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SAYFA 1 BUSON DERGIiSi

Biz UskUdar Universitesi'nin Odyoloji BéliUmu'nde
egitim alan 6grenciler tarafindan kurulan ve farkli
universitelerden aramiza katilan arkadaslarimizla
birlikte 32 kisilik gonullu bir 6grenci topluluguyuz.
Kimimiz Sivas'tan, kimimiz Van'dan, kimimiz ise
Giresun'dan gelip ayni ¢cati altinda bulustuk.

Bizim bir araya gelisimizin ve dergimizin kurulus
amacli odyolojiyi gerek Universiteye hazirlanan
o0grencilere gerekse diger tum Universite
O0grencilerine daha guzel ve tum yanlariyla
tanitmaktir. Odyolojiyi kitaplarda yazan teorik
bilgiler disinda yasama dokunan penceresinden de
size sunmaya calisip farkindalik ve bilin¢c olusturmak
baslica hedeflerimizdendir. Her birimiz sizlere
vermek istedigimiz bilgi ve mesaji en iyi sekilde
sunabilmek icin elimizden geleni yapacagiz. Siz de
odyolojiyi daha yakindan tanimak ve tum
noktalariyla ele almak isterseniz dergimiz burada
okunmayl! bekliyor.

iYi OKUMALAR...



Ulkemizde Qdyoloji alaninda é6grenim géren 6grenciler mezun olduklarinda cesitli alanlarda gcalismaktadirlar.
Sektordeki meslek dallari ise kisaca; devlet hastaneleri, 6zel hastaneler, Universite hastaneleri, isitme merkezleri,
koklear implant firmalari, 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezleri gibi kurumlardir.

Devlet Hastaneleri, Ozel Hastaneler ve Universite Hastaneleri:

Gunumuzde artis gosteren isitme kayiplari ve denge bozukluklari alanlarinda tani ve tedavi icin 6nemli olan
Odyologlar, hastanelerde kurulan detayli isitme ve denge Unitelerinde bu alanda hizmet vermektedirler. 2015
yilina kadar Odyoloji Lisans mezunu bulunmadigindan dolayi hastanelerde Odyolog olarak ¢alisan meslek
profesyoneline rastlamak ¢ok zordu. Ancak Odyolog olarak mezun olan meslek mensuplari 2015 yili yaz
déneminden itibaren devlet hastanelerine atanmaya basladilar. Ne yazik ki atanan Odyolog sayisi yetersiz. Ozel ve
devlet hastanelerinde calismak isteyen Odyologlar i¢cin yetersiz kadrolar ve atama sayilari agciklanmakta. Bu
durum hem saglik hizmetine ihtiya¢c duyan vatandaslar hem de hastanelerde klinisyen olarak calismak isteyen
Odyologlar i¢cin olumsuz bir durum. Daha fazla atama yapilmasi; isitme ve denge alanlarinda daha yeterli bir saglk
hizmeti ve bu alanlarda hizmet vermek isteyen Odyologlar icin daha olumlu bir ¢calisma hayati olusturacaktir.

ODYOLOG Kadrolarina Yillara Gore Atama Sayilan Grafigi
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Hastanelerde Odyologlara ihtiyacin ne kadar fazla oldugunu dunyayi etkisi altina almis olan pandemi déneminde
gérdik. Bir hastanenin yogun bakim Unitesindeki Covid-19'lu isitme engelli bireyle kdgida yazilan "isitme cihazini
calistirmayi biliyor musun?" sorusu ile iletisime gecgilmeye calisiimasi Odyologlar icin Gztcu bir karedir. Yeterli
atama yapilmis olsaydi ve orada bir Odyolog bulunsaydi ne hasta magdur olacakti ne de oradaki saglk
calisanlarinin hastaya "isitme cihazini calistirmayi biliyor musun?" sorusunu kagida yazarak yéneltmelerine gerek
kalacakti.

Bizler gelecegdin Odyologlari olarak 4 yil boyunca emek verip yurekten baglandigimiz meslegimizi yapma
hayaliyle okuyoruz. Bizim yardimimiza ihtiya¢ duyan insanlara faydali olacagimiz o gunu bekliyoruz ve binlerce
mezun olan meslektasimizdan en son 15.12.2020 tarihinde 12 bin saglik ¢alisani atamasindan sadece 20 kisi bu
hayaline kavusabildi. Tek dilegimiz meslegimize olmasi gereken dnem ve degerin verilmesi ve bu dogrultuda da
hayallerine kavusan Odyologlarin cogalmasidir.

SAYFA 2 BULViIN BiRKAN & EBRAR TEMIiZKAN BUSON DERGIiSI



Yasayanlari kimi zaman cileden cikarabilecek bir duruma sokan ve halk dilinde cogu zaman yanlis
tanimlanan vertigoyu gelin hep beraber inceleyelim. Vertigo, vestibuler sistemimizde ortaya cikan
bir patoloji sonucuna bagli olusabilen bir hastalik belirtisidir. Kisinin kendisinin veya cevresinin
donmesidir. Diger bir deyisle hareket illluzyonudur. Vertigoyu periferik ve santral olarak ele aliriz.
Periferik vertigo, vestibuler sistemi ve sekizinci cranial siniri etkileyen rahatsizliklardan olusurken,
santral vertigo beyin sapi ve cerebellumun patolojilerinden olusur. Ayni zamanda periferik vertigo
ani ve Kisiyi rahatsiz eden belirtilerle iken, santral vertigo daha yavas ve az rahatsiz edici belirtilerle
karakterizedir.

Aniden basiniz ddnmeye basliyorsa ve buna bagl olarak da baz belirtiler seyrediyorsa vertigo atagdi
geciriyor olabilirsiniz. Peki bu belirtiler nelerdir? Gelin hep beraber bakalim:

- Tansiyon dusmesi - Gorme bozuklugu

- Etraf donmesi veya sersemlik hissi - Kulakta ¢inlama

- Kulakta basing hissi - Kulakta basing hissi
- Mide bulantisi

gibi belirtileri olabilmektedir. Ancak yukaridaki belirtiler kesin vertigo gecirdiginize isaret degildir.




Farkli kaynaklardan ele aldigimiz bu yazida “ Vertigo neden olur? " sorusunun cevabina da deginmek
istedik. Aslinda vertigo bir hastalik degil, semptomdur. Yani altta yatan bir hastalik vertigoyu
tetikleyebilir. Bu hastaliklara 6rnek verecek olursak; migren, Meniere hastaligi, vestibuler norit, multipl
skleroz, depresyon ve bunun gibi hastaliklardan, gesitli yaralanmalar ve farkli hastaliklarin
tedavilerinde kullanilan ilaglarin yan etkileri olabilir.

1- ANAMNEZ

Cogumuzun bildigi Uzere hastadan alacagimiz cevaplar izleyecegimiz yolda cok dnemlidir.
Vertigoda en 6nemli yaklasim hastanin bas donmesi hissini bize nasil tanimladigidir.
Bu nedenle detayll anamnez almak taniya giden yolda anahtar niteligindedir.

2- FiziKi MUAYENE

Vertigo sikayetiyle gelen hastalarin bulgulari dikkatli bir sekilde degerlendirilmelidir. Hasta Noroloji
doktorlari tarafindan hem ayakta hem de yatakta degerlendirilir. CUnku hasta yardimsiz
yuradugunde, oturdugunda ve ayaktayken ataksi daha belirgin hale gelmektedir. Dismetri,
parmak-burun ya da parmak-parmak testi ile degerlendirilir. Odyologlar ise hastaya Romberg,
Fukuda ve Parmak takip testleri ile hastayi degerlendirebilir.

3- TETKIKLER

ROLL TESTI

HALLPIKE TESTI

VNG - Video Nistagmografi
ENG - Elektro Nistagmografi
VHIT - Video Head Impuls Test

Posturografi, VEMP, Kalorik Test, fHIT, EcochG gibi testler de tani koymak icin oldukca énemlidir.




Fazil Necdet Ardic'in “VERTIGO” kitabindaki Orhan YILMAZ' in Turkiye' de Vertigo yazisinda;

"Konferans, ders veya panel gibi sunumlarin otesinde Vertigo baslikli ilk buylk toplanti 1972
vilinda Cerrahpasa Akademik haftasinda “ Vertigo Sempozyumu” adiyla gerceklestirilmistir.
Ulkemizde yapilan ve ilk uluslararasi Vertigo toplantisi ise o zamanki adiyla Ankara ORL
Dernegi tarafindan 16-18 Mayis 1990 tarihlerinde Ankara’ da Portmann Vakfinin da katkilariyla
Necmettin Akyildiz ve Michel Portman’in onursal baskanligi ile yapilan “Uluslararasi Vertigo ve
Tedavisi” sempozyumu olmustur. Turkiye'de olusan Vertigo farkindaligi ve ilgisi “Vertigo
Akademi” toplantisi ile zirveye ulasmistir."

Bilgilerine ulasmak mumkun.

Baska bir bilgiye gore saglik hizmetlerinde 25 yas ve uzerindeki hastalarin %2.6" sinda ve acil
servislerde yaklasik %3’ Unde baslica semptom olarak vertigo saptanmistir. Yapilan bir baska
calismada ise vertigonun genel populasyonun %20-30" unu etkiledigi gozlenmistir.

Sizler icin ele aldigimiz vertigo konusunda sona gelirken bu konuda daha fazla arastirma yapmak
isteyenlere yayimlanan makale ve kitap bolumlerini asagida siraladik:

-k kitap 1971 yilinda Orhan Sunar'in “VestibUler Sistem ve Vertigo”
-2004 yilinda Fazil Necdet Ardic tarafindan “VERTIGO"

-2004 yilinda Alev Uzeri tarafindan "Bas Dénmesi Nedir?"

-2005 yilinda Can Ko¢'un “Vertigo Vakalarr”

-2017 yilinda Necmettin Akyildiz ve arkadaslarl “VERTIGO"




Siz bizim Cholesteatomlastirdiklarimizdan misiniz
yoksa Cholesteatomlastiramadiklarimizdan misiniz?

Zar sarkar malleus kalkar; malleus kalkar zar sarkar.

Su kose malleus kosesi,
su kose stapes kosesi, ortadaki incus kemikgcigi.

Saf ses odasinda sinyali isitesiceler.



HASTANIN GOZUNDEN
MORINIT

29 yasinda olan kadin hasta 17.04.2019 tarihinde; hareketten bagimsiz, aniden ¢evre
donmesi ile sersemlik hissi yasamis ve bunun sebebinin tansiyon disukligu oldugunu
dustunerek tuzlu icecekler tiketme ve istirahate ¢cekilme tedbirleri almistir. Sikayetleri
basladiktan 2 gin sonraki sabah, hasta 6ncekilerden daha siddetli bir bas donmesi ile
uyanirken ayni zamanda bu duruma mide bulantisi ve kusmanin da eslik ettigini
belirtmektedir. Basini hareket ettirdikge daha fazla rahatsiz olmakla beraber terleme ve
olum korkusu hissi yasamaktadir. Acil poliklinige basvurusu sonucu yapilan igne yalnizca
0 gun daha iyi hissettirmistir. Ertesi gin acil hekiminin, yapilan kan tahlilinde patolojiye
rastlamamasi Uzerine, noroloji ve KBB polikliniklerine basvuran hastanin norolojik bir
patolojisi olmadigi gézlenmistir. KBB muayenesinden sonra bagslanilan "Betahistin
Dihidroklorid" etken maddeli ila¢ kullanimi hastada kalici bir iyilesme saglamamistir.
Anamnez ve odyolojik tetkikler sonucu hastada ‘Noérinit’ oldugu saptanmistir. Bu taniya
gotiren en 6nemli bulgu hastanin dykisinde bas donmesi atagindan 2 ay 6nce Ust
solunum yolu enfeksiyonu gecirmis olmasidir. Kronik bir rahatsizligi olmayan ve dizenli
kullandigi bir ila¢ bulunmayan hastaya semptomatik tedavi uygulanmis ve birkac gunluk
yatak istirahati sonrasi rahatsiz etmeyecek sekilde vestibiler rehabilitasyon dnerilmistir.
Hasta bas donmesi problemi siirecinde ¢inlama, kulakta dolgunluk ve igitme kaybi hissi
yasamamistir. Gunlik hayatta artik ciddi bir denge problemi bulunmayan hasta karanlikta
dengesini saglamakta zorlandigini belitmektedir. Tanilanma stirecinde dogru
yonlendiriimedigi icin zaman kaybettigini diisiinen hasta psikolojik olarak sirecten
etkilendigini ve hastaligin tekrarlanmamasina karsin bas hareketlerine dikkat ettigini ifade
etmektedir.

*Yukarida hastanin gbézinden ele alinan noérinit hastaliginin etiyolojisinin, tani ve
tedavisinin ele alindigi bir makalede; vestibiler norinit hastaliginda akut fonksiyon kaybi
sebebiyle hastada ani bas dénmesinin baslamasi bu duruma bulanti - kusma gibi
norovejetatif yakinmalarin eglik ettigi fakat isitme kaybinin bulunmadigi belirtilmigtir.

https://www . turkiyeklinikleri.com/article/tr-vestibuler-
noritnoronit-72403.html

ELiF CANSEL KUS & MELIKE AY



BUNLARI BILIYOR MUSUNUZ?

Siz uyurken bile kulaklariniz duymaya ve dengenizi korumaya devam eder!

Viicudumuzdaki en klclik kemikler kulagimizdadir.
Yanlis duymadiniz, bu kemikgikler kulaga gelen sesi diger yapilara ileterek isitmemize
yardim ediyor!

Peki kulaklar sadece isitmeyi mi sagliyor? Elbette ki hayir! Bu mucizevi yapi altinda
daha pek cok duyu ve ézellik bulunuyor; yiirimemizi, dans etmemizi, hareket halinde
dahi cisimlere odaklanabilmemizi ve hatta bazi seslerin tat almamizi bile etkiledigini

biliyor muydunuz?

Dénerek dans eden danscilar, balerinler, semazenler... Nasil da dengelerini
kaybetmeden dénebiliyorlar? Tabii ki sahip oldugumuz en karizmatik duyu sistemi ile...
Donerken “spotting” denilen belirli bir noktaya odaklanma hareketi ile kafanin en son
dénen ve en 6nce dénlisi tamamlayan yapi olmasini sagliyor. Béylelikle bas dénmesi
yasanmiyor! Ayrica semazenler baslarini 20-25 derecelik bir egim ile egerek kulaktaki
denge kanallarinin esit uyarilmasi ile uzun siire dénme hareketi yapabiliyorlar!

GULISTAN OK & MERVE KALABALIK



ODYOLOJi BOLUMUNU
SECMEYE NASIL KARAR
VERDINIiZ?

Odyoloji bolimuyle tanismam rehber 6gretmenim
sayesinde oldu. Arastirip bilgi edindikge bana gore
bir meslek oldugunu disindim. Beni en ¢ok
etkileyen seylerden biri izledigim bir video oldu.
Videoda dogustan isitme engeli olan bir geng kizin
ilk defa sesleri duymaya baslamasiyla odyologuna
sarilmasi beni ¢cok duygulandirdi. Manevi yonden
cok zengin bir meslek oldugunu dustnuyorum ve
bu yuzden odyoloji bolumunt okumayi tercih ettim.

-HAYRUNNISA ARICI

Odyoloji bolimunu hig duymamistim. Arastirma
yaparken UU TV'de Dr. Ogr. Uyesi Didem SAHIN
CEYLAN'In bolumle ilgili bilgi verdigi videoya denk
geldim. O zaman dedim ki ben odyoloji okumaliyim
ve odyolog olmaliyim. Cunku bu meslegdi kendime
cok yakin hissettim. lyi ki de denk gelmisim. Birinci
sinif olmama ragmen ¢ok mutluyum.

-GiZEM BUYUKKAYA

Tercih zamanina kadar asla bilmedigim bir
bolumdu dolayisiyla aklimda da yoktu. Tercih
zamaninda bolUumleri arastirirken gérddm ve ilgimi
cekti. O anda "Tamam ya, Benim bolimum bu
olmali" dedim. Zaten hastane ortaminda olmak
istiyordum ve bolumun uygun olduguna karar
verdim.

-ZEYNEP BUSE GUR

PEKi,NEDEN USKUDAR
ODYOLO]JIi?

Tercih zamani bircok okul gezdim ama Usktdar
Odyoloji hem daha samimi hem de daha genis
imkanlari varmis gibi geldi. Bu yuzden ilk tercihime
yazdim ve yerlestim.

-GiZEM BUYUKKAYA

Odyoloji bdlimu hakkinda bilgi toplarken Uskiidar
Universitesi'nin odyoloji alaninda yaptigi etkinlikler
dikkatimi ¢ekti. Akademik kadrosunui, firsatlarini,
duzenledigi etkinliklerini ve kampuUs ortamini
arastirip Uskidar Universitesi Odyoloji bolimind
tercih ettim.

-HAYRUNNISA ARICI

Okulun bircok konuda basarili oldugunu
biliyordum. Saglik konusu da bunun igine dahil.
Hem evime yakin, gidis gelis konusunda sikinti
yasamayacagim. Hem de basarili bir okulda egitim
gorebilme firsatim olacak. Kagirmamak gerektigini
disunddm.

- ZEYNEP BUSE GUR

Soyle sdyleyeyim: Ben yazdigim butin bolumlerde
Universitenin bana yakin bir konum olmasina 6zen
gosterdim. Uskidar Universitesi de konum olarak
bana yakin Universitelerden biriydi. Ben de odyoloji
boluMmUnuUnU yazabilecegim Universite ararken
Uskudar Universitesi'ne denk geldim. Hem
konumu yakindi hem de egitimi hakkinda guzel
seyler duydugum bir Universiteydi. Tereddutsuz
tercihlerime ekledim.

- OYA KORKMAZ



o FOREVER USKUDAR

ADIOLOGY

PANDEMIi SURECiIi EGIiTiM
HAYATINIZI NE YONDE
ETKILEDI?

e Pandemi sureci egitim hayatimi olumsuz etkiledi.
Fakat tum olumsuzluklara ragmen gelecekte iyi bir
odyolog olabilmek icin cabaliyorum, arastirmalar
yaplyorum ve dezavantajl avantaja gevirmeye
calistlyorum.

-GiZzEM BUYUKKAYA

¢ Universiteye yeni basladigim icin yeni bir ortama
alismak benim icin zordu, buna uzaktan alismak ise
egitim hayatimi daha da zorlastirdi. Ama
hocalarimizin da yardimiyla bu streci guzel bir
sekilde ilerletiyoruz. Umarim bir an dnce bu
durumu atlatip okula geri dénebiliriz.

-HAYRUNNISA ARICI

e Hem olumlu hem de olumsuz yonde etkiledi
diyebilirim. Olumlu olarak, zamanimi ¢cok daha
verimli kullanabiliyorum. Olumsuz olarak ise okul
ortaminin sicakligini, nesesini ve Universiteli
oldugumu hissetmeyi isterdim. Henuz bunlari
yasayamamak UzUcu ama onumuzde daha zaman
var. insallah ileride yasayabilirim.

-ZEYNEP BUSE GUR

e Bence bilgi anlaminda bir eksigim olmadi ama
birebir okul ortaminda olmak ¢ok daha guzel
olurdu. 1. sinif oldugumuz icin sadece bilgi
goruyoruz. Uygulamali dersler agirlikta olsaydi
eminim ki ¢cok eksigimiz olacakti.

- OYA KORKMAZ

BOLUMDEN
BEKLENTINiZ NEDIR?

e Benim bu boélimden iki beklentim var: Beni
mesleki anlamda tam yeterli bir birey olarak
mezun etmesi ve eglenceli zaman gecgirmek.

- OYA KORKMAZ

e Beklentim baslangictaki bolim hakkinda cok da
bilgiye sahip olmayan Zeynep ile artik mezun
olacak olan Zeynep'in bambaska olmasi. Yani artik
bolum hakkinda sahip olmasi gereken bilgilere
sahip olup ihtiyaci olanlara yardimci olabilecek
seviyeye gelmis olabilmek.

- ZEYNEP BUSE GUR

e ileride iyi bir odyolog olarak isitme engeli olan
bireylerin kalbine dokunmak, onlari anlamak ve en
iyi sekilde onlara yardimci olabilmek.

-HAYRUNNISA ARICI

e Benim bolumden beklentim ekip ¢alismasiyla
birlikte isitme engeli olan insanlarin hayatlarina
kolaylik saglamak ve bu sekilde o insanlarin gunluk
yasam kalitelerini olabildigince Ust seviyeye
clkartmak.

- GiZEM BUYUKKAYA

BELKiS HELVACIOGLU & HAZAL ADAK



ODYOLOJI VE HAYVANLAR ALEMI
PR VARASALAR R

Yarasalarin farkl kolonilerle konusurken insanlar gibi seslerinin degistigini hatta iclerinden
hangisinin konustugunu seslerinden anlayabildiklerini biliyor muydunuz? Bildiginiz Uzere
yarasalar cok guicli ses radarlarina sahiptir. insanlar yalnizca 20-20.000 Hz araligindaki
sesleri duyabiliyorken; yarasalar, 14.000-100.000 Hz araligini duyabilir. Ustelik burunlarinda
bulunan katmanli yapi sayesinde ses oldugundan siddetli iletilir. Kivrimli ve kinsik dis kulak
yapisi ise sesi yogun bir sekilde algilamasinda yardimci bir etkendir. Kulaklarinda fazlaca
bulunan reseptodrler sayesinde en ufak frekans degisikliklerini algilayabilirler.

Yarasalar normalin cok Uzerinde sayilan, kendini bile sagir edecek dluzeyde ses
clkartmaktadir. Ama sesi ¢cilkarmadan dnce i¢ kulaklarindaki kiicuk kemikler birbirinden
hemen uzaklasir ve isitme hassasiyetleri azalir. Yankiyi tekrar duyabilmek icin de larinks adi

verilen girtlak kaslar kasilarak orta kulagi gevsetir. Cikarttiklar sesler bu 4 kategoriye
ayrilmaktadir:

* Yemek hakkinda tartismalar

¢ Uyurken kimelenme pozisyonu hakkinda tartismalar
e Erkeklerin istenmeyen ciftlesme girisimleri

¢ Birbirine yakin olan iki yarasanin tartismasi

Yarasalarin ¢ikardiklari sesler sabit frekansli (CF) ve frekans modulasyonlu (FM) seslerdir.
Genellikle yUksek frekansli ekolokasyonu kullanirlar. Bu sayede avlarinin; hizinin, yonunun,

buUyukligunun ve mesafesinin bilgisine ulasirlar. DUsuk frekansli ekolokasyonu ise genelde
yon bulmada kullanirlar.

* Yuksek frekansl ekolokasyon: Avlarinin yerini belirlemede ve tespitinde 60-140 dB
arasinda degisebilen Ultrasonik ses dalgalari gonderirler ve geri ddnus yankisi alirlar. Bu
yankinin suresini hesaplayip avin uzakligini belirlerler. Boylece Doppler etkisinden
yaralanarak avin yerini kolayca tespit edebilirler. Yaydiklari sesi, uyum hizlarina gore

duzenlemeye adapte olmuslardir. Boylece yankilar her zaman optimal duyma
araliginda geri gelmektedir.

* Dusuk frekansh ekolokasyon: Avin yaptigi hareketlerin ve 3 boyutlu konumunun
bilgisini verir. Bu ekolokasyonda bulunan yarasalar donmekte olan yankinin frekans

degisimlerini dinlerken ses ¢cikarmaya devam ederler. Boylelikle ufak frekans
degisimlerini algilayabilirler.



Yarasalar bu durumu tragustan yansiyan girisimleri kullanarak gerceklestiriyorlar.
Yarasanin ekolasyonunu bozmak isteyen guveler ve bazi bocek turlerinde ise timpanal
organ adi verilen bir isitme organi mevcuttur. Bu organ sayesinde guve veya bdcek
turlerinin Urettikleri sinyalleri duzensizce calistirirlar ve yarasalarin kagmasini saglarlar.

SULTAN GiFTGi & BEYZA YUKSEL

https://evrer i.com/2019/02/y in-yon-bulmasi-
ekolokasyon-nasil-calisir/
https://evrer i.com/2019/02/y in-yon-bulmasi-

ekolokasyon-nasil-calisir/
https://tr.m.wikipedia.org/wiki/Yarasa
https://evrimagaci.org/yarasalarin-ne-konustugunu-artik-
biliyoruz-bolca-tartisiyorlar-5220
.mistikalem.com/bilir in-kendi-
rinda- istiklari: ildi-haberi-14780




SAYFA 13 BUSON DERGIiSI

0DYOLOJI VE DENEYLER

llginc deneylerle yeniden beraberiz. Hic arabanin icerisinde duruyorken yaninizdaki
arabanin ileriye dogru gitmesine aldanip geriye dogru hareket ediyormus gibi hissettiniz mi?
Evet dediginizi duyar gibiyim hadi bunun cevabini verecek olan baska bir deneyden
bahsedelim.

Dikey beyaz-siyah cizgili bir paravandan olusturulmus duzenege hicbir seyden haberi
olmayan bir modeli yerlestirelim. Modelden elinde bulunan dolu tepsiyi sabit bir sekilde
tutmasi istenir fakat o sirada modelin etrafinda bulunan paravan hareket ettirilir. Paravanin
hareketiyle beraber gorsel illlzyon olusur ve deneye katilan butun modeller art arda
ellerindeki tepsiyi dusurur. Zeminde herhangi bir hareketlilik olmadigi halde modeller
neden dengelerini kaybedip duser?

Vestibuler sistemimizin vizUel, vestibuler ve somatasensér olmak Uzere U¢ alt alandan
olustugunu biliyoruz. Bu deneyde de modelin etrafindaki paravanin hareket etmesiyle
vizUel sistemden gelen bilgi, vestibuler ve somatasensérden gelen bilgiyle ¢catismaya ugrar
ve vizUel sistemin galip gelmesiyle hareket etmesek bile hareket ediyormusuz gibi
hissederiz. Arabanin icerisinde oturuyorken de ayni seyle karsilasiriz. VizUel sistemden
gelen bilgi bizi yaniltir, hareket etmememize ragmen hareket ediyormusuz gibi hissederiz.

Fotograflar ve Deney Videosu igin:
https://www.youtube.com/watch?
v=FupiZi-HuQ4&t=6s

MELISA LEVENT & NESIiBE BUSRA DERE



HIKAYE ZAMANI

Huzunlu goézleriyle bir yeni dogmus bebegine bir de karisina bakti adam. Sol omzunda
bir agr hissetti ve irkilerek pencereye dogru yurudu. Bugulu cami kazaginin koluyla
silerek gokyuzunu gunduz gibi aydinlatan simsekleri izledi. “Ne dlistunlyorsun?” karisinin
sesini duyunca dudaklarina zoraki bir tebessiim yerlestirerek “is bulmam gerektigini...”
birden durdu sesi catallasmisti. “Hava bu kadar soguk olmasaydi..” konusamiyordu. En
iyisi susmak diye dusundu adam, kis sonsuza dek surmeyecekti. Yatagin ucuna oturarak
annesini emen oglunu izledi bir stre. Ne kadar da masumdu. Her seyden habersiz
karnini doyuruyordu oylece. Birka¢ ay 6nce dogmus olsaydi hali vakti yerinde sansli bir
cocuk olacakti ama aksilik iste. Kotu olaylar teker teker gelmezdi, bir anda yikilivermisti
her sey Uzerlerine ve adam oglunu enkaz altinda birakmamak icin ne yapacagdini
disunuiyordu gunlerdir. Once is bulmaliydi ama nerede?

Kara bulutlar her adiminda Uzerinde hisseden adam aklindaki cikmaz sokaklardan bir
an once kurtulmaliydi, en azindan artik disinmeyi birakip harekete gecmeliydi. Bunu
biliyor fakat evden cikmaya cesaret edemiyordu. Kaygilari vicudunu ele gecirmis, guin
gectikce yuziundeki izler belirginlesmeye baslamisti. Aynaya baksa kendini taniyamazdi
belki de.

Karisi dogum sonrasi sikintilarini atlatmis, ayaklanmisti ve birkac glin sonra “Cocugu bir
hastaneye goturmeliyiz, biliyorsun.” dedi adama kaygiyla. “Neden, hasta mi1?” diye sordu
adam hiddetle. Bir de hastalik cikarsa baslarina ne yapacakti o zaman? Korku dolu
gozlerle karisina bakti. Karisi adami anlayamiyordu, her gun neden is aramadigini
sorguluyor, evden cikmadigi icin ona ¢ok kiziyordu. “Rutin kontroller iste, tahlil yapilir
belki bilmiyorum. Evde dogdu, hicbir seyi olmasa bile bir hastaneye goéturulmesi sart.”
Adam icini rahatlatmak istercesine “Saghklidir ama degil mi..” diye soracakken karisi
artik dayanamayarak bagirmaya basladi “Oglun icin degil, para i¢in endiseleniyorsun. Git
bir is bul artik yeter... Yeter!”. Adam kizginlik ve utang icinde basini 6ne egerek ogluna
dogru yurudu ve “Oglani uyandiracaksin bagirma, yarin sehre gider hem is bakariz hem
de hastaneye gideriz olur mu?” dedi. Kadinin o6fkesi dinmemisti fakat tek g6z odali
evinde adamdan kacacagi baska hicbir yeri yoktu, caresizce basiyla adami onaylayarak
uzandi. Yarin her sey duzelecekti, baska yolu yoktu.

Birka¢ kalin kumas parcayi birbirine dikerek yaptigl battaniyeye oglani siki siki sarip
“Buyuk bir merkeze gitmeyeli de uzun zaman oldu.” dedi kadin tebessum ederek. Adam
karisinin heyecanlanmasina sevinmisti, buruk bir sevincti bu. Eskiyi animsadi bir an.
Durumlarinin ¢ok cok iyi oldugu eskiyi. Basi onunde egik kapiy! acti. Aylardir disari
¢ctkmamisti, bunun da verdigi etkiyle yabanciladi etrafinu.



HIKAYE ZAMANI: HICBIR FARKI YOK!

Sogugu icinde hissetmek canlilik hissi vermisti aslinda adama. Damarlarinda kanin
dolastigini seziyordu, her hlcresi sogukla tek tek selamlasiyordu sanki. Karisina bakti, karisi
ogluna simsiki sarilmis, kollariyla soguga siper olmaya c¢alisiyordu. Koy merkezine giden
otobuse ulasincaya dek yaklasik yarim saat yurtaduler ve nihayetinde otobuse ulastilar.
Adam sirketinde ortagi tarafindan dolandirilip iftiraya maruz kaldiktan hemen sonra pek
kimsenin bilmedigi, az nifuslu bu kdye yerlesmislerdi. iftirayl isminden temizleyecek ne
maddi ne de manevi gucu vardi, ¢6zum kagcmakti. Koy halki kendi halinde iyi insanlardi,
adam ve karisini hemen sevmis ve bagirlarina basmislardi, aslinda bir bakima kadin yeni
yasantisindan mutluydu fakat muhta¢ durumda olmaktan pek hosnut degildi. Kocasi
calissa pek ala mutlu olacagina inaniyordu ve hastane sonrasi kocasina is bulacaklarini imit
ediyordu. iki saat siiren yolculuklari sonucu adamin sofére ricasi Gzerine tam hastanenin
onunde inmislerdi. “Koye donus bes saatedir agabey, unutmayasin yoksa buralarda kalirsin.”
diye bagiran sofore adam “Eyvallah!” diyerek basini salladi. Adam icinden dualar ederek
hastanenin girisini suztyordu. O sirada kadin adama bakmadan kosar adimlarla iceri girdi,
daha fazla Gsumelerine gerek yoktu. Kadin hi¢ durmadan bir danismaya gidiyor, ne
yapacagini 6greniyor. Bir doktora gozukuyor, oglunu muayene ettiriyor, bir de kan alma
odasini bulup oglundan kan aldiriyor ve tahlillerin yapilabilmesi icin gereken yere
kosusturuyordu. Adam kadinin hizina yetisemiyordu. Yorulmustu. Aradan yaklasik iki saat
kadar gectikten sonra oglanin tahlilleri ¢ikti ve kadin kagitlari doktora gostererek oglunun
gayet saglikli oldugunu 6grendi. Doktor, “Yenidogan isitme testi yapildi mi1?” diye sordu.
Kadin ylizunu burusturarak hemsireye bakti. Yenidogan isitme testi de neydi? Hemsire
elindeki birka¢ kagidi kontrol ederek “Yapilmamis.” dedi. Doktor bir anda sinirlenerek
“Derhal dogum polikliniginin oradaki test odasina goturun.” Kicuk bir not kagidina bir seyler
yazarak, “Bu kagidi gosterin, her bebegin isitme taramasina girmesi gerekir.” dedi. Kadin
doktorun sinirli bir sekilde bu testi istemesinden Grkmustu. Solugu hemen dogum
polikliniginin oradaki test odasinda aldi. Kagidi gostererek oglunu oradaki hemsirelere
teslim etti. Hemsire “Kucuk bebegin uyumasi gerek, uyutup getirir misiniz? ” dedi. Kadin
anlamsizca baslyla onaylayarak oglunu uyutabilmek i¢in karnini doyurmaya gitti. Adam
kadinin yaninda olup biteni sessizce izliyor, derin derin dustincelere dalip gidiyordu.
Dusunceleri oglundan cok nerede is bulacagi ile ilgiliydi fakat kadina belli etmemeye
calistyordu. Oglunu 6nemsemedigini dusunmesinden korkuyordu. Bir sure sonra oglan
uyudu ve kadin onu sarsmadan hemsirelere verdi. Testin nasil olacagini merak etmiyor
degildi kadin, iceriye alinmadigi icin bir miktar Gzalmustu. Test bittikten sonra hemsire,
kadinin eline birkac kagit tutusturarak “Kagitlari doktora gosterin. " dedi. Oradan oraya
suruklenmekten yorgun dismustlu adam. Saat iki civari olmustu ve bese kadar islerini
halledemeyecekleri icin endiselenmeye baslamisti. Bu sonuglar da iyi olsun, bir an dnce
hastaneden ¢ikalim diye geciriyordu icinden. Kadin sakince doktorun odasinin kapisini
caldi. Kucuk bir kdyun bagli oldugu klcuk bir merkezinin tek hastanesiydi burasi. Tek katl
buyukce bir binaydi. Sadece dogum icin bahg¢esinde ayri bir bina vardi. Toplamda iki
kidemli doktor vardi hastanede ve her sey ile ilgilenmeye calisiyorlardi. Kadin ogluyla bu
kadar ilgilendigi icin doktora minnettardi. Doktorun “iceriye buyurun.” demesiyle kadin bir
hisimla iceri girerek elindeki kagitlari uzatti doktora.
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Doktor dikkatle inceledi ve ylzu biraz dlserek kadina bakti. “Merkezde mi oturuyorsunuz
yoksa merkeze bagli koylerden birinde mi?” diye sordu. Kadin tam cevap verecekken neden
sordugunu anlamayan adam onun yerine “Koylerden birindedir doktor.” dedi. “Simdi
diyecegim sudur ki oglunuzun kulaklari isitmiyor gibi gozukuyor. Fakat burada
goruyorsunuz, imkanlarimiz kisitli. Bir sehir hastanesine gidip Odyoloji BolUmunde tekrar
test olmalisiniz. En guvenilir sonucglari Odyologlar verebilir size.” dedi. Kadin yeni duydugu
bu kelimeler hakkinda hicbir fikri olmayarak “Odyoloji bolimu nedir? Odyolog da kimdir?”
diye sordu. Her ne kadar bir zamanlar durumlari iyi olup her seyi bildigini de dusutnse ilk
defa duymustu bu kelimeleri. Cahil degilim diye dusiindii ama neden bilmiyordu.
Kendinden utanir gibi oldu. Doktor kadinin ne hissettigini anlamisti. GUven verici bir ses
tonuyla “Odyoloji, isitme bilimidir diyebilirim. Kulak Burun Bogaz BolUmuyle beraber calisir.
Cok duyulmamistir fakat &nemli bir yere sahiptir. isitme kaybi ne kadar erken teshis edilirse
o kadar erken 6nlem alinir ve bu sayede oglunuz ilerde daha az sorun yasar.” dedi. Adamin
yuzundeki cizgiler sanki dakikalar icinde daha da belirginlesmis, yaslanmisti. Basi doner
gibi oldu ve eliyle duvardan destek alarak “is bulmam lazim.” dedi. Kadin tiziintii icinde
adama bakti. Ne sehir merkezine gidecek ne de oradaki hastaneye verecek paralari
olmadigini biliyordu. Oglu icin cok endiseliydi. Doktor hemsireyi cagirarak “Beyefendinin bir
tansiyonunu olcelim.” dedi. Hemsire adamin tansiyonunu ol¢erken kadin doktora “Bu aralar
maddi olarak iyi bir durumda degiliz. Birka¢ ay sonra gitsek, bu mimkiun mudur?” diye
sordu. Doktor siddetle karsi cikarak “Kesinlikle olmaz, ilk G¢ ayda belirlenmis olmasi
onemli.” dedi. Kadin kafese kapatilmis gibi hissediyordu. Doktor onlarin kdye ait olmadigini
hissetmisti, baslarina ne gelmisti bilemezdi fakat yardimci olmak istiyordu. Durumlarina
gercekten cok uzulmustl. “Burada bir temizlikci eksikligi var, eger isterseniz...” lafini
bitiremeden adam hemen atildi. “Latfen... litfen beni ise alin.” dedi. Doktor yerinden
kalkarak adamin omzuna sefkatle dokundu. “Gel benimle!” diyerek kapiyi a¢ti. Birlikle
hastanenin ilgili birimine giderek basvuru yaptilar ve hemen kabul edildi. Oglunu sehir
merkezinde bir hastaneye goturmek icin yine de bir ay beklemesi gerekiyordu. Doktora bu
konuyu soylemek istedi ama utandi. Basini 6ne egerek kadinin yanina geldi. Kadin, kocasi is
buldugu icin mutluydu. Yuziunde bir gulimseme vardi. “Her sey duzelecek.” diyerek ona
moral verdi. Saat bes olmadan koye giden otobusun oldugu yere ulastilar ve uzaktan
otobusun yollari toza bulayarak geldigini gorduler.

Bir ay boyunca adam her sabah guin daha agarmadan kalkip, koy merkezine giden
otobuislin yolunu tuttu ve erkenden hastaneye vard.. isini hic aksatmadan yapiyordu. Bir isi
olmasi adama her seyin iyi olacagina dair umut veriyordu. Nihayetinde maas gunu geldi,
adam maasini aldi ve isinden birkag gun izin alarak karisiyla s6zlestigi gibi hastanenin
onunde bulustu. Koy merkezinin otobus duragina gittiler ve sehre giden bir otobuse bilet
aldilar. Kadin endise icindeydi, doktor orada ne yapacaklarini harfi harfine anlatmisti fakat
yine de bir yanlis yapacagindan korkuyordu. Ne yanlis olabilirdi, emin degildi ama
korkuyordu iste. Evladinin sagligi s6z konusu oldugunda bildigini bile sasirabiliyordu insan.
Otobus saati geldi, yerlerine yerlestiler ve uzun bir otobus yolculuguna basladilar.
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Kadin endise ve korku hissiyle yorgun dlismustu, yolculugun yarisindan fazlasini uyuyarak
gecirdi, adam ise kucagindaki oglunu izleyerek icinden dualar ediyordu. Yaklasik on saatlik
bir yolcugun ardindan artik buyuk sehire varmislardi. Dogruca doktorun onerdigi
hastanenin yolunu tuttular, doktor onlar icin 6nceden randevu almisti ve tam randevu
saatinde hastaneye vardilar. Kocaman hastanenin icinde Kulak Burun Bogaz Bolumu'nu zor
bulmuslardi ve panikten kimseye sormak akillarina gelmemisti. Birka¢ uzun koridorun
birbirine baglandigi yerden duz bir sekilde ilerlediklerinde okuduklari tabelalara gore bir
sekilde bulmuslardi Kulak Burun Bogaz Bolumu'nu. Dort tane kapi vardi ve Uzerlerinde
doktorlarin isimleri yaziliydi. Kadin hemen kagittan bakarak oglunun doktorunun ismini
buldu ve o kapiya dogru yéneldi. iceride hasta olup olmadigini bilmiyordu, kapiyi yavasca
tiklatarak bir ses duymayi bekledi. iceriden bir ses “Girin!” dedi. Kadin adamin kucagindan
oglunu alarak iceri girdi. Koy merkezindeki hastanede yapilan testlerin sonuclarini
gostererek “Bizi buraya yonlendirdiler.” dedi. Doktor sonuclari inceledi ve bir kagit yazarak
“Bunu asagidaki Odyoloji Boliumu'ne verin, oglunuza tekrar bir test yapalim. O testlerin
sonuclarina gore odyologlarla beraber neler yapabilecegimizi dustinelim, olur mu?” dedi.
Kadin basiyla onaylayarak hemen asagiya gitti. Bu sefer gidecekleri yeri bulmalari kolay
olmustu. Kagidi oradaki kadina gostererek “Bizi doktor bey yonlendirdi...” s6zu kesilmisti.
“Saat on ikide bebeginizi uyutarak gelmis olun.” Kadin bu hareketten 6turu kendini kotu
hissetmisti fakat belli etmeyerek basiyla onayladi ve adama doénerek “Saat kac¢?” dedi. Saat
henlz dokuzdu. Test saatleri gelene kadar hastanenin kafeteryasinda oturmaya karar
verdiler. Kadin mecburen oglunun bir sure uyumasini engelledi, saat daha ¢cok erkendi ve
test saatine yakin uyutmasi daha iyi olacakti. Adam kadina bir ¢ay bir de karisik tost uzatti.
“Acikmissindir, kahvalti edemedik.” dedi. Kadin adama tesekkur ederek tostunun yarisini
kopardi ve ona verdi. Adam once istemedi fakat karisinin israrina dayanamayarak kabul
etti. Butun gun tek yiyecekleri bu tost olabilirdi. Bunu dlsunmek kadinin taylerini Grpertti.

Yavas yavas test saati yaklasmaya basladi ve oglani uyutma vakti de gelmis oldu. Oglan
uyuyunca kalktilar. Kadin, Odyoloji Bolumu'nun 6nune kadar cocugunu sarsmadan getirme
cabasi icindeydi. Adam ise bu ¢abayi guling bulmustu. Bebegi kag¢ saattir uyutmamislardi
ve su an ne yaparlarsa yapsin uyanmayacagdi belliydi. Danismadaki kadin eliyle yanindaki
kaplyi isaret ederek “Annesiyle beraber girilsin.” dedi. Adam karisina kapiyi acarak onlari
iceri soktu ve kendi oradaki koltuklara oturarak onlari beklemeye basladi. Kadin iceri girdigi
icin heyecanliydi, kdy merkezinde onu iceriye almamislardi. Testin nasil yapildigini izlemek
istiyordu. “Merhaba, buraya dogru gelin, bebeginizi suraya koyalim.” dedi bir ses. Kadin sese
dogru yonelerek kendisine gosterilen yere oglunu koydu. Odyolog oldugunu dldsundugu
kadin 6nce oglunun ylzunu sildi ve sonra onun alnina ve yanaklarina bir seyler bagladi.
Kadin bunu cok ilgin¢g bulmustu. Bir zaman sonra bilgisayardan bir ¢ikti aldi ve “Tek kulagi
cevap vermedi.” dedi. Kadin anlamamisti. “Bu he demek oluyor?” diye sordu. “Tek kulaginda
yani sag kulaginda isitme kaybi mevcut. Fakat bir hafta sonra tekrar gérmeli ve emin
olmaliyiz. Sol kulagi iyi duyuyor gibi gozukuyor, sol kulagi kaybetmemek icin neler
yapabilecegimizi haftaya sizinle konusalim. Sag kulaga eger uygunsa isitme cihazi da
uygulayabiliriz.” dedi.
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“Yukaridaki doktora goturmeli miyim?” diye sordu kadin. Odyolog gulimseyerek “Kulak
burun bogaz doktoruyla beraber calismaktayiz, tabii ki ona da gostererek tekrar bilgi
alabilirsiniz.” dedi. Kadin tebessim ederek oglunu aldi ve odadan c¢ikti. Adam heyecanla
kadinin yuzune bakti, kadin ise tek tarafli isitme kaybinin ne gibi olumsuzluklari
olabilecegini dustunuyordu. “Ne oldu, kotu bir sey mi?” diye sordu adam. Kadin emin degildi
ve adama cevap vermeyerek doktorun yolunu tuttu. Kapiyi aceleyle tiklayarak ses
beklemeden iceri daldi. Doktor sasirmisti ve hafifce de kizarak “Buyurun.” dedi. “Doktor bey,
tek tarafli isitme kaybi dediler.” kadin duraksamadan konusuyordu. Doktor ayaga kalkarak
kadinin elindeki sonuc¢ kagitlarini aldi ve bakindi. “Tek kulagi testten gegememis, boyle
vakalar olabilir. Diger kulagi ise duyuyor.” dedi. “Haftaya tekrar cagirdilar, sonug¢ degisebilir
mi yani...” doktor kadinin s6zunu bitirmesini beklemeden “Sonucun degisecegini
sanmiyorum, dogrusunu odyologlar bilir fakat artik sik sik hastaneye geleceginizi
soylemeliyim. Hayatini cok etkileyecegi bir durum olmayacaktir, duyan kulagini korumaya
bakacagiz artik. Odyologlar da uygun gorurse belki de isitme cihazi 6nerebiliriz.” dedi.
Kadin tesekkur ederek sessizce odadan ayrildi.

Bir hafta sonra tekrar hastaneye geldiler. Odyoloji Bolumu'nden ge¢cen hafta aldiklar
randevu saatine tam kili kilina yetismislerdi. Kadin oglunun ismini soyleyerek iceri
alinmalari icin beklemeye basladi ve sonunda iceri davet edildi. Tekrar ayni test yapildi ve
kadin sonucun degistigini umut ederek etrafina bakindi. Birka¢c odyolog daha gelerek aileye
bilgi verip cocuga davranis testi yaptilar ve sonuclara birlikte bakmaya basladilar. Kadin
kendini tutamayarak “Sonuc¢ degisti mi?” diye sordu. “Sonu¢ degismedi, fakat IGtfen
umutsuzluga kapilmayin. Sol kulagi yani duyan kulagi cok iyi duyuyor. Buyurken yasayacagi
bazi zorluklar elbet olacak, bunlari size detaylica anlatacagim fakat cocugunuzu asla eksik
olarak géormeyin. Diger ¢cocuklardan hi¢bir farki olmayacak buyumesinde. Tek tarafli isitme
kayiplarinda, isitme cihazina sigorta destegi olmadigindan sag kulak i¢in cihaz
onermiyorum. Hem maddi olarak sizi zora sokmak istemiyorum. Her yil duzenli olarak
testlere gelerek durum degerlendirmesi yapalim, ilerleyen zamanlarda degisen durumlara
gore farkli bir tedavi yontemi uygulayabiliriz. Bebeginizle bol bol konusun, onun normal bir
cocuktan farki olmadigini unutmayin. Kontrolleri aksatmayin, bu yeterli olacak.” dedi
odyolog. Kadin, ogluna sikica sarilarak adamin yanina kostu. “Oglumuz saglikli. Onun hicbir
seyi yok.” dedi. Adam kadini sevincle kucakladi “Duyuyor mu yani, test mi yanlismis?” dedi
sevingle. Kadin adama gulumseyerek bakti. “Tek kulagi duymuyormus ama oteki kulagi da
duyuyormus iste. Bardagin dolu tarafindan bakacagiz ve her yil kontrole getirecegiz
oglumuzu o kadar.” dedi kadin ve devam etti “Oglumuz saglikli. Oglumuzun diger
¢ocuklardan hicbir farki yok. ”

MELIKE GULTEKIN
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TEST YONTEMLERI

TIMPANOMETRIK INCELEME

SESSVL UV IV ANV AN

Timpanometre, odyolojik degerlendirmede ayirici tani saglanmasinda bize yol gdsteren énemli bir objektif
test aracidir. Dis kulak yolundan gelen seslere, orta kulagin verdigi tepkiyi ve direnci 6lcmeye dayanir.
Ozellikle orta kulak patolojilerinin tani ve tedavisinde kullanilir. Timpanometri, akustik refleks, ve akustik
impedans olgumlerini icerir. Timpanometri 6lcumu sirasinda dis kulak kanalindan gonderilen ses enerjisi,
kulak zarini ve orta kulak kemikgiklerini hareket ettirir. Bu etkiye karsi zar ve kemikgikler direng gosterir ve bu
duruma “akustik impedans” adi verilir. Komplians ise iceriye gecen enerjinin karsiligidir. Kemikgik zincirin
hareketliligi kulak zarindaki hareketin bUyUklugunun gostergesidir. Timpanometri, komplians ve impedansi
olcerek “timpanogram” adi verilen grafikte sonucu verir.

e Uyaran Frekansi:

Klasik timpanometri testinde genellikle 226 Hz prob ton uyaran kullanilir. Cogu cihaz otomatik bir sekilde bu
frekanstan teste baslar ancak yenidogan ve bazi orta kulak ya da dis kulak patolojilerinde yuksek frekansli
prob ton uyaran kullanilir.

¢ Testin Uygulama Protokoli:

- Teste baslamadan énce probun boyutu ve konumlandirilacagi yer hakkina fikir sahibi olmamiz icin
otoskopik muayene gergceklesmis olmalidir.

- Cihazin kalibrasyonuna dikkat edilmelidir.
- ANSI standartlarina uyulmalidir.

- Uygulamadan 6nce hastaya test hakkinda detayli bilgi verilmelidir (6rn: duyacaginiz seslere tepki vermeyin,
konusmayin, yutkunmayin ve sessizce bekleyin).

- Hastadan, rahatsizlik duyarsa sizi uyarmasini isteyin.
- Probu kulak kanalina uygun olacak sekilde secin ve probun temiz oldugundan emin olun.

- Kulagin st kismindan nazikge tutun ve arkaya dogru ¢ekin. Probu kanala yerlestirin.
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Timpanogramin incelenmesi ve Yorumlanmasi

Cikan egri Uzerinde 3 ana 6zellik dikkatle incelenir:

e Ortak kulak basinci
e Komplians degeri
e Dis kulak kanali hacmi

Basing araligina ve kompliansa bakarak inceleme yaptigimizda Tip A, Tip B, Tip C, Tip As ve Tip Ad
timpanogram egrileri gézlemleriz.

Normatif verilere baktigimizda, orta kulak basincinin +/- 50 daPa veya +/- 100 daPa, komplians degderini 0.39-
1.30 araliklarinda ¢ikmasini bekleriz.

Tip A Timpanogram: Normal timpanogram olarak adlandirilir. Basing ve komplians normal araliktadir.

Tip As Timpanogram: Normal basing araliginda ancak kompliansi normal araliktan azdir. Kemikgik
fiksasyonunda gorulebilir.

Tip Ad Timpanogram: Normal basing araliginda ancak kompliansi normal araliktan yUksektir.
Tip B Timpanogram: Cikan edride tepe noktasi olusturmaz. En sik orta kulak eflizyonunda gérallr. Ancak Tip
B sonucunda ¢ok dikkatli olunmalidir ginkU probun yerlestiriimesinde yanlislik oldugunda, buson varliginda

ve perforasyon varliginda da bu sonug gorulebilir.

Tip C Timpanogram: Komplians dederi normal aralikta ancak tepe noktasi negatiftedir. Yani pik -50
daPa’'dan dusuk basingta ortaya gikar. Bazi otitis medialarda ve ostaki disfonksiyonunda gorulur.
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 KAYNAKCA

i Nedir? (Ti

Py inceleme", 1412.2020 tarihinde

esinlenildi.

[2] Altin B.(2018)., Akustik immitans Olcim Protokolii, Odyoloji Klinik Uygulama Protokolleri (s.43)

Gérseller:

B1Ti Tipleri 2020,
1412.2020 tarihinde esinlenildi.
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\ KOGC: Kardesim 20 odyolog nedir Allah askina! 82 milyon x 2 kulak icin sadece
y 20 odyolog mu? Kediye ciger mi koklatiyorsunuz? Kirik kalpler duraginda
inecek var.

BOGA: Ama biz de bir seyleri biliyoruz da o yavrular a¢ getirmeyin diyoruz.

ben acken bazalimdan apexime kadar mutsuzum.

™ iKIZLER: Bir ikizler burcu olarak anamnez almak kadar zorlandigim bir sey yok.
” Gun sonu konustugum hasta x8 kadar duygu degisimi yasiyorum.

) YENGEG: Ara sira bir Usengeclik ¢okuiyor ki sorma. Hele su testi yapip bir de
” maskeli bakmak gerektigi cikiyor ya ortaya, zulim geliyor zuliim.

ASLAN: Ne yapalim iste bizim aslanligimiz da pediatrik testler baslayana kadar.
N Aslan liderdir, aslan gururludur... Kendime bakiyorum 3-5 yasindaki
2 hastalarimla iletisim kurabilmek icin oyun esnasinda havlayip miyavliyorum.
Pardon ben hangi aslan?

doluyor.

Py TERAZI: Aaa bak Nehircigim, bu cicekli cihaz sana cok yakisacak. Hem tim
! : J) kiyafetlerine de uyar bence. Odyologun bir terazi burcu tathm, estetik ve uyum
~ konusunda tek adres.

. AKREP: Tamam sabir timsaliyim tamam sarsilmaz psikolojiye sahibim de ah
@ /ﬁ be klicigum bu oyuncak da kafaya atilmaz ki. Ver bakalim digerini de bana.
Evet, sakinim sakinsin sakiniz :).

= YAY:Her seye bu kadar olumlu bakmak bazen beni yoruyor. Hasta "hocam
/ kulagim koptu" dese olsun hayatim bak digeri yerinde sukur diye tepki
vermekten korkuyorum.

A OGLAK:Bazen klinikte bos otururken cihazlarla alakali maliyet hesabi yapmaktan
@ kendimi alamiyorum. Etrafi fiyat etiketleriyle géormemi nasil durdurabilirim?

KOVA: Kova ¢agina girdik artik, herkes dedigime gelecek. Bundan sonra test
sonuclarini bosverin ben nasil yorumluyorsam o.

BALIK: Neymis efendim pediatri boliumunde zorlaniyormusum, aile bireylerine

559 telkin edici konusmam gerekirken ben de agliyormusum, cocuklara kopya
=" yerecek davranislarda bulunuyor mis misim mus musum. Ne var yani gézlerim
surekli doldugu icin cihaz ekranini gormekte zorlaniyorsam?

SAYFA 21 EDA NUR KACAKCI & EBRAR ACAR BUSON DERGISI
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- Gozliik
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Piercing
DiLE BENDEN NE DILERSEN
Cantani da DAHA FAZLA
tagimami ODYOLOG ATAMASI
istiyor
musun?!

ONKOLOJI Mi?

2 YILLIK MI? Bi
KULAK SEYSi Mi BU? ) "W
SiMDi TAM OLARAK NE BITMEDINIZ!!!

i$ YAPACAKSINIZ




hakan but dogent olacak
{ @lhakanakyol

staj yeri bulamadim, hi komagene

hak
| @hakanjpg

isime gelmeyeni duymamam

(€d Bir Odyolog @biodyolog - 16dk

En Odyolog 6zelliginiz ne benim gérdigim
herkesin once kulaklarina bakmam hak

@hakanjpg

.

sinavdaki gorevli hoca bolumu sordu

ey e odyoloji dedim 2 yillik mi diye sordu
Slnana VESthlﬂOOklﬂel" sinavin ales olmasi diginda her sey

refleks yolagini yazmam  okay
1Istenmistir.
Ben:
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TROMPET GALANLARDA iSiTME PROBLEMLERI

Nefesli calgilarin bakir uflemeli sinifinda yer alan trompetler,
gunumuzde hem orkestralarin hem de térenlerin vazgecilmez bir
muzik aleti oluvermistir. ®&zellikle orkestralarda trompet calicilar
yaklasik 4 saat ekspirasyon yapmaktadirlar. Trompet calanlarda,
sesin kendilerine donmesinden kaynakli isitme problemleri
gorulmustur. Yapilan bir gcalismada bu kisilerin saf ses odyometrisi
sonuclarinda algak ve orta frekanslarda problem goéziikmez iken
yuksek frekanslarda farkliliklar gézlenmistir. Bunun nedeni yuksek
siddetteki sese maruz kalmalari seklinde agciklanmistir. Orta kulak
fonksiyonlari incelendiginde ¢cogunlukla tip Ad bulgulari elde
edilmistir. Ostaki fonksiyonunun degerlendirilmesinde ise éstaki
disfonksiyonu goézlenmistir. Bu bilgilerden yola ¢gikarak nefesli ¢algi
calanlar 3 durumdan etkilenirler. Birincisi ses basinci, ikincisi
caldiklari muzik aletinin ¢ikardigi ses ve son olarak toplulukla
beraber calanlarda gozlenen diger calgilarin sesidir. Kulak tikaci ve
bazi 6nlemler alinarak bu olumsuz kosullari en aza indirgemek
mumkundur. Kisacasi trompet calmak hem marifet ister hem de
butin bu zorluklarina karsi gé6gus germek gerektir.

R -

HAVA YASTIG

SENSORINORA

== - —

Gunumuzde araclarda yer alan hava yastiklari, carpisma aninda buylk miktarda gazla siserek yogun ve kisa bir
basing dalgasi yaratirlar. Hava yastiklarinin agcilmasi sonucunda sensdrinéral isitme kaybi vakalariyla nadiren
karsilasilabilir. Bu vakalarda sensoérinoéral isitme kaybi en sik 2 ila 4 kHz frekanslarini etkilemekle birlikte,
cogunlukla orta ve yuksek frekans araliginda goértilmektedir. Herhangi bir isitme problemi bulunmayan bir
adam, arabasiyla seyir halindeyken bir trafik kazasina karismistir ve carpismadan hemen sonra éninde hava
yastigl agilmistir. Hastanin bilincinin yerinde oldugu ve beyninde herhangi bir hasar olmadigi rapor edilmistir.
Ancak hasta, kazadan sonra sag kulaginda dolgunluk hissettigini ve hafif bir kulak ¢inlamasi sikayeti oldugunu
belirtmistir. Bu bulgulara bas donmesi eslik etmemektedir. Yapilan degerlendirmeler sonucunda hastanin
timpanogrami bilateral tip A timpanogram elde edilmistir. Saf ses odyometrisinde, sag tarafta sensérinéral
isitme kaybini dlistindliren 4 kHz ve 8 kHz'te sirasiyla 30 dBHL ve 25 dBHL'lik yuksek esikler géorilmustar.
Hastaya, damar ici hidrokortizon enjeksiyonunun ardindan oral prednizolon tedavisi uygulanmistir. isitme
kaybi, 4 kHz ve 8 kHz frekanslarinin her birinde kismen 15 dBHL’e ylkselmistir.

SAYFA 24 ELIF BAYRAK & SELDA AKIN
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ISITME ENGELLI
YAZAR

* 12 yasinda gecirdigi hastalik sonucu isitme
yetisini kaybeden Turan Yalgin, 2006-2018
yillari arasinda 6 kitap yazdi. Yalgin,
yazdigi kitaplarla engelliler basta olmak
Uzere genglere okuma ve yazmanin
dnemini anlatmaya calisiyor. Tokat il Halk
KUtUphanesi'nde memur olarak ¢alisan
evli ve 2 cocuk babasi Turan Yalgin, 12
yasinda menenjit hastaligi sonrasinda
yurume, isitme ve konusma yetisini
kaybetti. Yalcin, hastanede 6 ay tedavi
gordukten sonra yeniden yurumeye
basladi. Kendi cabasi ve gayreti sayesinde
tekrar konusmaya da basladi. Tedauvisi
sonrasinda egitimini strduren Yalgin,
istanbul Universitesi iktisat FakUltesi ve
Tokat Meslek Yuksek Okulu Elektrik
Bolumu 'nden mezun oldu. Sonrasinda
2006 ile 2018 yillari arasinda siraslyla
"Sessiz DUnyadan Esintiler", "Tokat'tan
Zirveye Dogru" , "Hizmetkar Lider Recep
Yazicioglu", "Engelleri Asanlar", "Recep
Yazicioglu'nun Liderlik Sirlan", "Sen de
Kafadan Engellisin" kitaplarini yazdi.
Simdilerde ise genclere okumanin ve
yazmanin ne kadar dnemli oldugunu
anlatiyor.
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BASARI

HIKAYELERI

“OKUDUM,
BASARISIZLIGIM
BASARIYA DONUSTU"

e Ortaokula gectigi yil menenjit oldugunu ve

aylarca tedavi gérdugunu sdyleyen Turan
Yalcin, "Hastalik sonrasi 6 ay yuruyemedim,
konusamadim, duyamadim. Daha sonra
aylarca suren tedavi sonrasinda yurume ve
konusma yetenegimi yeniden kazandim.
Ancak isitme engelim kalici oldu. Ailem beni
once isitme engelliler okuluna géndermek
istedi, ancak durumuma uygun okul
olmayinca Pazar ilcesinde okuluma devam
ettim. Daha sonra liseye de Pazar ilcesinde
basladim. Lise birinci siniftayken, sinif cok
kalabalikti, 50 kisi vardi. 50 kisiden 26 kisi
sinifta kaldi. Bunlardan bir tanesi de bendim.
O zaman acik lise de yoktu. Okul disinda bir
sene bekledim. Bir sene daha sinifta kaldim.
Baba mesledi olan ciftciligi sevmiyordum. Bu
yuzden okumak icin cabaladim. Okudum,
daha sonra basarisizligim basariya dénustu.
Cok kitap okumam sayesinde artik sinifta
kalmadim. Lise son sinifa geldigim zaman 17
kisiydik sinifta, 16 kisi sinava girdi ve sadece 6
tanesi sinavi kazandi. Ben ise puan
siralamasinda U¢Uncu olmustum. Bu da
Pazar ilcesi 3'Unculugu demek. Bu basari
benim, istanbul Universitesi iktisat
Fakultesi'ni kazanmama sebep oldu" dedi.

ABDULLAH KARAYEL & MEHMET TUNC
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“KiMSE UNIVERSITEYI
OKUYACAGIMA
iNANMIYORDU"”

e insanlarin, cevresindeki basarili kisileri takdir etmesi
gerektigini ifade eden Yalgin, "Genis ailemde
Universiteyi bitirmis hi¢ kimse yoktu. Kimse benim
Universiteyi okuyacagima inanmiyordu. Ben ise inat
ettim, okumayi sevdim ve okumayi sevdikge basarim
arttl. Hatta lisedeki basarimdan daha buyuk bir basari
ile Universiteyi bitirdim. Daha sonra memleketime
dondum. Okullara, konusmalara davet etmeye
basladilar. Ogrenciler isitme engelli bir insan nasil
konusabilir ve nasil yazabilir diye hayret ediyorlardi.
Biz okullara gidip konusma yaptik¢a dgrencileri
etkiledik ve 6grenciler yavas yavas "Madem isitme
engelliler glizel yazabiliyor, glzel okuyabiliyor ve
basarili olabiliyorlar biz de basarili oluruz." diye
dusunmeye baslayip hayatlarini olumlu yénde
sekillendirdiler. Su anda 6 tane yayimlanmis kitabim
var. Ogrencilere hediye ediyorum. insan cevresindeki
basarili insanlari takdir edecek ki cocuklar da
onlardan bakarak daha basarili olmaya ¢alissinlar.
Basari doktor ya da mUhendis olmak degdil. Basari,
insanlara okuma sevgisi asilayabilmek, hayat sevgisi
asllayabilmek." diye konustu.

“COK KIiTAP OKUDUM™

¢ Hastaligin, kendisinin yazma yetenegini disariya

cikardigini sdyleyen Yalgin, sdyle konustu: "Durmadan
yazl yazmaya basladim. Hatta ortaokulda iken
Turkiye'nin 'En genc valisi' olarak bilinen Recep
Yazicioglu Tokat'ta valiydi ve ben de 17 yasinda en
geng yazar olarak yazilar yaziyordum. Aradan seneler
sonra Recep Yazicioglu'nun bize verdigi destekleri
kitap haline dénustirdim. Daha sonra yerel
gazetelerde yazilar yazdim. Ardindan bu yazilari
‘engelleri asanlar" kitabinda topladim. Kitap ¢ok ilgi
cekti. Engelli yakinlari bu kitabi okuyarak oldukga
duygulandi. Bu kitaplar yazarken hi¢ zorlanmadim.
Bu kitabimiz Turkiye'nin her noktasinda satiliyor.
Kimse bizim isitme engelli oldugumuza inanamiyor.
Bunun tek bir sebebi var, o da ¢ok kitap okumak.
Sunu ¢ok iyi biliyorum ki insanin basarili olabilmesi
icin karsisindakini ikna etme etmesi, glzel hatip
etmesi cok dnemli. "

http://tokathaber60.com/haber_detay.asp?haberlD=5631&HaberBaslik=isi

"ENGELLI ARKADASLARIMIZ NE
YAZIK Ki ENGELINE SIGINIYOR™"
» Engelliinsanlara ve engeli olmayan insanlara tavsiyelerde bulunan Yalgin soyle konustu:

"Engelli arkadaslarimiz ne yazik ki engellerine siginiyor. Basarili isler yapmak yerine oturmayi tercih ediyorlar.
Basarili insanlar da var. Engellilerin de kendileri gibi basarili engellileri model almalari lazim. Onemli olan én

yarglyi yikabilmek.

ABDULLAH KARAYEL & MEHMET TUNC
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METIN ICINDE

- !
Beethoven'in Portresi, Joseph Karl Stieler, 1820 Fotograf: Wikimedia Commons

Asagidaki metinde yazimi yanhs olan kelimeleri
bulun, sirayla kutucuga yazin ve siirpriz ciimleyi
bulun!

Ludwig van Beethoven, tim zamanlarin en
buylk muzuk dehalarindan biri olarak kabul
edilen Alman piyanist ve bestecidir. Yenilikgi
besteleri, vokalleri ve enstrumanlari
birlestirerek sonatin, senfoni, kongerto ve
dortlisu kapsamini genisletmistir. Bati
muziginin Romantik doneme gecis surecinde
buyuk katkisi olmustur. Muzik askiyla
basarilara imza atan fakat ayni zamanda
isitme kaybi ile zorlu bir sUre¢ yasayan
Beethoven, arkadasi Franz Wegeler'e yurek
burkan bir mektubunda sunlari sdyledi: "Sefil
bir yasam surdugumu itiraf etmeliyim.
Neredeyse iki yildir herhangi bir sosyal
etkinlige katilmayi biraktim, cinku insanlara

sunu soylemeyi imkansiz buluyorum: Sagirim.

Baska bir meslegim olsaydi, zaafimla bas
edebilirdim ama meslegimde bu korkung bir
engel."

Hepimizin aklina gelen ortak bir soru
Beethoven'in isitme engeline ragmen beste
yapmaya nasil devam ettigidir. Ancak bu
muhtemelen ¢ok zor degildi cinku kural
tanimaz ve anlamlandirmasi gug¢ sanilan
muzik, kurallari olan bir dildir. Muzigin nasil
yapildiginin kurallarini bilerek, masasina
oturabilir ve duymadan bir muzik parcgasi
besteleyebilirdi.

"Bu sagirhikla nasil basa ciktigr sadece
miizigin degil, insanhgin en biiyiik
hikayelerinden biridir."
-Miizik Direktorii Donato Cabrera

KAYNAKCA: -
“Ludwig van Beethoven” 2019 (https://www.biography.com/musician/ludwig-van-beethoven)
Erisim: 18 Aralik 2020
“Beethoven’s Deafness: How Beethoven Became Deaf” 2018 (https://www.cmuse.org/beethoven-deafness)
Erisim: 18 Aralik 2020
“ What caused Beethoven's deafness?” 2019 (https://www.pbs.org/newshour/health/what-caused-beethovens-
deafness)
Erisim: 18 Aralik 2020
“The Whole Story of Beethoven's Deafness” 2020
(https://www.californiasymphony.org/composer/beethoven/the-whole-story-of-beethovens-deafness)
Erisim: 18 Aralik 2020
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Cin'de, 2019'un Aralik ayinda baslayip kisa strede 216
Ulkeyi etkisi altina alan Koronavirus (COVID-19), DlUnya
Saglk Orgltl tarafindan insanlari etkileyen, siddetli akut
solunum yolu sendromuna neden olan bulasici solunum
enfeksiyonu olarak tanimlanmistir. Turkiye'de ilk vakanin
goruldugu 11 Mart 2020'den bu yana hayatimizin her
alaninda etkisini gostermektedir. Baslica belirtileri
arasinda ates, bogaz agrisi, kuru oksuruk ve nefes darhigi
yer almaktadir.

Yeni tur bir virtsun yayilmasi bilim insanlarini ¢esitli
arastirmalara itmistir. VirGsun etkileri ve sonuclari Gzerine
yapilan ¢alismalar gun gegtik¢e artmaktadir. Hastalik
sonrasi kalici etkiler gézlenmis ve bunlar raporlanmistir.
Bununla birlikte daha énceden yapilan ¢calismalar, bu
virus familyasinin nérolojik hastalik semptomlari olmasa
bile sinir sistemini etkileme ve kalici beyin hasarina sebep
olabilme 6zelligi oldugunu géstermistir. Bu kadar guglu
olan bir virlstn odyolojik ve vestibUler semptomlari
Uzerine yapilan incelemelerin sayisi oldukga azdir. Birlesik
Krallik'ta incelenen bir vaka serisinde hastalarin

% 10'undan fazlasl, isitme kaybi ve/veya kulak ¢inlamasi
semptomlari bildirmistir. Wuhan'daki genis bir vaka serisi,
pozitif oldugu dogrulanmis COVID 19 hastalarinin

% 8'inde bas donmesini bir sesmptom olarak
tanimlamistir. Yine Wuhan'daki baska bir ¢alisma,
hastalarin % 16,8'inde bas donmesi géruldugunu
bildirmistir. TGrkiye, Cin, Tayland, Almanya, iran ve Misirda
bilim insanlari COVID-19 sonrasi isitme kaybi olan
hastalari incelemistir. Yapilan incelemelerden elde edilen
verilere gore hastalar isitme kaybi ile birlikte en cok
tinnitus sikayetini bildirmistir. Tinnitusu, vertigo ve otalji
sikayetleri takip etmektedir. Sonuglar, virUs ile isitme
kaybi ve denge bozukluklari arasindaki iliskinin daha fazla
arastirilmasi gerektigini géstermektedir. COVID-19
hucreye girmek i¢in “angiotensin converting enzyme-2
(ACE-2)" kullaniyor. Bu enzim sadece akciger hucrelerinde
degil, neredeyse vlicuttaki her organin hucrelerinde
bulunmaktadir. Akcigerdeki epitel hucreleri ile kan
dolasimina gegcen CoV-2 virtsu, endotel hicreleri enfekte
ederek, kan-beyin bariyerini asarak sinir sistemine
gegebiliyor. Bu nedenle vicuttaki organlari, dokulari ve
sistemleri etkileyebiliyor. Bundan yola ¢ikarak
arastirmacilar "iskemi sebebiyle isitme sistemde
perflzyonun yeterli seviyede gergceklesmemesi isitme
kaybina yol agmaktadir." hipotezini ileri sirmuslerdir.
Vaskuler kasta yani damar yapisinda bulunan ACE-2
enfekte olup pihti olusumu ile kan akisini azaltiyor,
bdylece isitme kaybina sebep olabilecek iskemiye sebep
oluyor. Yayinlanan bir makalede ise virtsin beyin sapini
etkiledigi ve bu nedenle isitme kaybina sebep oldugu
savunuluyor. Vakalarda, belirtilen ikincil nérolojik etkilerin
yani sira dogrudan norotipik etkilerinin de oldugu
dUsUunUlmektedir. Bilim insanlarina goére, virtstin bu
etkisinin hem periferik hem de santral kokleo vestibuler
yollarda nasil bir etki gosterdigi kUresel pandemi
sUrecinde ¢ok da iyi anlasilamayan bir konudur.

*Degen, C., Lenarz,T., Willenborg, K. (2020). Acute Profound Sensorineural
Hearing Loss After COVID-19 Pneumonia. MAYO CLINIC PROCEEDINGS,
August 2020;95(8):1797-1809
*®OZER, F., OZER, C., & YAVUZ, H. COVID-19 ve Odyovestibliler Sistem. KBB ve
BBC Dergisi. 2020;28(Suppl):S56-S60
***Saniasiaya, J. (2020). Hearing Loss in SARS-CoV-2: What Do We Know?. Ear,
Nose & Throat Journal, 0145561320946902.

Almanya’'da COVID-19 sonrasi ileri derecede bilateral
sensorinodral isitme kaybi olan bir hastanin MRI
sonuclarina gore sag kokleada belirgin kontrast artisi ve
sag kokleanin bazal donUstnde kismen azalmis sivi
oldugu gozlenmistir. Bu bulgular iltihaplanma sUtrecinin
belirtileri olarak yorumlanmistir. Bu bir stirecin yumusak
doku olusumuna hatta koklea ossifikasyonuna yol acarak
olasi koklear implant uygulamasini zor hale getirebilecegdi
raporlanmistir. Bu hastaya acil koklear implant yapilmasi
kararlastirilmis ve lokal anestezi ile koklear implant
uygulanmistir. Bu vaka, COVID-19 ‘dan kaynaklanan isitme
kaybi sebebiyle ilk koklear implant uygulamasi olarak
bildirilmistir. Misirda yapilan bir calismada ise test sonucu
pozitif olan fakat iliskili semptomlari olmayan hastalara
OAE ile dlcumu yapilmis ve sonuglar kontrol grubuna
gore daha kotu cikmistir. Bu hastalarda dzellikle yUksek
frekansta etkilenme gozlenmis ve TEOAE esiklerinde
belirgin dusme tespit edilmistir. Bu iki calisma, COVID-19
ile koklear hasar arasinda potansiyel bir iliski oldugunu
gostermektedir. COVID-19 pnémonisi tedavisi sirasinda
kullanilan ilaglarin ototoksik etkileri olabilecedi, bu
sebeple de isitme kaybina sebep olabilecegi de
dUstnUlmektedir. Tedavide kullanilan kinin, makrolid,
salisilat, azitromisin ve furosemid Uzerinde calismalar
yapilmaktadir fakat hentz anlamli bir sonug elde
edilememistir. COVID-19 hakkinda 6nemli literatGr

bilgileri olmasina ragmen, COVID-19'un isitme kaybi iliskisi -

hakkinda daha fazla arastirmaya ihtiya¢ duyulmaktadir.
Arastirma sayisi arttikga virUs ile odyolojik semptomlar
arasindaki iliski i¢cin daha net bilgilere ulasilacaktir.

Gerek sevdiklerimiz ve gerek kendi saglimiz icin hepimizin
bir adim otesinde olan saglik calisanlarimiz igcin COVID-19
onlemlerine dikkat etmeliyiz. Gerekmedikge evden
¢ikmamali; maske, mesafe ve temizlik kurallarini
unutmamaliyiz. Oldukga basit olan 6nlemler sayesinde bu
virtsu hep birlikte yenebiliriz. Cagimizin en buyuk savasinda
bizler icin nice fedakarliklarda bulunan, mUicadelede en 6n
saftaki kahramanlarimiz olan tum saglik calisanlarimiza
sonsuz minnet ve tesekkurlerimizi sunuyoruz.

ECEM iLAYDA BASTURK




Bir odyolog parfumunu nasil secer?
-Koklea Koklea

Fonksiyonel bir hastanin isitme ile alakal1 patolojisi nerededir?
-Ne sensor ne ben soyleyeyim.
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Istedigi oyuncaga parasi yetmeyen haylaz Nick aglamaya baslamis.
Sizce Nick’in annesi, Nick’in babasina ne demis?
-Para Wernicke




BUSON DERGIiSI

EYE

ESSIZ
ALDIK

Sessiz kaldiklarimiz yiiziinden bu
sefer eksik de kaldik.

GUndeme dusen “NEFES AL" baslikl
habere her vatandas gibi GzUlmekle
kalamadik biz. icimizde koca bir eksik
kalma duygusuyla "neden orada
degilim?" dedik. CUnku ¢ok basitti
yaplilmasi gereken, bilinseydi eger. Bir
pil kapagdi acilacak, yeni pil yerlestirilip
kapatilacakti. Degerli hemsirelerimizin
iletisim kurmak icin ¢irpindigi o
anlarda, bir odyolog hasta i¢cin mucize
niteligindeydi eminim. Peki biz neden
yoktuk orada? Oyleyse vaktiyle sessiz
kaldigimiz bir seyler vardi. Odyoloji
mezunlarinin birgcogu atamalarin az
olacagini dustinerek sektortun diger
alanlarina yéneliyor. Bu noktada
herkesin kendi tercihine saygi
gosteriyorum. Fakat yapilmasi gereken
bir sey var. Her ne kadar baska
alanlarda da calissak hastanelerin
odyologlara ihtiyacli var. Hastalarin
odyologlara ihtiyacli var. Bu konuda
farkindalik yaratmanin bizlerin gorevi
oldugunu dusunuyorum. "Ben
hastanede calismayacaksam
karisilacak bir konu yok." dustuincesiyle
meslegini icra eden meslektaslarima
sesleniyorum. Sessiz kalirsak eksik
kallyoruz. Nefes al yazisini okurken
nefessiz kaliyoruz.

https://twitter.com/odyolojideposu/status/1334538090988376064

Haklarimizi degil hastalarimizin
haklarini korumaya calisirken sessiz
kalislarimizdan rahatsizim. Pandemi
sebebiyle ilk kez gordugumuz bu
haber yillardir yogun bakimda yatan
isitme kayipli hastalarin isitme cihazlar
olmasina ragmen iletisimsiz kaldigini
¢cok acik bir sekilde ortaya serdi.
Sadece bu da degil, isaret dili kullanan
hastalarimizin kag tanesi saglik
hizmetleriyle ilgili haklarini yeterince
kullanabiliyor? Bizler kendimizi bu
konuda ne kadar gelistiriyoruz?
Soéylemek istedigim; orada yatan hasta
total isitme kayipli ve isaret dili
kullanan bir hasta olsaydi bizlerin
orada olmasi yeterli olacak miydi?
Elestirilmesi gereken tek konunun
bizim sessizligimiz olmadigini
biliyorum. Ancak insan kendinden
baslamali degisime. CozUmler
Uretmeli, sunmali. Hepsinden 6nce
farkinda olmali. Sorunun kaynagini
bulmak, anlik ¢6zimlerden ¢cok daha
fazlasini getirir ginku. Haberi ilk
goérdugumde "Hastalarimiz icin mucize
olabilecekken, sessizligin ¢ighgina
donustuk." demistim. Evet, haber ¢iglik
kadar ses getirdi ama bizlere ne
katacagi konusunda hala endiseliyim.
Eksik kalmadigimiz saglhkli gunlerde,
elbet bir gun, bulusmak dilegiyle.

SAYFA 30

BERFIN OZMEN
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SOLDAN SAGA

1-Yuksek siddetteki uyanma karsilik
stapes kasimin kasilmasi.

2-Maskeleme yapildvd sirada test edilen
kulagin esiginde degisiklik gérilmemeye
baslanan seviye,

3-Isitme ve denge siniri, vestibulokoklear
simir.

4-ABR'de dalgalar aras1 zaman-sure
kavram olarak ifade edilen kavram.
5-Orta kulak kemikgiklerinin kiregclenmesi
olarak da bilinen, orta ve ic kulag
etkileyen hastabk.

6-Timpanometre ile elde edilen sonuclann
gosterildigi grafik.

KARE BULMACA
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YUKARIDAN ASAGIYA
1- Sesin 1 saniyedeki titresim sayisi.
2-lletim ve sensbrindral isitme kaybimin birlikte
goriildigii isitme kayb,
3-Orta kulagwn basincim ve kulak zanmn
gecirgenligini dlgmeye yarayan alet.
4-Hava yolu isitme esiklerini bulmak icin kullamlan,
s kulak yoluna yerlestirilen kulaklik tiird.
5- Once yiiksek sonra alcak frekans bilgelerini uyararak
aym anda tum kokleayr uyaran, ABR de kullamlan bir
uyaran tiri.
6- Immitansmetrik olgiimlerin yapilmas: igin dhg
kulagin tikanmasim saglamak amaciyla kullamlan
arac.
7T-Viicudumuzdaki en kiiciik kemik olarak da bilinen,
kulagimizdaki iic kemikgikten biri.
8-Aym taraf,
9-0rta kulak fonksiyonunun degerlendirilmesini
saglayan objektif bir test yontemi. “Akustik ..... kil
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ISARET DILJ OGRENIYORUZ

YAYA

OTOBUS

Her 1ka el karin luzasinda, agik diiz, avug iglen
birbinne bakacak sekilde eller 6ne dogru
hareket ettinlir Ardindan sag el wviicudun
oniinde isaret parmad ve orta parmak acik
obiir parmaklar kapali (V el), parmak uclan
asagitya bakacak sekilde hareket ettirilerek
yiiriime 1saret: yapilir.

Her iki el sag omwuz hizasmda, avug iglen
birbirine bakacak sekilde, parmaklar kivnk,
eller 6ne dogru hareket ettinlir.

METROBUS

DURAK

Her i1ka elin isaret parmaklann acgik, oébur
parmaklar kapalidir. Sag ve sol elin isaret
parmaklan gogiis hizasinda, yukan dogru, ileri
gen hareket ettinilir.

Her 1k el gogiis huzasinda, agik. dizdiir. Sag
el. sol elin iizerinde ve avug 1¢1 sola. parmak
uglan karsiva bakacaktir. Sol el. sag eln
altinda tutulur.

Her 1ki el gogiis hizasinda, isaret parmaklan
acik, obiir parmaklan kapalidir. Sag elin isaret
parmag resimdeks gibi, sol elin isaret
parmagimn iizenne konur.

ARABA

Sag ve sol el gogiis hizasinda. eller yumruk
bicimde varim daire seklinde hareket ettinlar.
Diareksivonun ¢evrildign haval edilebilir.

Kaynakea:

https://docplayer.biz.tr/9576722-Turk-isaret-dili-tercumanligi-

berhan-I-biyikoglu.html
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