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ABSTRACT

Amag: Hacettepe Universitesi Odyoloji Boliimiine konusma
bozuklugu sikayeti ile bagvuran hastalarin isitme kaybinin goriilme
sikliginin belirlenmesi ve ortaya c¢ikan isitme kaybmin tipi ve
derecesinin arastirilmasi amaglanmistir.

Gere¢ ve Yontem: Calismaya 01 Haziran 2017-01 Kasim 2018
tarihleri arasinda Hacettepe Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi
Odyoloji Bolimiine bagvuran yaklasik 1600 g¢ocuktan odyolojik
degerlendirme sonuglarina veri tabanindan ulasilan 436 ¢ocuk dahil
edilmistir. 436 cocuk igerisinden konusma bozuklugu (gecikmis
konusma ve artikiilasyon bozuklugu) sikayeti ile bagvuran 105 ¢ocuk
bu calisma kapsaminda degerlendirilmistir. Konusma bozuklugu
sikayetiyle bagvuran 105 ¢ocuktan 33’1 kiz, 72’si erkektir. Erkeklerden
1’1, kizlardan ise 2’si davranigsal isitme degerlendirmesine koopere
olamadig i¢in veri tabanindan alinan analizlere dahil edilmemistir.
Degerlendirmeler saf ses odyometri, timpanometri, akustik refleks ve
otoakustik emisyon test bataryalari ile yapilmustir.

Bulgular: Sonuglari degerlendirilen 102 ¢ocuktan 7’sinde (5 kiz; 2
erkek) isitme kaybi tespit edilmistir.

Sonug: Konusma bozuklugu sikayeti ile basvuran hastalarin 6ncelikle
isitme kaybmin degerlendirilmesi, isitme kaybina bagli konusma
bozukluklarinin ortaya konmasi i¢in gereklidir.

Anahtar Kelimeler: Isitme kaybi, konusma bozuklugu, insidans,
pediatri

The Rate of Hearing Loss in Pediatric Patients Applied
Hacettepe University Hospital with Speech Disorder
Complaints

Objective: The aim of this study was to determine the incidence
of hearing loss in patients who applied to Hacettepe University
Audiology Department with complaints of speech disorder and to
investigate the type and degree of hearing loss.

Material and Methods: In this study among the 1600 children, who
applied to Department of Audiology of Hacettepe University Faculty
of Health Science between June 2017- November 2018, merely 436
were of them, reached on databases, included. 105 children, out of
436 children, who applied with speech disorder (delayed speech,
articulation disorders), 33 were female and 72 were male. One of the
males and two of the females were not included in the analysis from
the database because they could not be cooperative to the behavioral
assessments. The assessments were made with pure tone audiometry,
tympanometry, acoustic reflex and otoacoustic emission test batteries.

Results: Hearing loss was detected in 7 out of 102 children (5 girls; 2
boys) whose results were assessed.

Conclusion: It is necessary to evaluate the hearing loss of patients
presenting with the complaint of speech disorder and to reveal the
speech disorders due to hearing loss.
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GiRiS

Isitme bes duyumuz icerisinde belki de en énemli olanlarindan
biridir. Cevremiz ile iletisim kurmamizi saglar. Isitme sadece dil
ve konusma gelisimi igin degil tiim alanlarda gelisimi saglayan

bir duyudur. Insanm iletigim aracidur.

Isitme duyusu 6zellikle bebek ve ¢ocuklar i¢in ¢cok Snemlidir.
Bunun sebebi 3 yasindan 6nce bebek ve cocuklarin dil ve iletisim

becerilerinin hizli sekilde gelismesidir. Isitme bozuklugunun

varlig1 cocuklarin sosyal ve akademik hayatlarinda zorluklar
yasatabilir. Bu zorluklarin 6niine gegmekte en 6nemli etken erken
teshistir. Isitme kaybin1 erken dénemlerde (3 aylik) tanilamak
tedavinin erken baglayacagi anlamina gelmekle birlikte cocugun
dil ve iletisim becerisini gelistirmesine olanak saglar. (Center for
Parent Information & Resources, 2015) (March of Dimes, 2018)
(Mathers,C. Smith,A. Concha,M., 2000)
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Bebek ve cocuklarda isitme kaybmin varligi ebeveynleri
tarafindan da fark edilebilir. Cocugun; farkli seslere ve ismine
tepki vermemesi, televizyon gibi elektronik cihazlarn sesini
yiikseltmesi ve konusmanin gecikmesi veya net konusamamasi
ebeveynleri igitme kaybi oldugu konusunda diisiinmeye iten
nedenlerdendir. (Center for Parent Information & Resources,
2015)

Isitme ve konusma arasindaki iliski ok kuvvetlidir. Higbir ¢ocuk
konusma yetisiyle dogmaz. Cocuklar g¢evrelerindeki yasitlari
ve yetiskinler vasitasiyla sesi taklit ederek konusma yetisini
kazanmaya baglar. Konusma sesleri isitme kaybinin varlig
nedeniyle duyulmazsa veya algilanmazsa taklit gergeklesemez
bundan dolay1 da konusma yetisini kazanmada gecikme ile
karsilagilabilir. (Ballantne, J. Ve Martin, J.A.M 1984).

Biitiin bebekler i¢in hayatlarinin ilk 3 aylik donemlerinde
cikarilan seslerin ¢ok az anlami vardir, total isitme kaybi
varliginda bile erken donemlerde vokalizasyon normal
isitmeye sahip saglikli ¢ocuklarla ayni sekilde gergeklesebilir
(Ballantne,J. ve Martin, J.A.M 1984). Aciktiklarinda aglarlar,
mutlu olduklarinda kikirdarlar yani hallerinden memnunlardir.
Ucgiincii ayin sonlarina dogru normal duyan bebekler duyduklart
seslerin anlamlarint kavramaya baslarlar ve annelerinin seslerini
ararlar. Bu donemden sonra insanlart ve kendisini ¢evreleyen
nesneleri goriir, hisseder, duyar ve bu duyular -gordiikleri,
isittikleri, hissettikleri — beynin primer boélgesine ulasir, bu
sayede onlara gelen sesleri iliskilendirmeye ve birlestirmeye
baslar. Kendileri hakkinda konusulan konuyu isitme duyusu
ve hisleriyle anlar. Bu bilgiler yavas yavas hafiza da birikmeye
baslar, beyindeki isitme merkezinde konumlanir. Primer igitme
merkezi, gérme ve dokunma bdlgeleriyle komsudur. Primer
isitme bolgesi ¢ocuklarin diinyay1 karsilikli anlamasini bilginin
olusturulmast ve bilginin depolanmasinda goérevlidir. Ayni
zamanda konusmanin farkli motor hareketlerini kontrol etmeyi
O0grenmesini saglar (Ballantne, J. ve Martin, J.A.M 1984)

GEREC VE YONTEM

Hacettepe Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu’nun 27.11.2018 tarihli GO 18/1096 numarali etik
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Tablo 1. Demografik Bilgiler ve Odyolojik Degerlendirmeler
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yapilmistir. Calismaya 01 Haziran 2017-01 Kasim 2018 tarihleri
arasinda Hacettepe Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi
Odyoloji Boliimiine bagvuran yaklasik 1600 ¢ocuktan odyolojik
degerlendirme sonuglarina veri tabanindan ulagilan 436 ¢ocuk
icerisinden konusma bozuklugu sikayeti ile bagvuran 105 ¢ocuk
dahil edilmistir.

Calismaya katilan tiim gocuklar KBB muayenesi yapildiktan
sonra odyolojik degerlendirme yapilmas: amaciyla SBF
Odyoloji Rutin
degerlendirme sirasinda gelisimsel yaslarina uygun davranigsal

Bolimii’ne  yonlendirilmistir. odyolojik
degerlendirme yontemleri kullanilarak saf ses isitme esikleri
GSI ile belirlenmistir. 250 — 4000 Hz arasinda saf sese tepkileri
degerlendirilerek bu frekans araliginda esik belirlenmistir.
Subjektif degerlendirmelerden elde edilen sonuglar timpanometri
(GSI), akustik refleks (GSI) ve otoakustik emisyon dlglimleri ile
birlikte degerlendirilerek sonuglari veri tabanina kaydedilmistir.
Davranigsal testlere koopere olamayan ¢ocuklar isitsel beyinsapi
cevabi Ol¢iimii ile test edilerek veri tabaninda farkli bir baslik
atinda kaydedilmistir.

SONUCLAR

Konusma bozuklugu sikayetiyle bagvuran 105 ¢ocuktan 33’0
kiz, 72’si erkektir (Sekil 1). Erkeklerden 1’1, kizlardan ise 2’si
davranigsal isitme degerlendirmesine koopere olamadigi igin
veri tabanindan alinan analizlere dahil edilmemistir.

Normal isiten ve isitme Kayiplilar
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Sekil 1. Normal Isiten ve Isitme Kayipllar

Hasta Cinsiyeti Yasi Sikayeti isitme Kayb1 Tipi isitme Kayb1 Derecesi
1 K 6 Yas Konusma Bozuklugu fletim Tipi Hafif
2 K 5 Yas Konusma Bozuklugu iletim Tipi Cok Hafif
3 K 5 Yas Konusma Bozuklugu iletim Tipi Cok Hafif
4 K 8 Yas Konusma Bozuklugu Mixt Tip Orta
5 K 5 Yas Konusma Bozuklugu iletim Tipi Cok Hafif
6 E 5 Yas Konusma Bozuklugu iletim Tipi Hafif
7 E 4 Yas Konusma Bozuklugu fletim Tipi Hafif
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isitme Kaybi Derecesi
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Sekil 2. Tsitme Kayb1 Derecesi
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Sekil 3. Isitme Kaybi Tipi

Sonuglar1 degerlendirilen 102 ¢ocuktan 7 tanesinde (5 kiz; 2
erkek) isitme kaybi tespit edilmistir.

Isitme kaybi saptanan 6 g¢ocukta iletim tipi isitme kaybi, 1
cocukta ise mikst tip isitme kaybi belirlenmistir (Sekil 3).
Isitme kayb1 dereceleri ise ¢ok hafif (3 ¢ocuk), hafif (3 cocuk)
ve orta derece (1 ¢ocuk) seklinde tanimlanmistir (Sekil 2). Her
bir ¢ocuga ait demografik bilgiler ve odyolojik degerlendirme
sonuglar1 Tablo 1°de verilmistir.

TARTISMA

Kelimelerin dogru bir sekilde ifade edilmesi, konusma
seslerinin ve dilin fonolojik 6zelliklerine etkili ve yeterli bir
sekilde ulasilmasma baglidir. Bu siire¢ boyunca kelimeler
isitsel ve fonolojik olarak kodlanir. Isitme kaybmin 8grenme
siireci iizerine olumsuz etkileri bir¢ok ¢alismada gosterilmistir

(Halliday ve dig., 2017) (Tomblin ve dig., 2015).

Dil 06grenme, sentaktik yapt hakkinda soyut bilgilerin
edinilmesini igerir; ancak bu soyutlamalarin sinyaldeki somut
akustik ve fonetik 6zelliklerden ortaya ¢iktig1 diistiniilmektedir.
Bu nedenle, isitsel girdideki akustik ve fonetik Ozellikler
konusma dilini 6grenmek igin biiyiik dnem tasir. Isitme kaybi
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ortaya ¢iktiginda hem nitelik hem de hiz agisindan 6grenme
azalir (Moeller & Tomblin 2015).

Isitme kaybina bagl olarak isitsel girdinin simrli olmasi
nedeniyle dili 6grenmek i¢in gerekli temel bilgilere ulasmak
zorlasir (Tomasello 2003; Ibbotson 2013).

Bu calismayla Hacettepe Universitesi Odyoloji Boliimiine
konusma bozuklugu sikayeti ile basvuran hastalarin isitme
kaybina sahip olanlarin oraninin belirlenmesi ve ortaya ¢ikan
isitme kaybinin tipi ve derecesinin arastirilmasi: amaglanmaistir.

Calismamizda 102 ¢ocuktan 7’sinde isitme kaybi saptanmigtir.
Samelli ve dig.’nin dil bozuklugu olan 1524 c¢ocugu
degerlendirdikleri ¢alismada, isitme kaybi1 tanilanan ¢ocuklarin
normal igitmeye sahip g¢ocuklara gore %63 daha fazla dil
bozuklugu ile karsilasildigr bulunmustur (Samelli, 2016). Bu
bulgular bizim ¢aligmamizi desteklemekte ve isitme kaybinin
konusma bozuklugu ile sonuglandigini géstermektedir.

Calismada verilerine ulasilan 102 ¢ocuktan 71 tanesinin erkek
olmasi konugma bozuklugunun insidansinin erkek cocuklarda
daha fazla oldugunu disiindiirmektedir. Yapilan ¢alismalarda
bu durumun erkek c¢ocuklarda fizyolojik gelisimin yavas
olmas1 ve norolojik bozukluklara daha yatkin olmasindan
kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir (Halpern, 1997; Naglieri ve
Rojahn, 2001). Ince motor beceriler ve taktil gérevler sirasinda
frontal ve temporal alanlarda cinsiyet farkliliklariin oldugu
gosterilmistir (Rescher ve Rappelsberger, 1996). Bu farkliliklar
biligsel ve motor d6grenme siireglerini dogrudan etkileyerek dil
gelisimi lizerinde biiyiik 6neme sahiptir (Halpern, 1997; Leaper,
Anderson, & Sanders, 1998).

Caligmamiz aragtirma yapilan siirenin kisa olmasi ve calismaya
dahil edilen hasta sayisinin sinirli olmasi gibi bazi limitasyonlara
sahip olmasina ragmen isitme kaybimin konusma bozukluguna
etkisi ve okul Oncesi isitme taramasinin gerekliligini ortaya
koymaktadir. Bu sayede isitme kaybinin erken tanilanmasi
ile uygun rehabilitasyon secenegi belirlenerek dil gelisimi ve
akademik becerilerde iyilesme saglanabilmektedir. (Bush ve
dig., 2015).
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