A SPERGER SENDROMU VE WGZO-R (WISC-R)
PROFILI: BIR OLGU SUNUMU

GiRis

Asperger Sendromu (AS)
ve otizm tanilari1 erken co-
cukluk donemine dayanuir.
DSM-IV ve ICD-10 sinifla-
ma sistemlerine gore her
ikisi de “Yaygin Gelisimsel
Bozukluklar” ana baslig: al-
tinda ele alinsa da farkl: ta-
nisal kategoriler olarak ta-
nimlanmislardir  (Ameri-
can Psychiatric Association
1994, World Health Orga-
nisation 1992). Her ikisin-
de de karsilikli iletisim ve
sosyal etkilesim alanlarin-
da yetersizlikler belirgin-
dir (Ghaziuddin ve Butler
1998, Iwanaga ve ark.
2000). Ancak, AS tanisi
alan cocuklar otizm icin ta-
nimlanan cesitli yeti alan-
larinda otistikler kadar bo-
zulma gostermezler. Belir-
tiler otizme gore daha gec
yasta, en erken 3 yasinda
gozlenebilir. Erken donem
dil gelisiminde otizmde go-
rilen gecikme ve sapmala-
ra rastlanmaz, kognitif geli-
simde otizme gore daha
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OZET

Siniflama sistemlerinde “Yaygin Gelisimsel Bozukluklar” ana bashgi altinda incelenen ta-
nisal kategorilerin tanimlanmasi ile ilgili calisma ve tartigmalar devam etmektedir. DSM-IV
ve ICD-10 ile siniflama sistemine giren Asperger Sendromu ile ilgili tartismalar da stirmek-
te olup, ylksek-fonksiyonlu otizm ve baska tirli adlandirilamayan yaygin gelisimsel bo-
zukluk kategorileri ile benzerligi ve farkliliklari arastirimaktadir. Ozellikle 1970'li yillardan
sonra bu calismalara néropsikolojik profili tanimlama ile ilgili arastirmalar eklenmis, bazi
kategoriler icin prototipik bir profil oldugu savunulmustur. Ancak son yillarda yapilan ¢alis-
malar bu gorlisi benimsememektedir. Bir olgu sunumu ile Asperger Sendromu’ndaki n6-
ropsikolojik profil sunulacak, bu profilin bu tani kategorisini tanimlama ve ayirici tani agi-
sindan degeri tartisilacaktir.
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ASPERGER SYNDROME AND WISC-R PROFILE:
A CASE STUDY
ABSTRACT

The last decade has seen a considerable increase in discussions on the classification and
description of the problem behaviors of children with a Pervasive Developmental Disorder
(PDD).The overriding focus on the nosologic status of Asperger Syndrome and how it can
be distinguished from such related conditions as high-functioning autism and PDD-NOS is
an important research field. Studies about cognitive profiles have gained importance sin-
ce 1970’s and a single characteristic prototypic profile has been described for some cate-
gories. But recent studies do not support the validity of this profile in differential diagnosis.
In this article the neuropsychologic profile of Asperger’s Syndrome case shall be presen-
ted and the validity of it in differential diagnosis shall be discussed.

Keywords: Asperger’s Syndrome, autism, neuropsychologic assessment, WISC-R, diffe-
rential diagnosis

normaldir (Hertzig ve Shapiro 2002). AS’na 6zgu
pedantik konusma bicimi ve motor gelismedeki
gecikme veya motor beceriksizlikler de otizmden
ayirict tanida onemli kriterler olarak kabul edil-
mektedir (Ghaziuddin ve Butler 1998, Iwanaga ve
ark. 2000, Ghaziuddin ve Gerstein 1996). Biitiin
bu verilere ragmen DSM-IV ile birlikte siniflama
sistemine giren AS’nin bir tanisal kategori olarak
gecerliligi tartismalt olup, AS’nu yiiksek-fonksi-
yonlu otizmin daha hafif bir tirii olarak kabtl
eden gorisler de mevcuttur (Hertzig ve Shapiro
2002, Szatmari ve ark. 2000). Ayrica AS'nun se-
mantik-pragmatik iletisim bozukluklar: ve sozel
olmayan 6grenme bozukluklarindan ayirici tanisi
ile ilgili calismalar devam etmektedir (Hertzig ve
Shapiro 2002, Volkmar ve ark. 2000). Bu tartis-
malarla birlikte Ozellikle 1970’li yillardan sonra
otistik spektrum bozukluklarinda noropsikolojik
profil ve ozellikle WCZO-R (WISC-R) profilini in-

celeyen pek cok calisma yapilmaistir.

Otizm tanis1 almis cocuklarin en fazla %25’in-
de IQ degeri 70’in tzerindedir (Dennis ve ark.
1999). Cogu 1970-1993 yillar1 arasinda yapilan
calismalar 6zellikle bu ¢ocuklarda prototipik bir
WCZO-R (WISC-R) profili oldugunu savunmakta-
dir. Bu calismalara gore sozel puanlar (SIQ) per-
formans puanlarindan (PIQ) anlamlt olarak du-
siik bulunmustur. Genel anlamda en diisiik puan
sozel bolim yargilama alt testinden, en yiiksek
puan performans bolimundeki kiiplerle desen
alt testinden alinmistir. S0zel boliimde en yiiksek
puan sayi dizisi, performans boliimiindeki en dii-
suk puan sifre alt testindedir (Wechsler 1974,
Yirmiya ve Sigman 1991). Buna karsilik, AS’de
yiksek-fonksiyonlu otizmin aksine, sdzel puanin
performans puanindan anlamlt olarak ytiiksek ol-
dugunu destekleyen calismalar mevcuttur (Ozo-
noff ve ark. 1991). Bu tanry1 alan cocuklarin gor-
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sel-motor entegrasyon alaninda zorluk yasadig:
dusunilmektedir (Szatmari ve ark. 2000, Volkmar
ve ark. 2000). Ancak, 6zellikle son yillarda yapilan
bazi calismalarda AS tanisi almis cocuklarda da
PIQ>SIQ yoniinde bulgulara rastlanilmaktadir. Ge-
ne bu calismalara gore alt testler acisindan AS ve
yiksek fonksiyonlu otizm arasinda belirgin bir
fark yoktur (Dennis ve ark 1999 Siegel ve ark.
1996,Barnhill ve ark. 2000).

Bir olgu sunumu ile AS’deki noropsikolojik
profil sunulacak, bu profilin AS’yi tanimlama ve
ayirict tant acisindan degeri tartisilacaktir.

OLGU SUNUMU

6 yas 10 aylik erkek cocuk. Annesi tarafindan
yakinma olarak iletilen kisitlt ve garip ilgi alanla-
r1, okulda arkadaslarina katilmama, yalniz olmayi
tercih etme bulgulari ile poliklinigimizde deger-
lendirildi. Zamaninda, makat gelisi nedeni ile C/S
ile dogmus. Dogum sonrasi yarim saat kuvozde
kalmuis. 18 aylikken ylriimiis. Konusma gelisimin-
de belirgin bir gecikme ve sapma yokmus. Motor
beceriksizlikler ve sakarlik erken cocukluk done-
minden itibaren ailenin dikkatini cekmis. 3 yasin-
dan sonra kelime ezberleyerek okuma 6grenme-
ye baslamis. Yasitlariyla iliskileri kisitlt olan hasta-
nin kitap ve dergilere ilgisi belirginmis. O donem
kisa bir siire sallanma tarzinda stereotipi gozlen-
mis. Bir stire devam eden, sonra yerini bir baska-
sina birakan garip ve sinirli ilgi alanlart (futbol ta-
rihi, yabanci dil) oluyor, bu alanlarla ilgili tarih,
olay ve kelimeleri cok kolay ezberliyormus. 5 ya-
sinda okuyup yazmaya baslamis. Glinliik aktivite-
lerde vazgecemedigi ritiieller ve degisiklige tep-
kisi belirginmis. Poliklinigimize basvurusundan
birkac ay Once basladig: birinci sinifta sosyal etki-
lesim alanindaki beceriksizligi ve motor sakarlik-
lar1 nedeniyle gruba katilamiyor, yalniz kaliyor-
mus.

GOz temast kisithi olan, monoton bir ses tonu
ile ve sidece kendi ilgi alanlar1 hakkinda karsilik-
I1 konusmaya giren hastaya WCZO-R (WISC-R)
(Wechsler 1974) ve Bender-Gestalt testleri uygu-
landi. WGZO-R testinde sozel puan 84, perfor-
mans puant 99 olarak bulundu. Sozel testlerden
yargilama alt testindeki puani kendi yas grubu
icerisinde anlamli olarak diisiikti. Bu boliimde
en yuksek puan say1 dizisi alt testindeydi. Perfor-
mans boliimiinde en yuksek puanlar kiiplerle de-
sen ve parca birlestirmedeydi. Bu boliimiin diger
alt test puanlar: arasinda anlamli bir fark gozlen-
medi. Bender Gestalt Gorsel-Motor Algi Testi'nde
psikomotor algt ve koordinasyon yasitlarinin al-
tindaydi.

TARTISMA

Olgumuza it WGZO-R bulgulari cogu calisma-
nin destekledigi ve AS'nun ylksek-fonksiyonlu
otizmden ayirici tanisinda onemli bir kriter ola-

rak kabul ettigi SIQ>PIQ sonucu ile uyumlu degil-
dir. Bu calismalar dil gelisiminde 6nemli bir ge-
cikme goriilmeyen AS’'unda sdzel boliim alt test-
lerinden genel bilgi ve sozciik dagarcigindaki nis-
bi yiiksekligin bu sonucu dogurdugunu kabil et-
mektedir (Ozonoff ve ark. 1991). Ancak, son yil-
larda yapilan calismalar bu sonucu destekleme-
mekte, AS ve yiiksek-fonksiyonlu otizm icin pro-
totipik bir profil varligindan s6z edilemeyecegini
savunmaktadir (Dennis ve ark. 1999, Siegel ve
ark. 1996). Siegel ve arkadaslarinin (1996) 45 co-
cuk ve 36 eriskin yuksek-fonksiyonlu otistik ice-
ren serisinde de SIQ-PIQ farklarinin her iki yon-
de de olabilecegi gortilmustir. SIQ ve PIQ arasin-
da 12 puanlik bir fark istatistiksel olarak degerli
kabal edilmis, olgularin %16’sinda sozel 1Q,
%20’sinde PIQ yiiksek cikmistir. Ancak 6zellikle
cocuk grubundaki alt test analizlerinde, sozel bo-
Itim alt testi yargilamadaki dustiklik ile perfor-
mans bolimi alt testi kiiplerle desendeki ytliksek-
lik arasindaki fark anlamli bulunmustur (Siegel
ve ark. 1996). Dennis ve arkadaslarina ait bir di-
ger calismada da (1999) AS ve yiiksek-fonksiyon-
lu otizm WCZO-R alt test profil dagilimi agisin-
dan fark bulunamamustir. Bu calismada da en du-
stik puan yargilama alt testi, en yiiksek puan kiip-
lerle desen alt testinden alinmustir (Dennis ve
ark. 1999). Barnhill ve arkadaslarinin (2000) 37
olguluk AS serisinde kognitif profil incelenmis,
olgularin %65’inde SIQ>PIQ, %34’ iinde PIQ>SIQ,
%1’inde ise esit bulunmustur. Bu veriler istatistik-
sel olarak anlamli bulunmamis, yuksek-fonksi-
yonlu otizm ve AS icin tipik bir kognitif profil ol-
madig1 sonucuna varilmistir. Alt test analizleri yu-
karidaki calismalarla benzer niteliktedir (Barnhill
ve ark. 2000).

Olgumuzda PIQ degeri SIQ degerinden 15 pu-
an yuksektir. Alt test dagilimi otistik spektrum
bozukluklar: icin tanimlanan profillere oldukca
benzerdir. En diisiik puan yargilama alt testinde-
dir. Bu dustukliik yetersiz sosyal muhakeme, duy-
gusal ve mantiksal olgunlugun yetersiz gelisimi
nedeniyle bireysel sorumluluktan kacinma ve ki-
siler arasi iliskilerdeki kisitliliga bagli olabilir
(Wechsler 1974). Sozel bolimden alinan en yiik-
sek puan say1 dizisinde olup bu alt test kisa siire-
li isitsel-hafiza ile ilgilidir. Performans bolimiin-
de viziio-spasyal organizasyon ve gorsel problem
cozme ile ilgili kiiplerle desen; detaydan biitline
ulasma ile ilgili parca birlestirme puanlar: yiik-
sekken, Bender-Gestalt Gorsel-Motor Algi Testi
sonugclarina gore gorsel-motor koordinasyon be-
cerileri yasitlarinin altindadir. Motor gelismede
gecikme, motor beceriksizlikler, gérsel-motor ko-
ordinasyon yetersizlikleri AS’na 6zgi kabul edilip
yiksek-fonksiyonlu otizmden ayirict tanida
onemli bir kriter olarak ele alinsa da bu konuda
da celiskiler devam etmektedir (Ghaziuddin ve
Butler 1998, Iwanaga ve ark. 2000, Szatmari ve
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ark. 2000, Volkmar ve ark. 2000). Ghaziuddin ve
Butler tarafindan yapilan bir calismada otizm, AS
ve BTA yaygin gelisimsel bozukluk tanis: alan co-
cuklarda motor koordinasyon bozukluklarina
rastlanmzis, ancak bu Ui¢ grup icerisinde bu alanda
en beceriksiz olanlarin otistikler oldugu gorul-
muiistiir (Ghaziuddin ve Butler 1998). Iwanaga ve
arkadaslarina ait bir diger calismada da (2000)
motor beceriksizlik, sakarlik bulgular1 hem yiik-
sek-fonksiyonlu otizm hem de AS’de goriilmekte
olup gorsel-motor koordinasyon alaninda otistik-
ler AS’ye gore biraz daha basarili bulunmustur.

SONUC

WCZO-R profilinin herhangi bir psikopatolo-
jik durumun tanisi icin kesin bir kriter olarak kul-
lanilamayacagi aciktir. Bu durum otistik spekt-
rum bozukluklari icin de gecerlidir. Son bulgular
AS veya otizm icin prototipik bir profil olmadig1
yoniindedir. Tan1 asamasinda klinik degerlendir-
me On planda olsa da, noropsikolojik profil yar-
dimci bir kriter olarak 6zellikle ayirici tanida yol
gOsterebilir. Ayrica bu grupta zihinsel islevlerin
degerlendirilmesi tani kategorilerini noropsiko-
lojik olarak tanimlama ve egitimin planlanmasi,
bireysel olarak yonlendirilmesi acisindan 6nemli-
dir.
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