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ÖZET

Öðrenme yaþam boyu devam eden, sadece yeni bir beceri kazan-
ma ya da akademik bir konuda uzmanlaþmayý deðil, duygusal
geliþmeyi, toplumsal etkileþimi ve kiþilik geliþimini de içeren çok
yönlü bir süreçtir. Bu süreçte ortaya çýkan aksaklýklar kiþinin tüm
yaþantýsýný etkileyebilmektedir. Öðrenme güçlüðü olan çocuklar-
da yalnýzca akademik baþarýda düþüklük görülmez, tüm yaþam
alanlarý sorundan etkilenir. Bu nedenlerle öðrenme güçlüðünün;
zihinsel iþlevler üzerindeki etkilerini anlama çabasý beraberinde
dikkat, algýlama ve yorumlama yetilerinin deðerlendirilmesinde
etkin olarak kullanýlabilecek test bataryalarýnýn geliþtirilmesine
yol açmýþtýr. Bu bataryalar içerisinde yer alan en etkin testlerden
biri Wechsler Çocuklar için Zeka Ölçeði'dir (WISC-R). 

Bu araþtýrma, WISC-R alt ölçeklerinin özgül öðrenme güçlüðünü
deðerlendirebilme gücünü belirlemek amacýyla yapýlmýþtýr. Ayný
zamanda, özgül öðrenme güçlüðünün dikkat ve algýlama süreç-
leri üzerindeki etkilerini görmek ve ilgili özellikleri ölçen WISC-R
alt ölçeklerinin grup ve cinsiyet deðiþkenlerine baðlý olarak
özgün profilinin çýkartýlmasý amaçlanmýþtýr. 

Araþtýrma, bir yýllýk bir süre içerisinde Gazi Üniversitesi Çocuk
Saðlýðý ve Hastalýklarý Anabilim Dalý Çocuk Nörolojisi Ünitesi ile
Çocuk Psikiyatrisi Anabilim Dalý'na; dikkat daðýnýklýðý, okul
baþarýsýnda düþüklük, artikülasyon bozukluðu, öðrenme ve

algýlama güçlüðü yakýnmalarý ile baþvuran, DSM-IV taný ölçüt-
lerine göre özgül öðrenme güçlüðü tanýsý almýþ olan, herhangi
bir psikiyatrik bozukluðun eþlik etmediði, nörolojik bozukluðu
olmayan, herhangi bir ilaç kullanmaya baþlamamýþ 20 çocuk ile,
yaþ, cinsiyet ve sosyoekonomik düzey açýsýndan benzer özelliklere
sahip, daha önce herhangi bir psikolojik rahatsýzlýk geçirmemiþ,
20 çocuk üzerinde yürütülmüþtür. 

Araþtýrma ve kontrol gruplarýnda yer alan deneklerden toplanan
WISC-R puanlarýnýn grup ve cinsiyet deðiþkenleri arasýnda
anlamlý fark olup olmadýðýný belirlemek amacýyla her alt test için
2 (Grup: Araþtýrma Grubu, Kontrol Grubu) x 2 (Cinsiyet) Faktörlü
Varyans Analizi (ANOVA) uygulanmýþtýr. Yapýlan varyans analizi
sonucunda cinsiyet ve grup ortak etkisi gözlenmemiþtir. Yapýlan
basamaklý Çoklu Regresyon Analizi sonucunda Sözel Zeka
Bölümünün WISC-R alt testleri arasýnda öðrenme güçlüðünün en
iyi yordayýcýsý olarak bulunmuþtur. 

Yapýlan bir çok çalýþma gibi bu çalýþma da WISC-Rnin özgül
öðrenme güçlüðü için ayýrýcý niteliðe sahip olduðu sonucunu
destekler niteliktedir. Ancak testte okuma ve yazma gibi özgün
öðrenme yetileri test edilmediðinden bu alanlara yönelik olarak
hazýrlanmýþ nöropsikolojik testlerle desteklenmesi özgül öðrenme
güçlüðünün taný ve tedavisinde yeni bakýþ açýlarýnýn kazanýl-
masýný saðlayacaktýr.

Anahtar Sözcükler: Çocuk, ergen, öðrenme güçlüðü, dikkat
eksikliði, WISC-R.
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SUMMARY

Evaluation of WISC-R Profiles in Children with 
Learning Disorders

Learning is not only the acquisition of a new skill or the spe-
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cia-lization in a certain academical area but a life time process
which involves emotional, social and personality development.
Any defects in this process many effect a person's whole life.
Children who are diagnosed as having learning disorders not
only have low academical grades their lives are effected in many
areas. Therefore the effort to understand the effects of learning
disabilities on the cognitive functions has brought the develop-
ment of test batteries which are used in the assesment of atten-
tion, perception and comprehension abilities. One of the most
effective of these batteries is the Wechsler Intelligence Scale for
Children (WISC-R). 

This study was done in order to understand the assesment value
of WISC-R in learning disabilities on the attention and percep-
tion processes, and the profile of WISC-R's subtests which assess
these processes, according to the group and sex factors. 

The study was conducted over a one-year period on children who
applied to Gazi University Pediatrics Department Child
Neurology Unit and Child Psychiatry Department with articula-
tion, learning and perception problems. 20 children were diag-
nosed as having learning disabilities according to DSM-IV crite-
ria, who also had no other comorbid psychiatric or neurologic
disorder and had not started to use medication. The control
group which consisted of 20 children had similar backgrounds in
terms of age, sex and socioeconomic status and they had no psy-
chiatric disorder previously. 

2 (Group: Study Group, Control Group) x 2 (Sex) ANOVA was
employed with the WISC-R scores of the study and control groups
see significant differences in the group-sex variables. Sex by
group interaction effect was not found. In the regression analy-
sis the verbal IQ was found as the best predictor of learning
di-sability. 

Concordant with the literature, WISC-R was found to be a good
differentiating tool for learning disabilities. It is thought that
new perceptions in the diagnosis and treatment of WISC-R will
be provided by the assesment of reading and writing abilities by
other neuropsychological tests, since WISC-R does not assess
these dimensions. 

Key Words: Child, adolescent, learning disabilities, attention
deficit, WISC-R.

GÝRÝÞ

Öðrenme, insanýn doðduðu günden ölünceye kadar
devam eden, geliþimsel düzeyine ve bireysel
özellikle-rine göre gerçekleþen kapsamlý ve karmaþýk
süreçler zinciridir (Korkmazlar 1999). Bu nedenle
öðrenme yalnýzca okul ile sýnýrlandýrýlmamalýdýr.

Öðrenme yaþa-mý-mýzdaki yeri nedeniyle; çevremizi
algýlama ve anlamlandýrma, kiþinin kendini denetleme-
si ve sýnýrlandýrmasý, uyaranlarý izleyip uygun tepkiler
verebilmesini saðlayan kendine özgü sistemi olan bir
mekanizmadýr. Bu nedenle, mekanizmada oluþabilecek
bir aksaklýk kiþinin tüm yaþam alanlarýný tehdit etmek-
tedir. 

Öðrenme, en yalýn anlamda bilginin kazanýlmasý
olarak tanýmlanýrsa, bireyin bilgiyi kazanýrken zorlan-
masý sonucunda ortaya çýkan sorunlara da öðrenme
güçlüðü denebilir. Öðrenme güçlüðü terimi ilk kez Kirk
(1963) tarafýndan kullanýlmýþtýr. Kirk'ün öðrenme
güçlüðünü tanýmlamasýnýn ardýndan konuya iliþkin
yapýlan çalýþmalar ve geliþtirilen test bataryalarý
bozukluðun kiþinin yaþamýnda ne derece önemli
olduðunu vurgular niteliktedir. 

Özel öðrenme güçlüðü (ÖÖG); özel bir akademik alan-
da belirgin bir bozukluðun olmasý ile kendisini belli
eder. Bu tanýyý alan çocuklarýn biliþsel yetilerindeki
daðýlým iniþli çýkýþlýdýr. Bu farklý daðýlým okuma,
yazma, dinleme ve konuþma gibi deðiþik, bir o kadar da
geniþ yeti alanlarýný içine almaktadýr (Korkmaz 2000).
DSM-IV'de (APA 1994) geliþimsel öðrenme güçlüðü;
özgül öðrenme güçlüðü, iletiþim bozukluklarý ve motor
beceri bozukluðu olmak üzere üç grup altýnda incelen-
mektedir. Özgül öðrenme güçlüðü; okuma, yazma ve
matematik alanlarýndaki güçlükleri içermek-tedir.
Ýletiþim güçlüðü; fonolojik bozukluk, ekspresif dil
bozukluðu ve reseptif ve ekspresif karma dil bozuk-
luðunu kapsamaktadýr. Motor beceri bozukluðu ise
motor koordinasyondaki bozukluklarý vurgulamak-
tadýr. Bu üç öge birbirinden çok baðýmsýz deðildir.
Aðýrlýklý olarak iç içe geçmiþ bir yapý niteliðindedirler.
Özellikle öðrenme güçlüðü ve iletiþim bozukluðu eþ
zamanlý olarak görülmektedir (Öktem 1999). Bu kar-
maþýk yapý dikkate alýndýðýnda özgül öðrenme güçlüðü
tanýsýný koyabilme giderek zorlaþmaktadýr. Bu zorluk
beraberinde tedavinin planlanmasýný geciktirmekte ve
sürecin uzamasýna neden olmaktadýr.

Özgül öðrenme güçlüðü eðitim sistemiyle yakýndan
ilintili bir bozukluktur. Bu nedenle ilköðretim döne-
min-de taný konmaktadýr. Konuþma bozukluðu ve
motor beceri bozukluðu öðrenme güçlüðüne göre daha
çabuk fark edildiðinden aileler bu konuda erken
dönemde destek almaya yönelmektedirler. Ancak,
zekalarý normal, herhangi bir nörolojik sorunu
olmayan bu çocuklar okula baþladýklarýnda bir dizi
sorunlarla patoloji kendini göstermektedir. Bu sorunlar
aðýrlýklý olarak yazým hatalarý olarak karþýmýza çýk-
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maktadýr. "p, b, d, m, n" sýklýkla karýþtýrýlan harflerdir.
Görsel uyaranlarý algýlamakta da güçlükleri olduðu için
yazýlanlarý tersinden okuyup yazma sýklýkla görülmek-
tedir. Örneðin "koy" yerine "yok" yazmak gibi. Sayýlarý
sýklýkla karýþtýrýrlar. Ardýl olarak saymak kolay bir
görevdir. Ancak eþleme yaparak ya da kategorileme
yaparak sayý saymak ve dört iþlemi "örneðin 5 yerine 2,
6 yerine 9 yazma" karýþtýrdýklarý görülmektedir. Yön ve
zaman kavramlarý yoktur. Noktalama iþaretlerini kul-
lanmama, okurken yazýlarý takip edememe, eksik
okuma ve ters yazma gibi belirtiler bozukluðun iþaret-
leridir (Silver 1996). 

Tüm bu sorun alanlarýnýn belirlenebilmesi için kul-
lanýlan ölçme aracýnýn pek çok yetiyi ayný anda ölçme-
si gerekmektedir. Bu noktada, deðerlendirmede kul-
lanýlacak testlerin seçiminde çok titiz davranýlmasýnýn
gerekliliði ortaya çýkmaktadýr. Bu durumun nedeni; her
hasta için, o hastanýn özelliklerine uygun deðer-
lendirme yapýlmasýnýn gerekliliðidir. Çünkü belli bir
zihinsel iþlevi ölçmede "en iyi" test bataryasý ya da
bütün durumlarda kullanýlabilecek nitelikte bir test
bataryasý yoktur (Lezak 1983, Weintraub ve Mesualem
1985). Test seçmede esnek davranýlmasý gerekmekte-
dir. Bu da bir yetinin farklý materyallerle birkaç kez
deðerlendirilmesi ile olabilir. 

Ancak, ülkemizde çocuk yaþ grubunu deðerlendirmede
kullanýlan test bataryalarý oldukça kýsýtlýdýr. Mevcut
testler içerisinde kliniklerde yaygýn olarak kullanýlmasý
ve standardizasyonu olmasý Wechsler Çocuklar Ýçin
Zeka Ölçeði'ni (WISC-R) diðer testlerin bir adým önüne
geçirmektedir. Bu nedenle WISC-R tüm kýsýtlýlýklarýna
karþýn ideal bir ölçme aracýdýr (Soysal ve ark. basýmda).
Zeka testleri, özellikle klinik ve eðitim ortamlarýnda
taný koyma, yordama ve doðru bir tedavi ya da eðitim
uygulamak için kiþinin güçlü ve zayýf yanlarýnýn belir-
lenmesinde önemli araçlardýr (Erkuþ 1999). Bu nokta-
da WISC-R çocukluk döneminde görülen çoðu patolo-
jinin tanýlanmasýnda etkin bir deðerlendirme aracý
olarak düþünülebilir (Erdoðan 1999). 

Tüm bu bilgilerin ýþýnda, bu çalýþmada dikkat, bellek,
duyu kusurlarý ve motivasyon nedeniyle öðrenme
güçlüðü tanýsý almýþ olan çocuklarýn WISC-R profilleri
açýsýndan deðerlendirilmesi amaçlanmýþtýr. Böylece,
WISC-R'nin ÖÖG'yi yordayabilme gücü belirlenmiþ ola-
caktýr. Eþ zamanlý olarak çalýþmada, ÖÖG'nin dikkat ve
algýlama süreçleri üzerindeki etkilerini görmek; ilgili
özellikleri ölçen WISC-R alt ölçeklerinin grup ve cinsiyet
deðiþkenlerine baðlý olarak özgün profilinin çýkartýl-
masý amaçlanmýþtýr.

GEREÇ VE YÖNTEM

Örneklem: Araþtýrma, Gazi Üniversitesi Týp Fakültesi
(GÜTF) Çocuk Saðlýðý ve Hastalýklarý Anabilim Dalý
Çocuk Nörolojisi Polikliniði ile Çocuk Psikiyatrisi
Anabilim Dalý'nýn ortak çalýþmasý olarak bir yýllýk bir
süre içinde yürütülmüþtür. Araþtýrma grubu, bu süre
içerisinde ilgili bölümlere dikkat eksikliði, ders
baþarýsýnda düþüklük, artikülasyon bozukluðu, öðren-
me ve algýlama güçlüðü yakýnmalarý ile baþvuran,
DSM-IV (APA 1994) taný ölçütlerine göre ÖÖG tanýsý
almýþ olan, herhangi bir psikiyatrik bozukluðun eþlik
etmediði, nörolojik bozukluðu olmayan, herhangi bir
ilaç kullanmaya baþlamamýþ 20 denekten oluþmak-
tadýr. Kontrol grubu ise; yaþ, cinsiyet ve sosyoekonomik
düzey açýsýndan araþtýrma grubu ile benzer özellikleri
olan, daha önce herhangi bir psikiyatrik bozukluðu
belirlenmemiþ, Ankara'nýn deðiþik okullarýna devam
eden 20 çocuk olarak belirlenmiþtir.

Veri Toplama Araçlarý

Bilgi Toplama Formu: Çalýþmada yer alan deneklerin
kimlik, sosyodemografik bilgileri ile fizik, laboratuvar
ve psikometrik test sonuçlarýný kayýt etmek amacýyla
yazarlar tarafýndan oluþturulmuþtur.

Wechsler Çocuklar Ýçin Zeka Ölçeði (WISC-R): Wechsler
tarafýndan 1949 yýlýnda geliþtirilen bu test, 1974 yýlýn-
da gözden geçirilmiþ ve 1986 yýlýnda Savaþýr ve Þahin
tarafýndan ülkemize uyarlanmýþtýr. Testin, iki yarým
test güvenirliði sonuçlarý, sözel bölüm için .97, perfor-
mans bölümü için .93 ve toplam puan için de .97
güvenirlik katsayýsýný vermiþtir. Çalýþmada, Sözel
test-lerden; Genel Bilgi, Benzerlikler, Aritmetik, Sayý
Dizisi ve Yargýlama alt ölçekleri, p e r f o r m a n s
testlerden ise Resim Tamamlama, Resim Düzenleme,
Küplerle Desen, Parça Birleþtirme ve Þifre alt testleri
uygulanmýþtýr. 

Araþtýrma Ýzin Belgesi: GÜTF Çocuk Psikiyatrisi
Anabilim Dalý tarafýndan oluþturulmuþ olan form, kim-
lik bilgileri saklý kalmak koþuluyla çalýþmada yer alan
çocuklardan elde edilen bilgilerin araþtýrmalarda kul-
lanýlabilmesi için ana-babalardan izin alýnmasý esasý
üzerine oluþturulmuþtur. 

ÝÞLEM

Araþtýrma, bir yýllýk bir süre içerisinde Gazi Üniversite-
si Çocuk Saðlýðý ve Hastalýklarý Anabilim Dalý Çocuk
Nörolojisi Ünitesi ile Çocuk Psikiyatrisi Anabilim
Dalý'nýn ortak çalýþmasý olarak yürütülmüþtür. Ýlgili
bölümlere dikkat daðýnýklýðý, akademik baþarýda
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düþüklük, artikülasyon bozukluðu, öðrenme ve algýla-
ma güçlüðü yakýnmalarý ile baþvuran hastalar önce bir
çocuk psikiyatristi tarafýndan görülmüþ, DSM-IV taný
ölçütlerine göre ÖÖG tanýsý almýþ olan, herhangi bir
psikiyatrik bozukluðun eþlik etmediði potansiyel
denekler belirlenmiþtir. Daha sonra bu potansiyel
denekler bir çocuk nöroloðu tarafýndan deðer-
lendiril-miþ ve herhangi bir nörolojik bozukluðu
olmayanlardan 20'si çalýþmaya denek olarak alýnmýþtýr.
Tüm bunlarýn ardýndan üç uzman psikolog tarafýndan
hastalara WISC-R uygulanmýþtýr. Araþtýrma grubunda
yer alan hastalarýn herhangi bir ilaç kullanmaya baþla-
mamýþ olmasý esas alýnmýþtýr. Kontrol grubu ise genel
çocuk polikliniðine, soðuk algýnlýðý, üst solunum yolu
enfeksiyonu þikayetleri ile baþvuran çocuklar arasýn-
dan seçilmiþ, sorunlarý geçtikten sonra
deðerlendir-meye alýnmýþlardýr. Kontrol grubu yaþ, cin-
siyet ve sos-yoekonomik düzey açýsýndan araþtýrma
grubunda yer alan çocuklarla benzer özelliklere sahip,
daha önce herhangi bir psikolojik rahatsýzlýk
geçirmemiþ, Ankara'nýn deðiþik okullarýna devam eden
20 çocuktan oluþturulmuþtur. Her iki grupta yer alan
çocuklar deðerlendirilirken isimlerinin saklý kalmasý
koþuluyla hastalardan alýnan verilerin araþtýrmalarda
kullanýlabilmesi için özel bir izin alýnmýþtýr. 

Araþtýrmada veriler "Statistical Package for Social
Sciences (SPSS / PC 8.0)" paket programý kullanýlarak
analiz edilmiþtir.

BULGULAR

Çalýþma araþtýrma grubunda 20 (10 kýz, 10 erkek) ve
kontrol grubunda 20 (10 kýz, 10 erkek) olmak üzere
toplam 40 çocuk ile tamamlanmýþtýr. Araþtýrma
grubunda yer alan çocuklarýn yaþ ortalamasý 9.8±2.51
(6.7 ile 9.9); kontrol grubunda yer alan çocuklarýn yaþ
ortalamasý ise 9.6±1.91 (7.8 ile 9.9) olarak bulunmuþ-
tur. 

Verilerin analizi iki aþamada yürütülmüþtür. Ýlk aþa-
mada; araþtýrma ve kontrol gruplarýnda yer alan denek-
lerden elde edilen WISC-R standart puanlarýnýn grup ve
cinsiyet deðiþkenlerine göre anlamlý fark gösterip

göstermediðini belirlemek amacýyla her alt test için 2
(Grup: Araþtýrma Grubu, Kontrol Grubu) x 2 (Cinsiyet)
Faktörlü Varyans Analizi (ANOVA) uygulanmýþtýr.
Ardýndan; grup ve cinsiyet ortak etkilerinin anlamlý
bulunduðu durumlar için, ilgili farkýn kaynaðýný bul-
mak amacýyla Tukey - HSD yöntemi kullanýlmýþtýr. 

Grup temel etkisinin deðerlendirildiði varyans analizi
sonucunda: WISC-R'nin Genel Bilgi (F=5.79; p<.05),
Benzerlikler (F=5.790; p<.05), Aritmetik (F= 5.79;
p<.05), Yargýlama (F=5.79; p<.05), Sayý Dizileri (F=
5.79; p<.05) alt testlerinde ve Sözel Zeka Bölümü (F=
57.06; p<.00), ile Toplam Zeka Bölümü (F= 24.08;
p<.00) puanlarýnda gözlenmiþtir.

Yapýlan varyans analizi sonucunda cinsiyet temel
et-kisi, WISC-R'nin Sayý Dizileri (F= 7.30; p<.01) ve
Resim Düzenleme (F= 5.79; p<.05) alt testlerinde
gözlenmiþtir. Kýz çocuklarýn, erkek çocuklara oranla her
iki alt testten aldýklarý puanlarýn ortalamalarýnýn
anlamlý düzeyde yüksek olduðu gözlenmiþtir. 

Cinsiyet koþul ortak etkisi bulunmamýþtýr. 

Ýkinci aþamada ise; ÖÖG'yi WISC-R puanlarýyla yor-
dama bakýmýndan test etmek amacýyla çalýþmada yer
alan çocuklarýn WISC-R'nin alt ölçeklerinden aldýklarý
puanlar Basamaklý Çoklu Regresyon Analizi kul-
lanýlarak incelenmiþtir. Elde edilen veriler Tablo 1'de
verilmiþtir. Yapýlan analizde, WISC-R için, en yüksek
yordayýcý deðiþken olarak, "Sözel Zeka Bölümü" olarak
bulunmuþtur (R= .800; R2= .640). Bunu, sýrasýyla
Resim Düzenleme (R= .859; R2= .738) ve Küplerle
Desen alt testleri (R= .884; R2= .781) izlemiþtir. 

TARTIÞMA VE SONUÇ

Öðrenme, günlük yaþam aktivitelerinden kaynaklanan
görece olarak sürekli bir davranýþ deðiþikliði olarak
tanýmlanabilir. Kiþi içinde bulunduðu ortama uyum
saðlayabilmek için dört tür öðrenme yapabilmektedir.
Bunlar alýþkanlýk, klasik koþullanma, edimsel koþul-
lanma ve karmaþýk öðrenmedir. Tüm bu süreçlerin
gerçekleþebilmesi için kiþinin belirli bir olgunluða
eriþmesi gerekmektedir. Özgül öðrenme güçlüðü olan

Tablo 1. WISC-R alt ölçeklerinin ÖÖG'nü yordama gücünün basamaklý çoklu regresyon analizi ile deðer-
lendirilmesi 

R R2 KATKI STANDART HATA F P

Sözel zeka bölümü .800 .640 .630 .31 67.44 .001

Resim düzenleme .859 .738 .724 .27 52.15 .001

Küplerle desen .884 .781 .762 .25 42.70 .001
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kiþilerde bu dört tür öðrenmenin yapýlmasýnda ciddi
sýkýntýlar yaþanmaktadýr. Bu sýkýntýlarýn WISC-R profili
üzerindeki yansýmalarý dikkat çekicidir. 

Yapýlan çalýþma, WISC-Rnin özgül öðrenme güçlüðü
için ayýrt edici rolünün belirlenmesi açýsýndan önem-
lidir. Araþtýrmada da öne çýkan alt testler ölçtükleri
özellikler dikkate alýndýðýnda ÖÖG için ayýrt edici nite-
liktedir. ÖÖG tanýsý almýþ olan çocuklarýn Sözel Zeka
Bölümünü oluþturan tüm alt testlerden, kontrol
grubunda yer alan çocuklara oranla düþük puan
almalarý bu durumun en önemli göstergesidir. Yazýn
incelendiðinde ÖÖG olan çocuklarýn sözel ve perfor-
mans zeka bölümleri arasýnda beklenmedik farklar
olduðu görülmektedir (Rourke 1982). Ayný þekilde bu
çocuklarýn sözel zeka bölümünden düþük puanlar
aldýklarý bildirilmiþtir. Sözel zeka bölümü ile perfor-
mans zeka bölümü arasýndaki fark toplam zeka
bölümüne de yansýmaktadýr. Çalýþmada, araþtýrma
grubunda yer alan çocuklarýn toplam zeka bölüm-
lerinin kontrol grubunda yer alanlara göre düþük
olmasýnýn nedeni de sözel ve performans zeka bölüm-
leri arasýndaki þaþýrtýcý farklýlýk olabilir. 

Özgül öðrenme güçlüðü olan çocuklarda zihinsel
durum deðerlendirmeleri yapýlýrken, genellikle her bir
zihinsel iþlevin (dil becerisi, bellek, aritmetik, yapý-
landýrma, kategorileme vb. gibi) tek tek test edilmesi
þeklinde düzenlenir. Bütün sistemin gözden geçirilme-
si, sorun alanlarýnýn belirlenmesi açýsýndan çok pratik
bir yöntemdir. Çünkü dikkat uzamý daralmýþ olan
hastalarda aritmetikten belleðe hatta yapýlandýrmaya
kadar pek çok biliþsel alanda baþarýsýzlýk görülmekte-
dir (Spencer ve ark. 1999). 

Sözel zeka bölümünü oluþturan alt testler ve ölçtükleri
özellikler tek tek alýnýp incelediðinde, WISC-R'nin özgül
öðrenme güçlüðüne yönelik ayýrt edicilik gücünün
daha da belirginleþtiði görülmektedir. 

Genel bilgi alt testi; öðrenme yoluyla kazanýlan genel
kültür daðarcýðýný ve dili kullanma becerilerini ölçmek-
tedir. Bu yapýlandýrma ile bakýldýðýnda özgül öðrenme
güçlüðü olan çocuklarýn bu alt testten kontrol grubun-
da yer alanlara göre düþük puanlar almalarý beklenen
bir sonuçtur. Test maddeleri incelendiðinde; "haftanýn
günlerini say", "Marttan sonra hangi ay gelir" gibi
sýralama türü görevlerde baþarýsýz olduklarý görülmek-
tedir. Ayrýca bu alt test belleðin üç bileþeni kodlanma,
saklanma ve geri çaðýrýlmanýn deðerlendiril-mesi
açýsýndan da önemlidir. Örneðin: Marttan sonra hangi
ay gelir sorusunu ele alalým. Birinci aþamada Marttan

sonra Nisanýn geldiði öðrenilmiþti. Bu bellekte bilgi
kodlandý. Bilginin söylendiði ada denk düþen bir fizik-
sel girdi örneðin, ses dalgalarý, bellekte kabul edildi ya
da canlandýrma türüne dönüþtürdüldü. Bu bilgi artýk
bellekte saklandý. Öðrenme güçlü olan çocuklarda bu
bilginin bellekte nasýl kodlandýðý çok önemlidir.
Fonolojik olarak kodlamada çok sýk hatalar yaptýklarý
için gelen uyaran yanlýþ algýlanmakta ve kodlanmak-
tadýr. Bu nedenle ayný uyaranla ikinci kez
karþýlaþýldýðýnda mevcut bilgi yerine sýklýkla ses
ben-zerliði olan ya da geri çaðýrma maddesi ile ilgili
olmayan bir bilgi gelmektedir. 

Benzerlikler alt testi kavramsal ve mantýksal yargýlama
becerisini ölçmektedir. Bu alt test kategorileme ve
çaðrýþýmsal düþünebilme yetilerini ölçtüðü için alýþkan-
lýklarýn bir þekilde ketlenmesi ve soyutlama yapýl-
masýný gerektirmektedir. Sözü edilen özelliklerde
öðrenme güçlüðü olan çocuklarýn sýklýkla sýkýntýlarý
olduðu görülmektedir. Mevcut sýkýntý bilginin kodlanýþý
ile doðrudan ilgilidir. Çünkü, birbiriyle ilintili olan ya da
aralarýnda herhangi bir baðlantý olmayan ögeleri
bellekte tutabilme yeteneðini, kodlama sýrasýnda
anlamlý baðlantýlar kurarak geliþtirilebilmektedir.
Kodlanan bilgiler iþlendikleri oranda hatýrlanýr. Yani
öðrenilen iki öge arasýnda ne kadar baðlantý kurulursa
o bilginin kategorilenmesi ve geri çaðrýlmasý o kadar
kolay olacaktýr. Burada eðer kategorileme yapýlacaksa
iki ögenin anlamýnýn geniþletilmesi saðlanmalýdýr.
Bunu örnek üzerinde tartýþacak olursak "Top ve teker-
lek ne bakýmdan birbirine benzer?" sorusunu ele
alalým. Bu uyaran çocuk için bir anlam ifade
etmediðinde anlamý geniþlettiðinizde çoðunlukla yanýt
alýnmaktadýr. Anlam geniþletme "biraz daha anlat"
yö-nergeleri ile saðlanabilir. Ancak ilk iki maddede kat-
egorileme yapamayanlarda "her ikisi de nedir?", "her
ikisi ile ne yapýlýr" gibi düþünme biçimi gösterilebilir.
Ýlgili maddelerden puan alamasa da daha sonraki soru-
lar için bir yönlendirme olacaðý düþünülmektedir. Bu
daha sonra öðrenme güçlüðüne yönelik olarak plan-
lanan grup terapi çalýþmalarý için önemli bir ip ucu
niteliðinde olacaktýr. 

Aritmetik alt testi "matemetik bozukluðu (diskalkuli)"
açýsýndan önemli bir alt testtir. Ancak, tek baþýna yeter-
li deðildir. Diskalkuli; sayýsal iliþkileri kavrama, hesap
yapma, sayýsal sembolleri görme, tanýma, kullanma ve
yazmada ortaya çýkan bir sorundur (Levin ve Spiers
1979). Yapýlan yaygýnlýk çalýþmalarý matematik bozuk-
luðunun tüm okul çocuklarýnda %1 oranýnda
olduðunu, okuma bozukluklarýna göre çok ender
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görüldüðü yönündedir (Frank 1996). Bu durumun
nedeni ya gözden kaçýrýlmasý olabilir. Eðitim sis-
temimiz göz önünde bulundurulduðunda çocuklarýn
büyük bir kýsmýnýn dört iþlemi yapamadýðý, çok
basamaklý sayýlarý tanýmadýklarý ve akýl yürütmeye
yönelik iþlemlerde baþarýsýz olduklarý görülmektedir.
Toplumun önemli bir kýsmýnýn aritmetik alanýnda
baþarýsýz olmasýnýn temel nedeni olarak; ya dersin
sevilmediði ya da öðretmenin yeterli olmadýðý
düþüncesinin yaygýn olduðu görülmektedir. Bu
sayýltýlar nedeniyle ülkemizde matematik bozukluðu-
nun sýklýkla atlanýyor olmasý kaçýnýlmazdýr. WISC-R
içinde yer alan aritmetik alt testi sorularýn çoðunluðu-
nun bir baþkasý tarafýndan okunmasý, kaðýt - kalem
kullanýlmamasý, sýnýrlý sayýda sorunun kiþi tarafýndan
okunmasýna olanak tanýmasý açýsýndan üç önemli
sorunu içinde barýndýrmaktadýr. Öðrenme güçlüðü olan
çocuklarýn kýsa süreli bellek kapasitelesi çok zayýftýr.
Ayný zamanda iþitsel uyaranlarý ard arda yorumlama-
da da güçlükleri vardýr. Zaman sýnýrlandýrmasýnýn
olmasý ve düþünme stratejilerinin deðerlendirilememe-
si açýsýndan alt test çok sýnýrlýdýr. Ýlk saniyelerde cevap
veren ile son anda cevap veren bireylerin düþünme sis-
temleri, bakýþ açýlarýnýn ayrýntýlandýrýlmasý aritmetik
alandaki öðrenme güçlüðünün belirginleþtirilmesi
açýsýndan önemlidir. Alt testten alýnan düþük puanlarýn
üzerine gidilmeli ve matematik becerisini ölçmeye
yönelik diðer testlerle desteklenmelidir.

Sayý dizileri alt testi kýsa süreli belleðin kapasitesine,
bellekte anýnda tersine çevirebilme gücünü deðer-
lendirmektedir. Kýsa süreli bellek kapasitesinin 7±2
madde ile sýnýrlandýrýlmasý (Miller 1956) sayýltýsýndan
hareketle yapýlan deðerlendirmede ÖÖG olan çocuk-
larýn düz sayý dizilerinle ortalama olarak dörtlü sayý
dizisini tekrarlayabildikleri görüldü. Ters sayý
dizilerinde çoðunlukla yönergeyi anlamakla ilgili
güçlükleri olduðu ve üçlü sayý dizisine kadar gelebildik-
leri görüldü.

Yargýlama alt testi pratik bilgi, sosyal yargýlama,
bil-gileri organize etme ve sosyal yaþama uyum beceri-
lerini deðerlendirmektedir. Özgül öðrenme güçlüðü
olan çocuklarýn deðerlendirme ve soyutlama beceri-
lerindeki yetersizliklerinin sosyal uyum becerilerini
olumsuz yönde etkilediði düþünülmektedir.

Cinsiyet temel etkisi incelendiðinde ise kýz çocuklarýn
Sayý Dizileri ve Resim Tamamlama alt testlerinden
aldýklarý puanlarýn ortalamalarýnýn erkek çocuk-
larýnkinden yüksek olduðu görülmüþtür. Yazýn ince-
lendiðinde cinsiyet deðiþkenine ait belirleyici çalýþ-
malara rastlanmamýþtýr. Ancak, bu bulgunun farklý
çalýþmalarla desteklenmesi gerektiði düþünülmektedir.

Özgül öðrenme güçlüðü olan çocuklarýn sýkýntý çektik-
leri alanlar WISC-R alt testleri dikkate alýndýðýnda dört
baþlýk altýnda toplanabilir. Bunlar; Uzaysal Yetenekler
(Resim Tamamlama, Küplerle Desen, Parça
Birleþtirme), Sözel Kavramsallaþtýrma Yeteneði
(Yargýlama, Benzerlikler, Sözcük Daðarcýðý), Dizgileme
Yeteneði (Sayý Dizileri, Aritmetik, Þifre), Kazanýlmýþ
Bilgi (Genel Bilgi, Aritmetik) olarak sýralanabilir
(Bannatyne 1968, 1974). Mevcut çalýþma ince-
lendiðinde ÖÖG olan çocuklarýn dizgileme yeteneðinde
ve kazanýlmýþ bilgide ciddi sýkýntýlarý olduðu görülmek-
tedir. Yazýn incelendiðinde Bannatyne'nin sýnýflandýr-
masýnýn ve Kaufman'ýn faktörlerinin sözel ve perfor-
mans zeka arasýndaki puan dalgalanmalarýný açýkla-
makta yetersiz kaldýðý görülmektedir. Bu nedenle fark-
lý sýnýflandýrmalar özgül öðrenme güçlüðünün daha
açýk bir þekilde ortaya koyulabilmesi açýsýndan yol gös-
terici niteliðindedir (Ottem 1999, Vargo ve ark. 1995).
Bundan sonra yapýlacak olan çalýþmalarda daha geniþ
örneklem gruplarý ile bu tür bir sistematiðe ulaþmaya
çalýþmak hem ÖÖG'nin tanýsýnda hem de tedavide yol
gösterici olacaktýr.
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