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Abstract
Knowing the stages of speech, language, and hearing devel-
opment in young patients developing normally helps to de-
tect issues (or delays) with their abilities. By identifying the 
loss early on and carrying out the necessary interventions, 
it is possible to promise that a child with hearing loss will 
experience a developmental phase close to normal. Train-
ing in hearing and language appropriate for the child’s age 
and developmental stage constitutes appropriate therapies. 
Early identification and receiving hearing aids or auditory 
implants in children necessitate educational programs—
suitable for their language and hearing development stages. 
Hearing and language instruction aid in children’s expres-
sive and receptive language development. In addition to the 
child’s current developmental stage, the tests that measure 
language and speech provide significant and valuable eval-
uation criteria for figuring out how effective these interven-
tions and rehabilitative approaches will be in making the 
diagnosis. The use of language and speech assessment tests 
in multidisciplinary research enables detailed and compre-
hensive evaluations of the child’s development, which will 
shed light on scientific investigations. The child’s receptive 
and expressive language—as well as aphasia and stuttering 
for certain language developmental disorders—can be as-
sessed using language and speech assessment tools. This 
review focuses on language and speech assessment tests 
used in the pediatric group. Test of Early Language Devel-
opment, Turkish Expressive and Receptive Language Test, 
Test of Language Development-Primary, Preschool Lan-
guage Scale, Picture-Vocabulary Test, Ankara Articulation 
Test, Early Literacy Test, Turkish Pronunciation and Pho-
nology Test, Stuttering Severity Instrument 4, and Aphasia 
Language Assessment Test are all mentioned in this context. 
This study documented the objectives of these tests, the tar-
get age groups, the reliability and validity data, the content, 
materials, subtests, scoring procedures, and the distribution 
of test items.  
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Öz

Pediatrik grupta, normal gelişim gösteren çocuklarda işitme, 
dil ve konuşma gelişiminin aşamalarını bilmek, bu becerilerde-
ki bozukluk ya da gecikmelerin ayırt edilmesinde yol gösterici 
olmaktadır. İşitme kaybı varlığında, kaybın erken dönemde 
saptanması ve uygun müdahalelerin gerçekleştirilmesiyle ço-
cuğunun normale yakın bir gelişim süreci geçirmesi sağlanır. 
Uygun müdahalelerin içeriğinde çocuğun yaşına, gelişim sü-
recine uygun işitme ve dil eğitimleri bulunmaktadır. Erken 
tanılanan, erken cihazlandırılan çocuklar için işitme ve dil 
gelişim seviyelerine uygun eğitim programları olmazsa olmaz-
dır. İşitme ve dil eğitimi ile çocuğun ifade edici ve alıcı dilini 
geliştirmesi desteklenir. Dil ve konuşmayı değerlendiren testler 
ile, yapılan bu müdahalelerin ve rehabilitatif yaklaşımların fay-
dasını ve çocuğun mevcut gelişim düzeyini belirlemede, tanıya 
gitmede kullanışlı ve pratik değerlendirme ölçütleri sağlanmış 
olur. Dil ve konuşmayı değerlendirme testlerinin multidisipli-
ner çalışmalarda kullanımı, çocuğun gelişiminin farklı yönle-
riyle ve detaylıca değerlendirilmesini, bu değerlendirmelerin 
bilimsel çalışmalara ışık tutmasını sağlayacaktır. Dil ve konuş-
mayı değerlendirme testleri ile çocuğun alıcı ve ifade edici dili 
değerlendirilebildiği gibi, belirli dil gelişimsel bozukluklara 
yönelik olarak yapılan afazi, kekemelik gibi durumları değer-
lendirmek üzere geliştirilmiş testler de mevcuttur. 
Bu derlemede pediatrik grupta kullanılan dil ve konuşmayı 
değerlendirme testlerine odaklanılmıştır. Bu bağlamda Türkçe 
Erken Dil Gelişimi Testi, Türkçe İfade Edici ve Alıcı Dil Testi, 
Türkçe Okul Çağı Dil Gelişim Testi, Okul Öncesi Dil Ölçeği, 
Resim Kelime Tanıma Testi, Ankara Artikülasyon Testi, Erken 
Okuryazarlık Testi, Türkçe Sesletim ve Sesbilgisi Testi, Keke-
melik Şiddeti Değerlendirme Aracı ve Afazi Dil Değerlendir-
me Testi’ne değinilmiştir. Bu araştırma aracılığıyla, bu testlerin 
amaçları, uygulanacağı yaş grupları, geçerlik ve güvenirlik bil-
gileri, içerikleri, materyalleri, alt testleri, puanlandırma sistem-
leri ve test maddelerinin dağılımı bildirilmiştir.
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Giriş
Pediatrik grupta işitme kaybının erken tanı, erken ci-
hazlandırma ve erken rehabilitasyon süreci ile destek-
lenmesi gerekir. Bebeklerdeki işitme kaybının Yenido-
ğan işitme Taraması (YDİT) programı ile tanılanması, 
işitme kaybının erken dönemde saptanması ve gerekli 
müdahalelerin uygulanmasıyla çocuğunun normale 
yakın bir gelişim süreci geçirmesi sağlanır (1). Yenido-
ğan işitme taramaları ile gerçekleştirilen tanı aşaması, 
tedavi ve rehabilitasyon aşamalarıyla desteklenmelidir. 
İşitme kaybı tanısı ile cihazlandırma (işitme cihazı ve/
veya işitsel implantlar) aşamasına geçilir ve amplifi-
kasyon sağlanır. Cihazlandırmayla eş zamanlı olarak 
ve sonrasında işitme ve dil eğitimi sürecin olmazsa 
olmaz birer adımıdır. Dil ve konuşmanın gelişimi an-
cak işitme ve dil eğitimi ile desteklenmesiyle mümkün 
olur. Erken tanı ve cihazlandırmanın, işitme kayıplı 
çocuğun dil ediniminde oldukça olumlu bir etkiye sa-
hip olduğu bildirilmiştir. İşitme kayıplı pediatrik grup 
için doğru ve uygun eğitim sağlanmalı, günlük yaşama 
adaptasyonları desteklenmelidir (2,3,4). Çocuklardaki 
mevcut durumun tespit edilmesi, rehabilitatif yakla-
şımların/işitme ve dil eğitimlerinin öncesi ve sonrası 
karşılaştırmalarının yapılabilmesi için işitme, dil ve 
konuşmaya yönelik ölçek ve testlerin kullanımı önem-
lidir. Bu derlemede dil ve konuşma becerilerine yönelik 
testlere odaklanılmış, farklı bozukluklarda uygulanabi-
lecek (afazi, kekemelik gibi) testlere değinilmiştir.

İşitme ve Dil Eğitimi
Çocuklarda uygulanan işitme ve dil eğitimi; çocuğun 
mevcut durumuna, yaşına, işitme kaybının başladığı 
yaşa, cihazlandırma (işitme cihazını kullanmaya başla-
dığı/implantasyonun yapıldığı) yaşına ve işitme kaybı-
nın derecesine göre düzenlenmelidir.
Pediatrik grupta işitsel habilitasyon/rehabilitasyon uy-
gulamaları; işitsel algı eğitimi (işitme cihazları ve yar-
dımcı dinleme cihazları ile ses farkındalığını artırma, 
sesi tanıma, sesler arasındaki farkı ifade etme, kelime-
leri ayırt etme ve seslere anlam yükleme gibi işitme be-
cerilerinin geliştirilmesi), görsel ipuçlarının kullanımı 
(yüz ifadesi, beden dili, bağlam ve ortam), konuşmayı 
geliştirme (nefes kontrolü, ses kalitesi, konuşma hızı, 
ses yüksekliği ve konuşma ritimlerinin üretilmesi), dil 
geliştirme (dil anlamayı ve ifade etme, kelime bilgisi, 

anlatım becerileri, dilbilgisi kurallarını anlama), ile-
tişimi yönetme (çocuğun işitme kaybını anlaması ve 
farklı dinleme durumlarında iletişime odaklanması), 
işitme cihazlarını ve yardımcı dinleme cihazlarını yö-
netme (çocukların işitme cihazlarını kendileri ayar-
lamaları, temizlemeleri ve sorunlarını gidermeleri) 
adımlarını içerir. İşitme kayıplı çocukların dil ve ko-
nuşma becerileri desteklenmeli ve bu alandaki bozuk-
luklar tespit edilmelidir.
Rehabilitasyon uygulamalarında Bireyselleştirilmiş 
Aile Hizmet Planı ile çocuğa, odyoloğun, dil ve ko-
nuşma terapistinin ve diğer profesyonellerin desteği 
sağlanır. Çocuğa uygulanan Bireyselleştirilmiş Eğitim 
Programı ile çocuğun eğitim ortamındaki ve meslek 
yaşamındaki başarısını arttırmak amaçlanır (5).

Dil ve Konuşma Gelişimi
Pediatrik grupta dil ve konuşma gelişimindeki so-
runların tespiti için normal dil ve konuşma sürecini 
bilmek, dil ve konuşma gelişim dönemlerine göre de-
ğerlendirmeler yapmak önemlidir. Çocuk yedi yaşına 
gelene kadar gerçekleşen dil ve konuşma gelişim süre-
ci aşağıda özetlenmiştir:
•	 0-6 aylıkken farklı ihtiyaçları için farklı şekiller-

de ağlar, isteklerini sesler çıkararak, jest ve mi-
miklerini kullanarak belli eder, sesleri tanır ve 
konuşmaları dinler. Bu zaman diliminde babling 
görülür; bebek hece tekrarlarında b,p,m seslerini 
kullanır. 

•	 7-12 aylıkken bazı sesleri dinleyerek taklit ede-
bilir, günlük hayatta sıkça duyduğu kelimeleri 
tanımaya başlar, 1-3 adet anlamlı kelimeyi söy-
leyebilir. 

•	 13-18 ay aşamasına geldiğinde tonlama patern-
lerini kullanmaya başlar, ancak konuşmaları an-
laşılmazdır, 3-20 kelimesi mevcuttur, kendinden 
istenen basit görevleri yerine getirir. 

•	 19-24 ay aralığına geldiğinde ise; ifade edici kelime 
hazinesi 50-100 kelime seviyesine, alıcı dil 300 ve 
üstü kelimeye kadar ulaşır, konuşma anlaşılırlı-
ğı artmaya başlar (%25-50), nesnelerin ne olduğu 
sorulduğunda cevap verir, birkaç sık kullanılan 
nesneyi doğru adlandırır, hikayeler dinler, isim-fiil 
birleştirmeleri ve zamir kullanımı başlar. 
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süreçlerin yönetiminde Odyolog, KBB Doktoru, Dil ve 
Konuşma Terapisti, Psikolog, Özel Eğitim Öğretmeni, 
Fizyoterapist ve Ergoterapist gibi meslek uzmanları 
görev alır.
Pediatrik grubun değerlendirildiği dil ve konuşma 
değerlendirme testlerinden bazıları Türkçe Erken Dil 
Gelişimi Testi (TEDİL), Türkçe Okul Çağı Dil Gelişim 
Testi (TODİL), Türkçe İfade Edici ve Alıcı Dil Testi 
(TİFALDİ), Okul Öncesi Dil Ölçeği (PLS-5), Türkçe 
Sesletim ve Sesbilgisi Testi (SST), Erken Okuryazar-
lık Testi (EROT), Türkçe Sesletim ve Sesbilgisi Testi 
(SST), Ankara Artikülasyon Testi (AAT), Resim Ke-
lime Tanıma Testi (PEABODY), Kekemelik Şiddeti 
Değerlendirme Aracı (SSI-IV) ve Afazi Dil Değerlen-
dirme Testi (ADD) şeklinde sıralanabilir.

Türkçe Erken Dil Gelişimi Testi (TEDİL)
Hresko ve arkadaşları tarafından 1999 yılında Test of 
Early Language Development (TELD-3) adı ile geliş-
tirilmiştir. 2011 yılında Topbaş ve Güven tarafından 
Türkçe uyarlanarak Türkçe Erken Dil Gelişimi Testi 
(TEDİL) olarak isimlendirilmiştir. TEDİL testi 2 yaş 
0 ay ve 7 yaş 11 ay arası çocuklar için kullanıma uy-
gundur. Testin uygulanması ile pediatrik grupta alıcı 
ve ifade edici dil becerilerini ölçmek amaçlanmakta-
dır. Bu sayede çocuğun dil gelişimi hızlı ve pratik bir 
şekilde ortaya koyulabilir (7). Testin standardizasyonu 
yapılmıştır ve norm referanslıdır. 
TEDİL testi çocuğun dil gelişim sürecine yönelik fikir 
yürütme, dil gelişiminin güçlü ve zayıf yanlarını belir-
leme, dil bozukluğu olan çocukları ayırt etme, habili-

•	 2-3 yaş grubunda, ifade edici dilinde 50-250, alıcı 
dilinde 500-900 ve daha fazla kelime bulundurur, 
konuşması bu aşamada %50-75 oranında anlaşı-
lır duruma gelmiştir. Çocuğun tuvalet ihtiyacını 
söylemesi de bu yaş aralığında gerçekleşir, 3-4 ke-
limelik ifadeler kullanabilir ve 1-2 kelimeli soru-
lar sorabilir hale gelmiştir, bazı ek ve zaman ka-
lıplarını kullanır. Çok sayıda gramer hatası olsa 
da söylenenlerin çoğunu anlar.

•	 3-4 yaşına gelen çocuğun dil ve konuşma gelişi-
minde ise, konuşmasının %80’i anlaşılabilirdir, 
kim, ne, nerede gibi soruları cevaplayabilir, kendi 
de sıkça sorular sorar. 1200-2000 kelime ve üstü 
alıcı, 800-1500 kelime ve üstü ifade edici kelime 
hazinesi mevcuttur. Duygularını diliyle ifade 
eder, 6 ve daha fazla kelimeden oluşan cümleler 
kurar, konuşması hızlanmıştır. Geçmiş gelecek 
kavramlarını anlar, iki olayı kronolojik olarak 
sıralayabilir. Grameri ve konuşma uzunluğu ge-
lişmiştir. 

•	 4-5 yaşına geldiğinde çocuğun 2800’den fazla 
alıcı, 900-2000 arası ifade edici kelime hazinesi 
vardır. Dinlediği hikayelere dikkat ederek basit 
düzeydeki ilgili soruları cevaplayabilir. Evde aile-
siyle, okulda arkadaşlarıyla yaşadıklarını anlatır; 
konuşması bu dönemde ailesi dışındaki kişiler 
için de anlaşılırdır. Sayıları 5-10’a kadar sayabilir, 
1-3 rengi tanıyabilir durumdadır. 

•	 5-6 yaşında normal gelişim gösteren bir çocu-
ğun ifade edici kelime hazinesi 13.000’e ulaşır, 
“merhaba, nasılsın” gibi temel iletişim ifadelerini 
cevaplar, bağlaçları kullanır. Rahatlıkla iletişim 
kurabilecek şekilde, geçmiş ve gelecek zamanı 
doğru kullandığı detaylı cümleler kurar. Otuza 
kadar sayabilir, 6 rengi, haftanın günlerini, bazı 
şekilleri söyleyebilir. 

•	 6-7 yaşına gelen çocuğun ifade edici kelime hazi-
nesi 20.000 kelime seviyesine gelmiştir. Yüze ka-
dar sayabilir, harfleri bilmeye başlar, 6 kelimelik 
cümleler kurabilir, daha detaylı, karmaşık cüm-
leleri kullanır (6). 

Pediatrik grubun, normal gelişim gösteren çocuklara 
yönelik bu bilgiler ve multidisipliner bir yaklaşımla 
değerlendirilmesi, sorunların tespitinde ve uygula-
nacak müdahalelerde faydalı olacaktır. Çocuklardaki 
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• 2-12 yaş 

• Ankara Artikülasyon Testi (AAT)  • 2-12 yaş 

• Sesletim Sesbilgisi Testi (SST)  • 2-8 yaş 

• Kekemelik Şiddet Değerlendirme 
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• 6-16 yaş 

• Türkçe Okul Çağı Dil Gelişimi 

Testi (TODİL)  

• 4 – 8 yaş 11 ay 

• Resim Kelime Tanıma Testi 

(PEABODY)  

• 2-12 yaş  

• Okul Öncesi Dil Ölçeği (Preschool 

Language Scale–5 (PLS–5))  

• 0 – 7 yaş 11 ay 
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tatif uygulamaları planlama ve testin kullanılabileceği 
araştırmaları gerçekleştirme alanlarında kullanılabilir 
(8).
TEDİL testi her birinde alıcı ve ifade edici dil alt testleri 
bulunan A ve B formlarından oluşur. Her biri 76 mad-
deden oluşan A (alıcı dil alt testi 37 madde, ifade edici 
dil alt testi 39 madde) ve B (alıcı dil alt testi 37 madde, 
ifade edici dil alt testi 39 madde) formlarında bulunan 
alt testler anlambilgisi, biçimbilgisi ve sözdizimi alanla-
rını ölçer. Test maddelerinin içeriğinde soru-cevap, sö-
zel yönerge ve resim betimleme gibi unsurlar bulunur. 
Bu unsurlar aracılığıyla çocuğun morfolojik, semantik 
ve sentaktik gelişimine yönelik bilgi elde edilir. Norm 
referanslı olarak normal gelişim gösteren akranlarının 
sonuçlarına göre değerlendirme imkanı sunar (9).
Koşaner ve arkadaşları tarafından 2017 yılında gerçek-
leştirilen araştırmada koklear implantlı Türk çocukla-
rında erken dil gelişiminin TEDİL testi ile değerlendi-
rilmesi konusunda çalışılmıştır. 18 ay-8 yaş arası 1200 
normal gelişim gösteren çocuk katılımcıdan oluşan bir 
gruptan toplanan veriler TEDİL’in normatif verilerini 
oluşturmuştur. Testin puanlaması 35 ila 165 puan ara-
sında değişmektedir. 35-69 puan arası çok zayıf, 131-
165 puan arası çok iyi olmak üzere erken dil gelişimi 
derecelendirilmiştir. Materyal olarak uyarıcı nesneler, 
resimler ve sözlü yönergeler kullanılmıştır. Çalışma-
da koklear implantlı (Kİ) çocukların dil gelişimini, Kİ 
kullanım süresi ve implantasyon yaşı ile ilgili olarak 
analiz etmek ve Türk çocuklarında erken dil gelişimini 
ölçmek için bir değerlendirme aracı olarak TEDİL’in 
uygunluğunu incelemek amaçlanmıştır. Çalışmaya 
5 yaşından önce Kİ implante edilen toplam 119 ço-
cuk dahil edilerek, konuşma tanıma eşikleri, açık-set 
ve kapalı-set tek heceli kelime testleri, TEDİL, işitsel 
performans kategorileri (CAP) ve konuşma anlaşılır-
lık derecesi (SIR) sonuçları değerlendirilmiştir. Sonuç 
puanları, Kİ kullanımının uzunluğuna (3, 4 ve 5 yıl) 
ve implantasyon yaşına (<24 ay vs. >24 ay) göre analiz 
edilmiştir. TEDİL puanları diğer tüm ölçütlerin sonuç-
larıyla karşılaştırılmıştır. Çalışmanın sonucunda, Kİ 
kullanıcılarının performansının, artan Kİ deneyimi ile 
iyileştiği ve TEDİL testinin, Türk çocuklarında erken 
alıcı ve ifade edici dil gelişimini değerlendirmek için 
uygun bir araç olduğu bildirilmiştir (10).

Türkçe İfade Edici ve Alıcı Dil Testi (TİFALDİ)
TİFALDİ testi 2-12 yaşı arasındaki çocukların alıcı 
ve ifade edici dil gelişimlerini geçerli ve güvenilir bir 
dil testi aracılığıyla değerlendirmede kullanılır. İlki 
çocuğun sözcük dağarcığını ölçen, ikincisi çocuğun 
sözcük kullanımını değerlendiren iki formdan oluşur. 
Alıcı dil alt testinde 104 hedef sözcük, ifade edici dil 
alt testinde ise 80 hedef sözcük bulunmaktadır. Söz-
cük dağarcığını ölçen alt testin semantik kategorileri, 
duygular, eylemler, nesneler, meyveler, sebzeler, bitki-
ler ve hayvanlar olarak ifade edilebilir (11). 

Ankara Artikülasyon Testi (AAT)
AAT, 2-12 yaş aralığındaki çocuklara uygulanan ge-
çerli ve güvenilir bir testtir. Türkçe’deki sesbirimlere 
ilişkin kazanım durumunu ve sesletim performansını 
değerlendiren standardize bir testtir. Test içeriğinde 
53 kelimenin adlandırıldığı 47 renkli resim bulun-
maktadır. Sesbirimleri beş farklı yerde ölçülmektedir; 
bunlar kelimelerin başı, sonu, ortası; hecelerin başı, 
sonu ve iki ünlü arasıdır (12).

Sesletim Sesbilgisi Testi (SST)
SST, çocuklardaki sesletim bozukluklarında ayırıcı 
tanıya götürür ve sesletim ve sesbilgisel gelişimleri 
hakkında fikir verir. Sesletim bozuklukları, tutarsız 
sesbilgisel bozukluklar, gecikmiş sesbilgisel gelişim 
gibi parametreleri değerlendirmede kullanılır. 2-8 
yaş aralığındaki çocuklarda uygulanır ve üç ölçekten 
oluşur. Bunlar Sesletim Tarama Alt Testi (SET), İşit-
sel Ayırt Etme Alt Testi (İAT) ve Sesbilgisel Analiz Alt 
Testi (SAT)’dir (13).

Kekemelik Şiddet Değerlendirme Aracı KEŞİDA – 
4 (SSI-4)
KEŞİDA – 4 ile 6-16 yaş grubundaki çocukların ke-
kemelik şiddetini belirlemek amaçlanır. Çocuklardan 
konuşma ve okuma örnekleri alınır. Alınan örnekler-
de ikincil davranışlar, takılmaların ortalama süresi, 
akıcısızlıkların sıklığı ve ayrıca konuşma doğallığı da 
değerlendirilir (14).
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delik A formuyla değerlendirilirken, 8 yaşından büyük 
çocuklar 150 maddelik B formu ile değerlendirilir ve 
çocuğun alıcı dil yaşı belirlenir. Testin sonuçları de-
ğerlendirilerek dildeki, sözcük bilgisindeki gecikmeler 
tespit edilir. Bunlar bilişsel ya da fizyolojik bir problem 
ile ilgili olabileceği gibi, çocuğun ailesinin sosyo-eko-
nomik düzeyi ile de ilgili olabilir (17,18,19,20)

Afazi Dil Değerlendirme Testi (ADD)
Afazi, dil açısından baskın hemisferin kortikal ve sub-
kortikal ağlarını etkileyen edinilmiş beyin hasarı son-
rasında dil sembollerini anlama ve üretme sürecindeki 
bir kayıp ya da bozulma sonucu gerçekleşir. Afazi Dil 
Değerlendirme Testi afazinin değerlendirilmesinde 
Türk dili ve kültürüne özgün olacak şekilde geliştiril-
miştir ve 8 alt testten oluşmaktadır. Bunlar okuma (O), 
yazma (Y), adlandırma (A), tekrarlama (T), söz eylem 
(SE), spontan dil ve konuşma (SDK), işitsel anlama (İA) 
ve dil bilgisidir. (D) 
Doğru ve bağımsız tepkiler 2; eksik, yetersiz ya da yar-
dımlı tepkiler 1 ve yanlış tepkiler ya da yanıtın olma-
ması 0 puan şeklinde değerlendirilir (21). 
Test sol beyin hasarı yaşayan bireylerin dil alanların-
daki performanslarını belirlemeyi, afaziyi tanılamayı 
amaçlar. Tanı ile birlikte uygun müdahale ve terapiler 
planlanabilir. Testin geçerlik ve güvenilirlik çalışması 
282 sağlıklı ve 92 afazili katılımcı ile yapılmıştır. (21, 
22, 23)

Okul Öncesi Dil Ölçeği (Preschool  
Language Scale–5 (PLS–5))
PLS-5, 0 – 7 yaş 11 ay arasındaki çocuklarda işitsel algı 
ve ifade edici dil gecikmesi veya bozukluğu olan çocuk-
ları ve bunların düzeyini tespit etmeyi amaçlar. Testin 
önce-sonra kullanımı ile çocuklara yapılan müdahale 
yaklaşımlarının uygunluğu ve faydası araştırılır. (6, 24, 
25) 
PLS-5 İşitsel Algı ve İfade Edici Dil ölçeklerinden ve 
Dil Örneği Kontrol Listesi, Artikülasyon Ayırıcı Ölçe-
ği ve Ev İletişim Anketi ölçümlerinden oluşur. Ölçeğin 
içeriğinde Kayıt Formu, Sınav El Kitabı, Yönetim ve 
Puanlama El Kitabı, Resim El Kitabı, Ev İletişim Anketi 
ve manipülatifler bulunmaktadır. 
İşitsel Anlama Ölçeği ile çocuğun dili anlama düzeyi 

Türkçe Okul Çağı Dil Gelişimi Testi (TODİL)
TODİL testi, 4 – 8 yaş 11 ay aralığındaki çocukların 
dil gelişimi becerilerini değerlendirir. Testin kullanım 
amacı alıcı ve ifade edici dil becerilerini, morfoloji, se-
mantik ve fonoloji gibi temel dil bileşenleriyle birlikte 
değerlendirmektir. 9 alt testten (Dilbilgisel Anlama, 
Dilbilgisel Tamamlama, Sözcük Dağarcığı, Sözcük 
Sesletimi, Sözcük Ayırt Etme, Cümle Tekrarı, Resim 
Sözcük Dağarcığı, İlişkili Sözcük Dağarcığı ve Sesbi-
rimsel Analiz) oluşan standardize bir testtir (8). 

Erken Okuryazarlık Testi (EROT)
EROT, 2015 yılında Kargın ve arkadaşları tarafından 
geliştirilmiş, 7 alt testten oluşan bir testtir. Bu alt test-
ler ile çocuğun alıcı dili (15 madde), ifade edici dili 
(15 madde), sesbilgisel farkındalığı (hece ayırma, 
hece birleştirme, cümle ayırma, ilk ses göre eşleme, 
son sese göre eşleme, ilk ses atma ve son ses atma ve 
uyak farkındalığı boyutları ile 32 madde), işlev bilgisi 
(10 madde), dinlediğini anlama becerisi (6 madde), 
genel isimlendirme (10 madde) ve harf bilgisi (alıcı 
dilde harf bilgisi ve ifade edici dilde harf bilgisi bo-
yutları ile 14 madde) değerlendirilir. Doğru yanıtlar 1 
puan, yanlış yanıtlar 0 puandır. Geçerlik ve güvenirlik 
çalışması yapılmıştır. Test okul öncesi yaş grubunda 
değerlendirme imkanı sunan kolay uygulanabilen bir 
testtir. EROT kullanılarak yapılan güncel bir araştır-
mada, test puanlarının sosyo-ekonomik düzey arttık-
ça arttığı görülmüştür (15). 

Resim Kelime Tanıma Testi (PEABODY)
PEABODY testi Dunn ve Dunn tarafından (1959) ge-
liştirilmiş ve 1997’de güncelleştirilerek Peabody Resim 
Kelime Testi III (PRKT-III) (R) oluşturulmuştur (16). 
Uygulanması kolay bu testin kullanımı ile 2-12 yaş 
arası çocuklarda alıcı dil becerilerini, kelime dağarcı-
ğını ve resimlerle kelime gelişimini belirlemek amaç-
lanmaktadır. Bu sayede gerekli önlemler alınarak dil 
gelişimine destek sağlanabilir. Testin uygulamasında 
çocuğa kart ile 4 resim sunulur, 3 resim yanıltıcı ola-
rak kullanılırken, bu 4 resimden yalnızca biri söylene-
rek doğru seçimi yapması beklenir. 8 yaşından daha 
küçük ve daha büyük yaş grupları için iki farklı form 
oluşturulmuştur. 8 yaşından küçük çocuklar 100 mad-
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değerlendirilir. İfade Edici İletişim Ölçeği ise çocuğun 
başkalarıyla nasıl iletişim kurduğunu belirlemede fay-
dalıdır (24, 25, 26).
2017 yılında Şahlı ve Belgin tarafından “Okul Öncesi 
Dil Ölçeği Beşinci Baskısının (PLS-5) Türkiye Bağlamı-
na Uyarlanması, Geçerlik ve Güvenirliği: Okul Öncesi 
Türk Dili Ölçeği 5 (TPLS-5)” çalışması yapılarak Okul 
Öncesi Dil Ölçeği (5. baskı) testinin Türkçe çevirisi 
ve uyarlaması ile geçerlik ve güvenirliğini belirlemek 
amaçlanmıştır. 0-7 yaş 11 aylık 1320 çocuğun (1044’ü 
normal işitme, dil ve konuşma gelişimine sahip, 276’sı 
alıcı ve/veya ifade edici dil bozukluğuna sahip) sonuç-
ları analiz edilmiştir. Çalışma sonucunda TPLS-5’in, 
0-7 yaş 11 aylık çocukların alıcı ve/veya ifade edici dil 
becerilerini değerlendirebilen, Türk çocukları için ge-
çerli ve güvenilir bir dil testi olduğu bildirilmiştir (25).

Sonuç
Pediatrik grupta dil ve konuşma değerlendirme testleri 
benzer kullanım amaçlarına sahip, yaş gruplarına göre 
spesifikleşen, oldukça çeşitli bir değerlendirme yelpa-
zesi sunmaktadır. Alıcı-ifade edici dili değerlendiren 
testler 2 yaş grubundan itibaren değerlendirme imkanı 
sunarken, daha spesifik bir okul öncesi testi sıfır yaş iti-
bariyle değerlendirme imkanı sunar ve kekemelik de-
ğerlendiren aracın ise 6 yaş itibariyle sonuca götürücü 
olduğu bildirilmiştir. 
TEDİL testi hızlı bir değerlendirme sunar, kullanım 
alanı geniştir. Çocukların morfolojik, semantik ve sen-
taktik gelişimlerini ortaya koyar. TİFALDİ testi yüksek 
sayıda bir hedef sözcük sayısına ve günlük yaşama yö-
nelik bir kelime havuzuna sahiptir. SST, bu testlere göre 
spesifik olarak sesletim bozukluklarına odaklanmayı 
sağlar. KEŞİDA-4 akıcısızlık ve takılmalarla kekemeliği 
değerlendirmede klinisyene yol gösterir. TODİL testi 
dilbilgisi ve sözcük dağarcığını değerlendirir. EROT 
harf bilgisine de odaklanan bir testtir ve okul başarısı-
na destek sunmak için riskli grubu değerlendirme im-
kanı sunar. PEABODY testi pediatrik gruba görsellik 
sunan ve bu yöntemle alıcı dili değerlendiren bir test-
tir. ADD, afazi değerlendirmesinde ve tanılanmasında, 
Türk kültürüne uyarlanmış bir değerlendirme aracıdır. 
PLS-5 ile işitsel algı ve ifade edici dil bilgisine çeşitli 
materyaller ile erişilir. Uygulanan bu testlerin her biri 
klinisyenin mevcut durum tespiti ve süreç planlama-

sında fayda sunmaktadır.
Türkçe Erken Dil Gelişimi Testi (TEDİL) testi 2 yaş 0 
ay ve 7 yaş 11 ay arası, Türkçe İfade Edici ve Alıcı Dil 
Testi (TİFALDİ) 2-12 yaşları arası, Ankara Artikülas-
yon Testi (AAT) 2-12 yaş arası, Sesletim Sesbilgisi Tes-
ti (SST) 2-8 yaş arası, Kekemelik Şiddet Değerlendir-
me Aracı KEŞİDA–4 (SSI-4) ile 6-16 yaş arası, Türkçe 
Okul Çağı Dil Gelişimi Testi (TODİL) 4–8 yaş 11 ay 
arası, Resim Kelime Tanıma Testi (PEABODY) 2-12 
yaş arası ve Okul Öncesi Dil Ölçeği (Preschool Langu-
age Scale–5 (PLS–5) 0–7 yaş 11 ay arası çocuklar için 
kullanıma uygun testlerdir.
Çocukların alıcı ve ifade edici dil becerilerine, sesle-
tim problemlerine odaklanan bu testler klinisyenlerin 
uyguladığı rehabilitatif süreçlerde yol gösterici olmak-
tadır.
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