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ÖZET
Amaç: Bu çal›flman›n amac›, dikkat eksikli¤i hiperaktivite bozuklu¤u (DEHB), özgül ö¤renme bo-
zuklu¤u (ÖÖB) ve DEHB’ye efllik eden ÖÖB (komorbid) tan›s› konan çocuklar›n WISC-R profillerini
karfl›laflt›rmakt›r. 
Yöntem: Bu araflt›rman›n örneklemi, yafllar› 6 ilâ 16 aras›nda de¤iflen ve DSM-IV ölçütlerine göre
de¤erlendirilerek DEHB ve/veya ÖÖB tan›lar› konan ve DEÜTF Çocuk Psikiyatrisi Poliklini¤i’ne ilk kez
baflvuran çocuklardan oluflmaktad›r. Örneklemde, DEHB tan›s› konan 106, ÖÖB tan›s› konan 40,
DEHB+ÖÖB tan›s› konan 45 çocuk olmak üzere toplam 191 kifliden oluflmaktad›r. Üç gruba (DEHB,
ÖÖB, DEHB+ÖÖB tan›s› konanlar) Wechsler Çocuklar ‹çin Zekâ Ölçe¤i (WISC-R) uygulanm›flt›r.
Bulgular: Elde edilen sonuçlar incelendi¤inde, DEHB, ÖÖB ve DEHB+ÖÖB tan›s› konan çocuklar›n
WISC-R profilleri aras›nda anlaml› farkl›l›klar oldu¤u görülmüfltür. DEHB tan›s› konan çocuklar›n Sö-
zel Zekâ Bölümü puanlar›n›n, ayr›ca alt testlerden Genel Bilgi, Benzerlikler, Aritmetik, Sözcük Da-
¤arc›¤› ve Yarg›lama puanlar›n›n ÖÖB tan›s› konan çocuklar›n puanlar›na göre anlaml› düzeyde da-
ha yüksek oldu¤u bulunmufltur. Benzer flekilde, DEHB tan›s› konan çocuklar›n Sözel Zekâ Bölümü
puanlar›yla, Genel Bilgi, Aritmetik, Sözcük Da¤arc›¤› ve Yarg›lama alt test puanlar›n›n DEHB+ÖÖB
tan›s› konan çocuklar›n puanlar›na göre anlaml› düzeyde daha yüksek oldu¤u da saptanm›flt›r.
Tart›flma ve Sonuç: Çal›flmadan elde edilen sonuçlara göre, DEHB tan›s› konan çocuklar›n Sözel
Zekâ Bölümü puan›n›n ÖÖB tan›s› konanlardan ve DEHB+ÖÖB daha yüksek oldu¤u bulunmufltur.
Bu çal›flma, ÖÖB’nin WISC-R sözel puan›n› olumsuz etkiledi¤i ve WISC-R ölçe¤inin DEHB ile ÖÖB’yi
ay›rt etmekte yard›mc› bir araç olarak kullan›labilece¤ini ortaya koymufltur. 
Anahtar Kelimeler: dikkat eksikli¤i hiperaktivite bozuklu¤u, özgül ö¤renme bozuklu¤u, WISC-R 

ABSTRACT 
Comparison of WISC-R Test Findings of Patients with Diagnoses of ADHB and/or Spesific
Learning Disorders who are being Followed in a University Child Psychiatry Outpatient
Clinic.
Objective: The aim of this study was to investigate the differences between children with atten-
tion deficit hyperactivity disorder (ADHD), learning disorders (LD) and ADHD+LD according to
WISC-R profiles. 
Method: The sample of the study consisted of children between the ages of 6 to 16 with ADHD
and LD and ADHD+LD on the basis of DSM-IV diagnostic criteria. They were admitting for the first
time at the child psychiatry polyclinic of DEU Faculty of Medicine. The ADHD group included 106,
LD group included 40 and ADHD+LD included 45 children adding up to a total of 191 respondents.
Using WISC-R test to compare WISC-R performance of three groups (ADHD, LD and ADHD+LD). 
Findings: There were significantly differences between WISC-R profiles children with ADHD, LD
and ADHD+LD. First of all, ADHD group had significantly higher verbal scale and all of the verbal
subtests scores (information, similarities, arithmetic, vocabulary and comprehension) as compared
to LD group. However, similar results were found between ADHD group and ADHD+LD group.
ADHD group had significantly higher verbal scale and some other verbal subtests scores (informa-
tion, arithmetic, vocabulary and comprehension) as compared to LD group. 
Conclusion and Discussion: According to the findings of the study, WISC-R profiles discrimina-
te ADHD group from LD group and ADHD group from ADHD+LD group. This study demonstrated
that, LD diagnoses have a negative effect on the verbal abilities. 
Keywords: attention deficit hyperactivity disorder, learning disorder, WISC-R 
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G‹R‹fi 
Amerikan Psikiyatri Birli¤i’nin Mental Bozukluklar›n

Tan›sal Elkitab›’na (Amerikan Psikiyatri Birli¤i 1994) göre,
dikkat eksikli¤i hiperaktivite bozuklu¤u (DEHB), dikkat
eksikli¤i veya afl›r› hareketlilik/itkisellik (impulsivity) be-
lirtilerinin 7 yafltan önce bafllad›¤›, en az 6 ay çocu¤un
içinde bulundu¤u, yafl ve geliflim düzeyiyle uyumsuz ve
tutars›z bir biçimde devam etti¤i ve iki yâhut daha fazla
ortamda sergilendi¤i bir bozukluk olarak tan›mlanmakta-
d›r. Biederman (1998) taraf›ndan ise DEHB bireyin sosyal,
duygusal ve biliflsel geliflimini etkileyen, ergenlik ve erifl-
kinlik dönemlerinde baflka psikiyatrik sorunlar›n ortaya
ç›kmas›na zemin haz›rlayan nöropsikiyatrik bir bozukluk
olarak tan›mlanmaktad›r. DSM-IV’e göre okul dönemi ço-
cuklar›nda DEHB görülme oran› %3 ilâ %5 aras›ndad›r.
Erkek çocuklarda k›zlara göre daha s›k görüldü¤ü ve ora-
n›n 1/4 oldu¤u bildirilmektedir. 

Özgül ö¤renme bozuklu¤u (ÖÖB) ise DSM-IV’e göre,
bireysel olarak uygulanan standart testlerle ölçüldü¤ün-
de, bireyin kronolojik yafl›, ölçülen zekâ düzeyi ve yafl›na
uygun olarak ald›¤› e¤itim göz önünde bulunduruldu-
¤unda, ö¤renme becerilerinin beklenenin önemli ölçüde
alt›nda olmas› fleklinde tan›mlanmaktad›r. Okuma bozuk-
lu¤u, matematik bozuklu¤u, yaz›l› anlat›m bozuklu¤u ve
baflka türlü adland›r›lamayan ö¤renme bozuklu¤u olmak
üzere 4 alt gruba ayr›lmaktad›r. 

Wechsler Çocuklar ‹çin Zekâ Ölçe¤i (WISC-R) DEHB
ve ÖÖB tan›s› için kullan›labilen bir de¤erlendirme arac›-
d›r. Literatürde DEHB ve WISC-R profili aras›ndaki iliflki-
yi inceleyen çal›flmalar›n daha yo¤un oldu¤u ancak bu ça-
l›flmalar›n sonuçlar› aras›nda çeliflkiler bulunmaktad›r.
Bâz› çal›flmalarda klinik beklentiyi destekleyen flekilde
WISC-R’dan elde edilen profilin DEHB ile iliflkili oldu¤u
bâz› çal›flmalarda ise, WISC-R profilinin DEHB’yi ay›rt et-
mede yeterli olmad›¤›n›n bulundu¤u belirtilmektedir (Fa-
raone ve arkadafllar› 1993, Kaplan ve ark. 2000, Tripp ve
ark. 2002, Mahone ve ark. 2003, Mackin ve Horner 2005,
Naglieri ve ark. 2005). Bunun yan› s›ra, ö¤renme bozuk-
luklar›nda WISC-R profillerinin incelendi¤i çal›flmalar ol-
du¤u da görülmektedir (Holcomb ve ark, 1987, Kavale ve
ark. 2006). 

WISC-R ölçe¤inden elde edilen profilin DEHB ile ilifl-
kili oldu¤u bâz› çal›flmalar incelenecek olursa, DEHB tan›-
s› konan çocuklarla kontrol grubunun WISC-R testi puan-
lar›n›n karfl›laflt›r›ld›¤› bir çal›flmada, DEHB tan›s› konan
çocuklar›n kelime da¤arc›¤›, küplerle desen, aritmetik, sa-
y› dizisi ve flifre alt testlerinde, kontrol grubuna göre an-
laml› düzeyde daha düflük puanlar görülmüfltür (Faraone
ve ark. 1993). Di¤er bir çal›flmada ise DEHB tan›s› konan
ve konmayan çocuklar›n WISC-R puanlar› karfl›laflt›r›lm›fl,
sonuçta DEHB tan›s› konan çocuklar›n sözel, performans

ve tüm zekâ bölümü puanlar›n›n DEHB tan›s› konmayan
çocuklara göre anlaml› düzeyde daha düflük oldu¤u
bulunmufltur (Tripp ve ark. 2002). 

DEHB ve ÖÖB tan›s› konan çocuklarla yap›lan bâz› ça-
l›flmalarda, iki tan› grubunun WISC-R profili aç›s›ndan
karfl›laflt›r›ld›¤› görülmektedir (Sattler 1992, Gomez ve
Sanson 1994, Cornoldi ve ark.1999). 

Mayes ve arkadafllar› (2000) taraf›ndan yap›lan ve
DEHB ve ÖÖB’nin incelendi¤i bir araflt›rmada, çocuk kli-
ni¤ine baflvuran 6 ilâ 16 yafl aras›ndaki 119 çocuk ve er-
genle çal›fl›lm›flt›r. Bir üniversitenin psikiyatri klini¤inde
çocuk ve ergenler, bir psikolog, bir çocuk psikiyatr› ve bir
geliflim pediatr› taraf›ndan de¤erlendirilmifllerdir. Psiko-
lojik de¤erlendirmeler, WISC-III, WIAT ve bir bilgisayar
testi ile yap›lm›flt›r. Çocuklar d›fl›nda ebeveyn ve ö¤ret-
menlerden de veri al›nm›flt›r. Tan›lar DSM-IV tan› kriterle-
rine göre konmufltur. 80’in alt›ndaki zekâ puanlar›, psikoz
ve otizm d›fllanm›flt›r. ÖÖB tan›s› için ise WIAT testinin alt
ölçek puanlar› kullan›lm›flt›r. Sonuçta ÖÖB tan›s› olan ço-
cuklar›n %69.8’inde DEHB tan›s› oldu¤u ÖÖB tan›s›na
DEHB’nin efllik etmedi¤i %39.4’lük orana göre anlaml› fle-
kilde fazla oldu¤u bulunmufltur. 

Gomez ve Condon (1999) taraf›ndan yap›lan bir çal›fl-
mada, DEHB, DEHB ve ÖÖB komorbid tan›s› olan ve
kontrol gruplar›nda yer konan çocuklar, dil (linguistic),
anlam (semantic) ve biliflsel konanlar› kapsayan ve duyu-
sal ö¤elerle de iliflkili sorunlar aç›s›ndan incelenmifltir.
DEHB tan›s› konan çocuklar, efllik eden bir ÖÖB sorunu
olan ve olmayan ve kontrol gruplar›yla karfl›laflt›r›lm›flt›r.
DEHB, DHEB ve ÖÖB ve kontrol gruplar› aras›nda WISC-
R toplam puanlar› aç›s›ndan fark bulunamam›flt›r. Ancak
uygulanan kelime testi (Competing Words Test) ve okuma
testlerinde (WRAT–3 Reading Test) DEHB ve ÖÖB komor-
bid tan›s› konan gruptaki çocuklar›n DEHB ve Kontrol
grubundakilere göre ortalamalar›n›n anlaml› flekilde daha
düflük oldu¤u bulunmufltur. Araflt›rma sonucunda dille il-
gili bu sorunun DEHB den daha çok ÖÖB ile iliflkili oldu-
¤u belirtilmektedir. 

Ülkemizde DEHB ve ÖÖB tan›lar› ba¤lam›nda yap›lan
çal›flmalar incelendi¤inde DEHB tan›s› aç›s›ndan yap›lan
çal›flmalar›n daha yo¤un oldu¤u görülmektedir. Ayr›ca,
DEHB tan›s› konan çocuklar›n WISC-R ölçe¤i aç›s›ndan
kontrol veya di¤er bir psikiyatrik tan› grubu ile karfl›laflt›-
r›ld›¤› çal›flmalar bulunmaktad›r. Örne¤in, DEHB tan›s›
konan erkek çocuklar ile herhangi bir psikiyatrik tan› kon-
mayan erkek çocuklar üzerinde yap›lan çal›flmada, WISC-
R testi kullan›lm›flt›r. DEHB tan›s› konan çocuklar›n WISC-
R alt testlerinden genel bilgi, benzerlik, aritmetik, parça
birlefltirme ve flifre alt testlerinde herhangi bir psikiyatrik
tan› almayan çocuklara göre daha düflük puanlar ald›klar›
bulunmufltur (Erdo¤an-Bakar ve ar. 2005). 
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Ülkemizde yap›lan bir di¤er DEHB tan›s› konan, fark-
l› bir psikiyatrik tan› konulan grup ve herhangi bir tan›
konulmayan grup aras›nda WISC-R profillerinin karfl›-
laflt›r›ld›¤› bir çal›flmada ise, Aritmetik, Benzerlikler, Say›
Dizisi, Küplerle Desen alt testleri ile Sözel Zekâ Bölümü
Katsay›s› için, herhangi bir tan› konulmayan grup di¤er
gruplardan daha yüksek puan al›rken, DEHB tan›s› ko-
nulan grup ile farkl› bir psikiyatrik tan› konulan grup
aras›nda anlaml› farkl›l›klar gözlenmemifltir (Evinç ve
Gençöz 2007). 

Bu çal›flman›n amac›, DEHB ve/veya ÖÖB tan›s› konan
çocuklar›n WISC-R profillerini karfl›laflt›rmak, böylece kli-
nik uygulamada DEHB ve ÖÖB tan›s› konulurken çok s›k
baflvurulan bir araç olan WISC-R’›n DEHB ve ÖÖB’yi ne
ölçüde ay›rt etti¤ini araflt›rmakt›r. Ülkemizde daha önce
yap›lm›fl olan çal›flmalardan farkl› olarak bu çal›flmada,
DEHB, ÖÖB, ve DEHB’ye efllik eden ÖÖB (komorbid) tan›-
s› konan gruplar›n kullan›larak, bu üç tan› grubu aras›nda
WISC-R profillerinin farkl›lafl›p farkl›laflmad›¤› araflt›r›l-
m›flt›r.

YÖNTEM
Örneklem 
Bu araflt›rman›n örneklemi Dokuz Eylül Üniversitesi

T›p Fakültesi Hastânesi Çocuk ve Ergen Ruh Sa¤l›¤› ve
Hastal›klar› Anabilim Dal› Poliklini¤i’ne fiubat 2006 –
Haziran 2007 tarihleri aras›nda dikkat sorunlar›, afl›r› ha-
reketlilik ve okul sorunlar›yla baflvuran ve de¤erlendir-
melerden sonra DSM-IV ölçütlerine göre DEHB ve/veya
ÖÖB ön tan›s› düflünülen ayr›ca araflt›rma kriterlerini
karfl›layan 191 çocuk ve ergenden oluflmaktad›r. Örnekle-
min 143’ü (%74.9) erkek, 48’i (%25.1) ise k›zlardan olufl-
maktad›r. Örneklemdeki çocuk ve ergenlere DEHB ve/
veya ÖÖB tan›lar› konmufltur. 

DEHB tan›s› konan 106 çocu¤un 84’ü (%79.2) erkek,
22’si (%20.8) k›zd›r. ÖÖB tan›s› konan 40 çocu¤un 25’i
(%62.5) erkek, 15’i (%37.5) ise k›zd›r. DEHB’ye efllik eden
ÖÖB (komorbid) tan›s› konan 45 çocu¤un 34’ü (%75.6)
erkek, 11’i (%24.4) ise k›zlardan oluflmufltur. 

Araflt›rma örnekleminde yer konan ve yafllar› 6 ilâ 16
aras›nda de¤iflen toplam 191 çocu¤un yafl ortalamalar› ay
olarak incelenmifl ve ortalama 115.83 ay (ss=28.24) olarak
bulunmufltur. 

Veri Toplama Araçlar› 
Wechsler Çocuklar ‹çin Zekâ Ölçe¤i (WISC-R) 
Wechsler Çocuklar ‹çin Zekâ Ölçe¤i (Wechsler Intelli-

gence Scale for Children, WISC) 1949 y›l›nda Wechsler ta-
raf›ndan çocuklar›n mental kapasitelerinin de¤erlendiril-
mesi amac› ile gelifltirilmifl; 1974 y›l›nda revize edilerek
WISC-R ad›n› alm›flt›r. Ölçek, 6 – 16 yafl grubuna uygu-
lanmaktad›r. 

Ülkemizde, Savafl›r ve fiahin (1995) taraf›ndan stan-
dardizasyon çal›flmalar› yap›lan WISC-R ölçe¤i Türk kül-
türüne uyarlanm›flt›r. 

WISC-R testi sözel ve performans bölümlerinde 5’er
adet alt testin bulundu¤u toplam 10 adet alt test ve 2 adet
de yedek testten oluflmaktad›r. Sözel alt testler: Genel Bil-
gi, Benzerlikler, Aritmetik, Yarg›lama, Sözcük Da¤arc›¤›
(yedek test: Say› Dizisi). Performans alt testler: Resim Ta-
mamlama, Resim Düzenleme, Küplerle Desen, Parça Bir-
lefltirme, fiifre (yedek test: Labirentler). Test sonucunda
Sözel Zekâ Bölümü, Performans Zekâ Bölümü ve Tüm
Test Zekâ Bölümü olmak üzere üç adet zekâ puan› elde
edilmektedir.

Hasta Dosyalar› 
Çal›flmaya al›nan çocuklara âit yafl, cinsiyet gibi de-

mografik bilgilerin ve tan›lar›n elde edilebilmesi için
araflt›rma örneklemini oluflturan tüm çocuklara âit dos-
yalar incelemifltir. 

Uygulama 
Dokuz Eylül Üniversitesi T›p Fakültesi Hastânesi Ço-

cuk ve Ergen Ruh Sa¤l›¤› ve Hastal›klar› Anabilim Dal›
(ÇERSAH) poliklini¤inde fiubat 2006 – Haziran 2007 ta-
rihleri aras›nda DEHB ve/veya ÖÖB tan›s› konanlar ve
araflt›rma kriterlerini karfl›layan 191 çocuk ve ergen çal›fl-
maya al›nm›flt›r. Araflt›rma kriterleri flu flekilde belirlen-
mifltir: Dokuz Eylül Üniversitesi T›p Fakültesi ÇERSAH
poliklini¤ine baflvuran, 6–16 DEHB ve/veya ÖÖB tan›s›
konan ancak DEHB ve/veya ÖÖB’ye efllik eden psikoz,
otizm veya WISC-R test puanlar›n›n hesaplanmas›n› en-
gelleyecek kadar fliddetli psikopatoloji veya WISC-R top-
lam test puan›n 70’in alt›nda oldu¤u mental reterdasyon
tan›s› konanlar d›fl›ndaki tüm çocuk ve ergenler çal›flma-
ya dâhil edilmifltir. 

Dokuz Eylül Üniversitesi T›p Fakültesi ÇERSAH po-
liklini¤ine dikkat sorunlar›, afl›r› hareketlilik ve okul so-
runlar›yla baflvuran çocuk ve ergenler çocuk psikiyatr›
taraf›ndan ilk de¤erlendirilmeleri yap›ld›ktan sonra,
DEHB ve/veya ÖÖB öntan›lar›yla, WISC-R testi uygu-
lanmas› için Psikoloji Birimi’ne yönlendirilmifltir. Daha
sonra, örneklemdeki çocuk ve ergenlere tan›lar›n› destek-
lemek amac›yla bâz› ölçekler kullan›lm›flt›r. 

DEHB De¤erlendirmesi için Turgay, Conners de¤er-
lendirme ölçekleri, dikkat testleri uygulanm›flt›r. Ölçekler
afla¤›daki gibidir: 

Dikkat Eksikli¤i ve Y›k›c› Davran›fl Bozukluklar›
‹çin DSM-IV’e Dayal› Tarama ve De¤erlendirme Ölçe-
¤i (DEYDB DSM-IV De¤erlendirme Ölçe¤i): DSM-IV
ölçütlerine göre gelifltirilen bu ölçek, dikkat eksikli¤ini
sorgulayan 9, afl›r› hareketlili¤i sorgulayan 6, dürtüselli¤i
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sorgulayan 3, karfl›t olma karfl› gelme bozuklu¤unu sor-
gulayan 8 ve davran›m bozuklu¤unu sorgulayan 15 top-
lam 41 maddeden oluflmaktad›r. Bu ölçe¤in geçerlilik ve
güvenilirlik çal›flmas› Ercan ve arkadafllar› (2001) taraf›n-
dan yap›lm›flt›r. 

Conners Ö¤retmen Derecelendirme Ölçe¤i K›sa
Formunu (CÖDÖ 28): Bu form 28 soru içermektedir ve
her soru dörtlü Likert skalas›nda yan›tlanmaktad›r. Üç
alt ölçe¤i bulunmaktad›r. Bunlar; 8 soruluk dikkat eksik-
li¤i / edilginlik ölçe¤i, 7 soruluk hiperaktivite ölçe¤i ve 8
soruluk davran›m sorunu alt ölçe¤idir (Conners 1994).
Bu ölçe¤in geçerlilik ve güvenilirlik çal›flmas› fiener ve
arkadafllar› (1995) taraf›ndan yap›lm›flt›r. 

ÖÖB De¤erlendirmesi ‹çin: Çocuklara yar› yap›lan-

d›r›lm›fl ö¤renme bozuklu¤u görüflme formu
uygulanm›fl ayr›ca özel e¤itim birimi görüflü
al›nm›flt›r. 

Yar› yap›land›r›lm›fl ö¤renme bozuklu-
¤u görüflme formu: Gesell geliflim figürleri,
saat çizimi, Head testi, Haris Laterelleflme
testi; sözel ifâde, okuma, yazma, aritmetik,
s›ralama, yönelim, koordinasyon ve motor
becerilerinden oluflmaktad›r. 

BULGULAR 
Çal›flman›n örneklemi DEHB, ÖÖB ve

DEHB+ÖÖB (komorbid) tan›s› konan 3 grup
oluflmaktad›r. Üç tan› grubunda yer konan ço-
cuklar›n cinsiyet da¤›l›m› aç›s›ndan farkl›lafl›p
farkl›laflmad›klar›n› incelemek için k2 testi uy-
gulanm›fl ve anlaml› düzeyde farkl›laflmad›k-
lar› saptanm›flt›r (k24, 115=.114 p>.05). 

Araflt›rma örnekleminde yer konan ve
yafllar› 6 ile 16 aras›nda de¤iflen 191 çocu¤un yafl ortala-
malar› incelendi¤inde DEHB tan›s› konan çocuklar›n yafl
ortalamas› (ay olarak) 115.58 ay (ss= 28.94), ÖÖB tan›s›
konanlar›n 112.38 ay (ss=29.64), DEHB+ÖÖB tan›s› ko-
nanlar›n ise, 119.47 ay (ss=25.32) olarak belirlenmifltir. Üç
tan› grubunda yer konan çocuklar›n yafl ortalamalar›n›n
anlaml› düzeyde farkl›laflmad›¤› belirlenmifltir.

DEHB tan›s› konan çocuklar ile ÖÖB tan›s› konan ço-
cuklar›n WISC-R testi sonucunda sözel, performans ve
tüm zekâ bölümlerinden ald›klar› puanlar ile alt test pu-
anlar› aç›s›ndan farkl›lafl›p farkl›laflmad›klar›n›n incelen-
mesi için t-testi uygulanm›flt›r. Elde edilen sonuçlar ince-
lendi¤inde, DEHB tan›s› konan çocuklar›n Sözel Zekâ
Bölümü puanlar›n›n, ayr›ca alt testlerden Genel Bilgi,

Benzerlikler, Aritmetik, Sözcük Da¤arc›¤› ve
Yarg›lama puanlar›n›n ÖÖB tan›s› konan ço-
cuklar›n puanlar›na göre anlaml› düzeyde
daha yüksek oldu¤u bulunmufltur. Ancak iki
grup aras›nda, performans ve tüm zekâ bö-
lümlerinden al›nan puanlar ile hiçbir perfor-
mans alt testinden al›nan puanlar aç›s›ndan
anlaml› farkl›laflma saptanamam›flt›r. Veriler
Tablo 1’de sunulmufltur. 

Daha sonra, DEHB tan›s› konan çocuklar
ile DEHB+ÖÖB tan›s› konan çocuklar›n
WISC-R testi sonucunda sözel, performans,
tüm zekâ bölümlerinden ald›klar› puanlar t-
testi ile karfl›laflt›r›lm›flt›r. Sonuçta, DEHB ta-
n›s› konan çocuklar›n Sözel Zekâ Bölümü
puanlar›yla, Genel Bilgi, Aritmetik, Sözcük
Da¤arc›¤› ve Yarg›lama alt test puanlar›n›n
DEHB+ÖÖB tan›s› konan çocuklar›n puan-

Tablo 1: DEHB ve ÖÖB Tan›s› Konan Çocuklara Âit WISC-R Ölçe¤i
Ortalamalar› ve ‹lgili Analiz Sonuçlar› 

WISC-R testi DEHB ÖÖB
N=106 N=40 p

Sözel Zekâ Bölümü Ort.=93.27 Ort.=85.18 .0001**
SS= 12.63 SS= 11.08

Genel Bilgi Ort.=8.15 Ort.= 6.75 .008**
SS= 2.92 SS= 2.73

Benzerlikler Ort.=9.29 Ort.=8.08 .020*
SS= 2.71 SS= 2.70

Aritmetik Ort.=9.31 Ort.=8.12 .019*
SS= 2.48 SS= 2.71

Sözcük Da¤arc›¤› Ort.=8.75 Ort.=7.65 .001***
SS= 1.95 SS= 1.73

Yarg›lama Ort.=9.42 Ort.=8.52 .007**
SS=1.85 SS=1.71

*p<.05; **p£.001

Tablo 2: DEHB veDEHB+ÖÖB Tan›s› Konan Çocuklara Ait WISC-R
Ölçe¤i Ortalamalar› ve ‹lgili Analiz Sonuçlar› 

WISC-R testi DEHB ÖÖB
N=106 N=45 p

Sözel Zekâ Bölümü Ort.=93.27 Ort.=85.56 .002**
SS= 12.63 SS= 11.29

Genel Bilgi Ort.=8.15 Ort.= 6.80 .007**
SS= 2.92 SS= 2.68

Benzerlikler Ort.=9.29 Ort.=8.82 .327
SS= 2.71 SS= 2.62

Aritmetik Ort.=9.31 Ort.=8.138 .034*
SS= 2.48 SS= 2.42

Sözcük Da¤arc›¤› Ort.=8.75 Ort.=7.58 .001***
SS= 1.95 SS= 1.96

Yarg›lama Ort.=9.42 Ort.=8.56 .002**
SS=1.85 SS=1.37

*p<.05; **p£.001; ***p£.001
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lar›na göre anlaml› düzeyde daha yüksek oldu¤u bulun-
mufl ve veriler Tablo 2’de sunulmufltur. 

Son olarak, ÖÖB tan›s› konan çocuklar ile DEHB+
ÖÖB tan›s› konan çocuklar›n WISC-R testi sonuçlar› t-tes-
ti ile karfl›laflt›r›lm›fl ancak hiçbir puan›n anlaml› olarak
farkl›laflmad›¤› görülmüfltür.

TARTIfiMA
Bu çal›flman›n en önemli sonucu DEHB tan›s› konan

çocuklar›n Sözel Zekâ bölümünden ÖÖB tan›s› konanla-
ra göre daha yüksek puan ortalamalar› alm›fl olmalar›d›r.
Ayr›ca Sözel alt testlerden Genel Bilgi, Benzerlikler, Arit-
metik, Sözcük Da¤arc›¤› ve Yarg›lama puanlar›n›n da
DEHB tan›s› konanlarda ÖÖB tan›s› konan çocuklar›n
puanlar›na göre anlaml› düzeyde daha yüksek oldu¤u
bulunmufltur. Ancak hiçbir Performans Zekâ Bölümü ile
hiçbir performans alt testinde anlaml› farkl›laflma görül-
memifltir. 

WISC-R Ölçe¤i, DEHB ve ÖÖB tan›lar› için kullan›la-
bilen bir de¤erlendirme arac›d›r. Literatürde de s›kl›kla
DEHB ve ÖÖB araflt›rmalar›nda WISC-R testi kullan›ld›-
¤› görülmektedir (Cornoldi ve ark.1999). WISC-R profili
bak›m›ndan genel beklenti DEHB tan›s› olan çocuklar›n
ÖÖB tan›s› olan çocuklara göre sözel zekâ bölümü puan-
lar›n›n daha yüksek olmas› beklenmektedir. Bu nedenle,
bizim çal›flmam›zda elde etti¤imiz sonucun bu genel bek-
lentiyi karfl›lad›¤› düflünülmektedir. 

Çal›flmam›z›n bir di¤er önemli amac›, DEHB ve ÖÖB
tan›s›n›n komorbid oldu¤u durumda sadece DEHB veya
sadece ÖÖB tan›s› konan çocuklara göre bir farkl›laflma
olup olmayaca¤›n›n araflt›r›lmas›d›r. DEHB ve DEHB+
ÖÖB oldu¤u durumu karfl›laflt›rmam›z›n nedeni litera-
türde DEHB ye ÖÖB nin çok s›k efllik etti¤inin bulunma-
s›d›r. Örne¤in, Mayes ve arkadafllar› (2000) taraf›ndan ya-
p›lan ve DEHB+ÖÖB tan›s› konanlar›n incelendi¤i bir
araflt›rmada, çocuk klini¤ine baflvuran 6–16 yafl aras›nda-
ki 119 çocuk ve ergenle çal›fl›lm›flt›r. Sonuçta ÖÖB tan›s›
olan çocuklar›n %69.8’inde DEHB tan›s› oldu¤u ÖÖB ta-
n›s›na DEHB’nin efllik etmedi¤i %39.4 lük orana göre an-
laml› flekilde fazla oldu¤u bulunmufltur. 

Bu nedenle ilk olarak, DEHB tan›s› konan çocuklar ile
DEHB+ÖÖB tan›s› konan çocuklar›n WISC-R profilleri
karfl›laflt›r›lm›flt›r. Elde edilen sonuca göre, DEHB tan›s›
konan çocuklar›n Sözel Zekâ Bölümü puanlar›yla, Genel
Bilgi, Aritmetik, Sözcük Da¤arc›¤› ve Yarg›lama alt test pu-
anlar›n›n DEHB+ÖÖB tan›s› konan çocuklar›n puanlar›na
göre anlaml› düzeyde daha yüksek oldu¤u bulunmufltur. 

Daha sonra ise, ÖÖB tan›s› konan çocuklar ile DEHB+
ÖÖB tan›s› konan çocuklar›n WISC-R testi sonuçlar› t-tes-
ti ile karfl›laflt›r›lm›fl; ancak hiçbir puan›n anlaml› olarak
farkl›laflmad›¤› görülmüfltür.

Tüm bu bulgular birlikte de¤erlendirildi¤inde, hem
DEHB ile ÖÖB tan›s› konanlar›n tek tek de¤erlendirilme-
sinde; hem de DEHB ve ÖÖB tan›lar›n›n komorbid oldu-
¤u durumda, ÖÖB tan›s›n›n sözel puanlar› olumsuz etki-
ledi¤i görülmüfltür. WISC-R profili bak›m›ndan genel
beklenti de, ÖÖB tan›s› olan çocuklarda sözel zekâ bölü-
mü puanlar›n›n performans puanlar›na göre daha düflük
olmas› yönündedir. Mayes ve ark. (2000) taraf›ndan yap›-
lan bir çal›flmada da, ö¤renme bozuklu¤u tan›s› konan
çocuklar›n DEHB tan›s› konanlara göre daha fazla okuma
ve matematik sorunu yaflad›klar› görülmüfltür. Çal›flma-
m›zdan elde etti¤imiz bulgular bu konuda yap›lan çal›fl-
malarla benzerlik göstermektedir. 

Ülkemizde DEHB ve ÖÖB tan›lar› ba¤lam›nda yap›lan
çal›flmalar incelendi¤inde DEHB tan›s› aç›s›ndan yap›lan
çal›flmalar›n daha yo¤un oldu¤u görülmektedir. Örne¤in,
Evinç ve Gençöz (2007) taraf›ndan yap›lan bir çal›flmada,
DEHB tan›s› konan, farkl› bir psikiyatrik tan› konulan grup
ve herhangi bir tan› konulmayan grup aras›nda WISC-R
profillerinin karfl›laflt›r›ld›¤› bir çal›flmada, Aritmetik, Ben-
zerlikler, Say› Dizisi, Küplerle Desen alt testleri ile Sözel
Zekâ Bölümü Katsay›s› için, herhangi bir tan› konulmayan
grup di¤er gruplardan daha yüksek puan al›rken, DEHB
tan›s› konulan grup ile farkl› bir psikiyatrik tan› konulan
grup aras›nda anlaml› farkl›l›klar gözlenmemifltir. 

SONUÇ ve ÖNER‹LER
Çal›flmam›zda DEHB ve/veya ÖÖB tan›s› aç›s›ndan

WISC-R ölçe¤inin ay›rt edici bir ölçme arac› oldu¤u yö-
nünde sonuçlar elde edildi¤i düflünülmektedir. Ancak li-
teratürde bu konuda çok çeliflkili araflt›rma bulgular› ol-
du¤u da bilinmektedir. 

DEHB ve ÖÖB de¤erlendirmesi yap›l›rken, WISC-R
ölçe¤inin kliniklerde oldukça s›k olarak kullan›ld›¤› bi-
linmektedir. Bu konudaki literatürde incelendi¤inde, da-
ha çok DEHB tan›s› konanlarda olmak üzere hem DEHB
hem de ÖÖB tan›s› konan olgularla yap›lan ve WISC-R
ölçe¤inin kullan›ld›¤› araflt›rmalar oldu¤u görülmekte-
dir. Ancak DEHB ve/veya ÖÖB tan›s› için WISC-R ölçe-
¤inin etkili bir ölçüm arac› oldu¤unu belirten araflt›rma-
lar oldu¤u gibi WISC-R testinin tan› koymada yetersiz
olaca¤› yönünde bulgular›nda oldu¤u pek çok araflt›rma
vard›r. Literatürdeki bu çeliflkili bulgular›n örneklem se-
çiminden kaynaklanabilece¤i düflünülmektedir. 

Hem klinik uygulamada, hem de plânlanan araflt›r-
malarda DEHB ve/veya ÖÖB de¤erlendirmesi yap›l›r-
ken WISC-R ölçe¤inin tek ölçüt olarak kabûl etmemenin,
WISC-R ölçe¤inin yan› s›ra Bender-Gestalt Görsel Motor
Alg› Testi, Wisconsin Kart Eflleme Testi gibi nöropsikolo-
jik testlerle de desteklenmesinin daha etkili sonuçlar ve-
rebilece¤i düflünülmektedir. 
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Bizim çal›flmam›zda DEHB ve ÖÖB tan›s› konulmas›
aflamas›nda DEHB De¤erlendirmesi için, Turgay, Du Pa-
ul, Conners de¤erlendirme ölçekleri, dikkat testleri uygu-
lanm›fl; ÖÖB De¤erlendirmesi için ise ÖÖB anne-baba ve
ö¤retmen belirti tarama listesi, yar› yap›land›r›lm›fl ö¤-
renme bozuklu¤u görüflme formu uygulanm›fl ayr›ca
özel e¤itim birimi görüflü al›nm›flt›r. Ancak bu ölçekler
sadece tan› konmas› aç›s›ndan kullan›lm›flt›r. Bizim arafl-
t›rmam›z›n k›s›tl›l›¤› DEHB ve ÖÖB tan›s›n› ay›rt edilme-
sinde WISC-R ölçe¤inin yan› s›ra nöropsikolojik testlerin
kullan›lmam›fl olmas›d›r. ‹leride yap›lacak çal›flmalarda,
DEHB ile ÖÖB tan›s›n›n karfl›laflt›r›lmas› için WISC-R
bulgular›n›n yan› s›ra uygulanacak nöropsikolojik testle-
rin sonuçlar›yla karfl›laflt›r›lmas›n›n önemli bulgular ve-
rebilece¤i düflünülmektedir. 

Çal›flmam›zda DEHB ve ÖÖB tan›s› tek birer grup
olarak al›nm›fl ve alt tiplerine göre gruplanarak birbiriyle
ve di¤er gruplarla karfl›laflt›r›lmam›flt›r. Bununda, çal›fl-
mam›z›n bir k›s›tl›l›¤› oldu¤u söylenebilir. 

Literatürde DEHB’nin alt tiplerinin karfl›laflt›r›ld›¤›
çal›flmalar oldu¤u görülmektedir. ÖÖB tan›s›n› da, Ö¤-
renme Bozuklu¤u, Sözel Ö¤renme Bozuklu¤u ve Aritme-
tik Ö¤renme bozuklu¤u alt tiplerine göre WISC-R profil-
leri karfl›laflt›r›ld›¤› çal›flmalar oldu¤u görülmüfltür. An-
cak hem DEHB hem de ÖÖB alt tiplerinin WISC-R profil-
leri aç›s›ndan karfl›laflt›r›ld›¤› bir çal›flmaya rastlanma-
m›flt›r. ‹leride bu yönde yap›lacak bir çal›flman›n da de-
¤erli olaca¤› düflünülmektedir. 
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