bu düzeyde çocuklar; dil gelişiminde  

sorunlar yaşarlar ve konuşulanları 

anlamaları mümkün değildir. 

Çok ileri düzeyde işitme 
kaybı (95 dB ve üstü)

Bu çocukların, konuşulanları ve 

çevreden gelen sesleri cihazlada 

duyamazlar.

DİKKAT: İşitme kaybı “tıbbi” ve “eğitsel” bakış açılarına göre sınıflandırılır.

DİKKAT: İşitme kaybı düzeyi odyolojik değerlendirme ile belirlenmektedir. 
İşitme kaybı düzeyinin ölçü birimi ise desibel (dB) şeklinde ifade edilir.
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İşitme kaybının meydana geldiği yere göre sınıflama: İşitme kaybının 

meydana geldiği yere göre yapılan sınıflama daha çok tıp alanında kulla-

nılan bir sınıflama türüdür. Bu sınıflama türünde tıbbi hizmetler sunulur-

ken işitme süreci ile ilgili odaklanılması gereken yere işaret etmektedir [2]. 

Bu sınıflandırmanın daha somut olması için kulak yapısı ve işitme sürecine 

ilişkin Görsel 1 incelenebilir.

Görsel 1. Kulak Yapısı ve İşitme Süreci

Görsel 1’de görülebileceği gibi kulağın birinci çizgiye kadar olan kısmı dış 

kulaktır. İşitme sürecinde kulak kepçesi aracılığı ile sesler çevreden topla-

nır, kulak kanalı yoluyla kulak zarına kadar iletilir. Birinci ve ikinci çizgilerin 

aralığı ise orta kulaktır. İşitme sürecinde bu kısımda örs, çekiç ve üzengi 

adında üç küçük kemikçiğin titreşmesi sonucunda ses iç kulağa aktarılır. 

Kulağın son kısmı ise iç kulaktır. Kemikçikler yoluyla iletilen ses burada 

koklear (salyangoz) aracılığı ile beyine iletilir. Beyne iletilen ses ise çö-

zümlenerek anlamlı yapılara dönüşür.

1 2
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Bu açıklamalar doğrultusunda kulağın herhangi bir kısmında oluşabilecek 

bir zedelenme işitme kaybına neden olabilir. Şekil 2’de işitme kaybının 

meydana geldiği yer, sınıflama ve kayıp türlerine göre çocukların özellikle-

ri özetlenmiştir.

Şekil 2. İşitme Kaybının Meydana Geldiği Yere Göre Sınıflandırma ve Özellikler

İLETİMSEL İŞİTME KAYBI

DUYUSAL-SİNİRSEL İŞİTME KAYBI

KARIŞIK TİP İŞİTME KAYBI

MERKEZİ İŞİTME KAYBI

İŞLEVSEL İŞİTME KAYBI

• Sesin titreşmesinin ve iç kulağa iletilmesinin dış ya da o	a kulaktaki kulak 
kiri, kulak zarının zedelenmesi, kemikçiklerin kireçlenmesi gibi nedenlerle 
engellenmesi durumudur. 

• Bu tür bir işitme kaybının tıbbi müdahale ile tedavi edilmesi söz konusudur.

• İç kulakta bulunan koklea (salyangoz) ya da beyne giden işitme 
sinirlerindeki zedelenme sonucunda meydana gelir. 

• Bu tip işitme kaybının tıbbi tedavisi çok zordur. 
• Duyusal-sinirsel işitme kaybının tanılanmasının hemen ardından en kısa 

sürede bireyin işitmeye yardımcı teknolojilerden yararlandırılması gerekir. 
Aksi hâlde bireyin dil becerilerini edinmesi oldukça güç olur.

• İletimsel ve duyusal-sinirsel işitme kayıplarının bir arada görülmesi 
durumudur. 

• Beynin işitme merkezinin hasar görmesi sonucu o	aya çıkan bir durumdur. 
• İşitme merkezi hasar gördüğünden birey iç kulaktan gelen sesleri 

algılayamaz. 

• İşlevsel işitme kaybında biyolojik anlamda bir sorun olmamasına karşın 
çocuklar sesleri işitemezler. 

• Bu tür bir kayıp genellikle psikolojik ve sosyal nedenlere bağlı olarak o	aya 
çıkmaktadır.
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İşitme kaybının oluştuğu yaşa göre sınıflama: İşitme yetersizliğinin sınıf-

landırılmasında işitme kaybının meydana geldiği yaş da önemlidir. İşitme 

kaybının oluştuğu yaşa göre sınıflamayı özellikle eğitim hizmeti sunan 

uzmanlar dikkate alırlar. 

Bu sınıflandırmaya göre, işitmenin çok erken yaşta kaybı, geç yaşta kaybı-

na oranla bireyin gelişimini daha olumsuz yönde etkileyebilir. Bu nedenle 

kaybın dil öncesi ya da dil sonrası dönemde oluşma durumu dikkate alınır. 

Dil öncesi dönem, işitme kaybının doğumdan itibaren ya da 3 yaşından 

önce oluşması anlamına gelir. Dil sonrası dönem, 5-6 yaşlarından sonra 

işitme kaybının ortaya çıkması durumudur [3].  

Türkiye’de işitme kaybı olan çocukların yaygınlığına ilişkin ancak tahminî 

bilgiler verilebilir. Bu belirsizlik sadece ülkemiz için değil, dünya geneli için 

de geçerlidir. Yine de Dünya Sağlık Örgütü’nün (World Health Organiza-

tion [WHO]) verilerine göre gelişmiş ülkelerde nüfusun %10’unun, geliş-

mekte olan ülkelerde ise %12’sinin işitme özel gereksinimi 

çocuklardan oluştuğu belirtilmektedir. Buna göre 

dünya genelinde yaklaşık 600 milyon bireyde işit-

me kaybı bulunmaktadır. Bu tahminî rakamlarla 

birlikte Türkiye Özürlüler Araştırması’nın verile-

rine göre ülkemizde 2002 yılı itibarıyla yaklaşık 

253.000 işitme yetersizliği olan vatandaşımı-

zın bulunduğu belirtilmektedir. Diğer yandan 

2013 yılında Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlığı 

tarafından yapılan bir çalışmada Türkiye’de en-

gelli birey sayısı 1.559.222, işitme yetersizliği 

olan birey sayısı 156.00 şeklinde açıklanmıştır. 

Yaygınlık
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Işitme kaybının nedenleri temel olarak doğum öncesi ve doğum sonrası 

nedenler şeklinde iki bölümde incelenebilir.

Doğum öncesi işitme kaybı, genellikle genetik faktörlere ve birtakım 

enfeksiyon hastalıklarına bağlı olarak ortaya çıkabilir. Doğum öncesinde 

işitme kaybına neden olan genetik faktörler genellikle genlerdeki sorun-

lardan kaynaklanır. Bunun yanı sıra annenin doğum öncesinde geçirdiği 

enfeksiyon hastalıkları da işitme kaybının ortaya çıkmasına neden olabilir. 

NEDENLER

Doğum öncesi 
nedenler
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Bu enfeksiyon hastalıkları; kızamıkçık, uçuk virüsü, taksoplazma virüsü-

nün neden olduğu zehirlenmeler gibi hastalıklardır. Ayrıca anne karnında 

çocuğunuzun kulak yapısında gelişimsel kusurların meydana gelmesi de 

işitme kaybının nedeni olabilir. Annenin şeker hastası olması, hamilelik dö-

neminde kan zehirlenmesi sorunu yaşaması, kan (Rh) uyuşmazlığı, madde 

bağımlılığı gibi faktörler de bebekte işitme kaybına neden olabilir.

Genetik faktörler ve enfeksiyon hastalıklarının yanı sıra erken doğum 

(prematüre doğum) da işitme kaybının ortaya çıkmasında önemli neden-

ler arasındadır. Diğer yandan doğum sırasında bebeğin oksijensiz kalması, 

aşırı oksijene maruz kalması ve kafa travmaları da işitme kaybına neden 

olabilir [13, 17].

Işitme kaybının ortaya çıkmasında doğum sonrası nedenler temel olarak 

çocuğunuzun geçirdiği hastalıklar ve maruz kaldığı travmalardır. Bilinme-

si gereken, her yaş grubunda sözü edilen nedenlerle işitme kayıplarının 

olabileceğidir. Buna göre çocuğunuzun doğduktan sonra geçirdiği en-

feksiyon hastalıkları işitme kaybına yol açabilir. Enfeksiyon hastalıklarına 

kızamıkçık, tifo, kabakulak, menenjit ve grip gibi hastalıklar örnek olarak 

verilebilir. Işitme kaybına neden olabilecek en önemli hastalıklardan birisi 

de orta kulak iltihabıdır. Orta kulak iltihabı kulak zarında ve orta kulakta 

zedelenmelere ve sonuçta iletim tipi işitme kaybına neden olur. Doğum 

sonrası işitme kaybına neden olan faktörler arasında çocuğunuzun ma-

ruz kalabileceği travmalar da sayılabilir. Bunlar; çocuğunuzun geçirdiği 

kazalar ve kafatasına darbe alması, çocuğunuzun yüksek şiddette sese ve 

basınca maruz kalması şeklinde sıralanabilir. 

Doğum sonrası 
nedenler
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Öncelikle işitme yetersizliği olan çocukların işiten akranlarından gelişimsel 

özellikler açısından fark yok diyoruz ama olmadığını belirtmek gerekir. 

Işitme yetersizliği olan çocukların gelişimi etkilediğini söylüyoruz; işitme 

kaybının türü, derecesi, kaybın oluştuğu yaş ve işitmeye yardımcı tekno-

lojilerden yararlanma yaşı şeklinde sıralanabilir. Bunların yanı sıra ebevey-

nlerin çocuğa karşı tutumlarının ve eğitsel faktörlerin işitme yetersizliği 

olan çocukların gelişimlerinde önemli rol oynadığı söylenebilir.

ÖZELLIKLER

DİKKAT: İşitme yetersizliği olan çocukların işiten akranlarından gelişim 

aşamaları bakımından farkları yoktur.
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Işitme yetersizliği olan çocuklar ve işiten akranları dil gelişimi açı-

sından benzer evrelerden geçerler. Ancak işitme yetersizliği olan 

çocuklar, yaşadıkları işitme sorunları nedeniyle akranlarına oran-

la dil gelişiminde geri kalırlar. Çocukların erken tanı, müdahale ve 

işitmeye yardımcı teknolojilerden yararlanmaları ve sunulacak yaşantı 

zenginliği ile kaybın olumsuz etkileri azaltılabilir. Işitme yetersizliği 

olan çocuklara dil ve iletişim becerilerinin kazandırılmasında işitme 

kaybının oluştuğu yaş ve derecesi oldukça önemlidir. 

 

Dil ve iletişim 
özellikleri

DİKKAT: İşitme yetersizliği olan çocuklar işiten akranlarıyla ben-
zer dil gelişim evrelerinden geçerler ancak işitme kaybı nedeniy-
le konuşmada gecikme yaşayabilirler.
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Genel olarak işitme yetersizliği olan çocukların, işitme kayıpları onların alıcı 

dil becerilerinin gelişimini olumsuz yönde etkiler. Alıcı dilde yaşanan sorun-

lar ifade edici dili de olumsuz olarak etkiler. Genellikle basit yapıda cümleler 

kurarlar ve cümle kurmada hata yapabilirler. Işitme yetersizliği olan çocuk-

ların akranlarına oranla sözcük dağarcığı daha sınırlıdır. Deyim, benzetme, 

eş sesli sözcükleri, mecazları anlamakta güçlükler çekebilmektedirler.

Sosyal-duygusal gelişim özellikle dil ve iletişim becerilerinin gelişimi ile 

yakından ilişkilidir. Iletişimde yaşadıkları sorunlar işitme yetersizliği olan 

çocukların bazen asi, utangaç ya da sorumsuz olarak nitelendiril-

melerine yol açabilir. Işitme yetersizliği olan çocuklar başkalarının 

duygularını fark etmede, anlamada ve yorumlamada birtakım 

sorunlar yaşayabilirler. 

Işitme yetersizliği olan çocuğun sosyal ve duygusal gelişimine etki 

eden üç temel faktör vardır. Bunlardan birincisi ebeveynlerdir. Ebe-

veynlerin çocuğa sağlayacakları dil ve yaşantı zenginliğinin çocuğun 

dil gelişimi üzerinde etkisi çok fazladır. Ikincisi, çocuğun akranları ve 

öğretmenleridir. Çok küçük yaştaki çocukların işitme kayıpları akranlarıyla 

oyun oynamalarına ve etkileşime girmelerine engel oluşturmaz. Ancak 

yaş büyüdükçe değişen gereksinimlerle birlikte akranlarıyla iletişim kur-

mada ve etkileşime girmede sorunlar yaşamaya başlarlar.  

Sosyal-duygusal 
özellikler

DİKKAT: Dil becerilerinin gelişimi sosyal-duygusal becerilerin 

gelişimi üzerinde etkilidir.
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Öğretmenlerin ise okul öncesinden itibaren çocuğun dil gelişimini destek-

leyici etkinlikler gerçekleştirmeleri ve bu etkinliğe katılması için çocuğu 

cesaretlendirmeleri önemli bir boyuttur. Üçüncüsü, soyutlanmışlık ve 

yalnızlık hissidir. Işitme yetersizliği olan çocuklar akranlarıyla nitelikli 

etkileşime giremediklerinden arkadaş edinmede ve arkadaşlık ilişkilerini 

sürdürmede sorun yaşayabilirler. 

Işitme yetersizliği olan çocuklar işitme kaybına ek olarak başka bir 

kayıplarının olmaması durumunda normal bir zekâ düzeyine sahiptirler. 

Günümüzde yapılan araştırmalar, bu çocukların zekâ performansının 

akranlarının performansından farklılık göstermediğini ortaya koymak-

tadır [1]). Ancak işitme yetersizliği olan çocuklar işitme sorunlarından 

dolayı bazen hafıza/bellek süreçlerinde sorun yaşayabilir ve akranlarına 

oranla daha düşük performans sergileyebilirler. Işitme yetersizliği olan 

çocuklar işitsel ipuçlarını alamadıklarından bazen dikkati yöneltme ile 

ilgili sorunlar yaşayabilirler. 

Diğer yandan bilişsel gelişim alanı ile ilgili olarak işitme yetersizliği olan 

çocukların akademik başarıları olumsuz etkilenebilir. Bu doğrultuda işitme 

yetersizliği olan çocuklar okuma yazma öğrenmede zorlanabilirler. Mate-

matik becerilerinde ise işitme yetersizliği olan çocukların matematiksel 

işlem ve problem çözme becerilerinde akranlarına oranla daha düşük 

performans sergiledikleri belirlenmiştir [1].

Bilişsel özellikler ve 
akademik başarı

DİKKAT: İşitme yetersizliği olan çocuklarda herhangi bir ek yetersizlik 

yoksa işiten akranları gibi normal zekâ düzeyine sahiptirler.
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Işitme yetersizliği olan çocukların erken tanılanmaları, bir an önce işitme-

ye yardımcı teknolojilerden yararlanmaları ile dil ve iletişim gelişimlerinin 

sağlanması boyutlarında önemlidir [3]. Erken tanı süreci, önce tarama, 

daha sonra tanılama olarak iki boyutta düşünülmelidir. Erken taramanın 

mutlaka bebeklerin doğumlarından hemen sonra yapılması gerekir. Bir 

kayıp durumu varsa bir an önce müdahale başlatılmalıdır. [4]. Erken tanı 

sürecinin ilk basamağı ise Kulak Burun Boğaz (KBB) hekimi muayenesi ve 

odyolojik değerlendirmedir.

TANILAMA
SÜREÇLERI
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Görsel 1. İşitme Kaybının Belirlenmesi

Bu noktada Sağlık Bakanlığı’nın aldığı bazı önlemler bulunmaktadır. Işit-

me kaybı bulunması durumunda bebek ve ebeveynler için önem taşıyan 

erken tanı ve müdahale için Yenidoğan Işitme Tarama Programı (YITP) 

bulunmaktadır. YITP, yeni doğan tüm bebeklerin işitme kaybı açısından 

değerlendirilmesini, eğer bir kayıp varsa erken tanı ve müdahale sürecinin 

başlatılmasını amaçlamaktadır. YITP 2004 yılında Türkiye çapında yaygın-

laşmıştır ve 2016 yılı sonu itibarıyla Türkiye genelinde 81 ilde bulunan 906 

tarama merkezinde yürütülmektedir.

 
DİKKAT: Sağlık Bakanlığı tarafından erken tanı ve müdahale için olduk-
ça yaygın Yenidoğan İşitme Tarama Programı yürütülmektedir.

Yenidoğan İşitme Taraması Programı ile ilgili detaylı bilgiyi  
h�ps://sagligim.gov.tr/bebek-sagligi/yenidogan-i-sitme-taramasi.html  

bağlantısından edinebilirsiniz.
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Odyolojik değerlendirme ile basitçe çocuğunuzun hangi sesleri işitebildiği ve bu 

sesleri işitebilmesi için sesin ne kadar yükseltilmesi gerektiği belirlenebilmek-

tedir [4, 5]. Odyolojik değerlendirme sürecinde kullanılan testler temel olarak 

(a) objektif testler ve (b) davranış testleri olarak adlandırılır. Objektif testlerde 

çocuğunuzdan bir davranış beklenmez, kulağın belirli bölümlerine gönderilen 

uyaranlara gelen fizyolojik tepkiler değerlendirilir [5]. Şekil 3’te objektif testler 

somut olarak görülebilir. Objektif testler ise, beyin sapı tepkileri (ABR), oto 

akustik emisyon ölçümleri (OAE) ve akustik empedans ölçümleri şeklindedir.

Şekil 3. İşitme Kaybının Belirlenmesinde Kullanılan Objektif Testler

Odyolojik  
değerlendirme

Objektif Testler

Beyin Sapı 
Tepkileri-ABR

Oto Akustik 
Emisyon Ölçümleri 

OAE

Akustik Empedans 
Ölçümleri
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Davranış testleri çocuğunuzun işitsel uyaranlara verdiği istemli ya da is-

temsiz tepkilerin kaydedilmesi şeklinde gerçekleştirilir. Davranış testleri 

şemsiyesi altında davranış gözlemi, dikkat çekme testi, görsel pekişti-

reçli odyometre, performans testi ve saf ton odyometre olarak sınıflan-

dırılır (Bkz. Şekil 4).

Şekil 4. İşitme Kaybının Belirlenmesinde Kullanılan Davranış Testleri

Davranış Testleri

Dikkat Çekme 
Testi

Davranış 
Gözlemi

Görsel 
Pekiştireçli 
Odyometre

Performans 
Testi

Saf Ton 
Odyometre
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Çocuklar değerlendirilirken sadece bir testten elde edilen sonuçlardan 

yargıya varmamak gerekir. Hem davranış hem de objektif testlerin kulla-

nılarak farklı testlerden elde edilen sonuçların karşılaştırılması ve karara 

varılması gerekir. 

Tarama ve erken tanı süreci ile birlikte eğer herhangi bir işitme kaybı söz 

konusu ise öncelikle işitme kaybının türüne göre sorunun giderilmeye 

çalışılması gerekir. Örneğin iletim tipi bir kayıp varsa KBB tarafından ilaç 

tedavisi veya cerrahi müdahale ile kaybın giderilmesi mümkün olabilir. 

Işitme kaybı devam ediyorsa işitme yetersizliği olan çocuğunuzun gelece-

ğine yönelik kullanacağı iletişim yöntemine ve işitmeye yardımcı teknolo-

jilere karar verilmesi gerekir. 

KİTAP: Turan, Z. (2003). Çocukların işitme sorunlarının değerlendi-

rilmesi. Tüfekçioğlu, U. (Ed.). İşitme, konuşma ve görme sorunu olan 

çocukların eğitimi. Eskişehir: Anadolu Üniversitesi, Açıköğretim Fakül-

tesi Yayınları.
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Işitme yetersizliği olan çocukların eğitimi çok yönlü, karmaşık bir süreç-

tir ve öncelikle uygun yerleştirme ve eğitim programına ilişkin kararların 

verilmesi gerekir [1, 10]. Bu kararların gerçekçi, çocuğunuzun düzeyine ve 

gereksinimlerine uygun verilebilmesi ise ancak çocuğunuzun tüm özellik-

leriyle tanılanmasıyla mümkün olabilir. Tanılama konusunda yetkili kurum 

Millî Eğitim Bakanlığı bünyesindeki Rehberlik ve Araştırma Merkezleridir 

(RAM). RAM’larda çocuğunuza ilişkin eğitsel değerlendirme ve tanılama 

sonucunda, yönlendirme ve yerleştirme kararları verilmektedir. 

Eğitsel değerlendirme ve tanılama sonuçları ile eğitim ortamı, program-

lara ilişkin kararlar ve gerçekleştirilecek eğitim uygulamaları boyutlarında 

işitme yetersizliği olan çocuğunuzun gereksinimlerinin belirlenmesi söz 

konusudur [11]. Eğitsel değerlendirme ve tanılama süreci formal ve formal 

olmayan değerlendirme olarak temelde iki boyutta gerçekleştirilir. Formal 

değerlendirme sürecinde çocuğunuzun bilişsel, akademik, iletişim, sos-

yal ve duygusal gelişimi standartlaştırılmış ölçeklerle (zekâ ve akademik 

başarı testleri) belirlenir [12].

Işitme yetersizliği olan çocuğunuzun eğitim sürecine ve yapılan düzen-

lemelere ilişkin verilecek kararlarda önemli bir diğer bilgi kaynağı ise 

formal olmayan değerlendirme sonuçlarıdır. Formal olmayan değerlen-

dirme araçları; işitme yetersizliği olan çocuğunuzun var olan performan-

sının, hazır bulunuşluk düzeyinin ve öğrenme özelliklerinin belirlenmesine 

olanak verir [12]. 

Eğitsel Değerlendirme 
ve Tanılama Süreci
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Eğitsel değerlendirme ve tanılama sonuçları ile çocuğunuzun var olan 

performans düzeyinin belirlenmesinin ardından öncelikle çocuğunuzun 

uygun eğitim ortamına yönlendirilmesi ve yerleştirilmesi söz konusu-

dur. Yerleştirme kararı RAM yönlendirmesi sonucunda il ve ilçe millî 

eğitim müdürlüklerinde oluşturulan Özel Eğitim Hizmetleri Kurulu’nca 

verilmektedir.

DİKKAT: Özellikle formal olmayan değerlendirmeden elde edilen so-

nuçlar eğitim öğretim etkinliklerinin planlanmasına temel oluşturur.

Çocuğunuzun yönlendirme ve yerleştirme süreci ile ilgili daha detaylı bilgi için  

h�ps://orgm.meb.gov.tr/meb_iys_dosyalar/2018_01/17234231_ram_kilavuzu_2018.pdf 

bağlantısını inceleyebilirsiniz.
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Işitme kaybının erken tanısı; işitmeye yardımcı teknoloji, ebeveyn 

eğitimi ve eğitsel değerlendirme ve tanılama sonuçlarına dayalı olarak 

eğitim ortamına yerleştirilmeleri, eğitim sürecinin planlanması ve uy-

gulanması önem arz etmektedir. Bu noktada Türkiye’de okullarda daha 

çok sözel dile dayalı eğitim verildiği hatırlatılmalıdır. Bu başlığın altında 

öncelikle çocuğunuzun eğitim alabileceği ortamlara değinilmiştir. Sonra-

sında eğitim süreci;  planlama, uygulama ve değerlendirme şeklinde 

kısaca açıklanmıştır.

EĞITIM ÖĞRETIM 
SÜREÇLERI
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İşitme yetersizliği olan çocuğunuzun yerleştirilebileceği eğitim ortamı 

seçeneklerine bakıldığında; öncelikle yatılı özel eğitim okullarından söz 

edilebilir. Yatılı okullar, işitme yetersizliği olan çocukların Türkiye’de hâlen 

ağırlıklı olarak yerleştirildiği ortamlardır. Diğer bir seçenek ise gündüzlü 

özel eğitim okullarıdır. Bu tür okullar sadece işitme yetersizliği olan ço-

cuklar için düzenlenmiştir. 

Eğitim ortamı seçenekleri arasında genel eğitim okulunda özel eğitim 

sınıfları da bulunur. Bu düzenlemede, işitme yetersizliği olan çocuğunuz 

işiten akranları gibi genel eğitim okullarına gider. Bu sınıfların 

mevcutları en fazla 10 çocuktan oluşur. Dersler ise alanda 

yetişmiş özel eğitim öğretmenleri tarafından yürütülür 

[16].

Günümüzde, ebeveynlerin beklentileri ve teknolojik ge-

lişmeler doğrultusunda işitme yetersizliği olan çocukların 

kaynaştırma sınıflarına yerleştirme seçenekleri de artmıştır 

[6; 13; 14]. Kaynaştırma uygulamalarının işitme yetersizliği 

olan çocukların dil ve iletişim becerileri, akademik başarıları 

ve sosyal yeterlilikleri açısından yararları olduğu belirtilmek-

tedir (13;14; 9).

Eğitim ortamları

DİKKAT: Araştırma sonuçlarına 

göre kaynaştırma uygulamaları 

işitme yetersizliği olan çocukların 

dil ve iletişim becerileri ile akademik 

başarılarına önemli katkılar sağlar.
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Kaynaştırma uygulamalarına ilişkin karar verilirken dikkat etmeniz gere-

ken nokta, kaynaştırmanın gerekli alt yapılar sağlanmadan uygulanama-

yacağı hususudur. Bu nedenle kaynaştırma ortamında özel eğitim destek 

hizmetlerinin (destek eğitim odası) sağlanmasını, ortamın çocuğunuzun 

kullandığı işitmeye yardımcı teknolojilerinin verimli kullanılmasına (akustik 

yalıtım) uygunluğunu sorgulamalısınız [9, 15, 16]. 

Türkiye Cumhuriyeti’nde işitme yetersizliği olan çocuğunuz ile ilgili des-

tek eğitim hizmeti alabileceğiniz bir diğer ortam da Özel Eğitim ve Reha-

bilitasyon Merkezleridir. Çocuğunuz için bu merkezlerden, Rehberlik ve 

Araştırma Merkezi tarafından düzenlenen rapor doğrultusunda haftanın 

belirli gün ve saatlerinde destek eğitim hizmetini ücretsiz alabilirsiniz.

Işitme yetersizliği olan çocuğunuz hangi 

eğitim ortamına yerleştirilirse yerleştirilsin 

sonuçta eğitsel değerlendirme ve tanılama 

sonuçlarından yararlanılarak eğitim öğretim 

sürecinin planlanması gerekir. Eğitim öğretim 

süreci, planlamanın yapılması, planlanan etkin-

liklerin uygulanması ve gerçekleştirilen sürecin 

değerlendirilmesi olarak özetlenebilir.

Eğitim öğretimin planlanması, ele alınacak 

konuya ilişkin amaçlara ve kullanılacak ders 

araç gereçlerine karar verilmesi anlamına gelir. 

Ayrıca belirlenen konu içeriğinin nasıl aktarılacağı-

na (öğretim yöntem ve stratejiler), gerçekleştirilecek 

etkinliklere ve dersin nasıl değerlendirileceğine ilişkin 

kararların da verilmesi gerekir. 

Eğitim süreci



27

Bunun anlamı; eğitim programının işitme yetersizliği olan çocuğunuza uy-

gun hâle getirilmesidir. Çünkü işitme yetersizliği olan çocukların derslerde 

bilgileri anlayamama riskleri bulunmaktadır.  

Bu nedenle planlama boyutunda okulda çocuğunuza yönelik Bireyselleş-

tirilmiş Eğitim Programı’nın (BEP) hazırlanması bir zorunluluktur [18].

Planda yer alacak kazanımlarla ilgili işitme yetersizliği olan çocukların 

bulunduğu sınıfta ilk yapılacak iş, çocuğun konu ile ilgili önceki 

bilgi birikiminin tespiti olacaktır. Bu bilgiler; gerçek-

leştirilen değerlendirmeler (gözlem, sözlü ve 

yazılı değerlendirmeler), çocuğa ait dos-

yalar ve öğretmen kayıtları aracılığı ile 

elde edilebilir. Konu ile ilgili kazanım-

lara ilişkin verilen bu bilgilerden yola 

çıkarak ders planında öğretmenin 

birtakım uyarlamalar yapması gere-

kir. Ayrıca yapılan bu uyarlamalar ile 

birlikte işitme yetersizliği olan ço-

cukların dil ve iletişim becerilerinin 

gelişimine yönelik verilen eğitimde, 

sık tekrarların yapılması gerekir.

Işitme yetersizliği olan çocukların 

dil ve iletişim becerileri, eğitim öğ-

retim sürecinin kalbindedir. 

DİKKAT: İşitme yetersizliği olan çocukların öğretim süreçleri 
bireyselleştirilmiş eğitim planına (BEP) bağlı olarak yürütülmelidir. 
Etkili ve başarılı bir öğretim süreci için BEP’in hazırlanma, uygulanma 
ve değerlendirilme süreçlerinin okul-ebeveyn iş birliği ile yürütülmesi 
gerekmektedir.
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Buna göre dil ve iletişim becerileri bağlamında her eğitim ortamında 

çocukların gelişimi için kazanımların belirlenmesi gerekmektedir.  

Dolayısıyla her ders, dil ve iletişim becerilerini geliştirmeye yönelik bir 

fırsat olarak düşünülmeli, sınıfta oluşturulan doğal öğrenme ortamında bu 

becerilere ilişkin kazanımlar da belirlenmelidir [16]. 

Çocukların derse katılımlarını sağlayacak tekniklerin tercih edilmesi işitme 

yetersizliği olan çocukların dil ve iletişim becerilerini geliştirmesi açısından 

özellikle önemlidir.

Planlanan eğitim öğretim sürecini uygulamak ise bir sonraki adımdır. 

Temel olarak eğitim sürecinin uygulanması sürecinde öğretmenler plan-

lamada olduğu gibi, işitme yetersizliğine sahip çocukların dil ve iletişim 

becerilerini geliştirmeye yönelik önemli bir role sahiptirler. Dolayısıyla 

öğretmenin süreçte sözlü dili kullanma ile ilgili davranışları, konuşmaya 

verdiği değeri ve dili kullanma şekli çok önemlidir.

Sınıflarda gerçekleştirilen eğitim öğretim sürecinde akademik öğrenmeye 

yönelik uygulamalarla birlikte dil ve konuşma becerilerine de odaklanıl-

ması gerekir. Öğretmenin uygulama sürecinde sahip olması gereken bir 

diğer özellik de sınıftaki tüm çocuklara düşüncelerini, öğrenme alanı ile 

ilgili yaşantılarını ifade etme fırsatları vermesidir. 

DİKKAT: Akademik alanlara ek olarak öğretmenler planlama 
aşamasında dil ve iletişim becerilerine yönelik kazanımları da 
belirlemelidirler.

DİKKAT: Öğretim sürecinde işitme yetersizliği olan çocukların dil 
gelişimini ve öğrenmelerini desteklemek için görsel materyallerden ve 
somut nesnelerden yararlanmak gerekir. 
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Sistematik olarak planlanıp uygulanan dersin niteliğinin en önemli gös-

tergesi ise öncelikle çocukların değerlendirilme sonuçlarıdır. Öğretmen 

planlama aşamasında bir konuyu ele almış ve zaten nasıl değerlendire-

ceğini belirlemiş olmalıdır. Bu bağlamda özellikle dikkat edilmesi gere-

ken nokta sadece ders sonunda yazılı veya sözlü olarak sorduğu sorulara 

ilişkin aldığı cevaplardan değil, çocukları ders sürecinde gözlemleyerek 

veya ders sonunda ortaya çıkan çocuk ürünlerinden yararlanarak değer-

lendirme yapılmalıdır. Bu süreçte temel prensip öğrenciyi kendi bireysel 

özellikleri çerçevesinde değerlendirmek olmalıdır. Elde edilen sonuçlar 

ise daha etkili ileri uygulamaların planlanmasında ve uygulanmasında 

temel oluşturacaktır. 

KİTAP: Girgin Ü. (2003). İşitme engelli çocuklar için bireysel ve grup 
eğitimi. Tüfekçioğlu, U. (Ed.). İşitme, konuşma ve görme sorunu 
olan çocukların eğitimi. Eskişehir: Anadolu Üniversitesi, Açıköğretim 
Fakültesi Yayınları. 
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Işitme kaybının erken yaşlarda tanılanması ile birlikte alınması gereken en 

önemli kararlardan birisi de çocuğunuzun yaşamı boyunca hangi iletişim 

yöntemini kullanacağına karar verilmesidir. Bu kararın alınmasında temel 

sorumluluk siz ebeveynlerde olmakla birlikte uzmanlar ve profesyoneller-

den de yardım almanız gerekebilir. Işitme yetersizliği olan çocuklar için 

kullanılan iletişim yaklaşımları, sözlü (oral) iletişim ve işaret dili (manuel) 

olarak iki gruba ayrılır. Bu yöntemlerin birleştirilmesinden oluşan karma 

(total) ve çift dil (bilingual) iletişim yaklaşımları da vardır [9].

ILETIŞIM  
YAKLAŞIMLARI
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Sözel iletişim yaklaşımlarının temelinde, işitme yetersizliği olan çocuğunu-

za dil becerilerinin kazandırılması yatmaktadır. Sözel yaklaşımın dayandığı 

felsefelerden birisi çocuğunuzun ana dilini doğal yollardan edinmesi ve dili 

öğrenirken işitme duyusunu kullanmasıdır. Bu yaklaşıma göre, en ileri de-

recede işitme kaybı olan çocuklar bile sesin şiddeti arttırıldığında (işitme 

cihazı kullanımı) işitme duyusunu kullanarak konuşma seslerinin bazılarını 

duyabilirler. Sözel yaklaşımın en temel iki kuralı, işitmeye yardımcı tekno-

lojilerin en iyi şekilde ve sürekli kullanılmasıdır. Buna bağlı olarak çocukla-

rın konuşma becerilerini kazanmalarını sağlayacak uygun doğal ortamların 

oluşturulması da önemlidir.  

Sözel iletişim 
yaklaşımları
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Sözel yaklaşımın başarısı için ön koşullar; erken tanılama, işitmeye yardım-

cı teknolojilerden erken yararlandırılma, bu teknolojilerin sürekli kullanımı, 

etkileşime dayalı doğal dil ortamlarının oluşturulması ve ebeveynin des-

teklenmesi şeklinde sıralanabilir. 

Işaret dili; duygu ve düşüncelerin, 

görsel olarak beden ve el hareketle-

rine dönüştürülmesi anlamına gelir.  

Işaret dili tam görsel dil olarak ifade 

edilip jest ve mimiklerin, vücut el ve 

parmak işaret ve hareketlerinin bir 

bütün olarak kullanılmasını gerekti-

rir. Işaret dili işitme yetersizliği olan 

çocukların yaşamlarının her alanında 

vardır. Işaret dilleri, sözel diller gibi 

millî dillerdir; ancak bu dili kullananla-

rın sayısının az olması ve yazılı olarak 

paylaşılamaması nedeniyle aynı ülke 

içerisinde dahi farklılıklar gösterebilir. 

İşaret dili

DİKKAT: İşitme yetersizliği olan çocuklar sözel dili/konuşmayı 
öğrenebilirler.

DİKKAT: İşaret dili; duygu 

ve düşüncelerin beden ve el 

hareketlerine dönüştürülerek 

aktarılması anlamına gelir.
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İşaret dili ile ilgili Millî Eğitim Bakanlığı tarafından son yıllarda önemli 

adımlar atılmıştır. Bu kapsamda bir işaret dili sözlüğü yayımlanmış ve 

ilkokul 3. sınıfa kadar ders kitapları hazırlanmıştır.

Karma (total) yaklaşım, işitme yetersizliği olan çocukların hem kendile-
riyle hem de işiten akranlarıyla gerçek anlamda iletişim kurabilmelerini 
amaçlamıştır. İşitme yetersizliği olan çocuklar, iletişim sırasında hem sözel 
iletişime dayalı yaklaşımları hem de işaret dilini ayrı ayrı kullanabileceği 
gibi bu iki yaklaşımı bir arada da kullanabilmektedirler. Bu iki yaklaşımın 
bir arada kullanılması karma yaklaşımlar şeklinde adlandırılır. Bu yaklaşım-
da parmak alfabesi, işaret, dudak okuma ve sözel dil bir arada kullanılır.  

Son yıllarda işitme yetersizliği olan çocukların iletişiminde kullanılmaya 
başlanan bir diğer yaklaşım da çift dil (bilingual) yaklaşımıdır. Bu yakla-
şımda, ilk dil olarak işaret dilinin öğretimi, ikinci dil olarak da sözlü dilin 
öğretimi temel alınır. Böylece işitme yetersizliği olan çocuğunuzun her iki 
kültür içerisinde de yaşayabilmesi hedeflenir. Çift dil yaklaşımda temel 
hedef, konuşmanın öğretimi değil okuma yazmanın öğretimidir. 

Karma (total) ve çift dil 
(bilingual) yaklaşımlar

DİKKAT: Çift dil (bilingual) yaklaşımda temel hedef işitme yetersizliği 
olan bireye okuma yazma öğretmektir.

İşaret dili sözlüğü ile ilgili detaylı bilgi için  
h	ps://orgm.meb.gov.tr/alt_sayfalar/duyurular/1.pdf bağlantısını inceleyebilirsiniz. 

Çocuklara yönelik ders kitapları için   
h	ps://orgm.meb.gov.tr/meb_iys_dosyalar/2015_10/01050606_etkinlikler.pdf  

bağlantısına girebilirsiniz.
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Işitme yetersizliği olan çocuğunuzun tanılanmasının ardından yapmanız 

gereken ilk iş, dilin kazandırılmasında kullanılacak yaklaşıma karar ver-

mektir. Hangi iletişim yaklaşımının kullanacağına karar verdikten sonra 

ise çocuğunuzun işitmeye yardımcı hangi teknolojilerden yararlandı-

rılması gerektiğine karar verilmelidir. Işitmeye yardımcı teknolojiler; 

işitme cihazları, koklear implant ve FM/kızılötesi sistemler şeklinde ayrı 

ayrı ele alınabilir.

IŞITMEYE 
YARDIMCI 

TEKNOLOJILER
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Işitme cihazlarının temel işlevi çevreden gelen seslerin şiddetini yükselt-

mektir. Işitme cihazları; mikrofon, yükseltici ve alıcı olmak üzere üç kısım-

dan oluşur. Cihazların enerji kaynağı ise pildir. Işitme cihazının çalışma 

mantığı şu şekildedir: Titreşimler hâlinde gelen ses mikrofonda elektrik 

enerjisine çevrilir, ardından ses alıcıya ulaşır ve sesin şiddeti arttırılır, son 

olarak ses mekanik dalgalara dönüştürülerek alıcıya verilir. Cihazlarda aç-

ma-kapama ve ses düğmeleri bulunmaktadır. Işitme cihazlarının kulak ar-

kası ve kanal içi olmak üzere iki türü vardır. En yaygın kullanılan tipi kulak 

arkası (bkz. Görsel 4) cihazlardır. Işitme cihazları ile ilgili bilmeniz gereken 

en önemli husus; işitme cihazlarının işitmeyi düzeltmediği, düşük şiddet-

teki sesleri daha işitilebilir hâle dönüştürerek sesleri anlamaya yardımcı 

olduğudur. Bu nedenle işitme yetersizliği olan çocuklar uygun cihazlandır-

manın yapılmasının ardından mutlaka bir eğitim ya da müdahale sürecine 

dâhil edilmelidirler. 

Görsel 4. Kulak arkası işitme cihazı örneği

İşitme cihazları
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Koklear implant, iç kulakta bulunan koklea (salyangoz) içine cerrahi 

işlemlerle yapay sinir uçları olarak işlev gören elektrotların yerleştirilme-

sidir. Koklear implant, sesin sinirlere elektrik enerjisi olarak taşınmasına 

yardım eden teknolojik bir araçtır ve duyusal tip kayıpları olan çok ileri 

düzeyde işitme kaybı bulunan çocukların bile sesleri işitmelerine yardımcı 

olur. Koklear implant; biri içte, diğeri dışta (bkz. Görsel 5) olmak üzere 

iki bobinden oluşur. Dış bobin, mikrofon, konuşma işlemcisi ve ileticiden 

oluşur. Mıknatısla baş kısmına tutturulan iletici bu sinyalleri deri altındaki 

iç bobine iletir. Iç bobinde; mıknatıs, çözücü ve elektrot düzenleyici bulun-

maktadır. Çözücü, dış bobinden gelen sinyalleri elektrik enerjisine dönüş-

türerek elektrot düzenleyiciye gönderir. Elektrot düzenleyici, sinir uçlarının 

titreşimlerini sağlayarak işitme sistemi yardımıyla sesi elektrik enerjisine 

dönüştürüp beyne algılanması için gönderilmesini sağlar. Çocuğa koklear 

implant takılması için bir ameliyatın yapılması söz konusudur. 

Koklear implant uygulaması sonucunun başarılı olmasında en önemli fak-

tör çocuğunuzun yaşıdır. 12-24 ay aralığında yapılan ameliyatların çocuğu-

nuzun gelişimine daha fazla katkı vereceği söylenebilir. Ameliyat, koklear 

implant cihazının kulak kepçesinin arka kısmında yapılan bir cerrahi 

müdahale şeklinde gerçekleştirilmektedir. 

Yapılan ameliyattan sonra çocuğunuzun 

çevre sesleri ve işitme seslerini ayırt ede-

bilmesi için bir terapistin veya öğretmenin 

yardımına ihtiyacı vardır. 

Görsel 5. Koklear implant kullanan bir 

öğrenci (dış bobin)

Koklear implant
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FM ve kızılötesi sistemler, işitme yetersizliği olan çocuğunuzun eğitim süreçle-

rinde kullanılan ve ses yükseltici sistemlerden daha iyi yararlanmasını sağlayan 

işitmeye yardımcı teknolojidir. Bu sistemlerde, mikrofonlar, verici ve bireysel ci-

hazlara yerleştirilen alıcılar vardır. Mikrofonlar aracılığıyla ses alınır ve vericilerin 

yaydığı radyo sinyalleri yardımıyla bireysel cihazlara iletilir. Her bireysel cihazda 

yer alan alıcı ile FM ve kızılötesi sistemlerde yer alan alıcıların birbirine uyumlu 

olması söz konusudur. Süreç temelde, konuşma sesinin verici tarafından çocu-

ğunuzun cihazındaki alıcıya iletilmesi şeklinde ilerler. Bu teknolojiler, özellikle 

büyük gruplarda, ses kaynağı öğretmenin sürekli hareket hâlinde olması gerek-

tiği durumlarda kullanılır. Sözü edilen bu sistemler işitme cihazı veya koklear 

implant gibi işitmeye yardımcı teknolojilere entegre olarak üretilmektedir. 

Kitapçığın bu kısmına kadar işitme yetersizliği olan çocuğunuz ile ilgili 

ihtiyaç duyabileceğiniz bilgiler mümkün olduğunca somut bir şekilde 

verilmeye çalışılmıştır.  

FM ve kızılötesi 
sistemler

Olası Problemler ve 
Baş Etme Yolları

Koklear implant hakkında daha detaylı bilgi için 
h�ps://www.eba.gov.tr/video/izle/72605c2e1c3037d56425b85271438d52d3d8d2d09c001 

bağlantısını inceleyebilirsiniz.
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Bu başlığın altında ise yaygın olarak karşılaşabileceğiniz problemler-

den bahsedilmiştir. Bu durumla baş etme konusunda yol gösterilmeye 

çalışılmıştır.

• Cihaz ile ilgili sorun yaşıyorum, ne yapmam gerekiyor?

Işitme yetersizliği olan çocuğunuzun işitmesini destekleyici cihazları 

sorunsuz olarak kullanması önemlidir. Cihazlarda ortaya çıkabilecek arıza 

durumunda öğretmenlerin en kısa sürede aile ile iletişime geçmesi ve 

sorunun giderilmesi için iş birlikçi bir yaklaşım sergilemesi gerekmektedir. 

Ebeveyn olarak sizlerin de cihazın işleyişi, kullanımı, parçaları gibi konu-

larda bilgi sahibi olmanız önemlidir. Uzmanlardan, işitme cihazını aldığınız 

firmadan gerekli ve istediğiniz bilgileri alabilirsiniz. Çocuğunuzun öğret-

menlerine de bu bilgiyi aktarabilirsiniz.
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• Çocuğum erken yaşta tanılanıp cihazlandı ancak kulağın-
dan cihazı sürekli çıkarıp atıyor.

Çocuğunuz işitmeye yardımcı teknolojiler yardımıyla sesleri duyabilmek-

te ve sözlü dilleri gelişebilmektedir. Bu sebeple ebeveyn olarak cihazın 

sürekli kullanımına dikkat etmelisiniz. Çocuğunuz cihazı çıkarabilir, takmak 

istemeyebilir. Bu durumda çocuğunuzun ilgisinin yönünü değiştirerek 

cihazı mutlaka tekrar takmalısınız. Cihaz kullanımının sözlü dil gelişimin-

de önemli bir rolü olduğunu unutmamalısınız. Daha büyük yaşlarda bile 

olumsuz pekiştirildiğinde çocuğunuzun cihazı takmak istememesi durumu 

meydana gelebilir. Yani cihazı çıkarmaması için çocuğunuzun davranışı-

nı pekiştiriyorsanız bazen çocuğunuz bunu bir tehdit unsuru olarak da 

kullanabilir. Bu durumda da taviz vermemeli, çocuğunuzun cihazı takması 

konusunda tutarlı tavrınızı ortaya koymalısınız.
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• Çocuğum kaynaştırma eğitiminin yürütüldüğü sınıfta 
eğitim alıyor ama destek hizmet verilmiyor.

Kaynaştırma/bütünleştirme eğitimi ortamında eğitimine devam eden 

çocuğunuza gereksinimleri doğrultusunda okul içinde destek eğitim 

odasında hizmet verilmesi onun yasal hakkıdır. Ayrıca çocuğunuz okul 

dışında da özel eğitim ve rehabilitasyon merkezlerinde ücretsiz destek 

eğitim hizmeti alabilir.

• Evde çocuğumun eğitimine nasıl destek sağlayabilirim?

Çocuğunuz sözlü dil ya da işaret dilinden hangi-

siyle eğitim alırsa alsın onu evde desteklerken 

sağladığınız yaşantı desteği çok önemlidir. Ev 

içerisinde yapacağınız etkinliklerde, rutinler-

de, oyunlarda her yaptığınız işin dilini ya da 

işaretini çocuğunuza vermeniz gerekir. Ayrıca 

çocuğunuzla sık sık iletişim kurmanız ve sözcük 

dağarcığını genişletmeniz, çocuğunuz için des-

tekleyici olacaktır.

• Çocuğumun geleceği  
için kaygılıyım.

Işitme kayıplı çocuğunuzun doğdu-

ğu andan itibaren ve bütün gelişim 

dönemlerinde geleceği için bir 

takım umutsuzluklar, kaygılar yaşa-

yabilirsiniz.  

“Evlenebilecek mi? Arkadaşları 

Çocuğunuzun eğitim boyutunda yasal hakları ile ilgili  
h�ps://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2018/07/20180707-8.htm  

bağlantısını inceleyebilirsiniz.
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olacak mı? Bir mesleği olabilecek mi? Iş sahibi olabilecek mi? “ gibi birçok 

sorunun cevabını kafanızda bulmaya çalışabilirsiniz. Bunlar çok doğal 

sorgulamalardır. Ancak yalnız değilsiniz. Sizin gibi bu kaygıları yaşayıp 

sorularına yaşayarak cevap bulmuş birçok aile ve işitme yetersizliği olan 

birey olduğunu unutmayın. Bu kişilerle, sivil toplum kuruluşlarıyla ve uz-

manlarla iletişim hâlinde olarak yalnız olmadığınızı, sorularınızın cevapsız, 

kaygınızın umutsuz olmadığını görebilirsiniz.

İşitme yetersizliği olan çocuğunuzun eğitim ve yetişkinlik dönemini planlarken  
mesleki eğitim boyutunda önemli bir seçenek sunan  

h�ps://www.anadolu.edu.tr/akademik/yuksekokullar/295/engelliler-entegre-yuksekokulu/ge-
nel-bilgi bağlantısını inceleyebilirsiniz.
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Özel eğitim ihtiyacı olan bireylere yönelik Birleşmiş Milletler Engelli 

Hakları Sözleşmesi, Türkiye Cumhuriyeti Anayasası ve Engelliler Hakkında 

Kanun başta olmak üzere ulusal ve uluslararası birçok yasal hak mevcut-

tur. Özel eğitim ihtiyacı olan bireylere yönelik çeşitli kurum ve kuruluşlarca 

hazırlanan mevzuat düzenlemeleri bu yasal haklara dayanmaktadır. 

YASAL

HAKLAR
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Ülkemizde bu haklardan yararlanmak için; Sağlık Bakanlığı tarafından 

engelli sağlık kurul raporu vermeye yetkilendirilmiş bir hastaneden aldığı 

raporla bireyin en az %40 oranında engelli olduğunu belgelemiş olması 

ya da 20 Şubat 2019 tarihinde yayımlanan Çocuklar İçin Özel Gereksi-

nim Değerlendirmesi Hakkında Yönetmelik (ÇÖZGER) gereği, çocukların 

raporlarına engel oranı yazılmayarak raporda “özel gereksinim var (ÖGV)” 

ibaresinin yer alması gerekmektedir. 

Özel eğitim ihtiyacı olan bireylerin eğitim hakkı hiçbir gerekçe ile engelle-

nemez. Özel eğitim ihtiyacı olduğu tespit edilen bireylerin zorunlu öğre-

nim çağı 36. aydan itibaren başlamaktadır. Çocukların gelişimi ve özellik-

leri dikkate alınarak okul öncesi dönemde eğitim süresi uzatılabilmektedir. 

Zorunlu eğitim süresi boyunca özel eğitim ihtiyacı olan bireylerin her tür 

ve kademedeki eğitimlerini kaynaştırma/bütünleştirme yoluyla sürdür-

meleri esas olmakla birlikte bu bireylere yönelik açılan özel eğitim okulları 

veya özel eğitim sınıflarından da yararlanabilmektedirler.  Ayrıca; 

• 0-36 ay arasında bulunan özel eğitim ihtiyacı olan çocuklar için 

erken çocukluk dönemi eğitim hizmeti,

Yasal Haklardan 
Kimler Yararlanabilir?

Eğitim hakları
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• Zorunlu öğrenim çağındaki özel eğitim ihtiyacı olan öğrencilerden 

sağlık problemi nedeniyle en az on iki hafta süreyle örgün eğitim 

kurumlarından yararlanamayacağı ya da yararlanması durumunda 

sağlığı açısından risk oluşturacağını belgelendiren bireylere evde 

eğitim hizmeti, 

• Zorunlu öğrenim çağındaki özel eğitim ihtiyacı olan öğrencilerden 

sağlık problemi nedeniyle sağlık kuruluşlarında yatarak tedavi 

gören öğrencilerin eğitimlerini sürdürmeleri için hastaneler bünye-

sinde açılan sınıflarda eğitim hizmeti,

• Özel eğitim ihtiyacı olan bireylerin mesleki, teknik, sosyal veya 

kültürel alanlarda bilgi ve becerilerle donatılması, onların hayata 

kazandırılması, üretken bireyler hâline getirilmesi amacıyla bu 

bireylere halk eğitim merkezleri tarafından yaygın eğitim hizmetleri 

verilebilmektedir.

Özel eğitim ihtiyacı olan bireylerin destek eğitim 
hizmetlerinden faydalanması  

Engelli sağlık kurulu raporu oranı %20 ve daha fazla olanlar ile ÇÖZGER 

raporunda özel gereksinimi olduğu belirtilen bireyler RAM’larda yapılan 

eğitsel değerlendirme ve tanılama sonucunda düzenlenen destek eğitim 

raporu doğrultusunda özel eğitim ve rehabilitasyon merkezlerinde sunu-

lan destek eğitim hizmetinden yararlanabilmektedir. Söz konusu hizmet, 

Bakanlıkça hazırlanan destek eğitim programları doğrultusunda ayda 

azami 8 saat bireysel ve/veya 4 saat grup eğitimi şeklinde sunulmaktadır. 

Ücretsiz okul servisi

Resmî özel eğitim okullarında, özel eğitim sınıflarında ve yaygın eğitim 

kurumlarında öğrenim gören özel eğitim ihtiyacı olan bireylerin eğitim 

ortamlarına ulaşımları ücretsiz sağlanmaktadır. 
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Ders muafiyeti

Özel eğitim ihtiyacı olan bireylerden; Işitme yetersizliği, zihinsel yetersizli-

ği veya otizmi olan öğrenciler her tür ve kademede yabancı dil dersinden, 

motor becerilerde yetersizliği olan öğrenciler de motor beceri gerektiren 

derslerin uygulamalı bölümlerinden muaf tutulabilirler.

Destek eğitim odası

Okul öncesi, ilköğretim ve ortaöğretim kademesinde eğitim veren okullar-

da tam zamanlı kaynaştırma/bütünleştirme yoluyla eğitimlerini sürdüren 

öğrenciler için il veya ilçe millî eğitim müdürlüklerince okullarda destek 

eğitim odası açılmaktadır. Bu öğrenciler, okullar bünyesinde kurulan 

Bireyselleştirilmiş Eğitim Planı (BEP) Geliştirme Biriminin kararı ile hafta-

lık toplam ders saatinin %40’ına kadar destek eğitim odalarında eğitim 

alabilmektedirler.

Tamamlayıcı eğitim

Resmî özel eğitim okullarında öğrenim gören özel eğitim ihtiyacı olan 

öğrenciler için örgün eğitim saatleri dışında haftalık 2 ders saati olacak 

şekilde tamamlayıcı eğitim faaliyetleri düzenlenebilmektedir. 
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Sınav tedbir hizmetleri

Özel eğitim ihtiyacı olan bireylerin girecekleri merkezî sistem sınavların-

da yetersizliklerine uygun sınav tedbir hizmetleri Rehberlik ve Araştırma 

Merkezlerince alınabilmektedir. 

Üniversite sınav başvurusu

Üniversite sınavında öğrencilere engel durumlarına uygun; ek süre, 

okuyucu, işaretleyici desteği gibi düzenlemeler yapılabilmesi için başvu-

ru aşamasında öğrencilerin engelli sağlık kurulu raporlarını ÖSYM kayıt 

bürolarına vermeleri gerekmektedir.

Özel eğitim ihtiyacı olan bireylerin eğitim haklarının yanı sıra; kamusal, 

sağlık, vergi muafiyeti ve indirimi, istihdam, çalışma hayatı, sosyal gü-

venlik, sosyal yardım, engelli çocuğu/yakını olan çalışanlar gibi alanlarda 

hakları da bulunmaktadır. Söz konusu haklar ile ilgili detaylı bilgi almak 

için aşağıda yer alan web adreslerinden ve iletişim numaralarından yarar-

lanabilirsiniz:

• https://khgmcalisanhaklaridb.saglik.gov.tr/TR,54457/engelli-hakla-

ri-rehberi.html

• https://www.ailevecalisma.gov.tr/tr-tr/sss/engelli-ve-yasli-hizmet-

leri-genel-mudurlugu/

• https://ailevecalisma.gov.tr/media/19199/engelli-bilgilendirme.pdf

• Sosyal Hizmetler ALO 183

• Sosyal Yardımlar ALO 144

• Millî Eğitim Bakanlığı ALO MEBIM 444 0632  
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