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mektedir. Bazı çocukların uykuları 

sırasında bile hareketli oldukları 

görülmektedir. 

2. Dikkat Eksikliği 

Dikkat süresinin çocuğun yaşına 

göre beklenen 

düzeyin altında 

olmasıdır. Özel-

likle sürekli dik-

kat gerektiren 

konularda dikkat eksikliğinin belir-

ginleştiği görülmektedir. Çocuğun 

kendini yeterince derslere vereme-

diği, dersin ilk 5 – 10 dakikalık kıs-

mının ardından ders harici başka 

aktivitelere yöneldiği, ödevlerini 

tahtadan tam geçirmediği, defterle-

rinin eksik olduğu, eşofman, kalem, 

defter, kitap gibi eşyalarını sık bir 

şekilde unuttuğu ve kaybettiği sık 

bir şekilde görülmektedir.  

3.Dürtüsellik 

Çocuğun kendisini kontrol etmekte 

zorlandığı görülmektedir. Acelecili-

ği, sırasını bekleyemediği, istekleri-

ni erteleyemediği, konuşmaların 

arasına girdiği, sırasını bekleyeme-

diği sık şekilde görülmektedir.  

Tanı 

DEHB, klinik bir tanıdır. Gözlemle-

re ve klinik değerlendirmelere da-

yanmaktadır. Dolayısı ile herhangi 

bir kan testi bulunmamaktadır. 

Geçmişe bakıldığında, çok eski 

dönemlerden beri birçok kitapta 

hareketli çocuklardan bahsedildiği 

görülmektedir. İlk tanımlandığı 

zamanlarda Minimal Beyin Dis-

fonksiyonu, Hiperkinetik Sendrom 

gibi isimler 

kullanılırken 

1980’lerin gel-

mesi ile birlikte 

Dikkat Eksikli-

ği – Hiperakti-

vite Bozukluğu (DEHB) adı kulla-

nılmaya başlamıştır.  

DEHB’nin yaygınlığı tüm dünyada 

benzer oranlarda gösterilmiştir. 

Günümüzde okul çağı çocuklarında 

%3 – 5 arasında görüldüğü belirtil-

mektedir.  

Son yıllarda yapılan çalışmalarda 

DEHB’nin daha çok genetik temel-

li bir bozukluk olduğu üzerinde 

durulmaktadır. Bunun yanında 

çocuğun yaşamış olduğu sosyal 

çevre, aile düzeni ve anne – baba 

davranışının da etkili olduğu üze-

rinde durulmaktadır.  

Klinik Özellikler 

DEHB’de görülen belirtilerin 7 

yaşından önce başlama-

sı gerekmektedir. Belir-

tiler 3 ana alanda gö-

rülmektedir. Bunlar;  

1. Hareketlilik 

Hareketlilik yaşına 

göre beklenen düzeyin 

üzerinde olmadır. Sınıf 

içerisinde kurallara 

uymakta zorlanması, 

kalkıp dolaşma, arka-

daşları ile konuşma, 

onlara kalem – silgi 

fırlatma görülmektedir. 

Evde ise yine kurallara 

uymakta zorlanma, masalara do-

laplara tırmanma, koltuk üzerinde 

zıplama sık bir şekilde görülmekte-

dir. Bazı anne babalar çocuklarını 

―motor takılmış gibi‖ olarak tarifle-
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Değerlendirmelerin sağlıklı bir şe-

kilde yapılabilmesi amacıyla çocu-

ğun en çok vakit geçirdiği yerlerden 

görüş istenir. Bu amaçla Anne—

Babaya ve Sınıf Öğretmenine form 

gönderilir. Ayrıca 7 yaş üzerindeki 

uygun çocuklara dikkat becerilerini 

ölçen dikkat testleri yapılmaktadır.   

Tedavi 

Günümüzde DEHB’nun temel teda-

visi ilaç tedavisidir. İlaç tedavileri 

ile birlikte %70-80’lere varan oran-

larda hareketlilikte ve dikkat dağı-

nıklığında düzelmeler saptanmak-

tadır. Ancak sıklıkla anne – babala-

rın ilaçların bağımlılık yaptığı şek-

linde endişeleri bulunmaktadır. 

Günümüzde bu görüşü destekleye-

cek herhangi bir çalışma bulunma-

maktadır. Hatta tedavi alan çocuk-

ların madde kullanımı açısından 

daha az risk taşıdıklarına dair çalış-

malar bulunmaktadır. Dolayısı ile 

madde bağımlılığı açısından her-

hangi bir risk bulunmamaktadır. 

Ancak tek başına ilaç tedavisi yeter-

li gelmemektedir.  

İlaç tedavisine ek olarak ailelere ek 

önerilerde bulunulmaktadır. Anne – 

babanın DEHB konusunda 

eğitilmesi, çocuğun DEHB 

ile baş etme becerisinin ge-

liştirilmesi, çocuğun günlük 

fiziksel aktivitelerin arttırıl-

ması ve dikkat geliştirici 

egzersizlerin uygulanması 

önerilmektedir.  

Son olarak DEHB sık bir 

şekilde görülen ve kolaylıkla 

tedavi edilebilen gelişimsel 

bir bozukluktur. Yapılan 

çalışmalarda tedavi alma-

yanlarda okul başarısında 

düşme, okuldan kaçma, suça 

yönelme, madde kullanımı 

gibi çeşitli davranım sorunları gö-

rülmektedir. Tedaviye başlayanla-

rın ise sosyal hayata daha uyumlu 

oldukları ve daha az davranım so-

runları gösterdikleri saptanmıştır.  
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Febril nöbet 6 ay- 6 yaş arasında-

ki çocuklarda görülür. Ateşe bağlı 

ortaya çıkan, yaşa bağımlı nöbet-

lerdir. Belli 

bir yaş aralı-

ğında görü-

lür. Ateşin 

nedeni ço-

cukluk ça-

ğında görü-

len herhangi 

bir enfeksi-

yon olabilir. 

Çocukluk 

çağı havale-

lerinin en sık görülenidir. En sık 

olarak tüm vücutta gevşeme, göz-

lerini bir noktaya dikme şeklinde 

nöbet görülür. Bazen nöbetler 

tüm vücutta veya tek tarafta kol 

ve bacakta kasılma veya titreme 

şeklinde olabilir. Havale öncesi 

ya da sonrasında 38,5 derece veya 

üstünde ateş vardır. Ateşli havale 

genellikle kısa sürer; çoğu zaman 

3 dakikadan kısadır ve hasta he-

kime ulaştığında havale bitmiş-

tir. Hastaların 1/4’ünde ateşin ilk 

bulgusu havale olabilir. Febril 

nöbetler çok kısa sürdüğü için 

beyne zarar ver-

mez. Ancak 30 

dakikayı aşan bir 

nöbet beyinde ha-

sara yol açar. 

Hastaların yüzde 

yetmişi ömründe 

bir kez febril nö-

bet geçirir. Ancak 

yüz hastanın on 

tanesinde, iki ve-

ya daha fazla sa-

yıda nöbet görü-

lür. Bu yüzden 

ailenin çok telaşlanmaması gere-

ken bir durumdur. 

Febril nöbetler iki grupta de-

ğerlendirilmektedir:  

1. Basit febril nöbetler: Nö-

betler jeneralize (yaygın) olup 

15 dakikadan kısa sürer. Ay-

nı gün içinde tekrarlamaz. 

Ailede febril nöbet öyküsü 

vardır. Ateş 38 dereceden 

yüksektir. 

2. Komplike febril nöbetler: 

Ateş hafif 

yüksekken 

nöbet ortaya 

çıkar. Nöbet 

süresi 15 da-

kikadan 

uzundur. Fo-

kal (tek taraf-

lı) nöbet ve 

postiktal nö-

rolojik defisit 

gözlenebilir. Aynı gün içinde 

tekrarlayabilir.  

Nöbetin tekrarlama riskleri 

 İlk ateşli havalenin bir yaşın 

altında geçirilmesi 

 Birinci derece yakınlarda 

sara ya da ateşli havale öy-

küsünün bulunması 

 Sık enfeksiyon geçirme 

 Havalenin ateş hafif yüksek-

ken (38 derecenin altında) 

ortaya çıkması 

 Ateş yükselmesiyle havale 

arasındaki sürenin 2 saatten 

kısa olması 

Aileye bilgi ve uyarılar: 

 Ateşli havalede ailesel yat-

kınlık olabilir 

 Ateşli havale sara nöbeti de-

ğildir 

 Üç yaştan sonra tekrarlama 

riski düşüktür 

 Kısa süreli ateşli havale be-

yin hasarı yapmaz 

 Aşı uygulaması risk taşımaz 

Aile Olarak Neyi Bilmeliyiz 

Ateşli nöbet, ateşli durumlarda 

görüldüğü için, ateşin fark edil-

mesi ve uygun şekilde düşürül-

mesi hastayı rahatlatacaktır. 

Aileler, vücut ısısını ölçmeyi, ate-

şi düşürmeyi, nöbet sırasında 

yapılacakları bilmelidir. Koltuk 

altından ölçülen ısı 37 derece, 

makattan ölçülen ısı 38 derece 

veya üzerinde ise çocuğun ateşi 

var demektir. Çocuk ateşli ise 

önce üzerindeki giysileri soyulur. 

Sonra ateş düşürücü şurup veya 

fitil verilir. Otuz dakika sonra 

çocuğun ateşi tekrar ölçülür. 

Yüksekse, çocuğa ılık suyla duş 

yaptırılır. 

Ateşli nöbet sırasında ne ya-

pılabilir?  

 Hastayı yan yatırın, böylece 

ağız salgılarının 

hastanın akciğerle-

rine kaçmasını ön-

leyebilirsiniz.  

 Başının altına 

elinizi veya bir yas-

tığı koyun.  

 Ağzını açmaya, 

kaşık,parmak sok-

maya çalış- mayı-

nız, hastaya zarar 

verirsiniz.  

 Nöbet geçene 

kadar bekleyip hastayı gözle-

yiniz.   

 Eğer hekiminiz nöbeti dur-

durmak için DİAZEM fitil 

önerdiyse uygulayınız.  

 Nöbet durduktan sonra has-

tayı en yakın sağlık kurulu-

şuna götürünüz. 

Ateşli Havale (Febril Nöbet) 
Konuk Yazar: Çocuk Nörolojisi Uzmanı Dr. Sabiha Güngör Raif 
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dıkları hakkında ciddi endişeleri 

bulunduğunu belir-

terek, temel hedef-

lerinin anne baba-

ların ebeveynlik konusundaki far-

kındalıklarını arttırmak ve gelişim-

lerini desteklemek olduğunu belirt-

ti.  

Etkinliğe katkılarından dolayı da 

Limasol Sosyal Sorumluluk Kuru-

mu’na, Limasol Türk Kooperatif 

Bankası’na, Minik 

Dahiler Eğitim 

Merkezi’ne, Deniz 

Plaza’ya ve Pengu Toys’a teşekkür 

eden Dr. Beyoğlu, Lefkoşa Atatürk 

Kültür Merkezi'nde 29 Ocak Pazar-

tesi günü saat 17:30’da düzenlene-

cek etkinliğin ücretsiz olduğunu ve 

tüm halka açık olduğunu belirtti.  

Ülkemizde ebeveyn — çocuk etkile-

şime odaklanan ve aylık yayınlanıp 

ücretsiz dağıtılan tek dergi olan 

AİLEMİZ Dergisi 1. yaş gününü 

Prof. Dr. Bengi Semerci’nin ―Etkili 

Anne Babalık‖ semineri ile kutlu-

yor.  

AİLEMİZ Dergisi Editörü Dr. Er-

dem Beyoğlu, her anne babanın 

yeterli anne babalık yapıp yapama-

AİLEMİZ Dergisi “Etkili Anne Babalık” semineri düzenliyor... 

Keyifli oyun-

ların oynan-

dığı etkinlik-

te çocukların 

gönlünce eğ-

lendikleri 

gözlendi.  

Minik Dahiler 

Eğitim Merkezi 

Gönyeli’de 

faaliyet 

gösteren 

Minik 

Dahiler 

Eğitim 

Merkezi 

düzenlemiş olduğu etkinlikle yeni 

yılı öğrencileri ile birlikte kutladı.  

Direktörü Alev Ataçağ etkinliği 

ardından tün dünyada barışın ve 

sevginin egemen olduğu bir 2018 

olmasını temenni ettiğini söyle-

di.  

Yeni Yıl kutlaması yapıldı... 

AİLEMİZ 
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Sevgili Ebeveynler, 

Bu ay sizlere yine çocuklarınızla 

birlikte yapabileceği-

niz bir deney öneriyo-

ruz. 

Deneyimizin adı, Lava 

Lambası 

Öncelikle deneyimiz 

için gerekli olan mal-

zemeleri listeleyelim 

( Deney malzemeleri-

nin satın alma işlemi-

ni çocuklarınızla bir-

likte yaparsanız, et-

kinlik çok daha değerli olacaktır).  

 Bir bardak sıvı yağ, 

 Kırmızı gıda boyası, 

 Damlalık, 

 Huni, 

 Sim, 

 Şeffaf bir şişe, 

 Efervesan (suda köpüren ve 

çözünen) bir ilaç 

Deneyin yapılışı: 

Deney malzemelerimizi hazırladık-

tan sonra ilk olarak şeffaf şişemi-

zin yarısından biraz fazlasını sıvı 

yağ ile doldurun. Bu iş-

lem için huni kullanabi-

lirsiniz. Ayçiçek yağı hem 

ucuz hem de rengi itiba-

riyle bu deney için olduk-

ça uygundur. Daha sonra 

kırmızı gıda boyasını bire 

bir oranında su ile karış-

tırın ve damlalık yardı-

mıyla şişeye damlatın. 

Kırmızı damlacıkların 

hareketini inceleyin. Şi-

şedeki yağ ile karışıyor 

mu? Yağın üzerinde mi kalıyor, 

aşağıya mı çöküyor? Yoğunluk far-

kından dolayı renkli su şişenin 

dibinde toplanacaktır.  

Şişenin dibindeki 

renkli su 1-2 par-

mak yüksekliğine 

ulaşana dek bu 

işlemi tekrar edin. 

Daha sonra eğer 

siminiz varsa, bir 

çay kaşığı kadar 

şişeye ekleyebilir-

siniz. 

Eğer şişenin kapağı var ise, kapat-

tıktan sonra dikkatlice ve yavaşça 

şişeyi ters çevirebilirsiniz. Bunu 

yaparken kırmızı suyun hareketini 

inceleyin. Su sürekli olarak yağın 

altında toplanacaktır. 

Şişenin ağzını açtıktan sonra, içe-

risine ilacın yarısını atın. Bu bir 

vitamin veya suda eriyen asprin 

türevi bir ilaç da olabilir.  

İlaç ağırlığından dolayı şişenin 

dibindeki suya ulaşınca kabarcık-

lar oluşturacaktır. Kabarcıklara 

tutunan kırmızı boyalı su damla-

cıkları ve simler sıvı yağın yüzeyi-

ne çıkacak, daha sonra patladık-

tan sonra tekrar aşağıya süzüle-

cektir. İlacın tamamı çözünene 

kadar bu işlem tekrar edecek ve 

görsel bir şölen sunacaktır. 

Dilerseniz ışıkları 

kapatıp, şişenin 

altından da bir ışık 

kaynağı kullanarak 

farklı ve eğlenceli 

görüntülere şahit 

olabilirsiniz. 

Yeni yılınızı kutlar, 

bilimin ışığında 

mutlu günler dileriz.  

Aile İçi Etkinlikler 
Mert Balın 

Sizden Gelenler 

Sizler de 3—6 yaş grubunda-

ki çocuğunuzun yapmış oldu-

ğu aile resimlerini bize gön-

dererek yayın-

lanmasını sağ-

layabilirsiniz. 

Resimlerinizi 

Aile Resmi 

Teslim Nokta-

larına elden teslim 

edebilir veya  

Dergimize 

gönderilen aile 

resimleri ara-

sından yapılan 

değerlendirme 

sonucunda 

şanslı çocukla-

rımız belirlen-

di. Kendilerini 

kutluyoruz ve hediyelerini almak 

üzere Pengu Toys mağazalarına 

bekliyoruz.  

ailemizdergisi@gmail.com  e-

posta adresimize jpeg formatında 

gönderebilirsiniz.  

Efsane Plümer Küçük  Alya Türe  

Tuğra  Bahar 

Pars Temizel Öykü Keleşzade  

Taylan Yusuf Kayra Koç Haspolat  
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Sinema 

Coco  

12 yaşındaki Miguel'in en 

büyük kahramanı efsanevi 

Meksikalı gitarist Ernesto de 

la Cruz'dur. Ancak Cruz hayatını kaybetmiştir ve 

Miguel'in onunla tanışma imkanı yoktur. Her gün 

onun şarkılarını 

dinleyen Miguel 

günün birinde ünlü 

müzisyenin gitarını 

bulur. Ancak gitarı 

çalması onu bir 

a n d a  Ö l ü l e r 

D i y a r ı ' n a 

götürüverir. Çıkış 

yolunu arayan 

Miguel, düzenbaz 

Hector'la karşılaşır 

v e  b i r l i k t e 

Miguel ' in ai le 

tarihinin ardındaki 

gerçek hikayeyi 

keşfetmek için 

olağanüstü bir 

yolculuğa çıkarlar. Disney — Pixar tarafından 

hazırlanan animasyon filmin senaryosunu Lee Utkrich 

yazarken yönetmenliğini Lee Utkrich  ve Adrian 

Moline ikilisi yapmıştır. Animasyon, 19 Ocak’ta 

gösterime girecektir.  

Oyuncak 

Ahşap Sebzeler 

Çocukluk döneminin en 

önemli oyunların biri Rol 

Model oyunlarıdır. Bu 

dönemde çocuklar annelerini, babalarını, 

öğretmenlerini, doktorlarını vs. taklit ederek onlar 

gibi olmayı öğrenirler ve böylelikle ruhsal yönden 

kendilerini geliştirmiş olurlar.  

Özellikle kız çocukların 

annelerini örnek alması 

kimlik gelişimi açısından çok 

önemlidir. Anneleri gibi 

giyinmesi, süslenmesi, makyaj 

yapması ve yemek yapması kız çocukların kimlik 

gelişimini desteklemekte ve  sağlamlaştırmaktadır.  

Kız çocukların oynayabileceği 

ahşap sebzeler ile hem 

çocuğunuzun el — göz 

koordinasyon becerisinin 

gelişimine hem de rol model 

oyunlar ıyla  ge l iş imine 

katkıda bulunabilirsiniz.  

Sizin İçin Seçtiklerimiz 

Kitap 

Kimin Yuvası?  

Yazar: Rebecca Cobb 

Mezun olduğu 2004 yılından 

beri başarı grafiğini her gün arttıran ünlü İngiliz 

illüstratör — yazar Rebecca Cobb’un kitaplarının bir 

kısmı sonunda Türkçe’ye 

çevrilerek okuyucularla 

buluştu. ―Lunchtime‖, 

―The Everywhere Bear‖, 

―The Paper Dolls‖ gibi 

ünlü kitaplarının yanı 

sıra Waterstone Çocuk 

Kitabı Ödülü, Hawick 

Çocuk Kitapları — En 

İyi Çocuk Kitabı Ödülü 

ve Kate Greenaway 

Ödülü gibi pek ödül 

sahibi olan yazarın üç 

önemli eseri ―Acıkmadım 

Ki‖, ―Tuhaf Bir Gün‖ ve 

―Kimin Yuvası‖ isimleri ile raflardaki yerini aldı. 

Türkiye İş Bankası Kültür Yayınları  tarafından 

basılan kitap 32 sayfadır.  

Tel: 0392 365 58 00 

wwww.cinemallcinema.com 

Facebook: cinemall  

Twitter ve Instagram: Cine_mall 




