1993
T.C.
BASKENT UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERI ENSTITUSU
KULAK BURUN BOGAZ ANABILIiM DALI
ODYOLOJI VE KONUSMA SES BOZUKLUKLARI BOLUMU

UNIVERSITE OGRENCILERININ KULAKLIKLA MUZIiK
DINLEME ALISKANLIKLARININ iSITME ESIKLERI UZERINE
ETKIiSi: BASKENT UNIVERSITESI ORNEGI

Yiiksek Lisans Tezi

Nuri TANRIKULU

Ankara
2011



T.C
BASKENT UNIVERSITESI
SAGLIK BIiLIMLERI ENSTITUSU

Odyoloji ve Konugma Ses Bozukluklari Program gergevesinde, Nuri Tanrikulu tarafindan
yiiriitiilmiis olan bu ¢aligma, agagidaki jiiri tarafindan Yiiksek Lisans Tezi olarak kabul
edilmistir.

Tez Savunma Tarihi: 12 Eyliil 2011

“Universite Ogrencilerinin Kulaklikla Miizik Dinleme Algkanhklarmmn isitme Esikleri Uzerine Etkisi:
Baskent Universitesi Oregi”

TEZ DANISMANI
Dog. Dr. Erding AYDIN

TEZ JURISI UYELERI

Prof. Dr. Erol BELGIN e (

Prof. Dr. Levent OZLUOGLU

Dog. Dr. Erding AYDIN

ONAY: Bu tez Saglik Bilimleri Enstitiisii Yonetim Kurulunca belirlenen yukaridaki jiiri
ityeleri tarafindan uygun gériilmiig ve Yonetim Kurulu'nun /¢ 0 9. 2011 tarih,
{{F sayilikarariyla kabul edilmistir.

f. Br. Rengin Erdal
Saglik Bilinjleri Enstitiisii Miidiirii



TESEKKUR

Bizlere bu egitimi alabilme sansini saglayan hocamiz, Baskent Universitesi
kurucusu Sayin Prof. Dr. Mehmet HABERAL’a ve Baskent Universitesi Rektorii Prof.
Dr. Kenan ARAZ’a

Calisma ve egitim siiresince, bilgi ve deneyimlerinden yararlanma olanagi
buldugum, degerli hocam Kulak Burun Bogaz Béliimii Baskani Prof. Dr. Levent
OZLUOGLU basta olmak iizere; Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Anabilim Dal1 ve
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Boliimii Ogretim Uyeleri ve Arastirma

Gorevlileri’ne

Yiiksek Lisans egitimime biiyiikk katkilar1 olan, bilgi ve deneyimlerini
esirgemeyen Hacettepe Universitesi Kulak Burun Bogaz Anabilim Dali Odyoloji ve
Konusma Ses Bozukluklar1 Bilim Dali Bagkani1 Sayin Prof. Dr. Erol BELGIN’e

Tezimin her asamasinda yardimlarini esirgemeyen ve bilgilerini paylasan degerli
tez danismanim Dog. Dr. Erding AYDIN’a

Lisans egitimim sirasinda, su anda adim atmis oldugum alan ile tanismami
saglayan, o giinden itibaren egitimime biiyiik katkilar1 olan, bilgi ve deneyimlerini
esirgemeyen, her zaman yanimda olan Dog. Dr. Seyra ERBEK’e, cok degerli esi Dog.
Dr. Selim ERBEK’e, Dog. Dr. Fuat BUYUKLU’ye, ve Ody. Dr. Ozgiil AKIN
SENKAL’a

Calismalarim sirasinda destek ve yardimlarindan dolayi, Odym. Sinem
KAPICIOGLUna, Odym. Nesrin OZTURK’e, Odym. Giildeniz PEKCAN’a ve tez
sekillerimin cizilmesinde katkilarindan dolayr KBB teknikeri Ulkehan ERSEVEN’e

Birlikte calistigim 2009-2011 Akademik yili tiim Odyoloji ve Konugma Ses

Bozukluklari Boliimii 6grenci arkadaglarima, hastane ve tiniversite personeline

Baskent Universitesi Saglik, Kiiltir ve Spor daire baskanhigina ve calisma

arkadaslarima

Manevi desteklerini higbir zaman esirgemeyen ve her zaman yanimda olarak
bana gii¢ veren ailem, annem Giilsen TANRIKULUya, babam Ismail TANRIKULUya
ve esim Suna EKINCI’ye

En igten tesekkiirlerimi sunarim.

Nuri TANRIKULU



OZET

Son zamanlarda MP3 calar, IPod ve cep telefonlar1 gibi tagmabilir dijital miizik
calarlarin gordiigi ilgi artmistir. Bu nedenle, ses seviyesine maruz kalma oraninda artis
gbzlenmistir. Buna bagli olarak, milyonlarca ergen ve geng siirekli isitme kaybi riski ile
kars1 karsiya kalmistir. Kisisel miizik ¢alar aletlerinin getirdigi kalic1 isitme kaybi riski
tizerine yaymlar giderek ¢ogalmakla birlikte halen donlem ve bilgilendirme konusunda
eksiklik mevcuttur. Calismamizda kisisel kulakliklar ile dogal olmayan bir sekilde

dogrudan kulaga ulasan yiiksek siddette sese bagl isitme organ1 hasar1 sorgulanmastir.

Calisma, Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Anabilim Dali
Odyoloji Konugma ve Ses Bozukluklar1 Boliimii tarafindan yiritilmustiir (Proje no:
KA10/155). Calismada Bagskent Universitesi’nde okuyan 215 dgrenciye miizik dinleme
aliskanliklar ile ilgili bir anket uygulamasi yapilmistir. Arastirmada, 6grencilerin %
85’1 miizik dinlemek i¢in kulaklikli bir cihaz kullandigint belirtmislerdir. Miizik
dinlerken kulaklikli bir cihaz kullanan 6grencilerin degisik zaman dilimlerinde miizik
dinledigi tespit edilmistir. Ogrencilerin % 77°si sehir ici ve dis1 yolculuk sirasinda
kulaklikla miizik dinlemektedir. Calisirken kulaklikla miizik dinleme oran1 ise %33 diir.
Ogrencilerin kulaklikla miizik dinleme saatleri ve giinleri incelendiginde, haftanin her
giinli en az 2-3 saat kulaklikla miizik dinledikleri tespit edilmistir. Caligmaya katilan ve
kulaklikla miizik dinleyen ogrencilerin ¢ogu, miizigi orta ya da yiiksek seviyede
dinlemektedir. Miizik dinleme aligkanligi, kiz ve erkek Ogrenciler arasinda farklilik
gostermezken, kiz 6grencilerin ¢alismaya daha fazla katildigi goriilmistiir ( 109 kiz, 74
erkek). Kulaklikla miizik dinleyen Ogrencilerin % 76’s1 kulak i¢i kulaklik tiiriini
kullanmaktadir. Erkeklerde bu oran % 86’ya kadar ¢ikarken bayanlarda % 62’dir.
Kisilerin cinsiyetleri ile kulaklik tercihleri arasinda iligki oldugu sonucuna ulasilmistir.
Kiz 6grencilerin kulak kanal i¢i kulaklik tiirtinii diger kulaklik tiirlerine gére daha fazla

kullandig1 saptanmustir (p degeri = 0.0001).

Kulaklikla miizik dinleyen 6grenciler bazi problemlerle karsilasmaktadirlar. En
cok karsilagilan problemler; ¢inlama, bas agrist ve Kulakta tikaniklik hissidir. Ankete

katilan 44 o6grenci ¢inlamadan sikayetci iken, 40 Ogrenci bas agrisi ve 32 Ogrenci



kulakta tikaniklik hissinden sikayet¢i olmuslardir. 80 ogrenci higbir sikayetinin

olmadigini belirtmistir.

Kulaklikla miizik dinleyen ve odyolojik olgiimleri yapilan 6grencilerin, yiiksek
frekanslarinda belirli oranda isitme esigi desibel degerlerinde diisiis oldugu fark
edilmistir. Calismaya katilan 6grencilerin, kiimiilatif sese maruz kalma siiresi géz oniine
alindiginda, sadece sag kulakta 14 ve 16 kHz’lerde isitme esiklerinde istatistiksel olarak

anlaml1 diistis g6zlenmistir (sirasiyla p = 0.081 ve p = 0.025).

Yiiksek ses seviyeli miizige maruz kalma, giderek artan isitme kaybina yol
acabilir. Genglerde, miizik dinleme davranislarim1 ve bu tiir davraniglarin saglik
acisindan sonuglarini belirlemek i¢in boylamsal ¢aligmalar yiiriitiilmelidir. Bu konuda

ileriye doniik daha fazla olgu serileri ile ¢calismaya ihtiyag¢ vardir.



ABSTRACT

Recently, people have shown a great interest in digital portable music players
such as MP3 players, Ipods and mobile phones. Therefore, an increase has been
observed in the rate of sound exposure. Correspondingly, millions of adolescent and
youngsters have faced the risk of hearing loss. While the number of publications on the
risk of permanent hearing loss that is caused by individual music players has been
increasing, there is still deficiency about precaution and informing. In our study,
individual earphones, high level voice that reaches directly to the ear in an unnatural

way and accordingly hearing organ damage have been examined.

The study has been conducted by Baskent University Medical Faculty
Department of Otolaryngology Audiology Speech and Voice Disorders (Project no:KA10/155).
In the study, a questionnaire about music listening habits has been conducted on 215
students studying at Baskent University. In the survey, 85 percent (%) of the students
have stated that they use gadgets with earphones to listen to music. It has been
determined that the students using a gadget with earphones listen to music in different
time slots. 77 percent (%) of the students listen to music via earphones while travelling
in city and out city. The ratio of music listening via earphones while studying is 33
percent (%). When the hours and days of the students’ music listening via earphones are
analysed, it has been determined that they listen to music via earphones, at least 2 or 3
hours every day. Most of the students that participated in the study listen to the music in
medium or high levels. While there is no difference between the music listening habits
of female and male students, it has been observed that more female students have
participated in the study (109 female, 74 male). 76 percent (%) of the students that listen
to music via earphones use in-ear earphone types. Whereas among male students, this
ratio has increased up to 86 percent (%), among female students it is 62 percent (%). It
has been determined that there is a relation between the gender and the choice of
earphone. It has been determined that female students use in ear cannel earphones more

than other earphone types.

Students who listen to music via headphones have encountered some problems.

The most encountered problem is tinnitus, headache and a feeling of congestion in the



ears. 44 students have complained about tinnitus, 40 students have complained about
headaches, and 32 students have complained about congestion in the ears. 80 students

have not declared any complaints.

It has been found out that there is a certain decrease in the decibel values of
threshold of hearing in the high frequencies of the students who listen to music via
headphones and whose audio logic measurements have been performed. When the
exposure of the students’ who participated in the study to the cumulative sound is
considered, statistically meaningful decrease in 14 and 16 kHZ thresholds of hearing
has been observed.

The habit of listening to loud music might lead to progressive hearing loss.
Longitudinal studies that determining the habit of listening to music and impact of it on
the health should be designed young population.
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1. GIRIS VE AMAC

Gliniimiizde endiistriyel toplum olmanin bir sonucu olarak kisiler, daha bireysel
bir yasam tarzini tercih etmektedir. Buna bagli olarak da kapali yasam alanlari, ulasim
araglari, aligveris, spor aktiviteleri, ofis ve ev ortami, ¢aligma veya dinlenme sirasinda
miizik dinlenilmesi yayginlasmistir. Calismamizda kisisel kulakliklar ile dogal olmayan
bir sekilde dogrudan kulaga ulasan yiliksek siddette ses ve buna bagli isitme organi

hasar1 sorgulanacaktir.

Halk saglig1 ve isyeri hekimligi alaninda, fabrika giiriiltiisii gibi is¢i sagligini
veya eglence merkezlerinde miisteri ve calisanlar1 etkileyen giiriiltli iizerine yapilmis
¢ok sayida caligma mevcuttur. Bunlarin sonucu olarak, bir takim standartlar ve cezai
hiikiimler gelistirilmistir. Oysa kisisel miizik ¢alar aletlerinin (IPOD, MP3 vs) getirdigi
kalici isitme kaybi riski iizerine, yaymlar giderek cogalmakla birlikte Onlem ve

bilgilendirme konusunda eksiklikler mevcuttur (1).

Bu cihazlar kulaga arada mesafe olmaksizin, sesin enerjisinden kayip olmadan

ulagmasini saglamaktadir.

Katz ve ark. yaptigi bir arastirmada walkmanden (kaset ¢alar) ¢ikan maksimum
ses basing seviyesi 124 dBA’ya kadar, kompakt disklerde ise 110-128 dBA’ya kadar
ciktigini tespit etmislerdir (2).

Kisisel miizik calar aletlerinin pil émriiniin ¢ok uzun olmasi ve ¢ok gii¢lii ses
¢ikiglarina sahip olmalar1 (91-121 dBA) nedeni ile tehlike biiyiimektedir (3, 4). Ortam
giiriiltisii artikca cevreden gelen sesi duymamak i¢in dinleyiciler bu aletleri daha

yiiksek sesle dinlemekte, bu da olas1 zarar1 artirmaktadir (5).

Bu konu ile ilgili olarak yapilan hayvan ¢aligmalarinda da giiriiltiiniin igitmeden
sorumlu i¢ kulak dis sagh hiicrelerinde olusturdugu gegici ve kalict hasarlart izlemek

miimkiindiir (6).



Bu caligmanin amaci, saglikli liniversite genclerinde kisisel kulaklikla miizik
dinlemenin olas1 isitme kaybi etkisini ve miizik dinleme aligkanliklarini aragtirmak

olacaktir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Insan kulak anatomisi ve fizyolojisi

Insan kulagi, dis kulak, orta kulak ve i¢ kulak olmak iizere ii¢ baslkta
incelenebilir. ic kulak da kendi icinde iki kisimdan olusmaktadir: Membrandz labirent
(i¢ kulak), dengemizi saglayan vestibiiler sistem ve isitmemizi saglayan kokleadan
(salyangoz) olugmaktadir. Dis kulak ve orta kulak fonksiyonu kulaga gelen ses
dalgalarini kokleaya iletir. Kokleaya ulasan bu ses dalgalari, kokleada korti organi i¢ ve
dis sagh hiicreler vasitasiyla isitme sinirine mekanik ndrokimyasal tepkime ve

elektriksel uyart seklinde aktarilir (7) (Sekil 2.1).

Yarim daire
kanallan

O. Malleus
[+

\
Stapes @ Vv estlbuler sinir
ﬁuv
o2 OQOJ) \ /-// = I§ltsel sinir
Koklea

\\

‘ Kulak zan Vestibiil
Kulak
kanah Oval
pencere \

\\ W\ Ostaki
{J Orta kulak YuvarlaR' tiipii
? boslugu pencere

Kulak
kepcesi

Sekil 2.1: Insan Kulagmin Anatomik Kisimlari.
2.1.1. D1s kulak

D1s kulak; aurikiila (kulak kepgesi) ve dis kulak yolundan meydana gelir. Kulak
kepgesinin sesleri toplama ve dis kulak yoluna (DKY) iletme gorevi vardir. DKY gelen
ses enerjisini amplifiye ederek, kulak zarma iletir ve bu durum DKY’nun rezonator
olmasindan kaynaklanir. Rezonans; gelen ses enerjisi etkisi ile sesin frekansina yakin
hareket kabiliyeti olarak tanimlanabilir. Ayrica DKY ’nun rezonans frekansi olan 3000-

4000 Hz’lerde bu amplifikasyon en yiiksek diizeye ulasir. Bu durum DKY’na gelen bu



frekanslardaki seslerin 15 ile 20 dB siddetinde artmasma neden olmaktadir ve bize,
akustik travmalarin neden 4000 Hz civarinda meydana geldiginin ipuglarini vermektedir
(8,9).

2.1.2. Orta kulak

Orta kulak, dis kulak kanalin1 sonlandiran kulak zari ile ti¢ kii¢iik kemikg¢ik olan
malleus, inkus ve stapesten olusur. Ayrica orta kulakta M.Tensor Tympani ve
M.Stapedius kaslar1 yer alir (7). Orta kulak oval ve yuvarlak pencereler vasitasiyla ig
kulak ile baglantihdir. Kulak zari, gelen ses dalgalarin1 orta kulakta bulunan
kemikgikler vasitasi ile oval pencereye iletirken, ayn1 zamanda ses dalgalarinin yuvarlak
pencereye ulasmasini da engeller. Ses enerjisi bu aktarim sirasinda yani ses dalgalarinin
orta kulakta bulunan hava ortamindan i¢ kulakta bulunan sivi ortama gegisinde
impedans farki nedeniyle yaklasik olarak 30 dB’lik kayip vermektedir. Ses enerjisindeki
bu kaybin giderilmesinde orta kulagin iletiminde sagladigi amplifikasyon devreye
girmektedir. Bu kazanci saglayan mekanizmalar; kulak zarinin oval pencereden daha

biiyiik olmasi ve kemikgikler sisteminin kaldirag etkisi sayesinde giderilmesidir (8, 10).

Orta kulak ile i¢ kulak arasindaki diger bir iliski ise, yuvarlak ve oval pencereye
gelen ses dalgalari arasinda faz farkinin olmasidir. Kulak zaria ulasan ses dalgalarinin
oval ve yuvarlak pencerelere ulagsma yollar1 farklidir. Kulak zarinin titresimleri hem
kemikgikleri hem de orta kulak boslugundaki havay etkileyerek, yuvarlak pencerenin
titresmesini saglar. Oval pencereye ise titresimler kemikgikler zinciri ile gelir. Kulak
zar1 ve kemikgikler sistemi ile oval pencereye ulasan ses enerjisi, hem hizli hem de orta
kulak mekanizmasimin yiikseltici etkisi sonucunda, hava yolu ile yuvarlak pencereye
ulasan ses enerjisinden fazladir. Pencerelere ulagan iki ayr1 ses dalgasi arasinda iletim

hizinin farkli olmas: yiiziinden faz farki ortaya ¢ikar. Bu olaya dezafaj denir (8, 9, 10).

Sesin i¢ kulaga iletilmesinde orta kulakta bulunan M.Tensor Tympani ve
M.Stapedius kaslari, isitme fizyolojisinde dnemli rol oynarlar. M.Tensor Tympani kasi
malleus kemik¢igine M.Stapedius kasi ise stapes kemikgigine yapisik olup, yiiksek sese

kars1 i¢ kulagi korurlar ve isitme hassasiyetini saglarlar (8).



2.1.3. i¢ kulak

I¢ kulak, temporal kemik kisminda bulunan petréz kemik icine yerlesik olup
hem vestibiiler (denge) hem de koklear (isitme) organlarindan olusmaktadir. Koklea, i¢i
stv1 dolu ve merkezi ekseni etrafinda, sarmal tarzinda 2 %4 tur yapan 3 mm. ¢apinda bir
kemik tiip seklindedir. Reissner membran ve bazilar membran, kokleay: skala vestibiili,
skala media ve skala timpani olmak {izere ii¢ paralel bolgeye ayirmaktadir. Skala
vestibiili ve skala media reissner membran, skala media ve skala timpani ise bazilar
membran ile ayrilmaktadir. Skala vestibiili ve skala timpani sodyumca zengin perilenf

stvist ile skala media ise potasyumca zengin olan endolenf sivisi ile doludur (11).
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Sekil 2.2: Korti Organi.

Oval pencerenin orta kulak yiiziinde yer alan stapes tabani anular ligament ile
gevsekee oval pencere lizerine lokalizedir. Stapes tabaninin oval pencereye dogru her
hareketi skala vestibiilideki siviy1 harekete gegirir. Zincirleme olarak skala vestibiilideki

hareket skala mediadaki endolenf'i etkiler. Bazilar membran’in hareketi ile skala



timpanideki perilenf etkilenir ve orta kulaga dogru yuvarlak pencere membranini igeri
disar1 hareket ettirir. Insanda 20-20000 Hz arasi frekanslarin duyulmasini saglayan duyu
reseptorlerini igeren korti organi (Sekil 2.2) baziller membran {izerinde yer alir. Korti
organi, tek sira halinde dizilmis i¢ tiiylii hiicreler (ITH) ile ii¢ sira halinde dizilmis dis
tiiylii hiicreler (DTH) ve tektorial membrandan olusmaktadir. Insan kokleasinda
yaklasik olarak 12000 DTH ile 3500 iTH bulunur. Bu tiiylii hiicreler isitsel sinir
fibrilleri ile baglantihidirlar. Baziller membranin titresimi Korti organindaki tiiy
hiicreleri tarafindan sinir impulslarina ¢evrilir. Ty hiicreleri bazaldan ve yan
taraflarindan koklear sinir uzantilari ile sinaps yaparlar. Bu hiicrelerden gelen afferent
lifler modiolus'taki spiral ganglion'a gider. Spiral ganglion, aksonlarin 8. sinire ulasarak

ist medulla seviyesinde santral sisteme iletilmesini saglar (12, 13).

Yiiksek seviyede siirekli bir sese maruz kalmak, i¢ kulakta bulunan korti
organindaki tiiylii hiicrelerin yikimina sebep olur. Bir insanda yaklasik olarak 16000
tiiylii hiicre bulunmaktadir. Yiiksek sese maruz kalmaktan dolay1 ¢esitli dl¢ciimlerde bu

tiylii hiicrelerin %30 ile %50 arasinda zarar gordiigi anlasilmistir (14).
2.2. Sesin fiziksel ozellikleri

Ses; nesnelerin titresmesi SONUCU uygun bir ortam igerisinde molekiillerin sikisip
gevsemesi ile ortaya ¢ikan bir enerji gesididir. Ses dalgasmin titresen bir cisimden
yayilmasi, enerjisinin elastik ortamda molekiiler bir hareketi baslatmasi ile gerceklesir
(15). Ses dalgalar1 enine ve boyuna sinuzoidal dalgalar seklindedir. Saniyedeki titresim
sayist sesin frekansini, titresen molekiillerin ard arda gelen sikisma veya gevseme
arasindaki uzaklik ise sesin dalga boyunu belirler. Ses dalgalarinin yiiksekligi sesin

amplitiidi (genlik) olup, o sesin siddetini olusturur (8, 16).
2.2.1. Sesin siddet 6zelligi

Sesin, kulak tarafindan duyulan yiiksekligi, sesin siddetini ifade etmektedir.
Sesin siddet birimi desibeldir (dB). Insan kulaginin algilayabilecegi en diisiik ses basing
diizeyi 10 watt/cm? veya 0.0002 dyn/cm? olarak belirlenmis ve bu deger desibel
cetvelinde “0” sifir olarak kabul edilmistir (8, 16).



Normal insan kulagi 0-120 dB arasindaki siddetteki sesleri isitebilir ve en rahat
dinledigi ses siddeti ise 50-70 dB arasidir. 120 dB’in iizerindeki ses siddeti, kulak i¢in
rahatsiz edici ve zararli olmakla beraber, asir1 basingtan dolay1 kulak zarinda ve i¢ kulak

yapilarinda 6nemli derecede hasara yol agar (15).

Tablo 2.1: Desibel Olgegi (14).

Desibel (dB) | Kaynak Fiziksel etki

0 Esik siddeti

10 Yaprak hisirtisi Ancak duyulabilen ses

30 Fisilt1 Cok sessiz

50-65 Normal konusma sesleri Normal ses seviyesi

80-85 Trafik giiriiltiisi Normal iistii ses seviyesi

95-110 Motorbisiklet giiriiltiisii Endise verici ses seviyesi

110-125 Kisisel miizik ¢alar aletlerinin Zarar Verici ses seviyesi.
maksimum ses seviyesi

110-140 Rock konseri Rahatsiz edici ses seviyesi

a) Ses basing seviyesi (SPL); 0.0002 dyn/cm? basincindaki ses enerjisi olup bu

deger 1000-4000 Hz. arasinda normal insan kulaginin isitme esigine yakindir.

b) Isitme seviyesi (HL); Belirli bir frekansta, normal isiten kisilerin duyabildigi

minimum degeri gosteren ve temel deger olarak kabul edilen “0 dB” e gore bir
kisinin duyabildigi esik siddetini ifade eder. SPL gostergeleri fiziki bir temele
dayanir. HL gostergelerinin baslangic¢ noktasi ise fizyolojik bir kavramdir.

¢) Duyarhilik seviyesi (SL); Konusma odyometrisi, empedans testleri gibi bazi

uygulamalarda isitme seviyesi (dB HL) birimi ile ifade edilen isitme esiginin

tizerindeki isitme diizeyini gosterir (16).

2.2.2. Sesin frekans ozelligi

Bir saniyede olusan titresimlerin sayisina ses frekansi denir. Ses frekans birimi
Hertz (Hz)'dir. Frekansi arttikga ses tizlesir (incelir). Diisiik frekansli sesler pes (kalin)
sesleri olusturur. Normal bir insan kulagi 20 ile 20000 Hz deki sesleri algilayabilir, 125

ile 8000 Hz. araligindaki frekanslar ise konusma i¢in 6nemlidir. Giindelik yasamda bir



insanin en ¢ok duydugu konusma sesleri 500, 1000 ve 2000 Hz civarindadir. Ayrica,
Koklea’nin frekans bolgeleri spesifik bir 6zellik tasir. Algak frekanslarin algilandigi
bolge apekste yer alirken, oval pencereye yakin bazal kisimda yiiksek frekanslarin

algilandigi saptanmistir (12, 16) (sekil 2.3).

1.500 Hz

Sekil 2.3: Koklea’nin Frekans Bolgeleri.

2.3. Odyolojik degerlendirme

Odyolojik degerlendirmede amag; kisinin igitme bozuklugunu olasi sebepleriyle
birlikte arastirmaktir. Saf ses odyometrileri, ¢esitli frekanstaki sesleri tiretebilen ve bu
saf seslerin siddetini artiran veya azaltan, dar-band ve genis- band giiriiltii iiretebilen
cihazlardir. Saf ses odyometrilerinde hava iletim testi ve kemik iletim testi ile hastanin

isitme kaybinin derecesi ve tipi belirlenir (17).

Hava yolu isitme esikleri, ses dalgalarmin dis kulak yolundan baglayip orta
kulak, koklea ve isitme sinir yolunu izlemesiyle olusan isitmenin Ol¢iilmesi ile elde
edilir. Hava yolu isitme esikleri genel olarak 125 Hz ile 8000 Hz arasindaki
frekanslarda olgiilerek yapilmaktadir (17). Ancak yiiksek frekanslarda da (>8



kHz;10000,12000,14000,16000Hz) odyometrik Ol¢iimler yapilabilir. Yiiksek frekans
odyometrisinin kullanim amaci ise giiriiltiitye bagl isitme kaybi, ototoksik ila¢ kullanimi1
gibi patolojilerin belirlenmesidir (2). Hava yolu isitme esikleri olan 500 Hz, 1000 Hz ve
2000 Hz deki isitme esiklerinin ortalamasi, bize saf ses ortalamasini (SSO) verir. Her iki

kulak i¢in bulunan bu deger, kisiye ait isitme kaybi1 derecesini belirler (17).

Tablo 2.2: Isitme Kayb1 Dereceleri (18).

Isitme Esigi (dB HL) Isitme Kayb1 Dereceleri

-10-20 Normal isitme

21-40 Cok hafif derecede isitme kaybi
41-55 Hafif derecede isitme kaybi
56-70 Orta derecede isitme kayb1
71-90 Ileri derecede isitme kaybi

>90 Cok ileri derecede isitme kayb1

Kemik yolu isitme esikleri belirlenirken titresim uyarani kullanilir. Kafatasina
uygulanan ve titresen bu alet, orta kulak transduksiyonunu atlayarak dogrudan kokleada
ses hissi olugsmasini saglayarak bize i¢ kulak cevabini verir. Bu cevabin 6lgiilmesi ile
isitme kaybinin tipi belirlenir. Kemik yolu isitme esiklerini belirlemek i¢in genel olarak

500, 1000, 2000 ve 4000 Hz frekanslarindaki 6l¢iimler yapilmaktadir (17).
2.3.1. Konugma odyometrisi

Konusmanin islemlenmesini degerlendirmek tanisal odyolojinin en Onemli
parcalarindan bir tanesidir. Konusma odyometrisi terimi de bireyin, psikoakustik
calisma alan1 i¢cinde konusmanin algilanmasi konusunda degerlendirilmesi olarak ifade

edilmektedir.

Konusmay1 Farketme Esigi Testi (SAT- Speech Awareness Threshold); Bireyin
farkina vardigr konugsma sesinin minimum seviyesidir. Konusma enerjisinin algak
frekanslarina odaklanmaktadir. KFE ig¢in kullanilan test materyali kritik bir 6nem

tastmamaktadir.



Konugsmay1 Algilama Esigi Testi (SRT- Speech Reception Threshold); Hastanin
kendisine verilen kelimelerin %50’sini dogru olarak isitebildigi ses siddetidir. Test su
sekilde uygulanir: Hastanin saf ses ortalamasimin (SSO) 10-15 dB iistiinde 3 heceli alt1
kelime verilir. Hasta hepsini dogru olarak tekrarlarsa 5 dB siddet azaltilir ve yeniden 3
heceli bagka bir kelime listesi verilir. Bunu da dogru tekrarlarsa 5 dB azaltilarak
strdiiriiliir. Birey 6 kelimeden; 6rnegin 2’sini dogru yanitlamis yani %50’nin altina
diismiisse, bir onceki basamakta vermis oldugumuz siddet, hastanin SRT skorunu

belirlemis olur.

Konusmayr Ayirdetme Testi (SD- Speech Discrimination Test); Bireyin
kelimeyi veya diger bir konusma uyaranini tekrar etme yetenegini belirleyen bir testtir.
Bu testte tek heceli kelimeler, ortalama esitlikte zorluk derecesine sahiptir ve fonetik
kompozisyon (fonemin basta, sonda ve ortadaki pozisyonu) bir kelime listesinden
digerine esitlik gostermektedir. Buna fonetik denge adi verilmektedir. Test en rahat
duyulan ses seviyesinde, dogru sdylenen kelime sayisina gore skorlanarak

yapilmaktadir

Bu test i¢in hastaya SRT esiginin tizerine 25-40 dB eklenerek, 50 tane tek heceli
kelime listesi verilir. Her dogru ve yanlis cevapladigi kelime sayilir ve dogru cevaplar 2
ile carpulir, ortaya ¢ikan rakam hastanin SD yiizdesidir. Normal isitmeye sahip kiside bu
oran en az %90 olmalidir (19, 20).

En Rahat Ses Seviyesi (MCL- Most Comfortable Loudness Level); Hastanin
siirekli bir konusmay1 en rahat dinledigini belirttigi dB seviyesidir. Yaklasik olarak
SRT+40 dB’dir.

Rahatsiz Edici Ses Seviyesi (UCL- Uncomfortable Loudness Level); Hastanin
tolere edebildigi isitmenin {ist seviyesini gosterir. Normal bir kulak 110 dB’e kadar ses
siddetini tolere edebilir (17).

2.4. Timpanometrik degerlendirme

Orta kulak; akustik enerjiyi mekanik enerjiye ¢eviren bir ¢eviricidir. Orta
kulaktaki patolojik rahatsizliklarin mekanik Ozelliklerde degisiklik yaratmasi
elektroakustik cihazlarla olgiilebilir. Bu o6l¢timler kulak hastaligini tanilamada ve
hastaligin orta kulak tizerindeki etkisini anlamada kullanilabilir (21).
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Elektroakustik impedansmetre aleti ile orta kulak basing Ol¢iimii yapilmakla
beraber 6staki tiip disfonksiyonu, kulak zarinin mobilitesi, akustik reflekslerin varligi ve

yoklugu, orta kulakta bulunan kemik yapilarinin biitiinligii degerlendirilir (17).

Elektroakustik impedansmetre; dis kulak yoluna yerlestirilmis bir kulak probu
icinden kulak zarma dogru gonderilen diislik frekansli, relatif olarak siddetli, stirekli bir
saf sese karsi orta kulak iletim sisteminin hareket etmeye karsi direncini ve kulak
zarindan geriye yansiyan ses miktarini 6lgen objektif bir testtir. Yiiksek siddette bir saf
ses sinyalinin diger kulaga bir kulaklikla verilmesiyle veya ayni kulaktaki uca minyatiir
bir verici ile stapedius kasinin refleksif olarak kasilmasi akustik refleks olarak
tanimlanir. Dig kulak yoluna +200 mm H,0 basincina esit hava pompalanarak timpanik
membranin hafifce ice dogru hareketi saglanir ve hareketi azalan timpanik membranin
komplianst Olgiilir. Kulak kanalina verilen bu hava basinci azaltildiginda timpanik
membran hareketi artar ve komplians yeniden 06lgiiliir. Bu isleme membran mobilitesi
maksimum olana kadar devam edilir ki, kanaldaki hava basinci bunu saglar. Daha sonra
bu isleme kulak yolunda negatif basing olusana kadar dereceli olarak devam edilir ve
timpanik membranin iki tarafindaki basinglar esitlenir. Bu durumdan kulak zari
komplians1 ters sekilde etkilenir. Tiim bu Olglimlerin grafik haline getirilmis sekli
timpanogram olarak adlandirilir (16, 17) (Sekil 2.4).

Komplians

Sekil 2.4: Timpanogram Tipleri.
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Timpanogram olgtimlerinde siklikla algak frekans probe tone olan 226 Hz gibi
tek bir frekans kullanilmaktadir. Timpanogramin tepe noktasina karsilik gelen basing
seviyesi pik olarak adlandirilir ve normal kulaklarda degeri, -100 daPa ile +50 daPa

arasinda degismektedir.

Tip A: 0 daPa hava basincinda grafikte keskin bir tepe noktasinin goriildiigii

egridir. Bu egri normal orta kulak fonksiyonu olan kisilerde goriiliir.

Tip B: Efiizyonlu otitis mediada oldugu gibi orta kulakta herhangi bir sivi
birikmesi varsa grafikte diiz bir ¢izgi elde edilir.

Tip C: Negatif basingtan dolay1 grafikte 0 daPa noktasindan daha erken bir
noktada keskin bir tepe noktas1 olusmaktadir. Ostaki tiip disfonksiyonu gibi durumlarda

goriilmektedir.

Tip As: 0 daPa’da basik bir tepe noktasinin olustugu egridir. Otosklerozda

oldugu gibi kemikgik zincir mobilitesinin kisitlandig1 durumlarda goriilmektedir.

Tip Ap: 0 daPa’da yiiksek bir tepe noktasinin olustugu egridir. Kemikgik zincir
dislokasyonunda oldugu gibi kulak zarina karsi direncin olmadigt durumlarda goriliir
(22).

Akustik refleks, isitme esiginin 70-90 dB {izerindeki siddetlerdeki akustik
uyarana cevaben olusur. Yeterli siddette ses uyarani kulaga geldiginde stapes kasi
kasilarak cevap verir. Refleks agiga ¢ikarilabilmesi igin refleksin, afferent ve efferent
arkinin normal caligmasi gereklidir. Refleksin afferent arkini ses ile uyarilan koklea,
8.sinir ve ventral koklear niikleus igerir. Efferent arkini 7.sinir ve bu sinir tarafindan

inerve edilen stapes kasi igerir (17).

Akustik refleksler, yiiksek frekanslardaki seslerin i¢ kulaga ge¢mesini onleyici
bir etki yapar ve isitme kayb1 meydana getirebilecek siddetteki sesler spontan olarak
kasilmalarina neden olur. Ancak bu koruyucu etki 2000 frekansa kadar olan sesler igin

gecerlidir. Bunun tistiindeki frekanslarda koruyucu etkileri yoktur (23).
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2.5. Isitme kaybinin stmflandirilmasi
Isitme Kaybinin Patolojinin Yerlestigi Bolgeye Gore Siiflandirilmasi
2.5.1. Iletim tipi isitme kayb1

Dis ve orta kulak fonksiyonlarmin bozulmasi sonucu ortaya cikan isitme

kayiplaridir. Hava yolu isitme esikleri kotii iken kemik yolu isitme esikleri normaldir.
2.5.2. Mikst tip isitme kaybi1

iletim ve sensorindral patolojilerin ayni kulakta olugsmasi sonucunda goézlenen
isitme kayiplaridir. Hem hava yolu hem de kemik yolu isitme esikleri kotiidiir. Ancak

hava yolu esikleri, kemik yolu esiklerine gore daha fazla diismiistiir.
2.5.3. Sensorindral isitme kaybi

I¢ kulakta veya i¢ kulaktan beyin korteksine kadar olan isitsel yolda meydana
gelen bozulmalar sonucunda ortaya ¢ikan isitme kayiplaridir. Hem hava yolu hem de
kemik yolu isitme esikleri kotii olup hava ve kemik isitme esiklerindeki kayip birbirine

esittir.
2.5.4. Santral Tip Isitme Kayb:

Koklear ¢ekirdekler ve isitsel korteks arasinda Ozellikle iki tarafli tutulum
sonucunda ortaya ¢ikan isitme bozukluklaridir. Bu patolojik durumun olusmasi igin
yiiksek ses ve giiriiltii gerekli degildir. Kisinin konusma ve anlama yeteneginde kusur

vardir. Kisi diizgiin ve akici konusamaz.
2.5.5. Fonksiyonel Tip Isitme Kaybi

Istemli veya psisik kokenli olabilir. Isitme kayb: yakinmasi olan hastada usuliine
uygun yapilan subjektif ve objektif isitme 6lgiim yontemleriyle isitme kaybi olmadig:
veya yakinmayi agiklayacak diizeyde bir patoloji bulunmadigi halde, hastanin
kendisinde isitme kaybinin bulunduguna inandigi veya ¢evresini inandirmaya ¢alistigi
durumlardir (18, 24).
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2.6. Giiriiltiiye bagh isitme kaybi

Giriiltii istenmeyen veya saglik {izerine olumsuz etkileri olan ses kombinasyonu
olarak tanimlanmaktadir. Giiriiltiiye bagl isitme kayb1 (GBIK), nedenleri &nlenebilir
isitme kayiplar1 arasinda 6nemli bir yere sahiptir. Giiriiltiinlin ¢esitli mekanizmalar ile
fizyolojik veya psikolojik hasarlar verdigi ortaya konmustur. Giiriiltiiye bagl igitme
kayb1 devamli veya aralikli olarak yliksek sese maruz kalma sonucunda yillar i¢erisinde

ortaya ¢ikmaktadir (25).

Asint yiikseklikteki sesler ve bundan meydana gelen isitme kayiplar1 genellikle

iki grupta incelenir:

a) Akustik Travma: Tek bir defada, ¢ok yiiksek siddetli, ornegin tabanca
patlamasi, tiip patlamasi gibi bir sese maruz kalmakla ortaya cikar. Bu tip
isitme kayiplarinda orta kulak ve i¢ kulakta travmaya bagl olarak kulak
zarinda yirtilma, kemikgik sisteminde kopma, yuvarlak ve oval
pencerelerde fistiil olusumu, korti organinda kismen veya tamamen
zedelenmeler goriilebilir (23).

b) Giiriiltiiye Bagh Isitme Kayiplar1 (GBIK): Uzun siireli belirli bir siddetin
uistiindeki sese bagli olarak gelisen i¢ kulak tipi isitme kayiplaridir. Bu tip
isitme kayiplar1 zamana bagli olup, zaman gectikge kayip da artar (23).

Gliriiltiinlin ~ 6l¢iilmesinde ¢esitli parametreler kullanilir. Bunlardan sik
kullanilan1 SPL (sound pressure level meter) dir. Sound level meter ile desibel birimi A
skalasi olarak adlandirilan agirlik formiilii 6lgiliir. A skalasi ses seviyesi 6lglimii, insan
kulagmin esik deger-hassasiyet egrisini taklit eder. Standart sound level meter’lar
elektronik olarak, giiriiltiiniin biiylikliiglini otomatik olarak desibel seklinde A
skalastyla (dBA) o6lgmek igin dizayn edilmistir. dBA; Insan kulagmin en ¢ok hassas
oldugu orta ve yiiksek frekanslarin 6zellikle vurgulandigi bir ses degerlendirmesi
birimidir. Giiriiltii azaltilmas1 veya kontroliinde c¢ok kullanmilan dBA birimi, ses

yiiksekliginin subjektif degerlendirmesi ile de iliskilidir (17, 26, 27).

ISO 1999 standartlarina gore isyeri hekimliginde giinde 8 saat 85 dB ve iizeri,

tehlikeli giiriiltiiye maruz kalma orani olarak tanimlanir (28). Kulaktaki ses basinci
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belirli bir seviyenin iizerine ulasinca (120 dB SPL = 200dyn/cm2) kulakta agr1 hissi

olugmaya baglar. Tiirkiye de ise giiriiltii kontrol yonetmeligine gore sinirlar su sekildedir

(26):

Tablo 2.3: Yasal Olarak Bir Glinde Maruz Kalinabilecek Giiriiltii Seviyeleri.

Giriiltitye Maruz Kalinan Siire (saat/giin) Maksimum Giiriiltii Seviyesi (dBA)
7.5 80
4 90
2 95
1 100
0.5 105
0.25 110
1/8 115

Gegici Esik Degisikligi (GED) ve Kalic1 Esik Degisikligi (KED), giiriiltiiye bagl
isitme kaybini inceledigimizde karsimiza ¢ikan iki dnemli kavramdir. GED, giiriiltiili
ortamda bulunma sonrasi isitme hassasiyetinde azalma, giiriiltii kesildikten sonra belli
zaman igerisinde isitme esiklerinin giiriiltiiden etkilenmeden oOnceki seviyeye geri
donmesi olarak tarif edilir. Gegici esik degisikliginin derecesi ile etkilenilen (maruz
kalinan) sesin frekansi, siddeti ve etki siiresi arasinda yakin bir iligki vardir. Siklikla
bilateral, sensérindral, patognomonik olarak odyogramda 4000 Hz’de isitme kaybi
olarak goriilmektedir (17, 29).

Giiriiltiiye daha uzun siire maruz kalma durumunda ise i¢ kulakta geri doniisii
olmayan kalic1 isitme kaybina yol agar. Baslangigta yiiksek frekanslarda daha sonra da
konusma frekanslarinda kalict isitme kaybi meydana gelir. KED, gecici esik

degisikliginde tam olarak geriye doniis olmadig1 zaman meydana gelir (17).

Giliniimiizde genc kisilerde MP3 c¢alar kullaniminin miizige bagh isitme
kaybinda 6nemli risk faktorii oldugu belirtilmektedir. Miizik dinlemek i¢in herhangi bir

kulaklikli cihaz kullanan kisiler, diger tarzda miizik dinleyenlere gore, kulak kanal
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hacminin kiigliik olmasi nedeniyle ses seviyesini 5.5 dB daha yiiksek duymaktadir.
Ayrica giiriiltiilii ortamlarda kulaklikla miizik dinleyenler, daha yiiksek ses seviyesinde

miizik dinlemeyi tercih etmektedirler (30).

Yiiksek siddette ve siirekli sesin etkisinde kalmak, i¢ kulakta ozellikle korti
organinda bir takim degisikliklere yol acar. Anatomik hasarin baslica yeri, i¢ kulagin
mekanik duyu reseptorleri seviyesinde, i¢ ve dis tiiy hiicrelerindedir. Cok yogun akustik
uyaranin oldugu durumlarda destek hiicre elemanlar1 da direkt olarak etkilenebilir. En
fazla etkilenen hiicrelerin dis tiiy hiicreleri oldugu saptanmistir. Giiriiltii etkisinde kalma
durumunda baslangicta tiiy hiicrelerinin hareketlerinde bozulma ortaya ¢ikar. Istirahatle
bu diizen yeniden saglanir, gecici isitme kayiplar1 mekanizmasi bu sekilde
aciklanmaktadir. Giiriiltiiniin  etkisinde kalma devam ederse tiiy hiicreleri ve
stereosilyalarda harabiyet baslar. Ilk patoloji stereosilyalar1 hiicrelere baglayan koklerde
goriiliir. Bundan sonra stereosilyalar kaybolur. Bu olaya paralel olarak hiicreler de
O0lmeye baglar. Kalic1 sensorindral tip isitme kayiplarinin mekanizmasi bu sekilde

aciklanmaktadir (23, 31).

GBIK da aktivitenin en fazla oldugu bazal membran iizerindeki tily hiicrelerinde
hasarin olusmasi1 normaldir. Yiiksek sesin etkisinde kalma sonrasi oval pencereden
kokleanin apeksine dogru bir dalga olusur. Kokleaya ulasan dalgalarin amplitiidiiniin
maksimuma ulasma yeri, ayn1 zamanda uyaranin frekansina da baglhdir. Yiiksek
frekanslar maksimum amplitiide kokleanin bazal kismina ulasirken, al¢ak frekanslar
apikale ulagir. Bu nedenle, yiiksek frekansli sesler oval pencere yakinlarinda hasar
meydana getirirken, diisiik frekansh sesler kokleanin apikalinde hasar olusturur. Ancak
bu her zaman dogru degildir. Algak frekans igeren giiriiltii verildiginde 6nce apikal
turda histopatolojik degisiklikler ortaya ¢ikar, giiriiltii silirerse bazal kisimda da
lezyonlar goriilir. Eger giriilti kesikli karekterli ise apikal lezyonlar ¢ok az

goriilmesine ragmen bazal lezyonlar daha fazla goriliir (32).

Girtiltliye maruz kalarak isitme mekanizmasina verilen zarar kalicidir ve bireyin
yasami boyunca giderek artar. Uzun siire sese maruz kalmaktan kaynaklanan GBIK
genellikle sinsice gelisir ve birey, koklea zedelenmesinin ardindan meydana gelen

iletisim zorlugunun farkina varmadan 6nce ¢ok ciddi bir duyma kaybi yasar (33).
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Giriiltiiye bagli isitme kaybinda giiriiltiiniin etkisi kulakta ¢mlamaya yol
acarken, ayn1 zamanda kulaga gelen sesleri bi¢cimsiz ve bastirilmis bir hale doniistiirtir.
(14,34). Giriltiye bagh diger isitme problemleri, isitme hassasiyetini artirmasi

(hiperakuzi) ve perde algisi (diplakuzi) sorunlarini da kapsar (34).

Yiiksek ses, sadece kulak iizerine etki etmez. Isitme ile olas1 santral baglantilart
nedeniyle insan viicudunda degisik etkiler de yaratir. Kan basincinin artirmasi, uyku
diizeni bozuklugu, beynin kimyasal mediatorlerini degistirmesi ve kalp ritmini bozmasi
bu etkilerden bazilaridir. Diger bir onemli etkisi ise c¢ocuklarda 6grenme giicliigii
yaratmasidir. Sesli ortamlarda yasayan ¢ocuklarin (giiriiltiilii ev ortami, havaalani yakin
gibi) diger cocuklara gére 6grenme skorlarinin diisiik olmasi bu etkiyi daha 6nemli

kilmaktadir (14).
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3. GEREC ve YONTEM

Calisma, Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Anabilim Dali
Odyoloji, Konusma ve Ses Bozukluklar1 Boliimii tarafindan yiiriitiilmistiir. Bu ¢alisma
Baskent Universitesi Tip ve Saglk Bilimleri Arastirma Kurulu ve Etik Kurulu
tarafindan onaylanmis (Proje no: KA10/155), Baskent Universitesi Arastirma Fonunca
desteklenmistir. Calismaya alinan tim kisilere c¢aligma hakkinda bilgi verilerek,

bilimsel aragtirmalar i¢in aydinlatilmis onam formu imzalatilmistir.

Evren: 2010-2011 Egitim doneminde Baskent Universitesi dgrenci yurdunda

kalan 6grencilerin tamami ¢alisma grubunu olusturmaktadir. (476 kisi )

Orneklem: Arastirmanin &rneklem hacmi, arastirma grubu (476 kisi) dikkate
aliarak yapilan gii¢ analizi sonucunda 215 kisi olarak belirlenmistir. Anket uygulamasi
rastgele segilen 215 kisiden olugmaktadir. Anket sorularindan “ Miizik dinlemek i¢in
herhangi bir kulaklikli cihaz kullantyor musunuz? ” sorusuna “Evet” yanitin1 verenlerin
isitme esiklerini degerlendirmek i¢in odyolojik tetkik uygulanmasi istenmistir. “Hayir”
yamti verenler ise odyolojik tetkik uygulamasina alinmamistir. Ogrencilerin, anket
formunda bulunan miizik dinleme siirelerine ve ses seviyesine iliskin sorulara verdikleri
cevaplar ile isitme esikleri (6zellikle 10 000 Hz ile 16 000 Hz araliginda)
degerlendirilmistir. Buna gore, miizik dinleme siiresi ve ses seviyesi tercihinin isitme

tizerinde herhangi bir etkisinin olup-olmadigi aragtirilmistir.

Yasa bagl isitme degisimi ve giiriiltiiye bagh isitme degisimi farkin1 gostermek
amaci1 ile Belgin ve ark. (35) (1994) ¢alismasindaki 17- 25 yas araligindaki bireylerin
yiiksek frekans isitme esikleri ile calismamizda yer alan bireylerin yiiksek frekans

isitme esikleri karsilagtirilmastir.
Veri toplama yontemi:

Anket formlar1 (Ek 1) arastirmaci tarafindan ¢alisma grubuna gézlem altinda
doldurtulmustur. Otoskopik muayeneleri K.B.B uzmani tarafindan yapilmistir. Caligma
sartlarina uyan goniillilere saf ses odyometrik analiz ve elektroakustik immitansmetri

yapilmustir.
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Saf ses ve konusma odyometrisi:

Tim odyolojik degerlendirmeler, “Industrial Acoustics Company (IAC) Inc.”
ses yalitiml: odalarinda yapilmistir. “Interacoustics” AC-40 klinik odyometre ile birlikte
TDH-39 “Telephonics” ile R/80 “KOSS” kulakliklar kullanilarak hava yolu isitme
esikleri 0,25-16 kHz arasinda saptanmistir. Ayrica “Radioear” B—71 marka kemik
vibrator kullanilarak kemik yolu isitme esikleri 0,5-4 kHz oktav frekanslarinda
belirlenmistir. Calismaya alinan Kisilerin konusmayi anlama esikleri ve konusmayi ayirt

etme yiizdeleri saptanmustir.
Elektroakustik immitansmetri:

Otoskopik muayeneleri yapilan bireyler, ilk olarak timpanometrik incelemeye
almmistir. Impedansmetrik dlgiimler “Interacoustics AZ-26” model impedansmetre ile
Ol¢tilmiistiir. TDH-39 hoparlor ile 226 Hz probe ton frekansinda immitansmetrik
Olgtimler yapilmistir. Caligmaya alinan edilen Kisilerin orta kulak basinci, statik
impedans ve akustik refleks esikleri belirlenmistir.

500 Hz — 4 000 Hz araligindaki frekanslarda ipsilateral ve kontralateral akustik

refleks esiklerine bakilmistir.

Elde edilen timpanogramlar tiplerine gore Tip A, Tip As, Tip Ag, Tip B, Tip C
olarak siniflandirilmistir. Sadece Tip A timpanogram elde edilen bireyler ¢alismaya

dahil edilmistir.
Anket formu:

Anket formunda, uluslararasi siireli dergilerde benzer yaymnlarin anket

sorularindan yararlanilmastir.
Tam kriterleri:

Calisma grubunda yiiksek frekanslarda isitme kaybi tanisi igin saf ses isitme
esikleri, 125 Hz - 16 000 Hz frekans araliginda belirlenmistir. Saf ses ortalamasinin 20

dB ‘den fazla oldugu durum, isitme kaybi olarak kabul edilmistir.
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Yapilan elektroakustik immitansmetrik bulgular sonucunda, Tip A timpanogram

ve akustik refleksleri ipsi ve kontrlateral alinanlar normal kabul edilmistir.

Calismaya alman bireylerin otoskopik muayenesi kulak burun bogaz uzmani
tarafindan yapilmistir. Ozgecmisinde akustik travma, zar perforasyonu, orta kulak
iltihabi, metabolik rahatsizligi olanlar (hipertansiyon, seker hastaligi, bobrek veya
karaciger yetmezligi gibi) veya otoskopik muayene sonucu isitme fonksiyonunda

herhangi bir kulak burun bogaz hastaligi olanlar bu ¢alismaya dahil edilmemistir.
Istatistiksel Degerlendirme:

Bu ¢alisma sirasinda toplanan veriler igin SPSS istatistik program paketi (SPSS
for Windows version 15.0) kullamlmustir. istatistiksel degerlendirme sirasinda, ¢alisma
grubunun anket sorularina verdikleri cevaplar ile yiiksek frekanslarda saf ses
odyometreden elde edilen esikler arasinda anlaml: bir farklilik olup olmadigini tespit
etmek i¢in Ki-Kare Testi, Fisher Kesin (Exact) Testi, t-testi ve ¢oklu regresyon analizi
uygulanmistir. Kiyaslama sonuglarinda p degerinin 0.05’den kiigiik oldugu durumlarda

istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.
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4. BULGULAR

Universite 6grencilerinin kulaklikla miizik dinleme aliskanliklarinin isitme
esikleri iizerine etkisi, Baskent Universitesi drnegi ile anket ¢alismasi kullanilarak
incelenmistir. Anket, 215 {niversite Ogrencisine uygulanmistir.  Ankete katilan
ogrenciler 18 ile 27 yaslar1 arasindadir. Ankete katilan Ggrencilerin yas ortalamasi

21°dir.

Ankete katilan 6grencilerden 183’11, miizik dinlerken kulaklik araciligiyla kisisel

miizik ¢alar bir cihaz kullanmaktadir (Tablo 4.1).
32 6grenci ise miizik dinlerken kulaklik ile herhangi bir cihaz kullanmamaktadir.

Tablo 4.1: Universite Ogrencilerinin Miizik Dinleme Aliskanlig

Miizik dinlemek icin herhangi bir kulaklikli N %
cihaz kullantyor musunuz?

Evet 183 85
Hayir 32 14
Toplam 215 100

Miizik dinlerken kulaklikli bir cihaz kullanan 183 6grenciden; 109’u kadin, 74’1
erkektir (Tablo 4.2).

Tablo 4.2: Cinsiyet Dagilimi

Cinsiyet N %
Kadin 109 60
Erkek 74 40
Toplam 183 100

Miizik dinleme ve aktivite arasindaki iliski incelendiginde, miizik dinlerken
kulaklikl1 bir cihaz kullanan 183 6grencinin degisik zaman dilimlerinde miizik dinledigi

tespit edilmistir (Tablo 4.3). Ogrencilerin % 77°si sehir i¢i ve dis1 yolculuk sirasinda
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kulaklikla miizik dinlemektedir. Calisirken kulaklikla miizik dinleme orani ise %33’ diir.

Bu oranlarin cinsiyetlere gore farklilik gostermemektedir.

Tablo 4.3: Miizik Dinleme ve Aktivite’nin Cinsiyete Gore Dagilimi

Giin i¢i hangi zaman dilimlerinde Toplam Kadin Erkek
kulaklikla miizik dinlersiniz? N % N % N %
Calisirken (ders, ofis ) 61 33,3 35 32,1 26 351
Sehir i¢i ve dis1 yolculuk sirasinda 141 77,0 92 84,4 49 66,2
Spor yaparken 85 46,4 52 47,7 33 44,6
Evde bos zamanlarimda dinlenirken 103 56,3 62 56,9 41 55,4
Diger 15 8,20 8 7,3 7 9,5

Anket c¢aligmasinda 6grencilere sorulan sorulardan bir tanesi de tercih ettikleri

kulaklik tiiriine iliskindir. Kulaklikla miizik dinleyen 6grencilerin verdigi cevaplar

ogrencilerin genelde kulak i¢i kulaklik tiirtinii kullandiklarin1 gostermektedir (Tablo

4.4). Buna gore kulaklikla miizik dinleyen 6grencilerin % 76’s1 “kulak i¢i” kulaklik
kullanmaktadir. Erkeklerde bu oran % 86’ya kadar cikarken, bayanlarda % 62’dir.

Kisilerin cinsiyetleri ile kulaklik tercihleri arasinda iliski oldugu sonucuna ulasilmistir

(p =0.0001).

Tablo 4.4: Kullanilan Kulaklik Tiplerinin Cinsiyete Gore Dagilimi

Hangi tiir kulaklik | Toplam Erkek Kadin

tercih ediyorsunuz? N % N % N %
1. Kulag: 6rten 24 13 6 5 18 24
2. Kulak igi 140 76 94 86 46 62
3. Kulak kanal i¢i 17 9 8 7 9 12
4. Diger 2 1 1 1 1 1
Toplam 183 100 109 100 74 100

Anketteki diger soruda, miizik dinleme siiresi sorgulanmistir (Tablo 4.5). Buna

gore Ogrencilerin 86’s1 (% 47) haftanin 6-7 giinii kulaklikla miizik dinlemektedir.
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Capraz tabloya gore 86 Ogrenciden 36’s1 giinde en az 2-3 saat kulaklikla miizik
dinlemektedir. Glinde 5 saatten daha fazla kulaklikla miizik dinleyen 6grenci sayisi ise

sadece 1’dir. Ogrencilerin 78’1 giinde 2-3 saat kulaklikla miizik dinlemektedir.

Tablo 4.5: Miizik Dinleme Saati ve Ortalama Miizik Dinleme Giinii Capraz Tablosu

Haftada ortalama Giinde ortalama kag saat kulaklik dinlersiniz?

kac¢ giin miizik ¢alar

aleti ile miizik 0-1saat 2-3saat 4-5saat 5+ saat Toplam

dinlersiniz ?
0-1 giin 10 3 1 1 15
2-3 giin 24 16 2 - 42
4-5 giin 7 23 8 2 40
6-7 giin 21 36 11 18 86
Toplam 62 78 22 21 183

Kulaklikla miizik dinleyen 6grencilerin ¢ogu miizigi orta ya da yiiksek seviyede

dinlemektedir. 84 6grenci miizigi orta seviyede dinlerken, 63 6grenci miizigi yiiksek

seviyede dinlemektedir (Tablo 4.6).

Cinsiyete gore inceleme yapildiginda ise miizik dinleme seviyesi her iki cinsiyet

icin orta ve yiiksek seviyededir. Kisilerin cinsiyetleri ile miizik dinleme seviyeleri

arasinda iliski olmadig1 sonucuna ulagilmistir (p = 0.886).

Tablo 4.6: Miizik Dinleme Seviyesi

Toplam Kadin Erkek
Genelde miizigi hangi ses seviyesinde dinlersiniz? N N N
Cok disiik 1 1
Diisiik 6 4 2
Orta 84 50 34
Yiksek 63 37 26
Cok yiiksek 29 18 11
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Kulaklikla miizik dinleyen Ogrencilerin 154’1 giiriiltiili ortama girdiklerinde

miizigin sesini actiklarini belirtmistir. Kadinlarda bu rakam 93 iken erkeklerde 61’dir

(Tablo 4.7).

Tablo 4.7: Giiriiltiilii Ortam ve Cinsiyet Arasindaki Iliski

Giriiltilii ortamla karsilastiginda miizigin sesini agar | Toplam | Kadn Erkek

misiniz? N N N
Evet 154 93 61
Hayir 29 16 13

Kulaklikla miizik dinleyen 6grencilerin bazilari kulaklikla miizik dinlerken ya da

dinledikten sonra bazi problemlerle karsilasmaktadir (Tablo 4.8). Buna ragmen 183

ogrenciden 80’i, herhangi bir problemle karsilasmadigini ifade etmistir. En ¢ok

karsilasilan problem; ¢inlama, bas agris1 ve tikaniklik hissi olarak goziikmektedir.

Tablo 4.8: Miizik Dinleme ile Kulak Sikayetleri’nin Cinsiyete Gére Dagilim1

Kulaklik ile miizik dinlerken veya dinledikten sonra Toplam | Kadin | Erkek
kulaginizda asagidakilere bagli herhangi bir problem

. . N N N
hissediyor musunuz?
Tikaniklik hissi 32 21 11
Cinlama 44 32 12
Bas agris1 40 27 13
Dolgunluk hissi 22 19 3
Yiiksek sese tahammiilsiizliik 20 15 5
Problem hissetmiyorum 80 41 39
Diger 1 1

Kisilerin cinsiyetleri ile yasanilan kulak problemleri arasinda iliski oldugu

sonucuna ulasilmistir (p = 0.028).
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Bu sorunlara ek olarak, kulaklikla miizik dinleyen 6grencilerden 84’ii televizyon

izlerken sesini yiikseltirken, 78’1 televizyon, kap1 zili, gocuk ve kadin sesi gibi tiz sesleri

duymakta zorlanmaktadir.

Tablo 4.9: Duyma Sorunlar1 ve Cinsiyet Arasindaki Iliski

Son 1 yil i¢inde asagidaki sorunlardan herhangi birini Toplam | Kadin | Erkek
yasadiniz m1? N N N
Size sesleneni duymakta zorlandin mi1? 24 19 5
Derste 6gretmeni duymada zorluk ¢ektiginiz oldu mu? 15 12 3
Tv, radyo gibi cihazlar dinlerken sesini yiikselttiginiz 84 57 27
zaman oluyor mu?

Televizyon, kap1 zili, cocuk ve kadin sesi gibi tiz 78 36 42
sesleri duymada zorlandiniz m1?

Ankete katilan ve kulaklikla miizik dinleyen 6grencilerin 160’1 son bir yil i¢cinde

isitme duyusunda eskiye gore bir problem olmadigini diisiinmektedir.

Tablo 4.10: Isitme sorunu, Cinsiyet ve Miizik Dinleme Arasindaki Iliski

Son 1 wyil iginde isitme duyusunda eskiye goére | Toplam Kadin Erkek
problem oldugunu diisiiniiyor musunuz?
N N N
Evet 23 17 6
Hayir 160 92 68
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Anketi uygulayan 183 6grenciden 57’si, odyolojik olgiimlere katilmayr kabul

etmistir. 57 kisinin sag ve sol kulak isitme esigi desibel degerleri i¢in biitiin frekanslarda

dlgiim yapilmistir. 57 kisinin yas ortalamasi 21,6°dir. Olgiim yapilan 6grencilerin bir

haftada kulaklikla miizik dinledikleri giin sayisini vermektedir. Ol¢iim yapilan

Ogrencilerin de biiylik c¢ogunlugu (%44) haftada 6-7 giin kulaklikla miizik

dinlemektedirler (Tablo 4.11).

Tablo 4.11: Haftalik Miizik Dinleme Siiresi ve Cinsiyet Arasindaki Iligki

Haftada ortalama kag giin miizik ¢alar aleti ile miizik dinlersiniz ? | Toplam | Kadin | Erkek
N N N
0-1giin 7 5 2
2-3giin 10 5 5
4-5giin 15 7 8
6-7gilin 25 17 8
Toplam Kisi Sayist 57 34 23

Degerlendirilen 6grencilerin yine biiylik cogunlugu giinde 2-3 saat kulaklikla

miizik dinlemektedir. 24 6grenci glinde 2-3 saat kulaklikla miizik dinlerken, 20 6grenci

giinde 0-1 saat kulaklikla miizik dinlemektedir.

Tablo 4.12: Giinliik Miizik Dinleme ve Cinsiyet Arasindaki Iligki

Toplam | Kadin | Erkek
Giinde ortalama kag saat kulaklik ile miizik dinlersiniz ? N N N
0-1saat 20 14 6
2-3saat 24 12 12
4-5saat 6 4 2
5+ saat 7 3
Toplam Kisi Sayis1 57 34 23
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Ankete katilan ve igitmesi degerlendirilen 57 6grenciden 30°u 7 yildan uzun bir
siiredir kulaklikla miizik dinlemektedir. Isitmesi degerlendirilen 34 bayandan 18’1 7
yildan fazla siiredir miizik dinlerken, 23 erkekten 12’si 7 yildan uzun siiredir kulaklikla
miizik dinlemektedir. Degerlendirilen 6grencilerin ¢ogu (%86) uzun yillardir kulaklikla

mizik dinlemektedir.

Tablo 4.13: Miizik Dinleme Siiresi (y11) ve Cinsiyet Arasindaki iliski

Toplam | Kadin | Erkek
Kag yildan beri kulaklik ile miizik dinlersiniz? N N N
0-1y1l 1 . 1
2-4 y1l 7 6 1
5-7 yil 19 10 9
7+ yil 30 18 12
Toplam Kisi Sayist 57 34 23

Ses uyaraniin SPL seviyesinin frekansa bagl degistigi géz Oniinde tutularak,
her frekans igin siire ve ses birikimi (birikmis etkisi) arastirilmigtir. Bu hesaplama
ogrencinin giinde dinledigi miizik siiresinin, haftada dinledigi miizik giinii ile
carpilmasiyla bulunmustur (3, 29). Bu hesaplama yapilirken, 6grenci 4-5 saat segenegini
isaretlemisse bu deger 4,5 olarak alinmigtir. Yine aym sekilde eger 6grenci 5-6 giin
secenegini isaretlemisse bu deger 5,5 olarak hesaplanmistir. Bu hesaplamalar
yapildiginda ortaya ¢ikan sonuca gore Ogrencilerin haftalik maruz kaldiklar1 miizik
dinleme siiresi sirasiyla; 0,25- 1,25- 2,25- 3,25- 6,25- 11,25-16,25- 20,25- 29,25- 35,75
saatxgiin’diir. Bu siirelere maruz kalan 6grencilerin, biitiin frekans degerleri i¢in isitme
esigi desibel degerleri Ol¢iilmiistiir (Tablo 4.14). Buna gore en ¢ok 6grenci bulunan siire
dilimi 11,25 saatxgiin’diir. Frekans sayisi arttik¢a, isitme esigi desibel degeri 20’den
biiyiikk olan 6grenci sayisi artmaktadir. 6 000 Hz frekans: igin desibel degeri 20’den
biiyliik olan 6grenci sayist 23’e ¢ikmisken 8§ 000 Hz, 10 000 Hz ve 12 000 Hz
frekanslarinda diisiis gostermistir. 14 000 Hz frekans: i¢in bu say1 yiikselmis ve 18
olmustur. 16 000 Hz’ de isitme esigi desibel degeri 20°den biiyiik 6grencisi sayisi
32’dir.
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Kulaklikla miizik dinlemeye maruz kalinan siire arttiginda, isitme esigi desibel
degeri 20°den biiylik 6grenci sayisinda da artis gostermektedir. Fakat bu artis stireklilik

gostermemektedir.

Sag kulak icin igitme esigi desibel degeri 20’°den biiyiik olan 6grenci sayist ile
haftalik kulaklikla miizik dinleme siireleri arasindaki iliski, Fisher Kesin test
uygulanmistir. Bu test 12 000 Hz, 14 000 Hz ve 16 000 Hz frekans degerleri igin
yapilmistir.

Fisher Kesin test p degeri 0.569 oldugu icin 12 000 Hz frekans degeri igin
desibel degeri 20’den biiyiik olan 6grenci sayisi ile haftalik kulaklikla miizik dinleme

siireleri arasinda iliski yoktur (p = 0.569).

Fisher Kesin test p degeri 0.053 oldugu i¢in % 95 giiven araliginda 14 000 Hz
frekans degeri igin isitme esigi desibel degeri 20’den biiyiik olan 6grenci sayisi ile

haftalik kulaklikla miizik dinleme siireleri arasinda iliski vardir (p =0.053).

Fisher Kesin test p degeri 0.252 oldugu i¢in 16 000 Hz frekans degeri i¢in isitme
esigi desibel degeri 20°den biiyiik olan 6grenci sayist ile haftalik kulaklikla miizik

dinleme siireleri arasinda iliski yoktur (p = 0.252).
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Tablo 4.14: Maruz Kalinan Siirelere Gore Sag Kulak Isitme Esigi (dB) Degerleri

Hz dB 0,25 |1,25| 2,25 | 3,25 6,25 | 11,25 | 16,25 | 20,25 | 29,25 | 35,75 | Toplam
250 <20dB 4 7 3 6 3 11 9 1 3 7 54
>=20dB | 1 1 . 1 . . . . 3
Toplam 5 4 3 12 9 1 3 7 57
500 <20dB 5 7 3 3 12 9 1 3 7 56
>=20dB . . 1 . . 1
Toplam 5 7 4 12 7 57
1000 | <20dB 5 6 4 12 6 55
>=20dB 1 . . . . : : 1 2
Toplam 7 4 3 12 9 1 3 7 57
2000 | <20dB 7 3 3 12 9 1 3 7 56
>=20dB . 1 . . : . 1
Toplam 7 4 6 12 9 1 3 7 57
4000 | <20dB 7 3 6 12 9 3 6 55
>=20dB : 1 : . . . 1 2
Toplam 7 4 6 12 9 1 3 7 57
6000 | <20dB 2 2 5 5 1 1 2 34
>=20 5 2 1 4 2 5 23
Toplam 5 7 4 6 3 12 9 1 3 7 57
8000 | <20dB 5 6 2 6 3 11 8 3 2 47
>=20 . 1 2 . 1 1 . 5 10
Toplam 5 7 4 6 3 12 9 3 7 57
10000 | <20dB 4 7 2 1 8 9 2 6 46
>=20dB | 1 . 2 2 4 . 1 1 11
Toplam 5 7 4 3 12 9 3 7 57
12000 | <20dB 5 7 3 3 10 9 1 3 7 54
>=20dB : : 1 . 2 . . . 3
Toplam 5 7 4 6 3 12 9 3 7 57
14000 | <20dB 5 6 2 6 2 8 4 3 2 39
>=20dB : 1 2 : 1 4 5 . 5 18
Toplam 5 7 4 6 3 12 9 1 3 7 57
16000 | <20dB 4 4 2 4 2 3 1 1 1 25
>=20dB | 1 3 2 2 1 6 . 2 6 32
Toplam 5 7 4 6 3 12 9 1 3 7 57
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Sol kulak i¢in de 6 000 Hz’de yiiksek sayida Ogrencinin isitme esigi desibel
degeri 20’den biiyiiktiir. 14 000 Hz’e kadar bu deger yine diisiis gostermistir. 14 000 Hz
‘de sol kulak i¢in 17 6grencinin isitme esigi desibel degeri 20°den biiyiik iken; 16 000
Hz’ de bu say1 16’ya ¢ikmastir.

Sol kulak i¢in isitme esigi desibel degeri 20’den biiyiik olan grenci sayisi ile
haftalik kulaklikla miizik dinleme stireleri arasinda iliski olup olmadigini test etmek i¢in
Fisher Kesin test uygulanmistir. Bu test 12 000 Hz, 14 000 Hz ve 16 000 Hz frekans
degerleri icin yapilmistir. Asagida Fisher Kesin test p degerleri ve acgiklamalari

verilmigtir.

Fisher Kesin test p degeri 0.110 oldugu i¢in, 12 000 Hz frekans degeri i¢in
isitme esigi desibel degeri 20°den biiylik olan 6grenci sayist ile haftalik kulaklikla

mizik dinleme sureleri arasinda iliski yvoktur (p = 0.110).

Fisher Kesin test p degeri 0.346 oldugu icin 14 000 Hz frekans degeri i¢in isitme
esigi desibel degeri 20’den biiyiikk olan 6grenci sayisi ile haftalik kulaklikla miizik

dinleme stireleri arasinda iliski yoktur (p =0.346).

Fisher Kesin test p degeri 0.478 oldugu i¢in 16 000 Hz frekans degeri i¢in isitme
esigi desibel degeri 20’den biiyiikk olan 6grenci sayisi ile haftalik kulaklikla miizik

dinleme stireleri arasinda iliski yoktur (p = 0.478).
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Tablo 4.15: Maruz Kalinan Siirelere Gére Sol Kulak Isitme Esigi (dB) Degerleri

Hz dB [ 025|1,25|225]|325]|6,25|11,25 | 16,25 | 20,25 | 29,25 | 35,75 | Toplam
SOL | <20dB | 4 | 7 | 4 | 6 | 3 11 9 1 3 7 55
250 | >=p0dB | 1 . . . . 1 . . . . 2
Toplam 5 7 4 3 12 9 1 3 57
SOL | <20dB | 5 7 3 3 11 8 3 54
500 | >=p0dB | . . 1 1 1 3
Toplam 5 7 4 12 9 57
SOL | <20dB | 5 6 3 12 9 55
1000 | >=p0dB 1 1 . . . 2
Toplam 7 | 4 3 12 9 1 3 57
SOL | <20dB 7 | 4 3 12 9 1 57
2000 | 5=20dB
Toplam 71 4| 6 12 9 1 3 57
SOL | <20dB 6 2 6 12 8 3 7 53
4000 | 5=»0dB 1 2 . . 1 . . 4
Toplam 7 4 6 12 9 3 7 57
SOL | <20dB 5 2 5 10 5 1 2 5 43
6000 | >-20dB 2 2 1 . 2 4 . 1 2 14
Toplam 7 4 6 3 12 9 1 3 7 57
SOL | <20dB 7 2 6 | 3 11 9 1 3 5 52
8000 | >-20dB . 2 . 1 . . 2 5
Toplam 71 4| 6 12 9 3 7 57
SOL | <20dB 6 2 5 10 8 2 5 47
10000 | 5=2q4B 1 2 1 . 2 1 1 2 10
Toplam | 5 7| 4|6 | 3 12 9 1 3 7 57
SOL | <20dB | 5 7 2 6 | 3 11 9 1 3 7 54
12000 | 5504 | . . 2 . . 1 . . . . 3
Toplam 5 7 4 6 3 12 9 3 7 57
SOL | <20dB | 3 7 2 5 1 7 3 4 40
14000 | 5—p04B | 2 . 2 1 2 2 . 3 17
Toplam 5 7 4 6 3 12 9 1 3 7 57
SOL | <20dB | 4 | 3 2 | 4 | 2 3 1 . 2 26
16000 | >=p0dB | 12 | 4 | 2 | 2 | 1 6 . 3 5 31
Toplam | 5 7| 4|6 | 3 12 9 1 3 7 57

Tablo 4.14 ve Tablo 4.15°de haftalik kulaklikla miizik dinleme siireleri
verilmistir. Bu siirelere diisen drneklem sayisi istatistiksel analiz yapilamayacak kadar
diisiiktiir. Bu ylizden Ogrencilerin haftalik kulaklikla miizik dinleme siireleri

gruplandirilmistir. Bu gruplandirma neticesinde, 25 6grenci diisiik maruz kalma stiresi
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grubuna, 21 6grenci orta maruz kalma siiresine ve 11 6grenci yliksek maruz kalma

stiresi grubuna girmektedir.

Tablo 4.16’da sag kulak i¢in maruz kalinan gruplara gore isitme esigi 20 dB'den
biiyiik ve kiiciik olan kisi sayilar1 verilmistir. Frekans arttik¢a isitme esigi 20 dB’den
biiyiik 6grenci sayis1 da artmaktadir. Isitme esigi 20 dB’den fazla olan dgrenci sayisinin,
maruz kalma siireleriyle iliski gosterdigi goriilmemektedir. Bu hipotezin analizi i¢in Ki
kare testi uygulanmigtir. Sag kulak icin isitme esigi desibel degeri 20’den biiyilik olan
ogrenci sayist ile haftalik kulaklikla miizik dinleme seviyeleri (3 grup) arasinda iligki
olup olmadigini test etmek i¢in Ki kare test uygulanmistir. Bu test 12 000 Hz, 14 000
Hz ve 16 000 Hz i¢in yapilmistir:

Ki kare test p degeri 0.483 oldugu i¢in 12 000 Hz frekans degeri igin igitme esigi
desibel degeri 20°den biiyiikk olan 6grenci sayisi ile haftalik kulaklikla miizik dinleme

seviyeleri arasinda iligki yoktur (p = 0.483).

Ki kare test p degeri 0.081 oldugu i¢in % 90 giiven araliginda 14 000 Hz frekans
degeri icin igitme esigi desibel degeri 20°den biiyiik olan 6grenci sayisi ile haftalik

kulaklikla miizik dinleme seviyeleri arasinda iligki vardir (p = 0.081).

Ki kare test p degeri 0.025 oldugu igin % 95 giiven araliginda 16 000 Hz frekans
degeri i¢in igitme esigi desibel degeri 20’den biiyiik olan 6grenci sayisi ile haftalik

kulaklikla miizik dinleme seviyeleri arasinda iligki vardir (p = 0.025).
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Tablo 4.16:

Siirelerine Gore Gruplandirma

Sag Kulak Igin Haftalik Kulaklikla Miizik Dinlemeye Maruz Kalma

Hz dB 0.25-6,25 (Diisiik 11,25-16,25 (Ortamaruz | 20,25-35,75(Yiiksek
maruz kalma siiresi) kalma siiresi) maruz kalma siiresi) | Toplam
SAG <20dB 23 20 11 54
250 [ >=204B 2 1 3
Toplam 25 21 11 57
SAG <20dB 24 21 11 56
500 [ >=p04B 1 1
Toplam 25 21 11 57
SAG <20dB 24 21 10 55
1000 155048 1 1 2
Toplam 25 21 11 57
SAG <20dB 24 21 11 56
2000 | 5=50dB 1 1
Toplam 25 21 11 57
SAG <20dB 24 21 10 55
4000 1™ >=>04B 1 1 2
Toplam 25 21 11 57
SAG <20dB 17 13 4 34
6000 | >->0dB 8 8 23
Toplam 25 21 11 57
SAG <20dB 22 19 47
8000 [ 55048 3 2 5 10
Toplam 25 21 11 57
SAG <20dB 20 17 46
10000 >=20dB 5 4 11
Toplam 25 21 11 57
SAG <20dB 24 19 11 54
12000 >=20dB 1 2 3
Toplam 25 21 11 57
SAG <20dB 21 12 39
14000 >=20dB 4 9 5 18
Toplam 25 21 11 57
SAG <20dB 16 6 25
16000 >=20dB 9 15 32
Toplam 25 21 11 57
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Frekans degeri yiikseldikce, isitme degerleri 20 dB’den fazla olan 6grenci sayisi
da artmaktadir. Ancak Ogrencinin haftalik maruz kalma siiresi dogrudan bir iliski

gozilkmemektedir. Bu hipotezin analizi i¢in Ki kare testi uygulanmastir.

Sol kulak i¢in isitme esigi 20 dB’den biiyiikk olan Ggrenci sayisi ile haftalik
kulaklikla miizik dinleme seviyeleri (3 grup) arasinda iliski olup olmadigini test etmek
icin Ki kare test uygulanmistir. Bu test 12 000 Hz, 14 000 Hz ve 16 000 Hz i¢in
yapilmistir.

Ki kare test p degeri 0.607 oldugu igin, 12 000 Hz frekans degeri i¢in igitme
esigi desibel degeri 20’den biiyiik olan 6grenci sayisi ile haftalik kulaklikla miizik

dinleme seviyeleri arasinda iligki yoktur (p = 0.607).

Ki kare test p degeri 0.906 oldugu igin, 14 000 Hz frekans degeri igin igitme
esigi desibel degeri 20’den biiyiik olan 6grenci sayisi ile haftalik kulaklikla miizik

dinleme seviyeleri arasinda iliski yoktur (p = 0.906).

Ki kare test p degeri 0.132 oldugu i¢in, 16 000 Hz frekans degeri igin isitme
esigi desibel degeri 20°den biiyiik olan 6grenci sayist ile haftalik kulaklikla miizik
dinleme seviyeleri arasinda iliski yoktur (p = 0.132).
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Tablo 4.17:

Siirelerine Gore Gruplandirma

Sol Kulak Igin Haftahik Kulaklikla Miizik Dinlemeye Maruz Kalma

Hz dB 0.25-6,25 (Diisiik 11,25-16,25 (Orta | 20,25-35,75(Yiiksek
maruz kalma siiresi) maruz kalma siiresi) maruz kalma siiresi) Toplam
SOL <20dB 24 20 11 55
250 | >=p0dB 1 1 2
Toplam 25 21 11 57
SOL <20dB 24 19 11 54
500 1 >=p0dB 1 2 3
Toplam 25 21 11 57
SOL <20dB 23 21 11 55
1000 | >-p04B 2 2
Toplam 25 21 11 57
SOL <20dB 25 21 11 57
2000 | 5=p0dB
Toplam 25 21 11 57
SOL <20dB 22 20 11 53
4000 1 5= 3 1 4
Toplam 25 21 11 57
SOL <20dB 20 15 43
6000 | >-50dB 5 6 14
Toplam 25 21 11 57
SOL <20dB 23 20 52
8000 | >-p0dB 2 1 5
Toplam 25 21 11 57
SOL <20dB 21 18 47
10000 >=200B 4 3 10
Toplam 25 21 11 57
SOL <20dB 23 20 11 54
12000 >=20dB 2 1 3
Toplam 25 21 11 57
SOL <20dB 18 14 40
14000 >=20dB 7 7 17
Toplam 25 21 11 57
SOL <20dB 15 8 26
16000 >=200B 10 13 31
Toplam 25 21 11 57
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Tablo 4.18’de haftalik kulaklikla miizik dinlemeye maruz kalma siirelerine gére

yapilan gruplandirmayla yasanilan sorunlarin capraz tablosu verilmistir. Haftalik

kulaklikla miizik dinlemeye maruz kalma siireleri ile yagsanan problemlerde dogrusal bir

iliski goziikmektedir.

Tablo 4.18: Haftalik Kulaklikla Miizik Dinlemeye Maruz Kalma Siirelerine Gore

Gruplandirma — Yasanilan Sorunlar

Kulaklik ile miizik dinlerken veya

dinledikten sonra kulagimzda asagidakilere | (.25-6,25 | 11,25-16,25 | 20,25-35,75 | Toplam
bagli herhangi bir problem hissediyor

musunuz?

Tikaniklik hissi 4 4 3 11
Cinlama 9 5 3 17
Bas agris1 10 4 2 16
Dolgunluk hissi 9 1 2 12
Yiiksek sese tahammiilsiizliik 4 3 2 9
Problem hissetmiyorum 7 11 5 23
Diger 0 0 0 0

Tablo 4.19°da haftalik kulaklikla miizik dinlemeye maruz kalma siirelerine gore

yapilan gruplandirmayla, son bir yil iginde yasanilan sorunlarin ¢apraz tablosu

verilmistir. Haftalik kulaklikla miizik dinlemeye maruz kalma siireleri ile son bir yil

icinde yasanilan sorunlar dogrusal bir iliski goziikmektedir.

Tablo 4.19: Haftalik Kulaklikla Miizik Dinlemeye Maruz Kalma Siirelerine Gore

Gruplandirma — Son 1 Y1l I¢inde Yasanilan Sorunlar

Son 1 Y1l I¢inde Yasanilan Sorunlar

Haftalik kulaklikla miizik dinlemeye maruz
kalma siirelerine gore gruplandirma

0.25-6,25 | 11,25-16,25 | 29,25-35,75 | Toplam
Size sesleneni duymakta zorlandin mi? 8 3 2 13
Derste 6gretmeni duymada zorluk ¢ektiginiz 5 3 1 9
oldu mu?
Tv, radyo gibi cihazlar1 dinlerken sesini 12 10 7 29
yiikselttiginiz zaman oluyor mu?
Televizyon, kap1 zili, cocuk ve kadin sesi gibi tiz 2 2 1 5

sesleri duymada zorlandiniz mi1?
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Calismamizda her iki

kulakta yiiksek frekanslarda isitme esigi desibel

degerlerinde artis gozlenmektedir.

Tablo 4.20: Sag ve Sol Kulak Frekanslar1 I¢in Isitme Esigi (dB) Ortalama Degerleri

Sol Kulak Sag Kulak
Frekans (Hz) | Ortalamave | Ortalamave | so| Kulakt- degeri | Sag Kulak t- degeri

Standart Standart

Sapma Sapma
250 7,0175+£4,8051 | 8,7719+£5,1131 -20,4 -16,58
500 8,5088+4,7212 | 7,9825+4,3156 -18,38 -21,02
1000 7,4561+4,5437 | 7,8947+4,624 -20,84 -19,76
2000 3,6842+4,281 | 3,5088+4,6257 -28,77 -26,92
4000 7,0175+£6,3989 | 6,6667+5,373 -15,32 -18,74
6000 13,86+7,7929 | 14,561+£8,4135 -5,95 -4,88
8000 10,175«11,876 | 10,877+7,4476 -6,25 -9,25
10000 9,8246+7,96 | 10,439+12,366 -9,65 -5,84
12000 4,386+7,0755 | 3,7719+10,492 -16,66 -11,68
14000 13,772+£14,432 | 13,596+13,321 -3,26 -3,63
16000 21,667+17,303 | 23,07+17,972 0,73 1,32

Frekans (Hz)
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o
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o .,"“_->-o=-——=/ :/
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15

20
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=—i—Sag Kulak

=—#—>5Sol Kulak

Sekil 4.1: Sag ve Sol Kulak Frekanslar i¢in Isitme Esigi Desibel Ortalama Degerleri
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Yiiksek frekanslarda elde edilen isitme esigi desibel degerlerine yas, cinsiyet,
dinlenilen miizigin siddeti, kulaklik tercihi ve haftalik kulaklikla miizik dinleme
siirelerinin, lineer bir etkisi olup olmadigini belirlemek amaciyla, coklu regresyon
analizi uygulanmistir. “Kulaklik tercihi” degiskeni, kategorik bir degisken olmasi
nedeniyle regresyon analizine kulak degisken olarak eklenmistir. Coklu dogrusallik
sorunundan kaginmak amaciyla, kulaklik tercihi “diger” olan segenekler sabit terim

icerisinde degerlendirilmek lizere model disinda birakilmistir. 10 000 Hz, 12 000 Hz,

14 000 Hz ve 16 000 Hz’de sag ve sol kulaktan elde edilen isitme esigi desibel degerleri

bagimli degisken olacak sekilde regresyon analizi yapilmistir.

Frekans (Hz)
) o o &
) o ) o o I &
o I o & & & & & & IS
S P S & & $ F 8

N

15 +

\

25 +

Siddet (dB HL)

=@ Giirilltiiye Bagl isitme Degisimi (Dijital Aletle Mizik Travmas)) =—@=Yasa Bagl isitme Degisimi (Belgin ve ark.,1994)

Sekil 4.2: Giiriiltiiye Bagl ve Yasa Bagl Isitme Degisimi Ortalamalar

Kulakta giiriiltiiye bagli isitme kayb1 etkisini gorebilmek amaci ile Belgin ve ark.
(35) (1994) calismasindaki 2. Grup (17-25 yas)’ta 20 bireyin isitme esik degerleri
karsilastirilmistir. Belgin ve ark.’nin degisik yas gruplarinda yiiksek frekans isitme
esiklerini gosterdikleri ¢alismalarinda yiiksek frekans isitme kaybinin 25 yas civarinda
basladigini, bundan sonraki yaslarda ise giderek arttigini ifade etmektedir. Bu ¢alismada
sadece giirtiltiiye baglh isitme kaybinin etkisini gosterebilmek amaci ile Belgin ve ark.

(35) wverileri karsilastirilmig, her bir frekans igin t-testi uygulanmustir (Sekil 4.2).
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Istatistik degerlendirmede hicbir frekansta anlamli fark gézlenmemistir (t< 0.05) (Tablo
4.21).

Tablo 4.21: Giiriiltiiye Bagli Isitme Degisimi ve Yasa Bagl Isitme Degisimi Ortalama

Degerleri (t<0.05).
Girtltiiye Bagl Yasa Bagli Ortalama
Frekans (Hz) Ortalama Isitme Esigi | Isitme Esigi Degerleri t-degeri
Degerleri
8 000 10,526 7,00 3,9304
10 000 10,1318 7,50 1,7940
12 000 4,07895 6,62 2,0495
14 000 13,684 5,37 4,6907
16 000 22,3685 15,62 3,1297

Sonug olarak, elde edilen tim veriler degerlendirildiginde, yiiksek frekanslarda
sag ve sol kulaktan elde edilen isitme esigi desibel degerleri ile yas, cinsiyet, kulaklik
tercihi ve ortalama bir haftada kulaklikla dinlenen miizik siiresi arasinda dogrusal bir
iliski olmadig1 sonucuna ulasilmistir. Giiriiltiiye Bagl Isitme Degisimi ve Yasa Baglh
Isitme Degisimi karsilastirildifinda istatistiksel olarak fark anlamli olarak elde
edilmemis olsa da sayisal olarak giiriiltiiye bagl isitme degisiminin daha fazla oldugu

gbzlenmektedir (Tablo 4.21).

39




5. TARTISMA

Bu calismada kisisel dijital miizik c¢alar aletlerinin isitme iizerine etkisi
aragtirtlmistir. Kisisel miizik calar aletleri, 1980’lerden beri kullaniliyor olmasina
ragmen, giniimiizde dijital miizik c¢alar aletlerinin kullanimlar1 &zellikle gengler

arasinda yaygmlasmistir (36).

Dijital miizik aletleri ile miizik dinleme aligkanliginin giderek yayginlagmasina
ragmen, literatiirde adolesan ve iiniversite gengliginin miizik dinleme aliskanligini
degerlendiren fazla c¢alismaya rastlanmamaktadir. Kisisel dijital miizik calar aleti
kullanma aligkanliginin degerlendirildigi bu ¢alismada, 215 kisiden 183 kisinin kisisel
dijital miizik ¢alar aleti (% 85) kullandigi belirlenmistir. Vogel ve ark. (30) (2010) 1687
addlesan yasta miizik dinleme aliskanligini degerlendirdigi ¢alismasinda dijital miizik
calar alet kullanimimi %90 olarak gostermistir. Torre (37), tniversite dgrencilerinin
%90’ 1n1n kisisel dijital miizik ¢alar aleti kullandigini saptamistir. Calismamizda da elde

edilen veriler, literatiir ile uyumludur.

Dijital miizik aletlerinin kullanildig1 ortamlar1 degerlendirdigimizde, iiniversite
Ogrencilerinin daha cok sehir i¢i ve disi yolculuk esnasinda miizik dinledikleri

belirlenmistir (%77). Bu oran kadinlarda %84.4, erkeklerde %66.2 olarak elde

edilmistir.

Hoover ve ark. ¢alismalarinda (1), dgrencilerin %51 inin yiiriirken, %19’unun
araba kullanirken, %24’ iiniin otobiiste giderken kisisel dijital miizik ¢alar (MP3 ¢alar)
kullandigini belirtilmigtir. MP3 ¢alar’in en sik haftalik aktivitelerden egzersiz sirasinda
kullanildig1r belirtilmistir. Kisisel dijital miizik c¢alar kullanim yeri farkliliginin,

toplumlararasi sosyal farkliliklar nedeni ile olabilecegi diisiiniilmektedir.

Dijital miizik aletlerinin kulaklik tiplerini degerlendirdigimizde daha siklikla
kulak i¢i kulaklik tipi kullaniminin yaygin oldugu goézlenmistir (%76).

Torre (37)’de galigmasinda 930 (%91) kisinin kisisel dijital miizik calar aletini
kullanirken benzer sekilde kulaklik kullandigimi saptamistir. Hoover ve ark. (1)

caligmasinda 6grencilerin %50’sinin maksimum ses seviyesinin %350’si veya daha
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diisiik seviyesinde miizik dinlediklerini saptamistir. %92’sinin kulak i¢i kulaklik tipi
kullandiklart belirtilmis, %10°dan azinin diger (kulagi orten, kulak kanal i¢i gibi) tip

kulaklik kullandiklar1 saptanmistir. Elde edilen veri, literatiir ile uyumludur.

Dijital miizik aletlerinin kullanim siiresini haftalik olarak degerlendirdigimizde,
caligmaya katilan iiniversite 6grencilerinin haftanin her giinii, glinlik 2-3 saat miizik

dinledikleri belirlenmistir.

Hoover ve ark. (1) kolej ogrencilerini kapsayan calismalarinda, dgrencilerin
bliyiilk bir kisminin giinde 2 saatten az, kisisel dijital miizik c¢alar (MP3 calar)
kullandiklarint belirtilmektedir. %66’simin haftada 3 ve daha fazla giin kulaklikla MP3
calar Kkullandiklar1 saptanmistir. 1/3’iinlin haftada 5-7 giin MP3 calar kullandiklar
belirtilmistir. %48.3’linlin 1 saatten kisa siireli MP3 c¢alar kullandiklari saptanmuistir.

%76’smin glinde 2 saatten kisa siireli MP3 ¢alar kullandiklar1 belirtilmistir.

Worthington (3)’in  ¢alismasinda kisisel dijital miizik aleti kullanan
katilimcilarin haftalik kullanim siiresi 6,8 saat olarak belirlenmis ve sonug¢ olarak
hicbirinin sessizlikte veya giiriiltiilii bir ortamda isitme kayb1 riski tagimadigini ortaya
konmustur, ¢linkii higbir katilime1 tehlikeli sayilabilecek, haftalik siirekli bir sese maruz

kalma siiresini agsmamaktadir.

Calismamizda da {iniversite 6grencilerinin haftalik siirekli bir sese maruz kalma
sliresini agmadigi gozlenmistir. Bu veri, literatiir ile uyumludur. Tablo 4.16 ve Tablo
4.17°de haftalik maruz kalinan her bir siireye ka¢ 6grenci diistiigiinii gostermektedir.
Buna gore, en ¢ok 6grenci bulunan siire dilimi 11,25-16,25 saatxgiin’diir. Ulkemizde,

yasal olarak bir giinde giiriiltiiye (yiiksek sese) maruz kalinabilecek siire 7,5 saattir.
(52,5 saat/hafta).

Dijital miizik aletlerinin dinleme seviyesi ile ilgili degerlendirmede, iiniversite
ogrencilerinin en ¢ok orta seviyede miizik dinledigi belirlenmistir (84 kisi). Bireylerin
tek tip miizik aleti kullanmamasi nedeni ile ses siddeti seviyelerinin dijital miizik

aletlerinde objektif olarak belirlenmesi miimkiin olmamustir.
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Torre (37)’nin yaptig1 ¢calismada 6grencilerin %50’sinin glinde 1-3 saat arasinda
miizik calar aleti ile miizik dinledigi, %90’ min orta veya yiiksek ses seviyesinde miizik

dinledigi, %6’s1min ¢ok yiiksek ses seviyesinde miizik dinledigi belirtilmistir.

Hoover ve ark. (1) calismalarinda Ogrencilerin %36’sinin maksimum ses

seviyesinde miizik dinledigi belirtmistir.

Gengler genellikle, karsilasacaklari riskin farkinda olmaksizin, diger kisisel
miizik calar aleti kullanicilarina gore daha yiliksek seviyelerde miizik dinlemektedir.
Ayrica Fligor ve ark. (4)’nin yaptig1 calismada ortalama olarak 13-17 yas araligindaki
ergen erkeklerin kisisel miizik ¢alar aleti ile miizik dinlerken kadin yasitlarina gore daha
yiksek seviyede miizik dinlemeyi segtiklerini ortaya koymaktadir. Tablo 4.6’ya
bakildiginda ¢alismamizda, cinsiyet ile yiiksek sesle miizik dinleme arasinda bir iligki
goriilmemektedir. Bu durumun yapilan her iki c¢alismadaki yas araligi farkindan

olabilecegi diisiiniilmistiir. Clinkii bu ¢alismada yas aralig1 18-27 yaslar1 arasindadir.

Dijital miizik aletlerinin kullanimindan dogan sikayetlerin basinda ¢inlama (44
kisi) ve bas agrist (40 kisi) dikkat ¢ekmektedir. Torre (37)’nin yaptigi ¢alismada da
miizik dinledikten sonra %11’inin isitme problemi fark ettigi, %16’simmin ¢mlama
hissettigi, %7’sinin hem isitme problemi hem ¢inlama hissettigi belirtilmistir. Ek olarak
%11’inin isitme kaybi fark ettigi, %11’inin yiliksek ses sonucunda isitme kaybi
olabilecegini bilmedigi belirtilmistir. Erkeklerin kizlara gore daha uzun siire ve daha
yiiksek ses seviyesinde miizik dinledikleri saptanmistir. Erkeklerde daha fazla isitme
azlig1 saptandigr belirtilmis ancak istatistiki olarak anlamli bulunmamistir (37). Bu
sorunlara ek olarak, kulaklikla miizik dinleyen Ogrencilerden 84’ti televizyon vb.
cihazlar dinlerken sesini yiikseltirken, 78’1 televizyon, kap1 zili, ¢ocuk ve kadin sesi
gibi tiz sesleri duymakta zorlandiklarini belirtmistirler. Ankete katilan ve kulaklikla
miizik dinleyen dgrencilerin 160’1, son bir yil i¢inde isitme duyusunda eskiye gore bir

problem olmadigini diisiinmektedir.

Amerika Konusma-Dil- Isitme Dernegince (ASHA) gerceklestirilen bir ankette
(38); Amerika Birlesik Devletlerinde yasayan 301 lise ve 1.000 yetiskinde bildirilen
isitme kayiplar1 incelenmistir ve asagida belirtilen 3 duyma belirtisi yetiskinlerden ¢ok

gengler tarafindan bildirilmistir. (a) Televizyon veya radyolarinin sesini agmak
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(6grencilerin %28 1 ve yetiskinlerin %26’s1), (b) Normal konusma esnasinda “Ne?” ya
da “Efendim” demek (&grencilerin %29°u ve yetiskinlerin %21°i) (c) Kulaklarda
¢inlama veya ugultu (6grencilerin %17’si ve yetiskinlerin %12’s1). Calismamizda
kulaklikla miizik dinleyen 6grencilerin bazilari, kulaklikla miizik dinlerken ya da
dinledikten sonra bazi problemlerle karsilasmaktadir. Buna ragmen, 183 6grenciden
80’1 herhangi bir problemle karsilasmamiglardir. En ¢ok Kkarsilagilan problemler;

¢inlama, bas agris1 ve tikaniklik hissi olarak goziikkmektedir.

Hoover ve ark. (1)’nin ¢alismalarinda 6grencilerin  %10’unda isitme kayb1 ve

tinnitus tespit etmistir.

Literatiir ile uyumlu olarak c¢alismamizda, kisisel dijital miizik calar aleti
kullanan tniversite 0grencileri oncelikli olarak tinnitus, bas agrisi, dolgunluk hissi,

yiiksek sese tahammiilsiizliik sikayetlerini bildirmistir.

Dijital miizik aletlerini dinlemeye bagh isitme degerlendirmesi sonuglarimizda,
yaslanmaya baglh isitme esikleri arasinda fark istatistiksel olarak belirlenmemistir.
Ancak sayisal olarak bakildiginda dijital miizik aletlerini dinlemeye bagli isitme
degerlerinin daha diisiik elde edildigi gozlenmistir. Elde ettigimiz bu veri, yasa bagh
isitme kaybinin aslinda giirtiltiiye bagl isitme kaybindan daha etkili kulak yaslanmasina
neden oldugunu, ancak giriiltiiniin kulak yaslanmasini arttirict etki gosterdigini
destekleyen bir bulgudur.

Arastirmalar, giiriiltiiye bagl isitme kaybinin, yalnizca yasa bagl isitme kaybina
(presbiakuzi) gore ikinci sirada oldugunu gostermektedir (34, 39). Kisisel dijital miizik
calar aleti kullanicilarinin %5 - %10 unun diizenli olarak, kendilerini giiriiltiiye bagl
isitme kaybi riskine atacak seviyede ve siirede miizik dinledikleri tahmin edilmektedir
(40). Literatiirde, 6-19 yas arasindaki bireylerin %12’sinin, tek ya da her iki kulakta
giiriiltiiye bagli esik kaymasini gostermektedir (41).

Kim ve ark. (29), bes yildan uzun siiredir kisisel dijital miizik calar aleti
kullananlarda isitme esiklerinin, kisisel dijital miizik ¢alar aleti kullanmayanlara gore
anlamli olarak yiiksek saptandigini belirtilmistir. Kimiilatif kullanim siiresi 15

saatxyil’in iizerinde olan 24 &grencinin 4kHz deki esiklerinin 15 saatxyil’in altinda
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olanlardan anlamli olarak yiliksek saptandigi belirtilmistir. Ancak isitme esikleri ile

kisisel dijital miizik aleti kullanim siiresi arasinda iliski saptanmamustir.

Calismamizda kisisel dijital miizik ¢alar aleti kullanan oOgrencilerin, yiiksek
frekanslardaki isitme esiklerini inceledigimizde, isitme kaybini sag kulak icin 18
Ogrencinin 14 kHz’de ve 32 6grencinin 16 kHz’de isitme esigi desibel degerlerindeki
diisiis, istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Bu durumun sag ve sol kulaga takilan
kulakliklarin stereo sisteminden kaynaklandigi diisiiniilmektedir. Ses sistemleri
incelendiginde stereo algiyr ve ses kalitesini arttirmak i¢in kulakliklardan biri yiiksek

frekanslari, diger ise algak frekanslari filtre etmektedir (42).

Morton ve Reynolds (43) calismalarinda, yas ve giriiltiiniin isitme {izerine
etkisini degerlendirirken yiiksek frekanslarda esik belirlenmesinin normal frekans
araligindaki incelemelere gore daha fazla avantaj sagladigimi belirtirken, Osterhammel
(44) calismasinda ise yliksek frekans isitme esikleri ile normal frekans isitme esikleri
arasnda  Giiriiltiiye Bagh Isitme Kayb1 (GBIK) acisindan herhangi bir fark

bulunamadig1 séylenmistir.

Ahmed ve ark. yaptig1 bir ¢caligmada, yas etkisinin ve giiriiltiiniin yiiksek frekans
isitme esikleri lizerindeki giivenirliligini arastirmistir. Calismada, gliriiltiiye maruz
kalan 187 kisi, giiriiltiisiiz ortamda calisan 52 kisi rastgele se¢ilmistir. Her bir kisinin
normal frekanslardaki (0.25-8 kHz) ve yiiksek frekanslardaki (10-18 kHz) isitme
esikleri degerlendirilmistir. Degerlendirmeler sonrasinda, yliksek frekans araligindaki
Olciimlerin normal frekans aralifindaki Olglimler kadar gilivenilir oldugu
belirtilmektedir. Calismada, giiriiltiiye maruz kalanlar ile giiriiltiiye maruz kalmayanlar
arasinda 14 kHz’de biiyiik fark oldugu saptanmis ve yapilan analizler sonucu yiiksek
frekanslardaki (10-18 kHz) isitme esiklerinde yas faktoriiniin, giiriiltiiniin etkisine gore
daha etkili oldugu gosterilmistir. Fakat normal frekans araliginda (0.25-8kHz) yapilan
Olctimlerde, giiriiltiiden kaynaklanan isitme esiklerindeki diisiislerde, yasa gore daha

fazla oldugu ¢aligmada gosterilmistir (36).

Calismamizda da yliksek frekans araligindaki dl¢timlerimizde isitme esiklerinde
yas faktoriiniin, kisisel dijital miizik calar kullanimi etkisine gore daha etkili oldugu

gorilmektedir. Ancak oOzellikle 6000 Hz frekansinda isitme esiklerindeki diisiis bu
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kisilerde daha dramatiktir ve isitme kaybi seviyesini arttirict bir faktor olarak bu etki,

biitlin 6l¢tim yapilan odyometrik frekanslarda gézlenmektedir.

Sonug olarak, 6zellikle gen¢ kisilerde yiiksek frekans odyometrisi kullanimi
(14kHz), normal frekans odyometrisine gore, bize GBIK teshisinde erken bilgi verebilir
(36). GBIK gibi bazi isitme kayiplarinda bize bilgi saglamasi agisindan yiiksek frekans
odyometrisi son derece Onemlidir. Yaptifimiz ¢alismada da literatiire uyumlu bir
bicimde, 6grencilerin bir haftada maruz kaldigi siire, 20 dB isitme esigine gore
degerlendirildiginde, sag kulak 14 kHz ve 16 kHz lerde istatistiksel olarak isitme esigi

desibel degerlerinde anlamli bir diisiis gdzlenmistir.

Giiriiltiiye bagl isitme kayb1 (GBIK)’ nin bir nedeni olarak, kisisel dijital miizik
calar aletlerinin kullanimindaki gibi, eglence- aktivite i¢in gidilen yerlerde maruz
kalinan giiriilti gosterilebilir (45). Kisisel dijital miizik calar aleti kullanicilari, bu
cihazlart cevre giiriiltiisiiniin fazla oldugu ortamlarda yiliksek sesle uzun siire

kullandiklarinda, GBIK riskiyle karsilasabilmektedir (4).

Calismamiz, iiniversite d6grencileri arasinda miizik dinleme aligkanlig1 ve isitme
lizerinde yarattig1 etkilere dikkat cekmektedir. Giiniimiizde yasam kosullar1 nedeni ile
sosyallesmeden uzaklasan tiniversite gencliginin, yayginlasan kisisel miizik calar

kullaniminin, isitme sistemine zararlar1 ortaya konmak istenmistir.
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6. SONUC VE ONERILER

Calismamamizda 250 {iniversite 6grencisini, kulaklikli kisisel miizik galar ile

miizik dinleme aligkanliklart agisindan sorgulanmastir.

1. Ogrencilerin %85’i (183) miizik dinlemek icin kulaklikli bir cihaz
kullandigin1 belirtmistir.

2. Kisisel dijital miizik c¢alar kullanan iiniversite 6grencilerinin %77°si sehir i¢i
ve dist yolculuk sirasinda kulaklikla miizik dinledigini ifade ederken, c¢alisirken
kulaklikla miizik dinleme orani %33’diir. Bu oranlarin cinsiyetlere gore farklilik

gostermedikleri goriilmektedir.

3. Ogrencilerin kulaklik tiiriine gére verdigi cevaplar ise dgrencilerin genelde
kulak i¢i kulaklik tiiriini kullandiklarint gostermektedir. Kulaklikla miizik dinleyen
ogrencilerin % 76’s1, kulak i¢i kulaklik tiirtinii kullanmaktadir. Erkeklerde bu oran %
86’ya kadar ¢ikarken, bayanlarda % 62’dir. Ayrica 6grencilerin cinsiyetleri ile kulaklik

tercihleri arasinda iligski oldugu sonucuna ulasilmistir.

4. Ogrencilerin kulaklikla miizik dinleme saatleri ve giinleri incelendiginde,
haftanin her giinii en az 2-3 saat kulaklikla miizik dinledikleri tespit edilmistir. Glinde 5
saatten daha fazla kulaklikla miizik dinleyen 6grenci sayisi ise sadece 1’dir. Bu da
aragtirmada yer alan ¢ogu Ogrencinin, kullandigi kulaklik yolu ile maruz kaldig:
muhtemel giiriiltiinlin, mesleki giiriiltii i¢in Onerilen maruz kalma seviyesinin altinda
oldugunu isaret etmektedir. Kulaklikla miizik dinleyen 6grencilerin ¢ogu, miizigi orta

ya da yiiksek seviyede dinlemektedir.

5. Calismamizda 84 6grenci miizigi orta seviyede dinlerken, 63 6grenci miizigi
yiiksek seviyede dinlemektedir. Kulaklikla miizik dinleyen 6grencilerin bazilari,
kulaklikla miizik dinlerken ya da dinledikten sonra yiiksek sese bagli olarak bazi

problemlerle karsilagsmaktadir.

6. Kisisel dijital miizik calar aleti kullanimi sonrasi en ¢ok karsilasilan

problemler; ¢inlama, bas agris1 ve tikaniklik hissi olarak belirlenmistir. Bu sorunlara ek
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olarak, kulaklikla miizik dinleyen 6grencilerden 84°i televizyon vb. cihazlari dinlerken
sesini yiikseltirken, 78’1 televizyon, kapi zili, ¢ocuk ve kadin sesi gibi tiz sesleri
duymakta zorlandiklarini belirtmistirler. Ankete katilan ve kulaklikla miizik dinleyen
Ogrencilerin 160’1, son bir yil i¢inde isitme duyusunda eskiye gore bir problem

olmadigini diistinmektedir.

7. Anketi uygulayan 183 ogrenciden 57’°si, odyometrik olglimlere katilmay1
kabul etmistir. 57 kisinin sag ve sol kulak isitme esigi desibel degerleri icin biitiin
frekanslarda 6l¢iim yapilmistir. Calismamizda, odyometrik 6l¢iim yaptiran 6grencilerin
anket sorularina verdikleri cevap ve analizler, odyometrik o&lglim yaptirmayan
ogrencilerin sorulara verdikleri cevaplar arasinda tutarlilik s6z konusudur. Ornegin her

iki grupta haftanin en az 2-3 saatini kulaklikla miizik dinleyerek gegirmektedir.

8. Odyometrik ol¢iimleri yapilan Ogrencilerin, anket sorularina verdikleri
cevaplara gore ortalama bir haftalik miizik dinleme siireleri (kiimiilatif) hesaplanmustir.
Bu silireye bagli olarak, ogrencilerin isitmelerinde yiliksek frekans etkiler
degerlendirilmistir. Buna gore, sag kulak 14 000 ve 16 000 Hz’de istatistiksel olarak
anlaml diisiisler gozlenmistir. Ayrica dgrencilerin, sag ve sol kulak frekanslarina ait
isitme esigi desibel ortalamalari, frekans arttikca desibel degerlerinde artis

gozlenmektedir. Fakat bu iligkinin lineer olmadig1 gozlemlenmektedir.

Yiiksek ses seviyeli miizige maruz kalma, giderek artan isitme kaybina yol
acabilir ve dolayisiyla isitme kaybi riskini daha da arttirabilir. Genglerde, miizik
dinleme davraniglarini ve bu tlir davraniglarin saglik acisindan sonuglarini belirlemek
i¢cin boylamsal ¢alismalar yiiriitiillmesi 6nerilmektedir. Bu konuda ileriye doniik daha

fazla olgu serileri ile ¢alismaya ihtiya¢ oldugunu diisiiniilmektedir.
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8. EKLER

EK-1: UNIVERSITE OGRENCILERININ KULAKLIKLA MUZIK DINLEME
ALISKANLIKLARININ ISITME ESIKLERI UZERINE ETKIiSI: BASKENT
UNIVERSITEST ORNEGI ANKET FORMU:

Anket No:

Adi Soyadr :

Yas:

Cinsiyet : Kadin () Erkek ( )

Fakiilte ve boliim:

Miizik dinlemek i¢in herhangi bir kulaklikli cihaz kullaniyor musunuz ?

Evet () Hayir ()

Cevabiniz evet ise asagidaki sorulara devam ediniz liitfen (Eger cevaplarinizda birden
fazla segenek varsa isaretleyebilirsiniz)

1.Hangi miizik aleti ile miizik dinliyorsunuz?
1. IPOD ()
2. MP3 Player ( )
.CDg¢alar ()
. Cep telefonu ( )
. Bilgisayar ()
.Diger ()
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. Hangi tiir kulakhik tercih ediyorsunuz ?
. Kulag1 orten ()

. Kulak i¢i ()

. Kulak kanaliigi ()

.Diger ( )
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. Giin ici hangi zaman dilimlerinde kulakhkla miizik dinlersiniz ?
. Calisirken ( ders ,ofis) ()

. Sehir i¢i ve dis1 yolculuk sirasinda( )

. Spor yaparken ()

. Evde bos zamanlarimda dinlenirken( )

.Diger ...l
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4. Haftada ortalama kac giin miizik calar aleti ile miizik dinlersiniz ?
(1) O-1gtin (2) 2-3giin (3) 4-5giin (4) 6-7giin

......... giin....... Herglin ( )
5. Giinde ortalama kac saat kulaklik ile miizik dinlersiniz ?

(1) O-1saat (2) 2-3saat (3) 4-5saat (4) 5+ saat

......... dakika.........saat

6. Kac yi1ldan beri kulaklik ile miizik dinlersiniz ?

(1) O-1y1l (2) 2-4y1il (3) 5-7y1l (4) 7+yl

.......... ay.........yil

7. Genelde miizigi hangi ses seviyesinde dinlersiniz?
1. Cok diistik ( )

2. Diisiik ()

3. Orta ()

4. Yiksek ()

5. Cok yiiksek ()

8. Genelde hangi tarz miizik dinlersiniz?
1. Metal ()

2. Rock ()

3. Pop (Tiirkge,yabanci sozIi)( )

4. Klasik miizik ()

5. Tiirk Halk miizigi ( )

6. Tiirk Sanat miizigi ( )

7.HipHop ()

. DIZer v

9. Kulaklik ile miizik dinlerken veya dinledikten sonra kulagimizda asagidakilere
bagh herhangi bir problem hissediyor musunuz?

1. Tikaniklik hissi ()

2.Cinlama ()

3.Basagrist ()

4. Dolgunluk hissi ()

5. Yiiksek sese tahammiilsiizlik ()

6. Problem hissetmiyorum ()
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10. Giiriiltiilii ortamla karsilastiginda miizigin sesini acar misimiz?
Evet () Hayir ()

11. Son 1 yil icinde asagidaki sorunlardan herhangi birini yasadimiz m?
1. Size sesleneni duymakta zorlandin mi( )
2. Derste 6gretmeni duymada zorluk ¢ektiginiz oldu mu? ()

3. Tv,radyo gibi cihazlar1 dinlerken sesini yiikselttiginiz zaman oluyor mu? ()
4. Televizyon, kap1 zili, cocuk ve kadin sesi gibi tiz sesleri duymada zorlandiniz m1?
()

12. Son 1 yil icinde isitme duyusunda eskiye gore bir problem oldugunu diisiiniiyor
musunuz?
Evet( ) Hayir ()
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