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X. Yutma Bozuklukları Kongres< – Kongre Özet<  
 
X. Yutma Bozuklukları Kongres:, yutma bozuklukları alanında çalışan sağlık profesyoneller:n:, 
araştırmacıları ve akadem:syenler: b:r araya get:rerek güncel b:l:msel gel:şmeler:n, kl:n:k 
yaklaşımların ve mult:d:s:pl:ner uygulamaların tartışıldığı kapsamlı b:r b:l:msel platform 
sunmuştur. Kongre, alanında uzman ulusal ve uluslararası konuşmacıların katkılarıyla zeng:n 
b:r b:l:msel program çerçeves:nde gerçekleşt:r:lm:şt:r. 
 

B"l"msel Program  
Üç gün süren kongre programında, er:şk:n ve ped:atr:k d:sfaj: başta olmak üzere yutma 
bozukluklarının değerlend:r:lmes:, yönet:m: ve rehab:l:tasyonuna yönel:k güncel yaklaşımlar 
ele alınmıştır. Uluslararası konuşmacılar tarafından sunulan davetl: konferanslarda; gerçek 
yaşam ver:ler:n:n kl:n:k uygulamalara entegrasyonu, DIGEST’:n kl:n:k kullanımı, yaşlı 
b:reylerde oral sağlık ve salya üret:m:n:n yutma üzer:ndek: etk:ler:, Alzhe:mer hastalığı ve 
:l:şk:l: demanslarda d:sfaj: yönet:m:, ped:atr:k d:sfaj:ye mult:d:s:pl:ner bakış ve bolus 
kıvamının yutma güvenl:ğ: :le etk:nl:ğ: üzer:ndek: etk:ler: tartışılmıştır 
 

Oturumlar, B"ld"r"ler ve Kurslar  
Kongre süres:nce gerçekleşt:r:len sözlü ve poster b:ld:r: oturumlarında, yutma bozukluklarına 
:l:şk:n deneysel ve kl:n:k çalışmalar sunulmuştur. B:ld:r:lerde; görsel ve :ş:tsel uyaranların 
yutma sırasında submental kas akt:vasyonuna etk:ler:, Park:nson hastalarında der:n bey:n 
st:mülasyonunun yutma fonks:yonu üzer:ndek: etk:ler: ve d:l ve konuşma terap:stler:n:n IDDSI 
kullanımına yönel:k b:lg: düzeyler: g:b: güncel konular ele alınmıştır. Kongre kapsamında 
düzenlenen uygulamalı kurslarda :se özofagus atrez:l: çocuklarda yutma ve beslenme yönet:m:, 
d:sfaj: yönet:m:nde fonks:yonel ve nörof:zyoloj:k yaklaşımlar, :nme sonrası d:sfaj:de 
nöromodülasyon ve ASPEKT-C kursu yoğun :lg: görmüştür. 
 
X. Yutma Bozuklukları Kongres:, b:l:msel paylaşımı teşv:k eden, mult:d:s:pl:ner :ş b:rl:ğ:n: 
güçlend:ren ve kl:n:k uygulamalara yön veren b:r etk:nl:k olarak başarıyla tamamlanmıştır. 
Kongrede elde ed:len b:l:msel çıktılar ve kurulan akadem:k etk:leş:mler:n, yutma bozuklukları 
alanındak: araştırma ve kl:n:k uygulamalara öneml: katkılar sağlaması beklenmekted:r. B:r 
sonrak: etk:nl:k olan XI. Yutma Bozuklukları Kongres:’n:n, Aralık 2026’da Ankara’da 
gerçekleşt:r:lmes: planlanmaktadır 
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KONGRE KURS PROGRAMI 
 

 KURS İSMİ GÜN SAAT 

KURS 1 DİSFAJİ YÖNETİMİNDE FONKSİYONEL 
VE NÖROFİZYOLOJİKYAKLAŞIMLAR 4 Aralık 2025 Perşembe 9:00-12:00 

KURS 2 İNME SONRASI DİSFAJİDE 
NÖROMODÜLASYONKURSU 4 Aralık 2025 Perşembe 09:00-12:00 

KURS 3 

ASPECT-C  KURSU 
(AnalysEsOf SwallowEngPhysEology: Events, 
KEnematEcsAndTEmEngForUseIn 
ClEnEcal PractEce)  
 

4 Aralık 2025 Perşembe 14:00-17:50 

 
 
KURS 1  

DİSFAJİ YÖNETİMİNDE FONKSİYONEL VE NÖROFİZYOLOJİK YAKLAŞIMLAR 
4 Aralık 2025 Perşembe 
09:00-09:15 Açılış 

09:15-09:45 

 
Yutmada Oral Kasların Rolü ve IOPI 8le Değerlend8rme-Terap8 Yaklaşımları 
Seren DÜZENLİ ÖZTÜRK 
 

09:45-10:15 Yutma Terap8s8nde Nöromusküler Elektr8k St8mülasyonu (NMES) Protokoller8 
D8dem ÇEVİK 

10:15-10:30 Kahve Arası 

10:30-11:00 Yutma-Solunum Koord8nasyonu: Teor8den Prat8ğe Kl8n8k Yaklaşımlar 
Gülb8n ERGİN 

11:00-12:00 

Fonks8yonel Egzers8zler ve Kl8n8k Uygulamalar 
Gülb8n ERGİN 
Seren DÜZENLİ ÖZTÜRK 
D8dem ÇEVİK 
Cansu YILDIRIM 

12:00-12:15 Tartışma ve Kapanış 
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KURS 2 

İNME SONRASIDİSFAJİDE NÖROMODÜLASYON KURSU 
 
4 Aralık 2025 Perşembe 

09:15-09:45 
Teor8k Oturum 1: İnme Sonrasında Ortaya Çıkan D6sfaj6n6n Nöroanatom6s6 ve 
F6zyopatoloj6s6 
Yakup KRESPİ 

09:45-10:15 
Teor8k Oturum 2: İnme Sonrası Yutma Bozukluklarının Rehab6l6tasyonunda 
Nöromodülasyonun B6l6msel Dayanağı 
 Fatma İpek ERDOĞAN 

10:15-10:30 
Teor8k Oturum 3: İnmede Yutma Bozukluklarının Rehab6l6tasyonunda 
Nöromodülasyonun Yer6 - Kl6n6k Çalışmalar  
Serkan BENGİSU 

10:30-11:00 

Uygulamalı Oturum 1: rTMS 6le Yutma Rehab6l6tasyonu 

C6haz Tanıtımı 

Kort6kal Hedef Bel6rleme (Sol/Sağ Motor Korteks – Lar6ngeal Tems6l Alanı) 

Protokoller (1 Hz, 5 Hz, 6TBS Uygulamaları) 

Katılımcılarla Demonstrasyon 

11:00-12:00 

Uygulamalı Oturum 2: tDCS 6le Yutma Rehab6l6tasyonu 

Elektrot Yerleş6m6 (M1 – SMA – DLPFC Varyasyonları) 

Akım Yoğunluğu, Süre, Güvenl6k Parametreler6 

Prat6k Uygulama (Demo Üzer6nde) 

Uygulamalı Oturum 3: tVNS (Transkutanöz Vagus S6n6r St6mülasyonu) 

Kulak Kepçes6 Elektrot Yerleş6m6 

Parametreler (Frekans, Pulse W6dth, Süre) 

12:00-12:15 Katılımcıların C6hazla Denemes6 
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KURS 3 
ASPEKT-C KURSU (Analys"sof Swallow"ngPhys"ology: Events, K"nemat"csandT"m"ng 
for Use "n Cl"n"cal Pract"ce) 
 
4 Aralık Perşembe 
Catr"ona M. STEELE 
14:00 Tanıtımlar ve Tanımlar 

14:10 V6deofloroskop6 Ned6r, Hang6 Sorulara Yanıt Vereb6l6r? 

14:20 V6deofloroskop6 Protokoller6: Yutma Güvenl6ğ6 ve Etk6nl6ğ6ndek6 
Bozulmaları Ortaya Çıkarmada En Yararlı Görevler Hang6ler6d6r? 

14:40 Opt6mal V6deofloroskop6 6ç6n Tekn6k Hususlar 

15:10 
Kontrast Maddeler Hakkında B6l6nmes6 Gerekenler 

15:20 
Ara 

15:50 Referans Değerler6ne G6r6ş 

16:10 ASPEKT-C’ye G6r6ş 

16:30 Vaka #1 

17:00 Vaka #2 

17:20 Tedav6 Planlamasında V6deofloroskop6n6n Kullanımı 

17:35 Sorular ve Tartışma 

17:50 Kapanış 
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KONGRE BİLİMSEL PROGRAMI 
5 ARALIK 2025, CUMA 

 KONFERANS SALONU KONGRE MERKEZİ 
   

08:00 - 09:00 
SÖZEL BİLDİRİLER 1 
Oturum Başkanları: Najva MOUSAVİ, Zehra 
YILMAZ EKSEN 

SÖZEL BİLDİRİLER 2 
Oturum Başkanları: Özgü İNAL ÖZÜN, Seren 
DÜZENLİ ÖZTÜRK 

 KONGRE MERKEZİ 
09:00 - 10:00 OTURUM I - Beş DakSkada Yutma Bozukluğu TermSnolojSsS: KlSnSk Tanımlar ve Kavramlar Oturum 

Başkanları: Selen SEREL ARSLAN, Ozan Bağış ÖZGÜRSOY 
Konuşmacılar: 
RabSa KUMGÜLER 
RabSa YEŞİLKUŞ 
ÇSğdemGÜNER AY 
Merve SAPMAZ 
İlaydaGÜNDÜZ 
BatuhanÖKTE 
SacSde Ebrar GEÇAY 
Senanur KAHRAMAN BEĞEN 
Beyza PEHLİVAN BOZOĞLU 
Eda UZUNER 

10:00 - 10:30 Çay ve Kahve Arası 
KONGRE MERKEZİ 

10:30 - 10:45 
AÇILIŞ TÖRENİ ve AÇILIŞ KONUŞMALARI 
Numan DEMİR 
Yakup KRESPİ 

10:45 - 11:00 X. Yutma Bozuklukları KongresS Anısına Mesleğe İz Bırakanlar: Saygı ve Teşekkür 

11:00 - 11:30 
KEYNOTE LECTURE 1: From bedsSde to bench: the power of real-world data 
Speaker: KatherSna A. HUTCHESON 
Oturum Başkanları: Numan DEMİR, Yakup KRESPİ 

11:30 - 12:00 
KEYNOTE LECTURE 2: From bench to bedsSde: clSnScal SmplemantatSon of DIGEST 
Speaker: KatherSna A. HUTCHESON 
Oturum Başkanları: Numan DEMİR, Yakup KRESPİ 

12:00 - 13:30 Öğle YemeğS 
 

5 ARALIK 2025, CUMA 

KONGRE MERKEZİ 

13:30 - 14:00 
KEYNOTE LECTURE 3: The role of oral health and salSva productSon Sn swallowSng Sn vulnerable older 
adult populatSons Speaker: NScole M. ROGUS-PULİA 
Oturum Başkanları: Seyhun TOPBAŞ, Meltem Gülhan HALİL 

14:00 - 15:00 OTURUM II -Yutma Bozukluğunun DeğerlendSrSlmesSnde DSagnostSk Araçlarda GelSşmeler 
Oturum Başkanları: Müşerrefe Nur KELEŞ, ElçSn TADIHAN ÖZKAN 

14:00 - 14:200 Kl$n$k Yutma Değerlend$rme Araçlarında Güncel Gel$şmeler 
Eren BALO 

14:20 - 14:40 Yutma Tarama Araçlarında Güncel Gel$şmeler 
Samet TOSUN 

14:40 - 15:00 Objekt$f Yutma Değerlend$rme Araçlarında Güncel Gel$şmeler 
Hakan GÖLAÇ 
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 KONFERANS SALONU  KONGRE MERKEZİ 

15:00 - 15:30 Çay ve Kahve Arası 

15:30 - 16:30 

OTURUM III - YenSdoğanda Yutma Bozuklukları 
Oturum Başkanları: Derya BÜYÜKAYHAN, Fatma 
ILGAZ 

OTURUM IV - Yutma Bozukluğu Olan İnme 
Hastalarında Tanıdan TedavSye KlSnSk İzlem 
Oturum Başkanları: Yakup KRESPİ, Ahmet 
KONROT 

15:30 - 15:50 Neonatalog Gözüyle Yen$doğan ve R$skl$ Bebek İzlem$ 
Emre DİNÇER 

İnme Sonrası Yutma Bozukluğu Olan Hastaların 
Semptomat$k Prof$l$, Fonks$yonel Farklılıklar ve Kl$n$k 
Rehberl$k 
Yelda YILDIZ 

15:50 - 16:10 
Yen$doğan Dönem$nde Yutma Değerlend$rmes$ 
Zehra YILMAZ EKSEN 

İnme Sonrası Yutma Bozukluğunda Çok Yönlü 
Müdahale: Nöronutr$syonel Tak$p 
Mehmet AkSf TOPÇUOĞLU 

16:10 - 16:30 
Yen$doğanda Yutma Rehab$l$tasyonu Yaklaşımları 
HSlal BERBER ÇİFTÇİ 

İnme Sonrası Yutma Bozukluğunda Çok Yönlü 
Müdahale: Terap$ ve Tak$p 
Serkan BENGİSU 

16:30 - 17:10 

OTURUM V - Nöromusküler Hastalıklarda Yutma 
Bozuklukları 
Oturum Başkanları: Müge Müzeyyen ÇİĞİLTEPE, 
Gönül ACAR GÜN 

OTURUM VI - Yoğun Bakımda Yutma Bozukluğu 
YönetSmS 
Oturum Başkanları: Sevtap AKBULUT, Gökhan 
BOZKURT 

16:30 - 16:50 
Ped$atr$k Nörolog Gözüyle Nöromusküler Hastalıklarda 
Yutma Bozukluğu 
Gülşen KÖSE 

Yoğun Bakım Hastalarında Yutma Fonks$yonunun 
Aletsel Değerlend$rmes$ 
Murat POLAT 

16:50 - 17:10 
Nöromusküler Hastalıklarda Yutma Bozukluğu 
Yönet$m$ 
RabSa YILDIRIM 

Yoğun Bakım Hastalarında Yutma ve Solunum Yönet$m$ 
Müşerrefe Nur KELEŞ 

 
 6 ARALIK 2025, CUMARTESİ 

 KONFERANS SALONU  KONGRE MERKEZİ 
  

08.00 - 09:00 SÖZEL BİLDİRİLER 3 
Oturum Başkanları: Ömer Faruk YAŞAROĞLU, 
Merve SAVAŞ 

SÖZEL BİLDİRİLER 4 
Oturum Başkanları: Nezehat ÖZGÜL ÜNLÜER, 
Emre CENGİZ 

 KONGRE MERKEZİ 

9.00 - 09:30 
KEYNOTE LECTURE 4: DysphagSa Sn chSldren – From a paedSatrScSan and PM&R specSalSst’s vSew 
Speaker: Guy LETTELİER 
Oturum Başkanları: Ayşe KARADUMAN, Selen SEREL ARSLAN 

09:30 - 10:00 

MÜNAZARA - Yutma Bozukluğu RehabSlStasyonunda Kullanılan PerSferal ve Santral StSmülasyon 
Uygulamaları Oturum Başkanı: Özgü İNAL ÖZÜN , Serkan BENGİSU 
Konuşmacılar: 
Seren DÜZENLİ ÖZTÜRK 
Nezehat ÖZGÜL ÜNLÜER 

10:00 - 10:30 Çay ve Kahve Arası 
 KONFERANS SALONU  KONGRE MERKEZİ 

10:30 - 11:30 

OTURUM VII - Çocuklarda SpesSfSk Konulara 
SpesSfSk Çözümler 
Oturum Başkanları: Fatma ESEN AYDINLI, Esra 
ÖZCEBE 

OTURUM VIII - Baş Boyun KanserS Sonrası 
Yutma Bozuklukları 
Oturum Başkanları: Enes ÖZYAR, Kürşat 
YELKEN 

10:30 - 10:50 
Ç$ğneme Bozukluklarında Değerlend$rme ve 
Rehab$l$tasyon Yaklaşımları 
Seda Nur KEMER 

Baş Boyun Kanser$ Sonrası Kompl$kasyonlar, D$sfon$ 
ve Yutma Bozuklukları 
NecatS ENVER 
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10:50 - 11:10 
Oral Defansın Değerlend$r$lmes$ ve Rehab$l$tasyon 
Yaklaşımları 
Zehra SAVAŞ 

Baş Boyun Kanser$ Sonrası Yutma: Yen$l$kç$ Egzers$z 
ve C$haz Destekl$ Tedav$ler 
Çağla ELİKÜÇÜK 

11:10 - 11:30 
Ketojen$k D$yet ve Yutma Bozuklukları İl$şk$s$ 
OrkSde GÜZEL 

Radyoterap$ Sonrası Spes$f$k Problemlere Özgü 
Terapat$k Yaklaşımlar 
Ömer Faruk YAŞAROĞLU 

 

 KONFERANS SALONU  KONGRE MERKEZİ 

11:30 - 12:30 
OTURUM IX - Sağlıklı Çocuklarda Yutma 
ProblemlerS 
Oturum Başkanları: Ahmet ATAŞ, Pınar EGE 

OTURUM X - GerSatrSk DSsfajSde KlSnSk YönetSm 
Oturum Başkanları: Bülent SAKA, Aslı TUFAN 

11:30 - 11:50 
Sağlıklı Çocukta Yutma Problemler$n$n Bel$rlenmes$ ve 
Kl$n$k İpuçları 
AtSlla CİFTCİ 

Sarkopen$k Yutma Bozukluğu ve Presb$faj$ 
Büşra CAN 

11:50 - 12:10 
Sağlıklı Çocukta Beslenme ve Yutma Problemler$n$n 
Fonks$yonel Değerlend$rmes$ 
Ayşe Kübra SÖYLER 

Dysphag$a Management $n Pat$ents w$th Alzhe$mer's 
D$sease and Related Dement$as 
NScole M. ROGUS-PULİA 

12:10 - 12:30 Seç$c$ Beslenen Çocuklarda Beslenme Yönet$m$ 
Güneş AKSÜS 

12:30 - 14:00 Öğle YemeğS ve Mentorla Buluşma 
 KONGRE MERKEZİ 

14:00 - 15:00 
Ulusal TermSnolojS Çalışması 
Moderatörler: Selen SEREL ARSLAN, Numan DEMİR, Serkan BENGİSU, Seren DÜZENLİ ÖZTÜRK, 
Fatma ILGAZ, Emre CENGİZ, RabSa YILDIRIM, Sena Nur BEGEN 

15:00 - 15:30 

KEYNOTE LECTURE 5: What evSdence says about the effects 
of bolus consSstency on swallowSng safety and effScSency 
Speaker: CatrSona M. STEELE 
Oturum Başkanları: İlknur MAVİŞ, Müge Müzeyyen ÇİYİLTEPE 

15:30 - 16:00 Çay ve Kahve Arası 
 KONFERANS SALONU  KONGRE MERKEZİ 

16:00 - 17:00 

OTURUM XI - Serebral PalsSlS Çocuklarda Yutma 
Bozuklukları 
Oturum Başkanları: Burak TATLI, Ömer Faruk 
ÜNAL  

OTURUM XII- FonksSyonel ve SSstemSk KökenlS 
Yutma Bozuklukları 
Oturum Başkanları: Nur TUNALI VAN DEN 
BERG, İlknur MAVİŞ 

16:00 - 16:20 
SP'l$ Çocuklarda Yutma Bozukluklarının 
Değerlend$r$lmes$ 
Emre CENGİZ 

Fonks$yonel Yutma BozukluğuÛ 
EzgS YILMAZ 

16:20 - 16:40 SP'l$ Çocuklarda Beslenme R$skler$ ve Yönet$m$ 
Fatma ILGAZ 

Ps$kojen$k Kökenl$ Yutma Bozukluğu 
Hakan ÖĞÜTLÜ 

16:40 - 17:00 
SP'de Yurma Bozukluğuna Yönel$k Terapat$k 
Müdaheleler 
DSdem ÇEVİK 

S$stem$k Hastalıklarda Yutma Bozukluğu 
İbrahSm ERENSOY 

 
6 ARALIK 2025, CUMARTESİ 

 SALON 3 

 ÖzofagusAtrezSlSÇocuklardaYutmaveBeslenmeYönetSmSEğStSmS 

13:30-14:00 Açılış Konuşması 

14:00-14:20 Özofagus AnatomSsS,Özofagus AtrezSsSveCerrahSYaklaşımlar 
Prof.Dr.ÇSğdemULUKAYADURAKBAŞA, İst.Meden$yet Ün.Tıp Fak.Çocuk Cerrah$s$ Ana B$l$m Dalı Başkanı 
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14:20-14:40 MotSlSteBozuklukları,ReflüveUzunDönemKomplSkasyonlar 
Prof.Dr.Sebahat ÇAM, İst.Meden$yet Ün.Tıp Fak.Çocuk Gastroenteroloj$ ve Hepatoloj$ Ana B$l$m Dalı Başkanı 

14:40-15:00 ARA 

15:00-15:20 
YutmaBozukluklarınınYönetSmS 
Prof.Dr.SelenSerelARSLAN, Hacettepe Ün$vers$tes$ F$z$k Tedav$ ve Rehab$l$tasyon Fakültes$, Hacettepe 
Ün$vers$tes$ Yutma Bozuklukları Uygulama ve Araştırma Merkez$ 

15:20-15:40 
BeslenmeSorunlarınınYönetSmS 
DrÖğretSmÜyesSFatmaILGAZ, Hacettepe Ün$vers$tes$, Sağlık B$l$mler$ Fakültes$, Beslenme ve D$yetet$k 
Bölümü 

15:40-16:00 CerrahSSonrası BakımveMultSdSsSplSnerTakSp 
Doç.Dr.HatScePARS, Atılım Ün$vers$tes$, Sağlık B$l$mler$ Fakültes$, Hemş$rel$k Bölümü 

16:00-16:20 ARA 

16:20-16:40 Kapanış PanelS–MultSdSsSplSnerEkSpYaklaşımı 

 Soru&Cevap 

 DüzenleyenKuruluşlar 
Yutma Bozuklukları Araştırma Derneğ$ (YUBAD) 
Özofagus Atrez$s$ A$le Destek Derneğ$ (TROAD) 

 
 7 ARALIK 2025, PAZAR 
 KONFERANS SALONU  KONGRE MERKEZİ 
  

08:30 - 09:30 
SÖZEL BİLDİRİLER 5 
Oturum Başkanları:Ayşe Kübra SÖYLER, Nurcan 
ALPÜRAN 

SÖZEL BİLDİRİLER 6 
Oturum Başkanları: Eren Balo, DSdem ÇevSk 

 KONGRE MERKEZİ 

09:30 - 10:30 OTURUM XIII - Yutma Bozukluğu TedavSsSnde AlternatSf Yollar Ve Yaklaşımlar 
Oturum Başkanları: ÇSğdem ULUKAYA DURAKBAŞI, Gökhan BAYSOY 

09:30 -09:50 Yutma Bozukluğu Olan Hastalarda Alternat$f Beslenme Yöntemler$, Yönet$m ve İzlem 
Rahşan ÖZCAN 

09:50 - 10:10 Trakeostom$ ve Vent$latör Desteğ$ Alan Hastalarda Yutma Yönet$m$ 
Sedat ÖKTEM 

10:10 - 10:30 Yutma Bozukluğu Yönet$m$nde Ses ve Yutma İl$şk$s$ 
Önal İNCEBAY 

10:30 - 11:00 Çay ve Kahve Arası 
 KONGRE MERKEZİ 

11:00 - 11:40 
KONFERANS : PedSatrSden gerSatrSye, gelenekten geleceğe 
Konuşmacı : Numan DEMİR, Selen SEREL ARSLAN 
Oturum Başkanları: Ayşe KARADUMAN, Günter HAFIZ 

11:40 - 12:00 

KONFERANS: İnme sonrası dSsfajS rehabSlStasyonunda paradSgma değSşSklSğSne doğru; kanıt mı yoksa 
kurgu mu? 
Konuşmacı: Yakup KRESPİ 
Oturum Başkanları: Mehmet AkSf TOPÇUOĞLU, Ferhan ÖZ 

12:00 - 12:40 OTURUM XIV - Yutma Bozukluklarında Motor Öğrenme ve SSmülasyon PerspektSflerS 
Oturum Başkanları: Candan ALGUN, Burcu SEMİN AKEL 

12:00 - 12:20 Motor Öğrenme Prens$pler$n$n Yutma Rehab$l$tasyonuna Entegrasyonu 
Özgü İNAL ÖZÜN 

12:20 - 12:40 Yutma Bozukluklarında S$mülasyon Eğ$t$m$ 
Namık Yücel BİROL 

12:40 - 13:00 KAPANIŞ TÖRENİ 
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KONGRE KURULLARI 
 
 

KONGRE BAŞKANLARI 
Numan Dem)r 
Yakup Kresp) 

 
 

KONGRE SEKRETERYASI 
Selen Serel Arslan 

Serkan Beng)su 
 

 
KONGRE DÜZENLEME KURULU 

 
Ayşe İlayda Mutlu  
Ayşe Kübra Söyler  
D:dem Çev:k  
Emre Ceng:z  
Eren Balo  
Fatma Ilgaz  
Hakan Gölaç  
İbrah:m Erensoy  
Murat Polat  
Mustafa Şah:n  
Müşerrefe Keleş  
Namık Yücel B:rol  

Nezehat Özgül Ünlüler  
Ozan Bağış Özgürsoy  
Ömer Faruk Yaşaroğlu  
Önal İncebay  
Özgü İnal Özün  
Özlem Boybey:  
Özlem Oğuz  
Rab:a Yıldırım  
Samet Tosun  
Sena Nur Begen  
Seren Düzenl: Öztürk  
Zehra Yılmaz Eksen
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KONGRE BİLİMSEL KURULU 
 

Ahmet Ataş  
Ahmet Konrot  
Al: Şef:k Hoşal  
Aynur Ayşe Karaduman  
Burak Tatlı  
Catr:ona Steele  
Cumhur Ertek:n  
Elç:n Tadıhan Özkan  
El:f Aksoy  
En:s Özyar  
Esra Özcebe  
Fatma Esen Aydın  
Ferhan Öz  
Gökhan Bozkurt  
Gönül Acar  
Guy Letell:er  
Günter Hafız  
Hakan B:rkent  
Hakan Coşkun  
Hasan Özen  
İbrah:m Aydoğdu  
İlknur Mav:ş  
İnc: Nur Saltık Tem:zel  

Kate Hutcheson  
Kayhan Öztürk  
K:mberly Morr:s  
Kürşat Yelken  
Mehmet Ak:f Topçuoğlu  
Melda Kunduk  
Meltem Gülhan Hal:l  
M:chelle Troche  
Müzeyyen Ç:y:ltepe  
Necat: Balamtek:n  
Necat: Enver  
N:cole Rogus  
Ömer Faruk Ünal  
Özlem Ülger  
Peter Lam  
Ra:ner Dz:evas  
Sedat Ökten  
Sevtap Akbulut  
Seyhun Topbaş  
Taylan Kav  
Theresa R:chard  
Tutku Soyer  
Yoko Inamato
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SÖZEL BİLDİRİLERİ ÖDÜLLERİ 
 

X. Yutma Bozuklukları Kongres: süres"nce gerçekleşt"r"len sözel b"ld"r" sunumları, "lg"l" 
oturumlarda görev alan oturum başkanları tarafından b"l"msel n"tel"k, özgünlük, 
metodoloj" ve sunum kal"tes" kr"terler" doğrultusunda değerlend"r"lm"şt"r. Bu 

değerlend"rmeler sonucunda seç"len b"ld"r"ler Sözel B:ld:r: Ödüller:ne layık görülmüştür. 
 
 
 
SÖZEL BİLDİRİ BİRİNCİLİK ÖDÜLÜ 

Görsel ve İş:tsel Uyaranların Yutma Sırasında Submental Kas Akt:vasyonuna Etk:s:: P:lot 

Çalışma  

Emre Ceng"z 

 

SÖZEL BİLDİRİ İKİNCİLİK ÖDÜLÜ 

İd:opat:k Park:nson Hastalarında Der:n Bey:n St:mülasyonunun Yutma Fonks:yonu Üzer:ne 

Etk:ler:  

Senanur Kahraman Beğen 

 

SÖZEL BİLDİRİ ÜÇÜNCÜLÜK ÖDÜLÜ 

D:l ve Konuşma Terap:stler:n:n IDDSI Kullanımına Yönel:k B:lg: Düzeyler:n:n İncelenmes:  

Yaren Çomak 
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S001 
Farklı Bey"n Bölgeler"n"n Türkçe Mod"f"ye Mann Yutma Değerlend"rme Test" Alt 

Bölümler"ne Etk"s" 
 
F"l"z Oben BAYRAKTAR1*, Vugar JAFAR2, Ahmet KONROT3 

 
1 Hal%ç Ün%vers%tes%, D%l ve Konuşma Terap%s%,   
e-ma%l: f%l%zobenbayraktar@gma%l.com, ORCID:0009-0003-8227-1380 
2 Med%cana Internat%onal Beyl%kdüzü Hastanes%,  
e-ma%l: dr.vugarcafer@gma%l.com, ORCID:0000-0001-5384-3464  
3 Üsküdar Ün%vers%tes%, D%l ve Konuşma Terap%s%,  
e-ma%l: ahmet.konrot@uskudar.edu.tr, ORCID:0000-0002-0196-7243  
 
ÖZET 

Amaç: İnme geç(ren k(ş(ler(n tıbb( tedav(s(ne karar vermede kullanılan Alberta İnme Programı Erken B(lg(sayarlı 
Tomograf( Skoru (ASPECTS) hesaplanmasında kullanılan bey(n bölgeler(n(n Türkçe Mod(f(ye Mann Yutma 
Değerlend(rme Test( (TR-MMASA) sonuçlarına etk(s(n(n (ncelenmes( hedeflenm(şt(r. 

Yöntem: Gözlemsel, anal(t(k, genel tarama model( (le sürdürülen kes(tsel, prospekt(f b(r çalışmadır. Ver(ler 
Ağustos 2023 ve Kasım 2024 tar(hler( arasında yüz yüze toplanmıştır. Katılımcılar (M: 65.96±12.75) akut fazda 
(nme geç(rd(ğ( nöroloj( hek(m( tarafından tanılanan, genel durumunun TR-MMASA uygulanab(len, akut fazda (lk 
kez (nme geç(ren, yutma bozukluğuna neden olab(lecek ek tanısı olmayan 46 kadın ve 93 erkekt(r. TR-MMASA, 
b(lg(sayarlı tomograf( ve manyet(k rezonans görüntülemeler( ver( toplama araçlarıdır. Ver(ler SPSS 25 
vers(yonunda anal(z ed(lm(şt(r. 

Bulgular: Katılımcıların TR-MMASA alt test ortalamaları sırasıyla: uyanıklık  9.99±0.17, kooperasyon 
9.93±0.37, solunum 9.12±1.25, (fade ed(c( konuşma 4.69±0.82, (ş(tsel algılama 9.71±1.07, d(zartr( 4.08±1.09, 
salya 4.76±1.44, d(l hareket( 9.61±1.27, d(l gücü 8.28±2.8, öğürme/gag refleks( 4.37±1.54, öksürme refleks( 
8.85±2, damak b(leşen( 9.6±1.28’d(r. ASPECTS ön ve arka s(stem (le sağ hem(sfer arasında (stat(st(ksel olarak 
anlamlı b(r (l(şk( olduğu tesp(t ed(lm(şt(r. Sol hem(sfer (le oks(p(tal lob bölges( arasında (stat(st(ksel olarak anlamlı 
b(r (l(şk( bulunmuştur. TR-MMASA skoru 95 ve üzer( olan grupta sağ talamus lezyonlarının oranı anlamlı şek(lde 
daha yüksek bulunmuştur (p = 0.009). Yaş (le solunum (r=-0.204, p<0.05), (fade ed(c( konuşma (r=-0.246, p<0.05), 
(ş(tsel algılama (r=0.238, p<0.05), d(l hareket( (r=-0.268, p<0.05), d(l gücü (r=-0.239, p<0.05) arasında (stat(st(ksel 
olarak anlamlı negat(f yönde zayıf düzeyde b(r (l(şk(, TR-MMASA toplam puanı (le arasında negat(f yönde orta 
düzeyde b(r (l(şk( (r=-0.308, p<0.05) olduğu tesp(t ed(lm(şt(r. 

Tartışma/Sonuç: TR-MMASA skorunun 95 ve üstü olması k(ş(n(n yutma taramasını geçt(ğ(n( göster(r. Bu grupta 
sağ talamus lezyonlarının daha yüksek olması, sağ talamusun d(ğer bey(n bölgeler(ne kıyasla yutmayla daha az 
(l(şk(l( b(r bölge olduğunu göstereb(l(r.  Yaşla b(rl(kte yutma alt becer(ler(nde etk(len(m ve yutmada genel 
bozulmanın artması, yaşlanan popülasyonda (nme sonrası yutma güçlükler(ne d(kkat ed(lmes( gerekt(ğ(n( göster(r. 

Anahtar Kel+meler: yutma, bey%n, %nme, Türkçe Mod%f%ye Mann Yutma Değerlend%rme Test%, Alberta İnme 
Programı Erken B%lg%sayarlı Tomograf% Skoru, d%l ve konuşma terap%s%, nöroloj% 

mailto:filizobenbayraktar@gmail.com
https://orcid.org/0009-0003-8227-1380?lang=en
mailto:dr.vugarcafer@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-0196-7243
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S001 
Bra"n Reg"on Effects on Turk"sh Mod"f"ed Mann Swallow"ng Assessment Subsect"ons 

 
ABSTRACT 

Purpose: Th(s study (nvest(gated the effects of bra(n reg(ons used (n calculat(ng the Alberta Stroke Program Early 
Computed Tomography Score (ASPECTS)—a tool gu(d(ng stroke treatment dec(s(ons—on the results of the 
Turk(sh Mod(f(ed Mann Assessment of Swallow(ng (TR-MMASA). 

Method: Th(s cross-sect(onal, observat(onal, analyt(cal, and prospect(ve study was conducted between August 
2023 and November 2024. Data were collected face to face from 139 part(c(pants (46 women, 93 men; mean age 
= 65.96±12.75) who exper(enced a f(rst acute-phase stroke, were d(agnosed by a neurolog(st, and were el(g(ble for 
TR-MMASA adm(n(strat(on. Part(c(pants had no add(t(onal cond(t(ons caus(ng swallow(ng d(sorders. Data 
collect(on tools (ncluded TR-MMASA, computed tomography, and magnet(c resonance (mag(ng. Analyses were 
performed us(ng SPSS 25. 

Results: Mean TR-MMASA scores were: alertness 9.99±0.17, cooperat(on 9.93±0.37, resp(rat(on 9.12±1.25, 
express(ve speech 4.69±0.82, aud(tory comprehens(on 9.71±1.07, dysarthr(a 4.08±1.09, sal(va control 4.76±1.44, 
tongue movement 9.61±1.27, tongue strength 8.28±2.8, gag reflex 4.37±1.54, cough reflex 8.85±2, and palatal 
component 9.6±1.28. S(gn(f(cant relat(onsh(ps were found between ASPECTS anter(or–poster(or systems and the 
r(ght hem(sphere, and between the left hem(sphere and occ(p(tal lobe. Part(c(pants w(th TR-MMASA scores ≥95 
had a s(gn(f(cantly h(gher rate of r(ght thalam(c les(ons (p = 0.009). Age showed weak negat(ve correlat(ons w(th 
resp(rat(on, express(ve speech, aud(tory comprehens(on, tongue movement, and tongue strength (r = -0.204 to -
0.268, p < 0.05), and a moderate negat(ve correlat(on w(th total TR-MMASA score (r = -0.308, p < 0.05).  

D"scuss"on/Conclus"on: A TR-MMASA score ≥95 (nd(cates successful swallow(ng screen(ng. The h(gher 
prevalence of r(ght thalam(c les(ons (n th(s group suggests that the r(ght thalamus may be less (nvolved (n 
swallow(ng. The observed decl(ne (n swallow(ng subsk(lls w(th age h(ghl(ghts the need for careful management of 
post-stroke swallow(ng d(ff(cult(es (n older adults.  

Keywords: swallow%ng, bra%n, stroke, Turk%sh Mod%f%ed Mann Assessment of Swallow%ng Ab%l%ty, Alberta 
Stroke Program Early CT Score, speech and language therapy, neurology  

 
S002 

Tekrarlayan Transkran"yal Manyet"k Uyarımın Nörojen"k D"sfaj"dek" Kl"n"k Etk"ler" 
 
Muzaffer Tunahan Ged"kç" ¹*, Hazel Zeynep Kurada² 
 
¹ Ankara Med%pol Ün%vers%tes%, Sağlık B%l%mler% Enst%tüsü, D%l ve Konuşma Terap%s% Bölümü 
e-ma%l: tunahanged%kc%09@gma%l.com, ORCID:0009-0001-7052-0576 
² Ankara Med%pol Ün%vers%tes%, Sağlık B%l%mler% Fakültes%, D%l ve Konuşma Terap%s% Bölümü,  
e-ma%l: hazelkurada@gma%l.com, ORCID:0000-0003-1096-1086 
 
ÖZET 

Amaç: Bu çalışmanın amacı, nörojen(k d(sfaj(de tekrarlayan transkran(yal manyet(k uyarım (rTMS) 
uygulamalarına (l(şk(n l(teratürdek( mevcut kanıtları s(stemat(k b(ç(mde (nceleyerek, uyarım parametreler(ndek( 
(hedef alan, frekans ve protokol t(p() farklılıkların rehab(l(tasyon çıktıları üzer(ndek( etk(s(n( açıklamaktır. 

 

 

 

https://orcid.org/0009-0001-7052-0576
https://orcid.org/0000-0003-1096-1086
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Yöntem: Bu çalışma, nörojen(k d(sfaj( rehab(l(tasyonunda rTMS etk(nl(ğ(n( (nceleyen araştırmaları kapsayan b(r 
l(teratür taramasıdır. PubMed, Scopus, Google Scholar ve ASHAW(re ver( tabanlarında bel(rlenen anahtar 
sözcükler Boolean operatörler(yle b(rleşt(r(lerek tarama yapılmış; 2015–2025 yılları arasında yayımlanan toplam 
42 çalışmaya ulaşılmıştır. Dah(l ed(lme ölçütler(; (a) (nsan örneklem(yle yürütülmüş olması, (b) nörojen(k d(sfaj( 
tanılı b(reyler( (çermes(, (c) rTMS müdahales( uygulanması ve (d) kl(n(k yutma çıktılarının raporlanmasıdır.  

Bu ölçütler( karşılamayan veya metodoloj(k açıdan yeters(z bulunan 35 çalışma dışlanmış, 7 çalışma 
değerlend(rmeye alınmıştır. 

Bulgular: Güncel l(teratür taraması, post-(nme d(sfaj( rehab(l(tasyonunda b(lateral ve yüksek frekanslı rTMS 
protokoller(n(n (5–10 Hz) yutma refleks( süres( ve asp(rasyon skorlarında daha anlamlı (y(leşme sağladığını 
göstermekted(r (Wen ve ark., 2022; X(e ve ark., 2022). Hedef kıyaslaması yapılan çalışmalarda, b(lateral serebellar 
uyarımın 10 Hz uygulandığında motor korteks (M1) hedeflemes(ne göre daha yüksek kl(n(k etk( oluşturduğu 
görülmüştür (Peng ve ark., 2025; Da( ve ark., 2023). Ayrıca, (TBS ((nterm(ttent theta burst st(mulat(on) (le 10 Hz 
yüksek frekanslı rTMS’n(n kl(n(k etk(nl(ğ(n(n benzer düzeyde olduğu b(ld(r(lm(şt(r (Yu-Le( ve ark., 2022). 
Bulgular, rTMS’n(n transkutanöz nöromüsküler uyarıma (TNES) kıyasla daha güçlü fonks(yonel (y(leşme 
sağladığını (Hammad ve ark., 2022) ve Park(nson (l(şk(l( d(sfaj(de de anlamlı kl(n(k yanıt oluşturduğunu 
göstermekted(r (Khedr ve ark., 2019). 

Tartışma/Sonuç: rTMS, nörojen(k d(sfaj( tedav(s(nde etk(l(, güvenl( ve kl(n(k olarak uygulanab(l(r b(r 
nöromodülasyon yaklaşımı olduğu görülmekted(r. L(teratürde en güçlü kanıtsal desteğ(n 10 Hz frekansta 
uygulanan b(lateral serebellar protokoller (ç(n raporlandığı bel(rlenm(şt(r. Bulgular, tedav( seç(m(n(n d(sfaj( 
fenot(p(ne göre b(reyselleşt(r(lmes( ve rTMS’n(n yutma terap(s(yle b(rl(kte uygulanmasının daha etk(l( 
olab(leceğ(n( göstermekted(r. Mevcut çalışmaların büyük ölçüde post-(nme d(sfaj(ye odaklandığı; Park(nson, TBI, 
ALS ve demans g(b( d(ğer nörojen(k d(sfaj( alt t(pler(ne (l(şk(n kanıtların (se sınırlı olduğu görülmekted(r. 

Anahtar Kel+meler: d%sfaj%, nörojen%k d%sfaj%, transkran%yal manyet%k uyarım, nöromodülasyon, yutma 
rehab%l%tasyonu. 

 

S002 
Cl"n"cal Effects of Repet"t"ve Transcran"al Magnet"c St"mulat"on "n Neurogen"c 

Dysphag"a 
 

ABSTRACT 

Purpose: Th(s study a(ms to systemat(cally rev(ew the ex(st(ng l(terature on repet(t(ve transcran(al magnet(c 
st(mulat(on (rTMS) (n neurogen(c dysphag(a and expla(n how var(at(ons (n st(mulat(on parameters (target reg(on, 
frequency, and protocol type) affect rehab(l(tat(on outcomes. 

Method: Th(s study (s a l(terature rev(ew encompass(ng research that exam(ned the effect(veness of rTMS (n 
neurogen(c dysphag(a rehab(l(tat(on. PubMed, Scopus, Google Scholar, and ASHAW(re databases were searched 
us(ng predef(ned keywords comb(ned w(th Boolean operators. Forty-two stud(es publ(shed between 2015 and 2025 
were (dent(f(ed. Inclus(on cr(ter(a were: (a) human part(c(pants, (b) (nd(v(duals d(agnosed w(th neurogen(c 
dysphag(a, (c) appl(cat(on of rTMS (ntervent(on, and (d) report(ng of cl(n(cal swallow(ng outcomes. Th(rty-f(ve 
stud(es that d(d not meet these cr(ter(a or had methodolog(cal l(m(tat(ons were excluded, and seven were (ncluded 
(n the f(nal analys(s. 

Results: Current l(terature shows that b(lateral and h(gh-frequency rTMS protocols (5–10 Hz) have produced more 
s(gn(f(cant (mprovements (n swallow(ng reflex latency and asp(rat(on scores dur(ng post-stroke dysphag(a 
rehab(l(tat(on. Stud(es compar(ng st(mulat(on targets have shown that 10 Hz b(lateral cerebellar st(mulat(on y(elds 
greater cl(n(cal (mprovement than motor cortex (M1) target(ng. Interm%ttent theta burst st%mulat%on (%TBS) 
demonstrates comparable eff(cacy to 10 Hz h(gh-frequency rTMS (Yu-Le( et al., 2022). F(nd(ngs also reveal that 
rTMS prov(des stronger funct(onal recovery than transcutaneous neuromuscular electr(cal st(mulat(on (TNES) and 
(nduces mean(ngful (mprovement (n Park(nson-related dysphag(a. 



 

 

 

20 

D"scuss"on/Conclus"on: rTMS appears to be an effect(ve, safe, and cl(n(cally appl(cable neuromodulat(on 
approach for neurogen(c dysphag(a. The strongest ev(dence supports 10 Hz b(lateral cerebellar protocols. 
Treatment should be (nd(v(dual(zed accord(ng to dysphag(a phenotype, and comb(n(ng rTMS w(th swallow(ng 
therapy may enhance outcomes. Ev(dence rema(ns l(m(ted for subtypes such as Park(nson’s d(sease, TBI, ALS, 
and dement(a. 

Keywords: dysphag%a, neurogen%c dysphag%a, transcran%al magnet%c st%mulat%on, neuromodulat%on, 
swallow%ng rehab%l%tat%on. 

 

S003 
Baryum Sülfatın T"car" Kıvam Arttırıcılarla Hazırlanan Sıvıların IDDSI Sınıflandırması 

Üzer"ne Etk"s" 
 
Tuncay Yılmaz¹*, Beh"ç Mert², Selen Serel Arslan³, Numan Dem"r⁴ 
 
¹ Gıda Mühend(sl(ğ( Bölümü, Mühend(sl(k ve Doğa B(l(mler( Fakültes(, Man(sa Celal Bayar Ün(vers(tes(,  
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e-ma(l: numan@hacettepe.edu.tr, ORCID: 0000-0001-6308-0237 
 

ÖZET 

Amaç: Bu çalışma, v(deofloroskop(k yutma çalışmaları (VFSS/MBYÇ) sırasında kullanılan baryum sülfatın (%0, 
%20, %30, v/w) t(car( kıvam arttırıcılarla hazırlanan sıvıların reoloj(k özell(kler( ve IDDSI sınıflandırmaları 
üzer(ndek( etk(s(n( değerlend(rmey( amaçlamaktadır. 

Yöntem: Üçü ksantan gam (Th(ckenUp Clear, Nut(l(s Clear, KıvamPRO PraTh(ck) ve (k(s( n(şasta bazlı 
(Th(ckenUp Powder, Nut(l(s Powder) olmak üzere beş t(car( kıvam arttırıcı ürün kullanılmıştır. Numuneler IDDSI 
Sev(ye 1, 2 ve 3’e uygun oranlarda hazırlanmış, baryum sülfat oranı %0, %20 ve %30 olacak şek(lde ayarlanmıştır. 
V(skoz(te ölçümler( 50 s⁻¹ kayma oranında gerçekleşt(r(lm(ş, 10 san(ye sonunda şırıngada kalan sıvı hac(mler( 
kayded(lm(şt(r. 

Bulgular: Baryum sülfat oranı arttıkça hem v(skoz(te hem de şırınga (ç(nde kalan sıvı hac(mler( s(stemat(k olarak 
artmıştır. %30 baryum (çeren Sev(ye 1 ve 2 örnekler( sırasıyla Sev(ye 2 ve 3 kıvamlara geçm(şt(r. Ksantan bazlı 
formülasyonlar baryum artışına daha duyarlı bulunmuştur. %10–20 oranında kıvam arttırıcı azaltımı kıvam artışını 
kısmen dengelem(ş ancak IDDSI sev(yes(n( tam olarak koruyamamıştır. 

Tartışma/Sonuç: Elde ed(len bulgular, baryum sülfatın yalnızca radyopak b(r ajan değ(l, aynı zamanda sıvıların 
akış özell(kler(n( etk(leyen reoloj(k b(r b(leşen olduğunu ortaya koymaktadır. VFSS/MBYÇ uygulamalarında 
baryumlu sıvıların IDDSI sev(yeler(nden sapmaması (ç(n baryum etk(s(n(n d(kkate alınması ve ürün bazlı opt(m(ze 
ed(lm(ş tar(fler(n kullanılması gerekmekted(r. Bu yaklaşım, d(sfaj( değerlend(rmeler(nde tanısal doğruluğu ve hasta 
güvenl(ğ(n( artıracaktır. 

Anahtar kel+meler: yutma test%, baryum sülfat, kıvam arttırıcılar, v%skoz%te, IDDSI, d%sfaj%, VFSS 
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S003 
Impact of Bar"um Sulphate on IDDSI Class"f"cat"on of Commerc"ally Th"ckened L"qu"ds 
 
ABSTRACT 

Purpose: Th(s study a(med to evaluate the effect of bar(um sulfate (0%, 20%, 30% w/v) on the rheolog(cal 
propert(es and IDDSI class(f(cat(on of l(qu(ds prepared w(th commerc(al th(cken(ng agents commonly used (n 
v(deofluoroscop(c swallow(ng stud(es (VFSS). 

Method: F(ve th(ckeners—three xanthan-based (Th(ckenUp Clear, Nut(l(s Clear, PraTh(ck) and two starch-based 
(Th(ckenUp Powder, Nut(l(s Powder)—were tested at IDDSI Levels 1–3. V(scos(ty was measured at 50 s⁻¹ us(ng 
a rotat(onal rheometer, and IDDSI flow tests were conducted by record(ng res(dual syr(nge volumes after 10 s. 

Results: Increas(ng bar(um concentrat(on led to a systemat(c r(se (n both v(scos(ty and res(dual syr(nge volume. 
At 30% bar(um, Level 1 and 2 l(qu(ds trans(t(oned to Levels 2 and 3. Xanthan-based th(ckeners were more affected. 
A 10–20% reduct(on (n th(ckener content part(ally offset the th(cken(ng effect but d(d not fully preserve target 
levels. 

D"scuss"on/Conclus"on: Bar(um sulfate acts not only as a rad(opaque agent but also as a rheology mod(f(er. 
Formulat(on-spec(f(c adjustments are essent(al to ma(nta(n accurate IDDSI levels dur(ng VFSS, ensur(ng 
d(agnost(c prec(s(on and pat(ent safety. 

Keywords: swallow%ng test, bar%um sulphate, th%ckeners, v%scos%ty, IDDSI, dysphag%a, VFSS 

 

S004 
Preterm Doğanlarda İpucu Temell" Beslemen"n Oral Alıma Geç"şe Etk"s": S"stemat"k 

Derleme 
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ÖZET 

Amaç: Bu s(stemat(k derlemen(n amacı, preterm doğan bebekler(n (pucu temell( besleme yöntem( (le 
beslenmes(n(n oral alıma geç(şe etk(s(n( s(stemat(k b(r şek(lde (ncelemekt(r. 

Yöntem: Bu çalışma PRISMA ve PICOS yönergeler(ne uygun olarak yürütülmüş, hızlı derleme metodoloj(s( 
kapsamında yapılandırılmış ve makale seç(m sürec(nde rayyan.a( yazılımından yararlanılmıştır. PubMed, 
Cochrane, Web of Sc(ence, Scopus, Medl(ne, Embase, CINEAHL, CENTRAL ve EBSCOhost ver( tabanlarındak( 
2015-2025 yılları arasında yapılmış çalışmalar taranmıştır. Başta 165 makale bulunmuştur. Dupl(kasyonlar 
çıkarıldıktan sonra 112 kalan çalışma başlık, özet ve anahtar kel(melere göre değerlend(r(l(p elenm(şt(r.  Dışlama 
kr(terler(m(z; İng(l(zce har(c(ndek( d(ğer d(llerde yapılan çalışmalar, 2015-2025 yılları arasında yayınlanmamış 
çalışmalar,Preterm olmayan popülasyon (çeren çalışmalar, Cue-based feed(ng / (nfant-dr(ven feed(ng (çermeyen 
çalışmalar.  
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İçleme Kr(terler(m(z:İng(l(zce d(l(nde yapılan çalışmalar, 2015-2025 yılları arasında yayınlanmış çalışmalar, 
Preterm bebeklerle yapılan çalışmalar, Cue-based feed(ng veya Infant-Dr(ven Feed(ng yaklaşımını (çerenler112 
çalışma dışlama ve (çleme kr(terler( doğrultusunda (ncelenm(şt(r. Bu değerlend(rme sonucunda derlemeye 16 
çalışma dah(l ed(lm(şt(r. Bu s(stemat(k derlemen(n protokolü PROSPERO’da kayded(lm(şt(r (Kayıt No: 
CRD420251186432). 

Bulgular: Dah(l ed(len 16 çalışmanın (toplam 2611 preterm bebek) sonuçları b(rl(kte değerlend(r(ld(ğ(nde, (pucu 
temell( beslenme (CBF/IDF) yaklaşımının geleneksel (programa dayalı) yöntemlere kıyasla prematüre bebeklerde 
tam oral beslenmeye geç(ş( hızlandırdığı ve beslenme sırasında görülen f(zyoloj(k (nstab(l(tey( (desatürasyon, apne, 
brad(kard() azalttığı görülmüştür. İpucu temell( besleme yaklaşımının ebeveyn katılımını ve memnun(yet(n( 
bel(rg(n b(ç(mde artırdığı da tutarlı olarak b(ld(r(lm(şt(r. 

Bununla b(rl(kte, bu olumlu beslenme sonuçlarının toplam hastanede kalış süres(n( veya k(lo alım hızını nasıl 
etk(led(ğ( konusunda çalışmalar arasında tutarsızlıklar mevcuttur. Çoğu çalışma k(lo alımında olumsuz b(r etk( 
b(ld(rmezken, hastanede kalış süres(n(n kısaldığına da(r kanıtlar zayıf kalmıştır. 

Tartışma/Sonuç: Preterm bebeklerde kanıta dayalı uygulamalardan olan (pucu temell( besleme yaklaşımının 
bebeğ(n tam oral alıma geç(ş(nde d(ğer yaklaşımlardan bel(rg(n b(r fark olduğu bulunmuştur. 

Anahtar kel+meler: preterm doğan, cue-based feed%ng, oral alım, s%stemat%k derleme,%nfant dr%ven 

 

S004 
Effect"veness of a Cue-Based Feed"ng Approach "n Preterm Infant:  Rev"ew 

 
ABSTRACT 

Purpose: The a(m of th(s systemat(c rev(ew (s to exam(ne the effect of cue-based feed(ng on the trans(t(on to oral 
feed(ng (n preterm (nfants systemat(cally. 

Method: Th(s study was conducted (n accordance w(th PRISMA and PICOS gu(del(nes, structured w(th(n the 
framework of rap(d rev(ew methodology, and the art(cle select(on process was fac(l(tated by the Rayyan.a( 
software. Stud(es publ(shed between 2015 and 2025 were searched (n PubMed, Cochrane, Web of Sc(ence, Scopus, 
Medl(ne, Embase, CINAHL, CENTRAL, and EBSCOhost databases. A total of 165 art(cles were f(rst (dent(f(ed. 
After remov(ng dupl(cates, 112 art(cles rema(ned and were screened by t(tle, abstract, and keywordsExclus(on 
cr(ter(a: Stud(es publ(shed (n languages other than Engl(sh, Stud(es not publ(shed between 2015 and 2025, Stud(es 
that d(d not (nclude preterm (nfants, Stud(es that d(d not use cue-based feed(ng or (nfant-dr(ven fed(ng. Inclus(on 
cr(ter(a:Stud(es publ(shed (n Engl(sh, Stud(es publ(shed between 2015 and 2025, Stud(es (nclud(ng preterm (nfants, 
Stud(es us(ng cue-based feed(ng or the Infant-Dr(ven Feed(ng approach. A total of 112 stud(es were rev(ewed 
accord(ng to the (nclus(on and exclus(on cr(ter(a. After th(s assessment, 16 stud(es were (ncluded (n the rev(ew. 
The protocol of th(s systemat(c rev(ew was reg(stered (n PROSPERO (Reg(strat(on No: CRD420251186432). 

Results: When the results of the 16 (ncluded stud(es (total(ng 2611 preterm (nfants) were synthes(zed, (t was found 
that the cue-based feed(ng (CBF/IDF) approach accelerated the trans(t(on to full oral feed(ng (n preterm (nfants 
and reduced phys(olog(cal (nstab(l(ty (desaturat(on, apnea, bradycard(a) observed dur(ng feed(ng, compared to 
trad(t(onal (schedule-based) methods. Moreover, the cue-based feed(ng approach has been cons(stently reported to 
s(gn(f(cantly enhance parental (nvolvement and sat(sfact(on. 

D"scuss"on/Conclus"on: It has been found that the cue-based feed(ng approach, an ev(dence-based pract(ce (n 
preterm (nfants, makes a s(gn(f(cant d(fference (n the trans(t(on to full oral feed(ng compared to other approaches. 

Keywords: cue- based feed%ng, ınfant drıven, preterm, oral feed%ng, systemat%c rew%ev 
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S005 
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ÖZET 

Amaç: Ç(ğneme problemler( malnütr(syon, kötü ağız h(jyen(, yutma bozuklukları ve azalmış oral fonks(yonla 
sonuçlanab(l(r. Ped(atr(k popülasyonda d(sfaj(y( değerlend(rme amacıyla PEDI-EAT-10 kullanılmaktadır. Ancak 
ç(ğneme güçlüğü bulunan çocuklarda PEDI-EAT-10 skorları yanıltıcı olab(l(r. Kl(n(k gözlemler(m(zde, ç(ğneme 
güçlüğü olan çocukların daha yüksek PEDI-EAT-10 skorlarına sah(p olduğunu fark ett(k. Bu çalışmadak( amacımız 
çocuklarda ç(ğneme performansı (le d(sfaj( ş(ddet( arasındak( (l(şk(y( araştırmaktır. 

Yöntem: Çalışmaya nörogel(ş(msel bozukluğu olan 2-12 yaş aralığında toplam 44 çocuk katıldı. Yeme ve (çme 
becer(ler( EDACS (le sınıflandırıldı. EDACS Sev(ye III-V asp(rasyon gösterges( olarak kabul ed(ld(. PEDİ-EAT-
10 ve Karaduman Ç(ğneme Performans Ölçeğ( (KÇPS) skorları (le son 12 ay (çer(s(ndek( akc(ğer enfeks(yonu 
sayısı kayded(ld(. 

Bulgular: Ortalama boy 97,47 cm, k(lo 17,30 kg ve yaş 68,43 aydı. PEDI-EAT-10 ortalama skoru 13,32 (d( 
(m(n=0, maks=34). KÇPS ortalama skoru 2,11 (d( (m(n=0, maks=4). KÇPS (le PEDİ-EAT-10 skorları arasında 
anlamlı poz(t(f b(r korelasyon gözlend( (r=0,378, p=0,011). Ayrıca KÇPS (le EDACS sev(yeler( arasında da anlamlı 
poz(t(f b(r korelasyon bulundu (r=0,540, p=0,003). Ancak KÇPS (le akc(ğer enfeks(yonu sayısı arasındak( 
korelasyon (stat(st(ksel olarak anlamlı değ(ld( (r=0,251, p=0,134). 

Tartışma/Sonuç: KÇPS (le PEDİ-EAT-10 skorları arasında korelasyon vardır, ancak akc(ğer enfeks(yonu (le b(r 
(l(şk( gözlenmem(şt(r. Ç(ğneme bozuklukları d(sfaj( semptom ş(ddet( skorlarını artırab(l(r, ancak bu her zaman 
asp(rasyonla (l(şk(l( olmayab(l(r. EDACS sev(yes(n(n artmasına neden olarak beslenme becer(ler(n( etk(leyeb(l(r, 
ancak akc(ğer enfeks(yonu (le doğrudan (l(şk(l( olmayab(l(r. Kl(n(ğ(m(ze başvuran hastalar, akc(ğer enfeks(yonu 
öyküsünden z(yade yutma ve beslenme problemler( neden(yle yönlend(r(lm(şt(r.  

Bu hastalarda yutma bozukluğu olmadığı halde, yüksek PEDİ-EAT-10 skorları, anket(n katı gıda ve ç(ğnemeye 
(l(şk(n sorularından kaynaklanmaktadır. Ç(ğneme bozukluğu olan çocuklarda PEDİ-EAT-10 skorunun 13 ve üzer( 
olması durumunda, bu skorun asp(rasyondan z(yade ç(ğneme problemler(nden kaynaklanab(leceğ( göz önünde 
bulundurulmalıdır. PEDİ-EAT-10 (ç(n ç(ğneme bozukluğu olan çocuklarda farklı b(r (cut-off) değer(n(n 
bel(rlenmes(n(n gerekl( olab(leceğ(n( düşünüyoruz. 

Anahtar Kel+meler: Ç%ğneme bozukluğu, D%sfaj%, Ped%atr%, D%sfaj, Ped%-Eat-10 
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S005 
Relat"onsh"p Between Chew"ng Performance And Dysphag"a Sever"ty "n Ch"ldren: A 

P"lot Study 
 
ABSTRACT 

Purpose: Chew(ng problems can lead to malnutr(t(on, poor oral hyg(ene, swallow(ng d(sorders, and reduced oral 
funct(on. PEDI-EAT-10 (s commonly used for dysphag(a assessment (n ch(ldren. However, PEDI-EAT-10 scores 
may be m(slead(ng (n ch(ldren w(th chew(ng d(ff(cult(es. Cl(n(cal observat(ons (nd(cate that ch(ldren w(th chew(ng 
problems often show h(gher PEDI-EAT-10 scores. Th(s study a(ms to (nvest(gate the relat(onsh(p between chew(ng 
performance and dysphag(a sever(ty (n ch(ldren. 

Method: Fourty-four ch(ldren aged 2–12 years w(th neurodevelopmental d(sorders were (ncluded. EDACS was 
used to class(fy eat(ng and dr(nk(ng ab(l(t(es. PEDI-EAT-10 scores, Karaduman Chew(ng Performance Scale 
(KCPS) scores, and the number of pulmonary (nfect(ons (n the last 12 months were recorded. 

Results: Mean he(ght, we(ght, and age were 97.47 cm, 17.30 kg, and 68.43 months. The mean PEDI-EAT-10 score 
was 13.32 (m(n=0, max=34). The mean KCPS score was 2.11 (m(n=0, max=4). A s(gn(f(cant pos(t(ve correlat(on 
was observed between KCPS and PEDI-EAT-10 scores (r=0.378, p=0.011). A s(gn(f(cant pos(t(ve correlat(on was 
also found between KCPS and EDACS levels (r=0.540, p=0.003). However, the correlat(on between KCPS and 
the number of pulmonary (nfect(ons was not stat(st(cally s(gn(f(cant (r=0.251, p=0.134). 

D"scuss"on/Conclus"on: Although KCPS and PEDI-EAT-10 scores are correlated, no assoc(at(on was found w(th 
pulmonary (nfect(on h(story. Chew(ng d(sorders may (ncrease dysphag(a symptom sever(ty scores; however, th(s 
may not necessar(ly reflect asp(rat(on. In ch(ldren w(th chew(ng problems, h(gh PEDI-EAT-10 scores may result 
from quest(onna(re (tems related to sol(d foods and chew(ng, even when no swallow(ng d(sorder (s present. In 
ch(ldren w(th chew(ng d(sorders, PEDI-EAT-10 score of 13 or h(gher should be (nterpreted caut(ously, as (t may 
reflect chew(ng d(ff(cult(es rather than asp(rat(on. We bel(eve that a d(fferent cutoff value for PEDI-EAT-10 may 
be necessary for ch(ldren w(th chew(ng d(sorders. 

Keywords: Chew%ng d%sorder, Dysphag%a, Ped%atr%cs, Swallow%ng d%sorder, Ped%-Eat-10 
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ÖZET 

G"r"ş: Yutma yeteneğ(n(n değerlend(r(lmes(nde yutma etk(nl(ğ( öneml( b(r yer tutmaktadır. Yutma etk(nl(ğ(, yutma 
kaslarının koord(nel( çalışmasıyla yeterl( basınç üret(m( sağlanarak bolusun etk(l( b(r şek(lde tem(zleneb(lme 
yeteneğ(d(r. Bu etk(nl(ğ(n değerlend(r(lmes(, Bolus Rez(dü Skalası (BRS) g(b( derecelend(rme ölçekler( aracılığıyla 
yapılmaktadır. BRS kr(t(k anatom(k bölgelerdek( kalıntıları sınıflandırmak (ç(n kolay ve yaygın olarak kullanılan 
b(r ölçekt(r, ancak Türkçe geçerl(l(ğ( ve güven(l(rl(ğ( b(ld(r(lmem(şt(r. Bu nedenle bu çalışmanın amacı, BRS’n(n 
Türkçeye uyarlama sürec(nde kr(ter geçerl(l(ğ(n( (ncelemek ve ölçeğ(n kl(n(k kullanıma uygunluğunu 
değerlend(rmekt(r. 

Materyal ve Metot: Çalışmaya, (nme tanısı almış ve yutma bozukluğu bulunan 35 b(rey (yaş ortalaması 59 ± 6, 
20 erkek, 15 kadın) dah(l ed(lm(şt(r. Katılımcılar, (nme sonrası (lk 3 hafta (ç(nde değerlend(r(lm(ş olup, yutma 
fonks(yonları V(deofloroskop(k Yutma Çalışması (VFSS) (le anal(z ed(lm(şt(r. VFSS kayıtları IDDSI Sev(ye 0 
((nce sıvı) ve Sev(ye 3 (yoğun kıvam) olmak üzere (k( farklı kıvamda gerçekleşt(r(lm(şt(r. Türkçe BRS’n(n kr(ter 
geçerl(l(ğ(n( değerlend(rmek amacıyla, Bolus Rez(dü Skalası (BRS), Yale Far(nks Rez(dü Ş(ddet Derecelend(rme 
Skalası (YPRSRS) ve Penetrasyon-Asp(rasyon Skalası (PAS) skorları arasındak( korelasyonlar hesaplandı. 

Bulgular: İnce sıvı kıvamında (IDDSI Sev(ye 0), BRS (le Yale Far(nks Rez(dü Ş(ddet Derecelend(rme Ölçeğ( 
(YPRSRS) arasında hem vallekula (ρ=0.680, p&lt;0.001) hem de p(r(form s(nüs (ρ=0.902, p&lt;0.001) 
düzeyler(nde güçlü ve çok güçlü poz(t(f korelasyon bulunmuştur. IDDSI-0’da BRS (le Penetrasyon-Asp(rasyon 
Ölçeğ( (PAS) arasında orta düzeyde poz(t(f ve anlamlı b(r (l(şk( bulunmuştur (ρ=0.392, p=0.020), Fonks(yonel Oral 
Alım Skalası (FOAS) (le (se negat(f yönlü ve anlamlı b(r korelasyon saptanmıştır (ρ=–0.386, p=0.022). Yoğun 
kıvamda (IDDSI Sev(ye 3) (se BRS, YPRSRS (ρ=0.481–0.563, p&lt;0.01) ve PAS (ρ=0.506, p=0.002) (le güçlü 
poz(t(f poz(t(f korelasyon bulunmuştur ancak FOAS (le anlamlı fark bulunmamıştır (ρ=–0.299, p=0.081). 

Sonuç: Çalışmanın sonuçları Türkçe BRS’n(n yutma etk(nl(ğ(n( değerlend(rmede geçerl( ve 

kl(n(k açıdan anlamlı b(r araç olduğunu göstermekted(r. BRS skorlarındak( artışın PAS skorlarında artış ve FOAS 
skorlarında azalma (le (l(şk(l( olması, ölçeğ(n hem yutma etk(nl(ğ( hem de yutma güvenl(ğ( açısından kl(n(k 
duyarlılığa sah(p olduğunu göstermekted(r. 

Anahtar Kel+meler: İnme, Yutma Etk%nl%ğ%, Ölçek uyarlama, D%sfaj%, V%deofloroskop%k Yutma Çalışması  

 

S006 
Cr"ter"on Val"d"ty of the Turk"sh Bolus Res"due Scale (BRS) "n Stroke Pat"ents 

 

ABSTRACT 

Introduct"on: Swallow(ng eff(c(ency plays an (mportant role (n the evaluat(on of swallow(ng ab(l(ty. It (s def(ned 
as the capab(l(ty to clear the bolus effect(vely through coord(nated muscular act(v(ty and adequate pressure 
generat(on dur(ng the oral and pharyngeal phases. Th(s eff(c(ency can be assessed us(ng rat(ng scales such as 
the Bolus Res(due Scale (BRS). The BRS (s a s(mple and w(dely used scale that class(f(es res(due (n cr(t(cal 
anatom(cal reg(ons; however, (ts Turk(sh val(d(ty and rel(ab(l(ty have not yet been reported. Therefore, the a(m of 
th(s study was to exam(ne the cr(ter(on val(d(ty of the Turk(sh vers(on of the BRS and to evaluate (ts cl(n(cal 
appl(cab(l(ty. 

Mater"als and Method: Th(rty-f(ve (nd(v(duals (mean age = 59 ± 6 years; 20 males, 15 females) d(agnosed w(th 
stroke and present(ng w(th dysphag(a were (ncluded (n the study. All part(c(pants were evaluated w(th(n the f(rst 
three weeks post-stroke, and the(r swallow(ng funct(ons were analyzed us(ng V(deofluoroscop(c Swallow(ng Study 
(VFSS). VFSS record(ngs were obta(ned (n two d(fferent cons(stenc(es: IDDSI Level 0 (th(n l(qu(d) and Level 3 
(th(ck l(qu(d). To assess the cr(ter(on val(d(ty of the Turk(sh BRS, correlat(ons were calculated between the Bolus 
Res(due Scale (BRS), Yale Pharyngeal Res(due Sever(ty Rat(ng Scale (YPRSRS), and Penetrat(on–Asp(rat(on 
Scale (PAS)scores. 



 

 

 

26 

Results: For th(n l(qu(d cons(stency (IDDSI Level 0), strong and very strong pos(t(ve correlat(ons were found 
between the BRS and the YPRSRS at both the vallecular (ρ=0.680, p&lt;0.001) and p(r(form s(nus (ρ=0.902, 
p&lt;0.001) levels. A moderate pos(t(ve and s(gn(f(cant correlat(on was observed between the BRS and PAS 
(ρ=0.392, p=0.020), wh(le a negat(ve and s(gn(f(cant correlat(on was found w(th the Funct(onal Oral Intake Scale 
(FOAS) (ρ=–0.386, p=0.022). For th(ck l(qu(d cons(stency (IDDSI Level 3), the BRS showed strong pos(t(ve 
correlat(ons w(th YPRSRS (ρ=0.481–0.563, p&lt;0.01) and PAS (ρ=0.506, p=0.002), but no s(gn(f(cant correlat(on 
w(th FOAS (ρ=–0.299, p=0.081). 

Conclus"on: The f(nd(ngs (nd(cate that the Turk(sh BRS (s a val(d and cl(n(cally mean(ngful tool for evaluat(ng 
swallow(ng eff(c(ency. Its cons(stency w(th both (nstrumental measures and funct(onal swallow(ng levels supports 
(ts cl(n(cal sens(t(v(ty and appl(cab(l(ty (n stroke pat(ents. 

Keywords: Stroke, Swallow%ng Funct%on, Scale Adaptat%on, Dysphag%a, V%deofluoroscop%c Swallow%ng 
Study 
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ÖZET 

Amaç: Yutma fonks(yonu yalnızca motor ve f(zyoloj(k süreçler(n değ(l, aynı zamanda oral duyusal (şlemleme 
becer(ler(n(n de etk(s( altındadır. Oral duyusal hassas(yet veya duyusal (şlemleme sorunları, yemek seç(c(l(ğ(, oral 
savunuculuk, ç(ğneme-yutma koord(nasyonunda zorluk ve yutma sırasında çaba artışı g(b( kl(n(k bel(rt(lerle 
(l(şk(lend(r(lmekted(r. Ancak erken çocukluk dönem(nde oral duyusal (şlem özell(kler( (le yutma fonks(yonu 
arasındak( (l(şk(y( (nceleyen çalışma sayısı sınırlıdır. Bu p(lot çalışma, 7–35 ay arası çocuklarda Dunn duyusunun 
oral duyusal (şlem alt maddeler( (le yutma güçlüğü ş(ddet( (PEDİ EAT-10) arasındak( (l(şk(y( değerlend(rmey( 
amaçlamaktadır. 

Yöntem: Araştırma kes(tsel ve keşfed(c( p(lot çalışma olarak tasarlanmıştır. İstanbul Atlas Ün(vers(tes( D(l ve 
Konuşma Terap(s( Laboratuvarı’na başvuran 5 çocuk (7–35 ay) çalışmaya dah(l ed(lm(şt(r. Yutma güçlüğü PEDİ 
EAT-10 (le, oral duyusal (şlemleme (se Dunn Duyusunun Oral Duyusal İşlem Alt Maddeler( üzer(nden 
değerlend(r(lm(şt(r. Katılımcılar “beslenme-yutma ş(kâyet( var mı?” sorusuna göre gruplandırılmıştır. Ver(ler 
Spearman korelasyonu ve Mann-Wh(tney U Test( (le anal(z ed(lm(şt(r. 
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Bulgular: Oral duyusal (şlem puanları (le PEDİ EAT-10 toplam skorları arasında güçlü poz(t(f (l(şk( eğ(l(m( 
saptanmıştır (r = 0.82, p = 0.088). Bu bulgu, oral duyusal (şlem güçlüğü arttıkça yutma güçlüğünün artma 
eğ(l(m(nde olduğunu göstermekted(r. “Yutma ş(kâyet( var” grubunun PEDİ EAT-10 ortalaması 3.00, “yok” 
grubunun ortalaması 0.75 olarak bulunmuştur (U = 4.00, p = 0.276). p değerler( (stat(st(ksel olarak anlamlı 
olmamakla b(rl(kte, yüksek etk( büyüklüğü (r = .82) kl(n(k açıdan d(kkat çek(c(d(r ve daha gen(ş örnekleme (ht(yaç 
olduğunu göstermekted(r. 

Tartışma/Sonuç: P(lot bulgular, oral duyusal (şlemleme özell(kler(n(n ped(atr(k yutma fonks(yonunu 
etk(leyeb(lecek öneml( b(r değ(şken olduğunu desteklemekted(r. Yutma değerlend(rmeler(nde oral duyusal (şlem 
b(leşenler(n(n erken dönemde ele alınması öner(lmekted(r. Çalışma daha gen(ş örneklemle sürdürülmekted(r. 

Anahtar Kel+meler: beslenme, erken çocukluk, oral duyusal %şlem, PEDİ EAT-10, yutma 

 

S007 
Sensory Process"ng and Swallow"ng Funct"on "n Early Ch"ldhood: An Exploratory P"lot 

Study 
 
ABSTRACT 

Purpose: Swallow(ng funct(on (s (nfluenced not only by motor and phys(olog(cal mechan(sms but also by oral 
sensory process(ng ab(l(t(es. Oral sensory hypersens(t(v(ty or sensory process(ng d(ff(cult(es are assoc(ated w(th 
cl(n(cal man(festat(ons such as food select(v(ty, oral defens(veness, (ncreased effort dur(ng chew(ng-swallow 
coord(nat(on, and swallow(ng d(scomfort. However, research explor(ng the relat(onsh(p between oral sensory 
process(ng character(st(cs and swallow(ng funct(on (n early ch(ldhood rema(ns l(m(ted. Th(s p(lot study a(med to 
exam(ne the relat(onsh(p between the Oral Sensory Process(ng sub-(tems of the Dunn Sensory Prof(le and the 
sever(ty of dysphag(a measured by PEDI EAT-10 (n ch(ldren aged 7–35 months. 

Method: Th(s study was des(gned as a cross-sect(onal exploratory p(lot study. F(ve ch(ldren (7–35 months) who 
appl(ed to the Istanbul Atlas Un(vers(ty Speech and Language Therapy Laboratory were (ncluded. Swallow(ng 
d(ff(culty was evaluated us(ng PEDI EAT-10, and oral sensory process(ng was assessed us(ng the Oral Sensory 
Process(ng sub(tems of the Dunn Sensory Prof(le. Part(c(pants were grouped accord(ng to the presence of 
careg(ver-reported feed(ng-swallow(ng compla(nts. Data were analyzed us(ng Spearman correlat(on and the 
Mann-Wh(tney U Test. 

Results: A strong pos(t(ve correlat(on trend was observed between oral sensory process(ng scores and PEDI 
EAT-10 total scores (r = .82, p = .088), suggest(ng that (ncreased sensory process(ng d(ff(cult(es may be 
assoc(ated w(th greater swallow(ng problems. The mean PEDI EAT-10 score was 3.00 (n the group w(th 
swallow(ng compla(nts and 0.75 (n the group w(thout compla(nts (U = 4.00, p = .276). Although p-values d(d not 
reach stat(st(cal s(gn(f(cance, the h(gh effect s(ze (r = .82) (nd(cates cl(n(cally mean(ngful f(nd(ngs and h(ghl(ghts 
the need for a larger sample. 

D"scuss"on/Conclus"on: P(lot f(nd(ngs suggest that oral sensory process(ng character(st(cs may be an (mportant 
var(able (nfluenc(ng ped(atr(c swallow(ng funct(on. Incorporat(ng sensory-based oral process(ng components (nto 
early swallow(ng evaluat(ons (s recommended. Data collect(on (s ongo(ng w(th an expanded sample. 

Keywords: feed%ng, early ch%ldhood, oral sensory process%ng, PEDI EAT-10, swallow%ng 
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ÖZET 
Amaç: Serebral Palsi (SP)’li çocuklarda sık görülen uyku problemleri, motor performansın azalmasına, kas tonusu 
dengesizliklerinin artmasına ve fonksiyonel bağımsızlığın kısıtlanmasına yol açar. Uyku bozuklukları, oral motor 
kontrol ve yutma koordinasyonunu etkileyerek beslenme süreçlerini zorlaştırabilir. Bu nedenle çalışmanın amacı, 
SP’li çocukların uyku kalitesi ile fonksiyonel bağımsızlık düzeyleri ve beslenme davranışları arasındaki ilişkiyi 
incelemektir. 
Yöntem: Çalışmaya SP tanılı 2-12 yaş aralığında 40 çocuk dahil edildi. Demografik bilgilerle birlikte; yeme-içme 
fonksiyonu Yeme İçme Becerileri Sınıflandırma Sistemi (EDACS), orofarengeal disfaji şiddeti Pediatrik Yeme 
Değerlendirme Aracı (Pedi-EAT-10), çiğneme performansı Karaduman Çiğneme Performans Skalası (KÇPS), 
çocukların kaba motor fonksiyonları Kaba Motor Fonksiyon Sınıflandırma Sistemi (KMFSS), salya varlığı ve 
frekansı Salya Kontrol Problemi Şiddet ve Sıklık Skalası (SKŞS), dil itme refleksinin şiddeti Dil İtme Refleksi 
Şiddeti Skalası (TTŞ), çocukların yeme davranışı Davranışsal Pediatrik Besleme Değerlendirmesi Ölçeği 
(DPBDÖ), çocukların günlük yaşam aktivitelerindeki bağımsızlık düzeyleri Pediatrik Fonksiyonel Bağımsızlık 
Ölçeği (WeeFIM), çocukların uyku alışkanlıkları ve uyku ile ilişkili sorunları Çocuk Uyku Alışkanlıkları Anketi 
(ÇUAA) ile ölçüldü.  
Bulgular: Çalışmaya 8.03±4.46 yaşlarında 25 kız, 15 erkek çocuk dahil edildi. Çocukların %60’ının KMFSS 
seviyesi 5 idi. ÇUAA puanlarının; KMFSS (r=0.333, p=0.036), EDACS (r=0.585, p=0.000), Pedi-EAT-10 
(r=0.554, p=0.000), KÇPS (r=0.438, p=0.005), TTŞ (r=0.355, p=0.025), salya frekansı (r=0.326, p=0.043), 
DPBDÖ toplam frekans puanı (r=0.328, p=0.008) ve DPBDÖ toplam problem puanı arasında orta düzeyde pozitif 
yönde (r=0.496, p=0.001) ilişkisi bulundu. WeeFIM puanı ile arasında anlamlı bir ilişki bulunmamıştır (r=-0.113, 
p=0.487). 
Tartışma/Sonuç: SP’li çocuklarda uyku problemleri; epilepsi, kas-iskelet sistemi bozuklukları, motor ve zihinsel 
yetersizlikler, görme ve işitme sorunları gibi çeşitli nedenlerle sık görülmektedir. Çocuğun hareket kabiliyeti ve 
kaba motor becerileri azaldıkça uyku kalitesi de düşmektedir. Uyku kalitesindeki bozulma, fonksiyonel 
bağımsızlık seviyesi, orofarengeal disfaji şiddeti, çiğneme performansı, dil itme refleksi, salya sıklığı ve yeme 
davranışı üzerinde etkili olmaktadır. Çalışmamızda elde edilen bulgular, fonksiyonel bağımsızlık seviyesi 
dışındaki parametrelerin uyku problemleriyle ilişkili olduğunu göstermektedir. 
Anahtar Kelimeler: serebral palsi, uyku, beslenme, yutma, fonksiyonel bağımsızlık seviyesi 
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S008 
Relat"onsh"p Between Sleep Qual"ty, Funct"onal Independence, Feed"ng Behav"or "n 

Ped"atr"c Cerebral Palsy 
ABSTRACT 

Purpose: Sleep problems in children with Cerebral Palsy (CP) may reduce motor performance, increase muscle 
tone imbalance, and limit functional independence. They can also impair oral motor control and swallowing 
coordination, complicating feeding. This study aimed to examine the relationship between sleep quality, functional 
independence, and feeding behaviors in children with CP 
Method: A total of 40 children aged between 2 and 12 years with a diagnosis of CP were included in the study. 
Along with demographic data, the following assessments were administered: the Eating and Drinking Ability 
Classification System(EDACS) for evaluating eating and drinking function, the Pediatric Eating Assessment Tool 
(Pedi-EAT-10) for oropharyngeal dysphagia severity, the Karaduman Chewing Performance Scale(KCPS) for 
chewing performance, the Gross Motor Function Classification System(GMFCS) for gross motor functions, the 
Drooling Severity and Frequency Scale(DSFS) for drooling severity and frequency, the Tongue Thrust Severity 
Scale(TTSS) for tongue thrust reflex severity, the Behavioral Pediatric Feeding Assessment Scale(BPFAS) for 
feeding behavior, the Pediatric Functional Independence Measure(WeeFIM) for daily living independence, the 
Children’s Sleep Habits Questionnaire(CSHQ) for sleep quality and sleep-related problems. 
Results: The mean age of the participants was 8.03±4.46 years; 25 were girls, 15 were boys. %60 of the children 
were classified at level V according to the GMFCS. The CSHQ scores showed moderate positive correlations with 
GMFCS(r=0.333,p=0.036), EDACS(r=0.585,p=0.000), Pedi-EAT-10(r=0.554,p=0.000), 
KCPS(r=0.438,p=0.005), TTSS (r=0.355, p=0.025), drooling frequency(r=0.326,p=0.043), BPFAS total 
frequency score(r=0.328,p=0.008), BPFAS total problem score(r=0.496,p=0.001). However, no significant 
correlation was found between CSHQ and WeeFIM scores(r=-0.113,p=0.487). 
Discussion/Conclusion: Sleep problems are common in children with CP due to factors such as epilepsy, 
musculoskeletal disorders, motor-cognitive impairments, and sensory deficits. Decreased mobility and gross motor 
skills lead to poorer sleep quality, which in turn affects oropharyngeal dysphagia severity, chewing performance, 
tongue thrust reflex, drooling frequency, and eating behavior. All parameters except functional independence were 
associated with sleep problems. 

Keywords: cerebral palsy, sleep, feeding, swallowing, functional independence 
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ÖZET 

Amaç: Bu çalışmanın amacı, der(n bey(n st(mülasyonu (DBS) uygulanan (d(opat(k Park(nson hastalarında (IPH) 
amel(yat önces( ve sonrası yutma fonks(yonundak( değ(ş(kl(kler( çok boyutlu kl(n(k değerlend(rme araçlarıyla 
ortaya koymaktır. 

Yöntem: Çalışmaya üç IPH (2 kadın, 1 erkek; yaşları 65, 68 ve 73) olgu dâh(l ed(lm(şt(r. Subtalam(k çek(rdek 
(n=1) ve globus pall(dus (nterna (n=2)’ya DBS uygulanan katılımcılar DBS önces( ve sonrası b(r(nc( ayda 
değerlend(r(lm(şt(r. Yutma fonks(yonu Mann Assessment of Swallow(ng Ab(l(ty (MASA), Eat(ng Assessment 
Tool-10 (EAT-10), D(sfaj( Hand(kap İndeks( (DHI) ve Tekrarlı Tükürük Yutma Test( (TTYT) (le ölçülmüştür. 
MASA; d(sfaj( farkındalığı, kooperasyon, d(l, oral-motor becer(ler, öksürük refleks(, orofar(ngeal faz bütünlüğü 
ve asp(rasyon r(sk(n( (çeren toplam 24 parametreden oluşmaktadır. Ver(ler W(lcoxon (şaretl( sıralar test( (le anal(z 
ed(lm(şt(r. 

Bulgular: DBS önces( MASA ortalama skoru 158.3 ± 7.5, DBS sonrası 182.6 ± 4.1 olarak bulunmuştur (Z = –
2.02, p = .043). Bu fark, özell(kle orofar(ngeal kontrol, d(l hareketler( ve (steml( öksürük parametreler(ndek( 
bel(rg(n (y(leşmeden kaynaklanmıştır. EAT-10 skorları ortalama 16.6 ± 2.5’ten 6.0 ± 2.0’a ger(lem(şt(r (Z = –2.10, 
p = .036). D(sfaj( Hand(kap İndeks( (DHI) toplam puanı 42.6 ± 8.1’den 19.3 ± 5.5’e düşmüştür (Z = –1.99, p = 
.046). TTYT sonuçlarına göre ortalama yutma sayısı 2.0 ± 0.0’dan 3.3 ± 0.6’ya yükselm(ş, bu artış kl(n(k olarak 
anlamlı düzeyde bulunmuştur (Z = –1.73, p = .089). Tüm hastalarda DBS sonrası MASA r(sk sınıflaması, 
“asp(rasyon r(sk( mevcut” düzey(nden “normal yutma” aralığına geçm(şt(r. 

 

Tartışma / Sonuç: Bulgular, DBS sonrası IPH’de yutma fonks(yonunda anlamlı b(r (y(leşme olduğunu 
göstermekted(r. MASA alt puanlarındak( gel(ş(m, DBS’(n motor planlama, oral-faz koord(nasyonu ve farengeal 
refleks üzer(nde olumlu etk(ler yarattığını düşündürmekted(r. EAT-10 ve DHI skorlarındak( düşüş, hastaların öznel 
olarak yutma fonks(yonlarında bel(rg(n (y(leşme h(ssett(kler(n( göstermekted(r. Bu çalışma, DBS’(n sadece motor 
semptomlar üzer(nde değ(l, yutma g(b( yaşam kal(tes(n( doğrudan etk(leyen fonks(yonel alanlarda da faydalı 
olab(leceğ(n( desteklemekted(r. Daha gen(ş örneklemlerle yapılacak (ler( çalışmalar, bu bulguların 
genelleneb(l(rl(ğ(n( güçlend(recekt(r. 

  Anahtar Kel+meler: der%n bey%n st%mülasyonu, Park%nson hastalığı, yutma fonks%yonu, MASA test%, d%sfaj%. 
 

S009 
Effects of Deep Bra"n St"mulat"on on Swallow"ng "n Id"opath"c Park"nson’s D"sease 

Pat"ents 
 
ABSTRACT 

Purpose: Th(s study a(med to (nvest(gate pre- and postoperat(ve changes (n swallow(ng funct(on among pat(ents 
w(th (d(opath(c Park(nson’s d(sease (IPD) who underwent deep bra(n st(mulat(on (DBS), us(ng mult(d(mens(onal 
cl(n(cal assessment tools. 

Method: Three IPD pat(ents (2 females, 1 male; aged 65, 68, and 73 years) part(c(pated. DBS was appl(ed to the 
subthalam(c nucleus (n one pat(ent and to the globus pall(dus (nternus (n two. Each part(c(pant was evaluated before 
surgery and at the f(rst postoperat(ve month. Swallow(ng was assessed us(ng the Mann Assessment of Swallow(ng 
Ab(l(ty (MASA), Eat(ng Assessment Tool-10 (EAT-10), Dysphag(a Hand(cap Index (DHI), and Repet(t(ve Sal(va 
Swallow(ng Test (RSST). MASA (ncludes 24 parameters related to dysphag(a awareness, cooperat(on, oral-motor 
control, cough reflex, and oropharyngeal phase (ntegr(ty. Data were analyzed us(ng the W(lcoxon s(gned-rank test. 

Results: The mean MASA score (ncreased from 158.3 ± 7.5 preoperat(vely to 182.6 ± 4.1 postoperat(vely (Z = –
2.02, p = .043). Th(s (mprovement was ma(nly assoc(ated w(th enhanced oropharyngeal control, tongue mob(l(ty, 
and voluntary cough. Mean EAT-10 scores decreased from 16.6 ± 2.5 to 6.0 ± 2.0 (Z = –2.10, p = .036), wh(le DHI 
total scores dropped from 42.6 ± 8.1 to 19.3 ± 5.5 (Z = –1.99, p = .046).  
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Accord(ng to RSST, average swallow count rose from 2.0 ± 0.0 to 3.3 ± 0.6 (Z = –1.73, p = .089). All pat(ents 
sh(fted from “asp(rat(on r(sk present” to “normal swallow(ng” class(f(cat(on after DBS. 

D"scuss"on/Conclus"on: DBS produced a notable (mprovement (n swallow(ng among IPD pat(ents. Ga(ns (n 
MASA sub-scores suggest pos(t(ve effects on motor plann(ng and pharyngeal reflex control. Decreased EAT-10 
and DHI scores reflect better perce(ved swallow(ng ab(l(ty. DBS, beyond (mprov(ng motor symptoms, may 
enhance funct(ons d(rectly affect(ng qual(ty of l(fe. Further stud(es w(th larger samples are warranted. 

 Keywords: deep bra(n st(mulat(on, Park(nson’s d(sease, swallow(ng funct(on, mann assessment of 
swallow(ng ab(l(ty (MASA), dysphag(a. 
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ÖZET 

Amaç: Bu çalışmanın amacı, b(r şeh(r hastanes(nde kulak burun boğaz (KBB) hek(m( ve d(l ve konuşma terap(st( 
(DKT) tarafından sürdürülen mult(d(s(pl(ner ses ve d(sfaj( konsey( kapsamında değerlend(r(len hastaların 
demograf(k ve kl(n(k özell(kler(n( tanımlamak ve konsey model(n(n hasta yönet(m(ne katkılarını ortaya koymaktır.  
Yöntem: Bu çalışma, Ocak 2025–Ek(m 2025 tar(hler( arasında d(sfaj( şüphes(yle KBB-DKT konsey(ne başvuran 
hastaların tanımlayıcı b(ç(mde raporlanmasını amaçlayan b(r süreç değerlend(rme çalışmasıdır. Hastalar yaş, 
c(ns(yet, başvuru neden(, olası et(yoloj(, eşl(k eden tıbb( durumlar, kl(n(k muayene bulguları, gerek duyulduğunda 
yapılan objekt(f değerlend(rmeler(n sonuçları ve Yeme Değerlend(rme Aracı-10 (EAT-10,) Yutma Yaşam Kal(tes( 
Ölçeğ( (SWAL-QOL) skorları saptanmıştır.  
Bulgular: Kütahya Şeh(r Hastanes(nde değerlend(r(len 45 hastanın %55.6’sı erkek (n=25), %44.4’ü kadındır 
(n=20). Hastaların yaş ortalaması 50.8±16.4 yıl, medyan yaşı 51.5 olup yaş aralığı 19–82 yıl arasında 
değ(şmekted(r. EAT-10 skorları (ncelend(ğ(nde ortalama 19.8±11.4, medyan 19.5 (0–38) olarak saptanmış; 
olguların %90.9’u ≥3 puanın üzer(nde yer almıştır. Bu bulgular, konseyde değerlend(r(len hasta grubunda bel(rg(n 
düzeyde yutma güçlüğü semptomlarının bulunduğunu göstermekted(r.SWAL-QOL alt ölçekler( (ncelend(ğ(nde, 
hastalarda en bel(rg(n etk(lenmen(n Genel Yük (5.48±2.90), Yeme Süres( (5.98±2.36) ve Bes(n Seç(m( (6.91±2.88) 
alanlarında olduğu görülmüştür. Yeme İsteğ( (10.59±3.58), Korku (13.02±5.43) ve Ruh Sağlığı (13.12±7.65) 
alanlarında orta düzey etk(lenme saptanırken; Sosyal İşlevsell(k (16.58±6.79) ve Yorgunluk (9.49±4.30) skorları, 
d(sfaj(n(n ps(kososyal yaşam ve enerj( düzey( üzer(nde bel(rg(n olumsuz etk( oluşturduğunu göstermekted(r. 
Tartışma/Sonuç: Bu çalışma, d(sfaj( şüphes(yle başvuran hastaların büyük çoğunluğunda kl(n(k olarak anlamlı 
yutma güçlüğü bulunduğunu gösterm(şt(r. EAT-10 skorlarının yüksekl(ğ( ve SWAL-QOL alt alanlarındak( bel(rg(n 
etk(lenme, d(sfaj(n(n yalnızca f(zyoloj(k değ(l, beslenme rut(nler(, sosyal katılım ve ps(koloj(k (y(l(k hal( üzer(nde 
de öneml( kısıtlılıklar yarattığını ortaya koymuştur. Bulgular, KBB–DKT ortak konsey(n(n doğru tanılama, uygun 
yönlend(rme ve bütüncül bakım planlamasında etk(l( b(r model olduğunu düşündürmekted(r. Sonuçların 
Türk(ye’de mult(d(s(pl(ner d(sfaj( konseyler(n(n yaygınlaştırılması (ç(n öneml( b(r örnek oluşturacağı 
öngörülmekted(r. 

Anahtar kel+meler: d%sfaj%, mult%d%s%pl%ner konsey, kbb, d%l ve konuşma terap%s%, orofar%ngeal yutma 
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S010 

Mult"d"sc"pl"nary Counc"l Model and Cl"n"cal Character"st"cs "n Dysphag"a 
Management 

 
ABSTRACT 

Purpose: Th(s study a(ms to descr(be the demograph(c and cl(n(cal character(st(cs of pat(ents evaluated w(th(n a 
mult(d(sc(pl(nary dysphag(a counc(l jo(ntly conducted by an otolaryngolog(st and a speech-language therap(st (n a 
c(ty hosp(tal, and to assess the counc(l’s contr(but(on to d(agnost(c accuracy and pat(ent management. 

Method: Th(s process-evaluat(on study descr(pt(vely reported pat(ents referred to the ENT–SLT dysphag(a counc(l 
w(th suspected dysphag(a between January and October 2025. For each pat(ent, age, sex, referral reason, poss(ble 
et(ology, comorb(d(t(es, object(ve assessment results when (nd(cated, and scores from the Eat(ng Assessment Tool-
10 (EAT-10) and Swallow(ng Qual(ty of L(fe Quest(onna(re (SWAL-QOL) were recorded. 

Results: A total of 45 pat(ents were evaluated at Kütahya C(ty Hosp(tal; 55.6% were male (n = 25) and 44.4% 
female (n = 20). The mean age was 50.8 ± 16.4 years (range: 19–82). EAT-10 scores showed a mean of 19.8 ± 11.4 
and med(an of 19.5; 90.9% of pat(ents scored ≥3, (nd(cat(ng cons(derable symptom burden. 
SWAL-QOL analys(s revealed the lowest subscale scores (n General Burden (5.48 ± 2.90), Eat(ng Durat(on (5.98 
± 2.36), and Food Select(on (6.91 ± 2.88), reflect(ng substant(al da(ly l(m(tat(ons. Moderate (mpa(rment appeared 
(n Eat(ng Des(re (10.59 ± 3.58), Fear (13.02 ± 5.43), and Mental Health (13.12 ± 7.65). H(gher scores (n Soc(al 
Funct(on(ng (16.58 ± 6.79) and Fat(gue (9.49 ± 4.30) suggested s(gn(f(cant psychosoc(al and energy-related (mpact. 

D"scuss"on/Conclus"on: The f(nd(ngs demonstrate that most pat(ents referred w(th suspected dysphag(a exh(b(t 
cl(n(cally s(gn(f(cant swallow(ng d(ff(cult(es. Elevated EAT-10 scores and w(despread (mpa(rments across SWAL-
QOL doma(ns show that dysphag(a affects not only swallow(ng phys(ology but also nutr(t(onal patterns, soc(al 
part(c(pat(on, and emot(onal well-be(ng. The collaborat(ve ENT–SLT counc(l model appears effect(ve (n (mprov(ng 
d(agnost(c clar(ty, gu(d(ng appropr(ate referrals, and support(ng comprehens(ve care plann(ng. These results offer 
a valuable example for the development and d(ssem(nat(on of mult(d(sc(pl(nary dysphag(a counc(ls (n Türk(ye. 

Keywords: dysphag%a, mult%d%sc%pl%nary counc%l, ent, speech-language therapy, oropharyngeal 
swallow%ng 
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ÖZET 

Amaç: Bu çalışma, Türk(ye’de d(sfaj( alanında çalışan d(l ve konuşma terap(stler(n(n (DKT) mod(f(ye ed(lm(ş 
d(yet, kalınlaştırılmış sıvı ve Internat%onal Dysphag%a D%et Standard%sat%on In%t%at%ve (IDDSI) standard(zasyonuna 
(l(şk(n b(lg(, tutum ve et(k karar verme süreçler(n( (ncelemey( amaçlamaktadır. Ayrıca r(sk–fayda denges(, hasta 
otonom(s( ve kl(n(k muhakeme kavramlarının kl(n(k uygulamalara yansımaları değerlend(r(lm(şt(r.  

Yöntem: Tanımlayıcı ve kes(tsel n(tel(ktek( bu araştırmaya d(sfaj( alanında akt(f olarak çalışan 34 DKT katılmıştır. 
Ver(ler, B(lg(–Tutum–Uygulama (Knowledge–Att%tude–Pract%ce, KAP) anket(n(n Türkçe uyarlamasıyla çevr(m (ç( 
toplanmıştır.  

mailto:ilayda.gunduz@kent.edu.tr
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Anket; demograf(k b(lg(ler, IDDSI kullanımı, r(sk–fayda anal(z(, et(k/onam uygulamaları ve eğ(t(m geçm(ş(ne 
(l(şk(n 40 maddeden oluşmaktadır. Ver(ler tanımlayıcı (stat(st(kler ve K(-Kare test( (α=0,05) (le anal(z ed(lm(şt(r.  

Bulgular: Katılımcıların yaş ortalaması 32,4±6,1 olup %70,6’sı l(sansüstü mezundur; %47’s( özel kl(n(k veya evde 
sağlık h(zmetler(nde çalışmaktadır. D(sfaj(–pnömon( (l(şk(s(ne yönel(k eğ(t(m oranı %88,2 (ken, et(k/onam 
süreçler(ne (l(şk(n formel eğ(t(m oranı %20,6 olarak bel(rlenm(şt(r. Katılımcıların %61,8’( mod(f(ye d(yetler(n r(sk–
fayda denges(ne yönel(k herhang( b(r eğ(t(m almadığını b(ld(rm(şt(r. Kl(n(kte IDDSI standardının kullanımı %26,5, 
yazılı onam uygulaması oranı %17,6’dır. IDDSI standardını kullanan terap(stler(n %85,7’s( düzenl( olarak r(sk–
fayda anal(z( yaptığını b(ld(rm(şt(r (p=0,053). Katılımcıların %64,7’s( asp(rasyonun pnömon( gel(ş(m( (ç(n tek 
başına yeterl( olduğunu bel(rt(rken, %35,3’ü pnömon(y( mult(faktör(yel b(r et(yoloj(k model çerçeves(nde 
değerlend(rm(şt(r. Ayrıca katılımcıların %58,8’( mod(f(ye d(yetler(n yaşam kal(tes(n( olumsuz etk(led(ğ(n( (fade 
etm(şt(r.  

Tartışma/Sonuç: Bulgular, DKT’ler(n kl(n(k muhakemede asp(rasyon merkezl( güvenl(k yaklaşımını 
sürdürdükler(n(; ancak mod(f(ye d(yetler(n uzun dönem etk(ler( ve et(k boyutlarına yönel(k farkındalığın henüz 
sınırlı düzeyde olduğunu göstermekted(r.  Bulgular, IDDSI standardının yalnızca kıvam sınıflandırması değ(l, aynı 
zamanda et(k muhakemen(n yapılandırılması açısından da öneml( b(r çerçeve sunduğunu göstermekted(r. 
Et(k/onam eğ(t(m(n(n yeters(zl(ğ(, “r(skl( beslenme” kararlarında hasta otonom(s(n(n sınırlı b(ç(mde gözet(lmes(ne 
yol açmaktadır. Et(k temell( meslek( eğ(t(mler(n güçlend(r(lmes( ve IDDSI’n(n yaygınlaştırılması, d(sfaj( 
yönet(m(nde hasta güvenl(ğ( ve yaşam kal(tes( açısından kr(t(k önemded(r. 

Anahtar kel+meler: d(sfaj(, (dds(, mod(f(ye d(yet, kalınlaştırılmış sıvı, et(k 

 

S011 
Exam"n"ng Cl"n"cal Reason"ng, Eth"cal Dec"s"on-Mak"ng and IDDSI-Based R"sk/Benef"t 

Processes "n Dysphag"a Management 
 
ABSTRACT 

Purpose: Th(s study exam(ned the knowledge, att(tudes, and eth(cal dec(s(on-mak(ng processes of speech and 
language therap(sts (SLTs) (n Türk(ye work(ng w(th dysphag(a, part(cularly regard(ng mod(f(ed d(ets, th(ckened 
l(qu(ds, and the Internat%onal Dysphag%a D%et Standard%sat%on In%t%at%ve (IDDSI) framework. It also explored how 
concepts such as r(sk–benef(t balance, pat(ent autonomy, and cl(n(cal reason(ng are reflected (n pract(ce.  

Method: Th(s descr(pt(ve and cross-sect(onal study (ncluded 34 SLTs act(vely engaged (n dysphag(a management. 
Data were collected onl(ne us(ng the val(dated Turk(sh adaptat(on of the Knowledge–Att(tude–Pract(ce (KAP) 
quest(onna(re, compr(s(ng 40 (tems on demograph(cs, IDDSI use, r(sk–benef(t analys(s, eth(cal/consent procedures, 
and educat(onal background. Data were analyzed us(ng descr(pt(ve stat(st(cs and the Ch(-square test (α=0.05). 

Results: Part(c(pants’ mean age was 32.4±6.1 years; 70.6% held postgraduate degrees, and 47% worked (n pr(vate 
cl(n(cal or home-care sett(ngs. Educat(on on the dysphag(a–pneumon(a l(nk was reported by 88.2%, wh(le only 
20.6% had formal eth(cs or consent tra(n(ng. In add(t(on, 61.8% had not rece(ved educat(on on the r(sk–benef(t 
balance of mod(f(ed d(ets. Cl(n(cal (mplementat(on of the IDDSI framework was 26.5%, and wr(tten consent 
procedures were reported by 17.6%. Among IDDSI users, 85.7% rout(nely performed r(sk–benef(t analyses 
(p=0.053). Moreover, 64.7% bel(eved asp(rat(on alone could cause pneumon(a, whereas 35.3% endorsed a 
mult(factor(al et(ology. Also, 58.8% stated that mod(f(ed d(ets negat(vely affect qual(ty of l(fe.  

D"scuss"on/Conclus"on: SLTs ma(nta(ned an asp(rat(on-centered safety approach, wh(le awareness of the long-
term and eth(cal (mpl(cat(ons of mod(f(ed d(ets rema(ned l(m(ted. The IDDSI framework prov(des not only a 
standard for texture class(f(cat(on but also a structure for foster(ng eth(cal reason(ng (n cl(n(cal dec(s(on-mak(ng. 
L(m(ted eth(cs educat(on may reduce cons(derat(on of pat(ent autonomy (n “r(sk feed(ng” dec(s(ons. Strengthen(ng 
eth(cs-based tra(n(ng and nat(onal IDDSI (mplementat(on (s cruc(al for (mprov(ng pat(ent safety and qual(ty of l(fe. 

Keywords: dysphag(a, (dds(, mod(f(ed d(et, th(ckened l(qu(ds, eth(cs 
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Park"nson Demansında K"myasal Part"kül Maruz"yet"n"n Kl"n"k Yutma Fonks"yonlarına 

Etk"s" 
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ÖZET 

Amaç: Park(nson demansı motor ve kogn(t(f semptomlara ek olarak yutma bozukluklarına yol açmakta olup 
k(myasal part(kül maruz(yet( hastalarda d(sfaj( gel(ş(m(n( daha erken döneme çekeb(lmekted(r. Bu çalışmanın 
amacı, en az beş yıl k(myasal part(küllere maruz kalmış Park(nson demansı tanılı b(reylerde kl(n(k yutma 
fonks(yonlarını ve beslenme durumunu değerlend(rmekt(r. 

Yöntem: Çalışmaya Park(nson demansı tanılı b(reyler (n=45) dah(l ed(lm(şt(r. Park(nson hastalığının ş(ddet( 
Hoehn & Yahr Skalası (H&Y) kullanılarak bel(rlenm(ş ve katılımcılar üç evreye ayrılmıştır: Evre I (n=15), Evre 
II (n=15), Evre III (n=15). Grupların yaş dağılımları şu şek(lded(r: Evre I: m(n 58, max 78, ort 67,2 ± 5,8; Evre II: 
m(n 60, max 82, ort 69,1 ± 6,1; Evre III: m(n 62, max 85, ort 72,4 ± 6,9. Kl(n(k yutma değerlend(rmes( kapsamında 
M(n( Nütr(syonel Değerlend(rme – Kısa Form (MNA-SF), Zamanlı Su Yutma Test( (ZSYT) ve Tekrarlayan 
Tükürük Yutma Test( (TTYT) uygulanmıştır.  

Bulgular: Evre I hastalarda MNA-SF ortalaması 13,1 ± 1,2, ZSYT süres( 11,2 ± 2,8 sn ve TTYT puanları 6,8 ± 
1,1 olarak ölçülmüştür. Evre II’de MNA-SF 11,6 ± 1,8, ZSYT süres( 13,1 ± 3,2 sn ve TTYT puanları  6,1 ± 1,3; 
Evre III’te MNA-SF 9,1 ± 2,3, ZSYT süres( 16,8 ± 4,1 sn, ve TTYT puanları 4,0 ± 1,2 olarak bulunmuştur. ANOVA 
anal(zler(, MNA-SF, ZSYT ve TTYT skorlarının evreler arasında anlamlı farklılık gösterd(ğ(n( ortaya koymuştur 
(p < 0,01). Ayrıca MNA-SF (le ZSYT ve TTYT performansları arasında anlamlı poz(t(f korelasyon saptanmıştır 
(r=0,52, p<0,01; r=0,47, p<0,05); bu durum beslenme durumunun kl(n(k yutma performansı (le yakından (l(şk(l( 
olduğunu göstermekted(r. 

Sonuç: Park(nson demansı hastalarında H&Y evres( (lerled(kçe yutma fonks(yonlarının bel(rg(n şek(lde bozulduğu 
ve malnütr(syon r(sk(n(n arttığı görülmekted(r. Kl(n(k yutma değerlend(rmeler(nde MNA-SF, ZSYT ve TTYT 
testler(n(n b(rl(kte kullanılması, d(sfaj(n(n erken dönemde tesp(t ed(lmes( ve uygun müdahale planlamasının 
yapılması açısından öneml( b(r yaklaşım sunmaktadır. 

Anahtar Kel+meler: D%sfaj%, K%myasal Part%kül Maruz%yet%, Nörojen%k D%sfaj%,Park%nson Demansı, Yutma 
Fonks%yonları, Zamanlı Su Yutma Test% 
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S012 

Effects of Chem"cal Part"cle Exposure on Swallow"ng Funct"ons "n Park"nson’s 
Dement"a 

 
ABSTRACT 

Purpose: Park(nson’s dement(a (s character(zed not only by motor and cogn(t(ve (mpa(rments but also by a h(gh 
prevalence of dysphag(a, wh(ch may be exacerbated by long-term exposure to chem(cal part(cles. Th(s study a(med 
to evaluate cl(n(cal swallow(ng funct(ons and nutr(t(onal status (n (nd(v(duals w(th Park(nson’s dement(a who had 
exper(enced chem(cal part(cle exposure for at least f(ve years. 

Method: Forty-f(ve (nd(v(duals d(agnosed w(th Park(nson’s dement(a were (ncluded and class(f(ed accord(ng to 
the Hoehn & Yahr (H&Y) Scale (nto Stage I (n=15), Stage II (n=15), and Stage III (n=15). The age ranges for the 
groups were as follows: Stage I, 58–78 years (mean 67.2 ± 5.8); Stage II, 60–82 years (mean 69.1 ± 6.1); and Stage 
III, 62–85 years (mean 72.4 ± 6.9). Cl(n(cal swallow(ng assessment cons(sted of the M(n( Nutr(t(onal Assessment–
Short Form (MNA-SF), the T(med Water Swallow Test (TWST), and the Repet(t(ve Sal(va Swallow(ng Test 
(RSST). 

Results: In Stage I, mean scores were MNA-SF: 13.1 ± 1.2, TWST: 11.2 ± 2.8 s, RSST: 6.8 ± 1.1. In Stage II, 
MNA-SF: 11.6 ± 1.8, TWST: 13.1 ± 3.2 s, RSST: 6.1 ± 1.3. In Stage III, MNA-SF: 9.1 ± 2.3, TWST: 16.8 ± 4.1 s, 
RSST: 4.0 ± 1.2. ANOVA results (nd(cated s(gn(f(cant d(fferences among all stages (p < 0.01). Pos(t(ve correlat(ons 
were (dent(f(ed between nutr(t(onal status and swallow(ng performance, spec(f(cally between MNA-SF and TWST 
(r = 0.52, p < 0.01) and between MNA-SF and RSST (r = 0.47, p < 0.05). 

D"scuss"on/Conclus"on:Advanc(ng H&Y stage (n Park(nson’s dement(a (s assoc(ated w(th a marked decl(ne (n 
swallow(ng funct(on and (ncreased malnutr(t(on r(sk. Comb(ned use of MNA-SF, TWST, and RSST offers a 
pract(cal and sens(t(ve approach for early detect(on of dysphag(a (n th(s populat(on, support(ng t(mely and 
(nd(v(dual(zed (ntervent(on plann(ng. 

Keywords: Dysphag%a, Chem%cal Part%cle Exposure, Neurogen%c Dysphag%a, Park%nson’s Dement%a, 
Swallow%ng Funct%ons, T%med Water Swallow Test 
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ÖZET 

Amaç: Yutma, hem (steml( hem de (stems(z komponentler( olan karmaşık b(r nöromüsküler fonks(yondur. Yutma 
sırasında (nsula, s(ngulat korteks, premotor, frontal ve prefrontal korteks g(b( b(rçok kort(kal bölge akt(ve 
olmaktadır1. Bu çoklu akt(vasyonlar, yutmanın yalnızca motor b(r fonks(yon olmadığını, duyusal (şlemleme, d(kkat 
ve emosyonla da (l(şk(l( olduğunu göstermekted(r2. Bu çalışmanın amacı, görsel-(ş(tsel, yalnızca (ş(tsel ve spontan 
yutma koşullarında submental kas akt(vasyonlarını (SMA) karşılaştırmaktır. 

Yöntem: Çalışmaya, Türkçe Yeme Değerlend(rme Aracı–10 puanı 3’ün altında olan sağlıklı er(şk(nler dah(l ed(ld(. 
Katılımcıların demograf(k b(lg(ler( kayded(ld(. Tüm katılımcıların submental maks(mum (zometr(k kontraks(yon 
(MVC) akt(vasyonları yüzeyel elektrom(yograf( (sEMG) (le ölçüldü. Ardından submental kas akt(vasyonları üç 
koşulda kayded(ld(: () Görsel-(ş(tsel: Katılımcılar sEMG s(nyaller(n( ekrandan (zled( ve “3-2-1 Yut!” komutuyla 
yutmaları (stend(. (() İş(tsel: Görsel b(ld(r(m olmadan yalnızca “Yut!” komutu ver(ld(. ((() Spontan: Görsel veya 
(ş(tsel uyaran olmadan d(nlenme hal(nde gerçekleşen spontan yutmalar kayded(ld(. Öğrenme etk(s(n( ve yanlılığı 
azaltmak amacıyla koşulların sırası her katılımcı (ç(n rastgeleleşt(r(ld(. Elde ed(len SMA akt(vasyonları, MVC 
değerler(ne oranlanarak normal(ze ed(ld(. 

Bulgular: Anal(zlere 29 kadın (%55.8) ve 23 erkek (%44.2) olmak üzere toplam 52 gönüllü dah(l ed(ld(. 
Katılımcıların yaş ortalaması 21.69±1.74 yıl, boy ortalaması 170.28±10.12 cm, ağırlık ortalaması 63.07±11.45 kg 
ve VKİ ortalamaları 21.65±2.59 (d(. Görsel-(ş(tsel, (ş(tsel ve spontan yutma sırasında normal(ze SMA ortalamaları 
sırasıyla 38.51±22.40, 44.49±25.14 ve 39.51±25.19 olarak bulundu. Tekrarlı ölçümler ANOVA anal(z( sonucunda 
koşullar arasında (stat(st(ksel olarak anlamlı fark bulunmadı (F=1.118, p=0.331, η²=0.021, Observed 
power=0.242).   

Tartışma/Sonuç: Mevcut çalışmalar, normal yutma (le (l(şk(l( bey(n bölgeler(n( tanımlamaya odaklanmıştır. Bu 
çalışmalar kort(kal yapıların tüm yutma koşullarında akt(v(te gösterd(ğ(n( ve yutma görev(ne, kullanılan bes(ne ve 
görsel uyaranlarla değ(şt(ğ(n( ortaya koymuştur3-6. L(teratürdek( çalışmalar santral akt(vasyonlara odaklanırken, 
bu çalışmada farklı koşullardak( SMA değerlend(r(lm(şt(r. Çalışmamız sonucunda farklı görsel ve (ş(tsel 
koşullardak( SMA akt(vasyonları arasında fark görülmem(şt(r. İler( çalışmalarda, görsel ve (ş(tsel uyaranların 
rolünün anlaşılmasında daha büyük örneklem sayısına ve bey(n görüntüleme yöntemler( (le b(rleşt(r(lm(ş sEMG 
çalışmalarına (ht(yaç duyulmaktadır.  

Anahtar Kel+meler: yutma, submental kas akt%vasyonu, yüzeyel elektrom%yograf%, görsel ve %ş%tsel 
uyaranlar, uyarılmış yutma 

 

S013 
V"sual and Aud"tory St"mul" on Submental Muscle Act"vat"on Dur"ng Swallow"ng: P"lot 

Study 
 
ABSTRACT 

Purpose: Swallow(ng (s a complex neuromuscular funct(on w(th both voluntary and (nvoluntary components. 
Dur(ng swallow(ng, mult(ple cort(cal reg(ons (nclud(ng (nsula, c(ngulate cortex, premotor, frontal, and prefrontal 
cortex are act(vated1. These act(vat(ons (nd(cate that swallow(ng (nvolves sensory, attent(onal, and emot(onal 
processes beyond motor control2. Th(s study a(med to compare submental muscle act(vat(on (SMA) dur(ng v(sual–
aud(tory, aud(tory-only, and spontaneous swallow(ng. 

Method: Healthy adults w(th a Turk(sh Eat(ng Assessment Tool–10 score below 3 were (ncluded (n the study. 
Demograph(c data were recorded. Submental max(mum (sometr(c contract(on (MVC) was measured us(ng surface 
electromyography (sEMG). Subsequently, SMA was recorded under three cond(t(ons: () V(sual–
aud(tory: Part(c(pants v(ewed the(r sEMG s(gnals on the screen and swallowed upon hear(ng the command “3-2-1 
Swallow!”. (() Aud(tory: Only the “Swallow!” command was g(ven w(thout v(sual feedback. 
((() Spontaneous: Swallows occurr(ng at rest w(thout v(sual or aud(tory st(mul( were recorded.  
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To m(n(m(ze learn(ng effects and b(as, cond(t(on order was random(zed for each part(c(pant. SMA data were 
normal(zed by d(v(d(ng by MVC values. 

Results: A total of 52 healthy volunteers (29 females, 55.8%; 23 males, 44.2%) were (ncluded. The mean age was 
21.69±1.74 years, mean he(ght 170.28±10.12 cm, mean we(ght 63.07±11.45 kg, and mean BMI 21.65±2.59. 
Normal(zed SMA means were 38.51±22.40, 44.49±25.14, and 39.51±25.19 dur(ng v(sual–aud(tory, aud(tory, and 
spontaneous swallow(ng, respect(vely. Repeated-measures ANOVA revealed no stat(st(cally s(gn(f(cant d(fferences 
between cond(t(ons (F=1.118, p=0.331, η²=0.021, observed power=0.242). 

D"scuss"on/Conclus"on: Prev(ous stud(es have (dent(f(ed cort(cal reg(ons (nvolved (n swallow(ng and shown that 
act(vat(on patterns vary w(th task, bolus type, and sensory cues3-6. These stud(es emphas(zes central act(vat(ons, 
th(s study evaluated SMA under d(fferent st(mul( cond(t(ons. No s(gn(f(cant d(fferences were found between SMA 
act(vat(ons across v(sual and aud(tory cue cond(t(ons. Future research w(th larger sample s(zes, comb(ned sEMG–
neuro(mag(ng protocols (s needed to clar(fy the role of sensory st(mul( (n swallow(ng modulat(on. 

Keywords: swallow%ng, submental muscle act%vat%on, surface electromyography, v%sual and aud%tory 
st%mul%, evoked swallow%ng 

 

S014 
Farklı Bolus Reng" ve M"ktarının Yutma Değerlend"rmes"nde Güven"rl"ğe Etk"s" 

 
İbrah"m Erensoy1*  
 
1 Ondokuz Mayıs Ün%vers%tes%, Sağlık B%l%mler% Fakültes%, D%l ve Konuşma Terap%s% Bölümü 
e-ma%l: %brah%m.erensoy@omu.edu.tr  ORCID: 0000-0003-0788-3873 
 
ÖZET 

Amaç: Yutma değerlend(rme süreçler(, kullanılan bolusun kıvamı, hacm( veya reng( g(b( faktörlere bağlı olarak 
değ(şkenl(k göstereb(l(r; bu nedenle farklı bolus renkler( ve m(ktarlarının değerlend(r(c(ler arası tutarlılığa etk(s(n(n 
araştırılması gerekmekted(r. Bu çalışmanın amacı, Uluslararası D(sfaj( D(yet Standard(zasyon G(r(ş(m( (UDDSG) 
Sev(ye 2 kıvamında hazırlanan mav( ve yeş(l renkl( bolusların 5 ml, 10 ml ve 20 ml hac(mler(nde farengeal rez(dü 
(vallekula ve p(r(form s(nüs) (le penetrasyon-asp(rasyon skorlamasında değerlend(r(c(ler arası tutarlılığını 
(ncelemekt(r. 

Yöntem: Çalışmaya orofar(ngeal d(sfaj( tanısı almış 20 yet(şk(n b(rey katılmıştır. Katılımcılara UDDSG Sev(ye 2 
(kef(r) olacak şek(lde mav( ve yeş(l renkl( boluslar 5 ml, 10 ml ve 20 ml hac(mlerde ver(lm(şt(r. Her katılımcı 
toplam altı yutma denemes( gerçekleşt(rm(şt(r. F(beropt(k Endoskop(k Yutma Değerlend(rmes( (FEYD) (le 
kayded(len v(deolar, üç deney(ml( uzman tarafından Penetrasyon–Asp(rasyon Skalası (PAS) ve Yale Farengeal 
Rez(dü Ş(ddet Derecelend(rme Ölçeğ( (YPRSRS) kullanılarak bağımsız şek(lde puanlanmıştır. Değerlend(r(c(ler 
arası uyum Fle(ss kappa (κ) katsayısı (le değerlend(r(lm(şt(r. 

Bulgular: Mav( ve yeş(l boluslar (ç(n değerlend(r(c(ler arası tutarlılık orta-yüksek düzeyde bulunmuştur. Vallekula 
rez(düsünde mav( bolus (ç(n kappa 5 ml: 0.79, 10 ml: 0.73, 20 ml: 0.66; yeş(l (ç(n 0.81, 0.74, 0.68’d(r. P(r(form 
s(nüste mav( (ç(n 0.76, 0.70, 0.63; yeş(l (ç(n 0.78, 0.71, 0.65’t(r. PAS (ç(n mav( boluslarda 0.75, 0.70, 0.63; yeş(lde 
0.77, 0.72, 0.65’t(r. M(ktar arttıkça tutarlılık anlamlı düzeyde azalmıştır (p<0.01). ancak renk farkı anlamlı değ(ld(r. 

Tartışma/Sonuç: Bu çalışma, farklı renk ve m(ktarlardak( bolusların FEES değerlend(rmeler(nde değerlend(r(c(ler 
arası tutarlılık üzer(ndek( etk(s(n( ortaya koymuştur. Bulgular, mav( ve yeş(l bolusların benzer düzeyde tutarlılık 
sağladığını, ancak bolus m(ktarının arttıkça tutarlılığı azalttığını göstermekted(r. Değerlend(rme güven(l(rl(ğ(n( 
artırmak (ç(n bolus hacm(n(n d(kkatle seç(lmes( öner(lmekted(r. Ayrıca, farklı kıvam ve renk seçenekler(n(n 
değerlend(r(leceğ( daha gen(ş örnekleml( (ler( çalışmalar (le bu bulgular desteklenmel(d(r. 

Anahtar kel+meler: Yutma değerlend(rmes(, bolus reng(, bolus m(ktarı, güven(rl(k 
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S014 
Effect of D"fferent Bolus Color and Volume on Swallow"ng Assessment Rel"ab"l"ty 

 
ABSTRACT 

Purpose: Swallow(ng assessment processes may vary depend(ng on factors such as the cons(stency, volume, or 
color of the bolus. Therefore, (t (s (mportant to (nvest(gate how d(fferent bolus colors and volumes affect (nter-
rater rel(ab(l(ty. Th(s study a(med to exam(ne the (nter-rater rel(ab(l(ty of pharyngeal res(due (vallecula and 
pyr(form s(nus) and penetrat(on–asp(rat(on scor(ng us(ng blue and green boluses prepared at the Internat(onal 
Dysphag(a D(et Standard(sat(on In(t(at(ve (IDDSI) Level 2 cons(stency and adm(n(stered (n 5 ml, 10 ml, and 20 
ml volumes. 

Method: Twenty adult part(c(pants d(agnosed w(th oropharyngeal dysphag(a were (ncluded. Each rece(ved blue 
and green boluses (IDDSI Level 2, kef%r) (n 5 ml, 10 ml, and 20 ml volumes. A total of s(x swallow(ng tr(als per 
part(c(pant were recorded us(ng F(beropt(c Endoscop(c Evaluat(on of Swallow(ng (FEES). V(deos were 
(ndependently rated by three exper(enced cl(n(c(ans us(ng the Penetrat(on–Asp(rat(on Scale (PAS) and Yale 
Pharyngeal Res(due Sever(ty Rat(ng Scale (YPRSRS). Inter-rater agreement was calculated us(ng Fle(ss’ kappa 
(κ) stat(st(c. 

Results: Inter-rater rel(ab(l(ty for both bolus colors ranged from moderate to h(gh. For vallecula res(due, kappa 
values were: blue – 0.79 (5 ml), 0.73 (10 ml), 0.66 (20 ml); green – 0.81, 0.74, 0.68. For pyr(form s(nus res(due: 
blue – 0.76, 0.70, 0.63; green – 0.78, 0.71, 0.65. For PAS: blue – 0.75, 0.70, 0.63; green – 0.77, 0.72, 0.65. 
Rel(ab(l(ty decreased s(gn(f(cantly as bolus volume (ncreased (p < 0.01), but no s(gn(f(cant d(fference was found 
between colors. 

D"scuss"on/Conclus"on: Th(s study demonstrated the (mpact of bolus color and volume on (nter-rater rel(ab(l(ty 
dur(ng FEES assessments. F(nd(ngs showed that blue and green boluses prov(ded s(m(lar agreement, wh(le 
rel(ab(l(ty decreased w(th (ncreas(ng volume. To enhance assessment cons(stency, careful select(on of bolus volume 
(s recommended. Future stud(es w(th larger samples should exam(ne a w(der range of cons(stenc(es and colors to 
support these results. 

Keywords: Swallow(ng assessment, bolus color, bolus volume, rel(ab(l(ty 
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ÖZET 

Amaç: Bu çalışmanın amacı, İstanbul Atlas Ün(vers(tes( D(l ve Konuşma Terap(s( (DKT) l(sans öğrenc(ler(n(n 
temporomand(bular eklem (TME) bozukluklarına (l(şk(n b(lg( düzeyler( ve kl(n(k farkındalıklarını bel(rlemek, bu 
düzeyler(n sınıf, staj deney(m( ve TME eğ(t(m(ne bağlı olarak nasıl değ(şt(ğ(n( (ncelemekt(r. TME bozuklukları 
ç(ğneme, yutma, art(külasyon ve ses üret(m( g(b( çoklu fonks(yonları etk(led(ğ(nden, DKT öğrenc(ler(n(n bu 
alandak( b(lg( yeterl(l(kler( kl(n(k uygulamaları doğrudan (lg(lend(rmekted(r. 

Yöntem: Kes(tsel ve tanımlayıcı tasarımda yürütülen çalışmaya İstanbul Atlas Ün(vers(tes( DKT programında 
öğren(m gören 208 öğrenc( katılmıştır (1. sınıf n=54; 2. sınıf n=65; 3. sınıf n=48; 4. sınıf n=41). Ver( toplama aracı; 
demograf(k b(lg(ler, 11 maddel(k L(kert t(p( TME Farkındalık Ölçeğ( ve 15 maddel(k Doğru/Yanlış b(lg( test(nden 
oluşmuştur. Anket maddeler( (k( KBB, (k( DKT ve b(r d(ş hek(m( uzmanının görüşler( doğrultusunda hazırlanmış; 
(çer(k geçerl(l(ğ( beş uzmanın değerlend(rmes(yle sağlanmıştır. Ver(ler tanımlayıcı (stat(st(klerle (ncelenm(ş; 
sınıflar arası farklılık (ç(n tek yönlü ANOVA, farkındalık düzey(n( yordayan değ(şkenler( bel(rlemek (ç(n çoklu 
regresyon, b(lg( (le farkındalık (l(şk(s(n( göstermek (ç(n Pearson korelasyonu uygulanmıştır. 

Bulgular: Öğrenc(ler(n ortalama farkındalık puanı %77,3±16,4; b(lg( puanı (se %82,0±13,7’d(r. Farkındalık ve 
b(lg( düzeyler( arasında orta düzey poz(t(f (l(şk( saptanmıştır (r=0.44). ANOVA, farkındalık puanlarının sınıfa göre 
anlamlı farklılık gösterd(ğ(n( ortaya koymuştur (F(3,204)=4.82, p=.003); özell(kle 1. sınıf öğrenc(ler( 2. ve 3. 
sınıflardan daha düşük puanlar almıştır. Regresyon anal(z(nde TME eğ(t(m( alma (β=.30, p<.001), staj deney(m( 
(β=.21, p=.002) ve sınıf düzey( (β=.18, p=.009) farkındalık üzer(nde anlamlı yordayıcıdır. B(lg( test(nde en düşük 
doğru yanıtlanan madde lateral pterygo(d fonks(yonuna (l(şk(n madde olmuştur (%34,1). 

Tartışma/Sonuç: DKT öğrenc(ler(n(n TME farkındalık ve b(lg( düzeyler( orta-yüksek düzeyded(r; ancak kl(n(k 
anatom( ve kas fonks(yonları alanında bel(rg(n eks(kl(kler bulunmaktadır. Kl(n(k staj, sınıf düzey( ve 
yapılandırılmış TME eğ(t(m( b(lg( ve farkındalık düzeyler(n( artırmaktadır. Bu sonuçlar, TME’ n(n l(sans 
müfredatında vaka temell( ve uygulamalı (çer(klerle güçlend(r(lmes(n(n gerekl(l(ğ(n( göstermekted(r. 

Anahtar Kel+meler: b%lg% düzey%, d%l ve konuşma terap%s%, kl%n%k farkındalık, oromotor fonks%yon, 
temporomand%bular eklem 

 

S015 
Cl"n"cal Awareness of Temporomand"bular Jo"nt D"sorders among Speech and Language 

Therapy Students 
 

ABSTRACT 

Purpose: Th(s study a(med to evaluate the knowledge and cl(n(cal awareness of temporomand(bular jo(nt (TMJ) 
d(sorders among undergraduate students (n the Speech and Language Therapy (SLT) program at Istanbul Atlas 
Un(vers(ty and to exam(ne how these levels vary accord(ng to class level, (nternsh(p exper(ence, and prev(ous 
TMJ-related educat(on. TMJ d(sorders (nfluence mast(cat(on, swallow(ng, art(culat(on, and phonat(on; thus, SLT 
students’ competence (n th(s area holds s(gn(f(cant cl(n(cal (mportance. 

Method: Th(s cross-sect(onal descr(pt(ve study (ncluded 208 SLT students (1st year n=54; 2nd year n=65; 3rd year 
n=48; 4th year n=41). The data collect(on tool cons(sted of demograph(c quest(ons, an 11-(tem L(kert-type TMJ 
Awareness Scale, and a 15-(tem true/false Knowledge Test. Content val(d(ty was ensured through evaluat(ons by 
f(ve (ndependent experts. Data analys(s (nvolved descr(pt(ve stat(st(cs, Pearson correlat(on, one-way ANOVA, and 
mult(ple l(near regress(on. 

Results: The mean awareness score was 77.3%±16.4, and the mean knowledge score was 82.0%±13.7. Awareness 
and knowledge were moderately correlated (r=0.44). ANOVA showed s(gn(f(cant d(fferences across class levels 
(F(3,204)=4.82, p=.003). Regress(on analyses (nd(cated that TMJ educat(on (β=.30, p<.001), (nternsh(p exper(ence 
(β=.21, p=.002), and class level (β=.18, p=.009) were s(gn(f(cant pred(ctors of awareness. 
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D"scuss"on/Conclus"on: SLT students demonstrate moderate-to-h(gh levels of awareness and knowledge 
regard(ng TMJ d(sorders; however, def(c(ts (n cl(n(cal anatomy and muscle funct(ons rema(n. Structured, case-
based TMJ educat(on (s essent(al for (mprov(ng cl(n(cal competence. 

Keywords: cl%n%cal awareness, knowledge level, mast%cat%on and oromotor funct%on, speech and language therapy, 
temporomand%bular jo%nt 
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ÖZET  

Amaç: Bu çalışmanın amacı, nazofarenks kanser( (NFK) tedav(s( sonrası b(reylerde IDDSI4 (püre) kıvamında, 5 
cc ve 10 cc volümlerdek( bolusların toplam farengeal rez(dü m(ktarını (TFRM) yordayan yutma k(nemat(k 
parametreler(n( bel(rlemekt(r. 

Yöntem: Çalışmaya baş-boyun bölges(nden cerrah( operasyon geç(rmem(ş, kemoradyoterap( tedav(s( üzer(nden 
en az 12 ay geçm(ş 26 NFK hastası dah(l ed(lm(şt(r. V(deofloroskop(k yutma çalışmasında (VFYÇ) 30 frame/s 
hızında elde ed(len kayıtlar (le elde ed(lm(şt(r. IDDSI4 kıvamında 5 cc ve 10 cc volümündek( boluslar 
kullanılmıştır. Farengeal trans(t süres( (FTS), hyo(d elevasyonu m(ktarı (HEM), üst özofageal sf(nkter açılma süres( 
(ÜÖSAS), üst özofageal sf(nkter açılma m(ktarı (ÜÖSAO) ve maks(mum farengeal kasılma oranı (MFKO) (le 
TFRM ölçümler( yapılmıştır. Ver(ler çoklu doğrusal regresyon anal(z( (le değerlend(r(lm(şt(r. 

Bulgular: IDDSI4 kıvamında 5 cc volüm bolus (ç(n TFRM anlamlı düzeyde yordayan 
parametreler(n ÜÖSAS, FTS, MFKO ve HEM olduğu saptanmıştır (R²=0.744, F=0.306, p<0.05). 10 cc volüm 
bolus (ç(n (se TFRM’y( yordayan anlamlı parametreler(n ÜÖSAO ve MFKO olduğu bel(rlenm(şt(r (R²=0.800, 
F=1.225, p<0.05). 

Tartışma/Sonuç: Bulgular, NFK sonrası b(reylerde IDDSI4 kıvamı 5cc ve 10cc volümlü yutmalarda farengeal 
rez(dü m(ktarının çok faktörlü b(r yapıya sah(p olduğunu göstermekted(r. Buna göre; MFKO, ÜÖS açıklık 
parametreler( (ÜÖSAS, ÜÖSAO), HEM ve FTS’n(n b(rl(kte etk(l( olması, yutmanın yalnızca tek b(r yapısal veya 
zamansal değ(şkenle açıklanamayacağını (şaret etmekted(r. Sonuçlar, l(teratürdek( farengeal kas kontraks(yonu ve 
ÜÖS açıklığının yutma etk(l(l(ğ( üzer(ndek( bel(rley(c( rolünü açıklayan çalışmalarla uyum göstermekted(r. Aynı 
zamanda post-terapöt(k d(sfaj( değerlend(rmeler(nde k(nemat(k anal(zler(n tanısal ve terapöt(k önem(n( 
desteklemekte ve çok b(leşenl( müdahaleler(n gerekl(l(ğ(n( vurgulamaktadır. 

Anahtar kel+meler:  Nazofarenks kanser%, farengeal rez%dü, v%deofloroskop% yutma çalışması, 
kemoradyoterap%, k%nemat%k anal%z  
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S016 
K"nemat"c Pred"ctors of Pharyngeal Res"due "n Pat"ents w"th Nasopharyngeal Cancer 

 
ABSTRACT 
Purpose: Th(s study a(med to (dent(fy the swallow(ng k(nemat(c parameters that pred(ct the total pharyngeal 
res(due (TPR) amount  dur(ng swallow(ng of 5 mL and 10 mL boluses, and IDDSI Level 4 (puree cons(stency) (n 
pat(ents w(th nasopharyngeal cancer (NPC). 

Method: Twenty-s(x pat(ents w(th NPC who had not undergone surg(cal (ntervent(on (n the head-neck reg(on, and 
had completed chemorad(otherapy at least 12 months were (ncluded. Swallow(ng was evaluated us(ng 
v(deofluoroscop(c swallow(ng study (VFSS) obta(ned at 30 frames per second w(th 5 mL and 10 mL boluses of 
IDDSI Level 4 cons(stency. The measurements (ncluded pharyngeal trans(t t(me (PTT), hyo(d elevat(on magn(tude 
(HEM), upper esophageal sph(ncter open(ng durat(on (UESOD), upper esophageal sph(ncter open(ng rat(o 
(UESOR), and max(mum pharyngeal constr(ct(on rat(o (MPCR) w(th TPR. Data were analyzed us(ng mult(ple 
l(near regress(on. 

Results: TPR amount was s(gn(f(cantly affected by UESOD, PTT, MPCR, and HEM (n the 5 mL bolus cond(t(on 
(R²=0.744, F(4)=0.306, p<0.05). UESOR and MPCR were (dent(f(ed as s(gn(f(cant pred(ctors for the 10 mL 
bolus  (R²=0.800, F(2)=1.225, p<0.05) 

Conclus"on: F(nd(ngs (nd(cate that The amount of pharyngeal res(due dur(ng swallow(ng of IDDSI Level 4 boluses 
at both 5 mL and 10 mL volumes (n pat(ents w(th NPC (s affected by mult(ple k(nemat(c factors. The comb(ned 
effect of MPCR, UES open(ng parameters (UESOD and UESOE), HEM, and PTS (nd(cated that swallow(ng 
eff(c(ency cannot be expla(ned by a s(ngle structural or temporal var(able. These results are cons(stent w(th those 
of prev(ous stud(es emphas(z(ng the cr(t(cal roles of pharyngeal constr(ct(on and UES open(ng (n swallow(ng 
eff(c(ency. Furthermore, the f(nd(ngs support the d(agnost(c and therapeut(c value of k(nemat(c analys(s (n post-
therapeut(c dysphag(a assessment and h(ghl(ght the necess(ty of mult(component (ntervent(on.  

Keywords: Nasopharyngeal cancer, pharyngeal res%due, v%deofluoroscop%c swallow%ng study, 
chemorad%otherapy, k%nemat%c analys%s 
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ÖZET 

Amaç:  Son yıllarda yapay zekâ (YZ), özell(kle büyük d(l modeller(, yutma bozukluklarının tanı ve yönet(m(nde 
g(derek daha sık kullanılmaktadır. N(tel çalışmalar, DKT uzmanları ve öğrenc(ler(n YZ’y( (ş yükünü artırmadan 
destekley(c( gördükler(n(, ancak et(k, g(zl(l(k ve doğruluk kaygıları neden(yle temk(nl( yaklaştıklarını ve kurumsal 
yönerge (le eğ(t(me (ht(yaç duyduklarını göstermekted(r. Bu b(ld(r(n(n amacı, bu gereks(n(me yanıt olarak 
gel(şt(r(len, YZ (le üret(lm(ş kurgusal yutma olgularına dayalı ve d(j(tal öğrenme araçlarıyla bütünleşt(r(lm(ş b(r 
YZ okuryazarlığı ve kl(n(k akıl yürütme eğ(t(m model(n( tanımlamaktır. 
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Yöntem: Model dört b(leşenden oluşmaktadır: (1) YZ’n(n çalışma prens(pler( (le güçlü ve sınırlı yönler(n( 
özetleyen kısa b(r g(r(ş; (2) g(zl(l(k, de-k(ş(selleşt(rme ve hasta güvenl(ğ(ne odaklanan et(k (lke tartışmaları; (3) 
ChatGPT (le (nme sonrası, nörodejenerat(f ve ped(atr(k d(sfaj( prof(ller(n( (çeren kurgusal olguların üret(lmes( ve 
bu olguların sesl( özet, v(deolu özet, z(h(n har(tası ve d(j(tal b(lg( kartlarına dönüştürülmes(; (4) küçük grup 
s(mülasyon oturumlarında öğrenc(ler(n YZ çıktısını sorgulama, kl(n(k değerlend(rme ve müdahale planı oluşturma 
(le eğ(t(c( eşl(ğ(nde yansıtıcı tartışma yapmasını (çeren ders akışı. Model tanımlayıcıdır; s(stemat(k öğrenc( ver(s( 
toplanmamaktadır. 

Bulgular: Ön uygulama deney(m(ne göre YZ destekl( (çer(k üret(m(, farklı zorluk düzeyler(nde çok sayıda olgunun 
kısa sürede oluşturulmasına ve aynı olgunun ses, v(deo, z(h(n har(tası, b(lg( kartı ve test g(b( formatlarda tekrar 
kullanılmasına olanak sağlamıştır. D(j(tal araçlar, kl(n(k akıl yürütmen(n problem tanımlama, h(potez üretme ve 
karar gerekçelend(rme g(b( basamaklarını görünür kılacak şek(lde yapılandırılab(lm(şt(r. 

Tartışma/Sonuç: YZ (le üret(lm(ş kurgusal yutma olgularını YZ okuryazarlığı, et(k farkındalık ve s(mülasyon 
temell( etk(nl(klerle b(rleşt(ren bu model, DKT öğrenc(ler( (ç(n güvenl( ve tekrar ed(leb(l(r b(r öğrenme ortamı 
sunma potans(yel(ne sah(pt(r. Model, (ler(de et(k kurul onayıyla yürütülecek, YZ’ye yönel(k tutum ve 
yeterl(klerdek( değ(ş(m( n(cel olarak (nceleyen çalışmalara ön hazırlık sağlayab(l(r. 

Anahtar kel+meler: yapay zekâ, yutma bozuklukları, s%mülasyon temell% eğ%t%m, kl%n%k akıl yürütme, d%j%tal 
öğrenme araçları, d%l ve konuşma terap%s% eğ%t%m% 

 

S017 
Us"ng AI-Generated Dysphag"a Cases "n SLP Educat"on 

 
ABSTRACT 

Purpose: Art(f(c(al (ntell(gence (AI), part(cularly large language models, (s (ncreas(ngly used (n dysphag(a 
management. Qual(tat(ve stud(es suggest that speech-language therapy students v(ew AI as potent(ally support(ve 
w(thout (ncreas(ng workload, yet rema(n caut(ous because of eth(cal, pr(vacy and accuracy concerns and need 
(nst(tut(onal gu(dance. Th(s presentat(on descr(bes an AI l(teracy and cl(n(cal reason(ng teach(ng model based on 
AI-generated f(ct(onal dysphag(a cases and (ntegrated w(th d(g(tal learn(ng tools for speech-language therapy 
students. 

Method: The model compr(ses four components: (1) a br(ef sess(on outl(n(ng how AI works and (ts ma(n strengths 
and l(m(tat(ons; (2) d(scuss(on of eth(cal pr(nc(ples focus(ng on conf(dent(al(ty, de-(dent(f(cat(on and pat(ent safety; 
(3) generat(on of f(ct(onal post-stroke, neurodegenerat(ve and paed(atr(c dysphag(a cases us(ng structured prompts 
to ChatGPT, followed by transformat(on of these cases and lecture notes (nto aud(o and v(deo summar(es, m(nd 
maps and d(g(tal flashcards; and (4) s(mulat(on sess(ons (n wh(ch students cr(t(cally quest(on AI outputs, des(gn 
assessment and (ntervent(on plans and engage (n gu(ded reflect(ve d(scuss(on w(th the (nstructor. The model (s 
descr(pt(ve; no systemat(c student data are collected. 

Results: Prel(m(nary exper(ence (nd(cates that AI-ass(sted content generat(on enables rap(d creat(on of mult(ple 
cases at d(fferent d(ff(culty levels and reuse of the same case across aud(o, v(deo, m(nd map, flashcard and qu(z 
formats. D(g(tal tools can be structured to make key steps of cl(n(cal reason(ng, (nclud(ng problem (dent(f(cat(on, 
hypothes(s generat(on and just(f(cat(on of dec(s(ons, more expl(c(t. 

D"scuss"on/Conclus"on: Comb(n(ng AI-generated f(ct(onal dysphag(a cases w(th AI l(teracy, eth(cal awareness 
and s(mulat(on-based act(v(t(es may prov(de a safe and reproduc(ble learn(ng env(ronment for speech-language 
therapy students. The model (s a prel(m(nary (mplementat(on (ntended to (nform future eth(cally approved stud(es 
quant(tat(vely exam(n(ng changes (n students’ att(tudes toward AI and competence (n us(ng these tools. 

 Keywords: art%f%c%al %ntell%gence, dysphag%a, s%mulat%on-based learn%ng, cl%n%cal reason%ng, d%g%tal 
learn%ng tools, speech-language therapy educat%on 
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S018 
Glomus Carot"cum Eks"zyonu Sonrası D"sfaj": FEES "le İzlenen Olgu 

 
Zehra Çet"n*¹, Müge Müzeyyen Ç"y"ltepe², M"ray D"cle³, Orhan Altıntaş⁴ 
 
¹ İst%nye Ün%vers%tes%, L%sansüstü Eğ%t%m Enst%tüsü, D%l ve Konuşma Terap%s% 
e-ma%l:zehracet%n705@gma%l.com, ORCID: ORCID:0009-0003-1039-7056 
² Tarsus Ün%vers%tes%, Sağlık B%l%mler% Fakültes%, D%l ve Konuşma Terap%s% 
e-ma%l:mc%y%ltepe08@gma%l.com, ORCID:0000-0003-4161-8117 
³ İst%nye Ün%vers%tes%, L%sansüstü Eğ%t%m Enst%tüsü, D%l ve Konuşma Terap%s% 
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⁴ ENT Özel Sağlık H%zmetler%, Kulak Burun Boğaz ve Baş Boyun Cerrah%s% 
e-ma%l:orhanalt%ntas@ent.com.tr, ORCID:0009-0004-0883-3856 
 
ÖZET 

Amaç:Glomus karot(kum tümörler(, cerrah( sonrası çevre nörovasküler yapıların etk(lenmes(yle yutma 
bozukluklarına yol açab(len nad(r paragangl(omalardır. Bu olguda, glomus karot(kum eks(zyonu ve mand(bula 
osteotom(s( sonrası gel(şen d(sfaj(n(n yutma terap(s(yle yönet(m( ve FEES bulgularıyla objekt(f olarak 
değerlend(r(lmes( amaçlanmıştır. 

Yöntem:64 yaşında kadın hasta, glomus carot(cum tümörü neden(yle KBB ve kalp-damar cerrah(s( ek(pler(n(n 
(şb(rl(ğ(yle cerrah(ye alınmıştır. Postoperat(f dönemde n. vagus ve n. hypoglossus etk(lenmes(ne bağlı d(sfon(, d(l 
hareketler(nde kısıtlılık ve larengeal elevasyon yeters(zl(ğ( gözlenm(şt(r. Hastaya termal-takt(l st(mulasyon, 
Mendelsohn manevrası ve refleks(f yutma uyaranlarını (çeren b(reyselleşt(r(lm(ş yutma terap(s( protokolü 
uygulanmıştır. 

Bulgular:Terap( önces( FEES’de sekresyon b(r(k(m(, gec(km(ş refleks(f yutma ve yeters(z hava yolu korunumu 
(zlenm(şt(r. V(deofloroskop(de bolus (lerlemes(nde gec(kme, ep(glot kapanmasında ve larengeal elevasyonda 
kısıtlılık gözlenm(şt(r. Terap( sonrası FEES’de glott(k kapanmanın arttığı, sekresyon kontrolünün sağlandığı ve 
asp(rasyonun (zlenmed(ğ( bel(rlenm(şt(r. Kas fonks(yonları güçlenm(ş, ses volümü artmış ve konuşma anlaşılırlığı 
(y(leşm(şt(r. 

Tartışma/Sonuç:Yutma terap(s(, cerrah( sonrası gel(şen d(sfaj( yönet(m(nde kr(t(k öneme sah(pt(r. Bu olgu, 
mult(d(s(pl(ner yaklaşım ve erken rehab(l(tasyonun, asp(rasyon r(sk(n( azaltarak oral alımın güvenl( şek(lde 
yen(den kazanılmasında etk(l( olduğunu göstermekted(r. 

Anahtar kel+meler: glomus karot(kum, d(sfaj(, FEES, yutma terap(s(, mendelsohn manevrası 

 

S018 
Dysphag"a Follow"ng Glomus Carot"cum Exc"s"on: A Case Mon"tored by FEES 

 
ABSTRACT 

Purpose:Glomus carot(cum tumors are rare paragangl(omas that may cause swallow(ng d(sorders due to 
neurovascular (nvolvement after surg(cal exc(s(on. Th(s study a(med to present the management of dysphag(a 
follow(ng glomus carot(cum exc(s(on and mand(bular osteotomy, object(vely evaluated through FEES f(nd(ngs. 

Method:A 64-year-old female pat(ent underwent surgery performed collaborat(vely by otolaryngology and 
card(ovascular surgery teams. Postoperat(vely, vagus and hypoglossal nerve (nvolvement caused dysphon(a, 
restr(cted tongue movement, and l(m(ted laryngeal elevat(on. A personal(zed swallow(ng therapy protocol 
(nclud(ng thermal-tact(le st(mulat(on, Mendelsohn maneuver, and reflex(ve swallow cues was (mplemented. 
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Results:Pre-therapy FEES revealed secret(on pool(ng, delayed reflex(ve swallow(ng, and (nsuff(c(ent a(rway 
protect(on. V(deofluoroscopy showed delayed bolus trans(t, (ncomplete ep(glott(c (nvers(on, and l(m(ted laryngeal 
elevat(on. Post-therapy FEES demonstrated (mproved glott(c closure, effect(ve secret(on management, and absence 
of asp(rat(on. Strengthen(ng of swallow(ng musculature and (mproved vocal (ntens(ty were noted. 

D"scuss"on / Conclus"on:Swallow(ng therapy plays a v(tal role (n the rehab(l(tat(on of post-surg(cal dysphag(a. 
Th(s case h(ghl(ghts the (mportance of early, mult(d(sc(pl(nary (ntervent(on (n ach(ev(ng safe and funct(onal 
recovery of oral (ntake wh(le m(n(m(z(ng asp(rat(on r(sk. 

Keywords: glomus carot(cum, dysphag(a, FEES, swallow(ng therapy, mendelsohn maneuver 

 

S019 
Korea-akantos"tozda Ses ve Yutma Terap"s"n"n Etk"s": Olgu Sunumu 

 
Özge Selen AVCI CAN1*, Zah"de Ç"ler BÜYÜKATALAY YALDIZ2, Suna TOKGÖZ 
YILMAZ3 
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e-ma(l: sunay(lmaz11@gma(l.com, ORCID: 0000-0002-4656-099X 
 
ÖZET 

Amaç: Nöroakantos(toz sendromları, akantos(tler(n varlığı (le karakter(ze, nad(r görülen nörodejenerat(f 
sendromlardır. Bu olgu sunumunda, korea-akantos(toz tanısı alan 33 yaşındak( kadın hastada b(r yıllık ses ve yutma 
terap(s( sürec( tartışılmaktadır. 

Yöntem: Ses Hastalıkları Tanı ve Tedav( Merkez(ne ses kısıklığı ve yutma problemler( (le başvuran olguya 
f(beropt(k endoskop(k yutma çalışması (FEYÇ), v(deolar(ngostroboskop( (VLS), (ş(tsel-algısal değerlend(rme, 
akust(k anal(zler ve aerod(nam(k ölçümler ve (lg(l( anketler (D(sfaj( Hand(kap İndeks(, Ses Hand(kap İndeks(, Sesle 
İlg(l( Yaşam Kal(tes( Ölçeğ() uygulandı. Tüm ölçüm yöntemler( 12 aylık terap( sürec(n(n başında ve sonunda 
tekrarlandı.  

Bulgular: Yutma terap(s( önces( uygulanan FEYÇ’de, IDDSI 0 kıvamında Penetrasyon ve Asp(rasyon Skalası 
(PAS) skoru 7, IDDSI 4 kıvamında (se PAS skoru 3 olarak saptandı. IDDSI 7 kıvamı l(ngual d(sk(nez( neden(yle 
denenmed(. Yutma terap(s( sonrasında FEYÇ’de IDDSI 0 ve 4 kıvamlarında güvenl( oral alım telaf( ed(c( postüral 
tekn(klerle sağlandı, ancak IDDSI 7'ye geç(ş sağlanamadı ve DHİ skorlarında anlamlı düşüş gözlend(. Uygulanan 
hol(st(k ses terap(s( sonrasında SHİ-10, maks(mum fonasyon süres(, AVQI, CPP ve GRBAS parametreler(nde 
(stat(st(ksel olarak anlamlı farklılıklar elde ed(ld(. 

Tartışma/Sonuç: Bu olgu sunumu, korea-akantos(toza eşl(k eden d(sfon( ve d(sfaj(n(n objekt(f ve subjekt(f ölçüm 
araçlarıyla değerlend(r(lmes(n( ve 1 senel(k ses ve yutma terap(s(n(n etk(s(n( ortaya koymaktadır. Bulgularımız, 
uygulanan yutma terap(s( (le IDDSI 0 ve 4 kıvamlarında güvenl( oral alımın sağlandığını; ses terap(s( (le (ş(tsel-
algısal, akust(k ve aerod(nam(k ölçümlerde (y(leşmeler elde ed(ld(ğ(n( göstermekted(r. Korea-akantos(toza bağlı 
d(sfaj( ve d(sfon(n(n yönet(m(nde hol(st(k ses ve yutma terap(s( yaklaşımının fonks(yonel (y(leşmeye ve sendromun 
kısıtlayıcı semptomlarının haf(flemes(ne katkı sağlayab(leceğ( düşünülmekted(r. Korea-akontos(tozun prognozu 
ve terap( (le semptomların yönet(m(n(n daha (y( anlaşılab(lmes( (ç(n gen(ş örnekleml( çalışmalara (ht(yaç vardır. 

  Anahtar kel+meler: nöroakontos%toz, d%sfaj%, yutma terap%s%, korea-akontos%toz, ses terap%s% 
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S019 
The Effect of Vo"ce and Swallow"ng Therapy "n Chorea-Acanthocytos"s: A Case Report 

 

ABSTRACT 

Object"ve: Neuroacanthocytos(s (NA) syndromes are rare neurodegenerat(ve syndromes character(sed by the 
presence of acanthocytes. Th(s case report d(scusses the one-year vo(ce and swallow(ng therapy process (n a 33-
year-old female pat(ent d(agnosed w(th chorea-acanthocytos(s (CA). 

Method: The pat(ent presented to the Vo(ce D(sorders D(agnos(s and Treatment Centre w(th dysphon(a and 
swallow(ng problems. She underwent f(beropt(c endoscop(c evaluat(on of swallow(ng (FEES), 
v(deolaryngostroboscopy, aud(tory-perceptual assessment, acoust(c analyses and aerodynam(c measurements, and 
relevant quest(onna(res (Dysphag(a Hand(cap Index, Vo(ce Hand(cap Index, Vo(ce-Related Qual(ty of L(fe Scale) 
were appl(ed. All measurement methods were repeated at the beg(nn(ng and end of the 12-month therapy process.  

F"nd"ngs: In the FEES adm(n(stered before swallow(ng therapy, the Penetrat(on and Asp(rat(on Scale score was 7 
at IDDSI 0 cons(stency and 3 at IDDSI 4 cons(stency. IDDSI cons(stency 7 was not tested due to l(ngual dysk(nes(a. 
Follow(ng swallow(ng therapy, safe oral (ntake was ach(eved w(th compensatory postural techn(ques at IDDSI 
cons(stenc(es 0 and 4 (n the FEES. St(ll trans(t(on to IDDSI 7 was not completed, and a s(gn(f(cant decrease (n DHI 
scores was observed. Follow(ng the hol(st(c vo(ce therapy appl(ed, stat(st(cally s(gn(f(cant d(fferences were 
obta(ned (n the VHI-10, max(mum phonat(on t(me, AVQI, CPP, and GRBAS parameters. 

D"scuss"on/Conclus"on: Th(s case presentat(on demonstrates the evaluat(on of dysphon(a and dysphag(a 
accompany(ng CA, us(ng object(ve and subject(ve measurement tools, and reveals the effect of one year of vo(ce 
and swallow(ng therapy. Our f(nd(ngs (nd(cate that swallow(ng therapy ensures safe oral (ntake at IDDSI 0 and 4 
cons(stenc(es, wh(le speech therapy (mproves aud(tory-perceptual, acoust(c, and aerodynam(c measurements. A 
hol(st(c vo(ce and swallow(ng therapy approach (n the management of dysphag(a and dysphon(a assoc(ated w(th 
CA may contr(bute to funct(onal (mprovement and allev(at(on of the syndrome's l(m(t(ng symptoms. Larger-sample 
stud(es are needed to understand the effect of swallow(ng and vo(ce therapy on symptoms (n CA syndrome. 

  Keywords: neuroacanthocytos(s, dysphag(a, swallow(ng therapy, chorea-acanthocytos(s, vo(ce therapy 

 

S020 
CHARGE Sendromlu B"r Çocukta Beslenme Terap"s" Sürec": Olgu Sunumu 

 
Buse ÖZBAŞ1*, Elç"n TADIHAN ÖZKAN2 
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e-ma%l: dktbuseozbas@gma%l.com ORCID:0009-0000-2877-8920 
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e-ma%l: etad%han@anadolu.edu.tr ORCID:0000-0003-3154-5305 
 
ÖZET 

Amaç: CHARGE sendromu, CHD7 gen mutasyonu sonucu ortaya çıkan nad(r b(r genet(k hastalıktır. Bu olgu 
sunumu, CHARGE sendromlu b(r çocuğun beslenme terap(s( sürec(n( ve bu sürec(n sonuçlarını raporlamayı 
amaçlamaktadır. 

Yöntem: Üç yaşındak( kız çocuk, sıvı formdak( bes(nler dışında h(çb(r bes(n( tolere edememe ş(kâyet(yle 
başvurmuştur. Bu çalışma, CHARGE sendromlu b(r çocuğun beslenme terap(s( sürec(n( bet(mlemeye yönel(k 
olarak olgu sunumu tasarımında yürütülmüştür. Kl(n(k değerlend(rmede bel(rg(n oral h(persens(t(v(te, d(l 
hareketler(nde kısıtlılık, postüral (nstab(l(te ve kalıcı emme patern( saptanmıştır. Müdahale sürec( (k( yıl boyunca, 
40’ar dak(kalık haftada (k( seans olarak yürütülmüştür.  
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Terap( programı; duyusal ve oral motor temell( Oral Placement Therapy (OPT), s(stemat(k duyarsızlaştırma, 
postüral düzenleme (90–90–90 oturma) ve a(le eğ(t(m( b(leşenler(nden oluşmuştur. Süreç mult(d(s(pl(ner 
(f(zyoterap(st, ergoterap(st, a(le) olarak yürütülmüş, değerlend(rmelerde ARFID-E Dokuz Maddel( 
Kaçıngan/Kısıtlayıcı Gıda Alım Bozukluğu Tarama Ebeveyn Ölçeğ() ve ICDL Duyusal-Motor Prof(l( 
kullanılmıştır 

Bulgular: Terap( başlangıcında yalnızca sıvı formdak( bes(nler( tolere eden, katı veya pütürlü gıdaları ağız (ç(ne 
almayı reddeden olgu, terap( sonunda katı (regular texture) kıvama geç(ş yapmış; farklı dokulardak( bes(nler( tolere 
etmeye başlamıştır. ARFID-E puanı 45’ten 15’e düşmüştür. D(l hareket açıklığı, çene stab(l(tes( ve oral kas gücü 
artmış; asp(rasyon bel(rt(s( gözlenmem(şt(r. A(le gözlemler(, yutma güvenl(ğ(, duyusal tolerans ve beslenme 
mot(vasyonunda bel(rg(n (lerleme gösterd(ğ( yönünded(r. 

Tartışma/Sonuç: Olgu, CHARGE sendromunda duyusal, motor ve postüral b(leşenler(n bütüncül ele alınmasının 
beslenme terap(ler(nde etk(l( olduğunu göstermekted(r. Duyusal duyarsızlaştırma ve OPT temell( egzers(zler oral-
motor kontrolü güçlend(rm(ş; doğru oturma poz(syonu yutma güvenl(ğ(n( artırmıştır. A(le eğ(t(m( ve çevre 
düzenlemeler( davranışsal regülasyonu desteklem(şt(r. Sonuç olarak, erken dönemde başlanan duyusal-motor 
temell( müdahaleler(n CHARGE sendromlu çocuklarda fonks(yonel beslenme becer(ler(n( gel(şt(reb(leceğ( 
düşünülmekted(r. 

Anahtar kel+meler: charge sendromu, beslenme terap%s%, beslenme ve yutma bozuklukları, oral-motor 
terap%, olgu sunumu. 

 

S020 
Feed"ng Therapy Process "n A Ch"ld W"th CHARGE Syndrome: A Case Report 

 
ABSTRACT 

Purpose: CHARGE syndrome (s a rare genet(c d(sorder caused by a CHD7 gene mutat(on. Th(s case report 
descr(bes the feed(ng therapy process of a ch(ld w(th CHARGE syndrome and presents the outcomes of th(s 
mult(d(sc(pl(nary (ntervent(on. 

Method: A three-year-old g(rl was referred w(th compla(nts of be(ng unable to tolerate any foods other than l(qu(ds. 
The study employed a case report des(gn focus(ng on the feed(ng therapy process. Cl(n(cal evaluat(on revealed 
marked oral hypersens(t(v(ty, l(m(ted tongue movement, postural (nstab(l(ty, and a pers(stent suck(ng pattern. 
Intervent(on lasted two years, w(th two 40-m(nute sess(ons per week. The therapy program (ntegrated sensory- and 
oral-motor-based Oral Placement Therapy (OPT), systemat(c desens(t(zat(on, postural adjustment (90–90–90 
s(tt(ng), and parent tra(n(ng. Implementat(on was carr(ed out w(th(n a mult(d(sc(pl(nary framework (nclud(ng a 
phys(otherap(st, occupat(onal therap(st, and the fam(ly. Assessment tools (ncluded the ARFID-E and the ICDL 
Sensory-Motor Prof(le. 

Results: In(t(ally, the ch(ld tolerated only l(qu(d foods and rejected textured foods. By therapy complet(on, she 
consumed regular sol(d textures, and her ARFID-E score decreased from 45 to 15. Improvements were observed 
(n tongue mob(l(ty, jaw stab(l(ty, and oral muscle strength, w(th no s(gns of asp(rat(on. Parents reported (ncreased 
swallow(ng safety, sensory tolerance, and feed(ng mot(vat(on. 

D"scuss"on/ Conclus"on: A hol(st(c sensory-motor and postural approach was effect(ve for feed(ng therapy (n 
CHARGE syndrome. Early (ntervent(ons (ncorporat(ng sensory desens(t(zat(on, OPT, and fam(ly educat(on can 
enhance oral-motor control and funct(onal feed(ng sk(lls. 

Keywords: charge syndrome, feed%ng therapy, feed%ng and swallow%ng d%sorders, oral-motor therapy, 
case report. 
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ÖZET 

Amaç: Yutma ve solunum, ayrı f(zyoloj(k süreçler olmalarına rağmen benzer nöral yollar ve ortak anatom(k yapılar 
aracılığıyla gerçekleşt(ğ(nden aralarında etk(l( b(r koord(nasyon gerekt(rmekted(r. Pulmoner hastalıklarda solunum 
(şlev(n(n bozulması, bu koord(nasyonun zayıflamasına neden olab(lmekted(r. Bu çalışmanın amacı, pulmoner 
hastalıklarda yutma bozukluklarına yönel(k güncel l(teratürü derlemekt(. 

Yöntem: PubMed, Scopus ve Web of Sc(ence ver( tabanlarında 2015–2025 yılları arasında "chron(c obstruct(ve 
pulmonary d(sease", "COPD", "asthma", "cyst(c f(bros(s", "(nterst(t(al lung d(sease", "bronch(ectas(s", "pulmonary 
f(bros(s", "chron(c lung d(sease", "resp(ratory d(sease" ve "dysphag(a","swallow(ng d(sorders", "resp(ratory-
swallow coord(nat(on" anahtar kel(meler( kullanılarak tarama gerçekleşt(r(ld(. Pulmoner hastalıklarda yutma 
fonks(yonunu değerlend(ren kl(n(k veya gözlemsel çalışmalar dah(l ed(ld(.  

Bulgular: Toplam 32 çalışmaya rastlandı ve kr(terler( karşılayan 9 çalışma anal(z ed(ld(. Çalışmaların örneklem 
ve amaçları heterojend(. Üç çalışma kron(k obstrükt(f akc(ğer hastalığında (KOAH) ve b(rer çalışma (se çocuklarda 
solunum yolu hastalıklarında, akc(ğer kanser(nde, COVID-19 sonrası, (nterst(syel akc(ğer hastalığında (İAH), 
(d(yopat(k pulmoner f(broz(ste (İPF) ve trakeostom( sonrası dönemde d(sfaj(y( değerlend(rm(şt(. Yutma 
değerlend(rmeler(, 4 çalışmada semptom sorgulama, 1 çalışmada Ped(atr(k D(sfaj( Değerlend(rme Protokolü, 1 
çalışmada (ntranazal basınç, lar(ngeal ses ve SpO₂ kaydı ve hac(m-v(skoz(te yutma test(, 1 çalışmada Fonks(yonel 
Oral Alım Ölçeğ(, 1 çalışmada Yeme Değerlend(rme Test(-10 ve 1 çalışmada v(deofloroskop( (le 
gerçekleşt(r(lm(şt(.  

Orta-ş(ddetl( d(sfaj(s( olan çocuklarda entübasyon ve hastanede kalış süreler( uzun, İAH’da d(sfaj( sıklığı 
sağlıklılara göre yüksek, İPF’de postoperat(f d(sfaj( oranı (se %29 b(ld(r(lm(şt(. KOAH’ta solunum-yutma 
koord(nasyonu korunsa da eksp(rasyon süres(nde artış ve d(l kuvvet( sağlıklılara göre düşük olmasına rağmen 
d(sfaj( prevalansı benzer b(ld(r(lm(şt(. COVID-19 sonrası ekstübasyonda d(sfaj( oranı %90, trakeostom( sonrası 
(y(leşme (se kron(k solunum hastalığı olanlarda daha sınırlı b(ld(r(lm(şt(. 

Tartışma/Sonuç: Solunum-yutma (l(şk(s(n(n önem( (y( b(l(nse de, pulmoner hastalıklarda yutma fonks(yonlarını 
değerlend(ren çalışmalar oldukça sınırlıdır. Çalışmaların çoğu d(sfaj( semptomu sorgulaması (le sınırlı kalmış olup, 
yalnızca b(rkaçı test veya objekt(f ölçüm sunmuştur. Sonuç olarak, pulmoner hastalıklarda potans(yel yutma 
bozukluklarının daha (y( anlaşılması ve kl(n(k müdahaleler(n gel(şt(r(lmes( (ç(n daha fazla çalışmaya (ht(yaç vardır. 

Anahtar Kel"meler: Solunum, yutma, d(sfaj(, pulmoner, hastalık 
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P021 
Swallow"ng D"sorders "n Pulmonary D"seases: Current L"terature Rev"ew 

 

ABSTRACT 

Purpose: Swallow(ng and breath(ng, although d(st(nct phys(olog(cal processes, requ(re effect(ve coord(nat(on due 
to shared neural pathways and anatom(cal structures. Impa(red resp(ratory funct(on (n pulmonary d(seases can 
d(srupt th(s coord(nat(on. Th(s study a(ms to rev(ew current l(terature on swallow(ng d(sorders (n pulmonary 
d(seases. 

Method: A search was conducted (n PubMed, Scopus, and Web of Sc(ence (2015–2025) us(ng keywords: "chron(c 
obstruct(ve pulmonary d(sease," "COPD," "asthma," "cyst(c f(bros(s," "(nterst(t(al lung d(sease," "bronch(ectas(s," 
"pulmonary f(bros(s," "chron(c lung d(sease," "resp(ratory d(sease," "dysphag(a," "swallow(ng d(sorders," and 
"resp(ratory-swallow coord(nat(on." Cl(n(cal or observat(onal stud(es on swallow(ng funct(on (n pulmonary 
d(seases were (ncluded. 

Results: Of 32 stud(es rev(ewed, 9 met the (nclus(on cr(ter(a. The sample s(zes and object(ves var(ed. Three stud(es 
focused on dysphag(a (n chron(c obstruct(ve pulmonary d(sease (COPD), wh(le other stud(es assessed (t (n ch(ldren 
w(th resp(ratory d(seases, lung cancer, post-COVID-19, (nterst(t(al lung d(sease (ILD), (d(opath(c pulmonary 
f(bros(s (IPF), and post-tracheostomy. Swallow(ng assessments var(ed: symptom quest(onna(res (4 stud(es), 
Ped(atr(c Dysphag(a Assessment Protocol (1 study), (ntranasal pressure, laryngeal sound, SpO₂ record(ng, volume-
v(scos(ty swallow(ng tests (1 study), Funct(onal Oral Intake Scale (1 study), Eat(ng Assessment Tool-10 (1 study), 
and v(deofluoroscopy (1 study). In ch(ldren w(th moderate-severe dysphag(a, (ntubat(on and hosp(tal stays were 
longer, and dysphag(a prevalence was h(gher (n ILD. The postoperat(ve dysphag(a rate (n IPF was 29%. In COPD, 
resp(ratory-swallow coord(nat(on was ma(nta(ned, but dysphag(a prevalence rema(ned s(m(lar desp(te longer 
exp(rat(on t(mes and lower tongue strength. Post-extubat(on dysphag(a rate after COVID-19 was 90%, and 
recovery after tracheostomy was more l(m(ted (n chron(c resp(ratory d(sease pat(ents. 

D"scuss"on/Conclus"on: Desp(te the well-known (mportance of the resp(ratory-swallow(ng relat(onsh(p, stud(es 
on swallow(ng funct(on (n pulmonary d(seases are l(m(ted. Most stud(es have focused on quest(on(ng dysphag(a 
symptoms, w(th only a few prov(d(ng tests or object(ve measurements. More research (s needed to better 
understand swallow(ng d(sorders (n pulmonary d(seases and to develop cl(n(cal (ntervent(ons. 

Keywords: Breath%ng, swallow%ng, dysphag%a, pulmonary, d%sease 

 
P022 

Ot"zml" ve T"p"k Gel"ş"m Gösteren Çocuklarda Beslenme Problemler" ve A"le 
Stratej"ler"n"n İncelenmes" 

 
Beyza Pehl"van Bozoğlu1*, Tuğba Kaya2 

 

1B%l%mler% Ün%vers%tes%, Ham%d%ye Sağlık B%l%mler% Fakültes%, D%l ve Konuşma Terap%s% Bölümü  
e-ma%l: beyza.pehl%vanbozoglu@sbu.edu.tr  ORCID: 0000-0003-4030-3973 
2 Sağlık B%l%mler% Ün%vers%tes%, Ham%d%ye Sağlık B%l%mler% Fakültes%, D%l ve Konuşma Terap%s% Bölümü,  
e-ma%l: tugba.kaya1@sbu.edu.tr  ORCID: 0000-0001-5707-8210 
 

 

 

 

 



 

 

 

49 

ÖZET 

Amaç: Ot(zm Spektrum Bozukluğu (OSB) olan çocuklarda seç(c( yeme, y(yecek redd( ve beslenme zorlukları 
t(p(k gel(ş(m gösteren akranlarına kıyasla daha sık görülmekted(r. Bu durum a(leler(n beslenme sürec(nde 
kullandıkları stratej(ler( de öneml( ölçüde etk(lemekted(r. Bu araştırmanın amacı, OSB tanısı almış çocuklar (le 
t(p(k gel(ş(m gösteren çocuklarda gözlenen yeme ve beslenme problemler(n( karşılaştırmak ve ebeveynler(n bu 
problemlere karşı gel(şt(rd(kler( beslenme stratej(ler(n( (ncelemekt(r. Ayrıca, çocukların yeme davranışları (le 
ebeveynler(n kullandıkları stratej(ler arasındak( (l(şk(ler(n bel(rlenmes( hedeflenmekted(r. 

Yöntem: İl(şk(sel ve karşılaştırmalı tarama model(yle yürütülen araştırmaya, 4–12 yaş aralığında OSB tanısı almış 
34 çocuk (le aynı yaş grubunda t(p(k gel(ş(m gösteren 38 çocuk ve ebeveynler( dah(l ed(lm(şt(r. Ver(ler, ebeveynler 
tarafından doldurulan Davranışsal Ped(atr(k Beslenme Değerlend(rme Ölçeğ( (BPFAS), Beslenme Problemler( 
Tarama Ölçeğ( (STEP) ve A(le Beslenme Stratej(ler( Anket( (FSQ) aracılığıyla toplanmıştır. 
Bulgular:  Ver(ler(n anal(z(, OSB tanılı çocukların hem BPFAS (toplam ve problem) hem de STEP (toplam sıklık 
ve sıklık × ş(ddet) puanlarının t(p(k gel(ş(m gösteren çocuklara kıyasla anlamlı düzeyde daha yüksek olduğunu 
ortaya koymuştur (p<0.05). STEP alt boyutları (ncelend(ğ(nde, OSB grubunda gıda seç(c(l(ğ(, beslenme güçlüğü 
ve gıda (le (l(şk(l( davranış problemler( anlamlı olarak daha yüksek bulunmuştur (p<0.05). K(-kare anal(z(ne göre 
(se yardımsız yeme becer(s(, t(p(k gel(ş(m grubunda OSB grubuna kıyasla anlamlı düzeyde daha yüksekt(r 
(p<0.05). Korelasyon anal(zler(, her (k( grupta da BPFAS ve STEP puanları arasında poz(t(f b(r (l(şk( olduğunu 
(p<0.01), ancak FSQ (le bu değ(şkenler arasında anlamlı b(r (l(şk( bulunmadığını gösterm(şt(r. 

Tartışma/Sonuç: Bu çalışmanın bulguları, OSB’l( çocukların t(p(k gel(ş(m gösteren akranlarına kıyasla daha 
bel(rg(n yeme ve beslenme problemler( yaşadığını ortaya koymuştur. Ebeveyn stratej(ler(yle beslenme problemler( 
arasında anlamlı (l(şk( saptanmamış olması, bu güçlükler(n ebeveyn davranışlarından çok OSB’ye özgü 
nörogel(ş(msel özell(klerden kaynaklanab(leceğ(n( düşündürmekted(r. Sonuç olarak, OSB’l( çocukların beslenme 
müdahaleler(nde a(le katılımını (çeren, b(reyselleşt(r(lm(ş ve çocuk odaklı terapöt(k yaklaşımların öncel(kl( olarak 
ele alınması önem taşımaktadır. 

 Anahtar Kel+meler: ot%zm spektrum bozukluğu, beslenme ve yeme problemler%, ebeveyn besleme 
stratej%ler%, yeme davranış problemler%, seç%c% yeme 
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Feed"ng Problems and Fam"ly Strateg"es "n Ch"ldren w"th Aut"sm and Typ"cal 
Development 

 
ABSTRACT 

Purpose: Th(s study a(med to compare eat(ng and feed(ng d(ff(cult(es (n ch(ldren d(agnosed w(th ASD and 
typ(cally develop(ng ch(ldren, and to evaluate parental feed(ng approaches to these (ssues. Add(t(onally, 
assoc(at(ons between ch(ldren's eat(ng behav(ors and parental strateg(es were assessed. 

Method: The study ut(l(zed a relat(onal and comparat(ve survey des(gn. Part(c(pants (ncluded 34 ch(ldren aged 4–
12 years w(th ASD, 38 typ(cally develop(ng ch(ldren of the same age range, and the(r parents. Data were collected 
v(a parent-reported quest(onna(res: the Behav(oral Ped(atr(c Feed(ng Assessment Scale (BPFAS), the Feed(ng 
Problems Screen(ng Scale (STEP), and the Fam(ly Feed(ng Strateg(es Quest(onna(re (FSQ). 

Results: Ch(ldren w(th ASD obta(ned s(gn(f(cantly h(gher scores than typ(cally develop(ng peers on both the 
BPFAS (total and problem) and STEP (total frequency and frequency × sever(ty) (p < 0.05). STEP subscales 
(nd(cated greater food select(v(ty, feed(ng d(ff(culty, and food-related behav(oral problems (n the ASD group (p < 
0.05). Independent eat(ng sk(lls were more advanced (n the typ(cally develop(ng group (p < 0.05). Correlat(on 
analyses showed a pos(t(ve assoc(at(on between BPFAS and STEP scores (p < 0.01), wh(le FSQ scores were not 
s(gn(f(cantly related to these measures. 
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D"scuss"on/Conclus"on: Ch(ldren w(th ASD demonstrated more substant(al eat(ng and feed(ng d(ff(cult(es than 
the(r typ(cally develop(ng peers. The absence of s(gn(f(cant correlat(ons between parental strateg(es and feed(ng 
d(ff(cult(es suggests these (ssues may be predom(nantly attr(butable to ASD-related neurodevelopmental tra(ts 
rather than parental act(ons. Ind(v(dual(zed, ch(ld-focused (ntervent(ons that act(vely engage fam(l(es are 
recommended for feed(ng management (n ASD. 

 Keywords: aut%sm spectrum d%sorder, feed%ng and eat%ng problems, parental feed%ng strateg%es, select%ve 
eat%ng 
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ÖZET 

Amaç: S(gara, orofar(ngeal dokularda (rr(tasyon ve duyusal (let(mde azalma oluşturarak yutma fazında gec(kme 
ve bolus tem(zleme etk(nl(ğ(nde bozulmaya yol açab(l(r. S(gara (ç(m(n(n süres(ne bağlı olarak yutma fonks(yonu 
ve TME b(yomekan(ğ(n(n b(rl(kte değerlend(r(lmes( kl(n(k açıdan önem taşımaktadır. Çalışmamızın amacı farklı 
sağlıklı yet(şk(nlerde s(gara (ç(m(n(n yutma fonks(yonuna ve temporamand(bular ekleme etk(s(n(n araştırılmasıdır. 

Yöntem: Çalışmaya 18-35 yaş arası toplam 40 sağlıklı katılımcı dah(l ed(lm(şt(r. Katılımcılar s(gara (ç(m 
dönemler(ne göre üç gruba ayrılmıştır; Yaşamı boyunca h(ç s(gara kullanmamış (Grup 0), pas(f (ç(ç( olarak s(garaya 
maruz kalmış (Grup 1) ve s(gara kullanan b(reyler (Grup 2). Olguların değerlend(rmes(nde yutma değerlend(rmes( 
amacıyla D(sfaj( L(m(t( ve Maks(mum Fonasyon Süres( kullanılmıştır. Temporaman(bular eklem 
değerlend(rmes(nde (se Fonseca Anamnest(k Anket( ve Mod(f(ye Helk(mo D(sfonks(yon İndeks( kullanılmıştır. 
Gruplar arasındak( farkları bel(rlemek amacıyla tek yönlü varyans anal(z( (ANOVA) uygulanmıştır. Anlamlı 
farklılık saptanan durumlarda farkın kaynağını bel(rlemek (ç(n post- hoc (Tukey) testler( yapılmıştır. İstat(st(ksel 
anlamlılık düzey( p&lt;0.05 olarak kabul ed(lm(şt(r. 

Bulgular: Gruplar arasındak( farklılıklar (ncelend(ğ(nde D(sfaj( L(m(t( değ(şken( açısından gruplar arasında 
anlamlı fark saptanmıştır (p<0.001). Post-hoc Tukey test(ne göre, Grup 2’n(n D(sfaj( L(m(t( ortalaması (63.75 ± 
19.95), Grup 0 (37.31 ± 10.53) ve Grup 1’e (52.73 ± 10.54) göre anlamlı derecede yüksekt(r. Bu bulgu, Grup 2’n(n 
d(sfaj( düzey(n(n d(ğer gruplara kıyasla bel(rg(n şek(lde yüksek olduğunu göstermekted(r. Ayrıca Helk(mo İndeks( 
2. Maddes(nde de gruplar arasında anlamlı farklılık bulunmuştur (p<0.05). Post-hoc anal(z sonuçları, Grup 2’n(n 
Grup 0’a göre anlamlı derecede yüksek ortalamaya sah(p olduğunu gösterm(şt(r. D(ğer değ(şkenlerde (Fonseca 
Anamnest(k Anket(, Maks(mum fonasyon süres(, Helk(mo D( d(ğer puanları) gruplar arasında anlamlı fark 
saptanmamıştır (p>0.05). 
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Tartışma/Sonuç: S(gara (çen b(reylerde d(sfaj( l(m(t(n(n daha yüksek bulunması, kron(k s(gara maruz(yet(n(n 
orofar(nks duyusal ger( b(ld(r(m( ve nöromusküler koord(nasyon üzer(nde bel(rg(n b(r bozulmaya yol açtığını 
göstermekted(r. Pas(f (ç(c(lerde b(le değerler(n yükselmes(, çevresel tütün dumanının dah( yutma fonks(yonunu 
etk(leyeb(ld(ğ(n( ortaya koymaktadır. Buna karşılık TME (le (l(şk(l( parametrelerdek( değ(ş(m(n daha haf(f ve 
kademel( (lerled(ğ( görülmüştür. Dolayısıyla s(gara (çen b(reylerde erken dönem yutma fonks(yonu 
değerlend(rmeler(, TME değ(ş(kl(kler(nden önce kl(n(k açıdan önem taşımaktadır. 

Anahtar Kel+meler: S%gara, Yutma fonks%yonu, D%sfaj% l%m%t%, Maks%mum fonasyon süres%, 
Temporomand%bular eklem 
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The Effect of Short- and Long-Term Smok"ng on Swallow"ng Funct"on and the 
Temporomand"bular Jo"nt "n Healthy Adults 

 
ABSTRACT 

Object"ve: Smok(ng may cause (rr(tat(on and decreased sensory transm(ss(on (n oropharyngeal t(ssues, lead(ng to 
delayed swallow(ng and (mpa(red bolus clearance. In add(t(on, n(cot(ne and ox(dat(ve stress (ncrease the r(sk of 
temporomand(bular jo(nt dysfunct(on by affect(ng jaw muscle tone and jo(nt t(ssue metabol(sm. Therefore, (t (s 
cl(n(cally (mportant to evaluate swallow(ng funct(on and TMJ b(omechan(cs together depend(ng on the durat(on 
of smok(ng. The a(m of our study (s to (nvest(gate the effect of smok(ng on swallow(ng funct(on and the 
temporomand(bular jo(nt (n d(fferent healthy adults. 

Method: A total of 40 healthy part(c(pants aged 18-35 years were (ncluded (n the study. Part(c(pants were d(v(ded 
(nto three groups based on the(r smok(ng h(story: never smoked (Group 0), exposed to secondhand smoke (Group 
1), and current smokers (Group 2). Dysphag(a L(m(t and Max(mum Phonat(on T(me were used to evaluate 
swallow(ng funct(on. The Fonseca Anamnest(c Quest(onna(re and Mod(f(ed Helk(mo Dysfunct(on Index were used 
to evaluate the temporomand(bular jo(nt. A one-way analys(s of var(ance (ANOVA) was performed to determ(ne 
the d(fferences between the groups. Post-hoc (Tukey) tests were performed to determ(ne the source of the 
d(fference (n cases where a s(gn(f(cant d(fference was found. The level of stat(st(cal s(gn(f(cance was set at p<0.05. 

Results: When d(fferences between groups were exam(ned, a s(gn(f(cant d(fference was found between groups (n 
terms of the Dysphag(a L(m(t var(able (p<0.001). Accord(ng to the post- hoc Tukey test, the mean Dysphag(a L(m(t 
of Group 2 (63.75 ± 19.95) was s(gn(f(cantly h(gher than that of Group 0 (37.31 ± 10.53) and Group 1 (52.73 ± 
10.54). Th(s f(nd(ng (nd(cates that the dysphag(a level (n Group 2 (s s(gn(f(cantly h(gher than (n the other groups. 
In add(t(on, a s(gn(f(cant d(fference was found between the groups (n Helk(mo Index Item 2 (p<0.05). Post-hoc 
analys(s results showed that Group 2 had a s(gn(f(cantly h(gher mean than Group 0. No s(gn(f(cant d(fferences 
were found between the groups for other var(ables (Fonseca Anamnest(c Quest(onna(re, max(mum phonat(on t(me, 
other Helk(mo scores) (p>0.05). 

D"scuss"on/Conclus"on: The h(gher dysphag(a threshold (n smokers (nd(cates that chron(c c(garette exposure 
causes a s(gn(f(cant (mpa(rment (n oropharyngeal sensory feedback and neuromuscular coord(nat(on. The (ncrease 
(n values even (n pass(ve smokers reveals that env(ronmental tobacco smoke can also affect swallow(ng funct(on. 
In contrast, the change (n parameters related to TME was observed to be m(lder and more gradual. Therefore, 
early- stage swallow(ng funct(on assessments (n smokers are cl(n(cally (mportant before TME changes occur. 

Keywords: C%garette, Swallow%ng funct%on, Dysphag%a l%m%t, Max%mum phonat%on t%me, 
Temporomand%bular jo%n 
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P024 
Arter"ovenöz Malformasyona Bağlı Serebral Kompl"kasyon Gel"şen B"r Hastada Oral 

Motor Rehab"l"tasyonun Etk"s" 
 
Ayşe Kübra SÖYLER1*, Şenay DEMİR YAZICI2 
 

1 Aydın Adnan Menderes Ün%vers%tes%, Sağlık B%l%mler% Fakültes%, F%zyoterap% ve Rehab%l%tasyon Bölümü  
e-ma%l:ayse.kubra.sahan@adu.edu.tr, ORCID:0000-0002-0643-0517 
2 Aydın Adnan Menderes Ün%vers%tes%, Tıp Fakültes%, F%z%ksel Tıp ve Rehab%l%tasyon Anab%l%m Dalı  
e-ma%l: senay.dem%r.yaz%c%@adu.edu.tr, ORCID:0000-0002-9375-2003 
 
ÖZET 

Amaç: Arter(ovenöz malformasyon tanısı neden(yle tedav( gören ve sonucunda tetraplej( olan b(r hastada oral 
motor fonks(yonların değerlend(r(lmes( ve oral motor rehab(l(tasyon programının etk(ler(n(n (ncelenmes(d(r. 

Yöntem: Kl(n(k değerlend(rmede Yeme Değerlend(rme Aracı (EAT-10), Tekrarlayan Tükürük Yutma Test( (RSST) 
ve Karaduman Ç(ğneme Performans Skalası (KÇPS) kullanıldı; Maks(mum Ağız Açıklığı (MAA) ölçüldü. Aletsel 
değerlend(rme olarak F(beropt(k Endoskop(k Yutma Değerlend(rmes( (FEES) yapıldı ve Penetrasyon-Asp(rasyon 
Skalası (PAS), Murray Sekresyon Skalası ve Yale Rez(dü Skalası kullanıldı. Değerlend(rmeler rehab(l(tasyon 
başlangıcında ve 3 aylık rehab(l(tasyon sonrasında tekrar ed(ld(. Hasta, haftada üç gün uygulanan oral motor 
rehab(l(tasyon programına alındı. Program; oral motor egzers(zler, lar(ngeal ve temporomand(bular eklem 
mob(l(zasyonu, termal-takt(l st(mulasyon ve eforlu yutma manevrasını (çer(yordu. 

Bulgular: Rehab(l(tasyon önces( kl(n(k değerlend(rmede, EAT-10 skoru 33, RSST toplam 2 yutma, KÇPS sev(ye 
2 ve MAA 11 mm olarak bel(rlend(. FEES değerlend(rmes(nde far(ngeal sekresyon göllenmes( gözlenmed(, yutma 
refleks(nde gec(kme (zlend(; sıvı ve kıvamlı gıdalarda PAS skoru 1 olarak saptandı. Kıvamlı gıdalarda valekula ve 
pr(form s(nüslerde m(n(mal rez(dü gözlend(. Üç aylık oral motor rehab(l(tasyon sonrasında, d(sfaj( semptom ş(ddet( 
azaldı (EAT-10 skoru 19), ç(ğneme performansı KÇPS sev(ye 1 olarak gel(şt( ve MAA 18 mm’ye yükseld(. Yutma 
frekansı değ(şmed(.  

Tartışma/Sonuç: Oral motor rehab(l(tasyon, d(sfaj( semptomlarının azalmasını, ç(ğneme performansının 
gel(şmes(n( ve maks(mum ağız açıklığının artmasını sağladı. Bulgular, arter(ovenöz malformasyon ve serebral 
kompl(kasyon gel(şen hastalarda hedefe yönel(k oral motor rehab(l(tasyonun fonks(yonel (y(leşme 
sağlayab(leceğ(n( göstermekted(r. 

Anahtar Kel"meler: d(sfaj(, değerlend(rme, rehab(l(tasyon, yutma terap(s(, termal-takt(l st(mülasyon 

 
P024 

Effects of Oral Motor Rehab"l"tat"on "n Arter"ovenous Malformat"on and Cerebral 
Compl"cat"ons 

 
ABSTRACT 

Purpose: The a(m of th(s study was to evaluate oral motor funct(ons and (nvest(gate the effects of oral motor 
rehab(l(tat(on program (n a pat(ent who developed tetrapleg(a as a result of treatment for arter(ovenous 
malformat(on. 

Method: Cl(n(cal assessment (ncluded the Eat(ng Assessment Tool (EAT-10), Repet(t(ve Sal(va Swallow Test 
(RSST), and Karaduman Chew(ng Performance Scale (KÇPS); Max(mum Mouth Open(ng (MMO) was measured. 
Instrumental assessment (ncluded F(beropt(c Endoscop(c Evaluat(on of Swallow(ng (FEES), us(ng Penetrat(on-
Asp(rat(on Scale (PAS), Murray Secret(on Scale, and Yale Res(due Scale. Evaluat(ons were repeated at basel(ne 
and after a 3-month rehab(l(tat(on program.  

https://orcid.org/0000-0002-9375-2003
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The pat(ent rece(ved oral motor rehab(l(tat(on three t(mes per week. The program (ncluded oral motor exerc(ses, 
laryngeal and temporomand(bular jo(nt mob(l(zat(on, thermal-tact(le st(mulat(on, and effortful swallow maneuver. 

Results: Before rehab(l(tat(on, the scores were as follows: EAT-10 score 33, RSST total 2 swallows, KÇPS level 
2, and MMO 11 mm. FEES revealed no secret(ons, w(th a delayed swallow(ng reflex; PAS score was 1 for l(qu(d 
and pudd(ng cons(stenc(es. M(n(mal res(due was observed (n the vallecula and pyr(form s(nuses. After three months 
of oral motor rehab(l(tat(on, dysphag(a symptom sever(ty decreased (EAT-10 score 19), chew(ng performance 
(mproved (KÇPS level 1), and MMO (ncreased to 18 mm. Swallow(ng frequency d(d not change.  

D"scuss"on/Conclus"on: Oral motor rehab(l(tat(on reduced dysphag(a symptom sever(ty, (mproved chew(ng 
performance, and (ncreased max(mum mouth open(ng. These f(nd(ngs (nd(cate that oral motor rehab(l(tat(on may 
prov(de funct(onal (mprovement (n pat(ents w(th arter(ovenous malformat(on and cerebral compl(cat(ons. 

Key words: dysphag(a, assessment, rehab(l(tat(on, swallow(ng treatment, thermal tact(le st(mulat(on 

 

P025 
Park"nson ve Park"nson Plus Sendromlarında Akust"k Ses Özell"kler"n"n Karşılaştırmalı 

Anal"z": P"lot Çalışma 
 

Mel"s Buse Arslan1*, Tuba Akıncı2, H"lal Güdek3, Sefa Özaydın4, Gülbün Asuman 
Yüksel5 
 
1 D%l ve Konuşma Terap%s%, Istanbul Atlas Ün%vers%tes% 
e-ma%l:dktmel%saltunn@gma%l.com, ORCID:0000-0002-1264-5186,  
2  Sağlık B%l%mler% Ün%vers%tes% Haydarpaşa Numune Eğ%t%m ve Araştırma Hastanes%, Nöroloj% Ana B%l%m Dalı 
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4, Sağlık B%l%mler% Ün%vers%tes% Haydarpaşa Numune Eğ%t%m ve Araştırma Hastanes%, Nöroloj% Ana B%l%m Dalı 
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5 Sağlık B%l%mler% Ün%vers%tes% Haydarpaşa Numune Eğ%t%m ve Araştırma Hastanes%, Nöroloj% Ana B%l%m Dalı 
ORCID:0000-0003-3288-4026 
 
ÖZET  

Amaç: Park(nson hastalığı(PH), tremor ve brad(k(nez( (le karakter(ze, (lerley(c( b(r nörodejenerat(f hastalıktır. 
Park(nson Plus(P+) sendromları da benzer motor bel(rt(lerle seyretmekle b(rl(kte, daha karmaşık kl(n(k bulgulara 
ve hızlı progresyona sah(pt(r. Her (k( durumda da ses üret(m(nde bozulmalar gözlenmekte ve bozulmaların akust(k 
anal(zlerle nesnel b(ç(mde değerlend(r(lmes( mümkün hale gelmekted(r. Un(f(ed Park(nson’s D(sease Rat(ng 
Scale(UPDRS), PH’n(n motor ve non-motor semptomlarını değerlend(ren standart b(r kl(n(k ölçekt(r. UPDRS 
skorları, hastalık ş(ddet(n(n derecelend(r(lmes(ne olanak tanır ve vokal s(stem üzer(ndek( etk(ler(yle (l(şk(l( olab(l(r. 
Bu p(lot çalışmanın amacı, PH ve P+’lı b(reyler(n akust(k ses özell(kler(n( sağlıklı b(reylerle karşılaştırmak ve 
UPDRS toplam skorları (le akust(k parametreler arasındak( olası (l(şk(ler( (ncelemekt(r.  

Yöntem: Çalışmaya 22 PH, 5 P+ sendromlu b(rey ve 33 ses bozukluğu olmayan b(rey olmak üzere toplam 60 
katılımcı dah(l ed(lm(şt(r. Ses kayıtları sess(z b(r odada, sab(t mesafede konumlandırılmış Samson Gom(c m(krofon 
aracılığıyla alınmıştır. Değerlend(rme protokolü, uzatılmış /a/ ses(, CAPE-V cümleler( ve maks(mum fonasyon 
süres( (MPT) ölçümünü (çerm(şt(r. Akust(k anal(zler Praat yazılımı (le yapılmış ve temel frekans(F0), j(tter(local, 
rap, ppq5), sh(mmer(local, dB, apq3, apq5), harmon(k-gürültü oranı(HNR), gürültü-harmon(k oranı(NHR) ve 
kepstral tepe bel(rg(nl(ğ((CPP) değerler( elde ed(lm(şt(r. PH ve P+’lı b(reyler(n UPDRS toplam skorları da 
değerlend(r(lm(ş ve ses parametreler( (le (l(şk(s( anal(z ed(lm(şt(r.  
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Grup karşılaştırmaları (ç(n Kruskal–Wall(s test(; anlamlı bulunan değ(şkenler (ç(n Bonferron( düzeltmel( (k(l( 
anal(zler uygulanmıştır. Ayrıca, UPDRS skorları (le bel(rl( ses parametreler( arasındak( (l(şk(ler (ç(n korelasyon 
anal(z( uygulanmıştır.  

Bulgular: PH ve P+ gruplarında sh(mmer(apq3, apq5), j(tter(ppq5), HNR, NHR ve CPP değerler(nde sağlıklı 
b(reylere kıyasla anlamlı farklılıklar saptanmıştır(p<.05). J(tter ve sh(mmer değerler( özell(kle hasta gruplarında 
artmış, HNR azalmış ve CPP değerler( P+ grubunda daha bel(rg(n olarak düşmüştür. MPT, sağlıklı b(reylerde her 
(k( hasta grubuna kıyasla anlamlı derecede uzundur(p<.001). UPDRS toplam skorları (le CPP arasında (stat(st(ksel 
olarak anlamlı olmayan, ancak negat(f yönlü b(r (l(şk( gözlenm(şt(r.  

Tartışma/Sonuç: Bu p(lot çalışma, akust(k ses ölçümler(n(n PH ve P+ sendromlarında vokal bozulmayı 
yansıtmada potans(yel b(yobel(rteç olarak kullanılab(leceğ(n( göstermekted(r. 

 

Anahtar kel+meler: Park%nson Hastalığı, akust%k ses anal%z%, kepstral tepe bel%rg%nl%ğ%, maks%mum fonasyon süres%, 
j%tter, sh%mmer 

 

P025 
Vo"ce Acoust"cs "n Park"nson and Park"nson Plus Syndrome: A P"lot Study 

ABSTRACT 

Purpose: Park(nson’s d(sease(PD) (s a progress(ve neurodegenerat(ve d(sorder character(zed by tremor and 
bradyk(nes(a. Park(nson Plus(P+) syndromes exh(b(t s(m(lar motor symptoms but present w(th more complex 
cl(n(cal features and faster progress(on. Both cond(t(ons frequently (nclude vo(ce d(sturbances, wh(ch can be 
object(vely evaluated us(ng acoust(c vo(ce analys(s. Th(s p(lot study a(med to compare the acoust(c vo(ce 
character(st(cs of (nd(v(duals w(th PD and P+ to healthy controls and to explore the potent(al relat(onsh(ps between 
acoust(c parameters and d(sease sever(ty assessed us(ng the Un(f(ed Park(nson’s D(sease Rat(ng Scale(UPDRS). 

Method:The study (ncluded 22 (nd(v(duals w(th PD, 5 w(th P+, and 33 healthy (nd(v(duals(total N=60). Vo(ce 
record(ngs were obta(ned (n a qu(et env(ronment us(ng a Samson Gom(c m(crophone placed at a f(xed d(stance. 
The assessment protocol compr(sed susta(ned /a/ phonat(on, CAPE-V sentences, and max(mum phonat(on t(me 
(MPT). Acoust(c analyses were conducted us(ng Praat software to extract fundamental frequency(F0), j(tter(local, 
rap, ppq5), sh(mmer(local, dB, apq3, apq5), harmon(c-to-no(se rat(o(HNR), no(se-to-harmon(c rat(o(NHR), and 
cepstral peak prom(nence(CPP). UPDRS total scores were recorded for PD and P+ part(c(pants. Group 
compar(sons were performed us(ng the Kruskal–Wall(s test w(th Bonferron(-adjusted pa(rw(se compar(sons. 
Correlat(on analyses exam(ned relat(onsh(ps between UPDRS scores and acoust(c parameters. 

Results:S(gn(f(cant group d(fferences were found (n sh(mmer(apq3, apq5), j(tter(ppq5), HNR, NHR, and CPP 
values(p<.05). J(tter and sh(mmer were h(gher (n PD and P+ groups, wh(le HNR decreased. CPP was lowest (n the 
P+ group. MPT was s(gn(f(cantly longer (n healthy (nd(v(duals compared to both pat(ent groups(p<.001). Although 
not stat(st(cally s(gn(f(cant, CPP showed a negat(ve trend w(th UPDRS scores. 

D"scuss"on/Conclus"on:Th(s p(lot study suggests that acoust(c vo(ce measurements, part(cularly sh(mmer, j(tter, 
HNR, and CPP, may serve as object(ve markers of vocal (mpa(rment (n PD and P+ syndromes. These f(nd(ngs 
support the potent(al use of acoust(c analys(s as a supplementary tool (n cl(n(cal evaluat(on. 

 

Keywords: Park%nson’s D%sease, acoust%c vo%ce analys%s, cepstral peak prom%nence, max%mum phonat%on t%me, 
j%tter, sh%mmer 
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P026 
D"l, Konuşma ve Yutma Bozuklukları İnme Prognozunu Bel"rler M"? 

 
Hat"ce Yelda Yıldız1*,  Özlem Öge-Daşdöğen2, Serkan Beng"su3, H"lalnur Küçükakgün4, Yakup Kresp"5 
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ÖZET 

Amaç: Bu çalışmanın amacı akut (skem(k (nme sonrası d(sfaj(, afaz( ve d(zartr(n(n görülme sıklığını ve bu 
bozuklukların 3. ay Mod(f(ed Rank(n Scale (mRS) (le yoğun bakıma sevk ve hastane (ç( mortal(te (le (l(şk(s(n( 
değerlend(rmekt(r. 

Yöntem: Prospekt(f olarak yürütülen bu çalışma, Ek(m 2021– Ek(m 2022 arasında (nme merkez(ne yatırılan 645 
akut (skem(k olguda, (lk 72 saatte TOR-BSST-TR (le yutma taraması yapıldı; afaz( ve d(zartr( Nat(onal Inst(tutes 
of Health Stroke Scale (NIHSS)’n(n (lg(l( maddeler(yle değerlend(r(ld(. Hastane (ç( ölüm, yoğun bakım 
gereks(n(m(, 3. ay mRS ve demograf(k ver(ler kayded(ld(. 

Bulgular: Çalışmaya dah(l ed(len akut (nme hastalarının ortalama yaşı 67.5±13.9, %57.5’( erkekt(r (N=371). R(sk 
faktörler( arasında h(pertans(yon %64,7 (n=417), d(yabetes mell(tus %36,9 (n=238), koroner arter hastalığı %24,2 
(n=156) ve konjest(f kalp yetmezl(ğ( %11,0 (n=71) oranında b(ld(r(lm(şt(r. Kohortta afaz(n(n %34,3, d(zartr(n(n 
%31,3 ve d(sfaj(n(n %18,6 oranında görüldüğü saptanmıştır. Hastaların ortalama NIHSS skoru 7,22±6,50, (nme 
önces( mRS ortalamaları 1,90±1,84’tür. D(sfaj( varlığı, daha kötü 3. ay mRS, yoğun bakıma sevk ve hastane (ç( 
mortal(te (le anlamlı (l(şk(l(yd( (p<.001). Afaz( de daha kötü 3. ay mRS, yoğun bakım ve mortal(te (le (l(şk(l(yd( 
(p<.001). D(zartr( bu sonlanımların h(çb(r(yle anlamlı (l(şk( göstermed( (p>.05). 

Tartışma/Sonuç: Akut (nmede d(sfaj( ve afaz(, fonks(yonel (y(leşmen(n sınırlanması ve kısa dönem kötü prognoz 
göstergeler(yle (l(şk(l(d(r; d(zartr( (ç(n benzer b(r (l(şk( saptanmadı. Erken dönemde s(stemat(k yutma ve 
d(l/konuşma değerlend(rmes(, yoğun bakım ve mortal(te r(sk( yüksek hastaların bel(rlenmes(ne kl(n(k katkı 
sağlayab(l(r. 

Anahtar Kel+meler: Akut %skem%k %nme ,D%sfaj% , Afaz%, D%zartr%, Fonks%yonel prognoz, Mod%f%ed Rank%n 
Skoru (mRS) 
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P026 

Do Language, Speech, and Swallow"ng D"sorders Pred"ct Stroke Prognos"s? 
 
ABSTRACT 

Object"ve: Th(s study a(med to determ(ne the (nc(dence of dysphag(a, aphas(a, and dysarthr(a follow(ng acute 
(schem(c stroke and to evaluate the(r assoc(at(ons w(th 3-month funct(onal outcome, (ntens(ve care un(t (ICU) 
transfer, and (n-hosp(tal mortal(ty, as measured by the Mod(f(ed Rank(n Scale (mRS). 

Method: Th(s prospect(ve study (ncluded 645 pat(ents adm(tted to the stroke center between October 2021 and 
October 2022 w(th a d(agnos(s of acute (schem(c stroke. Swallow(ng screen(ng was performed w(th(n the f(rst 72 
hours us(ng the Turk(sh vers(on of the Toronto Beds(de Swallow(ng Screen(ng Test (TOR-BSST-TR). Aphas(a and 
dysarthr(a were assessed us(ng the correspond(ng (tems of the Nat(onal Inst(tutes of Health Stroke Scale (NIHSS). 
Demograph(c data, (n-hosp(tal mortal(ty, ICU adm(ss(on, and 3-month mRS scores were recorded. 

Results: The mean age of the cohort was 67.5 ± 13.9 years, and 57.5% (n=371) were male. The most common 
vascular r(sk factors were hypertens(on (64.7%, n=417), d(abetes mell(tus (36.9%, n=238), coronary artery d(sease 
(24.2%, n=156), and congest(ve heart fa(lure (11.0%, n=71). Aphas(a was observed (n 34.3% of pat(ents, dysarthr(a 
(n 31.3%, and dysphag(a (n 18.6%. The mean NIHSS score at adm(ss(on was 7.22 ± 6.50, and the mean pre-stroke 
mRS was 1.90 ± 1.84. The presence of dysphag(a was s(gn(f(cantly assoc(ated w(th poorer 3-month funct(onal 
outcome (h(gher mRS scores), ICU adm(ss(on, and (n-hosp(tal mortal(ty (p < 0.001). Aphas(a was also s(gn(f(cantly 
assoc(ated w(th these adverse outcomes (p < 0.001), whereas dysarthr(a showed no s(gn(f(cant assoc(at(on w(th 
any of them (p > 0.05). 

D"scuss"on/Conclus"on: Dysphag(a and aphas(a follow(ng acute (schem(c stroke are assoc(ated w(th l(m(ted 
funct(onal recovery and (nd(cators of poor short-term prognos(s, such as ICU transfer and (n-hosp(tal mortal(ty. 
No s(m(lar assoc(at(on was found for dysarthr(a. Early systemat(c assessment of swallow(ng and language/speech 
funct(ons may ass(st (n (dent(fy(ng pat(ents at h(gher r(sk for adverse outcomes and gu(de cl(n(cal management. 

Keywords: Acute %schem%c stroke; dysphag%a; aphas%a; dysarthr%a; funct%onal prognos%s; Mod%f%ed 
Rank%n  
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ÖZET 

Amaç: Preterm bebekler, beslenme problemler( açısından r(sk altındadır. Bu zorluklar stres, a(le d(nam(kler(nde 
değ(ş(m ve besleme sürec(nde kaygıya yol açab(l(r. Sağlık personel(n(n, besleme başarısını etk(leyen faktörler( 
bel(rlemes(, ebeveyn-bebek etk(leş(m(n( tak(p etmes( ve ebeveynler(n (ht(yaçlarını desteklemes( öneml(d(r. Bu 
sebeple bu çalışmada Yen(doğan Yoğun Bakım Ün(tes(nden (YYBÜ) taburcu olmuş preterm bebekler(n yutma 
problemler( ve ebeveynler(n(n bebekler(n( besleme süreçler(n(n karma yöntemle (ncelenmes( amaçlanmıştır.  
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Yöntem: Çalışmaya, YYBÜ’den taburcu olmuş 30 preterm bebeğ(n annes( katılmıştır. N(cel ver(ler Ebeveyn ve 
Bebeğe İl%şk%n B%lg% Anket% (le toplanıp SPSS 22.0 (le anal(z ed(lm(şt(r. N(tel ver(ler (se Yarı Yapılandırılmış 
Görüşme Formu (le elde ed(lerek MAXQDA programında kodlanmış, temalara ayrıştırılmış ve yorumlanarak 
raporlanmıştır.  

Bulgular: N(cel bulgular katılımcıların %90’ının bebekler(n( beslerken özell(kle ek gıda dönem(nde zorluk 
yaşadıklarını göstermekted(r. N(tel anal(zler sonucunda elde ed(len ver(ler, bulguların üç ana tema altında 
toplandığını ortaya koymuştur: YYBÜ deney(mler(, YYBÜ sonrası deney(mler ve öner(ler. Elde ed(len ver(ler, 
preterm bebekler(n anneler(n(n hem hastane sürec(nde hem de taburculuk sonrası beslenme ve yutma konusunda 
çeş(tl( zorluklarla karşılaştığını göstermekted(r. Ayrıca, ebeveynler(n kanıta dayalı olmayan, bazen zararlı 
olab(lecek uygulamalara başvurdukları görülmüştür. 

Tartışma/ Sonuç: Araştırma, emme problemler(yle başlayan besleme sürec(n(n, (lerleyen dönemlerde ek gıdaya 
geç(şte yaşanan zorluklara kadar uzandığını ortaya koymaktadır. Anneler, süreçte kanıta dayalı veya b(l(msel 
olmayan yöntemler( kullanarak besleme sürec(n( kolaylaştırab(lecekler( g(b(, yanlış uygulamalarla sürec( daha da 
zorlaştırab(l(rler. Bu nedenle, uzmanların anneler( b(l(nçlend(rmes(, desteklemes( ve gerekt(ğ(nde uygulamalı 
eğ(t(m sağlaması gerekmekted(r. YYBÜ sürec(nden (t(baren başlayan bu besleme desteğ(, taburculuk sonrası da 
devam etmel( ve a(lelere rehberl(k ed(lmel(d(r. 

Anahtar kel+meler: Preterm bebek, besleme problemler%, yen%doğan yoğun bakım ün%tes%, karma yöntem, 
ebeveyn deney%mler% 

 

P027 
Parental Exper"ences "n Feed"ng Preterm Infants After Neonatal Intens"ve Care Un"t 

Stay 
 
ABSTRACT 

Purpose: Preterm (nfants are at r(sk for feed(ng d(ff(cult(es. These challenges can lead to stress, changes (n fam(ly 
dynam(cs, and anx(ety dur(ng the feed(ng process. It (s (mportant for healthcare profess(onals to (dent(fy factors 
affect(ng feed(ng success, mon(tor parent–(nfant (nteract(ons, and support parental needs. Therefore, th(s study 
a(med to (nvest(gate swallow(ng problems (n preterm (nfants d(scharged from the Neonatal Intens(ve Care Un(t 
(NICU) and to explore parents’ feed(ng exper(ences us(ng a m(xed-methods des(gn. 

Method: The study (ncluded 30 mothers of preterm (nfants who had been d(scharged from the NICU. Quant(tat(ve 
data were collected us(ng the Parent and Infant Informat(on Quest(onna(re and analyzed w(th SPSS 22.0. 
Qual(tat(ve data were obta(ned through a Sem(-Structured Interv(ew Form, coded and themat(cally analyzed us(ng 
the MAXQDA software, and reported w(th (nterpret(ve descr(pt(ons. 

Results: Quant(tat(ve f(nd(ngs (nd(cated that 90% of the part(c(pants exper(enced d(ff(cult(es wh(le feed(ng the(r 
(nfants, part(cularly dur(ng the (ntroduct(on of complementary foods. Qual(tat(ve analys(s revealed three ma(n 
themes: NICU exper(ences, post-d(scharge exper(ences, and suggest(ons. The f(nd(ngs demonstrated that mothers 
of preterm (nfants encountered var(ous challenges related to feed(ng and swallow(ng both dur(ng hosp(tal(zat(on 
and after d(scharge. Add(t(onally, some parents resorted to non–ev(dence-based and potent(ally harmful pract(ces. 

D"scuss"on/ Conclus"on: The study revealed that feed(ng d(ff(cult(es, wh(ch often beg(n w(th suck(ng problems, 
may pers(st and extend (nto the complementary feed(ng per(od. Mothers may e(ther fac(l(tate the feed(ng process 
by us(ng ev(dence-based approaches or (nadvertently compl(cate (t through (nappropr(ate pract(ces. Therefore, 
profess(onals should ra(se parental awareness, prov(de cont(nuous support, and del(ver hands-on tra(n(ng when 
needed. Feed(ng support should beg(n dur(ng the NICU stay and cont(nue after d(scharge, offer(ng fam(l(es 
ongo(ng gu(dance throughout the process. 

Keywords: Preterm baby, feed%ng problems, neonatal %ntens%ve care un%t, m%xed methods, parental 
exper%ences 
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P028 
Moyamoya Ağzı Etk"led"ğ"nde: Ş"ddetl" Oral-Motor D"sfaj"n"n Ped"atr"k B"r Olgu 

Sunumu 
 
Najva Mousav" 1,  İlayda Özan2*, Burak Kanbaş3 
 
1 İstanbul Med%pol Ün%vers%tes%,  Sağlık B%l%mler% Fakültes%,  D%l ve Konuşma Terap%s% Bölümü  
e-ma%l:najva.mousav%@med%pol.edu.tr , ORCID: 0000-0002-3945-0493  
2 İstanbul Med%pol Ün%vers%tes%, Sağlık B%l%mler% Fakültes%,  D%l ve Konuşma Terap%s% Bölümü,  
e-ma%l: %laydaozan@hotma%l.com, ORCID: 0009-0000-3445-3559 
3 İstanbul Med%pol Ün%vers%tes%, Sağlık B%l%mler% Fakültes%, D%l ve Konuşma Terap%s% Bölümü  
e-ma%l: burakkanbas@gma%l.com, ORCID: 0009-0003-1251-0403 
 
ÖZET 

Amaç: Moyamoya Sendromu (MMS), neden( b(l(nmeyen b(r serebrovasküler hastalıktır. MMS hastaları genell(kle 
revaskülar(zasyon cerrah(s(nden sonra geç(c( nöroloj(k olaylar yaşarlar. Ancak an( (skem(k (nmeler, hem(plej( veya 
konuşma bozukluğu g(b( kalıcı bozukluklara neden olab(l(r. Bu olgu sunumunda amaç, sendromun ped(atr(k 
vakalarında n(speten az rapor ed(lm(ş b(r kompl(kasyonu olan ş(ddetl( oral-motor d(sfaj( ve s(yaloren(n karmaşık 
nöromotor ve duyusal mekan(zmalarını (ncelemek ve bulguları sunmaktır. 

Yöntem: 69 aylık (5 yaş 9 ay) Moyamoya Sendromu tanılı olgu, post-operat(f yutma bozukluğu neden(yle 
değerlend(r(lm(şt(r. Kl(n(k değerlend(rme kran(al s(n(r muayenes( (CN V, VII, IX, X, XII) ve oral-motor 
değerlend(rme (le yapılmış; yutma güvenl(ğ( ve etk(nl(ğ( Flex(ble Endoskop(k Yutma Değerlend(rmes( (FEES) (le 
tüm kıvamlarda (ncelenm(şt(r. Müdahale, duyusal modülasyon, oral-motor egzers(zler ve görsel ger( b(ld(r(m 
üzer(ne odaklanmıştır. 

Bulgular: Vakada ş(ddetl( s(yalore ve sürekl( ağız açıklığı (CN VII zayıflığı) saptanmıştır. Hasta, CN V alanında 
bolus farkındalığında azalma (h(posens(t(v(te) (le b(rl(kte sıcaklık ve sert dokulara karşı aşırı hassas(yet 
(h(persens(t(v(te) serg(lem(şt(r. FEES’te tüm kıvamlarda asp(rasyon ve penetrasyon gözlenm(ş, far(ngeal fazın 
başlangıç gec(kmes(, yeters(z lar(ngeal elevasyon ve zayıf d(l kökü kontrolü saptanmıştır. Erken dönemde ulaşılan 
hedefler arasında, görsel ve sözel komutla dudak kapanmasının sağlanması ve b(r aylık yoğun oral-motor terap(n(n 
ardından p(petle emme becer(s(n(n ger( kazanılması yer almaktadır. 

Tartışma/Sonuç: Moyamoya Sendromlu bu olguda d(sfaj(, sadece per(fer(k s(n(r hasarına atfed(lemez. Aynı anda 
var olan oral duyusal (h(po- ve h(per-sens(t(v(te) bulgular, yutma bozukluğunun kort(kal ve santral 
somatosensoryal yolaklardak( hasardan kaynaklandığını güçlü b(r şek(lde desteklemekted(r. Bu durum, motor 
kontrol ve duyusal entegrasyon merkezler(n(n yaygın (skem(k lezyonlardan etk(lend(ğ(n( göstermekted(r. Erken ve 
yoğun oral-motor/duyusal müdahalelerle elde ed(len kısa sürel( fonks(yonel kazanımlar (emme becer(s(), bu 
karmaşık nöroloj(k zem(nde hedef odaklı terap(n(n kr(t(k rolünü vurgulamaktadır. 

Anahtar Kel+meler: moyamoya, d%sfaj%, s%yalore, post-revaskülar%zasyon symptoms, duyusal bozukluk, 
oral motor 
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P028 
When Moyamoya Affects the Mouth: A Ped"atr"c Case of Severe Dysphag"a 

 
ABSTRACT 

Purpose: Moyamoya Syndrome (MMS) (s a cerebrovascular d(sease w(th unknown cause. Pat(ents w(th MMS 
d(sease usually exper(ence trans(ent neurolog(cal events after revascular(zat(on surgery. However, sudden (schem(c 
strokes can cause permanent def(c(ts l(ke hem(pleg(a or speech (mpa(rment. The purpose of th(s case report (s to 
(nvest(gate the complex neuromotor and sensory mechan(sms of severe oral-motor dysphag(a and s(alorrhea, a 
relat(vely underreported compl(cat(on (n ped(atr(c cases, and to present the f(nd(ngs. 

Method: A 69-month-old pat(ent w(th Moyamoya Syndrome, who developed swallow(ng d(ff(cult(es post-
neurosurgery, was evaluated. Cl(n(cal assessment (ncluded cran(al nerve exam(nat(on (CN V, VII, IX, X, XII) and 
oral-motor evaluat(on. Swallow(ng safety and eff(cacy were evaluated us(ng Flex(ble Endoscop(c Evaluat(on of 
Swallow(ng (FEES) across all cons(stenc(es. Treatment focused on sensory modulat(on, oral-motor exerc(ses, and 
v(sual feedback. 

Results: Cl(n(cal exam(nat(on showed profound s(alorrhea and constant mouth open(ng (CN VII weakness). The 
pat(ent presented w(th coex(st(ng sensory def(c(ts (n the CN V doma(n: reduced bolus awareness (hyposens(t(v(ty) 
alongs(de hypersens(t(v(ty to r(g(d textures and temperature. FEES demonstrated penetrat(on and asp(rat(on across 
all cons(stenc(es, l(nked to delayed pharyngeal swallow, poor laryngeal elevat(on, and weak tongue base control. 
Early therapeut(c successes (ncluded ach(ev(ng temporary l(p closure w(th v(sual/verbal prompts and, cruc(ally, 
rega(n(ng the ab(l(ty to suck through a straw after one month of (ntens(ve therapy. 

D"scuss"on/Conclus"on: Dysphag(a (n th(s Moyamoya pat(ent cannot be solely attr(buted to per(pheral damage. 
The un(que f(nd(ng of coex(st(ng (ntraoral hypo- and hypersens(t(v(ty strongly suggests a cort(cal and central or(g(n 
for the swallow(ng (mpa(rment. Th(s (nd(cates that w(despread (schem(c les(ons affected the central nucle( 
govern(ng motor control and sensory (ntegrat(on. The short-term funct(onal ga(ns ach(eved w(th early and (ntens(ve 
oral-motor/sensory (ntervent(ons (straw suck(ng ab(l(ty) underscore the cr(t(cal and prom(s(ng role of targeted 
speech therapy (n th(s complex neurolog(cal populat(on. 

Keywords: moyamoya, dysphag%a, s%alorrhea, post-revascular%zat%on symptoms, sensory %mpa%rment, 
oral motor 
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Kanıta Dayalı Beslenme Yaklaşımlarının Yen"doğan Hemş"reler" Tarafından Kullanımı 
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ÖZET 

Amaç: Bu çalışmanın amacı, yen(doğan yoğun bakım ün(tes(nde çalışan hemş(reler(n kanıta dayalı beslenme 
yaklaşımlarına (l(şk(n b(lg( düzeyler(n(, algılarını ve kl(n(k uygulamalarını ayrıntılı b(ç(mde değerlend(rmekt(r. 
Ayrıca çalışma, yen(doğan hemş(reler(n(n kanıta dayalı beslenme yaklaşımları hakkındak( tutumlarını ve 
yaklaşımın uygulanab(l(rl(ğ(ne (l(şk(n görüşler(n( tanımlamayı amaçlamaktadır. 

Yöntem: Bu çalışma, tanımlayıcı ve kes(tsel b(r tasarımda yürütülecek olup örneklem(; İstanbul, Ankara, Antalya 
ve Samsun (ller(ndek( Level II ve Level III yen(doğan yoğun bakım ün(teler(nde görev yapan ve çalışmaya 
katılmayı kabul eden hemş(reler oluşturacaktır. Ver(ler, hemş(reler(n kanıta dayalı beslenme yaklaşımlarına (l(şk(n 
b(lg( düzey(, algı, tutum ve kl(n(k uygulamalarını değerlend(rmek amacıyla Google Formlar üzer(nden hazırlanan 
çevr(m(ç( b(r anket formu aracılığıyla toplanacaktır. Anket formu; demograf(k b(lg(ler, b(lg( test( maddeler(, tutum 
ve algı soruları (le uygulama davranışlarını ölçen bölümlerden oluşturulmuştur. Ver( toplama sürec( çevr(m(ç( 
olarak gerçekleşt(r(lecek ve ver(ler tanımlayıcı (stat(st(kler kullanılarak anal(z ed(lecekt(r. Ver( toplama sürec( 
devam etmekted(r; elde ed(lecek bulgular sunum sırasında paylaşılacaktır. 

Bulgular: Ver( toplama sürec( devam etmekted(r. 

Tartışma/Sonuç: Ver( toplama sürec( devam etmekted(r. 

Anahtar Kel+meler: İpucu temell( beslenme, preterm, kanıta dayalı uygulamalar, beslenme, Yen(doğan 
hemş(res(  

 
P029 

Neonatal Nurses’ Use of Evıdence-Based Feedıng Approaches "n Preterm Infant Care 
 
ABSTRACT 

Purpose: Th(s study a(ms to comprehens(vely evaluate the knowledge, percept(ons, and cl(n(cal pract(ces of 
neonatal (ntens(ve care un(t (NICU) nurses regard(ng ev(dence-based feed(ng approaches. Furthermore, the study 
seeks to exam(ne nurses’ att(tudes toward these approaches and to explore the(r perspect(ves on the feas(b(l(ty and 
(ntegrat(on of such pract(ces w(th(n the cl(n(cal sett(ng.  

Method: Th(s study w(ll be conducted us(ng a descr(pt(ve and cross-sect(onal des(gn, and the sample w(ll cons(st 
of nurses work(ng (n Level II and Level III neonatal (ntens(ve care un(ts (n the prov(nces of Istanbul, Ankara, 
Antalya, and Samsun who agree to part(c(pate (n the study. The data w(ll be collected through an onl(ne 
quest(onna(re prepared v(a Google Forms to assess nurses’ knowledge level, percept(ons, att(tudes, and cl(n(cal 
pract(ces regard(ng ev(dence-based feed(ng approaches. The quest(onna(re form was composed of sect(ons 
measur(ng demograph(c character(st(cs, knowledge test (tems, att(tude and percept(on quest(ons, and pract(ce 
behav(ors. The data collect(on process w(ll be carr(ed out onl(ne, and the data w(ll be analyzed us(ng descr(pt(ve 
stat(st(cs. Data collect(on (s currently ongo(ng; therefore, f(nal results w(ll be ava(lable at the t(me of presentat(on. 

Results: Prel(m(nary f(nd(ngs w(ll be presented, as data collect(on (s st(ll underway. 

D"scuss"on/Conclus"on: Prel(m(nary f(nd(ngs w(ll be presented, as data collect(on (s st(ll underway. 

Keywords: Cue-based feed%ng, preterm %nfant, ev%dence-based pract%ces, nutr%t%on, Neonatal nurs%ng  
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P030 
Haf"f ve Orta Evre Demans Hastalarında Oral D"sfaj"n"n Kl"n"k Değerlend"r"lmes" 
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ÖZET 

Amaç: Demans hastalarında evre (lerled(kçe tükürük bez( akt(v(tes( yet(s(n( kaybetmekte ve sonucunda (ntraoral 
yapılarda nemlenmen(n azalması olası oral d(sfaj(ye zem(n hazırlamaktadır. Bu çalışmanın amacı, haf(f ve orta 
evre demans hastalarında S(yolere Test( (ST) ve Tekrarlayan Tükürük Yutma Test( (TTYT) kullanılarak oral 
d(sfaj(n(n erken dönemde bel(rlenmes( ve sonuçların EAT-10 (le (l(şk(s(n( değerlend(rmekt(r.  

Yöntem: Çalışmaya 50–80 yaş aralığında, Kl(n(k Demans Derecelend(rme Ölçeğ( (CDR) (le 
evrelend(r(lm(ş  b(reyler (n=40) dah(l ed(lm(şt(r. Katılımcıların 20’s( haf(f evre (CDR-1), 20’s( orta evre (CDR-2) 
grubunda yer almıştır. Yaş dağılımları CDR-1 grubunda m(n 52, max 78, ort 66, SS 7,2; CDR-2 grubunda m(n 54, 
max 80, ort 68, SS 6,8 olarak kayded(lm(şt(r. ST (ç(n katılımcılardan 5 dak(ka boyunca tükürükler(n( b(r tüpe 
toplamaları (stenm(ş ve tükürük akış hızı ml/dk olarak hesaplanmıştır. TTYT (le 30 san(yede  (ç(ndek( spontan 
yutkunma sayısı değerlend(r(lm(ş; d(sfaj(n(n öznel boyutu (ç(n EAT-10 uygulanmıştır.  

Bulgular:ST sonuçları haf(f evrede ort 1,42±0,36 ml/dk, orta evrede 0,85±0,29 ml/dk olup fark anlamlıdır 
(p<0,01). TTYT değerler( CDR-1 grubunda 7,22±0,83 yutma/dk, CDR-2 grubunda 3,44 ±0,61 yutma/dk olarak 
bulunmuş ve (k( grup arasında anlamlı farklılık bel(rlenm(şt(r (p<0,05). EAT-10 skorları haf(f evrede 2,23±2,11, 
orta evrede 9,61±3,42 olup artış (stat(st(ksel olarak anlamlıdır (p<0,05). Korelasyon anal(z(nde CDR-1 grubunda 
ST (le TTYT arasında orta–güçlü poz(t(f (l(şk( (r=0,62, p<0,01), CDR-2 grubunda (se güçlü poz(t(f (l(şk( (r=0,68, 
p<0,01) saptanmıştır. EAT-10 (le ST arasındak( (l(şk( haf(f evrede orta düzeyde negat(f (r=-0,55), orta evrede (se 
güçlü negat(f düzeyded(r (r=-0,70, p<0,01). EAT-10 (le TTYT arasındak( (l(şk( haf(f evrede orta (r=-0,50), orta 
evrede (se orta–güçlü negat(f düzeyde bulunmuştur (r=-0,65, p<0,01).  

Sonuç: Bulgular, demans (lerled(kçe tükürük akış hızının azalması ve (ntraoral kuruluğun artması neden(yle oral 
yutma performansının bel(rg(n şek(lde bozulduğunu göstermekted(r. STve TTYT’n(n kl(n(k değerlend(rmelere 
eklenmes(n(n oral d(sfaj(n(n erken dönemde tanınmasına ve asp(rasyon pnömon(s( g(b( c(dd( kompl(kasyonların 
önlenmes(ne katkı sağlayacağı düşünülmekted(r. 

Anahtar Kel+meler: D%sfaj%, K%myasal Part%kül Maruz%yet%, Nörojen%k D%sfaj%, Park%nson Demansı, Yutma 
Fonks%yonu 
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P030 
Cl"n"cal Assessment of Oral Dysphag"a "n Pat"ents W"th M"ld and Moderate Dement"a 

 
ABSTRACT 

Purpose: Dement(a progress(on reduces sal(vary gland act(v(ty and (ntraoral mo(sture, (ncreas(ng suscept(b(l(ty to 
oral-phase swallow(ng (mpa(rments. Th(s study a(med to (dent(fy early s(gns of oral dysphag(a (n (nd(v(duals w(th 
m(ld and moderate dement(a us(ng the S(alometry Test (ST) and the Repet(t(ve Sal(va Swallow(ng Test (RSST), 
and to exam(ne the(r relat(onsh(ps w(th EAT-10. 

Method: Forty (nd(v(duals aged 50–80 years were (ncluded and class(f(ed w(th the Cl(n(cal Dement(a Rat(ng Scale 
(CDR). Twenty part(c(pants were ass(gned to m(ld dement(a (CDR-1) and twenty to moderate dement(a (CDR-2). 
The age range was 52–78 years (mean 66 ± 7.2) for CDR-1 and 54–80 years (mean 68 ± 6.8) for CDR-2. ST 
measured unst(mulated sal(vary flow collected over 5 m(nutes. RSST counted spontaneous swallows w(th(n 30 
seconds, and EAT-10 assessed perce(ved swallow(ng d(ff(culty. 

Results: ST values were s(gn(f(cantly h(gher (n CDR-1 than CDR-2 (1.42 ± 0.36 vs. 0.85 ± 0.29 ml/m(n, p < 0.01). 
RSST scores also d(ffered s(gn(f(cantly (7.22 ± 0.83 vs. 3.44 ± 0.61 swallows/m(n, p < 0.05). EAT-10 scores 
(ncreased substant(ally from m(ld to moderate dement(a (2.23 ± 2.11 vs. 9.61 ± 3.42, p < 0.05). A pos(t(ve 
correlat(on was observed between ST and RSST (n both groups, stronger (n CDR-2 (r = 0.68, p < 0.01) than CDR-
1 (r = 0.62, p < 0.01). EAT-10 showed negat(ve correlat(ons w(th ST and RSST, w(th greater strength (n moderate 
dement(a. 

D"scuss"on/Conclus"on: Reduced sal(vary flow and (mpa(red spontaneous swallow(ng become more pronounced 
as dement(a sever(ty (ncreases, (nd(cat(ng early deter(orat(on (n oral-phase swallow(ng. Incorporat(ng ST and RSST 
(nto rout(ne assessments may support t(mely recogn(t(on of oral dysphag(a and help prevent compl(cat(ons such as 
asp(rat(on pneumon(a. 

Keywords: Dysphag%a, Chem%cal Part%cle Exposure, Neurogen%c Dysphag%a, Park%nson’s Dement%a, 
Swallow%ng Funct%on. 
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ÖZET 

Amaç: Bu araştırma, Türk(ye’de en az altı aydır akt(f çalışan d(l ve konuşma terap(stler(n(n Internat(onal 
Dysphag(a D(et Standard(sat(on In(t(at(ve (IDDSI) kullanımına yönel(k b(lg( düzeyler(n( ve uygulama 
yeterl(l(kler(n( değerlend(rmey( amaçlamaktadır. 
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Yöntem: Tarama desen(yle yürütülen çalışmaya 37 terap(st katılmıştır. Katılımcılara, araştırmacılar tarafından 
hazırlanan ve yutma alanında deney(ml( (k( terap(st tarafından (çer(k uygunluğu onaylanan 32 soruluk Google 
Form anket( uygulanmıştır. Anket; demograf(k b(lg(ler, IDDSI’n(n tanımı, basamakları, uygulama alanları ve 
kıvam doğrulama testler(ne (l(şk(n sorular (çermekted(r. Ver(ler SPSS 29.0 programında frekans anal(zler(yle 
değerlend(r(lm(şt(r. 

Bulgular: Katılımcıların %75,7’s( kadın, %78,4’ü d(l ve konuşma terap(st( unvanına sah(pt(r. %51,4’ü IDDSI 
kavramıyla daha önce karşılaştığını bel(rtm(ş; çoğu bu b(lg(y( l(sans/l(sansüstü eğ(t(mde ed(nm(şt(r. %89,2’s( 
IDDSI’y( kl(n(k uygulamalarında akt(f kullanmamaktadır. Genel b(lg( düzey( yüksek olsa da uygulama testler(nde 
değ(şkenl(k görülmüştür. Örneğ(n, IDDSI Akış Test(’ne doğru yanıt oranı %37,8 (ken Kaşık Eğme Test( b(lg(s( 
%59,5’t(r. Katılımcıların yalnızca %13,5’( b(lg( düzey(n(, %16,2’s( uygulama yeterl(l(ğ(n( yeterl( bulmaktadır. 
Buna karşın %62,1’( IDDSI’n(n kl(n(k katkısını yüksek düzeyde değerlend(rmekte, %81,1’( eğ(t(m almak 
(stemekted(r. Ayrıca %67,5’( meslek( gel(ş(m (ht(yacı duymaktadır. 

Tartışma/Sonuç: Türk(ye’dek( d(l ve konuşma terap(stler(n(n IDDSI’ye (l(şk(n b(lg(, uygulama ve öz-yeterl(k 
düzeyler(nde gel(ş(m (ht(yacı vardır. Bu nedenle IDDSI eğ(t(mler(n(n yaygınlaştırılması ve kl(n(k entegrasyonunun 
desteklenmes( öner(lmekted(r. 

Anahtar kel+meler: IDDSI, yutma bozuklukları, kıvam standard%zasyonu, b%lg% düzey%, yutma 
standard%zasyon 
 

P031 
Investıgatıon of Speech and Language Therap"sts’ Knowledge About IDDSI Usage 
 
ABSTRACT 

Purpose:Th(s study a(med to assess the knowledge and perce(ved competence of speech and language therap(sts 
(n Türk(ye regard(ng the Internat(onal Dysphag(a D(et Standard(sat(on In(t(at(ve (IDDSI), focus(ng on (ts cl(n(cal 
appl(cat(on. 

Method:A descr(pt(ve survey des(gn was employed w(th 37 act(vely pract(c(ng therap(sts. Data were collected 
through a 32-(tem quest(onna(re developed by the researchers and val(dated by two dysphag(a spec(al(sts. The 
survey, adm(n(stered v(a Google Forms, (ncluded quest(ons on demograph(cs, IDDSI def(n(t(on, framework, 
cl(n(cal (mplementat(on, and cons(stency test(ng methods.  

Quest(on formats compr(sed mult(ple-cho(ce, true/false, L(kert-scale, and open-ended (tems. Data analys(s was 
conducted us(ng SPSS 29.0, apply(ng frequency d(str(but(ons. 

Results: Among part(c(pants, 75.7% were female and 78.4% held the t(tle of speech and language therap(st. Wh(le 
51.4% had prev(ously encountered IDDSI—pr(mar(ly dur(ng academ(c tra(n(ng—only 10.8% reported act(ve 
cl(n(cal use. Of these, half (nd(cated frequent appl(cat(on. General conceptual knowledge was h(gh: 91.9% 
correctly (dent(f(ed IDDSI’s def(n(t(on, 83.8% (ts target populat(on, and 94.6% (ts stages. However, knowledge of 
pract(cal tests var(ed; only 37.8% correctly (dent(f(ed syr(nge volume for the Flow Test, whereas 59.5% were 
fam(l(ar w(th the Spoon T(lt Test. Self-perce(ved competence was low, w(th 13.5% cons(der(ng the(r knowledge 
suff(c(ent and 16.2% feel(ng cl(n(cally competent. Desp(te th(s, 62.1% acknowledged IDDSI’s s(gn(f(cant 
contr(but(on to dysphag(a management, and 81.1% expressed (nterest (n tra(n(ng. Add(t(onally, 67.5% reported a 
need for profess(onal development (n th(s area. 

D"scuss"on/Conclus"on:F(nd(ngs h(ghl(ght a gap between theoret(cal knowledge and cl(n(cal appl(cat(on of IDDSI 
among speech and language therap(sts (n Türk(ye. Structured tra(n(ng programs and (ntegrat(on strateg(es are 
recommended to enhance cl(n(cal competence and promote standard(zed dysphag(a management. 

Keywords: IDDSI, swallow(ng d(sorders, texture standard(zat(on. Knowledge level, swallow(ng standard(zat(on 
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P032 
Nörojen"k Yutma Bozukluklarında Sanal Gerçekl"k Tabanlı Rehab"l"tasyon: Yen" B"r 

Yaklaşım 
Ece Del"göz Kuzu¹* 
 
¹DKT, Hece D(l, Konuşma ve Gel(ş(m Merkez(, İstanbul 
 
Özet 
Nörojen(k yutma bozuklukları (d(sfaj(), (nme, Park(nson hastalığı, travmat(k bey(n hasarı ve ALS g(b( nöroloj(k 
nedenlerle ortaya çıkan kompleks b(r yutma problem(d(r. Son yıllarda sanal gerçekl(k (VR) teknoloj(ler(, motor 
öğrenme ve nöroplast(s(tey( destekleyen etk(leş(ml( b(r terap( ortamı sunarak rehab(l(tasyon süreçler(nde d(kkat 
çek(c( b(r alternat(f hal(ne gelm(şt(r. Bu b(ld(r(, VR tabanlı yaklaşımların nörojen(k d(sfaj( rehab(l(tasyonundak( 
etk(ler(n( (ncelemey( amaçlamaktadır. 

2018–2024 yılları arasında yayımlanan 12 kl(n(k çalışma (ncelenm(şt(r. Çalışmaların çoğu random(ze kontrollü 
tasarıma sah(p olup, katılımcılar nöroloj(k temell( d(sfaj( tanısı almış yet(şk(n b(reylerden oluşmaktadır. 
Uygulamalarda VR ortamında gerçekleşt(r(len yutma egzers(zler(, kas akt(vasyonu ger( b(ld(r(m( (b(ofeedback) ve 
oyunlaştırılmış görev temell( akt(v(teler kullanılmıştır. Değerlend(rmede Penetrasyon-Asp(rasyon Skoru (PAS) ve 
Fonks(yonel Oral Alım Skalası (FOIS) ölçütler( esas alınmıştır. 

Çalışmaların büyük kısmı, VR tabanlı rehab(l(tasyonun yutma performansında anlamlı (y(leşme sağladığını 
göstermekted(r. Katılımcıların mot(vasyon ve terap(ye katılım düzey(nde artış gözlenm(ş, suprahyo(d kas 
akt(vasyonunda EMG düzey(nde güçlenme rapor ed(lm(şt(r. Ayrıca bazı araştırmalarda geleneksel yöntemlere 
kıyasla daha kısa sürede kl(n(k (y(leşme sağlanmıştır. Bununla b(rl(kte, örneklem büyüklükler(n(n sınırlı olması ve 
uzun dönem etk(ler(n yeter(nce araştırılmamış olması metodoloj(k b(r kısıt olarak bel(rt(lm(şt(r. 
Sanal gerçekl(k tabanlı yutma terap(ler(, nörojen(k d(sfaj(de etk(l(, mot(ve ed(c( ve güvenl( b(r rehab(l(tasyon 
yaklaşımı olarak öne çıkmaktadır. Ancak yöntemler(n standard(zasyonu, farklı et(yoloj(lerdek( etk(nl(ğ(n 
karşılaştırılması ve uzun vadel( sonuçların (ncelenmes( (ç(n daha fazla kontrollü çalışmaya (ht(yaç vardır. 
 

Anahtar Kel+meler: D%sfaj%, sanal gerçekl%k, nöroloj%k rehab%l%tasyon, yutma terap%s%, VR tabanlı terap% 
 

P033 
Ses ve Yutmanın Köprüsü; D"sfon", D"sfaj" ve Kl"n"k Yansımalar: B"r L"teratür 

Derlemes" 
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ÖZET 

Amaç: Bu derlemen(n amacı, ses ve yutma arasındak( ortak f(zyoloj(k ve patof(zyoloj(k zem(n( özetleyerek 
d(sfaj(s( olan b(reylerde görülen d(sfon(n(n kl(n(k önem(n( ve bu b(rl(ktel(ğ(n değerlend(rme (le rehab(l(tasyon 
planlamasına yansımalarını güncel l(teratür ışığında tartışmaktır. 

 



 

 

 

65 

Yöntem: PubMed, Web of Sc(ence ve ASHA derg(ler( (AJSLP, JSLHR, LSHSS) 2015–2025 yılları arasında 
“dysphon(a”, “dysphag(a” ve “vo(ce–swallow(ng” anahtar sözcükler(yle taranmıştır. Yet(şk(n popülasyonunda 
hem ses hem yutma çıktısı b(ld(ren kl(n(k, gözlemsel ve derleme çalışmaları dah(l ed(lm(şt(r. 

Bulgular: İncelenen çalışmalar, d(sfaj(s( olan b(reylerde d(sfon(n(n özell(kle nöroloj(k ve baş-boyun kanser( 
et(yoloj(ler(nde yüksek oranda eşl(k ett(ğ(n( göstermekted(r. Maks(mum vokal perde aralığı, ses kal(tes(, 
fonasyon süres( ve larengeal kas ger(l(m( g(b( ses parametreler(n(n asp(rasyon r(sk(, yutma ver(ml(l(ğ( ve yaşam 
kal(tes( (le (l(şk(l( olab(leceğ( b(ld(r(lm(şt(r. Kas ger(l(m( (l(şk(l( ses bozukluğu (le tanımlanan “muscle tens(on 
dysphag(a” olgularında, ses ve yutma müdahaleler(n(n entegre ed(lmes(n(n semptomları azaltab(leceğ( rapor 
ed(lmekted(r. 

Tartışma/Sonuç: Ses ve yutma arasındak( köprü, tarama stratej(ler(n(n ve tedav( protokoller(n(n yen(den ele 
alınmasını gerekt(ren, görece az çalışılmış b(r alandır. Bu derleme, ses kl(n(ğ(nde d(sfaj( taramasına, yutma 
kl(n(ğ(nde (se temel ses değerlend(rmes(n(n rut(ne eklenmes(ne yönel(k prat(k öner(ler sunmayı hedeflemekted(r. 
Gelecek araştırmaların, prospekt(f tasarımlar ve standartlaştırılmış ses/yutma ölçümler(yle nedensel (l(şk(ler( 
daha net ortaya koyması gerekmekted(r. 

 Anahtar Kel"meler: d(sfaj(, d(sfon(, ses bozukluğu, yutma bozukluğu, l(teratür derlemes(, kl(n(k 
uygulama 

 

P033 
Br"dg"ng Vo"ce and Swallow"ng; Dysphon"a, Dysphag"a and Cl"n"cal Impl"cat"ons:  A 

L"terature Rev"ew 
 
ABSTRACT 

Purpose: Th(s rev(ew a(ms to summar(ze the shared phys(olog(cal and pathophys(olog(cal foundat(ons of vo(ce 
and swallow(ng, h(ghl(ght the cl(n(cal s(gn(f(cance of dysphon(a (n (nd(v(duals w(th dysphag(a, and d(scuss how 
th(s co-occurrence should (nform assessment and rehab(l(tat(on plann(ng. 

Method: A l(terature search was conducted (n PubMed, Web of Sc(ence, and ASHA journals (AJSLP, JSLHR, 
LSHSS) for the years 2015–2025 us(ng the keywords “dysphon(a”, “dysphag(a”, and “vo(ce–swallow(ng”. 
Cl(n(cal, observat(onal, and rev(ew art(cles report(ng both vo(ce and swallow(ng outcomes (n adult populat(ons 
were (ncluded. 

Results: The stud(es rev(ewed (nd(cate a h(gh rate of co-occurr(ng dysphon(a (n people w(th dysphag(a, part(cularly 
(n neurolog(cal and head and neck cancer et(olog(es. Parameters such as max(mum vocal p(tch range, vo(ce qual(ty, 
phonat(on t(me, and laryngeal muscle tens(on have been reported to be assoc(ated w(th asp(rat(on r(sk, swallow(ng 
eff(c(ency, and qual(ty of l(fe. Case ser(es descr(b(ng pat(ents labelled as hav(ng “muscle tens(on dysphag(a” further 
suggest that (ntegrated vo(ce and swallow(ng (ntervent(ons may reduce symptoms and (mprove funct(onal 
outcomes. 

D"scuss"on/Conclus"on: The br(dge between vo(ce and swallow(ng represents a relat(vely underexplored yet 
cl(n(cally relevant doma(n that calls for rev(s(t(ng current screen(ng strateg(es and treatment protocols. By 
synthes(z(ng emerg(ng ev(dence, th(s rev(ew seeks to support dysphag(a screen(ng (n vo(ce cl(n(cs and rout(ne 
vo(ce assessment (n swallow(ng serv(ces. Future research should pr(or(t(ze prospect(ve des(gns, standard(zed 
outcome measures, and (nterd(sc(pl(nary protocols to clar(fy causal pathways and opt(m(ze (ntervent(on strateg(es. 

 Keywords: dysphag(a, dysphon(a, vo(ce d(sorders, swallow(ng d(sorders, l(terature rev(ew, cl(n(cal 
pract(ce 
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P034 

Wallenberg Sendromu D"sfaj"s"nde Mult"modal Komb"ne Nörorehab"l"tasyon 
Yaklaşımının Etk"nl"ğ" B"r Olgu Raporu 

 
Alper GÖKÇE1* , Fatma İpek ERDOĞAN2 , Serkan BENGİSU3 

 
1 İst%nye Ün%vers%te Hastanes% LIV Bahçeşeh%r 
e-ma%l:dkt.alpergokce@gma%l.com, ORCID: 0009-0002-3817-3292  
2 L%sansüstü Eğ%t%m Enst%tüsü, S%n%rb%l%m Programı, İst%nye Ün%vers%tes%, İst%nye Ün%vers%te Hastanes% LIV 
Bahçeşeh%r 
e-ma%l:%pekerdogaan@gma%l.com, ORCID: 0009-0000-6773-4277 
3 Atlas Ün%vers%tes%, Sağlık B%l%mler% Fakültes%, D%l ve Konuşma Terap%s% Bölümü, İst%nye Ün%vers%te Hastanes% 
LIV Bahçeşeh%r, 
e-ma%l:serkan.beng%su@atlas.edu.tr, ORCID: 0000-0002-6580-1189  
 
ÖZET 

Amaç: Wallenberg Sendromu (Lateral Medüller Sendrom), poster(or (nfer(or serebellar arter(n veya perforan 
dallarının tıkanmasına bağlı gel(şen ve bulber sendromunun en yaygın formunu oluşturan b(r bey(n sapı 
lezyonudur. Bu vasküler patoloj(, sıklıkla (natçı ve yaşam kal(tes(n( bel(rg(n şek(lde bozan nörojen(k d(sfaj(ye yol 
açarak (nme sonrası morb(d(tey( artırmaktadır. Bu olgu sunumu, standart tedav(lere d(rençl( ve Üst Özofageal 
Sf(nkter (UES) botoks g(r(ş(m( başarısız olmuş b(r hastada, kort(kal Transkran(yal Manyet(k St(mülasyon (rTMS) 
(le Nöromüsküler Elektr(k St(mülasyonu (NMES/V(talSt(m) uygulamalarını (çeren mult(modal komb(ne 
nörorehab(l(tasyon yaklaşımının etk(nl(ğ(n(, ardışık V(deofloroskop(k Yutma Çalışması (VFSS) bulguları 
üzer(nden değerlend(rmey( amaçlamaktadır. 

Yöntem: Sol üst medulla oblongata PICA alanında enfarkt saptanan 34 yaşındak( erkek hasta, (natçı d(sfaj( 
tanısıyla yoğun b(r rehab(l(tasyon programına alınmıştır. Hastaya, toplam 40 seans (haftada 5 gün) boyunca yutma 
motor ağını hedefleyen rTMS protokolü, eş zamanlı V(talSt(m NMES (le b(rl(kte uygulanmıştır. Yutma 
fonks(yonundak( değ(ş(m, tedav(n(n 1., 20. ve 40. seanslarında elde ed(len karşılaştırmalı VFSS görüntüler(yle 
objekt(f olarak (zlenm(şt(r. 

Bulgular: Yoğun mult(modal komb(ne tedav( sonrasında hastanın fonks(yonel yutma kapas(tes(nde bel(rg(n b(r 
(y(leşme gözlenm(şt(r. Başlangıçta NPO olarak (zlenen hastada mevcut olan asp(rasyon/penetrasyon bulguları ve 
UES açılımındak( yeters(zl(kler, tedav( (lerled(kçe anlamlı b(ç(mde düzelm(şt(r. Son VFSS değerlend(rmes(nde, 
sıvı ve blender(ze kıvamlarda m(n(mal rez(dü görülmekle b(rl(kte, tekrarlı yutmalarla tamamen tem(zleneb(ld(ğ( 
ve h(çb(r kıvamda asp(rasyon saptanmadığı bel(rlenm(şt(r. Bu kl(n(k düzelme, hastanın tüm kıvamlarda güvenl( 
oral beslenmeye geç(ş(n( mümkün kılmış ve planlanan PEG uygulamasının (ptal ed(lmes(n( sağlamıştır. 

Tartışma ve Sonuç: Bu olgu, Lateral Medüller Enfarktüs sonrası gel(şen, UES d(sfonks(yonu (le kompl(ke d(rençl( 
d(sfaj( olgularında, rTMS ve NMES g(b( farklı nöromodülasyon mekan(zmalarını hedefleyen mult(modal 
nörorehab(l(tasyon yaklaşımlarının öneml( b(r terapöt(k potans(yele sah(p olduğunu göstermekted(r. Bu yoğun ve 
entegre yaklaşım, bey(n sapı lezyonlarına rağmen nöroplast(s(tey( (ndükleyerek, yutma güvenl(ğ(n( ve yaşam 
kal(tes(n( anlamlı b(ç(mde restore edeb(lme gücünü ortaya koymaktadır. 

Anahtar Kel+meler: wallenberg sendromu, d(sfaj(, nöromodülasyon, tms, yutma bozukluğu 

 

 

 

mailto:ipekerdogaan@gmail.com
mailto:serkan.bengisu@atlas.edu.tr


 

 

 

67 

P034 
Mult"modal Comb"ned Neurorehab"l"tat"on Approach for Refractory Dysphag"a "n 

Wallenberg Syndrome: Case Report 
 
ABSTRACT 

Object"ve: Wallenberg Syndrome (Lateral Medullary Syndrome) results from PICA occlus(on, commonly caus(ng 
(ntractable neurogen(c dysphag(a that severely (mpacts qual(ty of l(fe and post-stroke morb(d(ty. Th(s case report 
a(med to assess the eff(cacy of a mult(modal neurorehab(l(tat(on approach—comb(n(ng cort(cal Repet(t(ve 
Transcran(al Magnet(c St(mulat(on (rTMS) and Neuromuscular Electr(cal St(mulat(on (NMES/V(talSt(m)—(n a 
pat(ent w(th refractory dysphag(a. The pat(ent had prev(ously fa(led standard treatments and Upper Esophageal 
Sph(ncter (UES) botox (nject(on. The treatment progress was mon(tored us(ng sequent(al V(deofluoroscop(c 
Swallow(ng Study (VFSS) f(nd(ngs. 

Method and Results: A 34-year-old male w(th an (nfarct (n the left upper medulla oblongata PICA terr(tory was 
adm(tted for (ntractable dysphag(a. He rece(ved 40 sess(ons (5 days a week) of an rTMS protocol target(ng the 
swallow(ng motor network, concurrently w(th V(talSt(m NMES. Swallow(ng funct(on changes were object(vely 
mon(tored us(ng comparat(ve VFSS (mages obta(ned at the 1st, 20th, and 40th sess(ons. Follow(ng the (ntens(ve 
comb(ned therapy, a s(gn(f(cant (mprovement (n the pat(ent's funct(onal swallow(ng capac(ty was observed. In(t(al 
f(nd(ngs of asp(rat(on/penetrat(on and (nadequate UES open(ng (present wh(le the pat(ent was N(l Per Os / NPO) 
s(gn(f(cantly resolved. The f(nal VFSS demonstrated m(n(mal res(due w(th l(qu(d and blender(zed cons(stenc(es, 
wh(ch was cleared w(th repet(t(ve swallows. Cruc(ally, no asp(rat(on was detected w(th any cons(stency. Th(s 
cl(n(cal success allowed the pat(ent to trans(t(on to safe oral feed(ng w(th all cons(stenc(es, lead(ng to the 
cancellat(on of the planned PEG tube placement. 

D"scuss"on/Conclus"on: Th(s case demonstrates that mult(modal neurorehab(l(tat(on approaches, s(multaneously 
target(ng neuromodulat(on mechan(sms l(ke rTMS and NMES, offer s(gn(f(cant therapeut(c potent(al for refractory 
dysphag(a compl(cated by UES dysfunct(on follow(ng Lateral Medullary Infarct(on. Th(s (ntegrated, (ntens(ve 
approach h(ghl(ghts (ts power to (nduce neuroplast(c(ty and mean(ngfully restore swallow(ng safety and 
qual(ty of l(fe. 

Keywords: wallenberg syndrome, dysphag(a, neuromodulat(on, tms, swallow(ng d(sorder 
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ÖZET 

Amaç: Rett sendromu, çoğunlukla kız çocuklarını etk(leyen, MECP2 gen(ndek( mutasyonlarla (l(şk(l(, nad(r b(r 
nörogel(ş(msel bozukluktur. Erken dönemde görece normal b(r gel(ş(m sürec(n( tak(ben, el becer(ler(, (let(ş(m ve 
kaba motor fonks(yonlarda bel(rg(n ger(leme ortaya çıkar. Bu tabloya sıklıkla stereot(p(k el hareketler(, ep(lept(k 
nöbetler ve otonom s(n(r s(stem( d(sfonks(yonu eşl(k eder. Bu vaka ser(s(nde, Rett sendromlu üç kız çocukta yutma 
ve oral motor fonks(yonların, kaba motor fonks(yonları (le (l(şk(l( olarak ESSENCE yaklaşımıyla değerlend(r(lmes( 
amaçlanmıştır. 

Yöntem: Çalışmaya 3-6 yaş aralığında, Rett Sendromlu 3 kız çocuk dâh(l ed(lm(şt(r. Değerlend(rmeler; 
Demograf(k Ver( Formu, Ped(atr(k Yeme Değerlend(rme Aracı-10 [Ped(atr(c Eat(ng Assessment Tool-10 (PEDI-
EAT-10)], Kaba Motor Fonks(yon Ölçümü (KMFÖ-88) ve Yutmada Oral Motor Değerlend(rme Ölçeğ( (YOMDÖ) 
kullanılarak, ergoterap(st, d(l ve konuşma terap(st(, f(zyoterap(st ve çocuk nöroloğundan oluşan mult(d(s(pl(ner 
ek(p tarafından gerçekleşt(r(lm(şt(r. 

Bulgular: Çalışmanın sonucuna göre tüm olgularda PEDI-EAT-10 skorları kesme puanının (≥3) üzer(nde 
bulunarak, yutma bozukluğu açısından r(skl( olduğu saptanmıştır. Olguların PEDI-EAT-10 ortalama skoru 23,7 
(dağılım 19–28) olarak bel(rlenm(şt(r. En sık görülen problemler; beslenme süres(n(n uzaması, yemek yeme redd(, 
katı ve sıvıları yutmak (ç(n ekstra çaba gerekt(rmes(d(r. Oral motor değerlend(rmede tüm olgularda çene 
stab(l(zasyonu, dudak kapanması (le katı ve sıvı bes(nler(n ağız (ç( kontrolünün yeters(z olduğu saptanmıştır. İk( 
olguda (se (nce kıvamlı sıvılarda öksürük, yutma refleks(n( başlatmada güçlük ve nefes tutma ataklarıyla b(rl(kte 
beslenme sırasında bel(rg(n sorunlar gözlenm(şt(r. KMFÖ-88 skorları, kaba motor fonks(yon düzey( azaldıkça 
PEDI-EAT-10 skorlarının yükseld(ğ(n( göstermekted(r. 

Tartışma/Sonuç: Tüm olgularda PEDI-EAT-10 skorlarının kesme puanının üzer(nde olması ve oral motor 
yeters(zl(kler(n kaba motor fonks(yon düzey( (le b(rl(kte ele alınması, b(reyselleşt(r(lm(ş beslenme planlarının 
hazırlanmasında ve güvenl( yutmayı destekleyen postüral düzenlemeler(n planlanmasında yol göster(c( olmaktadır. 
Sonuç olarak, Rett sendromlu çocuklarda yutma, oral motor ve kaba motor fonks(yonlarının erken dönemde, 
standard(ze ölçekler ve ESSENCE yaklaşımı (le b(rl(kte değerlend(r(lmes(n(n öneml( olduğunu düşünmektey(z.  

Anahtar Kel+meler: rett sendromu, yutma fonks(yonu, oral motor, kaba motor fonks(yonu, ESSENCE 

 

P035 
Cl"n"cal Evaluat"on of Swallow"ng and Oral Motor "n Rett Syndrome w"th ESSENCE 

 
ABSTRACT 

Purpose: Rett syndrome (s a rare neurodevelopmental d(sorder, ma(nly affect(ng g(rls, caused by mutat(ons (n the 
MECP2 gene. After a br(ef per(od of typ(cal early development, ch(ldren show regress(on (n hand sk(lls, 
commun(cat(on, and gross motor funct(ons, often accompan(ed by stereotyp(cal hand movements and se(zures. 
Th(s case ser(es a(med to evaluate swallow(ng and oral motor funct(ons (n relat(on to gross motor funct(ons us(ng 
the ESSENCE approach. 

Method: Three g(rls aged 3–6 years w(th Rett syndrome were (ncluded (n the study. Assessments were conducted 
by a mult(d(sc(pl(nary team cons(st(ng of an occupat(onal therap(st, a speech and language therap(st, a 
phys(otherap(st, and a ped(atr(c neurolog(st. Tools used (ncluded a Demograph(c Data Form, the Ped(atr(c Eat(ng 
Assessment Tool-10 (PEDI-EAT-10), the Gross Motor Funct(on Measure-88 (GMFM-88), and the Oral-Motor 
Assessment Scale (OMAS). 
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Results: All cases had PEDI-EAT-10 scores above the cutoff (≥3), (nd(cat(ng the presence of swallow(ng 
d(ff(cult(es. The mean PEDI-EAT-10 score was 23.7 (range 19–28). Common problems (ncluded prolonged 
mealt(me, food refusal, and the need for extra effort to swallow sol(ds and l(qu(ds. In the oral motor assessment, 
(nsuff(c(ent jaw stab(l(zat(on, l(p closure, and (ntraoral control of sol(d and l(qu(d foods were (dent(f(ed (n all cases. 
In two cases, cough(ng w(th th(n l(qu(ds, d(ff(culty (n(t(at(ng the swallow(ng reflex, and breath-hold(ng ep(sodes 
accompan(ed by marked feed(ng d(ff(cult(es were observed. GMFM-88 scores (nd(cated that as gross motor 
funct(on decreased, PEDI-EAT-10 scores (ncreased. 

D"scuss"on/Conclus"on: The presence of PEDI-EAT-10 scores above the cutoff and the assoc(at(on of oral motor 
(mpa(rments w(th gross motor funct(on h(ghl(ght the (mportance of cons(der(ng both doma(ns when develop(ng 
(nd(v(dual(zed feed(ng plans and postural adjustments for safe swallow(ng. Early evaluat(on of swallow(ng, oral 
motor, and gross motor funct(ons (n ch(ldren w(th Rett syndrome, us(ng standard(zed scales and the ESSENCE 
approach, (s cruc(al. 

Keywords: Rett syndrome, swallow%ng funct%on, oral motor, gross motor funct%on, ESSENCE. 
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ÖZET 

Amaç: Baş ve serv(kal postürün hyo(d hareketl(l(ğ(n( etk(leyerek yutma b(yomekan(ğ( üzer(nde rol oynayab(leceğ( 
düşünülmekted(r; ancak bu (l(şk(ye yönel(k kanıt sınırlıdır. Bu p(lot çalışmanın amacı, (skem(k (nme hastalarında 
kran(yo-serv(kal postür (le hyo(d poz(syonu arasındak( (l(şk(y( (ncelemekt(r. 

Yöntem: Çalışmaya yutma bozukluğu neden(yle v(deofloroskop(k yutma çalışmasına (VFYÇ) yönlend(r(len 
(skem(k (nme tanılı 10 b(rey dah(l ed(ld(. VFYÇ esnasında elde ed(len yutma önces( ve esnasındak( lateral 
görüntüler anal(zlerde kullanıldı. Tüm k(nemat(k anal(zler ImageJ kullanılarak gerçekleşt(r(ld(. İlk olarak, C2 ve 
C4 vertebraların 900de aynı d(key h(zaya gelmes( (ç(n görüntüler döndürüldü. Böylece b(reysel poz(syon 
farklılıkları standart hâle get(r(ld( ve hyo(d(n yatay ve d(key hareketler( X ve Y düzlemler(nde p(ksel bazında doğru 
şek(lde değerlend(r(ld(. Hyo(d kem(ğ(n(n uzaysal konumu hor(zontal (x) ve vert(kal (y) düzlemlerde ölçüldü. Son 
konumdan (lk konum çıkarılarak yer değ(şt(rme m(ktarı p(ksel bazında hesaplandı. Baş poz(syonu d(nlenme 
hal(nde Na(son and Sella ç(zg(s( (NSÇ) ve serv(kal vertebra tanjantı (SVT) arasındak( açı (le değerlend(r(ld(1. Baş 
postürü (le hyo(d(n poz(syonu arasındak( (l(şk(y( (ncelemek (ç(n Pearson korelasyon anal(z( uygulandı. 

Bulgular: İskem(k (nme hastalarının (5 Kadın, 5 Erkek) ortalama yaşı 69.71±3.57 yıl, boyu 162,71±4.48 cm, 
k(losu 69,42±5.4 kg’(d(. NSÇ/SVT (le hyo(d poz(syonu arasında (stat(st(ksel olarak anlamlı b(r (l(şk( bulunamadı 
(Hyo(d-x:r=0,187, p=0,605; Hyo(d-y:r =–0,083, p=0,819).  
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Tartışma/Sonuç: Bu p(lot çalışmanın sonuçları, kran(yo-serv(kal postür (le hyo(d poz(syonu arasındak( doğrudan 
korelasyonu desteklememekted(r. Çalışmanın kısıtlı örneklem büyüklüğü (stat(st(ksel gücü sınırlamaktadır. 
Sağlıklı b(reyler (le yapılan b(r çalışmada kran(yo-serv(kal postür (le hyo(d poz(syonu arasında anlamlı (l(şk( 
bulunmamıştır2. Ancak (nme hastalarında hyo(d kem(ğ(n(n hor(zontal hareketler(nde öneml( azalmalar olduğu ve 
kötü yutma prognozunun göstergeler(nden b(r( olab(leceğ( b(ld(r(lm(şt(r3. İnme hastalarına baş postürü (le hyo(d 
poz(syonu arasındak( (l(şk(y( tanımlamak (ç(n daha fazla çalışmaya (ht(yaç duyulmaktadır.  

Anahtar Kel+meler: kran%yoserv%kal postür, hyo%d poz%syonu, %skem%k %nme, yutma b%yomekan%ğ%, d%sfaj% 
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Relat"onsh"p w"th Cran"o-Cerv"cal Posture and Hyo"d Pos"t"on "n Post-Stroke 
Dysphag"a: P"lot Study 

 
ABSTRACT 

Object"ve: Altered cerv(cal posture may (nfluence suprahyo(d muscle tens(on and hyo(d d(splacement, potent(ally 
affect(ng swallow(ng b(omechan(cs. However, l(m(ted ev(dence ex(sts regard(ng th(s assoc(at(on (n post-stroke 
populat(ons. Th(s p(lot study a(med to (nvest(gate the relat(onsh(p between head posture and hyo(d bone pos(t(on 
(n pat(ents w(th (schem(c stroke.  

 

Method: Ten (schem(c stroke pat(ents referred for v(deofluoroscop(c swallow(ng study (VFSS) due to dysphag(a 
were (ncluded. Lateral VFSS (mages captured before and dur(ng swallow(ng were analyzed. All k(nemat(c 
measurements were performed (n ImageJ. Images were f(rst rotated to vert(cally al(gn C2 and C4 at 90°, 
standard(z(ng head or(entat(on and enabl(ng accurate p(xel-based assessment of hyo(d hor(zontal and vert(cal 
movements. Hyo(d pos(t(on was measured (n the x and y planes at rest and dur(ng swallow(ng, and d(splacement 
was calculated by subtract(ng the (n(t(al from the f(nal pos(t(on. Head pos(t(on at rest was assessed by the angle 
between the Na(son and Sella l(ne (NSL) and the cerv(cal vertebral tangent (CVT)1. Pearson correlat(on analys(s 
was conducted to exam(ne the relat(onsh(p between head posture and hyo(d pos(t(on. 

Results: The mean age of (schem(c stroke pat(ents (5 Female, 5 Male) was 69.71±3.57 year, he(ght was 
162.71±4.48 cm, and we(ght was 69.42±5.4 kg. No stat(st(cally s(gn(f(cant relat(onsh(p was found between 
NSL/CVT and hyo(d d(splacement (Hyo(d-x:r=0.187, p=0.605; Hyo(d-y:r=–0.083, p=0.819).  

D"scuss"on/Conclus"on: The results of th(s p(lot study do not support a d(rect correlat(on between cran(o-cerv(cal 
posture and hyo(d pos(t(on. The l(m(ted sample s(ze restr(cts the stat(st(cal power of the analys(s. A prev(ous study 
conducted (n healthy (nd(v(duals also reported no s(gn(f(cant assoc(at(on between cran(o-cerv(cal posture and hyo(d 
pos(t(on². Although decreased hor(zontal d(splacement of the hyo(d bone has been assoc(ated w(th poor swallow(ng 
prognos(s (n stroke pat(ents³, further stud(es are needed to clar(fy the relat(onsh(p between head posture and hyo(d 
pos(t(on (n (nd(v(duals w(th stroke. 

Keywords: cran%ocerv%cal posture, hyo%d pos%t%on, %schem%c stroke, swallow%ng b%omechan%cs, dysphag%a 
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ÖZET 
Amaç: Bu olgu sunumunun amacı b(l(nc( açık ve kooperasyonu tam b(r travmat(k bey(n hasarı (TBI) hastasında 
gel(şen nörojen(k orofar(ngeal d(sfaj(n(n mult(modal değerlend(rme araçlarıyla anal(z ed(lmes( ve sek(z haftalık 
geleneksel yutma rehab(l(tasyonunun yutma f(zyoloj(s( üzer(ndek( etk(ler(n(n objekt(f ölçümlerle ortaya 
konulmasıdır. Çalışma, VFSS, MBSImP, PAS, FOAS, GUSS ve EAT-10’un kl(n(k karar verme süreçler(ndek( 
rolünü vurgulamaktadır. 

Yöntem: Olgu traf(k kazası sonrası TBI ve serv(kal kırıklar neden(yle yoğun bakımda (zlenen başlangıçta 
trakeostom( ve PEG’e sah(p 21 yaşında erkek hastadır. Travmadan sonrak( yaklaşık üçüncü ayda b(l(nc( tam olarak 
açılmış ve GKS 15’e yükselm(şt(r. Bu dönemde (ler( değerlend(rme yapılab(lm(şt(r. Hastada TBI’ye bağlı motor 
konuşma yollarının etk(lenmes( sonucu d(zartr(, fonasyon zayıflığı ve kogn(t(f (let(ş(m b(leşenler(nde yavaşlık 
gözlenm(şt(r. Yutma fonks(yonu DKT tarafından GUSS, EAT-10 ve v(deofloroskop(k yutma çalışması (VFSS) (le 
değerlend(r(lm(ş; VFSS görüntüler( MBSImP protokolüne göre anal(z ed(lm(şt(r. MBSImP kapsamında dudak 
kapanışı, d(l kontrolü, bolus hazırlama, l(ngual hareket, farengeal yutma başlatımı, ep(glott(k (nvers(yon, hyo(d 
hareket(, lar(ngeal vest(bül kapanması, farengeal tem(zleme dalgası ve farengeal rez(dü skorlanmıştır. Hasta sek(z 
hafta boyunca oral motor egzers(zler, mendelsohn manevrası, güçlü yutkunma manevrası, supraglott(k yutma ve 
sensör(motor st(mulasyon (çeren b(r rehab(l(tasyon programına alınmıştır. Tüm değerlend(rmeler terap( önces( ve 
sonrası karşılaştırılmıştır. 

Bulgular: Terap( önces(nde GUSS 12/20, EAT-10 22 ve FOAS 4 bulunmuştur. VFSS’de sıvı PAS 6, yumuşak PAS 
3 olarak saptanmıştır. MBSImP anal(z(nde dudak kapanışı (2), bolus hazırlama (2), ep(glott(k (nvers(yon (2), 
anter(or hyo(d hareket( (2), lar(ngeal vest(bül kapanması (2) ve farengeal rez(dü (3) bel(rg(n derecede bozuk 
bulunmuştur. Sek(z hafta sonunda GUSS 19/20’ye, FOAS 7’ye yükselm(ş; EAT-10 puanı 6’ya ger(lem(şt(r. 
VFSS’de sıvı PAS 2’ye, yumuşak PAS 1’e düşmüş ve MBSImP skorlarında anlamlı düzelme gözlenm(şt(r. 

Tartışma/Sonuç: Yapılandırılmış rehab(l(tasyon programı, TBI sonrası gel(şen d(sfaj(de asp(rasyon r(sk(n( 
azaltmış, yutma f(zyoloj(s(n( güçlend(rm(ş ve tam oral alımı yen(den sağlamıştır. VFSS ve MBSImP b(rl(kte 
kullanıldığında tedav( etk(nl(ğ( daha kapsamlı değerlend(r(leb(lmekted(r. 

Anahtar Kel+meler: D%sfaj%, FOAS, MBSImP, PAS, VFSS, yutma rehab%l%tasyonu. 
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P037 
E"ght-Week Swallow"ng Rehab"l"tat"on for Dysphag"a "n Traumat"c Bra"n Injury 

 
ABSTRACT 

Purpose: Th(s case report a(ms to descr(be the evaluat(on and treatment of neurogen(c oropharyngeal dysphag(a 
(n a pat(ent w(th traumat(c bra(n (njury (TBI) us(ng a mult(modal, (nstrument-based assessment approach. The 
study also exam(nes the effect of an e(ght-week structured swallow(ng rehab(l(tat(on program and emphas(zes the 
contr(but(on of VFSS, MBSImP, PAS, FOAS, GUSS, and EAT-10 (n cl(n(cal dec(s(on-mak(ng. 

Method: The pat(ent was a 21-year-old male who susta(ned a TBI and cerv(cal fractures (n a traff(c acc(dent. 
Dur(ng the acute phase, he requ(red (ntens(ve care, tracheostomy, and PEG feed(ng. Approx(mately three months 
later, he rega(ned full consc(ousness (GCS 15), enabl(ng comprehens(ve evaluat(on. Cl(n(cal f(nd(ngs (ncluded 
dysarthr(a, weak phonat(on, and slowed cogn(t(ve-commun(cat(on processes. Swallow(ng was assessed w(th 
GUSS, EAT-10, and v(deofluoroscop(c swallow(ng study (VFSS). VFSS (mages were analyzed us(ng the MBSImP 
protocol, (nclud(ng l(p closure, bolus preparat(on, l(ngual movement, swallow (n(t(at(on, ep(glott(c (nvers(on, hyo(d 
movement, laryngeal vest(bule closure, and pharyngeal res(due. The rehab(l(tat(on program (ncluded oral-motor 
exerc(ses, the Mendelsohn maneuver, effortful swallow, supraglott(c swallow, and sensor(motor st(mulat(on. All 
outcomes were compared before and after therapy. 

Results: Before treatment, the pat(ent showed marked (mpa(rment: GUSS 12/20, EAT-10: 22, FOAS: 4, PAS 6 for 
l(qu(ds, and PAS 3 for soft sol(ds. MBSImP revealed def(c(ts (n l(p closure, bolus preparat(on, ep(glott(c (nvers(on, 
anter(or hyo(d movement, and laryngeal vest(bule closure. After e(ght weeks, GUSS (ncreased to 19/20, FOAS 
(mproved to 7, and EAT-10 decreased to 6. PAS scores (mproved to 2 for l(qu(ds and 1 for soft cons(stenc(es, 
accompan(ed by v(s(ble (mprovement across MBSImP components. 

D"scuss"on/Conclus"on: The structured therapy program effect(vely (mproved swallow(ng safety and restored oral 
(ntake. Comb(ned use of VFSS and MBSImP allowed deta(led mon(tor(ng of phys(olog(cal recovery. 

Keywords: Dysphag%a, FOAS, MBSImP, PAS, Swallow%ng rehab%l%tat%on, VFSS 
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ÖZET 

Amaç: Bu çalışmanın amacı, sağ >nsular bölge tümörü bulunan yet>şk>nlerde yutma fonks>yonunu 
değerlend>rmek ve yutma semptomlarının b>l>şsel performans >le fonks>yonel bağımsızlıkla >l>şk>s>n> 
>ncelemekt>r. İnsula; otonom düzenleme, farkındalık, sensor>motor entegrasyon ve v>sseral duyum g>b> 
süreçlerde kr>t>k b>r rol oynadığından, bu bölgedek> tümörler>n yutma üzer>ndek> çok boyutlu etk>ler>n>n 
ortaya konması öneml>d>r. 
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Yöntem: Çalışmaya sağ >nsular tümör tanısı alan toplam 9 b>rey (6 erkek, 3 kadın; yaş ortalaması 54.2 ± 
10.3 yıl; eğ>t>m düzeyler> >lkokul >le ün>vers>te arasında değ>şmekted>r) dah>l ed>lm>şt>r. Tüm hastalara Eat>ng 
Assessment Tool-10 (EAT-10), Montreal B>l>şsel Değerlend>rme Test> (MoCA), Barthel Günlük Yaşam 
Akt>v>teler> İndeks> ve Zar>t Bakım Veren Yükü ölçekler> uygulanmıştır. Ver>ler Shap>ro–W>lk test>yle 
>ncelenm>ş, normal dağılmayan değ>şkenlerde Spearman korelasyon anal>z> gerçekleşt>r>lm>ş ve anlamlılık 
düzey> p < .05 olarak bel>rlenm>şt>r. 

Bulgular: Grubun EAT-10 ortalaması 6.1 ± 6.7 olarak bulunmuş; üç hastada kl>n>k düzeyde yutma güçlüğü 
gözlenm>şt>r. EAT-10 puanları >le MoCA skorları arasında orta düzeyde negat>f b>r >l>şk> saptanmıştır (r = –
.58, p = .04). Bu sonuç, yutma semptomları arttıkça b>l>şsel performansın azalma eğ>l>m>nde olduğunu 
göstermekted>r. Barthel Günlük Yaşam Akt>v>teler> İndeks> ortalaması 58.9 ± 36.1 olup EAT-10 >le Barthel 
arasında anlamlı negat>f >l>şk> bulunmuştur (r = –.62, p = .03). Fonks>yonel kapas>tes> düşük hastaların yutma 
semptomları daha bel>rg>n olduğu görülmüştür. Zar>t skorları haf>f düzeyde seyretm>ş (15.7 ± 1.6) ve EAT-
10 >le düşük düzeyde >l>şk> gösterm>şt>r (r = .42, p = .21). Bulgular genel olarak yutma güçlüğünün b>l>şsel 
ve fonks>yonel durumla paralel seyrett>ğ>n> ortaya koymaktadır. 

Sonuç: Bu çalışma, sağ >nsular bölge tümörler>nde yutma fonks>yonunun b>l>şsel performans ve fonks>yonel 
bağımsızlıkla anlamlı b>ç>mde >l>şk>l> olduğunu göstermekted>r. Bulgular, >nsulanın yutma farkındalığı, motor 
planlama ve davranışsal düzenlemede merkez> b>r rol oynadığını desteklemekted>r. Daha gen>ş örneklemlerle 
yapılacak >ler> çalışmalar bu >l>şk>ler>n nörob>yoloj>k temeller>n> daha ayrıntılı açıklayacaktır. 

Anahtar Kel+meler: sağ -nsula, yutma fonks-yonu, EAT-10, b-l-şsel performans, Barthel Günlük 
Yaşam Akt-v-teler- İndeks- 
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Swallow"ng Funct"on, Cogn"t"ve Performance, and Funct"onal Independence "n R"ght 
Insular Reg"on Tumors 

 
ABSTRACT  

Purpose: Th>s study a>med to exam>ne swallow>ng funct>on >n adults w>th r>ght >nsular reg>on tumors and to 
explore >ts relat>onsh>p w>th cogn>t>ve performance and funct>onal >ndependence. Because the >nsula 
contr>butes to autonom>c control, awareness, and sensor>motor >ntegrat>on, understand>ng >ts role >n 
swallow>ng >s cl>n>cally >mportant. 

Method: N>ne adults w>th r>ght >nsular tumors (6 males, 3 females; mean age 54.2 ± 10.3 years; educat>on 
from pr>mary school to un>vers>ty) were >ncluded. Swallow>ng symptoms were measured w>th the Eat>ng 
Assessment Tool-10 (EAT-10), cogn>t>on w>th the Montreal Cogn>t>ve Assessment (MoCA), funct>onal 
>ndependence w>th the Barthel Index of Act>v>t>es of Da>ly L>v>ng, and Zar>t Careg>ver Burden Scale (ZCBS). 
Normal>ty was tested w>th Shap>ro–W>lk, and non-normal var>ables were analyzed us>ng Spearman 
correlat>ons. The s>gn>f>cance level was p < .05. 

Results: The mean EAT-10 score was 6.1 ± 6.7, and three part>c>pants showed cl>n>cally relevant swallow>ng 
d>ff>culty. EAT-10 scores were moderately and negat>vely correlated w>th MoCA scores (r = –.58, p = .04), 
show>ng that more severe swallow>ng symptoms were l>nked w>th lower cogn>t>ve performance. The mean 
Barthel Index score was 58.9 ± 36.1, and EAT-10 and Barthel scores showed a s>gn>f>cant negat>ve correlat>on 
(r = –.62, p = .03). Ind>v>duals w>th reduced funct>onal >ndependence reported more swallow>ng symptoms. 
ZCBS scores were m>ld (15.7 ± 1.6) and showed a low, non-s>gn>f>cant correlat>on w>th EAT-10 (r = .42, p = 
.21). Overall, swallow>ng symptoms paralleled decl>nes >n cogn>t>on and funct>onal capac>ty. 
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ConclusEon: The f>nd>ngs show that swallow>ng funct>on >n r>ght >nsular tumors >s closely related to cogn>t>ve 
performance and funct>onal >ndependence. These results support the >nsula’s role >n swallow>ng awareness 
and motor plann>ng. Larger stud>es are needed to clar>fy underly>ng mechan>sms. 

Keywords: r-ght -nsula, swallow-ng funct-on, EAT-10, cogn-t-ve performance, Barthel Index 
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ÖZET 

Amaç: Bu olgu sunumunun amacı, travmat(k bey(n hasarı (TBI) sonrası gel(şen oral motor bozukluklar, çene 
hareket kısıtlılığı, ses kal(tes( düşüklüğü ve baş-boyun postüral kontrol bozukluklarının değerlend(r(lmes( ve 
yapılandırılmış b(r rehab(l(tasyon programının bu alanlardak( etk(s(n(n ortaya konulmasıdır. 

Yöntem: TBI sonrası değerlend(rmeye alınan hasta, baş-boyun kontrolünde zayıflık, çene açıklığında kısıtlılık ve 
ses üret(m(nde zorlanma ş(kayetler( göstermekted(r. Değerlend(rme sürec(nde MMO, AROM, GRBAS, oral motor 
değerlend(rme ve baş-boyun stab(l(te gözlemler( yapılmıştır. Hasta haftada (k( gün, toplam 12 hafta süren 
b(reyselleşt(r(lm(ş terap(ye alınmış; program çene hareket açıklığı, baş-boyun denges(, ses terap(s( ve oral motor 
koord(nasyon üzer(ne odaklanmıştır. Kl(n(k kazanımlar özell(kle son (k( haftada bel(rg(nleşm(şt(r. 

Bulgular: Başlangıç değerlend(rmes(nde hastanın baş-boyun kontrolü bel(rg(n şek(lde yeters(zd(. Çene açıklığı 
3,5 cm olarak ölçüldü; GRBAS (le ses kal(tes( (ler( düzeyde bozuk bulundu. Oral motor fonks(yonlar 33 puan 
üzer(nden 12 puan aldı. AROM testler(nde çene hareketler( sınırlıydı. Ç(ğneme fonks(yonu (se 22/30 puanla 
değerlend(r(ld( ve as(metr(k hareketlerle b(rl(kte zayıf ısırma gözlend(. 

12 haftalık terap( sonrası baş-boyun stab(l(tes( sağlandı; hasta başını sab(t tutab(l(r hâle geld(. MMO 4,7 cm’ye, 
oral motor skoru 27/33’e yükseld(. GRBAS skorları anlamlı ölçüde azaldı, AROM testler(nde çene hareket açıklığı 
arttı ve ç(ğneme puanı 10/30’a ger(leyerek (şlevsel (y(leşmey( yansıttı. 

Tartışma/Sonuç: Bu olguda, yapılandırılmış ve b(reyselleşt(r(lm(ş b(r rehab(l(tasyon programı (le baş-boyun 
kontrolünde, çene hareket açıklığında ve ses kal(tes(nde anlamlı (y(leşmeler sağlanmıştır. Özell(kle başın 
sab(tlenmes(, uygun postüral duruşun yen(den kazandırılması ve ses üret(m( sırasında gerekl( kas 
koord(nasyonunun sağlanması hastanın genel (let(ş(m becer(ler(nde bel(rg(n fark yaratmıştır. Kl(n(k gözlem ve 
objekt(f ölçüm araçlarının b(rl(kte kullanılması, terap( sürec(n(n etk(n şek(lde (zlenmes(n( mümkün kılmıştır.  

Anahtar Kel+meler: Travmat%k bey%n hasarı, baş-boyun stab%l%tes%, MMO, AROM, GRBAS. 
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P039 
Oral-Motor Rehab"l"tat"on "n TBI: Impact on Head-Neck Stab"l"ty and Vo"ce Qual"ty 

 
ABSTRACT 

Purpose: : Th(s case report a(ms to evaluate the effects of a structured rehab(l(tat(on program on oral motor 
dysfunct(on, l(m(ted mand(bular movement, decreased vo(ce qual(ty, and postural (nstab(l(ty of the head and neck 
follow(ng traumat(c bra(n (njury (TBI) 

Method: he pat(ent presented w(th post-TBI compla(nts of (mpa(red head-neck control, restr(cted jaw open(ng, 
and d(ff(cult(es (n phonat(on. Assessment tools (ncluded Max(mum Mouth Open(ng (MMO), Act(ve Range of 
Mot(on (AROM), GRBAS scale, a structured oral motor evaluat(on form, and observat(onal analys(s of head-neck 
stab(l(ty. The pat(ent underwent an (nd(v(dual(zed therapy program tw(ce weekly for 12 weeks, focus(ng on jaw 
mob(l(ty, postural stab(l(ty, vo(ce qual(ty, and oral motor coord(nat(on. S(gn(f(cant cl(n(cal (mprovements were 
observed, espec(ally dur(ng the last two weeks. 

Results: In(t(al assessment revealed severely comprom(sed head-neck stab(l(ty; the pat(ent struggled to ma(nta(n 
upr(ght posture and head al(gnment. Jaw open(ng was measured at 3.5 cm, oral motor score was 12/33, and GRBAS 
analys(s (nd(cated severe vo(ce (mpa(rment. AROM test(ng showed l(m(ted lateral and protrus(ve jaw movements. 
Chew(ng funct(on was scored 22/30, w(th asymmetr(c mot(on and weak b(t(ng force. 

Follow(ng 12 weeks of therapy, the pat(ent ach(eved stable head-neck control and could ma(nta(n head pos(t(on 
dur(ng speech and swallow(ng. MMO (ncreased to 4.7 cm, oral motor score (mproved to 27/33, GRBAS parameters 
decreased, and AROM values showed substant(al ga(ns. Chew(ng performance (mproved w(th a score of 10/30, 
reflect(ng enhanced funct(onal(ty. 

D"scuss"on/Conclus"on: Structured, (nd(v(dual(zed rehab(l(tat(on resulted (n s(gn(f(cant (mprovements (n head-
neck stab(l(ty, jaw mob(l(ty, and vo(ce qual(ty. Th(s case h(ghl(ghts the (mportance of (ntegrat(ng cl(n(cal 
observat(on w(th object(ve measurement tools for track(ng therapeut(c progress (n post-TBI pat(ents. 

Keywords: Traumat%c bra%n %njury, head and neck stab%l%ty, MMO, AROM, GRBAS. 
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ÖZET 

Amaç: Bu olgu sunumu; c(dd( malnütr(syon ve ağır d(sfaj( eşl(k eden travmat(k bey(n hasarı (TBI) olgusunda, 
mult(modal değerlend(rme araçları (OMD, PAS, FOAS, MMO, NRS-2002, SMMT, ZBYÖ) eşl(ğ(nde uygulanan 
16 haftalık yutma rehab(l(tasyonunun bütüncül etk(ler(n( ortaya koymayı amaçlamaktadır. 
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Yöntem: Olgu, araç (ç( traf(k kazası sonrası TBI tanısıyla altı ay boyunca yoğun bakım ün(tes(nde tak(p ed(len, 
başlangıçta PEG (le beslenen 24 yaşında erkek hastadır. Travmadan sonrak( altıncı ayda hastanın GKS skoru 15’e 
yükselm(ş, b(l(nc( açılmış ve rehab(l(tasyon sürec(ne başlanmıştır. Bu dönemde hastada TBI’ye bağlı yaygın 
nörojen(k hasar sonucu oral motor yapılarda total fonks(yon kaybı, c(dd( tr(smus ve koruyucu refleksler(n yokluğu 
(le karakter(ze ağır orofar(ngeal d(sfaj( gözlenm(ş; buna eşl(k eden c(dd( malnütr(syon tablosuyla b(rl(kte vücut 
ağırlığı 27 kg olarak ölçülmüştür. Yutma fonks(yonu ve beslenme durumu; İnformal OMD, PAS, FOAS, MMO 
ölçümü ve NRS-2002 (le değerlend(r(lm(şt(r. Ayrıca bakım veren üzer(ndek( ps(kososyal yükü bel(rlemek amacıyla 
ZBYÖ uygulanmıştır. Hasta 16 hafta boyunca; oral motor egzers(zler, termal-takt(l st(mülasyon, lar(ngeal 
yükselme manevraları ve kademel( kıvam artırımı (çeren yoğun b(r yutma rehab(l(tasyon programına alınmıştır. 
Tüm değerlend(rmeler terap( önces( ve sonrası karşılaştırılmıştır.  

Bulgular: Terap( önces( OMD toplam puanı 0, MMO <35mm, VFSS’de tüm kıvamlarda PAS skoru 7, FOAS 
skoru 1, NRS-2002 skoru 6 ve ZBYÖ puanı "(ler( düzey yük" saptanmıştır. Tedav( sonunda OMD tam puana, 
MMO 50mm’ye ulaşmış; VFSS’de PAS puanı 1’e ve FOAS puanı 7’ye yükselerek hasta PEG’den kurtulmuştur. 
Nutr(syonel r(sk ortadan kalkmış ve bakım veren yükü "haf(f/yok" düzey(ne ger(lem(şt(r. 

Tartışma/Sonuç: 16 haftalık yapılandırılmış rehab(l(tasyon programı,  asp(rasyon r(sk(n( el(m(ne ederek enteral 
beslenmeden tam oral alıma geç(ş( sağlamıştır. Yutma f(zyoloj(s(ndek( (y(leşme; nutr(syonel ve kogn(t(f 
toparlanmayı hızlandırmış, bakım veren yükünü de anlamlı ölçüde azaltmıştır.  

Anahtar Kel+meler: TBI, yutma rehab%l%tasyonu, D%sfaj%, FOAS, PAS, VFSS, malnütr%syon. 
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Mult"modal Rehab"l"tat"on "n TBI-Related Severe Dysphag"a and Malnutr"t"on 
 
ABSTRACT 

Purpose: Th(s case report demonstrates the effects of a 16-week (ntens(ve swallow(ng rehab(l(tat(on program on 
swallow(ng phys(ology, nutr(t(onal status, and cogn(t(on (n a traumat(c bra(n (njury (TBI) case w(th severe 
malnutr(t(on and dysphag(a. It h(ghl(ghts the role of mult(modal assessments (OMD, PAS, FOIS, MMO, NRS-
2002, SMMT, ZBYÖ) (n cl(n(cal dec(s(on-mak(ng and outcome mon(tor(ng. 

 

Method: A 24-year-old male w(th TBI and PEG dependency was adm(tted for rehab(l(tat(on s(x months post-
traff(c acc(dent (GKS:15). Basel(ne evaluat(on revealed severe oropharyngeal dysphag(a marked by total oral 
motor funct(onal loss, severe tr(smus, absent protect(ve reflexes, and severe malnutr(t(on (27 kg). Swallow(ng, 
nutr(t(onal, and psychosoc(al status were assessed us(ng Informal OMD, PAS, FOAS, MMO, NRS-2002, and 
ZBYÖ. The pat(ent underwent a 16-week (ntens(ve rehab(l(tat(on program compr(s(ng oral motor exerc(ses, 
thermal-tact(le st(mulat(on, laryngeal elevat(on maneuvers, and gradual cons(stency advancement. All assessments 
were compared pre- and post-therapy. 

Results: Pre-therapy assessment revealed a total OMA score of 0, MMO <35 mm, PAS score of 7 across all 
cons(stenc(es (n VFSS, FOIS score of 1, NRS-2002 score of 6, and a ZBI score (nd(cat(ng "severe burden." Post-
therapy, the OMA score reached the max(mum score, and MMO (ncreased to 50 mm. In VFSS, the PAS score 
(mproved to 1, and the FOIS score (ncreased to 7, allow(ng the pat(ent to be weaned off PEG. Nutr(t(onal r(sk was 
el(m(nated, and careg(ver burden regressed to the "m(ld/no burden" level. 

D"scuss"on/Conclus"on: The 16-week structured rehab(l(tat(on el(m(nated asp(rat(on r(sk, enabl(ng a trans(t(on 
from enteral feed(ng to total oral (ntake. Phys(olog(cal (mprovement accelerated nutr(t(onal and cogn(t(ve recovery 
wh(le s(gn(f(cantly reduc(ng careg(ver burden. 

Keywords: TBI, swallow%ng rehab%l%tat%on, Dysphag%a, FOAS, PAS, VFSS, malnutr%t%on. 
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ÖZET 

Amaç: Yutma fonks(yonu yalnızca nöromüsküler mekan(zmalarla değ(l, ps(koloj(k durum ve günlük beslenme 
alışkanlıklarıyla da yakından (l(şk(l(d(r. Depresyonun yeme mot(vasyonu, (ştah düzen( ve (çsel beden algısını 
bozması, yutmayla (l(şk(l( yaşam kal(tes(n( olumsuz etk(leyeb(lmekted(r. Çalışmanın amacı, genç sağlıklı 
yet(şk(nlerde depresyon düzey( ve beslenme davranışlarının yutma yaşam kal(tes( üzer(ndek( etk(s(n( (ncelemekt(r. 

Yöntem: Çalışmaya 18–35 yaş aralığında 132 sağlıklı b(rey dah(l ed(lm(şt(r. Yutma yaşam kal(tes( SWAL-QOL, 
depresyon düzey( Beck Depresyon Ölçeğ(, beslenme davranışlarıysa kapsam geçerl(ğ( beş uzman tarafından 
doğrulanan Beslenme Davranışları Formu (KGİ=0.86) (le değerlend(r(lm(şt(r. Ver(ler Pearson korelasyon ve çoklu 
doğrusal regresyon anal(zler( kullanılarak (ncelenm(şt(r. 

Bulgular: Anal(zler sonucunda, SWAL-QOL toplam puanlarıyla depresyon düzeyler( arasında orta büyüklükte, 
güçlü b(r poz(t(f (l(şk( saptanmıştır (r=0.435, p<0.001). Bu sonuç, depres(f bel(rt( düzey( arttıkça b(reyler(n 
yutmayla (l(şk(l( yaşam kal(tes(n(n bel(rg(n b(ç(mde azaldığını göstermekted(r. Korelasyon katsayısının büyüklüğü, 
depresyonun SWAL-QOL üzer(nde anlamlı b(r kl(n(k etk( oluşturduğunu desteklemekted(r. Beslenme 
davranışlarının genel sağlıksızlık (ndeks(yle SWAL-QOL arasında anlamlı (l(şk( bel(rlenmem(şt(r (r=0.088, 
p=0.316). Ayrıca, depresyon puanlarının beslenme davranışlarıyla anlamlı b(r poz(t(f (l(şk( gösterd(ğ( bulunmuştur 
(r=0.270, p=0.0018). Bu bulgu, depres(f bel(rt(ler( yüksek b(reylerde sağlıksız yeme davranışlarının daha sık 
görüleb(leceğ(n( göstermekted(r.  

Çoklu doğrusal regresyon anal(z( sonucunda depresyon ve beslenme davranışlarının b(rl(kte SWAL-QOL 
varyansının %19’unu açıkladığı bel(rlenm(şt(r (R²=0.190, p<0.001). İncelend(ğ(nde, yalnızca depresyonun SWAL-
QOL puanlarını yordamada anlamlı bağımsız değ(şken olduğu görülmüştür (β=1.256, p<0.001). Buna karşılık 
beslenme davranışları (ndeks( modele ek açıklayıcı katkı sağlamamıştır (p=0.703). Beslenme davranışları 
formundak( 16 madden(n madde düzey(nde yapılan (ncelemes(nde h(çb(r madde SWAL-QOL (le anlamlı (l(şk( 
göstermem(şt(r. Bununla b(rl(kte, düzenl( öğün saatler(ne sah(p olma (le SWAL-QOL arasında negat(f yönlü eğ(l(m 
(r= –0.149, p = 0.089), açlık farkındalığındak( bozulmayla poz(t(f yönlü eğ(l(m (r=0.161, p=0.066) gözlenm(şt(r. 

Tartışma/Sonuç: Genç yet(şk(nlerde depresyon, yutma yaşam kal(tes(n( etk(leyen öneml( b(r değ(şkend(r. 
Bulgular, yutma değerlend(rmeler(nde ps(koloj(k durumun ve beslenme alışkanlıklarının b(rl(kte ele alınmasının 
gerekl(l(ğ(n( göstermekted(r. 

Anahtar Kel+meler: beslenme davranışları, depresyon, duygu durumu, genç yet%şk%n, yutma yaşam 
kal%tes% 
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P041 

Swallow"ng Qual"ty of L"fe "n Healthy Adults: Feed"ng Behav"ors and Mood 
 
ABSTRACT 

Purpose: Swallow(ng (s not only dependent on neuromuscular mechan(sms but (s related to psycholog(cal state 
and da(ly eat(ng hab(ts. By d(srupt(ng eat(ng mot(vat(on, appet(te regulat(on, and (nternal body percept(on, 
depress(on may negat(vely affect swallow(ng-related qual(ty of l(fe. Unhealthy eat(ng patterns may further 
contr(bute to th(s process. Th(s study a(med to (nvest(gate the effects of depress(on level and eat(ng behav(ors on 
swallow(ng qual(ty of l(fe (SWAL-QOL) (n young adults. 

Method: A total of 132 healthy (nd(v(duals aged 18–35 years were recru(ted. Swallow(ng-related qual(ty of l(fe 
was assessed us(ng SWAL-QOL, depress(on level us(ng the Beck Depress(on Inventory, and eat(ng behav(ors us(ng 
the Eat(ng Behav(ors Form, whose content val(d(ty was conf(rmed by f(ve experts (CVI = 0.86). Pearson 
correlat(on and mult(ple l(near regress(on analyses were performed. 

Results: A moderate and stat(st(cally s(gn(f(cant pos(t(ve correlat(on was found between SWAL-QOL and 
depress(on scores (r = 0.435, p < 0.001), (nd(cat(ng that h(gher depress(on levels were assoc(ated w(th poorer 
swallow(ng-related qual(ty of l(fe. No s(gn(f(cant assoc(at(on was found between the overall unhealthy eat(ng 
behav(or (ndex and SWAL-QOL (r = 0.088, p = 0.316). However, depress(on was weakly but s(gn(f(cantly 
correlated w(th eat(ng behav(ors (r = 0.270, p = 0.0018). Mult(ple regress(on analys(s showed that depress(on and 
eat(ng behav(ors expla(ned 19% of the var(ance (n SWAL-QOL scores (R² = 0.190, p < 0.001). Only depress(on 
was a s(gn(f(cant (ndependent pred(ctor of SWAL-QOL (β = 1.256, p < 0.001), wh(le eat(ng behav(ors d(d not 
contr(bute s(gn(f(cantly (p = 0.703). At the (tem level, no (nd(v(dual eat(ng behav(or (tem was s(gn(f(cantly 
assoc(ated w(th SWAL-QOL. 

D"scuss"on/Conclus"on: Depress(on (s a key factor (nfluenc(ng swallow(ng-related qual(ty of l(fe (n adults. These 
results h(ghl(ght the (mportance of cons(der(ng psycholog(cal state (n swallow(ng assessments, even (n healthy 
populat(ons. 

Keywords: depress%on, eat%ng behav%ors, mood, swallow%ng qual%ty of l%fe, young adults 
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ÖZET 

Amaç:  S(gara dumanına kron(k maruz(yet, lar(ngofar(ngeal mukozada (rr(tasyon ve (nflamasyona yol açarak 
lar(ngofar(ngeal reflü (LFR) semptomlarını artırab(lmekted(r. Bu durum, özell(kle üst özofageal sf(nkter (ÜÖS) 
fonks(yonu ve lar(ngeal koruma mekan(zmaları üzer(nde olumsuz etk(ler yaratarak yutma f(zyoloj(s(n( 
baskılayab(l(r ve henüz kl(n(k olarak bel(rg(nleşmem(ş subkl(n(k d(sfaj( r(sk(n( artırab(l(r. Bu p(lot çalışmanın 
amacı, genç yet(şk(nlerde s(gara kullanımının LFR semptomları (Reflux Symptom Index, RSI) ve yutma güçlüğü 
(Eat(ng Assessment Tool-10, EAT-10) üzer(ndek( etk(s(n( (ncelemek ve temel akust(k ses parametreler(n( lar(ngeal 
stab(l(tedek( erken dönem değ(ş(mler(n sekonder göstergeler( olarak değerlend(rmekt(r.  

Yöntem:  Çalışmaya 18–27 yaş aralığında toplam 28 gönüllü dah(l ed(lm(şt(r (s(gara (çen n=14, s(gara (çmeyen 
n=14). Tüm katılımcılara RSI ve EAT-10 uygulanmış; j(tter, sh(mmer ve No(se-to-Harmon(c Rat(o (NHR) g(b( 
temel akust(k parametreler anal(z ed(lm(şt(r. Normall(k varsayımının sağlanmaması neden(yle gruplar arası 
karşılaştırmalarda Mann–Wh(tney U test(, değ(şkenler arası (l(şk(lerde Spearman korelasyon katsayısı 
kullanılmıştır (p<0.05).  

Bulgular:  S(gara (çen b(reylerde RSI skorları, s(gara (çmeyenlere kıyasla anlamlı derecede daha yüksek 
bulunmuştur (U = 154.5, p = 0.0066). EAT-10 skorları açısından gruplar arasında (stat(st(ksel olarak anlamlı b(r 
fark saptanmamakla b(rl(kte (p = 0.318), s(gara (çen grupta daha yüksek puanlara eğ(l(m (zlenm(şt(r. Tüm 
katılımcılar b(rl(kte değerlend(r(ld(ğ(nde RSI (le EAT-10 arasında orta–yüksek düzeyde, anlamlı ve poz(t(f b(r (l(şk( 
bulunmuştur (ρ = 0.55, p = 0.0023). Akust(k parametreler açısından gruplar arasında (stat(st(ksel olarak anlamlı 
fark saptanmamış; ancak j(tter, sh(mmer ve NHR değerler(n(n s(gara (çen b(reylerde daha yüksek olma eğ(l(m( 
gösterd(ğ( gözlenm(şt(r.  

Tartışma/Sonuç: Bulgular, s(gara kullanımının genç b(reylerde bel(rg(n d(sfaj( gel(şmeden önce b(le, LFR 
aracılığıyla yutma f(zyoloj(s( üzer(nde olumsuz etk(ler oluşturab(leceğ(n( düşündürmekted(r. RSI ve EAT-10’un 
b(rl(kte kullanımı, s(gara öyküsü olan b(reylerde erken tarama ve erken, önley(c( müdahaleye yönel(k kl(n(k karar 
verme süreçler(n( destekleyen etk(l( b(r yöntem olab(l(r. Daha gen(ş örnekleml( ve uzunlamasına çalışmalar, bu 
(l(şk(n(n (lerley(c( boyutlarını ortaya koymada önem taşımaktadır. 

Anahtar Kel+meler: akust%k parametreler, d%sfaj%, eat-10, lar%ngofar%ngeal reflü, rs%, s%gara kullanımı, 
yutma 

 

P042 

Effects of Smok"ng on Reflux, Swallow"ng, and Acoust"c Parameters "n Young Adults 
 
ABSTRACT 

Purpose: Chron(c exposure to c(garette smoke can (rr(tate the laryngopharyngeal mucosa and (ncrease symptoms 
of laryngopharyngeal reflux (LPR). Th(s process may negat(vely affect upper esophageal sph(ncter funct(on and 
laryngeal protect(on, (ncreas(ng the r(sk of subcl(n(cal dysphag(a before overt symptoms appear. Th(s p(lot study 
(nvest(gated the effect of smok(ng on LPR symptoms, measured by the Reflux Symptom Index (RSI), and on 
subject(ve swallow(ng d(ff(culty, measured by the Eat(ng Assessment Tool–10 (EAT-10), (n young adults. Bas(c 
acoust(c vo(ce parameters were also evaluated. 

Method: Twenty-e(ght volunteers aged 18–27 years part(c(pated (14 smokers, 14 non-smokers). All part(c(pants 
completed the RSI and EAT-10. Acoust(c vo(ce analys(s was used to measure j(tter, sh(mmer, and No(se-to-
Harmon(c Rat(o (NHR). As data were not normally d(str(buted, Mann–Wh(tney U tests were used for group 
compar(sons and Spearman’s rho for correlat(ons. Stat(st(cal s(gn(f(cance was set at p<0.05. 
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Results: RSI scores were s(gn(f(cantly h(gher (n smokers than (n non-smokers (U = 154.5, p = 0.0066). Although 
no s(gn(f(cant d(fference was found between groups for EAT-10 scores (p = 0.318), smokers tended to report greater 
swallow(ng d(ff(culty. Across all part(c(pants, a moderate-to-strong pos(t(ve correlat(on was found between RSI 
and EAT-10 scores (ρ = 0.55, p = 0.0023). No s(gn(f(cant group d(fferences were observed (n acoust(c parameters, 
although j(tter, sh(mmer, and NHR values tended to be h(gher (n smokers. 

D"scuss"on/Conclus"on: Smok(ng may (mpa(r swallow(ng-related phys(ology through (ncreased LPR symptoms 
even (n young adults w(thout cl(n(cally ev(dent dysphag(a. The comb(ned use of RSI and EAT-10 may support 
early screen(ng and r(sk (dent(f(cat(on (n smokers. Larger and long(tud(nal stud(es are needed to clar(fy the 
progress(ve effects of smok(ng on laryngeal and swallow(ng funct(ons. 

Keywords: acoust%c parameters, dysphag%a, eat-10, laryngopharyngeal reflux, rs%, smok%ng, swallow%ng 
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ÖZET 

Amaç:  S(gara dumanına kron(k maruz(yet, lar(ngofar(ngeal mukozada (rr(tasyon ve (nflamasyona yol açarak 
lar(ngofar(ngeal reflü (LFR) semptomlarını artırab(lmekted(r. Bu durum, özell(kle üst özofageal sf(nkter (ÜÖS) 
fonks(yonu ve lar(ngeal koruma mekan(zmaları üzer(nde olumsuz etk(ler yaratarak yutma f(zyoloj(s(n( 
baskılayab(l(r ve henüz kl(n(k olarak bel(rg(nleşmem(ş subkl(n(k d(sfaj( r(sk(n( artırab(l(r. Bu p(lot çalışmanın 
amacı, genç yet(şk(nlerde s(gara kullanımının LFR semptomları (Reflux Symptom Index, RSI) ve yutma güçlüğü 
(Eat(ng Assessment Tool-10, EAT-10) üzer(ndek( etk(s(n( (ncelemek ve temel akust(k ses parametreler(n( lar(ngeal 
stab(l(tedek( erken dönem değ(ş(mler(n sekonder göstergeler( olarak değerlend(rmekt(r.  

Yöntem:  Çalışmaya 18–27 yaş aralığında toplam 28 gönüllü dah(l ed(lm(şt(r (s(gara (çen n=14, s(gara (çmeyen 
n=14). Tüm katılımcılara RSI ve EAT-10 uygulanmış; j(tter, sh(mmer ve No(se-to-Harmon(c Rat(o (NHR) g(b( 
temel akust(k parametreler anal(z ed(lm(şt(r. Normall(k varsayımının sağlanmaması neden(yle gruplar arası 
karşılaştırmalarda Mann–Wh(tney U test(, değ(şkenler arası (l(şk(lerde Spearman korelasyon katsayısı 
kullanılmıştır (p<0.05).  

Bulgular:  S(gara (çen b(reylerde RSI skorları, s(gara (çmeyenlere kıyasla anlamlı derecede daha yüksek 
bulunmuştur (U = 154.5, p = 0.0066). EAT-10 skorları açısından gruplar arasında (stat(st(ksel olarak anlamlı b(r 
fark saptanmamakla b(rl(kte (p = 0.318), s(gara (çen grupta daha yüksek puanlara eğ(l(m (zlenm(şt(r. Tüm 
katılımcılar b(rl(kte değerlend(r(ld(ğ(nde RSI (le EAT-10 arasında orta–yüksek düzeyde, anlamlı ve poz(t(f b(r (l(şk( 
bulunmuştur (ρ = 0.55, p = 0.0023). Akust(k parametreler açısından gruplar arasında (stat(st(ksel olarak anlamlı 
fark saptanmamış; ancak j(tter, sh(mmer ve NHR değerler(n(n s(gara (çen b(reylerde daha yüksek olma eğ(l(m( 
gösterd(ğ( gözlenm(şt(r.  
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Tartışma/Sonuç: Bulgular, s(gara kullanımının genç b(reylerde bel(rg(n d(sfaj( gel(şmeden önce b(le, LFR 
aracılığıyla yutma f(zyoloj(s( üzer(nde olumsuz etk(ler oluşturab(leceğ(n( düşündürmekted(r. RSI ve EAT-10’un 
b(rl(kte kullanımı, s(gara öyküsü olan b(reylerde erken tarama ve erken, önley(c( müdahaleye yönel(k kl(n(k karar 
verme süreçler(n( destekleyen etk(l( b(r yöntem olab(l(r. Daha gen(ş örnekleml( ve uzunlamasına çalışmalar, bu 
(l(şk(n(n (lerley(c( boyutlarını ortaya koymada önem taşımaktadır. 

Anahtar Kel+meler: akust%k parametreler, d%sfaj%, eat-10, lar%ngofar%ngeal reflü, rs%, s%gara kullanımı, yutma 
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ABSTRACT 

Purpose: Chron(c exposure to c(garette smoke can (rr(tate the laryngopharyngeal mucosa and (ncrease symptoms 
of laryngopharyngeal reflux (LPR). Th(s process may negat(vely affect upper esophageal sph(ncter funct(on and 
laryngeal protect(on, (ncreas(ng the r(sk of subcl(n(cal dysphag(a before overt symptoms appear. Th(s p(lot study 
(nvest(gated the effect of smok(ng on LPR symptoms, measured by the Reflux Symptom Index (RSI), and on 
subject(ve swallow(ng d(ff(culty, measured by the Eat(ng Assessment Tool–10 (EAT-10), (n young adults. Bas(c 
acoust(c vo(ce parameters were also evaluated. 

Method: Twenty-e(ght volunteers aged 18–27 years part(c(pated (14 smokers, 14 non-smokers). All part(c(pants 
completed the RSI and EAT-10. Acoust(c vo(ce analys(s was used to measure j(tter, sh(mmer, and No(se-to-
Harmon(c Rat(o (NHR). As data were not normally d(str(buted, Mann–Wh(tney U tests were used for group 
compar(sons and Spearman’s rho for correlat(ons. Stat(st(cal s(gn(f(cance was set at p<0.05. 

Results: RSI scores were s(gn(f(cantly h(gher (n smokers than (n non-smokers (U = 154.5, p = 0.0066). Although 
no s(gn(f(cant d(fference was found between groups for EAT-10 scores (p = 0.318), smokers tended to report greater 
swallow(ng d(ff(culty. Across all part(c(pants, a moderate-to-strong pos(t(ve correlat(on was found between RSI 
and EAT-10 scores (ρ = 0.55, p = 0.0023). No s(gn(f(cant group d(fferences were observed (n acoust(c parameters, 
although j(tter, sh(mmer, and NHR values tended to be h(gher (n smokers. 

D"scuss"on/Conclus"on: Smok(ng may (mpa(r swallow(ng-related phys(ology through (ncreased LPR symptoms 
even (n young adults w(thout cl(n(cally ev(dent dysphag(a. The comb(ned use of RSI and EAT-10 may support 
early screen(ng and r(sk (dent(f(cat(on (n smokers. Larger and long(tud(nal stud(es are needed to clar(fy the 
progress(ve effects of smok(ng on laryngeal and swallow(ng funct(ons. 

Keywords: acoust%c parameters, dysphag%a, eat-10, laryngopharyngeal reflux, rs%, smok%ng, swallow%ng 
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ÖZET 

Amaç: Yutma fonks(yonu çoğunlukla f(zyoloj(k açıdan ele alınsa da, uyku kal(tes(, gece gel(şen gastroözofageal 
semptomlar ve sabah oral-far(ngeal duyusal durumun yutma deney(m(n( etk(leyeb(ld(ğ( b(l(nmekted(r. Genç 
sağlıklı b(reylerde sabah yutma sırasında zorlanma, ağrı, yanma ve ağız kuruluğu görüleb(lse de bu semptomların 
uyku ve reflü parametreler(yle (l(şk(s(n( (nceleyen çalışmalar sınırlıdır. Bu p(lot çalışma, sabah yutma konforu (le 
uyku kal(tes( ve gece reflü bel(rt(ler( arasındak( (l(şk(ler( öznel semptom değerlend(rmeler(yle bet(mley(c(-(l(şk(sel 
düzeyde (ncelemey( amaçlamaktadır. 

Yöntem: Araştırmaya 18–35 yaş aralığında 110 sağlıklı genç yet(şk(n dah(l ed(lm(şt(r. Yutma durumu, Genel 
Yutma Konforu (1–10) ve sabah ş(kâyetler( (yutma zorlanması, ağrı/batma, yanma/ekş(me, boğaz tem(zleme 
(ht(yacı, ağız kuruluğu) (le değerlend(r(lm(şt(r. Uyku değ(şkenler( ortalama uyku süres( (saat), öncek( gece uykunun 
algılanan kal(tes( (0–100) ve global uyku kal(tes(; reflü göstergeler( (se gece m(de yanması/ekş(me/göğüste yanma 
sıklığı (0–4) ve reflü neden(yle gece uyanma sıklığı (0–4) ölçekler( aracılığıyla kayded(lm(şt(r. Ver(ler Spearman 
korelasyon anal(z( (le (ncelenm(şt(r. 

Bulgular: Sabah yutma sırasında zorlanma (%7.3) ve ağrı (%19.1) b(ld(ren b(reylerde genel yutma konforu 
anlamlı derecede daha düşüktür (r = –0.245, p = 0.0099; r = –0.252, p = 0.0078). Sabah yanma/ekş(me ş(kâyet(, 
gece reflü semptom sıklığı (le güçlü (l(şk(l( bulunmuştur (r = 0.363, p < 0.001) ve reflü neden(yle uyanan b(reylerde 
daha yüksek sev(yede görülmüştür (r = 0.285, p = 0.0025). Daha düşük uyku kal(tes( sabah zorlanma (le (l(şk(l( 
bulunmuştur (r = –0.200, p = 0.0365), daha kısa uyku süres( (se sabah ağrı/batma ş(kâyet( (le bağlantılıdır (r = –
0.250, p = 0.0084). 

Tartışma/Sonuç: P(lot bulgular, sabah yutma konforunun uyku kal(tes( ve gece reflü benzer( semptomlardan 
etk(leneb(ld(ğ(n( göstermekted(r. Öznel semptom değerlend(rmeler(n(n yutma deney(m(n( anlamada yüksek kl(n(k 
değer taşıdığı l(teratürde vurgulanmaktadır. Bu çalışma, sabah yutma semptomlarını görünür kılarak olası 
etk(leş(mler( tanımlamakta ve değerlend(rmelere uyku düzen( (le reflü sorgulamasının eklenmes(n(n yararlı 
olab(leceğ(n( göstermekted(r. Gelecek çalışmalarda objekt(f ölçümler ve daha gen(ş örneklemle anal(zler(n 
sürdürülmes( planlanmaktadır. 

Anahtar Kel+meler: genç yet%şk%n, reflü, sabah yutma, uyku kal%tes%, yutma konforu 

P044 
Morn"ng Swallow"ng Comfort and Sleep Qual"ty Relat"onsh"p: Subject"ve Descr"pt"ve-

Correlat"onal P"lot Study 
 
ABSTRACT 

Purpose: Although swallow(ng funct(on (s often v(ewed phys(olog(cally, sleep qual(ty, nocturnal gastroesophageal 
symptoms, and morn(ng oral-pharyngeal sensory status can (nfluence the swallow(ng exper(ence. Healthy young 
(nd(v(duals may report effortful swallow(ng, pa(n, burn(ng, or dry mouth (n the morn(ng, yet stud(es l(nk(ng these 
symptoms w(th sleep and reflux parameters are l(m(ted. Th(s p(lot study a(ms to exam(ne assoc(at(ons between 
morn(ng swallow(ng comfort, sleep qual(ty, and nocturnal reflux symptoms us(ng subject(ve evaluat(ons. 

Method: The study (ncluded 110 healthy young adults aged 18–35. Swallow(ng status was assessed us(ng General 
Swallow(ng Comfort (1–10) and morn(ng compla(nts (effortful swallow(ng, pa(n/st(ng(ng, burn(ng/sourness, 
throat-clear(ng need, dry mouth). Sleep var(ables were average sleep durat(on (hours), perce(ved sleep qual(ty last 
n(ght (0–100), and global sleep qual(ty; reflux (nd(cators were nocturnal heartburn/sourness/chest burn(ng 
frequency (0–4) and reflux-related nocturnal awaken(ng frequency (0–4). Data were analyzed us(ng Spearman 
correlat(on as the pr(mary stat(st(cal method. 
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Results: Part(c(pants report(ng morn(ng d(ff(culty (7.3%) and pa(n dur(ng swallow(ng (19.1%) demonstrated 
s(gn(f(cantly lower general swallow(ng comfort (r = –0.245, p = 0.0099; r = –0.252, p = 0.0078). Morn(ng 
burn(ng/reflux sensat(on was strongly assoc(ated w(th n(ghtt(me reflux symptom frequency (r = 0.363, p < 0.001) 
and more commonly reported among (nd(v(duals awaken(ng due to reflux (r = 0.285, p = 0.0025). Lower sleep 
qual(ty was correlated w(th effortful morn(ng swallow(ng (r = –0.200, p = 0.0365), wh(le shorter sleep durat(on 
was assoc(ated w(th pa(n/st(ng(ng (r = –0.250, p = 0.0084). 

D"scuss"on/Conclus"on: P(lot f(nd(ngs (nd(cate that morn(ng swallow(ng comfort may be (nfluenced by sleep 
qual(ty and nocturnal reflux-l(ke symptoms. Subject(ve symptom assessments are emphas(zed (n the l(terature as 
hav(ng cl(n(cal value (n understand(ng swallow(ng exper(ence. Th(s study h(ghl(ghts morn(ng swallow(ng 
symptoms, (dent(f(es potent(al (nteract(ons, and suggests add(ng sleep and reflux (nqu(ry. Future stud(es w(ll use 
object(ve measures and larger samples. 

Keywords: swallow%ng comfort, morn%ng swallow%ng, sleep qual%ty, reflux, young adults 
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4-6 Yaş Çocuklarda 100 Ml Zamanlı Su Yutma Test" Ön Bulgular 

 
V"ldan Tüzün*¹, Önal İncebay², Hakan Gölaç3 
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ÖZET 

Amaç: Çalışmada, disfajisi olmayan 4–6 yaş çocuklarda 100 mL Zamanlı Su Yutma Testi’nin (TWST) 
uygulanabilirliğini ve yutma parametrelerinin (toplam süre, yutma sayısı, yutma kapasitesi, yutma başına hacim, 
yutma başına süre) dağılımını betimlemeyi; içme yöntemi (bardak/pipet), yaş ve cinsiyet değişkenleri açısından 
olası eğilimleri ortaya koymayı amaçladı. 
Yöntem: Yaşları 4–6 arasında olan 34 çocuk (17 kız 17 erkek), 100 mL-TWST’y( bardak ve p(petle tamamladı. 
Test sırasında; görev(n tamamlanması, öksürük/boğulma/boğaz tem(zleme ve yutma sonrası ses kal(tes( 
gözlemlend(. Toplam süre (s) ve yutma sayısı b(r(nc(l ölçütler olarak alındı; buradan türet(len (k(nc(l 
ölçütler: yutma kapas(tes( (V/T, mL/s), yutma başına hac(m (V/S, mL/yutma), yutma başına süre (T/S, s/yutma). 
Toplam yutma süres( ve sayısı, submental bölgeden (k( kanallı sEMG "le tepe algılama + (k( değerlend(r(c( 
uzlaşısı kullanılarak desteklend(. Ver(ler tanımlayıcı ve keş(fsel düzeyde (ncelend(; uç değerler kl(n(k bağlamda 
yorumlandı. 

Bulgular: TWST, 4-6 yaş aralığında uygulanab(l(r (%89,47) bulundu. 34 katılımcının 1’(nde öksürük gözlemlend(. 
H(çb(r katılımcıda test sonrası ses değ(ş(kl(ğ( gözlemlenmed(. Katılımcılardan %61,76’sı bardak (le test( daha kısa 
sürede tamamlarken %38,24’ü p(pet (le daha kısa sürede tamamladı. 4:0-5:0 yaş aralığında toplam yutma süresi 
bardak ile 35.16 ± 14.16 sn iken pipetle 35.71 ± 14.89 sn’dir. 5:1-6:0 yaş aralığında ise bu değerler bardak ile 
18.57 ± 9.28 sn iken pipetle 19.35 ± 9.07 sn’dir. 4:0-5:0 yaş aralığında yutma kapasitesi bardak ile 3.35 ± 1.52 
ml/sn; pipetle 3.23 ± 1.18 ml/sn’dir. 5:1-6:0 yaş aralığında ise bu değerler bardak ile 6.50 ± 2.67 ml/sn; pipetle 
5.87 ± 1.79 ml/sn’dir. C(ns(yetler arası farklılık gözlemlenmed(.  
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Tartışma/Sonuç: Okul öncesi yaşta TWST’nin sahada pratik biçimde uygulanabildiği; bardakla içmenin zaman 
ve kapasite ölçütlerinde çoğunlukla daha iyi performans verdiği; sEMG destekli sayımın nesnel ve tekrarlanabilir 
bir ölçüm çerçevesi sağladığı gösterildi. Yaş arttıkça toplam sürede kısalma ve yutma kapas(tes(nde artış 
gözlemlend(. Bu yaş aralığında cinsiyetler arasında fark izlenmemesi, okul öncesi dönemde cinsiyet etkilerinin 
raporlandığı önceki pediatrik yutma çalışmalarıyla uyumludur. Bulgular ön nitelikte olup daha geniş örneklem ve 
biçimsel istatistiklerle doğrulanmalıdır. 

Anahtar Kelimeler:zamanlı su yutma testi, pediatrik yutma, yutma kapasitesi, klinik tarama, disfaji, 
sEMG 

 

 
P045 

100 mL T"med Water Swallow Test "n 4–6-Year-Old Ch"ldren: Prel"m"nary F"nd"ngs 
 
ABSTRACT 

Purpose: To descr(be the feas(b(l(ty of the 100-mL T(med Water Swallow Test (TWST) and the d(str(but(on of 
swallow(ng parameters (total t(me, number of swallows, swallow(ng capac(ty, volume per swallow, t(me per 
swallow) (n ch(ldren aged 4–6 years w(thout dysphag(a, and to explore potent(al trends by dr(nk(ng method 
(cup/straw), age, and sex. 

Method: Th(rty-four ch(ldren (17 g(rls, 17 boys; 4–6 years) completed the 100-mL TWST v(a cup and straw. 
Dur(ng test(ng, task complet(on, s(gns of a(rway comprom(se (cough(ng/chok(ng/throat-clear(ng), and post-
swallow vo(ce qual(ty were observed. Pr(mary outcomes were total t(me (s) and number of swallows; secondary, 
der(ved outcomes were swallow(ng capac(ty (V/T, mL/s), volume per swallow (V/S, mL/swallow), and t(me per 
swallow (T/S, s/swallow). Total swallow t(me and counts were corroborated w(th two-channel submental sEMG 
us(ng peak detect(on and two-rater consensus. Data were exam(ned descr(pt(vely and explorator(ly; outl(ers were 
(nterpreted (n cl(n(cal context. 

Results: TWST was feas(ble (n 89.47% of part(c(pants. Only 1/34 exh(b(ted cough(ng; no post-swallow vo(ce 
change was observed (n any ch(ld. A greater proport(on completed faster w(th a cup (61.76%) than w(th a straw 
(38.24%). In the 4:0–5:0 group, total t(me was 35.16 ± 14.16 s (cup) vs 35.71 ± 14.89 s (straw). In the 5:1–6:0 
group, total t(me was 18.57 ± 9.28 s (cup) vs 19.35 ± 9.07 s (straw). In the 4:0–5:0 group, capac(ty was 3.35 ± 1.52 
mL/s (cup) vs 3.23 ± 1.18 mL/s (straw); (n the 5:1–6:0 group, 6.50 ± 2.67 mL/s (cup) vs 5.87 ± 1.79 mL/s (straw). 
No sex-based d(fferences were observed. 

Conclus"on: In preschool-aged ch(ldren, the TWST (s pract(cally (mplementable (n f(eld sett(ngs. Cup dr(nk(ng 
generally y(elded better performance on t(me and capac(ty measures, and sEMG-ass(sted count(ng prov(ded an 
object(ve, reproduc(ble measurement framework. W(th (ncreas(ng age, total t(me decreased and swallow(ng 
capac(ty (ncreased. The absence of sex d(fferences (n th(s age range al(gns w(th pr(or ped(atr(c swallow(ng l(terature 
for preschoolers. F(nd(ngs are prel(m(nary and warrant conf(rmat(on w(th larger samples and formal (nferent(al 
stat(st(cs. 

Keywords t%med water swallow test, ped%atr%c swallow%ng, swallow%ng capac%ty, cl%n%cal screen%ng, 
dysphag%a, sEMG 
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ÖZET  

Amaç: Park(nson hastalığı (PH) olan b(reylerde d(sfaj( varlığı bes(n alımını ve (laç etk(nl(ğ(n( sekteye uğratmakta, 
hastanede kalış süres(n(n uzamasına ve asp(rasyon pnömon(s(ne (k(nc(l olarak mortal(te oranlarının artmasına ve 
yaşam kal(tes(n(n düşmes(ne neden olmaktadır. Çalışmamızın amacı PH olan b(reyler( yutma ve beslenme 
problemler( açısından (ncelemekt(r. 

Yöntem: Tanımlayıcı n(tel(ktek( bu çalışmaya Ankara B(lkent Şeh(r Hastanes( Nöroloj( Kl(n(ğ(’ne başvuran PH 
hastaları dah(l ed(ld(. Hastaların sosyodemograf(k özell(kler(, yutma ve beslenme (le (lg(l( durumları sorgulandı. 
Hastalık evres( Mod(f(ye Hoehn & Yahr Ölçeğ( (le yutma bozukluğu Yeme Değerlend(rme Aracı (EAT-10) (le 
değerlend(r(ld(. 

Bulgular: Çalışmaya 55 hasta alındı. Hastaların tamamı oral beslenmes(ne rağmen %17’s(nde an( k(lo kaybı ve 
%38,2’s(nde katı ve/veya sıvı bes(n alımlarında zorluk vardı. Hastaların %1,8’(nde tekrarlayan akc(ğer 
enfeks(yonu, %42’s(nde öksürme, %14’ünde boğulma, %11’(nde ç(ğneme, %12’s(nde reflü %26’sında salya 
problem( vardı. Dudak kapanışı, dudak büzme, ağız açma, yanak ş(ş(rme, d(l hareketler( ve gülümseme g(b( motor 
problemler(n(n %1,8 (la 16,4 arasında değ(şt(ğ( bulundu. Otonom(k bozukluklardan salya (%47,3) kabızlık 
(%63,6) ve sık (drara çıkma (%45,5) problemler( mevcuttu. Hastaların EAT-10 skoru ortalama 3 ve hastalık evres( 
ortalama 1,6’(d(. 

Sonuç: Sonuç olarak PH olan b(reylerde yutma bozukluğu ve yutmayı etk(leyeb(lecek b(rçok problem bulundu. 
Bu durumlar göz önünde bulundurulduğunda hasta ve bakım veren k(ş(ler uygun beslenme ve güvenl( yutma 
konusunda eğ(t(lmel(d(r. Hastalarda yutma fonks(yonunu olumsuz etk(leyecek değ(ş(kl(kler(n bel(rlenmes( erken 
müdahale ve yaşam kal(tes(n(n korunması açısından öneml(d(r. 

Anahtar Kel+meler: park%nson, d%sfaj%, salya, beslenme, oromotor fonks%yonlar 
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P046 
Invest"gat"on of Swallow"ng and Nutr"t"on Problems "n Park"nson's D"sease 

 
ABSTRACT 

Purpose: The presence of dysphag(a (n (nd(v(duals w(th Park(nson's d(sease (PD) (nterferes w(th food (ntake and 
drug eff(cacy, leads to prolonged hosp(tal stay, (ncreased mortal(ty rates secondary to asp(rat(on pneumon(a and 
decreased qual(ty of l(fe. The a(m of our study was to analyse (nd(v(duals w(th PD (n terms of swallow(ng and 
nutr(t(on problems. 

Method: In th(s descr(pt(ve study, PD pat(ents adm(tted to the Neurology Cl(n(c of Ankara B(lkent C(ty Hosp(tal 
were (ncluded. Soc(odemograph(c character(st(cs, swallow(ng and nutr(t(onal status of the pat(ents were 
quest(oned. D(sease stage was assessed us(ng the Mod(f(ed Hoehn & Yahr Scale and swallow(ng d(sorder was 
assessed us(ng the Eat(ng Assessment Tool (EAT-10). 

Results: The study (ncluded 55 pat(ents. Recurrent lung (nfect(on was present (n 1.8%, cough(ng (n 42%, chok(ng 
(n 14%, chew(ng (n 11%, reflux (n 12%, and sal(vat(on (n 26% of the pat(ents. Motor problems such as l(p closure, 
l(p purs(ng, mouth open(ng, cheek (nflat(on, tongue movements and sm(l(ng were found to vary between 1.8% and 
16.4%. Among autonom(c d(sorders, sal(vat(on (47.3%), const(pat(on (63.6%) and frequent ur(nat(on (45.5%) were 
present. The mean EAT-10 score was 3 and the mean d(sease stage was 1.6. 

Conclus"on: In conclus(on, swallow(ng d(sorder and many problems that may affect swallow(ng were found (n 
(nd(v(duals w(th PD. Cons(der(ng these cond(t(ons, pat(ents and careg(vers should be educated about appropr(ate 
nutr(t(on and safe swallow(ng. Ident(f(cat(on of changes that may adversely affect swallow(ng funct(on (n pat(ents 
(s (mportant for early (ntervent(on and preservat(on of qual(ty of l(fe. 

Keywords: Park%nson's, dysphag%a, sal%vat%on, feed%ng, oromotor funct%ons 

 


