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OZET
Amac: Dil ve konusma terapistleri, mesleki ses bozuklugu agisindan risk altindadir. Bu
arastirmada DKT’ler arasinda ses bozuklugu yasama durumlan ve risk faktdrlerinin
incelenmesi amaglanmaktadir.

Yontem: Terapistler arasinda ses bozuklugu durumunu ve risk faktdrlerini incelemek amaciyla
katilimcilara “Dil ve Konusma Terapistleri Arasinda Ses Bozuklugu ve Risk Faktorlerini
Inceleme Anketi” uygulanmistir. Ankette kisisel bilgiler, ¢alisma hayatt ve ortamu,
aligkanliklar, ses kullanim aligkanliklar1 ve klinik semptomlara dair 37 soru sorulmustur.
Caligmaya 116 katilimci (95 kadin, 21 erkek) katilmigtir. Toplanan veriler Ki-kare testi ile
analiz edilmistir. Ayrica verilerin tanimlayici istatistik degerlerine yer verilmistir. Yas,
cinsiyet, ¢alisma hayati ve ortami, aliskanliklar ve ses kullanim aligkanliklart bagimsiz
degiskenleri ile bogazda agri/tahris hissi sikayeti bagiml degiskeni karsilastirilmistir.

Bulgular: Caligma hayati ve ortaminda haftalik ¢alisma giin sayisi ve ses kullanim
aligkanliklarindan giin ig¢inde yiiksek sesle konusma degiskenleri ile bogazda agri/tahris hissi
sikdyeti arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunurken diger bagimsiz degiskenler ile
bogazda agr tahris hissi arasinda anlamli fark bulunamamastir.

Sonug: Arastirma sonucunda elde edilen bulgularda, DKT’ler i¢in yiiksek ¢aligma giin sayisi
ve ses kullanim aligkanliklarinin ses bozuklugu agisindan risk olarak degerlendirilebilecegi 6n
plana ¢ikmaktadir.

Anahtar Sozcukler: dil ve konusma terapisti, profesyonel ses kullanicilari, ses bozuklugu, ses
bozuklugu risk faktorleri
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Investigation of VVoice Disorders and Risk Factors Among Speech and Language Therapist

ABSTRACT

Purpose: Speech and language therapists are considered professional voice users and therefore are at risk for occupational
voice disorders. This study aims to find out the frequency of voice disorders among SLTs and examine the variables that
constitute risk factors and contribute to voice disorders among speech and language therapists.

Method: Speech and language therapists are also a group at risk for experiencing occupational voice disorders. In order
to examine the voice disorder status and risk factors among therapists, the Survey of Voice Disorders and Risk Factors
Among Speech and Language Therapists, a survey prepared by the authors based on Erarslan (2016)’s ‘Investigation of
Voice Disorders and Risk Factors Among Academicians” was administered to the participants. In the survey, in addition
to personal information, questions were asked about, work life and environment, general habits, habits about voice usage
and clinical symptoms. 21 males and 95 females, a total of 116 participants participated in the study. The independent
variables were age, gender, work life and environment, general habits and habits regarding voice usage. The data were
analyzed using the Chi-square Test and the descriptive statistical values of the data were also included. The dependent
variable was complaint of pain/irritation in the throat.

Results: 61.2% of the SLTs indicated that they experienced pain/irritation in the throat during or at the end of the day.
The number of working days per week in the variable in work life and environment and speaking loudly during the day
in the variable work life of environment and voice usage habits were found to be statistically significant in dermining the
presence the complaint of pain/irritation in the throat. No significant difference was found between the other independent
variables and the feeling of pain and irritation in the throat. Although not statistically significant, this study found higher
larengeal irritation in women than in men, as in similar studies in the literature. In terms of work experience, the group
who reported the highest number of pain/irritation in the throat was the group with 1-5 years of work experience. When
asked if they took precautions to prevent voice disorders, 72.4% responded that they did. Among the precautions, vocal
hygene rated highest by 68% and doing vocal warm-up exercises rated second by27.4%.

Conclusion: These findings highlight that for speech and language therapists, high number of working days and using a
loud voice among voice usage habits can be considered as risks factors for voice disorders.

Keywaords: professional voice users, speech and language therapist, voice disorder, voice disorder risk factors
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Insanlar arasindaki iletisimin saglanabilmesi i¢in en 6nemli kaynaklardan birisi sestir. iletisim

Giris

kurmanin yani sira bireylerin mesleklerini icra edebilmeleri i¢in de sese ihtiyaglar1 vardir. Sesin 6n
planda kullanildigi meslek gruplar1 profesyonel ses kullanicisi olarak adlandirilmaktadir. Profesyonel
ses kullanicilarmin seslerini kullanma sekilleri larengeal vokal fonksiyonlarini etkilemekte olup,
seslerini yogun bir sekilde kullanan bu insanlarin hatali ses kullanimlar1 fonksiyonel ve/veya organik
ses patolojilerine yol agmaktadir (Dogan, 2004). Profesyonel ses kullanicilari seslerini daha uzun ve
yogun bir sekilde kullandiklari i¢in ses bozuklugu yasama konusunda risk altindadirlar. Ses
bozuklugu yasamalari mesleklerini icra etmelerini engelleyebilir veya zorlastirabilir. Sesin
profesyonel bir ses kullanicisinin geciminde oynadigi kritik rol ve sesin kisinin kimliginin ana
bileseni olarak siklikla ¢agristirilmasi nedeniyle, sesteki degisiklikler bu hastalar i¢in siklikla 6nemli
bir endise yaratmaktadir (Franco & Andrus, 2007). Profesyonel ses kullanicilarina 6gretmenler,
avukatlar, dil ve konusma terapistleri (DKT), ¢agri merkezi g¢alisanlari, din gorevlileri 6rnek
verilebilir. Saglikli bir sese sahip olma durumu bu mesleklerde faaliyet gosterebilmek igin temel
unsurlardandir. Ses kullaniminin 6n planda olmasindan kaynakli olarak da ses talepleri diger
mesleklere gore daha yiliksek olmaktadir. Bu durumun risk faktorlerinin artmasina yol actigi
diistiniilmektedir (Sahin, 2023).

Profesyonel ses kullanicilarini etkileyerek ses bozukluguna yol agabilecek birgok faktor
bulunmaktadir. Sesin yanlis kullanimi, aliskanliklar, mevcut olan diger rahatsizliklar bu risk
faktorleri arasinda sayilabilir. Sik bogaz temizlemek, yiiksek ses kullanimi, uzun siireli konusmalar,
bagirmak, ses perdesinin yanlis kullanmak, sigara kullanimi, reflii, tiroid bozukluklari, norolojik
hastaliklar, alerjiler bu faktorler arasinda sayilabilir.

Ses bozuklugu durumu kiside farkli bulgularla kendini gosterebilmektedir. Profesyonel ses

kullanicilarinda ortaya ¢ikan ses sikayetleri cogunlukla ses kisikligi, perde kirilmalari, sesin ¢ok ince
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veya kalin olmasi, ses araliginda daralma, kaba, piiriizlii, nefesli ve boguk ses ozelligi, seste

titremeler, konusurken veya sarki sOylerken daha fazla giic harcamak durumunda kalmak, seste
giicsiizlik ve ses yorgunlugudur. Eslik eden sikayetler ise nefes darligi, bogazda takilma hissi,
bogazda kuruluk hissi, bogaz agris1 ve konusurken zorlanma seklindedir (Yesilyurt & Yelken, 2020).

DKT’ler daniganlarinin iletisim becerilerini degerlendirmek amaciyla sdzel uyaranlari sunma
veya uyaranlara yaniti tesvik etmek i¢in konusmada aktiflerdir. Bununla beraber terapi siireclerinde
belirlenen terapi hedeflerine ulagsmak i¢in dilsel modellemeyi siklikla kullanmaktadirlar. Terapinin
yaninda cevresel baglamin yapilandirilmasi, degerlendirme ve terapi siirecleri sonunda sorunlarin
aciklanmasi, hasta ve yakinlarina danismanlik yapma gibi gorevleri yerine getirebilmek amaciyla
stirekli ses kullanimina gereksinimleri bulunmaktadir. Bu nedenlerle, ses kullaniminda islevselligi,
uygun bigimde devam ettirmeyi sinirlayan mesleki ses profesyoneli arasinda sayilmaktadirlar (Kim
& Choi, 2018).

Bu ¢alismada meslekleri geregi uzun ¢aligma saatleri bulunan DKT’lerinin ses bozuklugu risk
faktorlerine maruz kalma durumlarini incelenerek ilerleyen siirecte yapilacak farkli ¢aligmalara 6ncii
olacag1 distiniilmektedir.

Bu calismada su sorulara yanit aranmaktadir.

1. DKT’ler arasinda ses bozuklugu goriilme siklig1 nedir?

2. DKT’ler arasinda ses bozuklugu goriilme sikligi cinsiyetlere gore farklilik gostermekte midir?

3. DKT’ler arasinda ses bozuklugu goriilme siklig1 yasa gore farklilik gostermekte midir?

4. DKT’ler arasinda ses bozuklugu goriilme siklig1 calisma hayatina ve ¢alisma ortamina gore
farklilik gostermekte midir?

5. DKT’ler arasinda ses bozuklugu goriilme sikligi aliskanliklara gore farklilik gostermekte

midir?

|302|

© Dil ve Konusma Terapistleri Dernegi (DKTD)



Dil, Konusma ve Yutma
Arastirmalari Dergisi

DKYE

6. DKT’ler arasinda ses bozuklugu goriilme sikligi ses kullanim aligkanliklarina gore farklilik
gostermekte midir?

7. DKT’ler ses bozukluklarina kars1 dnlem alir m1?

Yontem
Arastirma Deseni

Bu caligmada betimsel yontemlerden olan tarama yontemi kullanilmistir. Ayrica kategorik
verilerin karsilastirilmasi yapilmustir. Tiirkiye’de ¢alisan DK T’ lere elektronik ortamda hazirlanan bir
anket uygulanmigtir. Uygulanan anketle DKT’ler arasinda ses bozuklugu ve risk faktdrlerinin
incelenmesi ic¢in subjektif goriisleri alinmistir. Ses bozuklugunun mevcut olma durumunu ele
alabilmek i¢in ses bozuklugu semptomlarindan bogazda agri ve tahris hissinin varligi dikkate
alimmistir.

Aragtirmada kullanilan bagimsiz degiskenler yas, cinsiyet, calisma hayati ve ortami,
aliskanliklar ve ses kullanim aligkanliklaridir. Bagimli degisken bogazda agr1 ve tahris hissidir.
Katilmcilar

Calismaya Tirkiye’de calisan DKT’ler dahil edilmistir. Calismadaki katilimcilarin yas ve
cinsiyet dengesi, ses bozukluguna sahip olup olmadigi géz ardi edilmistir. Ankete yanit vererek
calismaya 21 erkek, 95 kadin DKT katilmistir. 53 katilimer yiiksek lisans ve iizeri, 63 katilimer ise
lisans egitim diizeyine sahiptir. Katilimcilarin gogunlugu (%81) 20-30 yas araligindadir. Calismaya
katilan DK T’lerin yas, cinsiyet, egitim diizeylerini igeren demografik bilgiler Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1

Katilimcilarin Demografik Bilgilerine Dair Bulgular

Cinsiyet n %
Kadin 95 81,9
Erkek 21 18,1
Yas Gruplan

20-30 94 81
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Tablo 1 (devami)

31-40 12 10,3
41-50 8 6,9
51-60 2 1,7
Egitim diizeyi

Lisans 63 54,3
Lisansiistii egitim 53 45,7

Veri Toplama Arag¢lan

Bu arastirmaya katilan her katilimei ¢alismanin amacinin, kapsaminin belirtildigi, gontilliilik
esasina dayali bir sekilde ¢aligmaya katildiklarini belirten ¢aligmaya katilim onamini verdikten sonra
calismaya katilmislardir.

Dil ve Konusma Terapistleri Arasinda Ses Bozuklugunun ve Risk Faktorlerinin Incelenmesi Anketi

Bu calismada DKT’lerin ses bozuklugu yasama sikliklarini ve risk faktorlerini incelemek
amaciyla toplam 37 soru sorulmustur. Sorular “Akademisyenler Arasinda Ses Bozuklugunun ve Risk
Faktorlerinin Incelenmesi” (Erarslan, 2016) anketi referans alinarak hazirlanmistir. Sorular bes alt
baslikta gruplandirilmistir. (EK1).

Birinci bolim: Katilimei bilgi formu, katilimeilarin yas, cinsiyet ve egitim diizeylerini
belirleyen sorulardan olugmaktadir.

Tkinci boliim: Calisma hayat1 ve ortami; meslekte gegirilen siire, aktif sekilde ¢alisilan kurum
sayisi, ¢alisilan kurum tiirii (devlet hastanesi, 6zel hastane, 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezi,
danigmanlik ofisi, akademi ve diger), haftalik ¢caligma giin sayis1, giinliik ¢alisma siiresi ve agirlikli
calisilan vaka tiirlerini belirlemeye yonelik sorulardan olusmaktadir. Uzun ¢alisma stiresi risk faktorii
olarak kabul edilmektedir.

Uclincl bolum: Aliskanhiklar ve yasam kalitesi; sigara kullanimu, alkol kullanimi, spor yapma
ve su tliketimini belirlemeye yonelik sorulardan olusmaktadir. Alkol ve sigara kullanimi ses

bozuklugu agisindan risk faktorii olarak kabul edilmektedir.
| 304 |
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Dordunci bolim: Ses kullanim aligkanliklari; ¢alisma saatini konusarak gegirme, seans

esnasinda ses taklitleri yapma (perde degisimi kullanma), ¢alisma ortaminda yiiksek sesle konusma,
calisma ortaminda hizli konusma, sesi dinlendirmek i¢in mola verme durumlarini belirlemeye yonelik
sorulardan olusmaktadir.

Besinci boliim: Klinik semptomlar; giin icinde ses kalitesindeki degisim, yogun ses
kullanimina bagh agr1 ve tahris hissi, ses kisiklig1 sikayeti, ses bozukluguna yonelik 6nlemler, ses
hijyeninde dikkat edilenleri belirmeye yonelik sorulardan olugmaktadir.

Veri Analizi

Dil ve Konusma Terapistleri Arasinda Ses Bozuklugu ve Risk Faktorlerinin incelenmesi
anketi Tiirkiye’de ¢alisan DKT’lere 23.10.2023 tarihinde Dil ve Konugma Terapistleri dernegi toplu
elektronik posta adresi yoluyla dernege kayitli DKT’lere iletilmistir. Ayrica baz1 katilimcilara kisisel
telefonlarindan anket iletilmistir. Katilimcilarin verdikleri yanitlar Google Drive’da Excell dosyasi
seklinde kaydedilmistir.

Calismanin istatistiksel analizinde IBM SPSS 26.0 paket programi kullanilmistir. Calismaya
katilan DKT’lerin demografik verilerinin ve ankete verdikleri cevaplarin betimsel istatistikleri
(frekans, yizde) hesaplanmistir. Kategorik verilerin karsilastirilmasinda Ki-kare test kullanilmistir.
Tum istatistiksel analizler %95 giliven araliginda, anlamlilik ise p<0,05 diizeyinde degerlendirilmistir.
Etik Kurul Onay1

Bu ¢alismanin etik kurul izni Usk{dar Universitesi, Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurul
Baskanligi’ndan 28/04/2023 tarihinde 61351342/NISAN 2023-19 sayis1 ile almmustir.

Bulgular

Bu aragtirmada DKT’lerin yas, cinsiyet, ¢alisma hayati ve ortami, aliskanliklar1 ve ses

kullanim aligkanliklarina gore bogazda agri tahris hissinin karsilastirilmasi: amaglanmigtir. DKT’ler

arasinda caligma hayati ve ortami degiskenlerinden haftalik ¢alisma giin sayis1 ve ses kullanim
|305 |
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aliskanliklar1 degiskenlerinden yiiksek ses kullanimi ile bogazda agr1 tahris hissinin karsilastiriimasi

sonucunda istatistiksel agidan anlamli bir fark oldugu goriilmiistiir ancak diger bagimsiz degiskenler
ve bogazda agr tahris hissinin karsilagtirilmasi sonucunda istatistiksel acidan anlamli bir fark
gozlenmemistir. Caligmaya katilan DKT’lerin %81,9’u kadin (n=95), %18,1’i erkektir (n=21).
Katilimcilarin biiyiik cogunlugu (%81, n=94) 20-30 yas grubundadir.

Arastirmaya katilan 116 DKT’nin %61,2’si (n=71) giin i¢inde bogazlarinda yogun ses
kullanimina bagli agri/tahris hissinin oldugunu belirtmistir. Calismaya katilan DK T’ lerin cinsiyetleri
ile bogazda agri/tahris hissi karsilagtirilmasi sonucunda Tablo 2’deki veriler elde edilmistir.

Tablo 2

Bogazda Agri/Tahris Hissinin Cinsiyete Gore Dagilimi Ve Karsilastirmast

Giin icinde bogazimizda yogun ses kullamimina bagh Kadin Erkek p
agri/tahris hissi olur mu?

n % n %
Hayir 35 36.8 10 476 0,359
Evet 60 63.2 11 52.4

p<0,05

Katilimcilarin cinsiyeti ve bogazda agri/tahris hissinin karsilastiritlmasi sonucunda istatistiksel
acidan anlamli bir fark bulunmamastir.

Calismaya katilan DKT’lerin yas gruplari ile bogazda agri1 tahris hissinin karsilastirilmasi
sonucunda Tablo 3’teki verilere ulasilmistir.

Tablo 3

Bogazda AgriTahris Hissinin Yaslara Gore Dagilumi Ve Karsilastirmast

Yas

Giin icinde bogazimzda yogun ses ) ) ) }
kullanimina bagh agry/tahris hissi 20-30 31-40 41-50 51-60 P

n % n % n % n %
Hayir 35 37,2 4 33,3 5 62,5 1 50

0,523
Evet 59 62,8 8 66,7 3 375 1 50
Toplam 94 100 12 100 8 100 2 100
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Veriler degerlendirildiginde yas ve bogazda agri/tahris hissi arasinda istatistiksel olarak

anlamli bir fark yoktur (Ki-kare test; p>0,05).

DKT’lerin ¢alisma hayati1 ve ortamlarinda yonelik meslekte c¢alisma siiresi, aktif ¢aligilan

kurum sayisi, ¢alisilan kurum tiirii, haftalik ¢alisma giin sayisi, glinliik ortalama ¢alisma saati ve

calisilan vaka tiirlerine bakilmistir. Bu degiskenler ses bozuklugu semptomu olarak bogazda

agri/tahris hissiyle karsilastirilmistir. Karsilastirma sonuclaria Tablo 4’te yer verilmistir.

Tablo 4
Katilimcilar Arasinda Bogazda AgrilTahris Hissinin Calisma Hayati Ve Ortami Degiskenlerine
Gore Dagilimi
Gun i¢inde bogazimzda yogun ses kullamimina bagh
agri/tahris hissi olur mu?
Hayir Evet p
n % n %
1 yildan az 8 17,8 6 8,5
Meslekte 1-5y1l 26 52,8 49 69 0.282
galima siiresi  5-10 yil 6 133 12 16,9 ’
10 + y1l 5 11,1 4 5,6
Bir 34 75,6 49 69
Calisilan iki 10 222 15 211 0,285
kurum sayisi =
Uc¢ veya daha fazla 1 2,2 7 9,9
Devlet hastanesi 6 13,3 17 23,9 0,163
Ozel hastane 2 4.4 4 5,6 1
Calisilan O0.ER.M 20 44,4 36 50,7 0,511
kurum tiri Danismanlik ofisi 15 33,3 20 28,2 0,555
Akademi 11 24,4 8 11,3 0,062
Diger 1 2,2 4 5,6 0,657
Haftahk 1-3 gun 11 24,4 4 5,6
" *k
g:;‘fs‘l“a g 46 gin 34 75,6 67 oa4 0003
o Giinde 1-3 saat 1 2,2 0 0
OGr‘:;‘I';’r';a Giinde 4-6 saat 4 8,9 8 11,3 0566
calisma saati Giinde 6-8 saat 32 71,1 48 67,6 '
Giinde 8 saatten fazla 8 17,8 15 21,1
Gelisimsel dil bozukluklar1 31 68,9 52 73,2 0,613
Konusma sesi bozukluklari 33 73,3 52 73,2 0,991
Akicilik bozukluklar: 29 64,4 47 66,2 0,847
Cahisilan vaka  Yutma bozukluklar 9 20 13 18,3 0,821
tarleri Edinilmis dil bozukluklari 16 35,6 21 29,6 0,501
Motor konusma
bozukluklarf 13 28,9 21 29,6 0,937
Ses bozukluklari 15 33,3 16 22,5 0,2
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Otizme bagl dil ve
konusma bozukluklari 20 44,4 33 46,5 0,83
Tele-terapi 3 6,7 3 4,2 0,676

** p<0,01

Calismaya katilan DKT’lerin meslekte calisma siirelerine, calistiklar1 kurum sayilarina,
calistiklar1 kurum tdriine, giinliik ortalama ¢alisma saatlerine ve ¢alistiklar1 vaka tiirlerine gore “GUn
icinde bogazinizda yogun ses kullanimma bagl agri/tahris hissi olur mu?” sorusuna verdikleri
yanitlar arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark yoktur (Ki-kare test; p>0,05). Calismaya katilan
DKT’lerin haftalik caligma giin sayilaria gore “Giin i¢inde bogazinizda yogun ses kullanimina bagl
agri/tahris hissi olur mu?” sorusuna verdikleri yanitlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
vardir. (x>=8.656; p=0,003<0,01)

Caligmaya katilan DKT’lerin aligkanliklarini belirlemek amaciyla sigara kullanim durumu,
alkol kullanim durumu, diizenli spor yapma durumu ve giinliik su tiiketim miktarlar1 sorulmustur.
Katilimcilarin aliskanliklar1 belirlemeye yonelik sorularin dagilimi ve bogazda agri tahris hissi ile
karsilastirilmasi sonucunda Tablo 5°teki sonuglara ulasilmistir.

Tablo 5

Dil ve Konusma Terapistleri Arasinda Bogazda AgrilTahris Hissinin Aliskanliklara Gore Dagilimi
Ve Karsilastirmasi

Giin i¢inde bogazimzda yogun ses kullanimina bagh

agri/tahris hissi olur mu? P
Hayir Evet
n % n %

Evet 12 26,7 19 26,8
Sigara kullaniyor Hay1r, hig¢ 26 578 49 69 0,098
musunuz? kullanmadim

Hayir, biraktim 7 15,6 3 4.2
Alkol kullaniyor Hayr 24 53,3 40 56,3 0751
musunuz? Evet 21 46,7 31 43,7 '
Bir onceki soruya Kullanmiyorum 24 53,3 40 56,3
evet yamta Haftada 1-2 kez 5 11,1 6 8,5
verdiyseniz ne 0,823
siklikla Haftada 5’ten fazla 0 0 1 1,4
kullaniyorsunuz? Ayda 1-2 kez 16 35,6 24 33,8

Hayir 35 77,8 44 62 0,075
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Duzenli spor

o Evet 10 22,2 27 38

yaplyor musunuz?

o Gunde 1 litreden az 5 11,1 9 12,7
Gun icinde ne - -
kadar su Guinde 1-2 litre 20 44,4 36 50,7 0,703
tuketirsiniz? Gunde 2 litreden 20 44.4 26 36,6

fazla

Toplam 45 100 71 100

DKT’lerin sigara kullanimina, alkol kullanimina, kullaniyorsa hangi siklikta kullandigina,
diizenli spor yapip yapmama durumuna ve giin i¢indeki su tiiketim miktaria gore bogazda agri tahris
hissi karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir.

Calismaya katilan DKT’lere, ¢alisma ortamlarindaki ses kullanim aligkanliklarini belirlemek
amaciyla konusma siiresi, perde degisikligi (ses taklitleri), yiiksek sesle konugma, hizli konusma
sikliklar1 sorulmustur. Bu boliimde yanitlar Likert tipi 6lcekle 6l¢eklendirilmistir. Katilimcilarin ses
kullanim aligkanliklarindan yiiksek sesle konusma sikliklart ve bunun bogazda agri/tahris hissi ile
karsilastirilmast sonucunda Tablo 6’daki verilere ulagilmistir.

Tablo 6

Dil ve Konusma Terapistleri Arasinda Bogazda AgrilTahris Hissinin Ses Kullanim Aliskanliklarina
Gore Dagilimi Ve Karsilagtirmasi

Giin i¢inde bogazimzda yogun ses kullannmina bagh

agri/tahris hissi olur mu? p
Hayir Evet
n % n %

Calisma saatimin ¢ogunu Ara sira 6 133 3 4,2 0.074
konusarak geciririm Sik sik 39 86,7 68 95,8 ’

Hig 2 44 3 4,2
Seans esnasinda ses Nadiren 2 4.4 7 9.9

e . 0,767

taklitleri yaparim Ara sira 15 33,3 23 32,4

Sik sik 26 57,8 38 53,5

Nadiren 13 28,9 8 11,3
C.?hsma ortamimda Ara sira 23 51,1 42 59,2 0,049*
yiiksek sesle konusurum

Sik sik 9 20 21 29,6

Hig 3 6,7 6 8,5
Cahsma ortamumda huzh o 0 17 3738 18 25,4 0,567
konusurum

Ara sira 18 40 34 479
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Sik sik 7 15,6 13 18,3
Hig 5 11,1 8 11,3
Sesim yoruldugunda  Njagiren 18 40 29 40,8
sesimi dinlendirmek icin 0,397
ise ara veririm Ara sira 12 26,7 26 36,6
Sik sik 10 22,2 8 11,3
*p<0,05

Calismaya katilan DKT’lerin ¢alisma ortaminda ses kullanim aligkanliklarina gore yiiksek

sesle konugma durumu ve bogazda agri tahris hissi karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir

fark vardir. (x>=6.019; p=0,049<0,05). “Giin i¢inde bogazinizda yogun ses kullanimimna baglh

agri/tahris hissi olur mu?” sorusuna verilen “Evet” cevabinin orani, ¢alisma ortamlarinda daha sik

yiiksek sesle konusanlarda daha fazladir. Calismaya katilan DKT’lerin diger ses kullanim

aligkanliklar1 ve bogazda agr1 tahris hissi karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark

bulunmamustir (Ki-kare test; p>0,05).

Calismaya katilan DKT’lere ses bozuklugu ortaya ¢ikarabilecek risk faktorlerine karsi 6nlem

alip almadiklar1 ve ne gibi 6nlemler aldiklarini belirlemek amaciyla anket sorularina yer verilmistir.

Katilimcilarin ses bozukluguna karsi 6nlem alma durumuna ve ne gibi onlemler aldiklara gore

dagilimlar1 Tablo 7°de verilmistir.

Tablo 7

Katilimcilar Arasinda Ses Bozukluguna Onlem Alma Oranlari Ve Alinan Onlemlerin Dagilimi

Ses bozuklugu sikayetiniz icin 6nlem aliyor musunuz? n %
Hayir 32 27,6
Evet 84 72,4
Yamtiniz 'Evet' ise ne gibi 6nemler aliyorsunuz?

Ses hijyenine dikkat etmek 85 73,3
Ses 1sitma egzersizleri yapmak 30 25,9
Vokal fonksiyon egzersizleri yapmak 21 18,1
Isten izin almak 7 6
Glin i¢inde ¢aligma siiresini kisaltmak 16 13,8
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Bu arastirmada DKT’ler arasinda ses bozuklugunun ve risk faktorlerinin belirlenmesi

Tartisma

hedeflenmistir. Turkge alanyazinda DKT’lerin ses bozuklugu ve risk faktorleri agisindan incelendigi
bir arastirmaya ulasilamamistir. Bundan dolayi, arastirmanin bulgulari benzer profesyonel ses
kullanicilari ile yapilmis arastirma bulgulari ile amaglar dogrultusunda tartigilacaktir.

Akillara ses bozuklugunu getirecek birgok ses bozuklugu semptomu mevcuttur. Bu
semptomlar bogazda agri/tahris hissi, ses kisikligi, bogazda yabanci cisim hissi, boyun agrisi ve bogaz
temizleme ihtiyact olarak siralanabilir. Korn ve arkadaslari (2016), ses bozuklugunda cesitli
semptomlar olmasina ragmen genelde ilk ortaya ¢ikan semptomun bogazda agri/tahris hissi oldugunu
belirtmektedir. Bu sebeple, bu ¢alismada bagimsiz degiskenleri bogazda agri/tahris hissi mevcut
durumuyla karsilagtirilmigtir. DKT’lerle yapilan bir ¢alismada baslica ses bozuklugu semptomlari;
%37,2 ses yorgunlugu, %24,4 ses kisikligi, %?24,4 yiiksek sesle konusmada giicliik olarak
belirtilmistir (Kim & Choi, 2018).

DKT’lerle yapilan bu ¢aligmadan cinsiyet, yas ve aliskanliklar ile bogazda agri/tahris hissi
karsilagtirildiginda anlamli bir fark bulunmamigstir. Ancak ses kullanim aligkanliklari agisindan
bakildiginda ¢aligsma ortaminda yiiksek sesle konugma ile bogazda agr1 tahris hissi karsilastirildiginda
anlamli bir sonuca ulasilmistir. Bogazda agri/tahris hissi ¢alisma ortaminda yiiksek ses kullanimi daha
sik olan terapistlerde anlamli olarak daha yiiksek ¢ikmistir. Ayrica terapistlerin ¢alisma ortami ve
caligma hayat1 degiskenlerine bakildiginda haftalik caligma giin sayis1 ve bogazda agr1 tahris hissi
arasinda anlamli bir fark bulunmustur. Haftalik calisma giin sayis1 4-6 giin olan katilimcilarda
bogazda agr1 tahris hissi, haftalik ¢caligma giin sayis1 1-3 giin olanlara gére anlamli derecede daha
yiiksek bulunmustur.

Kore’de DKT’lerle yapilan bir ¢calismada haftada 25’ten fazla seans uygulayan terapistlerin
%23,4’linlin kronik ses problemine sahip oldugunu belirtmektedir (Kim & Choi, 2018). Slovenya’da
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yapilan bir ¢alismada ses yiikiiniin fazla oldugu (6gretmen, hemsire, doktor, DKT’ler, rahipler, satis

elemanlar1) meslek gruplarina yonelik yapilan caligmalarin bir meta analiz incelemesinde,
katilimeilarm gogunun kariyerleri boyunca ses problemi yasadig goriilmektedir. Ogretmenler ve satis
elemanlar1 ses yikiiniin fazla olmasindan kaynakli, hemsire ve doktorlar solunum yolu
enfeksiyonlarindan kaynaklandigini bildirmislerdir. Katilimeilarin yarisindan fazlasi yliksek sesle
konustuklarini bildirmislerdir. Yine bu ¢alismada farkli meslek gruplar1 igin farkli risk faktorlerinin
yogunluklari belirlenmis 6gretmenler i¢in kadin cinsiyeti, 40 yas iizerinde olma, rahipler i¢in fazla
ses yiikii, ses bakim1 hakkinda bilgi sahibi olmama, DKT’lerde yiiksek ses kullanimi ve sik dksiirme
hemsirelerde ise sigara kullanimi ses bozuklugu igin risk faktorii olarak belirlenmistir (Boltezar &
Bahar, 2014).

Isitme ve konusma bozukluklar1 uzmanima basvurma oranlari yiiksek sesle ¢alisan meslek
elemanlarinda %10,9, genel meslek elemanlarinda %2,3, DKT’lerde %20,9 olarak tespit edilmistir.
DKT’ler diger ¢alisanlara gore daha sik ses bozuklugu konusunda bir uzmana basvurmaktadir (Kim
& Choi, 2018).

Cinsiyet Degiskeni

Bu calismaya katilan DKT’ler arasinda bogazda agri/tahris hissi goriilme orani1 kadinlarda
%63,2, erkeklerde ise %52,4 tiir. Cinsiyet ve bogazda agri/tahris hissi karsilastirildiginda istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunmamustir (p=0,35). Korn ve arkadaslar1 (2016) liniversite 6gretmenleri
ile yaptiklar1 ¢alismada 846 katilimcidan %50,8’inde bogazda agri/tahris hissi oldugunu ortaya
koymustur. Katilimcilar arasinda bu semptomun goriilme sikligi kadinlarda %62,7 erkeklerde
%43,5°tir. Leao ve arkadaslar1 (2015), ii¢ farkli zaman diliminde 6gretmenlerle yaptig1 aragtirmada
ise kadinlarin erkeklere oranla hep daha fazla ses bozukluguna maruz kaldiklarmi belirtmistir
(%35,7’ye karst %26,6, %27,1°¢ kars1 %18,4 ve %15,1 e kars1 %8,1). Bu ¢alisma ve yapilan benzer

calismalar karsilastirildiginda kadinlarda ses bozuklugu goriilme siklig1 erkeklere gore daha yiiksek
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¢ikmasi agisindan benzer sonuglara ulasildigr goriilmektedir. Cinsiyet ve bogazda agri/tahris hissi

karsilastirildiginda istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunmamistir ancak c¢alismaya katilan
katilimeilarin ¢ogunlugunu kadinlarin olusturdugunu ve cinsiyet agisindan dengesiz bir dagilimda
oldugunu da goéz oniinde bulundurma gerekliligi oldugu diisiiniilmektedir. Smith ve arkadaslari
(1997) oOgretmen olan ve olmayan bir grupla yaptiklari ¢alismada ses bozuklugu ile iligkili
semptomlar1 sormuslar ve kadin 6gretmenlerin ikiden fazla semptom bildirme orani erkeklere gore
daha fazlaydi. Ayrica erkek Ogretmenler ise Ogretmen olmayanlara gore daha fazla semptom
bildirmistir. Aynt durum kadin 6gretmenler icin de gegerliydi. DKT’lerin ¢ogu kadindir ayrica
foniyatrik hastalarin cogunlugu da kadindir bu nedenle cinsiyet degiskeni ve mesleki ses bozukluguna
yonelik daha fazla ¢aligmaya ihtiya¢ duyuldugu diistiniilmektedir (llomaki, 2009).

Yas Degiskeni

Yapilan ¢alismada yas ve bogazda agri/tahris hissi arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark
bulunamamistir. Yas degiskeni grup igerisinde dengesiz bir dagilimdadir. Caligmaya katilan
katilimcilarin %81°1 20-30 yas araliginda iken 51-60 yas araliginda yalnizda iki katilimei mevcuttur
ve katilimcilar arasinda yas degiskeninin dengesiz dagilmis olmasi da istatistiksel sonuglar1 etkilemis
olabilecegi diisliniilmektedir. Akademisyenlerle yapilan bir ¢aligmada 60 yasindan biiyiik ve 60
yasindan kiiclik katilimcilar bogazda agri1 tahris hissiyati agisindan karsilastirildiginda oranlar
%32,4°e, %53,9 seklindedir. 60 yasindan kiiclik katilimcilarda semptom siklig1 yiiksek ¢ikmustir
(Korn, 2016). Yeni Zelanda’da Ogretmenlerle yapilan bir caligmada ise sonuglar farklilik
gostermekteydi, 50-60 yas araligindaki katilimcilarda ses problemlerini bildirme siklig1 daha yiiksek
bulunmustur (Leao, 2014). Yas degiskeni ve bogazda agri tahris hissinin daha saglam bir temelde
yorumlanabilmesi igin katilimcilarin yas gruplarinin daha dengeli dagilmis olmasi gerektigi

diistiniilmektedir.
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Bu calismada, ¢alisma hayati ve ortamina yonelik meslekte gecirilen siire, aktif sekilde

Calisma Hayati ve Ortami Degiskenleri

calisilan kurum sayisi, kurum tiirii, giinlik calisma siireleri ve agirlikli calisilan vaka tiirlerine
bakildiginda istatistiksel agidan anlamli bir sonuca ulagilamamistir. Ancak haftalik calisma giin sayisi
ve bogazda agri/tahris hissi karsilastirildiginda anlamli bir fark mevcuttur.

DKT’lerin meslekte gegirdikleri siireye baktigimizda bogazda agri tahris hissi en fazla olan
grup 1-5 yil caligma siiresinde olan gruptur. Avukatlarla yapilan bir caligmada bogazda agr tahris
hissinin en yiksek (%47,9) oldugu grup benzer sekilde 1-5 y1l avukatlik yapanlar oldugu bulunmustur
(Sile, 2016). Bunun nedeni, meslegin ilk yillarinda daha yogun ¢alisma performansi sergilenmesi ve
heniiz kisinin meslek hayatindaki konumunun tam olarak netlesmemesinden kaynaklaniyor oldugu
disiiniilmektedir. Bu fikrin dogrulanmasi i¢in daha fazla arastirma verisine ihtiyag vardir.
Akademisyenlerle yapilan bir ¢aligmada yine ¢alisma hayatinda gecirilen siire ve bogazda agr1 tahris
hissi arasinda anlamli bir fark bulunamamistir (Erarslan, 2016). Kadin 6gretmenlerle yapilan bir
calismada ise meslekte gegirilen siire ses sagligi lizerine olumsuz etkilerle iligkilendirilmistir. Bes
yildan fazla deneyime sahip 6gretmenlerde ses kisikligi oran1 digerlerine gore %35 daha yiiksek
bulunmustur (Giannini, 2015). Meslege yeni baslamis ya da uzun stireli tecriibe sahibi katilimcilarin
bogazda agri/tahris hissi sikayeti olmayanlarin sayis1 sikayeti olanlardan daha yiiksektir. Ancak 1-10
yil tecriibeye sahip (yeni tecriibe edinen) katilimcilarda bogazda agri tahrig hissi sikayeti siklikla
yasanmaktadir. Kesin sonu¢ olmamakla birlikte meslekte birinci yildan itibaren mesleki yeterlilikte
is saghig farkindaliginin olugma siiresi tecriibe yilina bagl olarak arttig1 diisiilmektedir.

Caligmaya katilan DKT’lerin aktif sekilde gorev aldiklari kurum sayis1 ve bogazda agr tahris
hissi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir sonu¢ bulunamamaistir. Bunun nedeni katilimci grubunun
benzer dagilimda olmamasi olabilir. Bogazda agri/tahris hissinin en yiiksek oldugu grup bir kurumda

calisan katilimcilardan olugsmaktadir. Akademisyenlerle yapilan bir ¢alismada yine benzer sonuglar
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elde edilmis ve 6gretim yapilan kurum sayisi ve bogazda agri tahris hissi arasinda anlamli bir sonug

bulunamamistir (Korn, 2016). Kisinin ka¢ kurumda gorev aldigindan ziyade c¢alisma siirelerinde
sesini nasil kullandig1 ses bozuklugunu etkileme acisindan daha dnemli olabilecegi diistiniilmektedir.

Katilimcilar arasinda bogazda agr1 tahris hissi ve calistiklar1 kurum tiirii arasinda anlaml1 bir
fark yoktur. Katilimcilarin ¢ogu (%48,3) 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezinde ¢aligmaktadir.
Katilimcilarin ¢alistiklart kurum tiiriine gore anlamli bir fark bulunmasa da bogazda agri/tahris
hissinin varligi ile akademide ¢aligma arasinda anlamli iliski bulundugu i¢in akademide galisan
kisilerin diger ¢aligma ortamlarma gore ses bozuklugu yasama ihtimalinin oldugu soylenebilir. Ancak
yine de bu hipotezin dogrulanmasi i¢in daha fazla veriye ihtiya¢ duyulmaktadir.

Bu ¢alismada katilimcilarin haftalik caligsma giin sayilar1 ve bogazda agri tahris hissi arasinda
istatistiksel olarak anlamlilik mevcuttur. Haftada 4-6 giin calisanlarda bogazda agri/tahris hissi
gorulme durumu haftada 1-3 giin galisanlara gore daha fazladir. Bogazda agri/tahris hissi oldugunu
belirten katilimcilarin %94,4’1 haftada 4-6 giin calistigini belirtmistir. Haftalik ¢alisma giin sayisinin
artmasi ses yorgunlugunun artmasina, mola verme ve ses dinlendirme i¢in ayrilan siirenin azalmasina
neden olabilecegi i¢in boyle bir sonuca ulasildig: diistiniilmektedir.

Bu ¢alismada giinliik ¢aligsma siiresi ve bogazda agri/tahris hissi arasinda istatistiksel agidan
anlamli bir fark bulunamamustir. Bogazda agri/tahris hissi olan katilimcilarin ¢ogu giinde 6-8 saat
calistiklarini belirtmislerdir. Avukatlarla yapilan bir ¢aligmada ise giinliik maksimum c¢aligma siiresi
ve bogazda agri tahris hissine bakildiginda bu semptom en c¢ok 8 saatten fazla ¢alisan kisilerde
gorulmektedir (Sile, 2016). Akademisyenlerle yapilan bir ¢alismada ise bogazda agri tahris hissinin
en ¢ok mevcut oldugu grubun glinde 6-8 saat ¢alisanlar oldugu goriilmektedir. Ayrica bu ¢alismadaki
sonuglar bogazda agri/tahris hissinin siklig1 ve zamanlarmin ¢ogunu konusarak gecirenler ve diger
mesleki faaliyetlerle gecirenler arasinda anlamli bir farklilik oldugunu da gostermektedir. (Korn,

2016). Bir baska calismada ise haftada 30’dan fazla seans uygulayan DKT’lerin diger mesleklerde
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calisanlarla karsilastirilmasinda jitter, shimmer gibi akustik degiskenlerde ve NHR gibi glrilti ses

oranlarinda anlamli bir fark olmadigini belirtmektedir (Kim & Choi, 2018). Bu arastirmada elde

edilen bulgular alan yazindaki bulgular ile paralellik gostermektedir.
Aliskanlik Degiskenleri

Bu ¢alismada DKT’lere sigara ve alkol kullanma durumlari, alkol kullanma miktari, diizenli
spor yapma durumlari ve giinliik su tiikketim miktarlar1 sorulmus ve bunlar bogazda agr1 tahris hissinin
varlig1 ile karsilastirilmistir. Alanyazinda alkol ve sigara kullanimi ses bozuklugu agisindan risk
faktorii oldugu goriisii hakimdir. Ancak giinliik yasam aligkanliklartyla ilgili degiskenler ve bogazda
agr1 tahris hissi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir. Aliskanliklar ve ses
bozukluguna etkisi lizerine daha anlamli sonuclar bulunabilmesi i¢in daha fazla katilimcinin dahil
edildigi ¢calismalarin yapilmasina ihtiya¢ duyuldugu diisiiniilmektedir.

DKT’lerin sigara kullanma durumlari; %64,7 hi¢ kullanmadim, %26,7 kullantyorum, %38,6
ise biraktim seklindedir. Bogazda agr tahris hissi ile karsilastirildiginda ise semptomun mevcut
oldugu katilimcilarin ¢ogu hi¢ sigara kullanmadigini belirtmistir. Avukatlarla yapilan, avukatlik
meslegi de giin i¢inde birebir konusma siklig1 agisindan DKT’lerle benzerlik gosterir, bu ¢calismada
da sigara kullanma durumlar1 ve bogazda agr1 tahris hissi arasinda bir fark bulunamamistir (Sile,
2016) ve bu da galismamizin sonuglariyla benzerlik gostermektedir. Bu ¢alismada sigara kullanimi
ve bogazda agri/tahris hissi karsilastirildiginda anlamli bir sonuca ulasilamamistir ancak sigara
kullanimmin agiz ve bogazin mukozal yapisinda farkliliklara yol agtigi bilinmektedir. Bu sebeple
sigara kullanimimnin ses bozuklugu agisindan risk faktorii olarak ele alinmasi durumu tamamen
dislanamaz (Greve, 2018).

Calismadaki katilimcilarin alkol kullanma durumlar1 ve alkol tiiketim miktarlar1 ve bogazda
agri/tahris hissi arasinda anlamli bir fark bulunmamaktadir. Bogazda agri/tahris hissi olan

katilimeilarin %56,3’1 alkol kullanmadigini, %43,7°si alkol kullandigin1 belirtmistir. Alkol kullanan
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katilimcilarin ise gogu ayda 1-2 kez kullandigini yani seyrek bir kullanim belirtmistir. Yalnizca bir

katilimc1 haftadan besten fazla alkol kullanimiyla sik bir kullanim belirtmistir. Alkol kullanmayan
katilime1 sayis1 yiiksek olmasia ragmen bogazda agr tahris hissi alkol kullanan ve kullanmayan
katilimecilar arasinda benzer bir dagilima sahiptir. Bu yiizden de alkol kullanimina iligkin anlaml1 bir
sonuca ulasilamamustir. Tiirkiye’deki akademisyenlerle yapilan calismada da alkol ve sigara
kullanim1 ve bogazda agr1 tahris hissinin karsilastirildig ¢calisma sonuglar1 da bu ¢alismayla paralellik
gostermektedir (Erarslan, 2016).

Katilimcilarin  diizenli spor yapma durumlari; %68,1 yapmiyorum, %31,9 yapiyorum
seklindedir. Bogazda agr1 tahris hissi ve spor yapma durumlari karsilastirildiginda istatistiksel olarak
anlamli bir sonuca ulagilamamistir. Akademisyenlerle yapilan bir ¢aligma da spor yapma durumu ve
bogazda agri/tahris hissi arasinda istatistiksel anlamli bir sonu¢ bulunmamaktadir (Korn, 2016).
Calismamizin sonuglar1 alanyazindaki benzer ¢caligsmalarla paralellik gostermektedir.

DKT’lerin giin i¢inde su tiiketim miktarlart ve bogazda, agri/tahris hissi arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir sonu¢ bulunmamaktadir. Katilimcilarin %48,3’i 1-2 litre, %39,7’si 2 litreden fazla,
%12,1’si 1 litreden az su tiikettigini belirtmistir. Bogazda agri/tahris hissi olan katilimcilarin ¢ogu
(%50,7) giinde 1-2 litre su tiiketimi belirtmistir. Korn ve arkadaglarinin (2016) akademisyenlerle
yaptig1 ¢alisma da yine benzer sonuglara ulagsmaktadir.

Ses Kullanim Aligkanliklar: Degiskenleri

Calismaya katilan DKT’lere ¢alisma ortamlarinda ses kullanim aligkanliklart sorulmustur;
calisma saatlerini konusarak gegirme sikligi, perde degisiklikleri, yiiksek ses kullanimi, konugma hizi
ve mola verme durumlart sorulan sorulardandir. Sorulara verilen yanitlara baktigimizda ise

istatistiksel agidan yiiksek ses kullanimi ve bogazda agri tahris hissi arasinda anlamli bir fark

mevcuttur ancak diger ses kullanim aligkanliklarina yonelik istatistiksel anlamli bir sonuca
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ulasilamamistir. Mevcut verilerle bakildiginda ¢alisma siiresini konusarak gecirme sikligina verilen

yanitlar istatistiksel olarak anlamli bir sonu¢ vermemistir.

Farkli meslek gruplariyla yapilan bir calismada 6gretmenler, hekimler, DKT’ler ve saticilar
icin ses yiikii ve yiiksek ses kullanim1 bu ¢alismayla paralellik gostererek ses bozuklugu semptomuna
yol agtig1 goriilmiistiir. Yine bu ¢aligmada ¢ikan bazi sonuglar su sekildedir; yiiksek sesle konusma
%59, gastroozofageal reflii %29, astim ve alerjiler %14,5, sik sik bogaz temizleme %39,5 ve sigara
icme %17.3 oranlariyla ses bozuklugu sikayetlerine yol agtig1 belirtilmistir (Boltezar ve Bahar, 2014).
Kore’de DKT’lerle yapilan bir ¢alismada ‘yiiksek sesle konusmak (p=0,028)’, ‘uzun siire konusmak
(p=0,002)’, ‘kendi ses araliginin diginda (uygun olmayan perdeden konusmak) (p=0,033) konusmak’
gibi ses kullanim aligkanliklari ile ses bozuklugu goriilme durumu arasinda istatistiksel agidan anlaml
sonuglara ulasilmistir (Kim & Choi, 2018). DKT’ler i¢in ¢alisma hayatlar1 siiresince ses bozuklugu
yasama olasiliklar1 diger mesleklere gore en az yayginlikta bulunmustur ve ses sorunlari sirasinda ses
dinlendirme oranlar1 diger tim ses yiikii olan meslekler arasinda en yiiksek orana sahip grup olarak
belirlenmistir (Boltezar & Bahar, 2014). Buna yol acan nedenin DKT’lerin ses saglig1 konusunda
diger mesleklere gore daha bilingli olmalarindan kaynaklandig: diistiniilmektedir.

Ses problemlerinin nedeni olarak 187 DKT’nin %60,2’si kotii ses kullanim aligkanliklarini,
%33,1’1 bireysel ses yonetimindeki eksikligi, %15,5°1 genel saglik sorunlarini isaret etmektedir (Kim
& Choi, 2018).

Dil ve Konusma Terapistlerinin Ses Bozukluguna Karsi Onlem Alma Durumlari

Calismaya katilan DKT’lerin ses bozukluguna karst 6nlem alma durumlar incelendiginde
%72,4’1 onlem aldigini, %27,4°1 ise onlem almadigint belirtmistir. Ses bozukluguna karst alinan
onlemler arasinda en ¢ok dikkat edilen madde %68’le ‘ses hijyenine dikkat etmek’ olmustur.
Terapistlerin %24,1°i ses 1sitma egzersizi yaptigini, %15,5’1 vokal fonksiyon egzersizi yaptigini,

%13,8’1 giin i¢inde caligma siiresini kisalttigini, %6’s1 isten izin aldigini belirtmistir. Caligmaya
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katilan DKT’lerin cogunlugunun ses bozukluguna kars1 6nlem aldig1 gériilmektedir, aldiklar: mesleki

egitimlerde ses bozukluguna yonelik ders igeriklerinin olmasindan kaynakli olarak DKT’lerin ses
bozuklugu ve alinabilecek 6nlemler konusunda diger meslek gruplara gore daha avantajli oldugu
diistiniilmektedir. Kore’de yapilan bir calismada ses bozukluguna kars1 alinabilecek 6nlemlerden olan
ise ara verme, dinlenme oranlari su sekildedir; ses problemleri nedeniyle dinlenme veya isten ayrilma
deneyimi DKT’lerde %12,8, yiiksek sesle ¢alisan meslek elemanlarinda %4,4, genel islerde ise %2,3
olarak tespit edilmistir. Yine ayni ¢alismada DKT olan 187 katilimcinin %87,7’si ses hijyeni
hakkinda bilgi sahibi oldugunu, ses hijyenine ne kadar dikkat ettikleri konusunda ise %51,9’unun
‘cok dikkat ederim’ yanit1 verdikleri goriilmiistiir. Katilimcilarin %50,3’1 kendi kotiiye ses kullanim
ozelliklerini degerlendirdiklerini ve %17,1°1 kotiliye ses kullanim 6zelliklerine kars1 dnlem aldiklarini
belirtmislerdir (Kim & Choi, 2018).

Ses sagligmin geri kazanilmasi veya ses kalitesinin korunmasi i¢in uygulanabilecek
yontemlerden biri olarak ses istirahatinin DKT’ler agisindan pek de mimkiin goériinmedigi
diistiniilmektedir, ankete verilen yanitlar arasinda giin i¢inde ¢alisma siiresini kisaltma ve isten izin
alma siklarina verilen diislik oranlardaki yanitlarda bu durumu destekler niteliktedir. Bu duruma
DKT’lerin ses kullanimini kisitlamasiin terapi hizmet kalitesini diisiirebilecegi ve dolayisiyla da

terapistlerin gelirlerini dogrudan etkileyecegi ger¢cegi oldugu diistiniilmektedir.

Sonug olarak; c¢alisma hayati ve ortami degiskenlerinden haftalik ¢aligma giin sayisi, ses
kullanim aligkanliklar1 degiskenlerinden de caligma ortaminda yiiksek sesle konusma durumunun

bogazda agri/tahris hissi ile istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu tespit edilmistir.
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Ek 1

Dil, Kanusma ve Yutma
Arastirmalari Dergisi

Dil ve Konusma Terapistleri Arasinda Ses Bozuklugunun ve Risk Faktorlerinin incelenmesi
Anketi

Katilime bilgi formu

1.

Cinsiyet:
[0 Kadm
[l Erkek

2. Yas:

3.

20-30
31-40
41-50
51-60
1 60+
Egitim Diizeyi:
] Lisans
71 Yuksek lisans ve Uzeri

[ I A I

Calisma Hayati ve ortam

4.

Meslekteki kaginct yiliniz:
1 1yildanaz
15
7 5-10
010+
Calistiginiz sehir:
Aktif sekilde gorev yaptiginiz kurum sayisi:
01
02
03+
Calistigimiz kurum tiirii:
" Devlet Hastanesi
] Ozel Hastane
1 Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi
"1 Danigmanlik Ofisi
1 Akademi
'] Diger ; A¢iklaymiz.
Haftalik ¢aligma giin saymiz:
0 1-3
0 4-6
07
Giinliik ortalama ¢alisma saatiniz:
1 Glnde 1-3 saat
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"1 Ginde 4-6 saat
1 Glnde 6-8 saat
"1 Glinde 8 saatten fazla
10. Agirlikli ¢alistiginiz vaka tiirli nedir:  (birden fazla isaretlenebilir.)
[ Gelisimsel dil bozukluklar1
Konusma sesi bozukluklari
Akicilik bozukluklari
Yutma bozukluklari
Edinilmis dil bozukluklar1
Motor konusma bozukluklar1
Ses bozukluklari
Otizme bagh dil ve konugma bozukluklari
Tele-terapi
Diger (Agiklayniz):

N Y B Y

Ahskanliklar ve Yasam Kalitesi

11. Sigara kullaniyor musunuz:
o1 Evet
"1 Hayir, hi¢ kullanmadim
'] Hayir, biraktim
12. 1.soruya evet yanit1 verdiyseniz giinliik adet sayist :
1 15
7 6-10
1 11-15
1 15-20
21+
13. 1.soruya evet yanit1 verdiyseniz kag yildir sigara igiyorsunuz:
'l 1yildan az
012yl
[ 3-5yil
5+
14. Sigaray1 biraktim yanitin1 verdiyseniz ne zaman biraktiniz:
[l 1 yila yakin
0 1-5yd
[l 5 yildan fazla
15. Alkol kullantyor musunuz:
11 Evet
[l Hayir
16. Bir dnceki soruya evet yanit1 verdiyseniz; Ne siklikla kullantyorsunuz:
' Haftada 1-2 kez
[ Haftada 3-4 kez
[ Haftada 5 den fazla
(] Ayda 1-2 kez
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17. Diizenli spor yapiyor musunuz:
[ Evet
[l Hayir
18. Giin iginde ne kadar su tlketirsiniz:
(] Glnde 1 litreden az
(1 Gunde 1-2 litre
(] Gunde 2 litreden fazla

Ses kullanim ahskanhklar:

19. Calisma saatimin ¢ogunu konusarak gegiririm.
1 Sik sik
(] Arasmra
1 Nadiren
1 Hig

20. Seans esnasinda ses taklitleri yaparim.
(] Sik sik
(] Arasmra
"1 Nadiren
1 Hig

21. Calisma ortamimda yiiksek sesle konusurum.
1 Sik sik
(] Arasmra
1 Nadiren
1 Hig

22. Calisma ortamimda hizl1 konusurum.
1 Sik sik
(] Arasmra
1 Nadiren
1 Hig

23. Sesim yoruldugunda sesimi dinlendirmek i¢in ige ara veririm.
1 Sik sik
(] Arasmra
"1 Nadiren
1 Hig

Klinik Semptomlar
24. Giin i¢inde sesiniz ayni kaliteyi koruyor mu?
[ Evet
[J Hayr

25. Giin i¢inde bogazinizda yogun ses kullanimina bagli agri/tahris hissi olur mu?
71 Evet
[l Hayir

26. Ne siklikla olur?
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27.
28.

29.

30.
31.

32.
33.

34.

35.

36.

Dil, Konusma ve Yutma
Arastirmalari Dergisi

Her gln
Haftada 3-4 kez
Haftada 1-2 kez
1 Ayda 1-2kez
Bu durum giiniin hangi zaman dilimde daha sik olur?
1 Sabah saatlerinde
1 Ogleden sonra
Bogazinizda yogun ses kullanimina bagli yabanci bir cisim hissi olur mu?
"1 Evet
[l Hayir
Ne siklikla olur?
1 Hergun
] Haftada 3-4 gin
71 Haftada 1-2 gln
"1 Ayda 1-2kez
Bu durum giiniin hangi zaman dilimde daha sik olur?
1 Sabah saatlerinde
1 Ogleden sonra
Ses kisiklig1 sikayeti yastyor musunuz?
"l Evet
[l Hayir
Ne siklikla olur?
) Hergin
1 Haftada 3-4 gln
1 Haftada 1-2 gun
1 Ayda 1-2kez
Ses kisiklig1 sikayetiniz ne zaman siklagsmaktadir? (birden fazla isaretlenebilir.)
] Sabah saatlerinde
'] Giin i¢ginde aksama dogru
(] Hafta basinda
"] Hafta sonuna dogru
Ses bozuklugu sikayetiniz i¢in 6nlem aliyor musunuz?
1 Evet
[l Hayir
Yanitiniz evet ise ne gibi 6nemler aliyorsunuz, size uygun olanlar1 isaretleyiniz.
1 Ses hijyenine dikkat etmek
'] Ses 1sitma sogutma egzersizleri yapmak
"1 Vokal fonksiyon egzersizleri yapmak
(] Isten izin almak
(]  Giin i¢inde ¢alisma siiresini kisaltmak
Bir dnceki soruda ses hijyenine dikkat etmek maddesini igaretlediyseniz uyguladiginiz
adimlar1 isaretleyiniz;

OO
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Su tiiketimini arttiririm

Bogaz temizlemek ve oksiirmekten kaginirim

Gece uykumu tam almaya 6zen gosteririm.

Mentollii, naneli seker, ¢cay, kahve vb. tikketiminden kaginirim.
Yiiksek sesle konugsmaktan kaginirim.

Uzun siiren konusmalardan kaginirim.

Yoruldugumu hissettigimde sesimi kullanmaktan kaginirim.
Gece geg saatlerde yiyecek tiiketiminden kaginirim.

Sigara kullanimini azaltirrm/birakirim (sigara kullaniciysa).
37. Asagidaki sikayetlerden sahip olduklarinizi isaretleyiniz.

N O B Y

[l Astim

1 Reflu

71 Sik gegirilen iist solunum yolu enfeksiyonu
1 Hicbiri

|325|

© Dil ve Konusma Terapistleri Dernegi (DKTD)



	İrem Akca Boyacı1, Maral Yeşilyurt2
	Çalışma Hayatı ve Ortamı Değişkenleri
	Alışkanlık Değişkenleri
	Ses Kullanım Alışkanlıkları Değişkenleri
	Yeşilyurt, M., & Yelken, K. (2020). Ses Problemi Yaşayan Çağrı Merkezi Çalışanlarında Ses Terapisinin Etkililiği. J Acad Res Med , s. 185-188. https://doi.org/10.4274/jarem.galenos.2020.3600

