T.C.
ISTANBUL ATLAS UNIVERSITESI
LISANSUSTU EGITIiM ENSTITUSU

YUKSEK LiSANS TEZI

FARKLI TURLERDEKIi OSILASYONLU YARI-KAPANTILI SES
EGZERSIZLERININ AERODINAMIK AKUSTIK ELEKTROGLOTTOGRAFIK
VE NAZOMETRiIK PARAMETRELERE ETKIiSi

Emine ULVAN

DANISMAN
Dr. Ogr. Uyesi Serkan BENGISU

Dil ve Konusma Terapisi Anabilim Dah

Dil ve Konusma Terapisi Program

ISTANBUL, 2024



T.C.
ISTANBUL ATLAS UNIVERSITESI
LISANSUSTU EGITIiM ENSTITUSU

YUKSEK LiSANS TEZI

FARKLI TURLERDEKIi OSILASYONLU YARI-KAPANTILI SES
EGZERSIZLERININ AERODINAMIK AKUSTIK ELEKTROGLOTTOGRAFIK
VE NAZOMETRiIK PARAMETRELERE ETKIiSi

Emine ULVAN

_ DANISMAN _
Dr. Ogr. Uyesi Serkan BENGISU

Dil ve Konusma Terapisi Anabilim Dah

Dil ve Konusma Terapisi Program

ISTANBUL, 2024



T.C.
ISTANBUL ATLAS UNIVERSITESI
LISANSUSTU EGITIiM ENSTITUSU

TEZ ONAY SAYFASI
OGRENCI ADI -SOYADI Emine ULVAN
OGRENCIi NUMARASI 212102024
PROGRAM ADI Dil ve Konusma Terapisi Tezli Yiiksek Lisans

Istanbul Atlas Universitesi Dil ve Konusma Terapisi Anabilim Dalinda Emine ULVAN
tarafindan hazirlanan “Farkli Tirlerdeki Osilasyonlu Yari-kapantili Ses Egzersizlerinin
Aerodinamik Akustik Elektroglottografik ve Nazometrik Parametrelere Etkisi” adli tez

caligmasi jiiri tarafindan Yiiksek Lisans tezi olarak kabul edilmistir.

Tez Savunma Tarihi: 27 / 08 / 2024

Jiiri Uyesinin Unvani, Adi, Cahstig1 Kurum Imzas1
Soyadi
Dr. Ogr. Uyesi Serkan BENGISU | Istanbul Atlas Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi Asena Istanbul Atlas Universitesi
KARAMETE

Dr. Ogr. Uyesi Maral Uskiidar Universitesi
YESILYURT

Istanbul Atlas Universitesi Lisansiisti Egitim-Ogretim ve Smav Yoénetmeliginin ilgili
maddeleri uyarinca bu tez jiiri tarafindan onaylanmis ve Enstitii Yonetim Kurulu karariyla kabul
edilmistir.

Prof. Dr. Hafize UZUN

Lisansiistii Egitim Enstitlisti Midiirii



BEYAN

Bu tezin bana ait, 6zgiin bir ¢alisma oldugunu; calismamin hazirlik, veri toplama, analiz ve
bulgularin sunumu olmak iizere tiim asamalarinda bilimsel etik ilke ve kurallara uygun
davrandigimi; bu c¢alisma kapsaminda elde edilmeyen tiim veri ve bilgiler i¢in kaynak
gosterdigimi ve bu kaynaklara kaynakcada yer verdigimi; calismanin Istanbul Atlas
Universitesinde kullanilan “bilimsel intihal tespit programi” ile tarandigin1 ve &ngoriilen

standartlar1 karsiladigini beyan ederim.

Herhangi bir zamanda, ¢alismamla ilgili yaptigim bu beyana aykirt bir durumun saptanmasi

durumunda, ortaya ¢ikacak tiim ahlaki ve hukuki sonuglara raz1 oldugumu bildiririm.

Emine ULVAN



ITHAF

Aileme ithaf ediyorum...



BUTCE DESTEKLERI

FARKLI TURLERDEKI OSILASYONLU YARI-KAPANTILI SES
EGZERSIZLERININ AERODINAMIK AKUSTIK ELEKTROGLOTTOGRAFIK VE
NAZOMETRIK PARAMETRELERE ETKIiSi

Bu tez galismasi i¢in herhangi bir kurumdan biit¢e destegi alinmamustir.



TESEKKUR

Lisans egitimim boyunca ses ve yutma bozukluklari alaninda bana kazandirdig: degerli bilgiler
ve yiiksek lisans siirecimde arastirmanin her asamasinda rehberligiyle bana yol gosteren

danismanim Sayi Dr. Ogr. Uyesi Serkan BENGISU'ya tesekkiirlerimi sunarim.

Yiiksek lisans egitimimde mesleki bakis agim1 genisleten, bir klinisyen olarak verdigi bilgilerle
beni farkli bir noktaya tasiyan ve ¢aligsma disiplini, 6grencilerine olan ilgisi ve sorumluluguyla
Atlas Universitesi Dil ve Konusma Terapisi programini ve klinigini en iyi sartlara ulasgtirma
konusundaki &zverisiyle biz 6grencileri i¢in fark yaratan boliim baskanimiz Sayin Dr. Ogr.

Uyesi Merve SAVAS’a tesekkiirlerimi sunarim.

Aragtirmamda ses alanina yonelmemde biiyiik katkist bulunan, gece giindiiz demeden tiim
sorularima sabirla cevap veren ve USESKOM laboratuvarinda veri toplama siirecimde bana
kapilarini acarak misafir eden kiymetli hocam Sayin Ars. Gor. Goksu YILMAZ’a tesekkiir

ederim.

Hayatimin her aninda varliklariyla sonsuz desteklerini hissettigim ve bugiin mesleki olarak
ulastigim noktada tizerimdeki emeklerine minnettar oldugum annem Azime TABAK, babam
Kemal TABAK, sevgili agabeylerim Kamil TABAK ve Ferhat TABAK’a en derin

tesekkiirlerimi sunarim.

Tez siirecimde ve hayatimin her alaninda karsilastigim zorluklari asmamda bilgisi ve
ongoriistiyle bana yol gostererek distiigiim anlarda motivasyonumu tekrar kazanmami
saglayan, her daim yanimda olarak sevgisiyle bana gii¢ veren hayat arkadasim Abdiilhamid

ULVAN’a en kalbi tesekkiirlerimi sunarim.

Agustos 2024 Emine ULVAN

Vi



ICINDEKILER

| (6 (OLN N S
ONAY SAYFAS «.vvnieneinieeeneeeeeeteieeeneeneennees

BUTCE DESTEKLERI SAYFASL....cctuuittuiiunnnernmmnssssssnssssnssssssss

TESEKKUR....
ICINDEKILER

SIMGE/SEMBOL VE KISALTMALAR LISTESI
SEKIL VE RESIMLER LISTESI.....ccccuiitiiiiiiiiiiiiiiiicieie e ceieenen,
TABLOLAR LISTESI...cuuiiuiiitiiiiiiiii ettt eeeeeiie e esneeeneeennnns

(€] 121 YA =N\ VN

1.1 ARASTIRMANIN AMACIVEONEMI .................

2. GENEL BILGILER ....cvivieiiiieeeeeeeneneneneanns
2.1. SES TERAPIST ..o

2.1.1. Dolayli Yontemler ...........c.ocooeiiiiiiiiinnn.
2.1.1.1. Hijyenik Ses Terapisi .......................
2.1.2. Dogrudan Yontemler .............ooeoiiiiiint.

2.1.2.1. Fizyolojik Ses Terapisi .....................
2.1.2.1.1. Vokal Fonksiyon Egzersizleri
2.1.2.1.2. Rezonant Ses Terapisi .........

2.1.2.1.3. Yar1 Tikal1 Ses Yolu Egzersizleri (SOVTE) .................
2.1.2.1.3.1. Dudak-Dil Titresim Egzersizi...................
2.1.2.1.3.2. Tiip-Pipet Fonasyonu ..................c.ovennnn.
2.1.2.1.3.3. Yar1 Tikal1 Nazal Yol Egzersizleri..............

vii

SAYFA NO

i
v
V
Vi
Vil
IX
X
Xl
Xl
Xl

© 0O 00 00 N o oo O b~ WPk

e e =
N B O



2.1.2.1.3.4. Yiiksek Frekansli Osilasyon Teknigi............
2.1.2.2. Semptomatik SES TerapiSl .......oueieiiri ettt

2.1.2.3. PSIKOJENIK SES TeraPIST ... vttt e e
2.1.2.4. Holistik (EKlektik) Ses TerapiSi ........oeeriiriirieiiiiiiieieee e,
3. GEREC VE YONTEM....cututtuitniuienieienieneneeneenenceersescensacensenson
B LKATILIMCILAR ..ottt e,
3.2. PROSEDUR VE VERI TOPLAMA YONTEMLERI. ...........ccoooiiiiiiniiinl,
3.3. VERILERIN ANALIZI .......coooiiiii e
4, BULGULAR....cuiiiiiiiiiiiiiiiiieeiiiitessttccssssssscsssssssssssssassscssnssssns
4.1. EGG PARAMETRELERINE ILISKIN SONUCLAR.......ccviviiiiiiiieeiai,
4.2. ADSV PARAMETRELERINE ILISKIN SONUCLAR..........ovuiiiiiiiiiiie
4.3. NAZOMETRE PARAMETRELERINE ILISKIN SONUCLAR............c..........
4.4. BORG OLCUMLERINE ILISKIN SONUCLAR ......ocoviuiiiiiiiiiiieeeeeen

S.TARTISMAL .ccuttiiiiiiiietiitieiateiateinteteatesaccsaccssscssscsssscsascnnsnes

5.1. 30 Dakikalik Bir Vokal Yiikleme Gorevi Sesin Objektif ve Subjektif
Parametrelerinde Farklilik Meydana Getirir mi? ..............coooiiiiiiiiiiiiieeee

5.2. 30 Dakikalik Bir Vokal Yiikleme Gorevinden Hemen Sonra Uygulanan 3 Farkli
Terapotik Stratejinin, Sesin Objektif ve Subjektif Parametreleri Uzerindeki Pozitif Etkileri
AN =T 1] OSSOSO

5.3. CALISMANIN SINTRLILIGT. .....oeeeeeeeee oo
5.4, SONUC . ...
5.5. ONERILER ..ottt e,

6. KAYNAKLAR.....ctiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiececeecciatetaecsnaenns

TEKLER....tiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiitiitiiteiitteiettiatetsssaiacessccsssscssccnnces
EK 1: INTIHAL RAPORU. ... ..ottt

EK 2: ETIK KURUL ONAYTL. ..o
EK 3: KURUM 1ZNT e
R0V € 0000 | IR

viii

13

14
14
14
15
15
15
19
20
20
28
33
38
43

43

46
48

48
48

50
59

59
60
61
62



SIMGE/SEMBOL VE KISALTMALAR LISTESI

SOVTE Yari-Kapantili/Yari-Tikal1 Vokal Yollar1 Egzersizleri(Semi-Occlued
\Vocal Tract Exercises)

VOHFO Sesli Oral Yiiksek Frekansli Salinim (Voiced Oral High Frequency
Ossilation)

SONTE Yar1 Tikali Nazal Yol Egzersizleri (Semi Occluded Nasal Tract
Exercises)

OPEP Osilasyonlu Pozitif Ekspiratuar Basing (Oscillating Positive
Expiratory Pressure)

dB Desibel

WRT Su Direnci Terapisi (Water Resistance Therapy)

EGG Elektro Glottografi

CQ Kapali Faz Oran1 (Closed Phase Quotient)

Hz Hertz

GRBAS Piiriizliilik, nefeslilik, zayiflik, gerginlik (Grade, Roughness,
Breathness, Astheny,Strain)

ADSV Disfonik Konusma ve Ses Analizi (Analysis of Disphonic Speech and
\oice)

CPP Kepstral Tepe Noktasi (Cepstral Peak Prominence)

ANOVA Analysis of Variance

PEP Pozitif Ekspiratuar Basing (Positive Expiratory Pressure)

VYG VVokal Yiikleme Gorevleri

VF Velofaringeal

kHz Kilohertz

CSL Computerized Speech Lab

Avg

Ortalama (Average)




SEKIL VE RESIMLER LiSTESI

Sayfa no
SeKil 2.1 SES TEIaAPIST ...c.veveevieieeieie ittt 6
Sekil 3.1: Temsili bir aragtirma protoKolil ..........cccccveriiiirniiiiesin e 17
Sekil 4.1: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SOVTE
sirasi, SOVTE sonrasi EGG parametre dlglimlerine iliskin ortalamalar ................... 22
Sekil 4.2: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SONTE
sirasi, SONTE sonrasi EGG parametre dlglimlerine iliskin ortalamalar ................... 24
Sekil 4.3: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, VOHFO
sirasi, VOHFO sonras1t EGG parametre 6l¢iimlerine iliskin ortalamalar .................. 26
Sekil 4.4: Katilimcilarin 6n kayit, SOVTE sirasi, SONTE siras1 ve VOHFO
sirast EGG parametre dl¢limlerine iligkin ortalamalar ..........ccccccoovvvviiiniceivenee, 28
Sekil 4.5: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SOVTE
sonrast ADSV parametre dlglimlerine iliskin ortalamalar............cccccceeviiiiieinnnnne 30
Sekil 4.6: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SONTE
sonrast ADSV parametre 6lgtimlerine iliskin ortalamalar............ccccccoovviiiiieinnnne 31
Sekil 4.7: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve VOHFO
sonrast ADSV parametre dlgiimlerine iliskin ortalamalar............c.ccccoovviiiiieinnnnne 32
Sekil 4.8: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SOVTE
sonrast Nazometre parametre dlgiimlerine iligkin ortalamalar .............c.ccccooveveneee 34
Sekil 4.9: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SONTE
sonrast Nazometre parametre dlgtimlerine iliskin ortalamalar ................ccccoveerneee. 36
Sekil 4.10: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve VOHFO
sonrast Nazometre parametre dlgtimlerine iligkin ortalamalar ................ccccoveeerneee. 38
Sekil 4.11: Katilimeilarmn 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SOVTE
sonrasi BORG o6l¢iimlerine iligskin ortalamalar...............cccocovvveveiiciieie e, 40
Sekil 4.12: Katilimeilarm 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SONTE
sonrasi BORG o6l¢iimlerine iligskin ortalamalar...............ccocceivveveiieiicne e, 41
Sekil 4.13: Katilimcilarin 6n kayit, vokal ylikleme gorevi sonrast ve VOHFO
sonrasit BORG o6l¢iimlerine iligskin ortalamalar...............ccoocovvveveiieiicie e, 43
Resim 3.1: Uygulamada kullanilan cihazlar. .............ccocoeiiiiiine 16



TABLOLAR LISTESI

Sayfa no

Tablo 4.1: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SOVTE

strast, SOVTE sonras1t EGG parametre 6l¢iimlerinin karsilastirilmast........................ 20
Tablo 4.2: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SONTE

sirast, SONTE sonras1i EGG parametre dlgiimlerinin karsilastirtlmast............cccoceeeee. 23
Tablo 4.3: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, VOHFO

sirast, VOHFO sonrast EGG parametre ol¢limlerinin karsilastirilmast.........ccceeveneee. 25
Tablo 4.4: Katilimcilarin 6n kayit, SOVTE sirasi, SONTE siras1 ve VOHFO

sirast EGG parametre olglimlerinin karsilagtirtlmast........cceeveeiieniiniiinicieesee e 27
Tablo 4.5: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gérevi sonrast ve SOVTE

sonrast ADSV parametre 6l¢iimlerinin kargilastirtlmast .........occoeveeiiiinienieenin e, 29
Tablo 4.6: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve SONTE

sonrast ADSV parametre 6l¢iimlerinin kargilastirtlmast ..........cccoveevviienieiiieiin e, 30
Tablo 4.7: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve VOHFO

sonrast ADSV parametre 6l¢iimlerinin kargilastirtlmast ..........cccoveveviiineniienie e, 32
Tablo 4.8: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve SOVTE

sonrast Nazometre parametre 6l¢iimlerinin karsilagtirtlmasi.........ccocoevveiieeiiniiennnnn. 33
Tablo 4.9: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve SONTE

sonrasi Nazometre parametre dl¢iimlerinin karsilastirilmast.........cocceeeviieniiiiiiieenne 35
Tablo 4.10: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonras1 ve VOHFO

sonras1t Nazometre parametre 6l¢iimlerinin karsilastirilmast.........coocceeeiiiieiiiieninenne 37
Tablo 4.11: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SOVTE

sonrasi BORG ol¢iimlerinin Karsilastirtlmast.......ccoovvveiiieeiiiieiiicciee e 39
Tablo 4.12: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SONTE
sonrasi BORG ol¢iimlerinin Karsilastirtlmast........coovvveiiiieiiiiiiiiicsiiie e 40
Tablo 4.13: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve VOHFO
sonrasi BORG ol¢iimlerinin Karsilastirtlmast.......ccoovveeiiiiiiiiiiiiiicciee e 41

Xi



OZET

Ulvan, E. (2024). Farkli Tiirlerdeki Osilasyonlu Yari-kapantili Ses Egzersizlerinin
Aerodinamik Akustik Elektroglottografik ve Nazometrik Parametrelere Etkisi. Yiiksek Lisans,
Istanbul Atlas Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii, Dil ve Konusma Terapisi Anabilim

Dals, Istanbul.

Bu ¢aligmanin amac1 vokal yiikleme gorevinin ses parametrelerinde olusturdugu degisimlerle
beraber vokal yiikleme sonrasinda uygulanan 3 farkl terapotik vokal egzersizin ses tizerindeki
etkilerini objektif ve subjektif olarak incelenmesidir. Arastirmaya katilan 30 adet normofonik
kadin arastirmanin orneklem grubunu olusturmaktadir. Katilimecilar, belirli dahil etme
kriterlerine gore segilmis ve ¢esitli akustik, elektroglottografik ve algisal 6l¢iimler yapilmistir.
Arastirmada uygulanan prosediirler 30 dakika boyunca uygulanan vokal yiikleme gorevini
sonrasinda, 3 santimetre batma derinliginde suya pipetle ses iifleme (SOVTE) uygulamasi
(task-1), Acapella Duet (Smith Medical, US) ile gerceklestirilen VOHFO uygulamasi (task-2)
ve Konrot ve ark. (2022) tarafindan gelistirilen SONTE uygulamalarina (task-3) dayanan 3
farkli terapotik vokal egzersizi kapsamaktadir. Egzersizleri uygulama sirast randomizasyon
yoluyla belirlenmistir. Her bir egzersiz 10 dakika boyunca uygulanmis ve uygulama sirasinda
akustik ve elektroglottografik ol¢iimler tekrar edilmistir. Verilerin istatistiksel analizinde
normal dagilim gosteren veriler igin ANOVA, normal dagilim gostermeyen veriler igin
Friedman testi kullanilmistir. 30 dakikalik bir vokal yiikleme gorevinin algisal vokal efor,
akustik, nazometrik ve elektroglottografik bulgular dogrultusunda indiikklenmis oldugu
gozlemlenmistir. Diger bir ifadeyle vokal yiikleme i¢in 30 dakikalik yiiksek ses siddetine dayali
fonasyona bagli bir gorev, seste algisal ve objektif parametrelerde farklilasma meydana
getirmistir. Kullanilan restorasyon stratejileri incelendiginde ise, yalnizca 10 dakikalik SONTE
ve VOHFO uygulamalarmin, vokal yiiklemenin negatif etkilerini stabilize edebilecegi
diisiiniilmektedir. Arastirma, 6zellikle SONTE ve VOHFO gibi egzersizlerin, bu siirelerdeki

etkilerini inceleyen ilk ¢alismalardan biri olma 6zelligi tasimaktadir.

Anahtar kelimeler: Ses terapisi, Vokal yiikleme, Akustik analiz
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ABSTRACT

Ulvan, E. (2024). Effect of Different Types of Oscillatory Semi-Occluded Voice Exercises on
Aerodynamic, Acoustic, Electroglottographic and Nasometric Parameters. Master's, Istanbul
Atlas University Postgraduate Education Institute, Department of Speech and Language

Therapy, istanbul.

The aim of this study was to objectively and subjectively examine the changes in vocal
parameters caused by the vocal loading task and the effects of 3 different therapeutic vocal
exercises on the voice after vocal loading. The sample group of the study consisted of 30
normophonic women. Participants were selected according to specific inclusion criteria and
various acoustic, electroglottographic and perceptual measurements were performed. The
procedures applied in the study consisted of a 30-minute vocal loading task followed by 3
different therapeutic vocal exercises based on the SOVTE (task-1), VOHFO with Acapella Duet
(Smith Medical, US) (task-2), and SONTE (task-3) developed by Konrot et al. (2022). The
order of the exercises was determined by randomization. Each exercise was performed for 10
minutes and acoustic and electroglottographic measurements were repeated during the exercise.
Statistical analysis of the data was performed using ANOVA for normally distributed data and
Friedman test for non-normally distributed data. It was observed that a 30-minute vocal loading
task was induced in line with perceptual vocal effort, acoustic, nasometric and
electroglottographic findings. In other words, a 30-minute high-volume phonation task for
vocal loading caused a difference in the perceptual and objective parameters of the voice. When
the restoration strategies used are examined, it is thought that only 10 minutes of SONTE and
VOHFO can stabilize the negative effects of vocal loading. This is one of the first studies to
examine the effects of exercises such as SONTE and VOHFO at these durations.

Keywords: Voice therapy, Vocal loading, Acoustic analysis
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1. GIRIS VE AMAC

Kisiler arasi iletisimin en temel pargalarindan biri olan ses, gilinliik yasamimizin her
alaninda 6nemli rol oynar. Bireylerin diisiinceleri, duygulari ve ihtiyaclarini ¢evresiyle
paylasabilmesine imkan saglar. Sosyal bir varlik olan insan i¢in ses kullanim1 dis diinya ile

baglantida kalmasinda, iliski kurmasinda etkilidir (Erkan ve Aslan, 1992).

Ses, bilgi paylagsmak i¢in giliclii bir vasitadir. Birey Ogrenirken, 6gretirken, bilgi ve
deneyimlerini bir baskasiyla paylasmada sesini siklikla kullanir. Sesimiz kisiligimizi ve
bireysel 6zelliklerimizi ¢evremize iletebilecegimiz bir aragtir. Bununla beraber durumlarla ilgili
ifadelerimizde kullandigimiz ses tonu, perde, siddet ve entonasyon araciligtyla emosyonel
hissiyatimizi da iletmemize yardime1 olur. Her bireyin sesi kendine 6zgii karakteristik 6zellikler

barindirir bu sebeple kimligimizi olusturan en temel pargalardandir (Gergeker ve dig., 2000).

Sesimiz genel sagligimiz hakkinda sinyaller verebilir. Ses kalitesindeki degisiklikler
tanilanmamis vokal kord (ses teli) patolojileri ya da respiratuar problemler gibi medikal
durumlar isaret edebilir. Vokal kordlarda goriilen herhangi bir ses patolojisi kisinin giinliik
yasamini etkiler (Moneson, 1992). Sesin kotliye kullanimi, vokal hijyen Onerilerinin disinda
olan ses kullanim rutini sonucunda kisilerde ses kisikligi, vokal nodiil ve 6dem benzeri bir¢ok
semptom ortaya ¢ikabilir. Olusan semptomlarin iyilestirilmesinde terapist, vakanin ses
probleminin kaynagini dogru tespit edip terapi yontemini belirlemelidir. Ses terapisi; mevcut
vokal problemlerinin iyilestirilmesinde ve tedavi sonrasinda vokal sagligin siirekliligini

saglamakta olduk¢a 6nemlidir.

Ses terapisinde kullanilan yontemlerin bir¢ogu kaynak-filtre modeli esas alinarak ses
yolunun inertansini degistirip hedefe yonelik modifiye etmek iizerine sekillendirilmistir (Irkli
ve dig.,2020). Yar1 kapantili ses egzersizleri (SOVTE), ses yolundaki direncin kolaylikla

degistirilebilmesiyle son zamanlarda en sik kullanilan terapi yontemlerindendir.

Bu egzersizler, ses sistemi iizerindeki asir1 gerilimi azaltmak ve rezonant ses kalitesini
kolaylastirmak icin terapdtik bir yaklagim olarak kullanilmaktadir (Laukkanen ve dig., 1996).
Ayrica SOVTE, ses yorgunlugu, tekrarlayan laringeal sinir parezisi ve nodiiller gibi ses

patolojileri igin de 6nerilen prosediirlerdir (Guzman ve dig., 2013).



Buna benzer olarak solunum fizyoterapisinde kullanilan OPEP (Oscillating Positive
Expiratory Pressure) cihazlarmin da ses yolunda olusturdugu daralma ve artirdigi direncle
beraber vokal semptomlarin iyilestirilmesinde kullanilabilecegi 6ngériilmiistiir. Kronik bronsit,
kistik fibroz ve astim gibi solunum yolu sekresyonlarinin mukosiyel sistem tarafindan
temizlenemedigi patolojik durumlarda bronsiyal klirensi kolaylastirarak balgamin atilmasi ve
pulmoner fonksiyonu iyilestirmek amaciyla baz1 teknikler gelistirilmistir (Van der Schans,

2002; McCool, 2006).

Pozitif Ekspiratuar Basing (PEP) aparatlarina klinik kullanim ve literatiirde siklikla
bagvurulmustur. Flutter, Acapella ve Shaker aparatlarinin her biri, fonksiyon ve mekanigi
teorik olarak benzer 6zellikler gostermesine ragmen kullanim alanlari farklidir. Bu arastirmada
kullanilan Acapella cihazinin arka kisminda, manyetik o6zellige sahip bir agirligi hareket
ettirerek ekspiratuar akistaki bir ossilasyonla beraber, akis direncini ayni1 anda ayarlayabilen tek
bir kontrole sahiptir (Volsko ve dig., 2003). Yart kapantili ses egzersizlerinin, osilasyonlu
pozitif ekspiratuar basing aparatlariyla gergeklestirilen egzersizlerle kiyaslandigi 6nceki
caligmalar incelendiginde, her iki uygulamanin da biyomekanigi benzer oldugundan terapi
etkililiginin de benzer oldugu sonucuna varilmistir (Antonetti ve dig., 2019; Saters ve dig.,

2018).
Bu bilgiler dogrultusunda arastirmada asagidaki sorulara cevap aranmustir:

1. 30 Dakikalik Bir Vokal Yiikleme Gorevi Sesin Objektif ve Subjektif
Parametrelerinde Farklilik Meydana Getirir Mi?

2. 30 Dakikalik Bir Vokal Yiikleme Gorevinden Hemen Sonra Uygulanan 3 Farkli
Terapotik Stratejinin, Sesin Objektif ve Subjektif Parametreleri Uzerindeki Pozitif Etkileri
Nedir?

1.1.ARASTIRMANIN AMACI VE ONEMI

Yukarida verilen bilgiler dogrultusunda bu arastirmanin amaci; 30 dakikalik ses
yiikleme uygulamasindan 6nce ve sonra uygulanip kaydedilecek olan farkli tiirlerdeki
osilasyonlu yar1 kapantili ses egzersizlerinin (SOVTE, SONTE, VOHFO) ses yolunda
olusturdugu degisimlerle beraber akustik, aerodinamik, elektroglottografik ve nazometrik

parametrelerinin karsilastirilmasidir.



Solunum fizyoterapisinde kullanilan Acapella Duet (Smith Medical, US) aparatinin
fonasyon esliginde kullanildiginda, klasik yar1 kapantili ses yolu egzersizlerine olan
benzerliklerinin ve farkliliklarinin ortaya ¢ikarilmasiyla ses terapisinde kullanilacak yeni
tekniklerin ve aparatlarin gelistirilmesine zemin hazirlamak hedeflenmektedir. Literatiirde
heniiz yeni ¢alisilmaya baslanan bu alanda kullanilan aparatlarin etki sinirlarini1 genisletmek ve
solunum fizyoterapisinde kullanilan OPEP cihazlarin ¢alisma mekanizmasini anlayarak ses
terapisinde vokal patolojilere uygun yeni terapi programlariyla kanit diizeyini artirmak

noktasinda bu ¢alisma 6nemli bir yere sahiptir.



2. GENEL BILGILER

Ses, solunum yoluyla akcigerlere dolan havanin vokal kordlar titrestirmesiyle olusan
bu akustik enerjidir. Ses, giinliik hayatta bireylerin iletisim kurmasina, sosyal iligkiler
gelistirebilmesine ve yasamlarini kazanmasina yardim eden bir vokal tiretimdir. Sesle aktarilan
anlam kisinin niyetini ilettigi gibi duygusal durumunu da yansitir. Insanin dis diinyaya a¢i1ldig1

en onemli kanallardan biri olan konusmanin olusturulmasinda ses oldukg¢a 6nemlidir.

Akcigerden gecen hava akimi bir aeroakustik enerji olusturur. Bu enerjinin supraglotik
vokal yolda diizenlenmesi ile konusma meydana gelir. Glottiste meydana gelen fonasyon ile
birlikte vokal yol boyunca gergeklesen rezonans ve artikiilasyon konusmanin temelini olusturur
(Kilig M. A., 2002).

Vokal kordlarmn vibrasyonu sonucunda, anlami1 olmayan ham sesin olusmasina fonasyon
denir. Konugma seslerinin tiretilmesi i¢in vokal yol boyunca islenmesi gerekmektedir. 1958
yilinda Van den Berg tarafindan ortaya atilan miyoelastik-aerodinamik teori ses iiretimindeki
fizyolojiyi agiklamaktadir. Buna gore addiiksiyon ile vokal kordlar orta hatta gergin bir sekilde
konumlanir. Glottisin kapanmasiyla beraber akcigerlerden gelen hava, subglottik basincr artirir.
Subglottik basing vokal kordlarin gerginliginden daha yiiksek bir seviyeye ulastiginda agilan
ses kivrimlarindan gecen hava supraglottise gecer. Vokal kordlarin asagidan yukariya yonlii
acilmasinda subglottik basincin artmasi etkili olur. Bu dar alanda gergeklesen hava akimi
bolgedeki basinci diisiirlir ve Bernoulli etkisiyle beraber vokal kordlar1 orta hatta ¢eken bir

basing ortaya ¢ikarir bu etki sayesinde glottis kapanir (Van den Berg J., 1958).

Ses telleri epitel tabaka ile ortiiliidiir. Bu tabakanin altinda yiizeyel, ara ve derin olmak
lizere {i¢ katman1 olan lamina propria bulunur. Ust katman olan yiizeyel tabakada az miktarda
fibroz doku igeren kisim Reinke boslugu olarak adlandirilir. Ara katman elastik lif bakimindan
zengin olmakla beraber yiiksek miktarda fibroblast icerir. Derin katman ise kolajen liflerden
olusur. Ses kivrimlar1 fonksiyonel agidan ortii, gecis bolgesi ve govde olarak siniflandirmastir.
Buna gore epitel ve lamina proprianin yiizeyel tabakasi olan reinke boslugu ortii tabakasinda
bulunmaktadir. Vokal ligamani olusturan lamina proprianin ara ve derin tabakalar1 gecis

bolgesini olusturur. Vokal kas ise gévde kismini olusturmaktadir (Hirano, 1988).

Ses bozuklugunun ayirici kriterlerini belirlemenin 6n kosulu olarak Johnson ve dig.
(1965) normal sesi tanimlayan Kkriterler belirlemistir. Diizensiz kirilmalart olmayan ses

kalitesiyle beraber kisinin yasina ve cinsiyetine uygun perde (frekansin algisal karsilig)



olmalidir. Bununla beraber uygun esneklik normal sesin perde ve giirliikk degisimlerindeki
anlamsal farkliliklar1 gosterir. Ayrica konusmacinin sesini kullanmasi gereken sosyal ve is

hayatindaki ihtiyacinin karsilanabilmesi igin sesin yeterli siirdiiriilebilirlige ihtiyaci vardir.

Kisinin yasina, cinsiyetine uyum gostermemekle beraber sosyal, duygusal, ekonomik
ihtiyaglarin1 karsilamasinda problem olusturmasi sebebiyle algisal olarak dikkat ¢eken ses

kalitesi anormal ses olarak tanimlanir (Hirano, 1981).

Ses bozukluklart genellikle solunum, fonasyon yolundaki isleyisin olumsuz etkilenmesi
sonucunda ortaya ¢ikan anormal ses yiiksekligi, perdesi ve kalitesinde olusan bozulmalarla
karakterize edilir. Ses kivrimlariin da ig¢inde bulundugu larengeal bolgedeki fiziksel
farkliliklar, uygun olmayan ses yiiksekligi ve sesin uzun siireli kullanimiyla beraber asir1 bogaz
temizleme gibi ses tellerinin hiperfonksiyonuna neden olan sesin yanlis kullanimini igeren
aliskanliklarin da iginde oldugu faktorlerin bir ya da birkaginin kombinasyonu ses bozukluguna

sebep olabilir (Ramig ve Verdolini, 1998).

2.1.SES TERAPISI

Ses terapisi, hastanin dogru ses iiretimini gerceklestirebilmesi icin kisinin yanlig ses
kullanim rutinlerinin belirlenmesi, sistematik olarak azaltilmasiyla beraber mevcut ses
patolojisini gdz Oniline alinarak uygun ses terapi tekniklerinin kullanilmasidir (Bengisu ve

Kogak, 2013). Ses terapisi dolayli ve dogrudan yontemler olmak tizere ikiye ayrilir (sekil 2.1).



SES TERAPiSI
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Sekil 2.1: Ses terapisinde kullanilan yontemler

2.1.1. Dolayh Yontemler

Dolayli yontemlerde sese direkt miidahale edilmeden yalnizca mevcut ses patolojisini
ortaya ¢ikaran etmenler hakkinda bilgi verilip ortadan kaldirilmasi tizerine yogunlasilir. Vokal

hijyen 6nerileri dolayl yontemler i¢indedir.
2.1.1.1. Hijyenik Ses Terapisi

Hijyenik ses terapisi, ses bozuklugu yasayan bireylerle beraber 6gretmenler, oyuncular
gibi profesyonel ses kullanicilarin, vokal sagligini iyilestirmek ve korumak amaciyla
olusturulmus bir dizi 6neriler ve yonlendirmeler olarak agiklanabilir. Froeschels (1943)
tarafindan vokal kordlarin hiperfonksiyonel hareketi ve asir1 larengeal kas gerilimini dnleyici
uygun ses iretimi olarak tanimlanmistir. Ses tellerinin hiperabdiiksiyon sonucunda epitel
dokuya hasar vermesi bununla beraber sesin yanlis kullanimi ses bozuklarina yol agabilir,
mevcut ses bozuklugunun kotiilesmesine sebep olabilir (Gray ve dig., 1995; Gunter, 2004;
Titze, 1994).



Vokal hijyen programi, ses liretim mekanizmasinin agiklanmasi, fonotravmatik ses
kullaniminin tanimi ve azaltilmasi, ses istirahati, yeterli su tiiketimi, beslenme Onerileri ve

cevresel diizenlemeleri igerir (Behlau ve Oliveira, 2009).
Oneriler;

e Yeterli miktarda su igmek ses tellerini nemli kalmasina yardimer olur. Aksi halde olusan
kuruluk hissinden kaynaklanan bogaz temizleme ya da 6ksiirme davranisi ses tellerinin
hiper-abdiiksiyonu sebep olur.

e Icinde bulundugumuz ortammn nem oran: ses tellerimizi etkilemektedir. Klima
kullanimimi azaltin. Ozellikle kuru kis gecelerinde yatak odanizda sicak hava
nemlendiricisi bulundurun. Sigara kullaniyorsaniz birakin. Kullanmiyorsaniz sigarali
ortamlarda kaldiginiz zamani sinirlayin.

e Naneli, okaliptiislii, mentollii seker, pastil vb. gibi maddelerin kullanimi kuruluga sebep
olur.

e Yiiksek sesle konusmak, bagirmak, ¢iglik atmak, fisildamak ses tellerine zarar verir.

e Yetersiz uyku siiresi ses kalitesini olumsuz etkiler. Her giin yeterli miktarda uyumaya
Ozen gosterin.

e Gastroosefageal Reflii ve/veya Larengofarengeal Reflii durumunda mide asidi, ses
tellerinde 6dem ve rahatsizlik hissiyati olusturabilir. Oksiirme ve bogaz temizleme
thtiyacinm artirir. Bu sebeple refliiyii artirabilecek sicak, baharatli, yagl, asitli, kafeinli

yiyecekleri azaltin (Trani ve ark., 2007; Glaze, 1996).
2.1.2. Dogrudan Yontemler

Yanlis ses kullanim davranisindaki ses perde ve siddetin degistirilmesiyle larengeal
hiperaddiiksiyonun azaltilmasinda dogrudan teknikler, hastanin bilingli dikkatini ses
tellerindeki azalan zorlanma hissine yonlendirir (Stemple ve dig., 2014). Dogru ses iiretimini
destekleyen ihtiyaca 6zgiin olarak segilebilir teknikleri igerir (Bengisu ve Kocgak, 2013).
Dogrudan ses terapi yontemlerinden olan fizyolojik yaklagimda normal sese ulasabilmek igin
solumum, fonasyon, artikiilasyon ve rezonans sistemleri dengelenmesi amaglanir (Owens,

1996).



2.1.2.1. Fizyolojik Ses Terapisi

Ses bozukluklarinin tedavisinde en etkili yontemin, bozuklugun altinda yatan fizyolojik
etmenin degistirilmesiyle miimkiin oldugu bakis agisina gore olusturulan Fizyolojik ses terapisi
yaklagimi (Stemple, 2000; Stemle ve dig.,2000) birgok patolojide dil ve konusma terapistleri
tarafindan siklikla kullanilmaktadir (Guzman ve dig.,2020). Literatlirde fizyolojik ses terapisi
tekniklerinin kullaniminin, diger yaklasimlara gore kanit temelinin yiiksek oldugu ortaya

konmustur (Thomas ve Stemple, 2007).
2.1.2.1.1. Vokal Fonksiyon Egzersizleri

Vokal fonksiyon egzersizleri, vokal liretimlerin gergeklesmesine yardim eden fiziksel
bilesenlere direkt olarak etki etmesi sebebiyle fizyolojik ses terapisi grubunda yer alir. Stemple
tarafindan gelistirilen bu model ses terapistleri ve ses hastalar1 tarafindan siklikla tercih edilir.
Larengeal kaslar1 giiclendirmek, ses teli vibrasyonunu diizenlemek ile beraber profesyonel ses
sanat¢ilariin ve giin i¢inde sesini aktif kullanan kisilerin de vokal saglamligini artirmak i¢in

tercih edebilecegi egzersizler biitiinidiir (Stemple, 2000).

Vokal fonksiyon egzersizleri, glottal yeterliligi ve fonksiyonu gelistirmek ve vokal
verimliligi artirmak igin igin gelistirilen izometrik egzersizlerdir. Diger yar1 tikayici Ses
egzersizlerinde oldugu gibi bu egzersiz ¢esitinde de ses yolu inertansi, oral bolgedeki daralma
sayesinde degistirilebilmektedir (Angadi ve dig., 2019). Siklikla bagvurulan bir ses terapisi
yontemi olan vokal fonksiyon egzersizlerinin, hasta i¢in siirdiiriilebilirligi ytliksektir. Vokal
fonksiyon egzersizleri ses iiretimini destekleyen 4 asamadan olusur. Egzersizlerin sikligi

terapist tarafindan kisiye 6zel olarak belirlenmelidir.
2.1.2.1.2. Rezonant Ses Terapisi

Rezonant ses terapisi, ozellikle hiperfonksiyonel ya da fonotravmatik ses
bozukluklarinin tedavisinde yaygin olarak kullanilan kolaylastirict yontemlerden biridir (Boone
ve dig.,2005). Rezonant ses terapisi, fonasyon sirasinda ses tellerinin hiperaddiiksiyon
gerceklestirmeyip nétral bir kapanma saglamasini kolaylastirarak mevcut vokal patolojinin
etkisini azaltmay1 hedefler (Verdolini ve dig., 1998; Verdolini ve dig., 1995). Vokal kordlarin
fonasyon sirasinda en az eforla nétral addiiksiyon gostermesi basinci azaltarak mevcut

patolojinin siddetlenmesine engel olur (Boone, 2005; Colton, 2006; Verdolini, 1998).



Titze 2006 yilinda yiiriittiigii bir calismada bilgisayarli simiilasyon programi kullanarak
rezonant ses iiretimi sirasindaki vokal kord vibrasyonunu incelemistir. Buna gdre vokal {iretim
sirasinda larenks epitel dokusunun yaklasip daralmasiyla yari-tikayici vokal yol olusmaktadir.
Calismada, ses siddeti, vokal kordlarin addiiksiiyon kuvveti ve genel ses verimliligi

arastirilmastir.

Buna gdre uygun iiretilen rezonant ses, daralan hava yolundaki kaynak (vokal kord
vibrasyonu) ve filtre (supralarengeal rezonans) arasindaki etkilenimi artirdigini boylece yiiksek
ve verimli ses siddeti sagladigini one siiriilmiistiir. Yari-tikayict etkinin dudaklarda olmasi,
kisiye kinestetik geribildirim sagladigindan, egzersizlerin /m/ fonemi ile gergeklestirilmesi

uygun gortilmiistiir (Titze, 2006).

Uretilen rezonant sesle birlikte damak, dudak, burun ¢evresi ve maksillar kemikler gibi
yiiziin 6n yerlesimli anatomik bolgelerinde titresimi hissetmesiyle beraber hasta, daha az eforla
daha giiclii ve giiriiltiilii ortamlarda duyulabilir nitelikte sese sahip olur (Bengisu ve Kocak,

2013).
2.1.2.1.3. Yan Tikah Ses Yolu Egzersizleri (SOVTE)

Yart tikali ses egzersizleri, fonasyon sirasinda konusmacinin Ses yolunu kismen
daraltmakla beraber uzatan egzersizler biitiiniidiir. Hava yolu ile glottal hava akis1 arasindaki
akustik aerodinamik etkilesim ve akustik basincin vokal kordlarla olusturdugu mekano-akustik
etkilesim sonucunda hava yolunun empedans: kaynagin empedansiyla orantili olarak artar

(Titze, 1. R. ve dig. 2021).

Laukkanen ve dig. (2012) tarafindan yiiriitillen ¢alismada katilimeci olan kadinlar
sirasiyla once /A/ fonasyonu ardindan dilin pozisyonunu degistirmeden dudaklarin arasina
konumlandirdiklar1 plastik bir pipete tekrar /a/ fonasyonu gerceklestirmis ve bu prosediirler
manyetik rezonans goriintilleme yontemiyle takip edilmistir. Buna gore pipet fonasyonu
sirasinda ve sonrasinda vokal yolun orta sagital alaninin yiikselmesiyle beraber velar

kapanmanin daha fazla oldugu gézlemlenmistir.

Yar1 tikali ses egzersizlerinde agiz i¢i basinciyla beraber tiim hava yolunu pasif olarak
genisletmesiyle olusan fonasyon, larenksteki akis direncinde artisa neden olur. Artan glottal
direngle vokal kordlarin iizerindeki epilarengeal hava yolu daralir. Bu sayede glottal bolgedeki
azalan asir1 gerilim, rezonant ses kalitesinin artmasima ve daha verimli bir ses {iretiminin

gerceklesmesine olanak saglar (Laukkanen, 2012).



Ses iiretimi aerodinamik enerjinin glottal hava akisi ve vokal kordlar araciligiyla akustik
enerjiye c¢evrilmesidir. Olusturulan akustik enerji ses yolunun daralan kisimlarinda ses
kaynagina dogru yansima Yyaparak vokal kordlar {izerinde olusturulan enerjiyi ve basinci
dengeler. Olusturulan bu gii¢, acrodinamik enerjinin akustik enerjiye daha verimli bir sekilde

doniismesine katki saglayan empedans olarak agiklanir (Titze ve Abbott, 2012).

Ses yolundaki akustik basincin larengeal hava akisiyla orantilanmasiyla dl¢iilmektedir.
Larengeal hava akisi, ses yolundaki akustik basinci olusturan hava akigina momentum ve
hizlanma saglayan tepki uyaranini destekler. Bu olayin zamanlamasi ve koordinasyonu ses
kalitesini etkiler. Reaktif empedans olusturulan uyarana verilen enerjisel yanitin senkronize
olmadigi anlamina gelir. Kompliant reaktansta olusturulan aerodinamik enerji akustik enerjiye
verimli olarak doniistiiriillemez ve bu sebeple vokal kord titresimini yavaslatarak larengeal
bolgede rezone olamayan bir ses olusturur. Inertif reaktansta ise enerjisel doniisiim verimli
sekilde gerceklesir ve rezonansi yiiksek kalitede bir ses iiretimiyle sonuglanir. Ses terapisinde
uygulanan egzersizlerde, inertif reaktansi artirmak hedeflenir. Bu sayede daha az eforla daha
yliksek bir ses kalitesine ulasilir. SOVTE uygulamalarinda; vokal yol uzunlugu, yiiksekligi ve
sekli manipiile edilerek inertif reaktansin artirilir ve bu sayede olusturulan akustik enerjinin
rezonansi yiikseltilir. Notralize vokal kord addiiksiyonunu saglamasi, SOVTE uygulamalarinin
sadece vokal kord hiperfonksiyonun hedeflenen vakalarda degil daha bir¢ok ses bozuklugu
tanisinda kullanilmasina olanak saglar (Rosenberg, 2014). Titze (2006) hiyerarsisine gore ses

yoluna eklenen direng arttik¢a tikayici etki artmaktadir.
2.1.2.1.3.1. Dudak-Dil Titresim Egzersizi (Lip-Tongue Trill)

Dil ve dudagin hizli vibrasyon hareketiyle beraber fonasyonun gerceklestirildigi ses
terapisi teknigidir. Ses teli fonksiyonunu ve nefes kontroliinii gelistirirken vokal gerilimi
azaltmay1 amagclar. Fonasyon sirasindaki agilip kapanma hareketinin diizenli ve harmonik

olmasi, hedeflenen vokal {iretim i¢in uygun salinimla desteklenir.

Vasconcelos ve dig. (2016) tarafindan yapilan arastirmada dudak ve dil trill
egzersizlerinin ses yolunda olusan inertif reaktansi, dil ya da dudagin anterior konstraksiyonu
(kasilmasi) araciligiyla artirmakla beraber vokal kordlarin mukoza tabakasinin mobilizasyonu,
fonasyon eforunun diistiriilmesi, vokal 1sinma ve pnomofonoartikiilatar dengelenmesi ile ses
iretiminde olumlu etki yarattigin1 6ne siirmiistiir. Empedansin arttig1 egzersizler, vokal asiri
yikleme ya da hiperfonksiyonel addiiksiyon olmadan yogun ses yiiksekligi izlenimi/ ¢iktisi

verir (Andrade ve dig., 2014). Bu durumda empedans etkisi, glottal kapanmadaki titresimi
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destekler ve vokal kordlarin osilator 6zelligine etki eder (Cordeiro, 2010). Ayrica bu egzersiz
farenksin gerilimini azaltmakla beraber larengeal Kartilaj yapilarin titresimini artirarak
fonasyon eforunu diisiiriir (Bele, 2005). Intraoral basincin modifikasyonu ile saglanan vokal
yol ve kordlarin yumusak vibrasyonu, asir1 kas gerilimini rahatlatarak masaj etkisi saglar

(Dargin ve dig., 2016).

Ideal egzersiz siiresi dudak ve dil trill egzersizinde nemlidir. Egzersiz siiresinin fazla
olmas1 vokal yorgunluga sebep olabilecegi belirtildigi gibi tavsiye edilen egzersiz siiresinin
uzatilmasi vakanin ses sagligin1 olumsuz yonde etkileyebilecegi bildirilmistir (Schwarz ve
Cielo, 2009). Hastaya daha kolay ve daha az gergin ses tiretimi i¢in geribildirim verilerek vokal

efor dustiralir.
2.1.2.1.3.2. Tiip-Pipet Fonasyonu

Ses terapisinde tiip/pipet fonasyonu bir¢ok tilkede standart tercih haline gelen
yontemlerden biridir. Tiip/pipet fonasyonu sadece inertif reaktansi yiikseltmekle kalmayip ayni
zamanda vokal yolu uzatmakla fl formantinin disiiriilmesine yardim eden SOVTE
uygulamalarinin bir diger varyasyonudur (Rosenberg, 2014). Bu alanda yapilan bir¢ok ¢alisma
ile yontemin ses kalitesine ve akustik parametrelere olan etkisi incelenmistir. Caligmalarda
yukseltilmis velofarengeal kapanma ve larenksin algalmasi, ses egzersizlerinin maksimum
verimle gerceklesmesi i¢in uygun baglam olusturdugunu gostermektedir. Bununla birlikte
profesyonel ses sanatcilariyla yapilan bir calismada tiip fonasyonu sirasinda ve sonrasinda
alinan olgtimler Ugiincii ve dordiincii formantin kiimelendigi bildirilmistir (Guzman,2013;

Vampola ve dig., 2011).

Terapist danisanin terapi planini olustururken gesitli cap ve uzunluklarda tiip ya da pipet
kullanabilir. Egzersizlerin bir diger varyasyonu tiip veya pipetle suya fonasyondur (Sihvo ve
Denizoglu, 2007). Literatiirde WRT (Water Resistance Therapy) olarak adlandirilan egzersizler
ses terapisinde fizyolojik bir yaklagim olarak ele alinmistir (Guzman ve dig.,2023). Egzersizde
tercih edilen tiip ya da pipet, su dolu bir kaba batirilir ardindan kisiden uzatilmis iinlii ses
fonasyonu istenir. Fonasyon sirasinda ses iiretiminde alcaltma-yiikseltme, glisando, tiz/pes
tiretim, melodik fonasyon gibi tiretimler istenir. Suya fonasyonun iki versiyonu vardir. Birincisi
geleneksel 24-28 santimetre uzunlugunda ve 8-9 milimetre ¢apinda fin rezonans cam tiipiidiir.
Bir digeri ise 35 santimetre uzunlugunda 9-12 milimetre ¢apindaki silikon LaxVox tiipiiniin su
dolu bir siseye batirilip fonasyonun gergeklestirilmesidir (Sihvo, 2006). Her iki versiyonda da

danigandan titresimi hissetmesini ve eforsuz ses tiretimi gergeklestirmesi istenir.
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Ancak bu yontemde egzersiz sirasinda birlestirilmis konusma ya da sarki sdyleme
miimkiin degildir yalnizca tek fonemle fonasyon gergeklestirilebilir. Bu kisitliligr inhibe etmek
adina yari-tikayici ventilasyon maskesi 1999 yilinda ilk kez Borragan tarafindan kullanilmistir.
Yari-tikayici ses terapisi egzersizlerinin farkli bir versiyonu olan bu yontem daha distal bir
daralma saglamakla beraber terapi sirasinda baglantili konusma ve sarki sdylemeyi miimkiin
kilar. Vocal Feel ve MaskVox, bu egzersizlerin maskeyle kullanilmasi i¢in gelistirilmistir

(Guzman ve dig., 2023).
2.1.2.1.3.3. Yan1 Tikah Nazal Yol Egzersizleri

SONTE (Semi Occluded Nasal Tract Exercises), sesin daha yiiksek kalitede
algilanmasini saglayan rezonant sesi iiretmek i¢in yari-tikayici etkiyi saglamakla kalmayip ayni
zamanda nazal rezonans1 da miimkiin kilar. Diger tiim yar1 tikali terapi yontemlerinde oldugu
gibi bu egzersizde de kaynak iizerindeki mekanik stresi azaltarak ses tellerinin diizenli
vibrasyonunu diizenlemek ve ses kalitesiyle beraber harmonik oranlarin artirilmasi amaglanir.
SOVTE gergeklestirirken dudaklarda ve suya batirilan tiiptin ucunda bir direng olusur. Ayni
sekilde SONTE uygulamalarinda da fonasyon sirasinda ses yoluna dahil olan nazal kavitenin
daralmasindan dogan dogal bir direngle beraber suya batirilan tiipiin ucunda bir direng olusur.

Bu direng sistemin empedansini etkiler.

Egzersizdeki tikayict etki nazal yolun sonlandigi nostrillerde olusturulur. Su dolu 500
mililitre plastik bir siseye 35 santimetre uzunlugu ve 9 santimetre capindaki SOVTE
uygulamalarinda da kullanilan silikon tilip yerlestirilir. Daldirma derinligi 5 santimetre olarak
ayarlanir. Tiiplin diger ucuna Nuance Gel Nasal Pillow Mask (Philips Respironics, Murrysville,

PA) takilarak kisiden nostrillere yerlestirmesi ve fonasyon gerceklestirmesi istenir.

Yapilan ¢aligmada SONTE uygulamasi 6ncesinde akustik, elektroglottografik (EGG)
ve aerodinamik Ol¢iimler alinip egzersiz sonrasindaki degerleriyle karsilastirilmistir. Her bir
katilimcidan EGG ve akustik degerler igin uzatilmis bir /a/ fonasyonu gergeklestirmesi
istenmistir. Aerodinamik degerlendirmede vital kapasite, maksimum siirdiiriilen fonasyon
parametreleri incelenmistir. Buna gore SONTE uygulamalarinin oral ve nazal inspiratuar hacmi

onemli dl¢iide yiikselttigi belirtilmisir (Konrot ve dig., 2022).
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2.1.2.1.3.4. Yiiksek Frekansh Osilasyon Teknigi (The Voiced Oral High-frequency
Oscillation Technique's ) (VOHFO)

Vokal egzersizler, ses yolunun direncinin artirilmasiyla ses iiretiminin fizyolojik olarak
gelistirmeyi hedeflemektedir (Stemple ve dig., 2014). Diger tiim yar1 tikayici Ses egzersizlerinde
oldugu gibi ana hedef kaynak filtre etkilesimini gliclendirmektir. Yiiksek salinimli osilasyon
teknigi ikincil kaynaklar1 kullanarak larenksin vibrasyonunu artirmak igin alternatif bir terapi
yontemidir (Saters ve dig., 2018). Egzersiz ilk olarak New Shaker isimli cihazla yiiksek
vibrasyon yardimiyla hava yolunundaki sekresyonlar1 temizlemek i¢in solunum
fizyoterapistleri tarafindan kullanilmistir (Gava ve Ortenzi, 1998). Hasta cihazi iiflediginde
icindeki ¢elik bilya hava akisina kars1 direng gostererek solunum yolunun vibrasyonunu artirir

(Gava ve Picango, 2007).

Solunum fizyoterapistleri tarafindan “yiiksek frekans” olarak adlandirilan bu osilasyon
ile cihazdaki her 1 Hz’lik titresim, akcigerler ve hava yolundaki sekresyonlarin atilmasi igin
60-70 osilator hareket meydana getirir. Cihaz 30 Hz’e kadar vibrasyon frekansi iiretebilir

(Gomes ve dig., 2014).

Disfonisi olan ve olmayan hastalarda ses kalitesinin incelendigi bir ¢alismada New
Shaker cihazi kullanilarak egzersiz 6tiimlii ses iiretimiyle gergeklestirilmistir. Buna gore yiiksek
salinimli osilasyonun her iki grupta da kaynak filtre dengesini gelistirdigini ve vokal, larengeal

semptomlarin siddetini azalttig1 gozlemlenmistir (Saters ve dig., 2018).

VOHFO ve LaxVox tekniklerinin vokal, larengeal semptomlar ve akustik, fonatuar
parametreler agisindan karsilastirildigi bir diger ¢alismada ise her iki yontemde de artan
direngle birlikte daha az eforla daha giiglii bir ses tiretiminin gergeklestigi gozlemlenmistir. Her
iki yontemde de fonotuar ve akustik parametreler bakimindan benzer sonuglar alinmasina
ragmen vokal semptomlarin iyilestirilmesinde VOHFO teknigi, erkek katilimcilarda kadin

katilimcilara gore daha iyi anlik etki gosterdigi saptanmustir (da Silva Antonetti ve dig., 2019).

Saglikli sese sahip olan bireylerle yapilan bir ¢alismada ise VOHFO ve LaxVox
egzersizleri farkli performans siirelerinde gergeklestirilmistir. Egzersizlerin uygulama siiresinin
akustik parametrelerle birlikte vokal ve larengofarengeal semptomlara olan etkisi analiz edilmis
ve karsilagtirilmigtir. 1 dakikalik uygulama sonucunda her iki egzersizde de CPP degerinin
yiikkselmesiyle birlikte negatif wvokal ve larengofarengeal semptomlarin azaldigi
gozlemlenmistir. 3 dakika siiren uygulamalarin ise akustik parametreleri ve semptomlari
olumsuz yonde etkiledigi sonucuna ulasilmistir (da Silva Antonetti ve dig., 2022).
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2.1.2.2. Semptomatik Ses Terapisi

Semptomatik ses terapisinde terapistin hedefi hastanin mevcut ses patolojisindeki
semptomlar1 gz oniine alarak modifiye etmektir (Ozkan, 2012). Semptomlara yénelik
egzersizler ile ses liretiminde olumlu etkiler yaratmay1 amagclar (Stemple, 2000). Buna yonelik

olarak Boone ve McFarlane (2000) “kolaylastirici teknikler” gelistirmistir.
2.1.2.3. Psikojenik Ses Terapisi

Psikojenik ses bozuklugu, herhangi bir yapisal larengeal lezyon ya da norolojik bir
sebep bulunmaksizin hastada afonik/disfonik tiretimler goézlemlenmesidir (Andersson ve
Schalén, 1998). Patojenik mekanizma hakkindaki yorumlar degisiklik gosterse de psikojenik
ses bozuklugunun duygusal catigmalar tarafindan tetiklendigi kabul edilir (Butcher ve Elias,
1983). Psikojenik ses terapisinde mevcut ses bozuklugunu tetikledigi diisiiniilen duygu ve
diisiinceler ortadan kalktiginda disfoni veya afoninin de diizelecegi kabul edilerek terapi

stirecinde kiginin duygusal ve psikososyal durumuna yogunlasilir (Demirkan, 2011).
2.1.2.4. Holistik (Eklektik) Ses Terapisi

Holistik saglik bakis agisiyla ses bireyin fiziksel, duygusal ve yasam tarzinin bir
gostergesidir (Stemple, 2005). Hastanin normal ses iiretimini desteklemek adina yapilan
calismalarda terapiler; vokal hijyeni iyilestirmek, vokal semptomlar1 modifiye etmek,
psikojenik unsurlar1 g6z oniinde bulundurmak ve patolojinin altinda yatan fizyolojik isleyisi
tanilay1p degistirmek ile miimkiindiir (Stemple, 2000). Bu bakis acisiyla holistik ses terapisi,
hastadaki ses bozuklugunun tedavisi i¢in tiim unsurlarin géz 6niinde bulundurulmasiyla birden

fazla metodun miidahale planina eklenmesidir.
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Katihmcilar

Arastirmaya 18-27 yas araligindaki toplamda 30 normofonik kadin dahil edilmistir.
Dahil edilen tim katilimcilarin GRBAS puanlar1 doktora diizeyindeki 2 farkli aragtirmaci
tarafindan farkli zamanlarda degerlendirilmistir. Degerlendirilen higbir GRBAS parametresi
ise 0°dan yiiksek olmamasi, dahil edilme kriterlerinden biridir. Katilimcilarin diger dahil etme
kriterleri ise; 1) ses bozuklugu Oykiisii olmamasi, 2) daha dncesinde ses egitimi ve/veya ses
terapisi almamis olmasi, 3) 500 Hz, 1 kHz, 2 kHz, ve 4 kHz frekanslarinda normal isitmeye
sahip olmas1 (Amplivox Model 116, UK) ve DD45 (RadioEar) supra-aural headphones ile
gerceklestirilmistir), 5) sigara igme 6ykiisii olmamasi, 5) siirekli ilag kullaniminin olmamasi,
6) herhangi bir sistemik hastaliga sahip olunmamasidir. Ayrica katilimcilardan, kayit
prosediirlerinden yaklasik 3 saat oncesine kadar baharatli ve asitli gida tiikketmemeleri istenmis

ve olast bir reflii durumu miimkiin oldugunca minimize edilmeye ¢alisilmistir.

3.2. Prosediir ve Veri Toplama Yoéntemleri

Arastirmada uygulanan prosediirler, 80-85 dBA seviyesinde metin okuma gorevi ile
gerceklestirilen 30 dakikalik bir vokal yiikleme goérevi ardindan, 3 santimetre batma
derinliginde suya pipetle ses iifleme (SOVTE) uygulamasi (task-1), Acapella Duet (Smith
Medical, US) ile gerceklestirilen VOHFO uygulamas: (task-2) ve Konrot ve ark. (2022)
aparatiyla gergeklestirilen SONTE uygulamalarina (task-3) dayanan 3 farkli terapotik vokal

egzersizi kapsamaktadir. Caligmada kullanilan cihazlar Resim.3.1°de sunulmustur.
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Resim 3.1: Uygulamada kullanilan cihazlar

Calismaya katilan her bir kisinin tiim prosediirii tamamlamasi ve dlglimlerinin alinmasi
yaklagik 2 saat siirmiistiir. Bir kisi i¢in uygulanan temsili prosediir, sekil 3.1.’de 6zetlenmistir.
Vokal yiikleme gorevinden sonra meydana gelmesi beklenen negatif etkilerin, terapotik bir
uygulama (ses istirahati ve nebulizasyon uygulamasi) sonrasinda tersine cevirebilecegi
hipotezine dayanan bir arastirmada (Gerosa ve Kenny, 2022), 20 dakikalik vokal yiikleme
gorevinden sonra 10 dakikalik yiizeyel hidrasyon uygulamasi yapilmistir. Benzer bir amag
dogrultusunda ele alinan bu arastirmadaki terapdtik —stratejilerin  uygulanma siiresi,
karsilastirilabilir olmasi bakimindan 10 dakika olarak belirlenmistir. EK olarak SOVTE
uygulama siiresi i¢in 10 dakikalik uygulama siiresine dayanan arastirmalar mevcuttur
(Echternach ve ark., 2021; Tulunoglu ve ark., 2022; Cangi ve ark., 2022). SONTE ile ilgili olan
tek arastirma, Konrot ve ark. (2022) tarafindan gergeklestirilmis ve egzersiz siiresi olarak 5
dakika kullanmistir. Bu arastirma ise, SONTE uygulamasinin 10 dk boyunca gergeklestirildigi
ilk arastirma olma potansiyeline sahiptir. VOHFO ile ger¢eklestirilen arastirmalar ise genellikle
3 dk’lik bir egzersiz siiresini kullanmistir (Saters et al., 2018; Saccente-Kennedy et al., 2022;
da Silva Antonetti et al., 2019). SONTE ile benzer bicimde VOHFO egzersizi i¢in de bu

arastirma 10 dakikalik uygulama siiresine sahip ilk arastirma olma potansiyeline sahiptir.
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Arastrma boyunca analiz edilmek iizere kaydedilen veriler ise akustik,
elektroglottografik ve algisal efor Olglimleri vasitasiyla elde edilmistir. Vokal yiikleme
yapildiktan sonra algisal vokal efor degerlendirmesi icin BORG CR-100 6l¢egi kullanilmastir.
Bu baglamda algilanan vokal eforu degerlendirebilmek i¢in BORG CR-100 o6lgeginin
kullanilabilecegine dair aragtirmalar mevcuttur (Hunter ve ark., 2021; Hunter ve ark., 2022;

Berrardi ve Hunter, 2022).

10 dk SOVTE uygulamas:
30 dk vokal yiikleme gorevi . . .
SOVTE sirasindaki EGG SOVTE sonrasi
vokal yukleme sonrasi kayit Kaydi kayit
10 dk SONTE uygulamasi
30 dk vokal yiikleme gorevi . . ‘
SONTE sirasindaki EGG SONTE sonrasi
vokal yukleme sonras kayit kaydi kayit
10 dk VOHFO uygulamast
30 dk vokal yukleme gorevi . ‘ ‘
VOHFO sirasindaki EGG VOHFO sonrasi
vokal yukleme sonrasi kayit Kaydi kayit

(]

Sekil 3.1: Temsili bir arastirma protokolii
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Aragtirma 1 giin arayla gerceklestirilen toplam 3 farkli protokolden olusmaktadir. Her
bir protokol farkli bir giinde tamamlanmistir. Her protokol baglangicinda tiim katilimecilarin,
uygulama prosediirleri baslamadan 6nce mevcut habitual fonasyonlarina iligskin algisal, akustik
ve elektroglottografik veriler baslangi¢ verisi olarak kaydedilmistir. Ardindan vokal yilikleme
icin katilimcilara verilen nazal, oral ve oro-nazal olmak tizere 3 farkli fonetik 6zellikteki pasaji
(Karakog ve ark., 2013), 30 santimetre uzaklikta konumlandirilmis ve IEC61672-1, tip-2
standartlarina sahip bir dB-metre (PCE-322A, PCE-Instruments) vasitasiyla Leq degeri olarak
(ortxss: 81,36+2,13 dBA) kaydedilmis ve bireylerden miimkiin oldugunca yiiksek ses siddeti
kullanmalar1 istenerek 30 dakika boyunca vokal yiikleme gorevini gerceklestirmeleri
istenmistir. Vokal yiiklemenin hemen ardindan yeniden BORG CR-100 efor 6lgegi uygulanmis
ve akustik ve elektroglottografik kayitlar tekrarlanmistir. Kayitlarin ardindan 3 farkli terapi
uygulamasindan biri randomizasyon yoluyla belirlenerek uygulanmistir. Belirlenen terapi
uygulamasina 10 dakika boyunca devam edilmis ve egzersiz uygulamasi sirasinda da
elektroglottografik kayitlar alinmistir. Egzersiz uygulamasinin sonunda ise BORG CR-100 efor
Olcegi ve akustik, elektroglottografik kayitlar tekrarlanmistir. Diger deneysel protokoller ise, 1
giin arayla uygulanmis ve katilimcilardan tiim bu siirelerde seslerini olagan dis1 kullanimlardan
kaginmalar ve ses hijyeni maddelerine dikkat etmesi talimati verilerek, uymalar1 gereken vokal

hijyen maddeleri basili olarak verilmistir.

Aragtirmadaki akustik 6l¢timler Kay-PENTAX CSL model 4500 (LincolnPark, NJ) ve
frekans yanit araligi 20Hz-20kHz araligindaki kondenser bir mikrofon olan AKG Perception-
220 (AKG Acoustics, Vienna, Austria) marka mikrofon kullanilarak gergeklestirilmistir.
Mikrofon kisiden 15 santimetre uzakta, 45 derece egik agiyla sabitlenmistir. Sistem 44.100
sampling rate, 16 bit ¢6ziiniirlikkte ayarlanmistir. CSL {izerinde kullanilan program Analysis of
Disphonic Speech and Voice (ADSV) olup, analiz parametresi cepstral peak prominence
(CPP)’dir. Elektroglottografi (EGG) kayitlar1 ise, CSL cihazina baglanarak ¢ift kanalli kayit
alabilmeyi saglayan Kay-PENTAX Electroglottograhpy model 6103 (Montvale, NJ) ile
gerceklestirilmistir. EGG ile degerlendirilen parametreler ise; contact quotient (CQ) (%), ve
average (Avg.) jitter (%) olmak tizere 2 tanedir. Akustik ve elektroglottografik kayitlar i¢in (gift
kanal olarak kaydedilmistir) katilimcilardan dik oturur pozisyonda, seslerini rahat ettikleri tin1

ve siddette kullanarak uzatilmis {inlii /o/ fonasyonu gerceklestirmeleri istenmistir.
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Bir diger akustik analiz ise Nasometer-1l model 6450 (Kay-PENTAX, Lincoln Park,
USA) yardimiyla gerceklestirilmistir. Nazometre olgiimii i¢in Karako¢ ve ark., (2013)
caligmasinda kullanmis oldugu Tiirkce nasal ve oro-nasal paragraflar kullanilmistir. Bu analiz
sonunda elde edilen parametre ise (nazal enerji / oral enerji + nazal enerji)*100 formiiliiyle

hesaplanan nazalans skordur.

Algisal degerlendirmeler ise BORG CR-100 6lcegiyle gerceklestirilmistir. Olgegin ug
noktalari hafiza sabitlemesi yoluyla tanimlanmig ve tanimlar sirasinda Berardi ve Hunter (2022)
arastirmasi referans alinmistir. Bu baglamda 6l¢egin minimum vokal efor sabitlemesi igin evde
yaninda duran biriyle konusmak ve maksimum vokal efor sabitlemesi ise bir havaalani pistinde

motorlari ¢aligan bir u¢agin yaninda dururken birine bagirmaya galismak olarak tanimlanmustir.

3.3. Verilerin Analizi

Calisma kapsaminda toplanan veriler Jamovi programu ile analiz edilmistir. Istatistiksel
olarak uygun analiz yontemine karar vermek i¢in Oncelikle alman 6lgtimlerin normal dagilim
gosterme durumu Shapiro Wilk normallik testi ile incelenmistir. Calisma kapsaminda
katilimcilardan farkli zamanlarda alinan olgiimler kullanildigi i¢in Olgiimler bagimlhidir.
Karsilagtirma yapilacak olc¢timlerin tekrarli (bagimli) 6l¢iimler olmasi da g6z Oniine alinarak
normal dagilim varsayimimin saglandigi durumunda tekrarl 6l¢iimler ANOVA (post-hoc analiz
icin Bonferroni testi) ve normal dagilim varsayimimin saglanmadigi durumda Friedman test
(post-hoc analiz igin Durbin-Canover testi) kullanilmustir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p< 0,05

olarak belirlenmistir.
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BULGULAR

4.1. EGG Parametrelerine Tliskin Sonuglar

Katilimcilardan alinan EGG parametreleri 6n 6lgiim, vokal yilikleme gorevi sonrasi
Ol¢iim, SOVTE sirast 6l¢iim ve SOVTE sonrasi dlglimlerin farklilagma durumu incelenirken
uygun yonteme karar vermek amaciyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilagtirma
yapilacak Sl¢iimlerin tekrarli (bagimli) 6l¢iimler olmasi da goz 6niine alinarak normal dagilim
varsayiminin saglandigi durumunda tekrarl 6lgtimler ANOVA ve normal dagilim varsayiminin
saglanmadig1 durumda Friedman test kullanilmigtir. Sonuglar Tablo 4.1°de sunulmustur. Ayrica

on kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SOVTE sirasi, SOVTE sonrast EGG parametre

Ol¢timlerine iliskin ortalamalar1 Sekil 4.1°de sunulmustur.

Tablo 4.1: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SOVTE sirasi, SOVTE sonrasit EGG

parametre 6l¢iimlerinin karsilastiriimast

. . Test
Min-Mak. | Median X+ss istatistigi p
On kayit 38,64-50,02 | 47,17 | 46,52+2.88
Efor yiikleme sonras1 | 32,32-52,28 45,30 44,80+5,77 _
F(3, 87)= N
CQ 7 414 0,000
SOVTE sirasi 32,22-50,59 45,71 44,35+5,00 '
SOVTE sonrasi 31,18-49,79 43,86 42,82+4,17
On kayit 0,51-5,37 0,99 1,13+0,85
. Efor yiikleme sonrasi 0,50-3,35 0,94 1,11£0,58 ¥2(sd=3) .
Avg, Jitter . 0,000
SOVTE sirasi 0,83-9,56 1,60 | 2,07+1,64 | 31343
SOVTE sonrasi 0,44-2,26 1,04 1,00+0,40
*p<0,05
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Tablo 4.1 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,
SOVTE sirasi, SOVTE sonrast EGG CQ parametre 6l¢iimlerinin istatistiksel olarak anlaml
farklilik gosterdigi (p<0,05) goriilmektedir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda
yapilan Ol¢imler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni testi ile ikili
karsilastirmalar yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin
SOVTE sonrasi alinan CQ parametre dlgtimleri ile vokal yiikleme gorevinden dnce alinan (p =
0,000) ve vokal yiikleme gorevinden sonra alinan (p = 0,040) CQ parametre 6l¢iimleri arasinda
oldugu belirlenmistir. Ortalamalar incelendiginde SOVTE sonrasi aliman CQ parametre
6l¢timlerinin vokal yiikleme gorevinden once alinan ve vokal yiikleme gorevinden sonra alinan

CQ parametre 6l¢timlerinden diisiik oldugu belirlenmistir.

Katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikkleme gorevi sonrasi, SOVTE sirasi, SOVTE sonrasi
EGG Avg. Jitter parametre lgiimlerinin istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi (p<0,05)
belirlenmistir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan 6l¢iimler arasinda
oldugunu belirlemek amaciyla Durbin-Conover testi ile ikili karsilastirmalar yapilmustir.
Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin SOVTE siras1 alinan Avg,
Jitter parametre dl¢iimleri ile vokal yiikleme gorevinden 6nce alinan (p = 0,000), vokal yiikleme
gorevinden sonra almman (p = 0,000) ve SOVTE sonrasinda aliman (p = 0,000) Avg, Jitter
parametre Olgiimleri arasinda oldugu belirlenmigtir. Ortalama ve medyan degerleri
incelendiginde SOVTE siras1 alinan Avg, Jitter parametre olgiimlerinin vokal yiikleme
gorevinden once alinan, vokal yilikleme gorevinden sonra alinan ve SOVTE sonras1 Avg. Jitter

parametre dlgiimlerinden ytiksek oldugu belirlenmistir.
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5,00 1,13 1,11 2,07 1,00

0,00
On kayit Efor yliikleme SOVTE sirasi SOVTE sonrasi
sonrasl

Sekil 4.1: Katilimcilarin 6n kayit, vokal ylikleme gorevi sonrasi, SOVTE sirasi, SOVTE sonrast EGG
parametre dl¢iimlerine iliskin ortalamalar

Katilimcilardan alinan EGG parametreleri 6n 6lgiim, vokal yiikleme goérevi sonrasi
Ol¢iim, SONTE sirast 6l¢iim ve SONTE sonrasi dlglimlerin farklilagma durumu incelenirken
uygun yonteme karar vermek amaciyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilastirma
yapilacak dl¢iimlerin tekrarli (bagimli) 6lgiimler olmasi da goz 6niine alinarak normal dagilim
varsayiminin saglandigi durumunda tekrarl 6lgtimler ANOVA ve normal dagilim varsayiminin
saglanmadigi durumda Friedman test kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.2°de sunulmustur. Ayrica
on kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SONTE sirasi, SONTE sonrast EGG parametre

Olctimlerine iligskin ortalamalar1 Sekil 4.2°de sunulmustur.
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Tablo 4.2: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SONTE sirasi, SONTE sonrasi EGG
parametre 6l¢iimlerinin karsilastirilmast

. . Test
Min-Mak. Median X4ss istatistigi p
On kayit 37,12-52,60 46,28 46,39+3,54
Efor yiikleme sonrasi 37,48-50,18 46,41 45,63+3,21 ¥2(sd=3) X
cQ ~ | 0,000
SONTE sirast 32,77-53,94 43,16 4222+488 | =30,040
SONTE sonrasi 26,00-48,49 43,72 42,65+4,98
On kayit 0,48-3,36 1,04 1,23+0,67
. Efor yiikleme sonrasi 0,46-7,41 0,94 1,29+1,30 ¥2(sd=3) X
Avg, Jitter . | 0,002
SONTE sirast 0,49-3,41 1,21 1,31+0,70 =14,556
SONTE sonrasi 0,41-2,03 1,02 1,01+0,40

“p<0,05

Tablo 4.2 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,
SONTE sirasi, SONTE sonrast EGG CQ parametre 6l¢iimlerinin istatistiksel olarak anlaml
farklilik gosterdigi (p<0,05) goriilmektedir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda
yapilan Ol¢iimler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Durbin-Conover testi ile ikili
karsilastirmalar yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin
vokal yiikleme gorevi Oncesi alinan CQ parametre Slgiimleri ile SONTE sirast alinan (p =
0,000) ve SONTE sonras1 alinan (p = 0,000) CQ parametre l¢limleri arasinda oldugu; vokal
yiikleme gorevi sonrasi alinan CQ parametre 6lgtimleri ile SONTE siras1 (p = 0,000) ve SONTE
sonrast (p = 0,000) CQ parametre Ol¢iimleri arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalama ve
medyan degerleri incelendiginde SONTE siras1 ve SONTE sonras1 alinan CQ parametre
ol¢timlerinin vokal yiikleme gorevinden 6nce alinan ve vokal yiikleme gorevinden sonra alinan
CQ parametre Olgiimlerinden diisiik oldugu belirlenmistir. Katilimcilardan 6n kayit, vokal
yikleme gorevi sonrasi, SONTE sirasi, SONTE sonrasi EGG Avg, Jitter parametre
Olciimlerinin istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi (p<0,05) belirlenmistir. Tespit
edilen anlamh farkliligin hangi zamanda yapilan 6l¢iimler arasinda oldugunu belirlemek

amaciyla Durbin-Conover ile ikili karsilastirmalar yapilmustir.
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Yapilan karsilagtirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin SONTE sirasi alinan
Avg, Jitter parametre Olctimleri ile vokal yiikleme gorevinden sonra alinan (p = 0,010) ve
SONTE sonrasinda alinan (p = 0,000) Avg, Jitter parametre Ol¢limleri arasinda; SONTE sirasi
alinan Avg. Jitter parametre 6l¢iimleri ile vokal yiikleme gorevi dncesi alinan (p = 0,030) Avg,
Jitter parametre Ol¢iimleri arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalama ve medyan degerleri
incelendiginde SONTE siras1 alinan Avg. Jitter parametre olgiimlerinin vokal yiikleme
gorevinden sonra alinan ve SONTE sonras1 Avg, Jitter parametre 6l¢iimlerinden yiiksek; vokal
ylikleme gorevi oncesi alinan Avg. Jitter parametre olglimlerinin SONTE sonrasi alinan Avg.

Jitter parametre dl¢iimlerinden yiiksek oldugu belirlenmistir.

°0.00 46,39 45,63
45,00 42,22 42,65
40,00
35,00
30,00
25,00 cQ
Avg. litter
20,00
15,00
10,00
5,00 1,23 1,29 1,31 1,01

0,00
On kayit Efor ylikleme sonrasi SONTE sirasi SONTE sonrasi

Sekil 4.2: Katilimcilarin 6n kayit, vokal ylikleme gorevi sonrasi, SONTE sirasi, SONTE sonras1t EGG
parametre 6l¢iimlerine iliskin ortalamalar

Katilimcilardan alinan EGG parametreleri 6n 6l¢iim, vokal yiikleme goérevi sonrasi
Olctim, VOHFO siras1 6l¢iim ve VOHFO sonrasi 6l¢timlerin farklilasma durumu incelenirken
uygun yonteme karar vermek amactyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilagtirma
yapilacak Sl¢iimlerin tekrarli (bagimli) 6l¢iimler olmasi da gdz Oniine alinarak normal dagilim
varsayiminin saglandigi durumunda tekrarl 6l¢iimler ANOVA ve normal dagilim varsayiminin
saglanmadig1 durumda Friedman test kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.3’te sunulmustur. Ayrica
on kayit, vokal yilikleme gorevi sonrasi, VOHFO sirasi, VOHFO sonrast EGG parametre

Ol¢timlerine iligskin ortalamalar1 Sekil 4.3’te sunulmustur.
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Tablo 4.3: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gérevi sonrasi, VOHFO sirasi, VOHFO sonrast
EGG parametre dlglimlerinin karsilastirilmasi

. . Test
Min-Mak. Median Xss istatistigi p
On kayit 36,14-50,89 46,39 45,88+3,03
Efor yiikleme sonrasi 37,29-51,21 45,65 45,00+3,94 _
F(3, 87)= .
CQ 8.766" 0,000

VOHFO sirasi 28,03-52,69 42,76 42,46+5,87 '
VOHFO sonrasi 30,11-50,15 42,34 42,51+4,32
On kayit 0,32-3,82 0,95 1,10+0,67
Efor yiikleme sonrasi 0,39-3,45 0,89 0,98+0,56 ¥2(sd=3)

Avg, Jitter 0,237
VOHFO sirasi 0,37-9,86 1,05 2,1342,49 =4,233
VOHFO sonrasi 0,40-3,95 0,88 0,98+0,67

*p<0,05

Tablo 4.3 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,
VOHFO sirasi, VOHFO sonrast EGG Avg, Jitter parametre dlglimlerinin istatistiksel olarak
anlaml farklilik gostermedigi (p>0,05) goriilmektedir. Sekil 4.3’te goriildiigii gibi 6n kayat,
vokal yiikleme gorevi sonrasi, VOHFO sirasi, VOHFO sonrast EGG Avg, Jitter parametre
Ol¢iimlerine iliskin ortalama degerleri birbirine ¢ok yakindir. Katilimeilardan 6n kayit, vokal
yukleme gorevi sonrasi, VOHFO sirasi, VOHFO sonrast EGG CQ parametre dlgiimlerinin
istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi (p<0,05) goriilmektedir. Tespit edilen anlaml
farkliligin hangi zamanda yapilan dl¢iimler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni
testi ile ikili karsilastirmalar yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen
anlamh farkliligin vokal yilikleme gorevi oncesi alinan CQ parametre Olglimleri ile SOVTE
sirasi alinan (p = 0,011) ve VOHFO sonrasi alinan (p = 0,002) CQ parametre 6l¢iimleri arasinda
oldugu; vokal yiikleme gorevi sonrasi alinan CQ parametre dlgiimleri ile VOHFO siras1 (p =
0,026) ve VOHFO sonras1 (p = 0,019) CQ parametre dl¢iimleri arasinda oldugu belirlenmistir.
Ortalamalar incelendiginde VOHFO sirasi ve VOHFO sonrasi alman CQ parametre
olgtimlerinin vokal yiikleme gorevinden 6nce alinan ve vokal yiikleme gérevinden sonra alinan
CQ parametre Olgiimlerinden diisiik oldugu belirlenmistir. Katilimcilardan 6n kayit, vokal
yikleme gorevi sonrasi, VOHFO sirasi, VOHFO sonrasi EGG Periyodisite parametre

olgtimlerinin istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi (p<0,05) belirlenmistir.
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Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan 6l¢iimler arasinda oldugunu
belirlemek amaciyla Durbin-Conover ile ikili karsilastirmalar yapilmistir. Yapilan
karsilagtirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin VOHFO sirast alinan Periyodisite
parametre Olc¢timleri ile vokal yiikleme gorevinden dnce alinan (p = 0,000), vokal yiikleme
gorevinden sonra alian (p = 0,000) ve VOHFO sonrasinda alinan (p = 0,000) Periyodisite
parametre Olgiimleri arasinda; vokal ylikleme gorevi sonrasi alinan Periyodisite parametre
olgtimleri ile vokal yilikleme gorevi dncesi alinan (p = 0,001) ve VOHFO sonrasinda alinan (p
= 0,037) Periyodisite parametre dl¢iimleri arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalama ve medyan
degerleri incelendiginde VOHFO siras1 alinan Periyodisite parametre olgiimlerinin vokal
yiikleme gorevinden Once alinan, vokal yiikleme gorevinden sonra alinan ve VOHFO sonrasi
Periyodisite parametre 6l¢iimlerinden diisiik oldugu; vokal yiikleme gorevi Oncesi alinan ve
VOHFO sonrasinda alinan Periyodisite parametre oSlglimlerinin vokal yiikleme gorevi

sonrasinda alinan Periyodisite parametre 6l¢iimlerinden diisiik oldugu belirlenmistir.

°0.00 45,88 45,00
45,00 42,46 42,51
40,00
35,00
30,00
25,00 cQ
Avg. litter
20,00
15,00
10,00

5,00 2,13

1,10 0,98 0,98

0,00
On kayit Efor ylikleme sonrasi VOHFO sirasi VOHFO sonrasi

Sekil 4.3: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikkleme gorevi sonrasi, VOHFO sirasi, VOHFO sonrasi

EGG parametre 6l¢iimlerine iligkin ortalamalar

Katilimcilardan aliman EGG parametreleri 6n 6l¢tim, SOVTE sirasi 6l¢giim, SONTE
siras1 Ol¢lim ve VOHFO sirast dlgiimlerin farklilasma durumu incelenirken uygun yonteme

karar vermek amaciyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilastirma yapilacak
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Olgtimlerin tekrarli (bagimli) Slgiimler olmasi da gbéz Oniine alinarak normal dagilim
varsayiminin saglandigi durumunda tekrarl 6lgtimler ANOVA ve normal dagilim varsayiminin
saglanmadig1 durumda Friedman test kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.4’te sunulmustur. Ayrica
on kayit, SOVTE sirasi, SONTE siras1t ve VOHFO sirast EGG parametre dlglimlerine iligkin

ortalamalar1 Sekil 4.4’te sunulmustur.

Tablo 4.4: Katilimcilarin 6n kayit, SOVTE sirasi, SONTE sirast ve VOHFO sirasit EGG parametre
Ol¢iimlerinin karsilastirilmasi

. . Test
Min-Mak. Median Xss istatistigi p
On kayit 39,32-50,60 46,67 46,26+2,66
SOVTE sirasi 32,22-50,59 45,71 44.35+5,00 _
cQ FG.81)= | 4 000"
SONTE sirasi 32,77-53,94 43,16 42,22+4 88 8,424
VOHFO sirasi 28,03-52,69 42,76 42,46+5,87
On kayit 0,54-2,70 1,04 1,15+0,48
. SOVTE sirasi 0,83-9,56 1,60 2,07+1,64 22(sd=3) X
Avg, Jitter . 0,012
SONTE sirasi 0,49-3,41 1,21 1,31+0,70 =11,007
VOHFO sirasi 0,37-9,86 1,05 2,13+2,49
*p<0,05

Tablo 4.4 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, SOVTE sirasi, SONTE siras1 ve
VOHFO siras1 EGG CQ parametre dl¢limlerinin istatistiksel olarak anlamli farklilik gdsterdigi
(p<0,05) goriilmektedir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan Slglimler
arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni testi ile ikili karsilagtirmalar yapilmigtir.
Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin vokal yiikleme gorevi
oncesi alinan CQ parametre 6lgtimleri ile SONTE sirasi alinan (p = 0,001), SOVTE siras1 alinan
(p = 0,001) ve VOHFO sonras1 alinan (p = 0,003) CQ parametre 6l¢iimleri arasinda oldugu
belirlenmistir. Ortalamalar incelendiginde vokal yiikleme gorevi Oncesinde alinan CQ
parametre oOlgiimlerinin SONTE sirasi, SOVTE siras1 ve VOHFO sirasinda alman CQ
parametre olgtimlerinden yiiksek oldugu belirlenmistir. Katilimeilardan 6n kayit, SOVTE
sirasi, SONTE sirast ve VOHFO siras1t EGG Avg. Jitter parametre dl¢timlerinin istatistiksel
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olarak anlaml farklilik gosterdigi (p<0,05) belirlenmistir. Tespit edilen anlamli farkliligin
hangi zamanda yapilan dl¢iimler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Durbin-Conover testi
ile ikili karsilastirmalar yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlaml
farkliligin VOHFO siras1 alinan Avg. Jitter parametre Slgiimleri ile vokal ylikleme gorevinden
sonra alman (p = 0,001) ve VOHFO sonrasinda alman (p = 0,026) Avg. Jitter parametre
Olgtimleri arasinda; VOHFO sirast alinan Avg. Jitter parametre Ol¢iimleri ile vokal yiikleme
gorevi 6ncesi alinan (p = 0,020) Avg. Jitter parametre 6l¢iimleri arasinda oldugu belirlenmistir.
Ortalama ve medyan degerleri incelendiginde VOHFO siras1 alinan Avg. Jitter parametre
Ol¢timlerinin vokal yiikleme gérevinden sonra alinan ve VOHFO sonras1 Avg, Jitter parametre
Ol¢iimlerinden yiiksek; vokal yilikleme gorevi oncesi alinan Avg. Jitter parametre dlglimlerinin

VOHFO sonrasi alinan Avg. Jitter parametre dl¢timlerinden yiiksek oldugu belirlenmistir.

20,00 46,26
44,35
45,00 42,22 42,46

40,00

35,00

30,00

25,00 ca

20,00 Avg. litter

15,00

10,00
5,00 115 2,07 1,31 2,13
0,00

On kayit SOVTE sirasi SONTE sirasi VOHFO sirasi

Sekil 4.4: Katilimcilarin 6n kayit, SOVTE sirasi, SONTE siras1t ve VOHFO siras1 EGG parametre
6l¢iimlerine iligkin ortalamalar

4.2. ADSV Parametrelerine iliskin Sonuclar

Katilimcilardan alinan ADSV parametresi 6n 6lgiim, vokal yiikleme gorevi sonrasi
Ol¢iim ve SOVTE sonras1 o6l¢iimlerin farklilasma durumu incelenirken uygun yonteme karar
vermek amaciyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilastirma yapilacak dl¢timlerin

tekrarli (bagimli) 6l¢iimler olmasi goz oniine alinarak normal dagilim varsayimi da saglandigi
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icin tekrarl 6l¢iimler ANOVA testi kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.5’te sunulmustur. Ayrica
on kayit, vokal ylikleme gorevi sonrasi, SOVTE sonrast ADSV parametre Ol¢timlerine iliskin

ortalamalar1 Sekil 4.5’te sunulmustur.

Tablo 4.5: Katilimeilarin 6n kayit, vokal yiikleme gérevi sonrast ve SOVTE sonrast ADSV parametre
Ol¢iimlerinin karsilastirilmasi

. . Test
Min-Mak. Median Xss istatistii p
On kayit 7,39-13,43 11,09 11,04+1,52
. F(2, 58)= N
CPP Efor yiikleme sonrasi 9,50-14,25 12,00 11,78+£1,29 4.640° 0,014
SOVTE sonrasi 8,24-13,44 11,49 11,10+1,53

“p<0,05

Tablo 4.5 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,
SOVTE sonrast ADSV CPP parametre olglimlerinin istatistiksel olarak anlamli farklilik
gosterdigi (p<0,05) goriilmektedir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan
Olciimler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni testi ile ikili karsilastirmalar
yapilmustir. Yapilan karsilagtirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin vokal yiikleme
gorevi Oncesi alinan CPP parametre dlgiimleri ile vokal yiikleme gorevinden sonra alinan (p =
0,003) CPP parametre Olglimleri arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalamalar incelendiginde
vokal yiikleme gorevinden sonra alinan CPP parametre Ol¢iimlerinin vokal yiikleme gorevi

oncesinde alinan CPP parametre dl¢iimlerinden yiiksek oldugu belirlenmistir.
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Sekil 4.5: Katilimcilarin 6n kayit, vokal ylikleme gorevi sonrast ve SOVTE sonrasi ADSV parametre
Ol¢timlerine iligskin ortalamalar

Katilimeilardan almman ADSV parametresi 6n 6l¢lim, vokal yilikleme gorevi sonrasi

Ol¢tim ve SONTE sonrasi dl¢timlerin farklilasma durumu incelenirken uygun yonteme karar

vermek amactyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilagtirma yapilacak dl¢timlerin

tekrarli (bagimli) 6l¢iimler olmasi gz Oniine alinarak normal dagilim varsayimi da saglandig:

icin tekrarl 6lgiimler ANOVA testi kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.6’da sunulmustur. Ayrica

on kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SONTE sonrast ADSV parametre lgiimlerine iligkin

ortalamalar1 Sekil 4.6’da sunulmustur.

Tablo 4.6: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gérevi sonrasi ve SONTE sonrast ADSV parametre

Ol¢limlerinin karsilastiriimasi
. . Test
Min-Mak. Median Xtss istatistii p
On kayit 7,86-12,68 9,99 10,23+1,41
. F(2, 58)= .
CPP Efor yiikleme sonrasi 8,97-14,21 11,44 11,26+1,37 8691 0,000
SONTE sonrasi 7,46-13,43 10,86 10,83+1,43
*p<0,05

SONTE sonras1t ADSV CPP parametre 6l¢iimlerinin istatistiksel olarak anlamli farklilik

Tablo 4.6 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,
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gosterdigi (p<0,05) goriilmektedir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan
Ol¢iimler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni testi ile ikili karsilastirmalar
yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin vokal yiikleme
gorevi oncesi alinan CPP parametre 6l¢timleri ile vokal yiikleme gérevinden sonra alinan (p =
0,003) ve SONTE sonrast alinan (p = 0,044) CPP parametre ol¢iimleri arasinda oldugu
belirlenmistir. Ortalamalar incelendiginde vokal yiikleme goérevinden oOnce alinan CPP
parametre olglimlerinin vokal yiikleme gorevi sonrasinda ve SONTE sonrasi alinan CPP
parametre l¢iimlerinden diisiik oldugu belirlenmistir.
12,00 11,26

10,83
10,23

10,00
8,00

6,00 PP

4,00
2,00

0,00
On kayit Efor yiikleme sonrasi SONTE sonrasi

Sekil 4.6: Katilimcilarin 6n kayit, vokal ylikleme gorevi sonrast ve SONTE sonrasi ADSV parametre
Ol¢timlerine iligskin ortalamalar

Katilimcilardan alinan ADSV parametresi 6n Olgiim, vokal yilikleme gorevi sonrasi
6l¢iim ve VOHFO sonrasi 6l¢timlerin farklilasma durumu incelenirken uygun yonteme karar
vermek amaciyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilastirma yapilacak dl¢timlerin
tekrarli (bagimli) 6l¢iimler olmasi gz Oniine alinarak normal dagilim varsayimi da saglandig:
icin tekrarl 6lgiimler ANOVA testi kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.7°de sunulmustur. Ayrica
on kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, VOHFO sonrast ADSV parametre 6l¢iimlerine iliskin

ortalamalar1 Sekil 4.7’ de sunulmustur.
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Tablo 4.7: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve VOHFO sonrast ADSV parametre
Olgiimlerinin karsilastirilmasi

Min-Mak. Median Xss i tIteiZEigi p
On kayit 7,20-13,89 10,27 10,36+1,38
CPP Efor yiikleme sonras: 8,22-13,78 11,48 11,18+1,45 F(5228§2: 0,008"
VOHFO sonrasi 7,41-12,96 11,00 10,73+1,49
*0<0,05

Tablo 4.7 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,

VOHFO sonrast ADSV CPP parametre olgiimlerinin istatistiksel olarak anlamli farklilik

gosterdigi (p<0,05) goriilmektedir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan

Olciimler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni testi ile ikili karsilastirmalar

yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin vokal yiikleme

gorevi oncesi alinan CPP parametre dl¢limleri ile vokal ylikleme gorevinden sonra alinan (p =

0,003) CPP parametre Ol¢timleri arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalamalar incelendiginde

vokal yiikleme gorevinden once alinan CPP parametre Ol¢limlerinin vokal ylikleme gorevi

sonrasinda alinan CPP parametre dl¢limlerinden diisiik oldugu belirlenmistir.
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Sekil 4.7: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve VOHFO sonrast ADSV parametre
Ol¢timlerine iligkin ortalamalar

32




4.3. Nazometre Parametrelerine fliskin Sonuclar

Katilimcilardan alinan Nazometre parametreleri 6n oOlgim, vokal yiikkleme gorevi
sonrast 0l¢iim ve SOVTE sonrasi 6l¢timlerin farklilagma durumu incelenirken uygun yonteme
karar vermek amaciyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilastirma yapilacak
Olctimlerin tekrarli (bagimli) dlgiimler olmasi goz Oniline alinarak normal dagilim varsayimi
saglandig1 igin tekrarli Olglimler ANOVA testi kullanilmigtir. Sonuglar Tablo 4.8°de
sunulmustur. Ayrica 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SOVTE sonrasi Nazometre

parametre Slgiimlerine iliskin ortalamalar1 Sekil 4.8’de sunulmustur.

Tablo 4.8: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikkleme gorevi sonrast ve SOVTE sonrasi Nazometre
parametre ol¢iimlerinin karsilastiriimast

. . Test
Min-Mak. Median Xss istatistigi p
On kayit 34,00-55,00 40,00 41,77+5,48
.. F(2, 58)= .
Oro-nazal | Efor yiikleme sonrasi 26,00-52,00 39,50 38,83+6,27 8083 0,000
SOVTE sonrasi 26,00-53,00 38,50 38,60+6,53
On kayit 44,00-67,00 53,50 54,60+6,32
.. F(2, 58)= .
Nazal Efor yiikleme sonrasi 33,00-63,00 51,00 49,97+7,12 20.388" 0,000
SOVTE sonrasi 34,00-60,00 50,00 49,17+6,77
*p<0,05

Tablo 4.8 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,
SOVTE sonrast Nasometre oro-nazal parametre Ol¢iimlerinin istatistiksel olarak anlaml
farklilik gosterdigi (p<0,05) belirlenmistir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda
yapilan Olgiimler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni testi ile ikili
karsilastirmalar yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin
vokal yiikleme gorevinden Once alinan oro-nazal parametre olgtimleri ile vokal yiikleme
gorevinden sonra alinan (p = 0,020) ve SOVTE sonrasinda alinan (p = 0,008) oro-nazal
parametre olgiimleri arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalamalar incelendiginde vokal yiikleme
gorevinden Once alinan oro-nazal parametre 6l¢limlerinin vokal yiikleme goérevi sonrasinda

alinan ve SOVTE sonrasi alinan oro-nazal parametre olgiimlerinden yiiksek oldugu
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belirlenmigtir. Katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, SOVTE sonrasi
Nasometre nazal parametre Olciimlerinin istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi
(p<0,05) belirlenmistir. Tespit edilen anlamli farklihigin hangi zamanda yapilan olgiimler
arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni testi ile ikili karsilastirmalar yapilmstir.
Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin vokal yiikleme gorevinden
once alinan nazal parametre 6lgiimleri ile vokal yiikkleme gorevinden sonra alinan (p = 0,000)
ve SOVTE sonrasinda aliman (p = 0,000) nazal parametre olgiimleri arasinda oldugu
belirlenmistir. Ortalamalar incelendiginde vokal yiikleme gorevinden Once alinan nazal
parametre ol¢timlerinin vokal yiikleme gorevi sonrasinda alinan ve SOV TE sonrasi alinan nazal

parametre dlgtimlerinden yiiksek oldugu belirlenmistir.
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Sekil 4.8: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SOVTE sonrast
Nazometre parametre 6l¢iimlerine iliskin ortalamalar

Katilimcilardan alinan Nazometre parametreleri 6n olgtim, vokal yiikleme gorevi
sonrasi O0l¢ciim ve SONTE sonrasi dl¢iimlerin farklilasma durumu incelenirken uygun yonteme
karar vermek amaciyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilastirma yapilacak
Olctimlerin tekrarli (bagimli) Sl¢iimler olmasi da goéz Oniine alinarak normal dagilim
varsayiminin saglandigi durumunda tekrarl 6l¢iimler ANOVA ve normal dagilim varsayiminin
saglanmadigi durumda Friedman test kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.9°da sunulmustur. Ayrica
on kayit, vokal yilikleme gorevi sonrasi, SONTE sonrasi Nazometre parametre Ol¢limlerine

iliskin ortalamalar1 Sekil 4.9°da sunulmustur.
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Tablo 4.9: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve SONTE sonrast Nazometre
parametre 6l¢iimlerinin karsilastirilmast

. . Test
Min-Mak. Median Xss istatistigi p
On kayit 34,00-57,00 41,50 40,63+5,25
x%(sd=2) .
Oro-nazal | Efor yiikleme sonrasi 26,00-51,00 39,00 38,57+6,14 7 786" 0,020
SONTE sonrasi 24,00-53,00 38,50 37,93+6,49
On kayit 44,00-66,00 52,50 53,23+5,78
. F(2, 58)= .
Nazal Efor yiikleme sonrasi 35,00-62,00 49,50 49,43+6,21 14974 0,000
SONTE sonrasi 32,00-63,00 51,00 49,30+7,01

*p<0,05

Tablo 4.9 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,
SONTE sonrast1 Nazometre oro-nazal parametre oOl¢timlerinin istatistiksel olarak anlamli
farklilik gosterdigi (p<0,05) belirlenmistir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda
yapilan Olglimler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Durbin-Conover testi ile ikili
karsilastirmalar yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin
vokal yiikleme gorevinden Once alinan oro-nazal parametre olgiimleri ile vokal yiikleme
gorevinden sonra alinan (p = 0,020) ve SONTE sonrasinda alinan (p = 0,010) oro-nazal
parametre Olgiimleri arasinda oldugu belirlenmigtir. Ortalama ve medyan degerleri
incelendiginde vokal yiikleme gorevinden 6nce alinan oro-nazal parametre 6lglimlerinin vokal
yiikleme gorevi sonrasinda alinan ve SONTE sonrasi alinan oro-nazal parametre 6l¢iimlerinden
yliksek oldugu belirlenmistir. Katilimcilardan 6n kayit, vokal ylikleme gorevi sonrasi, SONTE
sonrast Nazometre nazal parametre 6lgtiimlerinin istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi
(p<0,05) belirlenmistir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan 6lgiimler
arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni testi ile ikili karsilastirmalar yapilmastir.
Yapilan karsilagtirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farklili§in vokal yiikleme gorevinden
once alinan nazal parametre dl¢limleri ile vokal yiikleme gorevinden sonra alinan (p = 0,000)
ve SONTE sonrasinda alinan (p = 0,002) nazal parametre Olglimleri arasinda oldugu
belirlenmistir. Ortalamalar incelendiginde vokal yiikleme gorevinden oOnce alinan nazal
parametre l¢timlerinin vokal yiikleme gorevi sonrasinda alinan ve SONTE sonrasi alinan nazal

parametre dlgiimlerinden yiiksek oldugu belirlenmistir.
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Sekil 4.9: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve SONTE sonras1 Nazometre
parametre 6l¢iimlerine iliskin ortalamalar

Katilimcilardan alinan Nazometre parametreleri 6n olgtim, vokal yiikleme gorevi
sonrasi 0l¢iim ve VOHFO sonrasi 6l¢iimlerin farklilagma durumu incelenirken uygun yonteme
karar vermek amaciyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilastirma yapilacak
Olgtimlerin tekrarli (bagimli) olglimler olmasi da gbéz Oniine alinarak normal dagilim
varsayiminin saglandigi durumunda tekrarl 6lgtimler ANOVA ve normal dagilim varsayiminin
saglanmadigr durumda Friedman test kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.10’da sunulmustur.
Ayrica on kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, VOHFO sonrasi Nazometre parametre

Olctimlerine iligskin ortalamalar1 Sekil 4.10’da sunulmustur.
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Tablo 4.10: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve VOHFO sonrasi Nazometre
parametre 6l¢iimlerinin karsilastirilmast

. . Test
Min-Mak. Median X4ss istatistigi p
On kayit 30,00-51,00 40,50 40,20+4,88
. F(2, 58)= N
Oro-nazal | Efor yiikleme sonrasi 22,00-50,00 38,50 38,30+6,39 3334 0,043
VOHFO sonrasi 29,00-49,00 39,50 38,77+5,18
On kayit 43,00-64,00 52,50 52,20+5,66
. F(2, 58)= N
Nazal Efor yiikleme sonrasi 36,00-60,00 49,50 50,10+6,29 3.899% 0,026
VOHFO sonrasi 40,00-60,00 50,00 50,00+5,82
*p<0,05

Tablo 4.10 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,
VOHFO sonrasi Nazometre oro-nazal parametre ol¢timlerinin istatistiksel olarak anlamli
farklilik gosterdigi (p<0,05) belirlenmistir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda
yapilan Olglimler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni testi ile ikili
karsilastirmalar yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin
vokal yiikleme gorevinden Once alinan oro-nazal parametre olgtimleri ile vokal yiikleme
gorevinden sonra alinan (p = 0,015) ve SONTE sonrasinda alinan (p = 0,007) oro-nazal
parametre Olclimleri arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalama ve medyan degerleri
incelendiginde vokal yiikleme gorevinden 6nce alinan oro-nazal parametre 6lglimlerinin vokal
yiikleme gorevi sonrasinda alman ve VOHFO sonrasi alinan oro-nazal parametre
Ol¢iimlerinden yiiksek oldugu belirlenmistir. Katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme goérevi
sonrasi, VOHFO sonras1 Nazometre nazal parametre 6l¢iimlerinin istatistiksel olarak anlamli
farklilik gosterdigi (p<0,05) belirlenmistir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda
yapilan Olglimler arasinda oldugunu belirlemek amaciyla Bonferroni testi ile ikili
karsilastirmalar yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin
vokal yiikleme gorevinden 6nce alinan nazal parametre 6l¢timleri ile vokal yiikkleme gorevinden
sonra alman (p = 0,003) ve SONTE sonrasinda alian (p = 0,002) nazal parametre dl¢timleri
arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalamalar incelendiginde vokal ylikleme gorevinden Once
alman nazal parametre Olciimlerinin vokal yiikleme gorevi sonrasinda alinan ve VOHFO

sonrasi alinan nazal parametre 6lgtimlerinden yiiksek oldugu belirlenmistir.
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Sekil 4.10°da goriildiigii tizere hem oral hem de oro-nazal parametresi i¢in 6n kayit,
vokal yiikleme gorevi sonrasi, VOHFO sonrasi 6l¢iimlere ait ortalamalar birbirine ¢ok yakindir.
Katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi, VOHFO sonrasit Nazometre nazal
parametre Ol¢limlerinin istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi (p<0,05) belirlenmistir.
Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan dlglimler arasinda oldugunu belirlemek
amaciyla Bonferroni testi ile ikili karsilastirmalar yapilmistir. Yapilan karsilastirmalar

sonucunda anlamli farklilik saptanmamustir.
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Sekil 4.10: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonras1t ve VOHFO sonrasi
Nazometre parametre 6l¢iimlerine iliskin ortalamalar

4.4. BORG Olciimlerine iliskin Sonuclar

Katilimeilardan alinan BORG skorlar1 6n 6l¢iim, vokal yiikleme goérevi sonrasi 6l¢iim
ve SOVTE sonrasi 6lgtimlerin farklilagma durumu incelenirken uygun yonteme karar vermek
amaciyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilastirma yapilacak 6l¢timlerin tekrarl
(bagiml) ol¢iimler olmasi goz oniline alinarak normal dagilim varsayimi saglanmadig igin
Friedman test kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.11°de sunulmustur. Ayrica 6n kayit, vokal
yikleme gorevi sonrasi, SOVTE sonrast BORG 6l¢iimlerine iligkin ortalamalar1 Sekil 4.11°de

sunulmustur.
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Tablo 4.11: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SOVTE sonrasi BORG

Olgiimlerinin karsilastirilmasi

Test

Min-Mak. Median Xtss istatistigi p
On kayit 0,00-3,00 0,00 0,57+0,97
x%(sd=2) .
BORG | Efor yiikleme sonrasi 2,00-85,00 40,00 41,60+20,45 I 0,000
SOVTE sonrasi 2,00-45,00 12,00 17,66£11,61
“p<0,05

Tablo 4.11 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,

SOVTE sonrast BORG skorlarinin istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi (p<0,05)

goriilmektedir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan Ol¢limler arasinda

oldugunu belirlemek amaciyla Durbin-Conover testi ile ikili karsilastirmalar yapilmustir.

Yapilan karsilagtirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin vokal yiikleme gorevi

oncesinde alinan BORG skorlar ile vokal yiikleme gorevinden sonra alinan (p = 0,000) ve

SOVTE egzersizi sonrasinda alinan (p = 0,000) BORG skorlar1 arasinda; vokal yiikleme gérevi
sonrasinda alinan BORG skorlar1 ile SOVTE sonrasinda alinan (p = 0,000) BORG skorlari

arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalama ve medyan degerleri incelendiginde vokal ytlikleme

gorevinden sonra alinan BORG skorlarinin vokal yiikleme gorevi 6ncesinde ve SOV TE sonrasi

alinan BORG skorlarindan yiiksek oldugu; SOVTE sonrasinda alinan BORG skorlariin vokal

yiikleme gorevi dncesinde alinan BORG skorlarindan yiiksek oldugu belirlenmistir.

39




45,00
40,00
35,00
30,00
25,00
20,00
15,00
10,00

5,00

0,00

Sekil 4.11: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SOVTE sonrasit BORG
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Katilimcilardan alinan BORG skorlar1 6n 6l¢iim, vokal yiikleme gorevi sonrasi 6l¢iim

ve SONTE sonrasi 6l¢iimlerin farklilasma durumu incelenirken uygun yonteme karar vermek

amactyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilagtirma yapilacak dl¢timlerin tekrarl

(bagimli) dlgiimler olmasi1 géz 6niine alinarak normal dagilim varsayimi saglanmadigi i¢in

Friedman test kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.12°de sunulmustur. Ayrica 6n kayit, vokal

yikleme gorevi sonrasi, SONTE sonrast BORG 6l¢iimlerine iligkin ortalamalar1 Sekil 4.12°de

sunulmustur.

Tablo 4.12: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme goérevi sonrast ve SONTE sonrasi BORG
Ol¢limlerinin karsilastiriimasi

. . Test
Min-Mak. Median Xss istatistii p
On kayit 0,00-3,00 0,00 0,47+0,90
x%(sd=2) .
BORG | Efor yiikleme sonrasi 12,00-70,00 40,00 39,47+13,42 . | 0,000
=60,000
SONTE sonrasi 2,00-35,00 13,50 14,77+£9,55
*p<0,05

Tablo 4.12 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,

SONTE sonrast BORG skorlarinin istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi (p<0,05)

goriilmektedir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan Slgiimler arasinda
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oldugunu belirlemek amaciyla Durbin-Conover testi ile ikili karsilastirmalar yapilmistir.
Yapilan karsilagtirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin vokal yilikleme gorevi
oncesinde alinan BORG skorlar ile vokal yiikleme gorevinden sonra alinan (p = 0,000) ve
SONTE egzersizi sonrasinda alinan (p = 0,000) BORG skorlar1 arasinda; vokal yiikleme gérevi
sonrasinda alinan BORG skorlar1 ile SONTE sonrasinda alinan (p = 0,000) BORG skorlari
arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalama ve medyan degerleri incelendiginde vokal yiikleme
gorevinden sonra alinan BORG skorlarinin vokal yiikleme gorevi 6ncesinde ve SONTE sonrasi
alinan BORG skorlarindan yiiksek oldugu; SONTE sonrasinda alinan BORG skorlarinin vokal

yiikleme gorevi 6ncesinde alinan BORG skorlarindan yiiksek oldugu belirlenmistir.
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Sekil 4.12: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve SONTE sonrasit BORG 6lgtimlerine
iliskin ortalamalar

Katilimcilardan alinan BORG skorlar1 6n 6l¢iim, vokal yiikleme gorevi sonrast dl¢glim ve
VOHFO sonrasi 6l¢iimlerin farklilasma durumu incelenirken uygun yonteme karar vermek
amaciyla normal dagilim varsayimi incelenmistir. Karsilagtirma yapilacak ol¢iimlerin tekrarli
(bagiml) olgiimler olmasi goz oniline alinarak normal dagilim varsayimi saglanmadig igin
Friedman test kullanilmistir. Sonuglar Tablo 4.13’te sunulmustur. Ayrica 6n kayit, vokal
yikleme gorevi sonrasi, VOHFO sonrast BORG o6l¢iimlerine iligskin ortalamalar1 Sekil 4.13’te

sunulmustur.
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Tablo 4.13: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi ve VOHFO sonrasit BORG
Olgiimlerinin karsilastirilmasi

. . Test
Min-Mak. Median X+ss istatistigi p
On kayit 0,00-3,00 0,00 0,33+0,80
x%(sd=2) .
BORG | Efor yiikleme sonrasi 6,00-75,00 35,00 36,43+15,64 _59.513" 0,000
VOHFO sonrasi 1,00-40,00 12,00 15,10+10,55
“p<0,05

Tablo 4.13 incelendiginde katilimcilardan 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrasi,
VOHFO sonrast BORG skorlarinin istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi (p<0,05)
goriilmektedir. Tespit edilen anlamli farkliligin hangi zamanda yapilan Ol¢iimler arasinda
oldugunu belirlemek amaciyla Durbin-Conover testi ile ikili karsilastirmalar yapilmustir.
Yapilan karsilagtirmalar sonucunda tespit edilen anlamli farkliligin vokal yiikleme gorevi
oncesinde alinan BORG skorlar1 ile vokal yiikleme gorevinden sonra alinan (p = 0,000) ve
VOHFO egzersizi sonrasinda alinan (p = 0,000) BORG skorlar1 arasinda; vokal yiikleme gorevi
sonrasinda aliman BORG skorlar1 ile VOHFO sonrasinda alinan (p = 0,000) BORG skorlar1
arasinda oldugu belirlenmistir. Ortalama ve medyan degerleri incelendiginde vokal ytlikleme
gorevinden sonra alinan BORG skorlarinin vokal yiikleme gorevinden 6ncesinde ve VOHFO
sonrast alinan BORG skorlarindan yiiksek oldugu; VOHFO sonrasinda aliman BORG
skorlarinin vokal yiikleme goérevi Oncesinde alinan BORG skorlarindan yiiksek oldugu

belirlenmistir.
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Sekil 4.13: Katilimcilarin 6n kayit, vokal yiikleme gorevi sonrast ve VOHFO sonrast BORG
oOl¢iimlerine iliskin ortalamalar

43



5. TARTISMA

Bu arastirmada 2 ana soru mevcuttur. Bunlardan ilki, 80-85 dBA seviyesinde metin
okuma gorevi ile gergeklestirilen 30 dakikalik bir vokal yiikleme gorevi, sesin akustik,
elektroglottografik ve algisal vokal efor skorlarini etkiler mi? Digeri ise, vokal yiikleme gérevi
ardindan 10 dakika boyunca uygulanan 3 farkli egzersiz (SONTE, SOVTE ve VOHFO), sesin
objektif ve subjektif parametrelerinde pozitif yonlii bir degisime neden olur mu?

Bu baglamda mevcut sorular dogrultusunda tartisma boliimii 2 farkl alt baglikta ele alinacaktir.

5.1. 30 DAKIKALIK BiR VOKAL YUKLEME GOREVi SESIN OBJEKTIF VE
SUBJEKTIF PARAMETRELERINDE FARKLILIK MEYDANA GETIRiR Mi?

Vokal yiikleme gorevleri ile ilgili olarak yayinlanan bir sistematik derleme makalesine
gore en yaygin VYG siiresinin ise 2 saat oldugu ifade edilmektedir (Fujiki ve Sivasankar.,
2017). Ek olarak aragtirmacilar, herhangi bir ek manipiilasyon olmadan yalnizca yiiksek siddetli
ses Uretimine dayal1 bir vokal yiikleme gorevinin yaklasik 1 saatten fazla slirmesi gerektigini

onermektedir (Fujiki ve Sivasankar., 2017).

Ancak literatiirde 1 saatten daha az siirede gerceklestirilen vokal yiikleme gorevlerinin
ses parametrelerine etkisini inceleyen arastirmalar mevcuttur. Bu arastirmalarin  ana
motivasyonu ise, gorev siiresinin miimkiin olan en kisa siirede tamamlanabilmesidir. Bu
arastirmalar detayl1 olarak ele alindiginda, 10 dk (Hanschmann et alg, 2011; Echternach et al.,
2020), 15 dk (Linville, 1995), 20 dk (De Bodt et al., 1998; Gerosa & Kenny, 2022) ve 30 dk
(Buekers, 1998) siireleri boyunca VYG uygulamasi sonucunda sese iliskin algisal efor
sonuclarinin degistigi ancak objektif parametrelerde herhangi bir degisimin goézlenmedigi
aragtirmalar mevcuttur. VYG sonrasinda sese ait hem objektif hem de subjektif ses
parametlerinde degisim gozlenen aragtirmalarin ise kullanigi VYG siiresinin 30 veya 45 dk
oldugu dikkat ¢ekici bir bulgudur (30 dk-Whitling et al., 2015; 30 dk- Hunter et al., 2022; 30
dk-Anand et al., 2021; 45 dk-Laukkanen et al., 2004). Bu baglamda 30 dakikalik VYG siiresi

kritik bir esik olabilir.
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ADSV olciimlerinden elde edilen sonuglar incelendiginde vokal yiikleme Oncesi ve
vokal yiikleme sonrasina iliskin karsilastirma sonuglara gore, farkli giinlerde gerceklestirilen 3
farkli vokal yiikleme oturumundan hemen sonra elde edilen CPP degeri, vokal yiikleme
oncesinde elde edilen CPP degerlerinden anlamli diizeyde daha yiiksek elde edilmistir.
Bununla paralel olarak 40 dk (Sundarrajan ve ark., 2017) ve 30 dk (Anand ve ark., 2021) vokal
yikklemeden sonra artan CPP degerlerinin varligini bildiren arastirmalar mevcuttur. Bu
baglamda vokal yiikleme gorevinden sonra habitual fonasyondaki SPL diizeylerinin arttigini
ifade eden ¢alismalarin (Remacle ve ark., 2012b; Laukkanen ve ark., 2004; Laukkanen ve ark.,
2008) ve artan ses siddetiyle paralel olarak CPP degerinin de arttigini bildiren sonuglar (Awan
ve ark., 2012) dahilinde, 30 dakikalik bir vokal yiiklemeden sonra habitual fonasyondaki gegici

SPL artis1, CPP degerinin artmasina neden olmus olabilir.

EGG-CQ olgiimleri icin anlamli farklik olmaksizin yalnizca ortalama degerler
incelendiginde vokal ylikleme goérevinden sonra elde edilen EGG-CQ degeri, vokal yiikleme
gorevinden Once (baslangigc Ol¢iimii) elde edilen EGG-CQ degerlerine kiyasla diisiis
gostermistir. Bu durum vokal yiikleme gorevinden sonra vokal fold kapanma oraninin
azaldigini1 gostermektedir. Bununla paralel olarak vokal ylikleme sonrasinda azalmig EGG-CQ
degerleri ve anterior glottal bolgede yetersiz kapanma bildiren arastirmalar mevcuttur
(Solomon ve DiMattia, 2000; Stemple ve ark., 1995; Solomon ve ark., 2003; Kang ve ark.,
2020; Yiu ve ark., 2013)

Ancak bunlarin aksine vokal yiikleme gorevinden sonra vokal fold hareketlerinin
farklilagmadigini bildiren arastirmalar da mevcuttur (Kelchner ve ark., 2006; Echternach ve
ark., 2020; Enflo ve ark., 2013). Bu baglamda vokal yiikleme vokal fold hareketine iliskin daha

ileri arastirmalara ihtiyag oldugu diisiiniilmektedir.

Nazometre 6l¢iimlerinden elde edilen sonuglar incelendiginde ise, oro-nazal ve nazal
okuma pasajlarindan elde edilen nazalans skorlarin her ikisi icin de baslangicta elde edilen
nazalans skor degerinin, her 3 vokal yiikkleme gdorevinden ve her 3 vokal egzersiz sonrasinda
elde edilen nazalans skora kiyasla daha yiiksek oldugu gozlenmistir. Buna gore, 30 dakikalik
vokal yiikleme gorevinden sonra arttig1 diisiiniilen bir velofaringeal fonksiyon neticesinde,
nazal enerji azalmis ve/veya oral enerji artmistir. Vokal yiikleme gorevinin, oral ve nazal
rezonans degerlerini inceleyen bir arastirmaya heniiz rastlanmamistir. Bu arastirma, ulasilabilen
kaynaklar dogrultusunda vokal ylikleme gorevinden sonra nazalans skoru inceleyen Oncii

arastirmalardan biri olma potansiyeline sahiptir.
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Bu baglamda 30 dakikalik yiiksek ses siddetiyle fonasyona vokal yiikleme gérevinden
hemen sonra meydana geldigi diisiiniilen velofaringeal (VF) hiperfonksiyon sonucunda, akustik
rezonans daha yiiksek bir oral enerji ve/veya daha az bir nazal enerji dagilimi ile sonuglanmastir.
Bununla iligkili olarak artmis ses siddetinin nazalans skoru diisiirdiigline dair kanit mevcuttur
(Van Lierde ve ark., 2011). Bu baglamda tipki CPP skorlarinda oldugu gibi, vokal yiikleme

gorevinden sonra artan oral enerjinin varligindan s6z edilebilir.

Algisal vokal efor sonuglarina gore her 3 protokolden sonra elde edilen ortak bulgu
incelendiginde, vokal ylikleme gdrevinden sonra elde edilen BORG CR-100 algisal vokal efor
degerleri baslangicta kaydedilen 6lciimlere kiyasla istatistiksel olarak anlamli diizeyde artig

gostererek yiiksek oldugu goriilmektedir.

Diger bir ifadeyle 30 dakikalik vokal yiikleme gorevinin ardindan, BORG CR-100
Olcegiyle elde edilen vokal efor diizeyleri artis gostermistir. Bununla paralele olarak 30 dk.
(Buekers, 1998; Anand ve ark., 2021; Whitling ve ark., 2015; Hunter ve ark., 2022) ve 20 dk.
(De Bodt ve ark., 1998; Gerosa ve Kenny, 2022) vokal yiikleme gorevlerinden sonra algisal ses
kalitesinin distiigii ve/veya vokal eforun arttigini bildiren arastirmalar mevcuttur. Ancak 35 dk.
boyunca uygulanan vokal yiikleme gorevinden sonra sesin objektif parametrelerinde degisim
bildirilirken, subjektif parametrelerde degisim bildirmeyen arastirmalar da mevcuttur
(Erickson-Levendoski ve Sivasankar, 2011; Sivasankar ve Erickson-Levendoski, 2012). Bu
farkliigin nedeni ise vokal yiikleme gorevlerinde kullanilan protokol veya subjektif

degerlendirmelerde kullanilan yontem farkliliginda kaynaklanmisg olabilir.

Bu baglamda arastirma sonuglarindan elde edilen tim bulgular birlikte
yorumlandiginda, 30 dakikalik bir vokal yilikleme gorevinin akustik, elektroglottografik ve
algisal vokal efor bulgularinda farklilagmalara neden olabilecek giicte bir etkiye sahip oldugu

cikarsamasi yapilabilir.
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5.2. 30 DAKIKALIK BiR VOKAL YUKLEME GOREVINDEN HEMEN SONRA
UYGULANAN 3 FARKLI TERAPOTIK STRATEJININ, SESIN OBJEKTIF VE
SUBJEKTIF PARAMETRELERI UZERINDEKI POZITIiF ETKIiLERI NEDIiR?

ADSV olgiimlerinden elde edilen sonuglar incelendiginde, yalnizca SONTE
egzersizinden sonra elde edilen CPP degerinin, vokal yiikleme sonrasinda elde edilen CPP
degerine kiyasla anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Bu durumda vokal
yliklemenin hemen ardindan uygulanan terapétik stratejilerden yalnizca SONTE uygulamasi
sonrasindaki ses kalitesi, baslangica gore arttig1 gézlemlenmistir. Bununla iliskili olarak, CPP
degerinin sesteki harmonisiteyle paralel olarak degistigi ve bu baglamda sesin kalitesi arttiginda
CPP degerinin arttig1 ancak ses kalitesi azaldiginda ise paralel olarak CPP degerinin de azaldig
bildirilmektedir (Heman Ackah ve ark., 2002; Hillenbrand ve Houde, 1996). Bu baglamda CPP
ve ses kalitesi arasinda pozitif yonlii bir iligkinin varligindan s6z edilebilir. Bu baglamda
SONTE uygulamasi sonucunda ses kalitesi, baslangica gore artmis ve vokal yliklemenin olas1
negatif etkilerini tersine ¢evirebilmistir.

Nazometre olgiimlerinden elde edilen sonuglar incelendiginde ise, vokal yiikleme
gorevinin hemen ardindan uygulanan 3 farkli terapotik strateji sonucunda ise nazalans skorlar
baglangica gore hala anlamli diizeyde diisiiktiir. Uygulanan vokal egzersizler, vokal yiikleme
sonrasinda meydana gelen velofarengeal hiperfonksiyonu regiile edememis ve/veya
hiperfonksiyon durumunun korunmasina neden olacak bir etki olusturmustur. Bu baglamda her

3 vokal egzersiz de velofarengeal mekanizma iizerinde benzer etkiler olusturmustur.

Algisal vokal efor sonuglari incelendiginde ise, her 3 protokolden sonra elde edilen ortak
bulgu incelendiginde, vokal yiikleme gorevinden sonra elde edilen BORG CR-100 skorlarinin
her 3 egzersiz uygulamasindan ve baslangicta kaydedilen skorlarindan daha yiiksek; vokal
yiikleme gorevinden hemen sonra uygulanan her 3 egzersiz sonrasinda elde edilen BORG CR-
100 skorlarinin ise vokal yiikleme gorevi sonrasinda elde edilen degerlerden diisiik, baslangigta
kaydedilen skorlardan daha yiiksek oldugu gozlenmektedir. Bu durum, vokal yiikleme
gorevinden sonra uygulanan her 3 egzersizde algisal efor degerlerini baslangig diizeyine
diistirememis fakat vokal yliklemenin olusturdugu yiiksek algisal efor diizeylerini azaltmaya
yardimer olabildigini gostermektedir. Ek olarak yalnizca vokal yiiklemenin hemen ardindan
uygulanan her 3 vokal egzersizden sonra elde edilen algisal efor skorlarinin anlaml fark
olmaksizin yalnizca ortalama degerleri incelendigindeyse, egzersiz sonrasi en diisiik BORG
CR-100 skoru SONTE egzersizinden sonra elde edilirken; en yiiksek BORG CR-100 skoru ise
SOVTE egzersizinden sonra elde edilmistir. Bu durumda SONTE uygulamasi, diger
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egzersizlere kiyasla daha diisiik vokal efor algisiyla sonuglanarak, vokal yiiklemenin algisal

olarak olumsuz etkisini en fazla azaltabilen egzersiz tiirii olmustur.

EGG-CQ olgiimleri incelendiginde, SOVTE, SONTE ve VOHFO uygulamalari
sirasinda elde edilen CQ degerlerinin vokal yiikleme gérevinden 6nce (baslangi¢ 6l¢iimii) ve
sonra elde edilen degerlerden daha kiigiik oldugu gozlenmistir. Diger bir deyisle, vokal fold
kapanma oran1 SOVTE, SONTE ve VOHFO egzersizlerinin uygulanmasi sirasinda, baglangig
ol¢timiine ve vokal ylikleme gorevinden sonra elde edilen dl¢timlere kiyasla diisiis géstermistir.
Bununla iligkili olarak, yari-kapantili ses yolu egzersizlerinin uygulanmasi sirasinda EGG-CQ
degerlerinin diistiigiine yonelik arastirmalar mevcuttur (Robieux ve ark., 2015; Titze, 2018;
Cangi ve ark., 2022; Konrot ve ark., 2022; Tulunoglu ve ark., 2022; Guzman ve ark., 2013).
Bunun nedeni olarak yari-kapantili ses yolu egzersizi sirasinda azalan transglottal basincin daha
diistik vokal kivrim kapanma oraniyla sonuglandigi bilinmektedir (Robieux ve ark., 2015; Titze,
2018).

EGG-Avg. jitter degerleri incelendiginde, SOVTE, SONTE ve VOHFO uygulamalari
sirasinda elde edilen EGG-Avg. jitter degerlerinin vokal yiikleme gérevinden sonra ve egzersiz
uygulamasindan sonra elde edilen degerlerden daha biiyiik oldugu gézlenmistir. Bu durumda
SOVTE, SONTE ve VOHFO egzersizlerinin uygulanmasi sirasinda vokal fold hareketine
iliskin stabilizasyon, vokal yiikleme gérevinden sonra ve egzersiz uygulamalarindan sonra elde
edilen olgiimlere kiyasla daha fazladir. Bu sonu¢ mantiklidir ¢ilinkii egzersiz uygulamasi
sirasinda meydana gelen salinimli oral basing, vokal fold hareketlerinde farklilasma meydana

getirmektedir.

EGG-CQ degeri icin SOVTE egzersizinden farkli olarak SONTE ve VOHFO
uygulamalar i¢in elde edilen bir diger bulgu ise, egzersiz uygulamalarindan sonraki degerler
icin gozlenmistir. Bu baglamda vokal yiiklemenin hemen ardindan uygulanan SONTE ve
VOHFO egzersizleri sonrasinda elde edilen EGG-CQ degerlerinin vokal yiiklemeden once ve
hemen sonra elde edilen EGG-CQ degerlerinden daha diisiik oldugu gézlenmistir. Bir diger
ifadeyle SONTE ve VOHFO uygulamalari, baslangic 6l¢timlerindeki ve vokal yiiklemeden
hemen sonra elde edilen 6lgtimlerdeki vokal fold kapanma oranini diistirmistiir. Elde edilen bu
sonugla paralel olarak Kang ve ark. (2020), vokal yiikleme ardindan restoratif stratejiler olarak
belirlenen ses istirahati ve pipet fonasyonunun etkilerini karsilastirmistir. Arastirma sonuglarina
gore, bu arastirmayla paralel olarak EGG-CQ degeri igin vokal yiiklemeden sonra diistis egilimi
gozlenmis ve pipet fonasyonundan sonra da EGG-CQ degerinin anlamli diizeyde azalmaya
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devam ettigi gozlenmistir. Bu baglamda elde edilen sonuglar, SONTE ve VOHFO uygulamalari

icin Kang ve ark. (2020)’nin sonuglariyla birebir ortiismektedir.

EGG-CQ i¢in elde edilen sonuca paralel olarak vokal yiiklemenin hemen ardindan
uygulanan SONTE ve VOHFO egzersizleri sonrasinda elde edilen EGG-Avg. jitter degerlerinin
vokal yiiklemeden once (baslangic kayitlart) elde edilen Avg. jitter degerlerinden daha diisiik
oldugu gozlenmistir. Buna gore SONTE ve VOHFO egzersiz uygulamalari, baslangic

ol¢timlerindeki vokal fold kapanmasina iliskin stabilizasyonu artirmstir.

5.3. CALISMANIN SINIRLILIGI

Omeklem grubunun sadece kadm katilmcilardan olusmasi  arastirmanin
siirliliklarindan biridir. Katilimcilarin yalnizca normofonik bireylerden olusmasi terapi ¢esidi
ve etkililiginin genellenmesi noktasinda yeterli veriyi vermemektedir. Literatiirdeki bu alanda
yapilan ¢aligsmalar incelendiginde vokal yiikleme siiresinin diger arastirmalara gore daha kisa
olmasi ¢alismanin bir diger siirliligi olarak diistiniilebilir. Katilmcilarin farkli yas
gruplarindan olugsmamasi1 ve geriatrik gruba iligkin ¢ikarim yapilamamasi da aragtirmanin

kapsayici etkisini azaltmaktadir.

5.4. SONUC

Arastirma sonuglarina gore 30 dakikalik bir vokal yiikleme gorevinin algisal vokal efor,
akustik, nazometrik ve elektroglottografik bulgular dogrultusunda indiikklenmis oldugu
goriilmektedir. Vokal yiikleme icin 30 dakikalik yiiksek ses siddetine dayali fonasyona bagl
bir gorev, seste algisal ve objektif parametrelerde farklilagma meydana getirmistir. Kullanilan
restorasyon stratejileri incelendiginde ise, yalmizca 10 dakikalik SONTE ve VOHFO

uygulamalarinin, vokal yiiklemenin negatif etkilerini stabilize edebilecegi diisiiniilmektedir.

5.5. ONERILER

lleride yapilacak calismalar 6rneklem grubunun genisletilmesiyle beraber her iki
cinsiyette, farkli yas gruplarindaki katilimcilarla tasarlanabilir. Vokal yiikleme gérevinin siiresi
literatiirde yer alan diger ¢alismalar goz Oniline alinarak uzatilabilir. Farkli ses terapisi
tekniklerinin kullanilarak ses kalitesine iligkin parametrelerin karsilastirildigi arastirmalar

desenlenebilir.
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Literatiir incelendiginde vokal yiikleme gorevi sonrasinda oral ve nazal rezonans
degerlerinin incelendigi arastirmalara rastlanmamistir. Bu dogrultuda vokal yiikleme ve

nazalans skor iligkisinin incelendigi ¢alismalar yapilabilir.

Farkli vokal patolojileri olan ses hastalarina, arastirmada anlamli pozitif restoratif sonug
veren SONTE ve VOHVO uygulamalarinin diizenli olarak terapi planina eklendigi ¢alismalar
gergeklestirilebilir. Vokal yilikleme gorevi sonrasinda uygulanan egzersizlerin farkl siirelerde

uygulanmastyla her bir egzersiz i¢in en uygun uygulama siiresi arastirilabilir.
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