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OZET

BULUT, Ginay. Isitme Cihazi Kullanan Bireylerin Cihaz Memnuniyeti ile Isitsel
Yetersizlik ve Engellilik Algilarinin incelenmesi, Yiksek Lisans Tezi,
Nevsehir, 2022.

Bu calismanin amaci igitme cihazi kullanan bireylerin cihaz memnuniyeti
duzeyleri ile isitsel vyetersizlik ve engellilik algilarinin incelenmesidir.
Arastirmaya istanbul Bahcelievier Devlet hastanesi Kulak Burun Bogaz
Poliklinigi'ne isitme cihazi takibiyle basvuran hastalar dahil edilecektir.
Arastirmaya 20-80 yas arasindaki ¢ift tarafli (bilateral), tek tarafli (unilateral)
isitme cihazi kullanan bireyler dahil edildi. isitme cihazli olarak uygulanan
Olcekten elde edilen ortalama puan 4.39+0.45, isitme cihazsiz uygulanan
Olcekten elde edilen ortalama puan 3.49+0.49’dur. Bununla birlikte
altboyutlardan en yuksek ortalama puan 5.46+1.15 ile iletisim kolayligi, en
dusuk puan ise 3.54+1.20 ile rahatsiz olma altboyutundan elde edilmistir. Yas
ile dlgekten elde edilen skorlar arasinda, bagka bir ifadeyle cihazdan duyulan
memnuniyet arasinda anlamli bir iliski saptanmadi (p>0.05). Cinsiyete, medeni
duruma ve gelir dizeyine goére cihazdan duyulan memnuniyette anlamli fark
saptanmadi (p>0.05). Isitsel yetersizlik diizeyinin engellilik diizeyinden daha
yuksek oldugu saptandi. Ayrica seslerin lokalizasyonu altboyutundan daha
yuksek, sessiz ortamda konusma anlasilirligi altboyutundan ise daha dusuk
ortalama puan elde edilmigtir. Yas ile igitsel yetersizlik ve engellilik algisi
arasinda pozitif yonde ve anlamli iliski saptandi (p<0.001). Cinsiyet, medeni
durum ve gelir duzeyine gore ise igitsel yetersizlik ve engellilik algisinin anlamli

sekilde farklilagmadigi goruldu (p>0.05).

Anahtar Sozciikler

isitme kaybi, isitme cihazi, cihaz memnuniyeti, isitsel yetersizlik ve engellilik



ABSTRACT

BULUT, Gunay. Investigation of Device Satisfaction and Perceptions of Auditory
Insufficiency and Disability of Individuals Using Hearing Aids, (Msc
Thesis), Nevsehir, 2022.

The aim of this study is to examine the level of device satisfaction and
perceptions of auditory disability and disability of individuals using hearing aids.
Patients who applied to Istanbul Bahgelievler State Hospital Ear Nose and
Throat Polyclinic with hearing aid follow-up will be included in the study.
Individuals between the ages of 20 and 80 who use bilateral and unilateral
hearing aids were included in the study. The mean score obtained from the
scale applied with a hearing aid was 4.39+0.45, and the mean score obtained
from the scale applied without a hearing aid was 3.49+0.49. On the other hand,
the highest mean score of 5.46+1.15 was obtained from the ease of
communication sub-dimension, and the lowest score was obtained from the
sub-dimension of being uncomfortable with 3.54+1.20. There was no significant
relationship between age and scores obtained from the scale, in other words,
satisfaction with the device (p>0.05). There was no significant difference in
satisfaction with the device according to gender, marital status and income level
(p>0.05). It was determined that the level of auditory disability was higher than
the level of disability. In addition, a higher average score was obtained from the
sub-dimension of localization of sounds, and a lower average score was
obtained from the sub-dimension of speech intelligibility in a quiet environment.
A positive and significant relationship was found between age and perception of
auditory disability and disability (p<0.001). It was observed that the perception
of auditory disability and disability did not differ significantly according to

gender, marital status and income level (p>0.05).
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Hearing loss, hearing aid, device satisfaction, auditory disability and disability
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GiRiS
isitme kayipli bireylerde mental bozukluklar, 6zellikle depresyon, stres ve
anksiyete yaygin olup bu gibi durumlar yasam kalitesinin bozulmasina neden
olan dnemli faktorler arasinda yer almaktadir. isitme kaybinin yagsam kalitesini
olumsuz etkilememesi igin isitme cihazi kullanimi oldukga 6nemlidir. gogunlukla
sensorindral (hem duyusal hem sinirsel), iletim ve mikst tip (iletim tipi ve
sensorindral) isitme kayiplarinda kullaniimakta olan igitme cihazlarinin asil

amaci toplum igerisinde iletisimi saglamak, yasam kalitesini artirmaktir (Gursel
ve Kilig, 2004; Dogan ve ark., 2016).

isitme kaybina bagli olarak ortaya c¢ikan negatif durumlarin ortadan
kaldiriimasi yahut minimize edilmesi igin en yaygin olarak kullanilan ydntem
isitme cihazidir. isitme cihazlari isitme kalitesini artirdigindan yasam kalitesi
uzerinde olumlu etkiye sahiptir. Teknoloji alanindaki gelismelerle beraber isitme
cihazlarinin kalitesindeki artigla birlikte isitme cihazlarinin yasam Kkalitesi
Uzerindeki olumlu etkilerin her gegen gun daha da artmasi beklenmektedir.
Sinyal gurultd oraniyla ilgili olarak isitmesi normal olan kigiler gurultilu ortamda
konugmay! anlayabilirken, isitme kayipli kisilerde konugmay! anlamak oldukga
zorlagir. isitme cihazi bu noktada énemli oranda fark yaratir. isitme cihazlari
gurdlttyd baskilayip konusma sesini yukseltmek suretiyle konugsmayi anlama

potansiyelini artirmaktadir (Mujdeci ve ark., 2016).

isitme kayipl bireylerde oldukga yaygin olarak kullanilan igitme cihazini
secerken goz onunde bulundurulmasi gereken gesitli hususlar s6z konusudur.
isitme kaybinin tipi ve derecesi isitme cihazi segerken g6z oniinde
bulundurulmasi gereken en temel hususlardir (Hall ve ark., 2000). Ayrica isitme
cihazi segiminde g6z 6nunde bulundurulmasi gereken diger durumlar arasinda
gorme yeterlilik dizeyi, sosyal iletisim duzeyi, dikkat yetenegi, psikolojik durum

vb hususlar da yer almaktadir (Serbetgioglu ve Kirkim, 2003).



isitme cihazlarinin sesi ylkseltme etkinliginin ve saglamis oldugu verimin
degerlendiriimesinde pek ¢ok farkli ydontem s6z konusu olup bunlardan bazilari
isitme cihazinin klinik olarak saglamis oldugu verim dizeyine iliskin veriler
sunmakta iken bazilari da hastalarin cihazdan duyduklari memnuniyeti ve
faydayi degerlendirmektedir. Klinik ortamda kullanilan iglevsel kazang testleri,

isitme cihazli ve cihazsiz saf ses esikleri ve konusma test skorlarini kargilastirir.

Konusma testleri; sessiz ortamda, gurultilu ortamda, kelime veya cumle
ile yapilabilir. Bdylece amplifikasyon verimi ve faydasinin degerlendiriimesinde
goOsterge olarak kullanilabilmektedir (Mujdeci ve ark., 2016). Bununla birlikte
kliniklerde kullanilan &l¢gimler isitme cihazindan elde edilen faydanin ve
memnuniyetin degerlendiriimesinde tek basina yeterli olamayabilir (Belgin ve
Atas, 2002). Bu durumda kullanilabilecek en iyi yardimci, isitme cihazi
kullanicilarinin isitme cihazlarindan duydugu memnuniyet ve gérdigu faydanin

olguldugu anketlerdir (Fuente, 2013).

isitme cihazlari teknolojisinde yasanan gelismelere paralel olarak isitme
cihazi kullanicilarinin cihaz memnuniyet, isitsel yetersizlik ve engellilik algilarina
yonelik calismalar da artmasina karsin 06zellikle Ulkemizde bu alandaki
calismalarin sayisinin oldukga az oldugu gérilmektedir. isitme cihazlarindan
memnuniyetin, memnuniyet Uzerinde etkili olan faktorlerin, isitme cihazi
kullananlarin isitsel yetersizlik ve engellilik algilarinin belirlenmesi isitme engelli
bireylerin isitme kaybinin neden oldugu olumsuz durumlara ¢oézumler

uretilebilmesi acisindan dnem arz etmektedir.

Bu calismada isitme cihazi kullanan isitme kayipl bireylerde cihazdan
duyulan memnuniyet ile igitsel yetersizlik ve engellilik algilarinin belirlenmesi

amagclanmigtir.
Aragtirmanin amaci dogrultusunda aragtirma sorulari agagidaki gibidir:

- Isitme cihazi kullanan bireylerin cihaz memnuniyet diizeyi nedir?



isitme cihazi kullanan bireylerin isitsel yetersizlik diizeyleri nedir?
isitme cihazi kullanan bireylerin engellilik algi diizeyleri nedir?

Katilimcilarin demografik 6zelliklerine gore isitme cihazi memnuniyetleri

farkhlagsmakta midir?

Katilimcilarin demografik Ozelliklerine gore isitme isitsel yetersizlik

duzeyleri farklilagmakta midir?

Katilimcilarin demografik 6zelliklerine goére engellilik algisi diuzeyleri

farkhlagsmakta midir?



1. BOLUM

iSITME FizYOLOJisi, iSITME KAYIPLARI VE iSITME CIHAZLARI

1.1. iISITME VE iSITMENIN GERGEKLESMESI

Dis ortamdaki seslerin kulak ile toplanarak beyinde bulunan isitme
merkezlerinde algilanmasina kadarki sureg¢ isitme olarak adlandiriimaktadir.
isitme, isitme sistemi adi verilen oldukga genis bir bolgeyi ilgilendirmektedir.
isitme, insanlarin gevrelerini algilamalarini, diger canlilar ile iletisim kurmalarini
saglayan son derece 6énemli bir duyudur. isitme olayinin meydana gelebilmesi
icin kaynak (ses), ortam, ses dalgalarinin beyindeki isitme merkezine iletiimesini
saglayan anatomik bdlgelerin herhangi bir patolojiye/anomaliye sahip olmamasi

ve ses dalgalarinin beyindeki isitme merkezine ulagsmasi gerekmektedir.

isitme olayr ¢ok sayida organin uyumlu g¢alismasi neticesinde
gerceklesmektedir. Sesin algilanabilmesi yukarida da ifade edildigi Uzere belli
bir sirada gergeklesen olaylar dizisi neticesinde gergeklesir. Bu baglamda kulak
kepcesi tarafindan dis ortamdan toplanmasi, rezonans frekansiyla
sekillendiriimesi, rezonans frekansiyla konugma igin dnemli frekans araliginin
dis kulak yolunda 6ne c¢ikarilmasi, orta kulagin mekanik yapisi, i¢ kulaktaki
biyoelektriksel-biyokimyasal olaylar ile merkezi sinir sisteminin tim bu belirtilen
olaylara katkida bulunmasi sonucunda olusur. Ses iki yolla iletimekte olup

bunlar asagidaki gibidir (Simpson, 2009):

i) Hava yolu iletimi: Dig kulak yolundan (DKY) baslayip oval pencere

sonlanan iletimdir.

ii) Kemik yolu iletimi: Saglam bir koklea ¢evresinde bulunan kemik
yapilarin titresmesiyle de uyarilabilmekte olup bu yolla meydana
gelen iletim kemik iletimi olarak adlandirilir (Belgin, 1994; Akyildiz,
2002).



1.2. KULAK ANATOMISI VE FizYOLOJisi

Merkezi ve periferik isitme merkezinden meydana gelen isitme sisteminde
dis, orta ve i¢ kulak periferik isitme sistemini meydana getirmektedir (Bkz. $ekil
1) (Kaya ve Gunduz, 2015).

isitme organimiz olan kulak, oldukca kompleks bir yapiya sahiptir. isitme
organlari digaridaki sesleri toplayan, ileten ve akustik enerjiyi elektrokimyasal
enerjiye geviren organlardir. Kulak fonksiyonlarina ve yerlesim yerlerine gore ig,
orta ve dis kulak seklinde tu¢ anatomik bolgeye ayrilmaktadir (Sekil 1) (Kaya ve
Ginduz, 2015) (Sekil 1).

Dy Kulak Yols Kulak Zan

Sekil 1. Kulagin kisimlari (Kaya ve Gunduz, 2015)

1.2.1. Dis Kulak

Kulak kepcgesiyle (Aurikula) dis kulak yolundan (DKY) meydana
gelmektedir. Perikondriyum ve deriyle kapli ince elastik kikirdaktan olusmakta
olup deri, DKY kikirdagi, kaslar ve baglar vasitasiyla siki bir sekilde kafatasina
yapisik durumdadir (Santini ve Mancini, 1998; Akyildiz, 1998).

Dis kulak yolu (DKY) ise konkal kikirdaktan kulak zarina kadar uzanmakta

olup arka duvar uzunlugu 25 mm, 6n duvar uzunlugu 31mm oldugundan



yerlesimi de arka kisimdan 6n kisma dogru obliktir. Kikirdak ve kemik seklinde
iki kisimdan meydana gelmektedir. Erigkin bireylerde kikirdak kisim dis 1/3’luk
kismi olustururken kemik parca ise i¢c 2/3’luk kismi olusturmaktadir. Timpanik
kemik cocuklarda tam olarak gelismediginden kikirdak kisim daha uzundur.
Kikirdak kismi ortmekte olan deri tabakasinda ter, yag ve apokrin bezler
bulunmakta iken kemik kismi ortmekte olan deri ise son derece incedir ve
periostun Uzerini kaplar. Bu bélimde kil koku, yag ve apokrin bezler bulunmaz.
DKY’i ortmekte olan deri tabakasi DKY’den sonra kulak zari dis tabakasini
olusturup devam eder. Kikirdak yapinin én duvarinda 2-3 tane santorini fissuru
bulunmaktadir (Aslan ve Belgin, 2004; Akyildiz, 1998; Weinstein, 2000; Unsal,
Unsal ve Ark, 2015).

1.2.2. Orta Kulak

Kulak zari ve i¢ kulak arasinda yer alan ve ortalama hacmi 0.5 cm? olan bir
bosluk olup &staki borusuyla dig ortamla, aditus yoluyla mastoidin havali

bosluklariyla baglantili olan, mukéz membranlar ile kaplidir.

Orta kulak boslugu (OKB) sinirlari birbirinden bariz bir gsekilde ayirt

edilemeyen alti duvara sahip olan bir prizmaya benzemektedir:
1) Ust duvar (Tegmen tympani)
2) Alt duvar
3) Arka duvar
4) On duvar
5) i¢ duvar
6) Dis duvar

DKY’nin sonunda yer alan ve OKB'’yi DKY’den ayrian 0.1 mm kalinhga,
10-11mm uzunluga sahip konkav bir perde olan kulak zarinin tg¢ adet tabakasi

s6z konusudur. Bu tabakalardan dista yer alani DKY cildi, i¢teki tabakayi orta



kulak mukozasi, ortadaki tabakayi da fibréz yapi olusturur (Janfaza ve Nadol,
2002).

Orta kulak kemikgikleri kulak zariyla i¢ kulak arasindaki 3 adet hareketli
kemikgik olup OKB’nin arka-Ust kisminda yerlesen ve birbirleri ile az oynar
eklem yapan bu kemikgikler baglar ile OKB’ye tutunurlar. i¢ kulak ve kulak zari
arasinda ses titresimlerinin iletiminde rol alirlar. Malleus bu kemikgikler
icerisinde en blylk olanidir. inkus, gdvde ve iki koldan meydana gelen
kemikgiktir. insan viicudundaki en kiigiik kemik stapes kemigi olup bas, boyun,
taban ve iki bacaktan olusur (Akyildiz, 1998; Cruz, 2007).

Sekil 2. Orta Kulak Yapisi (Deniz, 2019)

1.1.3. i¢ Kulak

Temporal kemigin petroz parcasinin igerisinde yer almakta olup isitme ve
denge duyusuyla 6zel duyu hucrelerine sahiptir. Yuvarlak ve oval pencerelerle
orta kulak ile baglantili iken koklear ve vestibller aquaduktuslarla da kafa
icerisine baglantilidir (Akyildiz, 1998; Whitfield, 2015).

Kemik ve mebransi labirent seklinde iki bdlumde incelenmektedir.
bunlardan kemik labirent vicuttaki en sert kemik olup optik kapsul tarafindan
olusturulmustur (Akyildiz, 1998; Austin, 2000).



Koklea i¢ kulagin 6n-Ust bolumundeki salyangoz benzeri kemik bir tiptar.
Modiolus spiral sekilli olup ince kanallara sahip kemik bir lameldir ve koklea
eksenini meydana getirir. igerisinde bulunan ince kanallardan kolear damarlar,
8. kraniyal sinirin lifleri gegerek modiolus merkezinde bulunan Rosenthal
kanalina acgilmaktadirlar. Rosenthal kanali bazi sinirlerin sinaps yaotigi korti
ganglionu’na (gang.spirale) sahiptir. Kanalis spiralis koklea vestibulum’undan
baslayarak modiolus ¢evresini 2.5 defa spiral olarak dolanan kemik bir yoldur.
Lamina spiralis ossea ise modiloustan kanalis spiralis kokleanin icerisinde
dogru uzanmakta olan kemik bir laminadir. Bazilar membran ile devam edip
kargi duvar ile birleserek kanalis spiralis kokleayi ikiye bdlmektedir. Oval
pencere ile iligkili Ust pargca skala vestibuli, yuvarlak pencere ile iliskili alt par¢a
da skala timpani olup bunlar koklea apeksindeki helikotrema’da birlesmektedir.
Bazilar membranin Ust kisminda korti organi yer almaktadir. Vestibulum
kokleanin arka bolimunde, igerisinde utrikulus v sakkulusa sahip 4mm c¢apinda
bir kemik bosluk olup dis duvarinda oval ve yuvarlak pencere yer alir. On duvari

koklea ile komsudur (Santi ve Mancini, 2007; Kaya ve Gunduz, 2015)

Aquaduktus koklea, skala timpani’den baslayarak petroz kemigin alt
yuzeyinde subaraknoidal bosluga agilmakta olan kemik kanali olup igerisinde

duktus perilenfatikus bulunmaktadir (Yurtsever, 2008; Kaya ve Gunduz, 2015).

Zar labirent kemik labirent icerisinde bulunmakta olup kemik labirentin
1/3’'luk kismini doldurmaktadir (Akyildiz, 1998; Yurtsever, 2008; Whitfield, 2015;
Unal, 2021).



Anterior

Vestibular branch of
vestibulocochlear
(Vill) nerve
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Cochlear duct
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(b) Parts of the vestibulocochlear (VIIl) nerve of the right ear

Sekil 3. ic Kulagin Anatomik Yapisi (Unal, 2021)

1.3. ISITME FizYOLOJisi

isitme birbirini izleyen birkac fazda gerceklesmekte olup bunlar asagida

basliklar halinde kisaca agiklanmistir.
1.3.1. iletim

Dis ortamdaki ses dalgalarinin korti organina iletiimesi iletim olarak
adlandiriilmaktadir. Hava ve kemik yolu iletimi olmak Uzere iki sekilde

gergeklesir.

Kulak kepgesi sekli ve konumu itibariyle ¢cevrede meydana gelen sesleri
toplayip DKY’ye yonlendirmekle gorevlidir. DKY’nin girisi (konka) ve kanalin
kendisi akustik rezonator olarak gorev yapmak suretiyle kulak zarindaki ses
basinci Uzerinde etkili olmaktadir. Atmosferde ses dalgasini yayilmasiyla
DKY’ki yayllmasi kiyaslandiginda vyetigkin bir bireyde 1.000-8.000 HZz'lik
frekanslarda ses siddetinde artis oldugu tespit edilmis olup bu artis 3.000 Hz
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frekansta maksimuma ulagmaktadir. Bu frekansa sahip ses dalgasi DKY’de 10
dB kadar kuvvetlenmektedir (Akyildiz, 1998; incesulu, 2017).
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Sekil 4. Dis kulak yolunun kulak zari basincina olan etkisi

A) Ses basincinin DKY girisinden uygulandiginda kulak zarina olan basing ortalama degeri. B)
Ses bhasincinin kulak zan 1,25 cm uzagindan uygulandiginda kulak zarina olan basing ortalama
degeri. C) Ses basincinin konkanin geomotrik olarak orta noktasina uygulandiginda kulak
zarina olan ortalam basing degeri. (Hearing: Anatomy, Physiology, and Disorders of the
Auditory System, 2nd ed, s20) 17

Timpanik membrana gelen ses dalgalari orta kulak araciligi ile i¢ kulaktaki
sivi ortama geger. Bu gecis esnasinda 30 dB’lik bir enerji kaybi s6z konusu olup
ses dalgalarinda yasanan bu enerji azalmasinin 6nlenmesi igin orta kulak
impedans denklestirme vazifesi gorerek bu kaybi minimize eder (Akyildiz, 1998;
incesulu, 2017).

1.3.2. D6nugiim

Korti’ye iletilmis olan ses enerjisinin biyokimyasal olaylarla sinir enerjisine
donusturulerek uyarilar periferik olarak analiz edilmektedir (Santi ve Mancini,
2007). Bu donusim ses dalgalarinin perilenfe gegisi ile baslar. Bazilar
membranda ve perilenfte bu enerjiyle titresimler ger¢ceklesmekte olup bunlar da
bazal turdan apikal tura kadar uzanmaktadir. Bu donlUsum orta kulaktan ic
kulaga iletilen ses dalgalarinin perilenfe gecisiyle baslamakta olup bu eneriji ile
basilar membranda ve perilenfte titresimler olusur. Bunlar da da bazal turtan

baslayip apikal tura kadar uzanmaktadir. Bu hareket Bekesky tarafindan
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“ilerleyen dalga (Travelling Wave)” olarak adlandiriimistir. Basilar membran
bazal kisimda ince ve gergin iken apekste ise daha kalin ve gevsektir. Bu yapi
ses dalgasinin bazal kisimdan apekse dogru gezinirken basilar membranin
farkli bdlgelerinde farkli amplitidler olusmasini saglar. Basilar membran
amplitidi ses frekansina bagh olarak degisiklik gostermekte olup yuksek
frekansa sahip seslerde genellikle basal membran amplitidleri bazal kisimda
maksimum dizeyde iken algak frekanslarda ise apekste maksimuma ulasir.
Basilar membrandaki yer degisimi tektoryal membran ile retikliler membran
arasinda bulunan dis sacli hucreleri (DSH) bukerek hareketlendirmektedir.
Tektoryal membran ve retikiler lamina arasinda bulunan sividaki kayma

hareketi i¢ sagl hiicreleri (ISH) hareketlendirmektedir (Belgin, 2004).
1.3.3. Noral kodlama

Dis ve i¢ sacli hucrelerdeki elektriksel akimin kendisiyle alakali sinir liflerini
uyarmasi noral kodlama olarak adlandirilir. Bu sekilde sinir enerjisi siddet ve
frekansina baglh olarak korti organinda kodlanmaktadir (Lee, 2003; Ocak,
2013).

1.3.4. Cozumleme

Tek tek gelen sinir iletimlerinin isitme merkezinde birlestirilip ¢dzilmesidir.

Bdylelikle sesin karakteri ve anlamli anlasilir hale getirilmis olur.

1.4. ISITME KAYIPLARI

isitme organi, iletim yollari yahut merkezlerinde meydana gelen herhangi
bir hasar neticesinde isitme yetisinde azalma, seslerin algilanamamasi
durumudur. Isitsel ve isitsel olmayan ¢ok sayida soruna yol agmakta olup
bunlarin basinda duyamama, anlayamama, gurlultide konusmayi ayirt
edememe, gurulttli ortamlarda rahatsiz olma gibi durumlar yer almaktadir
(Belgin, 1994; Ryan ve Dallos, 1996; Tufekgioglu, 1998).



12

1.4.1. isitme Kaybi Tipleri

isitme kayiplari genel olarak iletim tipi, sensoérinoral, karisik (mikst), santral
islemleme  bozukluklari ve fonksiyonel isitme  kayiplari  seklinde

siniflandinimaktadir (American Speech-Language-Hearing Association, 2015).

iletim Tipi isitme Kayiplari: Dis kulak yolu, kulak zari ve kemikgiklerin
dahil oldugu dis kulak ve orta kulakta bulunan yapilardan en az birinin
fonksiyonunda meydana gelen bozulmalar neticesinde meydana gelen isitme
kayiplari “iletim tipi isitme kaybi” olarak tanimlanir (Akyildiz, 2002; American
Speech-Language-Hearing Association, 2015).

Sensorinodral isitme Kayiplari: Koklea yahut kokleadan isitme merkezine
kadarki bolgede gerceklesen bir hasar neticesinde meydana gelen igitme
kayiplari olup %901 koklea kaynaklidir (Stach, 1998).

Mikst Tip isitme Kayiplari: iletim ve sensoérinéral anomalilerin bir arada
bulundugu isitme kayiplari olup hem hava hem de kemik yolu igitme esiklerinde
digus so6z konusudur (Akyildiz, 2002; American Speech-Language-Hearing
Association, 2015).

Santral isitsel islemleme Bozukluklari: Kisinin periferik isitme ve zakasi
normal olmasina karsin isitme yolu ile alinmis olan bilgilerin islemlenmesinde

bozukluk olmasi durumudur (Yalginkaya ve Belgin, 2002).

Fonksiyonel isitme Kayiplari: Bu isitme kayiplari organik kdkenli olmayip
sosyal unsurlar sonucunda yahut c¢ikar saglamaya dayali olarak ortaya

cikmaktadir.

isitme davranisiyla odyolojik test sonuglarinin birbiriyle uyumlu olmadigt,
test sonuglarinin tutarsiz oldugu durumlarda bu isitme kayiplarindan
stphelenilmelidir. Cocuklarda c¢ogunlukla ebeveynlerin dikkatini ¢gekmek igin
ortaya ¢ikmaktadir. Bununla birlikte altta yatan bir psikolojik rahatsizlik ile iligkili
olabilir (Martin, 2000).
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Dis Kulak

Iletim Sensorinoral Santral

Sekil 5. isitme sisteminde isitme kayiplarinin etkili oldugu bélgeler (Martin, 2000)

1.4.2. isitme Kaybinin Siniflandiriimasi

isitme kaybi cesitli faktorler dikkate alinarak siniflandiriimakta olup
siniflandirmada isitme kaybinin meydana gelme zamani, kaybin derecesi,
nedeni, olus yeri, olus bi¢cimi ve suregen olup olmamasi g6z Onunde

bulundurulur.

Siddetine goére hafif, orta, orta-ileri, ileri ve g¢ok ileri geklinde
siniflandinimakta iken ortaya ¢ikma zamanina gore prenatal, perinatal ve
postnatal olarak siniflandiriimaktadir. Konugmanin edinimiyle ilgili olarak isitme
kayiplari prelingual, perilingual ve post lingual isitme kayiplari seklinde,
patolojinin oldugu yere goére de iletim, sensoérinéronal, mikst, santral ve

fonksiyonel isitme kayiplari olarak siniflandiriimaktadirlar.

Odyolojik test bataryasi isitme kaybinin degerlendiriimesi slrecinde
sonuglarin uygun ve dogruluna yonelik karsilastirmali degerlendirmelere imkant
tanimakta olup odyolojik degerlendirmelerde isitme kaybi tipi ve derecesi
belirlenirken kullaniimakta olan test bataryasi saf ses odyometresi, konugsma

odyometresi, immitans-empadans olgumlerinden olusmaktadir (Katz, 2000).
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Tablo 1. isitme kaybinin siniflandiriimasi

Isitme Seviyesi Siniflandirma

-10—15 dBHL Normal Isitme

16—25 dBHL Cok Hafif Derecede Isitme Kaybi
26—40 dBHL Hafif Derecede Isitme Kaybi
41—55 dBHL Hafif-Orta Derecede Isitme Kaybi
56—70 dBHL Orta Derecede Isitme Kaybi
71—90 dBHL lleri Derecede Isitme Kaybi

>91 dBHL Cok lleri Derecede Isitme Kaybi

1.5. iISITME CIHAZLARI

isitme kaybi tedavi yoluyla diizeltlemediginde kullaniimakta olan ve protez
ile isitme kazanci elde edilmesini amacglayan cihazlar isitme cihazlari olarak
adlandirihir (Yigit ve Kilig, 2019). isitme kaybinin neden oldugu negatif etkileri
minimize etmeye veya tamamen ortadan kaldirmaya yonelik, kiginin belirli
dizeyde isitebilmelerini temin etmek igin kullaniimakta olan isitme cihazlari en

etkili sagaltim yaklasimidir (Belgin ve Atas, 2002).

Seslerin ylkseltiimesi amaciyla dizenlenen isitme cihazlari mikrofon
araciligi ile gcevreden gelen sesleri toplayip yukselterek kullanicinin kulagina bir
alici araciligi ile iletir. isitme cihazlari sesleri yiikseltmekte iken isitme kaybini
dizeltmez. Mevcut isitme kalintisinin etkili bir sekilde kullanimina katki saglar
(Belgin ve Atas, 2002).

1.5.1. isitme Cihazi Tiirleri

isitme cihazlarinin pek ¢ok gesidi s6z konusu olup bunlar Tablo 2'deki gibi
siniflandirmaktadir (Belgin ve Atas, 2002; Akyildiz, 2002).
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Tablo 2. isitme cihazlarinin siniflandiriimasi

Hava Yolu Igitme Cihazlarn
Kulak Arkasi
Kulak Igi
Kanal Ici
Gozluk Tipi
Cep Tipi
Kemik Yolu isitme Cihazlari
Gozluk Tipi
Bas Bandiyla Kullanilan Cep Tipi
implante Edilebilir isitme Cihazlar
Kemige Implante Edilebilir isitme Cihazlan
Koklear Implant

1.5.1.1. Hava Yolu igitme Cihazlari

Kulak arkasi, kanal igi, gozlik tipi ve cep tipi isitme cihazlari seklinde

gruplandiriimaktadirlar.

Kulak arkasi isitme cihazlari kulak kalibi ve isitme cihazi geklinde iki
kisimdan meydana gelmektedir. Ozellikle bebek, gocuk ve ileri diizeyde isitme
kaybina sahip yetiskin bireylerde kullaniimaktadirlar (Bkz. Sekil 6) (Tanbek,
2020).

) pi kapadi Kulak kdhbn

KULAK ARKASI ISITME CIHAZI

Sekil 6. Kulak Arkasi Isitme Cihazi (Tanbek, 2020)

Kana igi isitme cihazlari kulak ici isitme cihazlarinin daha kuguk yapih
modeli oldugundan en az géze carpan isitme cihazlaridir. isitme cihazi kulak
kanali goruntisunde olup kulak kanalinin icerisine yerlestirilir. Orta siddette
isitme kaybi bulunanlar igin uygun olup bebekler ve c¢ocuklar igin uygun
degildirler (Bkz. Sekil 7) (Tanbek, 2020).
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|~ 5es kontrolii

TPl kapag
KANAL ici ISITME ciHaZI

Sekil 7. Kanal igi isitme Cihazi (Tanbek, 2020)

GozIUk Tipi isitme Cihazlari: Kullanim alani sinirli olan isitme cihazlari olup
mikst tip isime kayipli bireylerde kullanilabilmektedir (Bkz. Sekil 8) (Tanbek,
2020).

Sekil 8. Gézliik Tipi Isitme Cihazi (Tanbek, 2020)

Cep Tipi isitme Cihazlari: Adindan da anlasilacagi (izere cepte tasinabilen
isitme cihazlaridir. Bir kordon aracilidi ile kulak kalibina baglanirlar. Cok yaygin
kullanima sahip olmayip yalnizca c¢ok ileri derecede igitme kayiph bireylerde
onerilmektedir (Tanbek, 2020).

1.5.1.2. Kemik Yolu igitme Cihazlar

Bas Bandiyla Kullanilmakta Olan Cep Tipi Isitme Cihazlari: Kulak arkasi
veya kulak ic¢i isitme cihazlar kullanilamadiginda bu isitme cihazlari
kullanilmaktadir. Cok fazla tercih edilmemektedir (Bkz. Sekil 9) (Tanbek, 2020).
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/

Sekil 9. Bas Bandiyla Kullanilan Cep Tipi isitme Cihazi (Tanbek, 2020)

1.5.1.3. implante Edilebilir isitme Cihazlari

i. Kemige Iimplante Edilebilir isitme Cihazlan (BAHA): Bu cihazlar
konvansiyonel isitme cihazlari ile ayni teknolojiye sahip igitme cihazlardir.
Bununla birlikte konvansiyonel isitme cihazlarinda mikrofon kendine gelen ses
sinyallerini elektriksel sinyallere donusturup yukselttikten ve filtrelediktens sonra
hoparlore iletmektedir. Hoparlor de bu elektriksel sinyalleri tekrar ses
dalgalarina donustirmektedir. Buna karsin BAHA tipi isitme cihazlarinda
hoparlér bulunmaz. Temporal kemige ¢akilmis olan i¢ par¢a ve konvansiyonel
isitme cihazindan ibaret olan dig parga olmak Uzere iki kisimdan meydana
gelmektedir. BAHA tipi isitme cihazlarinda dis parca ses sinyallerini elektriksel
dalgalara donusturip yukseltip filtreledikten sonra ses dalgalarini temporal
kemige cakili olan i¢ parcaya iletir. Ses dalgalariyla i¢ parcanin titresmesini ve
boylelikle temporal kemigin uyarilmasini saglar. Bu isitme cihazlari iletim tipi
veya mikst tip isitme kaybi olan hastalarda kullaniimaktadir (Tanbek, 2020). Bu
isitme cihazlarindan beklenilen fayda saglanamamis olup bu durumun temel
neden kulak arkasina konulan kemik vibratortn etkili bir sekilde c¢aligsabilmesi
icin kemige siki bir sekilde temas etmesi gerekmektedir. Bu da metal, deri yahut
plastik bantlar ile saglanabilir. Bu da hastalar tarafindan estetik gerekgeler ile
reddedilmektedir.
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Sekil 10. Kemige implante Edilebilir isitme Cihazi

ii. Koklear implant: Mekanik ses eneriisini elektriksel sinyallere dénlstirip
bunu direkt olarak kokleaya aktarmak suretiyle seslerin algilanmasini saglayan
elektronik cihazlardir. Cift tarafli ve ¢ok ileri dizeyde sensdrindronal isitme
kaybi bulunan ve konvansiyonel isitme cihazlarindan yeteri kadar fayda

gOremeyen hastalara uygulanir (Sennaroglu ve ark., 2002).

Koklear implantta i¢ ve dis parcalar yer alir. Mikrofon, konusma islemcisi
ile dig anten dis pargalardir. Mikrofon akustik bilgileri alip elektrik sinyallerine
donusturerek hoparlore aktaran pargadir. Konusma iglemcisi alinan sinyali
kodladiktan sonra amplfiye edip i¢ kulak stimulasyonu icin uygun hale
getirmekte olup daha sonra olusan elektriksel uyari dis antene iletiimektedir. Dis
anten elektriksel uyarly! deriden i¢c antene aktaran parcadir. i¢ pargalar ise ic
anten, alici-uyarici ve elektrot demetinden olusmaktadir. ic anten elektriksel
akimi alici-uyariclya aktaran parcadir. Alici-uyarici da sinyale gore ilgili
elektrotlari uyarmakla goérevli parcadir. Elektrot demeti ise elektriksel uyariyi i¢
kulaga aktarmakta ve koklea igerisindeki ilgili lokalizasyonun uyariimasini

saglamaktadir.
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Sekil 11. Koklear implant Cihazi

1.5.2. igitme Cihazi Uygulamasi

isitme kaybi oldugu saptanan bireyin bu kaybi tibbi veya cerrahi yontemler
ile tedavi edilemiyorsa isitme cihazi kullaniimaktadir. isitme cihazi 6nerilebilmesi

icin kaybin artmasini yahut yaglanmayi beklemek dogru degildir.

isitme cihazi kullanimi igin aday olan hastalar degerlendirilirken g6z

onunde bulundurulmasi gereken noktalar asagidaki gibidir:
isitme kaybinin tipi ve derecesi:

- lletim tipi isitme kayiplarinda sorun konusmanin algilanmasiyla
degil ses siddetinin kaybi ile alakali olup bu tarz igitme kayiplarinin

gideriimesinde amplfikasyon yeterli olmaktadir.

- Sensorindral isitme kayiplarinda ise isitme cihazlar isitme

kaybinin kaldiriimasina yoneliktir.
Odyogramin $ekli:

- Duz odyogramlar ile kademeli bir sekilde yukselen/dusen

odyogramlarda igitme cihazlariyla daha etkili sonuglar alinmakta
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iken duzensiz, ¢anak/ters ¢anak seklinde, ani olarak yukselen ve

dusun odyogramlarda ise cihaz basarisi dugsmektedir.

Konusmayi Ayirt Etme Sonuglar: isitme cihazlarindan beklenilen
yararla konusmayi ayirt etme skoru arasinda pozitif yonde bir iliski s6z

konusudur.

Tolerans Problemi: Rahatsiz edici ses duzeyiyle konugsmayi alma egigi
arasindaki fark dinamik bir aralik olup bu araliktaki dusls cihazdan beklenen

faydanin da azalmasina neden olmaktadir.
1.5.2.1. Cihazlama Oncesi (Prefitting) Dénem

lyi bir 8ykii ve kulak-burun-bogaz muayenesi cihazlama éncesi dénemin
ilk asamasini teskil etmektedir. Oykiide hasta yasi, egitimi, meslegi, isitme
kaybinin siresi, baslama bigimi, dnceden gecirilmis kulak hastaliklari veya
operasyonlarinin olup olmamasi, mevcut sistemik hastaliklar, kullaniimakta olan
ilaglar vb hususlarin sorgulanmasi gerekir. Muayene esnasinda DKY’deki
buson, darlik, kollaps, infeksiyonlar, eksostoz veya osteom gibi olugumlarin
dikkate alinmasi gerekir. Kulak zari ve orta kulaktaki renk degisiklikleri,
kalsifikasyonlar, zarda meydana gelen degisiklikler, perforasyonlar ve akintilar

g6z dnunde bulundurulmalidir.

Cihazlama oncesi donemin ikinci asamasinda odyolojik degerlendirme
yapilmaktadir. immitansmetrik degerlendirme, saf ses odyometrisi ve konusma
odyometrisi gibi odyolojik degerlendirmelere ilaveten gerekli gérilmesi halinde
patolojinin yerinin tespit edilmesine yonelik objektif testler de yapilabilmektedir.
Odyolojik incelemeler sonucunda igitme cihazi kullanimina uygun olan adaylar

belirlenmis olur.
1.5.2.2. Cihazlama (Fitting) Donemi

Daha once de ifade edildigi Uzere isitme cihazi uygulamasi asamasinda
hastalarin yasi, isitme kaybinin derecesi, tipi, hastanin egitim, ekonomik ve

sosyokdulturel seviyesi gbz énunde bulundurulmalidir. Bunlarin yani sira biligsel
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ve motor beceriler de degerlendiriimelidir. Cihazlama sirasinda cihazdan o6turi
meydana gelebilecek sorunlar hasta ile dnceden paylasiimalidir. Cihazlamanin
hastaya 6zel kulak kaliplari kullanilarak yapilmasina dikkat edilmelidir. isitme
kaybinin derecesi ve konfigurasyonu ile kulak muayene sonuglarina goére farkl

kalip ve modifikasyonlar kullanilabilir.
1.5.2.3. Cihazlama Sonrasi (Postfitting) Donem

Cihaz uygulamasini yapan klinisyen gercekgi beklentiler ve cihazlama
sonuglarina iligkin hasta ve ailesine bilgilendirme yapmalidir. Gergekgi
beklentileri aciklarken isitme kaybina iliskin tium hususlar g6z o6nunde
bulundurularak batin sorulara yanit verilmelidir. Hastalarin bu dénemde karsi

karsiya kaldigi sorunlar asagidaki gibidir (Durgun, 2006):

Konusmanin anlagilabilirliginde azalma

Dinamik aralikta daralma

Frekans segciciliginin azalmasi

Temporal ¢ézimlemenin azalmasi

1.6. ISITME CIHAZININ KABULLENILMESiI VE IiSIiTME CiHAZI
MEMNUNIYETI

isitme cihazindan beklentiler asagidaki gibi siralanabilir (Jerram ve ark.,
2001):

- isitme cihazi normal konusmayi duyulabilir diizeye getirmeli
- Yuksek sesle konusma rahatsiz etmemeli

- GUrultdlt ortamlardaki performansi sessiz ortamlardaki kadar iyi

olmal
- Cihaz ya da kalip ile ilgili problem yasanmamali

- Cihazi kullanan kisinin sesi kabul edilebilir olmali
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isitme cihaziyla ilgili yukarida belirtlen hususlarin karsilanmasi ve
cihazdan duyulan memnuniyetin artirilabilmesi igin uygun cihazin segilmesi
hasta ve yakinlariyla korodinasyon ve igbirligini, odyolojik verilerin eksiksiz ve
dogru bir sekilde elde edilerek kayit altina alinmasini, gercek kulak dlgimlerini,
konusmay! ayirt etme performansini ve anket cgalismalarindan elde edilen

sonugclari da kapsayacak sekilde bir sireg takip edilmelidir.

isitme cihazlarinin kabulli cihazdan fayda gorme ve cihaz ile ilgili
memnuniyet arasinda siki bir iligki bulunur (Hosford-Dunn ve Huch, 2000) (Bkz.
Sekil 12).

Kabullenme

Sekil 12. Fayda, kabullenme ve memnuniyet iliskisi (Sandlin, 2000).
Cox ve Alexander (1992) cihaz memnuniyetine dair 6 degisken oldugunu
ifade etmis olup bunlar asagidaki gibidir:
1. Kozmetik ve self-imaj

2. Ses kalitesi/akustik
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w

Fayda

4. Konfor

o

Kullanim kolayhgi

o

Fiyat ve servis

Bunlarin yani sira cihazla ve cihaz saglayicilari ile ilgili faktérler de cihaz

memnuniyetini etkileyen faktorlerdendir (Humes, 1999).

isitme cihazi memnuniyeti boyutu karmasik ¢ok sayida faktoriin etkilesimi
ile iligkili bir durum olup cihazi kabullenme ve benimseme Uzerinde etkili olan

faktorler agagidaki gibidir:

Psikolojik hazir bulunugluk
- Psikolojik profil

- Beklentiler

- Fiziksel uyum

- Kozmetik

- Kullanim zorlugu

isitilen sesin kalitesi

Cihaz performansina ilaveten hastanin cihazdan fayda algisi Uzerinde

etkili olan faktorler asagidaki gibidir:

Yas: Yapillan calismalarda vyasli hastalarin gencglere gore isitme
cihazindan memnuniyet dizeylerinin daha duguk oldugu bildirilmistir (Gordon-
Salant ve ark., 1994; Cox, 1993).

Kisilik: Disadonuk kisilik yapisina sahip olanlarin cihazdan faydayi daha

fazla dile getirdikleri bildirilmis olup kisilik tiplerinin cihazdan duyulan fayda
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Uzerinde %10’luk bir etkisinin oldugu belirtimektedir (Kimberly ve Patricia,
2001).

Beklenti: Hastalar cihazin gurultali ortamlarda daha basarili olacagini

dusunduklerinden hayal kirikhigi1 yagsayabilmektedir.

Deneyim: isitme cihazi kullanma siiresi arttikga isitme cihazindan gériilen

faydanin da yuksek oldugu bildirilmistir (Hosford-Dunn ve Huch, 2000).

En uygun isitme cihazinin uygulanmasi asamasinda ¢ok sayida faktor
etkili olup bunlar arasinda isitme cihazini kabullenme, isitme cihazindan
duyulan fayda ve bireyin cihaza yodnelik memnuniyet duzeyidir. Cihazi
kabullenme asamasi isitme cihazindan elde edilebilecek olan fayda Uzerinde
dogrudan etkiye sahiptir. Cihazin kabullenilmesindeki en énemli hususlar arka
plan gurultisu, kulak kalibiyla ilgili sorunlar, mekanik/kozmetik sorunlar, kotu
ses kalitesi, gozlik kullanimi ya da maliyet seklinde siralanabilir (Franks &
Beckmann, 1985).

1.6.1. isitme Cihazi Fayda ve Memnuniyetin Degerlendirilmesi

Bireyin isitme cihazindan saglamis oldugu faydayi 6lgmek amaciyla farkli
yontemler s6z konusu olup odyolojik degerlendirmeler ve anket uygulamasi
bunlar arasinda one g¢ikmaktadir. Hastalarin objektif dlgimlerle her ortamda
degerlendiriimesi son derece gu¢ oldugundan isitme cihazindan saglanan
faydanin yalnizca odyolojik degerlendirmelerle belirlenmesi yeterli olmayacaktir
(Schaub, 2008). Boylesi durumlarin énine gegmek ve butlin ortamlarda isitme
cihazindan saglanan fayda ve isitme cihazi memnuniyetini belirleyebilmek adina
anketler ve envanterler gelistirilmistir. Anketlerdeki her bir maddede hastalardan
cesitli 6zel durumlarda isitme becerileri yahut iletisim kolayliklarina iligkin
belirtilen durumlari derecelendirmeleri/puanlamalari istenir. Verilerin yanitlara
gore puanlamalar yapilip toplanir ya da ortalama deger hesaplanarak igitme
cihazindan duyulan memnuniyet veya saglanan fayda belirlenmeye calisilir
(Dillon, 2012).



25

1.6.1.1. isitsel Engellilik Diizeyini Degerlendiren Anketler

Oz degerlendirme anketleri isitme kaybinin bir kisinin yasamini ne
derecede ve nasil etkiledigi konusunda bilgi edinilmesini saglar. Elde edilen bu
bilgi isitme cihazina yonelimi ve rehabilitasyon surecini etkiler (Heggdal,
Nordvik, Vassbotn, Aarstad, & Aarstad, 2018). isitme engelini degderlendiren
baslica profiller Tablo 3’te verilmistir (Dillon, 2012; Whitmer, Wright-Whyte, &
Holman, 2016).

Tablo 3. Baslica isitme Engeli Degerlendiren Profiller

HHS Isitsel Handikap Skalasi Fairbanks ve 1964
(Hearing Handicap Scala) ark.

HMS | Isitme Olgim Skalasi Nobel & 1970
(Hearing Measurement Scala) Atherley

HPI Isitme Performans Envanteri Giolas ve ark. 1979
(Hearing Performance Inventory)

HHIE Yaslilarda Isitsel Handikap Envanteri (Hearing Handicap Ventry & 1982
Inventory for the Elderly) Weinstein

CPHI Isitme Engelliler igin Iletisim Bilgileri (Communication Profile | Erdman & 1986
for the Hearing Impaired) Demorest

AIADH | Isitsel Yetersizlik ve Engellilik Anketi (Amsterdam Inventory Kramer ve ark. 1995
for Auditory Disability & Handicap)

CSOA | Yetigkinlerin lletisim Skalasi (Communication Scale Older Kaplan ve ark. 1997
Adults)

isitme engelini degerlendiren anketlere alternatif olarak isitme cihazli, hem
isitme cihazi varken hem cihaz yokken olusan durumlari irdeleyen anketler de
mevcuttur. Bu anketlerde amac¢ hastalara belirlenen durumlarin ne kadar iyi
duyulabildigini veya ne kadar kaginildigini sormaktir. Her anket puanlanir ve
fayda cihazli ve cihazsiz puanlar arasindaki fark olarak tanimlanir (Dillon,
2012).

1.6.1.2. isitme Cihazi Yarar Profilleri

isitsel rehabilitasyonunun ana hedefi isitme kayipli kisinin isitme cihazi
kullanarak konusma algisini iyilestirmektir. Kiginin yasadigi zorluklarin
degerlendirilebilmesi icin bir ankete ihtiya¢ vardir (Heggdal, Nordvik, Vassbotn,
Aarstad, & Aarstad, 2018). Isitme cihazinin sagdladigi faydayi degerlendiren
baslica profiller Tablo 4’de verilmigtir (Dillon H., 2012; Whitmer, Wright-Whyte,
& Holman, 2016).
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Tablo 4. Baslica isitme Cihazi Yarar Profilleri

HAPI Isitme Cihazi Performans Envanteri Walden ve 1980
(Hearing Aid Performance Inventory) ark.

HAUQ | Isitme Cihazi Kullanicilarina Sorular (Hearing Aid Users Dillon ve ark. | 1988
Questionnaire )

APHAB | Isitme Cihazi Faydasinin Kisaltilmis Profili (Abbreviated Cox & 1995
Profile of Hearing Aid Benefit) Alexander

COS| Musteri Odakl Gelisim Skalasi (Client Oriented Scale of Dillon ve ark. | 1997
Improvement)

GHABP | Glasgow Isitme Cihazi Yararlanim Profili (Glasgow Hearing Gatehouse 1999
Aid Benefit Profile)

SADL Gunluk Yagsamdaki Amplifikasyondan Memnunniyet Cox & 1999
(Satisfaction with Amplification in Daily Life) Alexander
IOI-HA | Uluslararasi Isitme Cihazi Degerlendirme Envanteri Cox ve ark. 2000

(International Outcome Inventory for Hearing Aids)

isitme cihazi memnuniyetini degerlendiren anket formlari klinisyenlerin
isitme cihazi kullanicilarini izlemesine ve igitme cihazi kullaniminin zorluklari
hakkinda, isitsel yetersizligi dederlendiren anket formlari ise isitme kaybindan
kaynakli yasadigi sorunlar hakkinda bilgi saglamasina yardimci olan onemli

araclardir (Mantello, Silva, Massuda, & Hyppolito, 2016).

Amsterdam Isitsel Yetersizlik ve Engellilik Anketi (AIADH): Mujdeci ve ark
(2015) tarafindan Tirkgeye uyarlamasi yapimistir. isitme kaybi negatif
psikososyal etkilere, sosyal soyutlanmaya ve c¢esitli duygusal problemlere yol
acabilir. Isitme kayipli bireylerde ayni zamanda kelime ve cimle tanima, sesin
lokalizasyonu ve gurultili ortamda konusmayi anlama da olumsuz ydnde
etkilenmektedir. Isitme kaybinin olumsuz fonksiyonel etkilerini analiz etmek igin

isitme testi yetersiz kalir (Mujdeci, 2016).

isitme Cihazindan Saglanan Faydanin Kisaltimig Profili - Abbreviated
Profile of Hearing Aid Benefit (APHAB) Turkge Uyarlamasinin guvenilirlik-
gecerlilik calismasi Ceylan tarafindan 2012 yilinda yapilmistir(Ceylan, 2012).
Kullanilan anket formlari bireyin isitme cihazindan ne kadar fayda sagladigi, ne
konuda zorluk cektigi konusunda fikir ediniimekte ve bu sayede cihaz bu

verilere gore tekrar ayarlanabilmektedir (Dillon, 2012).
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2. BOLUM

MATERYAL VE YONTEM

2.1. KATILIMCILAR

Arastirmaya istanbul Bahgelievler Devlet hastanesi Kulak Burun Bogaz
Poliklinigi'ne isitme cihazi takibiyle bagvuran hastalar dahil edilecektir.
Arastirmaya 20-80 yas arasindaki cift tarafli (bilateral), tek tarafli (unilateral)

isitme cihazi kullanan bireyler dahil edildi.

2.2. VERI TOPLAMA ARAGLARI

Arastirmaya dahil edilen katilimcilarin hastane otomasyon sistemindeki
kayitlar1 incelenmis olup katilimcilarin hastalik ge¢misleri hakkinda bilgiler elde
edildi.

Arastirmada bilateral ve unilateral igitme cihazi kullanan bireylerin igitme
cihazi memnuniyetini degerlendirmek icin Isitme Cihazindan Saglanan
Faydanin Kisaltiimis Profili - (Abbreviated Profile of Hearing Aid Benefit -
APHAB) (Cox ve Alexander, 1995) ve isitme kaybi nedeniyle bireyin ginluk
yasaminda genel engelliligin degerlendirilmesi icin Amsterdam isitsel Yetersizlik
ve Engellilik Anketi (Amsterdam Inventory for Auditory Disability and Handicap -
AIADH) (Kramer, Kapteyn, Festen, 1998) kullanildi.

APHAB olarak kisaltilan anket, dort alt gruba ayrilir. Alti adet ters, on sekiz
adet duz soru kalibi ile isitme cihazli ve cihazsiz olarak toplamda kirk sekiz soru
kalibindan olusur. Her alt grup alti soru kalibini igerir (Hambley ve Cole, 1996).
Anketin alt gruplari; “lletisim Kolayhgi (EC 6lgegi)’, “Arka Plan Gurltist (BN
olcedi)”, “Yankilanma (RV 0lcegi)”, “Rahatsiz olma (AV 0lcegi)’ seklindedir.
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APHAB anketi 7 Likert tipi bir dlgektir. Arastirmada alt dlcekler ile ters soru
kaliplari ve duz soru kaliplari her zaman 7 ile hi¢ 1 arasinda puanlanmakta ve

isitme cihazi faydasi nicel olarak hesaplanmaktadir.

AIADH olarak kisaltilan anket, igitsel yetersizlik ve engellilik olarak iki
asamadan olusur ve bes alt gruba ayrilir. iki adet ters, yirmi sekiz adet diiz soru
kalibi ile isitme cihazi olmadan cevaplanan toplamda otuz maddeden olusur
(Dillon, 2012). Katilimcl igitsel yetersizlik asamasi sorularina ‘neredeyse higbir
zaman’ veya ‘bazen’ cevabi verdigi zaman engellilik agsamasi sorularina da

il 113

cevap vermesi gerekir. Anketin alt gruplari “seslerin ayrimi alt dlgegi”, “seslerin

lokalizasyonu alt dl¢edi”, “sessiz ortamda konusma anlasilirhigi alt oOlgegi”,

“gurultdlt ortamda konusma anlasilirhdi alt 6lgegi”, “sesin algilanmasi alt dlgegi”

seklindedir.

2.3. ISTATISTIKSEL ANALIZ

Calismamiz sonucunda elde edilen verilerin istatistiksel analizleri igin
SPSS 21.0 programi kullanilmig olup ortalama degerler, standart sapma,
yuzdelik oranlar tanimlayici istatistikler olarak verilmistir. Kolmogorov-Smirnov
testi ile verilerin parametrik olup olmadigina karar verilmistir. iki parametreli
degiskenler icin Mann Whitney U test, ikiden fazla parametreli degiskenler igin
Kruskal Wallis H testi, surekli degiskenler arasindaki iligkinin belirlenmesi igin
ise Spearman’s korelasyon analizi uygulandi. p<0.05 dederi istatistiki olarak

anlamli kabul edildi.
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3. BOLUM

BULGULAR

3.1. DEMOGRAFIK OZELLIKLERE iLiSKIN BULGULAR

Arastirmaya toplam 50 hasta dahil edilmistir. Hastalarin yaslar 27-85
arasinda degismekte olup yas ortalamasi 66.44+14.86 idi (Bkz. Tablo 5).

Tablo 5. Katilimcilarin yas ortalamasi

N Min. Maks. Ortalama Ss (1)

Yas 50 27,00 85,00 66,44 14,86

Calismaya dahil edilen isitme engelli bireylerden 27’si (%54) erkek, 23’0
(%46) kadindi (Bkz. Tablo 6).

Tablo 6. Katilimcilarin cinsiyete gore dagilimi

n %
Kadin 23 46,0
Cinsiyet Erkek 27 54,0
Total 50 100,0

Calismaya katilan isitme engelli bireylerden 47’si (%94) evli, 3'U (%6) ise
bekardi (Bkz. Tablo 7).

Tablo 7. Katilimcilarin medeni durumuna goére dagilimi

n %
Evli 47 94,0

Medeni Durum Bekar 3 6,0
Total 50 100,0

Calismaya katilan igsitme engelli bireylerden 29'unun (%58) gelir duzeyi
orta, 17’sinin (%34 ) dusuk iken yalnizca 4’4nun (%8) yuksekti (Bkz. Tablo 8).



Tablo 8. Katilimcilarin gelir duzeyine gore dagilimi
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n %
Duslk 17 34,0
Orta 29 58,0
Gelir Duzeyi ;
Yiksek 4 8,0
Total 50 100,0

3.2. APHAB OLCEGINE iLiSKIN BULGULAR

APHAB 0lgegi cihazl ve cihazsiz olmak Uzere iki temel boyutta cihazdan

duyulan memnuniyeti 6lgmektedir. Bununla birlikte Olgcegin “iletisim kolayhgr”,
“arka plan gurultisu”, “yankilanma” ve “rahatsiz olma” seklinde altboyutlari da
s6z konusudur. isitme cihazl olarak uygulanan dlgekten elde edilen ortalama
puan 4.39+0.45, isitme cihazsiz uygulanan Olgekten elde edilen ortalama puan
3.49+0.49’dur. Bununla birlikte altboyutlardan en ylksek ortalama puan
5.46+1.15 ile iletisim kolayhgi, en dusuk puan ise 3.5411.20 ile rahatsiz olma

altboyutundan elde edilmistir (Bkz. Tablo 9).

Tablo 9. Katiimcilarin APHAB Olgegi’'nde Elde Ettikleri Ortalama Puanlar

N Ortalama Ss (1)
APHAB-CIHAZLI 50 4,39 45
APHAB-CIHAZSIZ 50 3,49 ,49
APHAP-GENEL-ORTALAMA 50 3,94 ,40
iletisim Kolayhg! 50 5,46 1,15
Arka Plan Gurdltis 50 4,08 ,60
Yankilanma 50 4,68 ,60
Rahatsiz Olma 50 3,54 1,20
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Yas ile isitme cihazi memnuniyetinin degerlendiriimesinde kullanilan
APHAB 0lgegi skorlari arasindaki iligkinin belirlenmesi igin yapilan korelasyon
analizi sonucunda iki degisken arasinda anlaml iligki saptanmadi (p>0.05)
(Bkz. Tablo 10). Bagka bir ifadeyle yas isitme cihazi memnuniyeti agisindan

onemli bir faktor olarak saptanmadi.

Tablo 10. Katilimcilarin yasi ile isitme cihazindan duyduklari memnuniyet
arasindaki iligki

< 23
— % <§( >§) 5 ©
E E J = S © £
T S | & 5 £ o)
O = < B S O o N
. o | T Xl X c = ®
2 as] % | £ Y c ©
T < ] o o © <
o E z ko] @ > )
< 0] <
r|] -142 | 191 | ,004 | -109 | -,256 | -,065 | ,033
Spearman's rho Yas | p | ,327 , 185 [ ,979 451 ,073 ,654 ,818
N 50 50 50 50 50 50 50

Kadin ve erkek isitme engelli bireylerin isitme cihazindan duyduklari
memnuniyet duzeylerinde anlamli bir farklilik olmadigi yapilan Mann Whitney U
test neticesinde saptandi (p>0.05) (Bkz. Tablo 11).
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Tablo 11. Katihmcilarin cinsiyetine gore cihazindan duyduklari memnuniyetin
karsilastiriimasi

Cinsiyet N Ortalama Ss (1) U p

. Kadin 23 4,44 AT

APHAB CIHAZLI 280.000 .552
Erkek 27 4,34 45
. Kadin 23 3,42 ,59

APHAB_CIHAZSIZ 247.500 219
Erkek 27 3,56 ,38
Kadin 23 3,93 A7

APHAB_GENEL_ORTALAMA 292.500 .726
Erkek 27 3,95 ,33
. Kadin 23 5,63 1,16

lletisim_Kolayhgi_Cihazli 257.000 .296
Erkek 27 5,31 1,14
Kadin 23 4,10 ,60

Arka_Plan_Guriltisi_Cihazli 298.000 .806
Erkek 27 4,05 ,61
Kadin 23 4,68 ,62

Yankilanma 305.500 .922
Erkek 27 4,67 ,58
Kadin 23 3,57 1,38

Rahatsiz_Olma 309.000 977
Erkek 27 3,52 1,06

Calismaya dahil edilen igitme engelli bireylerin isitme cihazindan
duyduklari  memnuniyet dlzeyinin  medeni duruma goére farkhlasip
farkhlagsmadigini belirlemek igin yapilan Mann Whitney U test sonucunda

gruplar arasinda anlamli fark olmadigi goruldu (p>0.05) (Bkz. Tablo 12).

Tablo 12. Katilimcilarin medeni durumuna goére cihazindan duyduklari
memnuniyetin karsilastiriimasi

Medeni Durum N Ortalama | Ss (%) U p
) Evli 47 4,36 ,46
APHAB CIHAZLI Bekar 3 476 28 32.500 | .120
) Evli 47 3,49 ,49
APHAB_CIHAZSIZ Bekar 3 356 50 64.000 | .790
Evli 47 3,93 ,40
APHAB_GENEL_ORTALAMA Bokar 3T 216 38 | 43500 | .270
) Evli 47 5,39 1,15
lletisim_Kolayhgi_Cihazli Bekar 3 6.55 48 25.000 | .062
Evli 47 4,07 ,62
Arka_PIan_GUrUItUsU_Cihazl| Bekar 3 422 09 50.500 411
Evli 47 4,64 ,60
Yankilanma Bekar 3 5,16 ,OO 30.000 .096
Evli 47 3,55 1,21
Rahatsiz_Olma Bekar 3 3,38 1 ’29 64.000 .790
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Gelir diuzeyinin isitme cihazi memnuniyetini anlamli sekilde etkileyip
etkilemedigini belirleyebilmek i¢in yapmis oldugumuz istatistiksel analiz
neticesinde gelir dizeyinin isitme cihazi memnuniyetinde anlamli bir farklilasma
saglamadigi goruldu (p>0.05) (Bkz. Tablo 13).

Tablo 13. Katilimcilarin gelir duzeyine gore cihazindan duyduklari
memnuniyetin kargilastiriimasi

N Ortalama Ss (%) X p
Dustk 17 4,21 44
APHAB-CIHAZLI Orta 29 4,46 41 4.085 .130
Yiksek 4 4,58 71
Disik 17 3,39 ,30
APHAP-CIHAZSIZ Orta 29 3,50 ,56 2.373 .305
Yiksek 4 3,87 ,51
Dusiik 17 3,80 .28
A%%ZSEI\TAEL Orta 29 3,08 22 4219 121
Yiksek 4 4,22 ,49
Dusuk 17 5,29 1,17
iletisim_Kolayligi_Cihazli Orta 29 5,60 113 1.127 569
Yiksek 4 5,16 1,41
i e Disik 17 3,96 ,40
Arka_PIan_G:Jlrultusu_Clhaz Orta 29 .06 62 3137 208
Yiksek 4 4,70 ,92
Dusuk 17 4,69 58
Yankilanma Orta 29 4,76 .54 3.973 137
Yiksek 4 4,00 78
Dusuk 17 3,28 1,19
Rahatsiz_Olma Orta 29 3,56 1,21 4.477 107
Yiksek 4 4,54 ,91

3.3. AIADH OLCEGINE ILISKIN BULGULAR

Calismaya dahil edilen isitme engelli bireylerin isitsel yetersizlik ve
engellilik algisi (AIDAH) dlgeginden elde ettikleri ortalama puanlar Tablo 14’te
gorulmektedir. Buna gore katihmcilarin igitsel yetersizlik dizeyi engellilik
dizeyinden daha yuUksektir. Ayrica seslerin lokalizasyonu altboyutundan daha
yuksek, sessiz ortamda konusma anlasilirligi altboyutundan ise daha dusuk

ortalama puan elde etmiglerdir (Bkz. Tablo 14).



Tablo 14. Katilimcilarin AIADH 6lgeginden elde ettigi ortalama puanlar
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N Ortalama Ss (1)

ISITSEL YETERSIZLIK 50 4,80 1,08
ENGELLILIK 50 3,40 ,94

Seslerin Ayrimi 50 4,30 1,45

Seslerin Lokalizasyonu 50 5,22 1,02

Sessiz Ortamda Konusma Anlasilirligi 50 3,64 1,14
Gurdlttltd Ortamda Konusma Anlasilirhgi 50 3,90 1,05
Sesin Algilanmasi 50 5,65 ,81

Mevcut calismada yas ile isitsel yetersizlik arasinda pozitif ydonde, ylksek

dizeyde (r = .631; p = 0.000), engellilik algisi arasinda pozitif ydonde ve yuksek

dizeyde (r = .693; p = 0.000), seslerin ayrimi arasinda negatif yonde ve yuksek

dizeyde (r = -.800; p = 0.000), seslerin lokalizasyonu arasinda negatif yonde ve

yuksek duzeyde (r = -.629; p = 0.000), sessiz ortamda konusma anlasilirligi

arasinda negatif yonde ve orta siddette (r = -.271; p = 0.000), gurultali ortamda

konusma anlasilirligi arasinda negatif ydonde ve yuksek duzeyde (r = -.674; p =

0.000), sesin algilanmasi arasinda negatif yonde ve orta siddette (r = -.636; p =

0.000) iligki saptandi (Bkz. Tablo 15).

Tablo 15. Yas ile isitsel yetersizlik ve engellilik arasindaki iligki

X 2 =y >
&I v é % g = '('é = g
[75) c = =
x| 3 S | 8 | 58| 88| ¢
= = < S £c o< o
w ol = S o< = < Is)
> [0) ) - N © = <
- > @ £ 2 | £§ £
L [} = [ T35 N
n (9p] Q9 o C e [
= $ o ® o w
o n x x
r| 6317 | 693" | -,.800" | -629" | -571" | -674 | - 536"
Spearman'stho | Yas [ p | 000 | 000 | ,000 | ,000 | ,000 | ,000 | 000
N| 50 50 50 50 50 50 50

Calismamiz sonucunda erkek isitme engelli bireylerin sesin algilanmasina

iligkin engellilik dizeyinin kadin isitme engelli bireylerden anlamli sekilde yuksek

oldugu tespit edildi (p = .035) (Bkz. Tablo

16).



35

Tablo 16. Cinsiyete gore isitsel yetersizlik ve engellik algisinin karsilastiriimasi

Cinsiyet| N | Ortalama| Ss (+) U p
o N Kadin [23| 4,95 1,13
ISITSEL YETERSIZLIK 269.000 | .414
Erkek 27| 4,66 1,06
. Kadin 23] 3,58 ,86
ENGELLILIK 245.000].197
Erkek |27 3,24 ,99
Kadin (23| 4,40 1,61
Seslerin Ayrimi 291.500.709
Erkek | 27| 4,22 1,33
Kadin |23 5,00 1,11
Seslerin Lokalizasyonu 234.500|.136
Erkek | 27| 5,42 ,91
Kadin 23] 3,73 1,25
Sessiz Ortamda Konusma Anlasilirligi 286.000 | .626
Erkek [27] 3,55 1,06
N Kadin [23| 4,00 1,12
Gurdltalad Ortamda Konusma Anlasilirhgi 288.500 | .660
Erkek |27 3,81 1,01
Kadin 23] 5,39 ,86
Sesin Algilanmasi 204.500|.035
Erkek | 27| 5,87 71

Mevcut calismada bekarlarda sessiz ortamda konusma anlagilirhginin

evlilere gore anlamli sekilde ylksek oldugu goéruldu (p<0.05) (Bkz. Tablo 17).

Tablo 17. Medeni duruma gore igitsel yetersizlik ve engellik algisinin

karsilastiriimasi

Medeni Durum [ N | Ortalama | Ss (%) U p
. N Evli 47 4,84 1,10
ISITSEL YETERSIZLIK Bekar 3 416 28 |44.500 (.282
- Evli 47| 3,45 ,93
ENGELLILIK Bekar 3 250 50 |28.500|.082
. Evli 47 4,24 1,47
Seslerin Ayrimi Bekar 3 516 57 46.000|.312
. ) Evli 47 5,16 1,02
Seslerin Lokalizasyonu Bekar 3 6.16 28 |24.000 (.056
) Evli 47| 3,53 1,09
Sessiz Ortamda Konusma Anlasilirligi Bekar 3 533 28 | 15-500 (.022
R Evli 47 3,84 1,06
Gurdltala Ortamda Konusma Anlasilirhgi Bekar 3 483 28 | 29.000 (.082
) Evli 47| 5,60 ,82
Sesin Algilanmasi Bekar 3 6.33 28 |33.500 .122

Gelir duzeyinin igitsel yetersizlik ve engellilik algisinda anlamli bir farkliliga
neden olmadigi (p>0.05) goruldu (Bkz. Tablo 18).
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Tablo 18. Gelir dizeyine godre isitsel yetersizlik ve engellik algisinin
karsilastiriimasi
N Ortalama Ss (%) X2 P
Dustk 17 5,00 1,19
iSITSEL YETERSIZLIK Orta 29 4,84 1,00 5.750 .056
Yiiksek 4 3,62 A7
Dustk 17 3,35 87
ENGELLILIK Orta 29 3,51 .96 2.274 321
Yiiksek 4 2,75 95
Dusik 17 415 1,48
Seslerin Ayrimi Orta 29 4,25 1,39 2.023 .364
Yiiksek 4 5,25 1,84
Dustik 17 5,15 1,18
Seslerin Lokalizasyonu Orta 29 5,26 97 .062 .969
Yiiksek 4 5,25 .86
) Diisiik 17 3,47 94
Sessiz %ggﬂﬂlgf’”@ma Orta 29 3.60 1.04 3.631 163
Yiksek 4 4,62 ,85
e Duslk 17 3,76 86
GUrdltali Ortamda
Konusma Anlasilirlig Orta 29 3,89 1,16 1.266 531
Yiiksek 4 4,50 1,08
Dustk 17 5,52 78
Sesin Algilanmasi Orta 29 5,65 ,83 1.828 .401
Yiiksek 4 6,12 85




37

TARTISMA VE SONUG

Diinya Saghk Orgiti tarafindan 2012 yilinda yayimlanan raporda diinya
nufusunun %5.3'Unde isitme kaybi oldugu bildiriimektedir (WHO, 2012).
Ulkemizde ise 2010 yili Tirkiye Istatistik Kurumu verilerinde isitme kayipl
bireylerin orani %2.4'tir (TUIK, 2010).

Isitme kaybinin kiginin yasami izerindeki etkisi son derece fazladir. Bireyin
isitsel bilgiyi yalnizca anlamlandirma becerisini degil ayrica insanlarin gevreleri
ve kiltirleriyle olan iligkilerini de etkiler. isitme kaybinin derecesindeki artisa

bagli olarak bu etkilenme duzeyi de artmaktadir (Mujdeci, 2016).

isitme cihazi isitsel yetersizligin cerrahi ydntemler ile giderilememesi
durumunda kullanilan en yaygin uygulamadir. igitme cihazlarinin devamli olarak
kullanilmasi ve zamaninda kullanilmaya baglanmasi sosyal beceriler ve
cihazdan duyulan memnuniyet acgisindan son derece 6nemlidir. Yapilan
calismalarda isitme cihazi kullaniminin yasam Kkalitesinde iyilesme sagladigi
bildirilmistir (MUjdeci, 2016).

Her ne kadar hastalar odyolojik bulgular agisindan benzerlik gosterse de
isitme cihazlarindan saglayacaklari fayda kisiye bagh olarak farlilasmaktadir.
Her bir hastanin ihtiyaci ve alisik oldugu ses farklidir. Odyolojik bulgularla
kisinin isitmesiyle ilgili fikir elde edilebilmesine karsin engel durumu ve isitme
cihazindan saglanan faydanin net bir sekilde anlasilmasinda odyolojik bulgular
tek basina yeterli olmamaktadir (Kazlowski ve ark., 2017). Bunun icin 6zellikle
son yillarda isitme cihazindan saglanan faydanin ve memnuniyetin
degerlendiriimesinde anketler yaygin olarak kullaniimaktadir (Mantello ve ark.,
2016).

Mevcut calismada APHAB ve AIADH anketleri kullanilarak igitme cihazi
kullananlarin cihazdan duyduklari memnuniyet ile isitsel yetersizlik ve engellilik
algilarinin degerlendirilmesi amaglanmistir. Bu amac¢ dogrultusunda ¢alismaya

yaslari 27-85 arasinda degdisen ve ortalama yas| 66.44+14.86 olan 50 kisi dahil
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edildi. Calismaya dahil edilen isitme cihazi kullanicilarindan 27’si (%54) erkek,
23’0 (%46) ise kadind.

Calismamizda yas ile isitme cihazindan duyulan fayda arasinda anlamli
bir iligki saptanmadi. Buna karsin literatur incelendiginde yastaki artisa bagli
olarak isitme cihazindan algilanan faydanin azaldigi gorulmektedir (Lohler ve
ark., 2017; Lohler ve ark., 2018).

Calismamizda cinsiyete gore isitme cihazindan duyulan faydanin anlamii
sekilde farkllagmadigi saptandi. Cagal (2018) tarafindan gercgeklestirilen
calismada calismamiz ile benzer sekilde cinsiyetin isitme cihazindan duyulan
faydada anlamli bir farkhliga neden olmadigi bildirilmistir. Buna karsin
calismamizdan farkh olarak Lohler ve ark (2018) tarafindan yapilan galismada
erkeklerin isitme cihazindan algiladiklari faydanin kadinlardan anlamli sekilde

yuksek oldugu bildirilmistir.

Mevcut calismada medeni duruma goére isitme cihazindan algilanan
faydanin anlaml sekilde farklilasmadigi saptandi. Dolayisiyla medeni durumun
isitme cihazindan algilanan fayda acisindan anlamli bir etkisinin olmadigi

goraldu.

Mevcut calismada gelir dizeyinin isitme cihazindan algilanan fayda
uzerinde anlamli bir farkliliga neden olmadigi saptandi. Diger bir ifadeyle gelir
dizeyinin ylksek veya dusuk olmasi cihazdan algilanan fayda Gzerinde anlamli

bir etkiye sahip degildir.

Mevcut calismada yas ile isitsel yetersizlik arasinda pozitif ydonde, ylksek
dizeyde (r = .631; p<0.001), engellilik algisi arasinda pozitif ydonde ve ylUksek
dizeyde (r = .693; p<0.001), seslerin ayrimi arasinda negatif yonde ve yuksek
dizeyde (r = -.800; p<0.001), seslerin lokalizasyonu arasinda negatif ydonde ve
yuksek duzeyde (r = -.629; p<0.001), sessiz ortamda konusma anlasilirligi
arasinda negatif yonde ve orta siddette (r = -.271; p<0.001), gurultlt ortamda
konugsma anlasilirhgi arasinda negatif yonde ve yuksek dizeyde (r = -.674;

p<0.001), sesin algilanmasi arasinda negatif yonde ve orta siddette (r = -.636;
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p<0.001) iliski saptandi. Calismamizdan elde edilen sonug ile paralellik arz
edecek sekilde Cagal (2018) tarafindan yapilan calismada da yas ile isitsel
yetersizlik ve engellilik algisi arasinda pozitif yonde iliski bildiriimigtir. Meijer ve
ark (2004) tarafindan yapilan ¢alismada da yas ile isitsel yetersizlik ve engellilik

algisi arasinda pozitif yonde iligki oldugu bildirilmistir.

Mevcut calismada kadin ve erkeklerde isitsel yetersizlik ve engellilik algisi
acgisindan anlamli fark saptanmadi. Buna karsin erkeklerin sesin algilanmasi
altboyutundan kadinlara gore anlamli sekilde ylksek puan elde ettigi goruldu.
Cagal (2018) tarafindan yapilan calismada cinsiyetin isitsel yetersizlik ve

engellilik algisinda anlamli farklliga neden olmadigi bildirilmigstir.

Mevcut galismada medeni duruma ve gelir dizeyine gore isitsel yetersizlik
ve engellilik algisinin anlamh sekilde farklilasmadigi saptandi. Baska bir
ifadeyle isitme cihazi kullananlarda medeni durum ve gelir dizeyinin risk faktoru

olmadigi goruldu.
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EK 3. ANKET FORMU

iSiTME CIHAZI FAYDASININ KISALTILMIS PROFILI
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Isin: [JErkek [JKadin BUGUNONTARIHI:
Son ik
A Her Zaman (99%)
ACIKLAMALAR: Lutfen, gindelik yasantiniza en yakin gelen cevaplar daire igine alin_ Dikkat ederseniz, B Nerdeyse hep (37%}
her secimin bir yiizdesi bulunmaktadir. Cevabiniza karar vermek icin bundan faydalanabilirsniz. i 0
Gmedgin, bir ifade harcanan zaman in yaklasik yozde 757 igin gegerliyse, bu madde igin “C" segenegini C Genellikle (75%)
daire igine alin. Tarif etfifimiz durumu daha dnce yagamadiysaniz, igcinde bulunmus cldugiunuz benzer D Yan yarya (50%)
bir durumu ve bu dunuma verdiiniz tepkiyi disinmeye calisin. Herhangi bir fikriniz yoxsa, bu maddeyi E Arasira [25%)
bos birakin. h
F Nadiren {12%)
G Hig(1%)
Isitme Cihazsiz isitme Cihazli
1. Kalabalik bir markette kasiyerle konugurken, konugmay taki
edebillyorum, YT AR R R ABCDEFG |ABCDEFG
2 Dersi dinlerken bir gok bilgiyi kagiryorum. ABCDEFG |ABCDETFG
3. Yangin dedektor yada alarm zili gibi beklenmedik sesler rahatsiz
o 1 = ABCDEFG [ABCDEFG
4. Alle Giyeleri ile evde sohbet ederken konusulanlan
anlamakta zorlaniyorum. ABCDEFG [ABCDETFEG
5 Bir flmdeki ya da tiyatrodaki diyaloglar anlamakta zorlaniyerum
ey L ! KpicDErFc lvnicpiEEe
£5. Arabanin radyosunda haberieri dinlerken ve bu arada ailem
konusurken, haberleri duymakta zorluk yasryorum. ABCDEFG |ABCDEFG®G
7. Birkag kislyle yemek masasindayken ve bir kisiyle konusmaya
calisirken, konugmay! anlamakta zorlaniyorum. ABCDEFG |[ABCDEFEG®G
8. Trafik goruitaleri gok yuksek. ABCDEFG |[ABGDEFG
9. Boyok ve bir odada biriyle konusurken, sézotkleri anliyorum.
DySk s b ME ST ! BB G E R cllABE D EEG
10. Kuguk bir biroda gé ke d I Tk
Gk bir .uro a gérigme yaparken yada sorulara cevap verrken, ABCDEFG IABCDEEG
konusmayi takip etmekte zarlaniyerum
11. Sinemada bir filmi yada tiyatroda bir oyuru izlerken, etrafimdaki
insanlar fisildagip ambala) kaditlarini higirdattigl halde, birdivalodu |[A B C D EF G |ARCDEE G
cikarabiliyorum.
12.Bir arkadagimla sessiz bir konugma yaparken, anlama zarlugu
ABCDEFG |[ABCDETFG

yagiyorum.




Isitme Cihazsiz Isitme Cihazl

13. Bir sifon yada dug gibi akan su sesler rahatsiz edici derecede
gorultulo,

ABCDEFG | ABCDE

14. Bir konugmac kiglk bir gruba hitabederken, herkeste
sessizce dinliyor oldugu halde, anlamak igin gaba
sarfediyorum.

15. Bir muayene odasinda doktorumla sessizee kenugurken,
konugmay takip etmekte zorlanyorum.

16. Birkag kisi konugurken bile konusmalar) anlayabiliyorum.

17. insaat galismasi sesleri rahats|z edici derecede gurutalu

18. Konferanslarda yada ibadethanelerde sdylenenleri anlamak
benim igin zor oluyor.

19. Kalabalik bir ortamdayken diger insanlarla iletisim kurabiliyorum.

[20. Yakinimdaki bir itfaiye sireninin gikardidi ses 6yle guraltula ki,
kulaklarnimi kapamam gerekiyor

[21. Dini bir tareni dinlerken kenusmacinin sozcuklerini takip
edebiliyorum.

[22. Patina) yapan lastifin sesi rahatsiz edici derecede guraltalo.

[23. Sessiz bir odada birebir bir konugma esnasinda insanlardan
soylediklerini tekrar etmelerini istemek zorunda kaliyorum

[24. Bir klima yada vantilator agikken diger insanlan anlamakta
zorluk yagiyorum.

Liitfen asafjiidaki ek maddeleride doldurun.

iSITME CiIHAZI DENEYiMI:

GUNLUK iSITME GiHAZI KULLANIMI: | ISITME KAYBININ DERECESI

{isitme cihazi olmaksizin):

LT hig U hig [ Hie
6 haftadan az Gunde 1 saattenaz [] Hafif
6 hafta ila 11 ay [] Gunde 1 ila 4 saat O ora

] 1ila 10y O Gande 4ila 8 saat Citsiin Clstinse
10 yildan fazla Gunde 8 ila 16 saat Adir
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Yukaridaki soruya cevabiniz “neredeyse higbir zaman” veya *bazen” ise bir soarzki soruyu yanitlayin ;
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AMSTERDAM ISITSEL YETERSIZLIK VE ENGELLILIK ANKETI

1-KALABALIK BIR DOKKANDA SATIS ELEMANINI ANLAYAEBILIR MiISINIZ?
1a. [sitme elhon kullanmadan

( ) Neredeyse hicbirzaman  ( )Bazen ( )Siksik { ) Neredeyse her zaman

( ) Bdyle bir durumla isitrae ¢thaz elmadan karglasmadiim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukaridaki cevap benim isitme cihazi (lari) ile deneyimlerime dayanmaktadir.

1b. Kelabahk bir dilkkenda satig el It zorlugunuzdan dolayr engelli (engellenmis)
hisseder misiniz
( )hayir  { )birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) 6nemli Gicide engelii

2-SESSIZ BIR 0DADA BIRISI ILE KONU§MANIZI SURDOUREBILIR MISINIZ?
2a. lsitme clhazt kullanmadan

( )Bazen ( )Sksik () Neredeyse her zaman

1| () Neredeyse higbir zaman

é ( ) Bdyle bir durumla isitme cihazi cimadan kil;lliﬁf.ﬂadlﬁlm icin bilmiyorum,
Bu nedenle yukandaki cevap benim isitme cihazi (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir.

Yukaridaki soruya cevabiniz “neredeyse higbir zaman” veya "bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

2b. Sessiz bir odada birisi ile konusmenizi siirdirme zorlugunuzdan dolay: engelli (engellenmis) hisseder misiniz?

( )hayir () birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) &nemli dlcide engelli

3-DISARIDAYKEN BIR ARABANIN HANGI YONDEN YAKLASTIGINI
sOYLEYEBILIR misiNiz?

( 3a. Isitme cihoz1 kullanmadan

( ) Neredeyse highirzaman  ( )Bazen ( ) Siksik { ) Neredeyse her zaman

i ( ) B3yle bir durumla isitme cihazi olmadan kargilasmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukandaki cevap benim Isitme cihazi (lari) ile deneyimlerime dayanmaktadir.

Yukaridaki soruya cevabiniz “neredeyse higbir zaman” veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitiayin

3b.Disandayken bir arabanin hangi y5nden yaklagtigmi sdyleme zorlu§unuzdan dolay: engelli

(engellenmis) hisseder misiniz?
( )hayr ( )birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) &nemli digide engelli

4-GEGEN ARABALARI DUYABILIR misINiz?
4a. lsitme clhaz kullanmadan

( ) Neredeyse hichirzaman  ( )Bazen ( ¥Siksik [ )Neredeyse herzaman

( ) Bbyie bir durumia isitme cihazi olmadan kargilasmadigim icin bilmiyorum, bu
nedenle yukandaki cevap benim isitme cihaz (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir.

4b. Gegen aradclan duyma zorluguauzdan dolays engell! {engelienmis) hisseder misiniz?

( )haywr ( )birazengelli ( )ortaderecedeengelli ({ ) &nemli &igdde engelli




S-AILE OYELERINI SESLERINDEN TANIR MISINIZT

Sa. lsitme cihoz: kullanmadan

( ) Neredeyse higcbir zaman ( )Bazen ( )Sksik ( ) Neredeyse her 2aman

( ) B&yle bir durumla isitme cihan olmadan kargilagmadigim l;in bllmiyorum bu Mdenle

yukandaki cevap benim isitme cihaz (lan) lle deneyimlerime d.

Yukandaki soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman”® veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin
Sb. Alle dyelerini seslerinden t rlugunuzdan doloy: engelli (engellenmis) hisseder misiniz?
( )hayr () birazengelli ( )ortaderecede engelli ( ) Snemli diclide engelli

6-MO0ZIK VEYA SARKILARDAKI MELODILERI TANIYABILIR MisINiZ?

(
(

6a. Isitme cihaz: kullanmadan
) Neredeyse hicbir zaman  ( )Bazen ( )Siksik ( ) Neredeyse her zaman

) B&yle bir durumla isitme cihazi olmadan karsilagmadigim igin ulm!vomm bu nedenle

yukanidaki cevap benim isitme cihaz (lan) ile deneyimlerime day

Yok ardaki - - "

Y Wz yse higcbir zaman" veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

6b. Mazik veya sarkilardaki melodileri tanima zoriugunuzdan dolay: engelli (engellenmis) hisseder misiniz?

( )hayr ( )birazengelli ( )ortaderecede engelli ( ) &nemli digiide engelli

7-KALABALIK BIR TOPLANTI SIRASINDA BIRISI ILE KARSILIKLI KONUSMAY1

7a. lsitme cihaz: kullanmadan

( ) Neredeysehichirzaman ( )Bazen ( )Sksk ( )Neredeyse her zaman

( ) B&yle bir durumla Isitme cihaz: olmadan Iur;da;madutlm igin bilmiyomm bu nedenle
yukaridaki cevap benim Isitme cihazi (lari) ile deneyimlerime day ktadir

. Yukandaki soruya cevabiniz “neredeyse higbir zaman® veya "bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

mmwwsmmankmmmmwMamwmmm
(engelienmis) hisseder misiniz?
( )hayir  ( )birazengelli ( )ortaderecede engelli ( ) Snemli digide engelli

ueislz IIRAODADA TELEFON GORO$MESINI SORDOREBILIR misiNiz?

8a. Isitme cihaz kullenmadan
{ ) Neredeyse higbirzaman  ( )Bazen ( )Siksik _  ( )Neredeyse her zaman

( ) Bdyle bir durumla Isitme clhazi olmadan kargilasmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukandaki cevap benim isitme cihaz (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukandaki soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman” veya "bazen” ise bir sonraki soruyu yanitiayin
8b. Sessiz bir odada telefon goriismesini sirdirme zorlugunuzdan dolay: engelli (engellenmis) hisseder misiniz?
( )Jhayir () biraz engelli ( )ortaderecedeengelli ( ) dnemii dicide engelli
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5Bl TOFLANTI SIRASINDA SORU SORAH BIRISININ, SORUYU TOPLARTI
ODASININ HANGI KOSESINDEN SORDUSUNU DUYABILIR rlsiniz?

©a. [sitme clhaz kullaamadon
( ) Neredeyse hicbirzaman  ( )Bazen ( )Sksik ( ) Neredeyse her zaman

( ) B8yle bir durumla isitme cihazi olmadan kargilagmadi'm igln bl!mlyorum, bu redenle
yukaridaki cevap benim isitme cihazi (lan) lle deneyimlerime day

Yukandaki soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman”® veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

9b. Bir toplant: sirasindo soru soran birisiain, soruyu pl d hangi k&sesinden sordugunu duyma

1. i<l hi isinlz?

zorlugunuzdon dolay: engelli (eng i5)

( )Jhayir () biraz engelll ( )ortaderecedeengelli ( ) Snemli Slglide engelli

10-ARKANIZDAN YAKLASAN BIRISINI DUYABILIR MISINIZ?

10a. lsitme cihaz1 kuilanmadan .
( ) Neredeysehicbirzaman  ( )Bazen ([ )Sksik ( ) Neredeyse her zaman

( ) B&yle bir durumla Isitme cihazi olmadan kargilagmadigim icin blimiyorum, bu nedenle
yukanidaki cevap benim sitme cihazi (lan) lle deneyimlerime dayanmaktadir -

Yukanidaki soruya cevabiniz “neredeyse higbir zaman” veya *bazen” ise bir sonraki soruyu yanitiayin
10b. Arkanzdan yakla;&n birlsinl duyma zorlugunuzdan dolay: engeill (engellenmls) hisseder misiniz?

( ~') haywr ' { )biraz enéem ( )ortaderecedeengelli ( ) &nemlidlglide engelli

11-TELEVIZYONDAKI BIR SUNUCUYU SESINDEN TANIRMISINIZ?

11a. lsitme cihoz kullanmodan
( ) Neredeyse higbirzaman  ( )Bazen ( )Sksk - ( )Neredeyse her zaman

" () BByle bir durumla isitme cihazi olmadan karsitasmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukandaki cevap banim Isitme cihaz (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukaridaki soruya cevabiniz “neredeyse higbir zaman® veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin
11b. Televizyondaki bir sunucuyu sesinden tanima rorlugunuzdan dolay: engelli (engellenm!s) hisseder misiniz?

( )hayir [ )biraz engelli ( )ortaderecedeengelli ( )Onefﬁ?l Slgide engelli

12-SOYLENEN BIR $ARKIDAKI SOZLERI ANLAYABILIR MisINIZ?

12a. lsitme cihazi kullonmadan
( ) Neredeysehigbirzaman ( )Bazen ( )Sksk ( )Neredeyse her zaman

( ) Boyle bir dururnla isitme cihazi olmadan karsilasmadifim Igin bilmiyorum, bu nedenle
yukaridaki cevap benim isitme cihazi (lan) lle deneyimlerime dayanmaktadir

Yukandaki soruya cevabiriz “neredeyse hicbir zaman” veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin
12b, S&ylenen bir sarkidaki s6zleri anlama zorlugunuzdan dolay: engelli (engellenmis) hisseder misiniz?

( )hayw ( }birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) Snemlidiglide engelli




13-0TOBOSTE VEYA ARABADA BIRISI ILE KARSILIKLI xo'uunumzn RAHATLIKLA
SORDOREBILIR MiISINIZ? -

13a. lsitme cihazi kullanmadan

( ) Neredeyse hicbirzaman  ( )Bazen ( )Siksk  ( )Neredeyse her zaman

( ) Bdyle bir durumla isitme cihazi olmadan kargilasmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukaridaki cevap benim Isitme cihazi (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukandaki soruya cevabiniz “neredeyse higbir zaman” veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin
bada birisi e karsiikh konus rahatlikla sdrddrme zorlugunuzdan dolay: engelil
(engelienmis) hisseder misiniz?
( )hayr  ( )birazengelli ( )ortaderecede engelli ( ) dnemli igide engelli

14-RADYODAKI HABER SUNUCUSUNU ANLAYAIILIR misiniz?

: 14a. lsitme cihax: kullanmadan
( ) Neredeyse hicbir zaman  ( )Bazén ( )Siksik (. );Jetedevseheruman

( ) Bdyle bir durumla isitme cihazs olmadan kargilasmadiim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukandaki cevap benim isitme cihazi (lan) lle deneyimlerime dayanmaktadir

Yukandaki soruya cevabiniz “nered higbir zaman® veya “bazen” ise I::Ir sonraki soruyu yanitlayin

) 14b. Rodyod: Mber I zorludunuzdan dolay: engelli (engelienmis) hisseder misiniz?

( )hayrr ( )birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) dnemli diclide engelli

15-SOKAKTA BiRIs| SIZE SESLENDIGINDE HEMEN DOGRU YONE BAKAR MISINIZ?

15a. Isitme cihaz kullanmadan
( ) Neredeyse hicbirzaman ( )Bazen ( )Siksik ( ) Neredeyse her zaman

( ) Bdyle bir durumla Isitme cihaz olmadan kargtlagmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukandaki cevap benim Isitme cihazi (lan) ile deneyimlerime day ktad

Yukandaki ya cevabiniz “ deyse hichir zaman” veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yamitlayin

15b. Sokakta birisi size seslendiginde hemen dogru ydne bakma zorlugunuzdan dolay: engelii (engellenmis)
hisseder misiniz?
( )hayw ( )birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) dnemli diglide engelli




[ 10-2VINIZDEKI AKAN SU, ELEXTRIK SUPURGES] VEYA CAMASIR MAKINESI Glul
SESLERI DUYAB!LIR Misiniz?

16a. Isitme cihan kullanmadan

( ) Neredeysehicbirzaman ( )Bazen ( )Siksk () Neredeyse her 2aman

{ ) Byle bir durumla isitme cihazi olmadan kargilagmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukandakl cevap benim Isitme cihaz (lani) ile deneyimlerime dayanmaktadir

3

Yukaridakl soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman” veya “bazen” Ise bir sonraki soruyu yanitlayin
16b. Evinizdeki akan su, elektrik sipdrgesi veya gamos kinesl gibl seslerl duyma zorlugunuzdan dolay
engelli (engellenmis) hisseder misiniz? )
( )Jhapr () birazengelli ( )ortaderecede engelli () &nemli 8lgude engelli

17-ARABA VE 0TOB0S SES| ARASINDAKI FARKI AYIRT EDEBILIR MISINIZ?

17a. Isitms cihan kullonmodan .

( } Neredeysehicbirzaman ( )Bazen ( )Sksk  ( ) Neredeyse her zaman

( ) Bbyle bir durumla isitme cihazi olmadan karsilasmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukaridaki cevap benim isitme cihaz (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukaridaki soruya cevabiniz "neredeyse higbir zaman® veya "bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

17b. Aroba ve otobils sesi arasindaki fark: ayird zorlug dan dolay: engelli (engellenmis) hisseder misiniz?

( )hayir  ( )birazengelli ( )ortaderecede engelli ( ) &nemli Sigide engelli

18-CEVRENIZDEKI DIGER KlsiLm SESIN YOKSEKLIGINDEN SIKAYET ETMEZKEN
MOZzIGIN SESININ SIzIN IGIN FAZLA YOKSEK OLDUGUNU HISSEDER MisiNIZz?

18a. I;ltmeldhan kullanmadan

( ) Neredeysehichirzaman ( )Bazen ( )Siksk ( ) Neredeyse her zaman

{ ) Bayle bir durumla isitme cihazi olmadan kargilasmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukandaki cevap benim isitme cihazi (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukartdaki soruya cevabimiz *sik sik” veya “neredeyse her zaman” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

18b. Cevrenizdeki diger kisiler sesin yiiksekligir-den sikayet etmezken, miizigin sesinin sizin igin fazla yiiksek
oldugunu hissetme zorlugunuzdan dolay: engelli (engellenmis) hisseder misiniz? .

{ )hayir ( )birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) &nemli&iglide engelii

19-AKSAM YEMEGI SIRASINDA BIRKAG Kigi ARASINDAKI KONUSMAYI TAKIP
EDEBILIR misINiz?

19a. Isitme cihazi kullanmadan

( ) Neredeysehicbirzaman  ( )Bazen ( )Siksik { ) Neredeyse her zaman

( ) Bdyle bir durumla isitme cihazt olmadan kargilasmadsgim igin bilmiyorum, bu nedenle
‘yukandaki cevap benim isitme cihaz (fan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukanidaki soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman” veya "bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

19b. Aksam yemegi sirasinda birkog kisi arasindaki konusmay takip etme zorlugunuzdon dolayt
engelli (engellenmis) hisseder misiniz? .
{ )hayw  ( )birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) dnemlidigide engelii
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20.TELEVIZYONDA HABERLERI SUNAN SUNUCUYU ANLAYABILIR MistNlzz =

9 ._._-i 4y 20a ‘lyitme cihozt kullonmaden
@} ( ) Neredeyse hicbir zaman ( )Bazen ( )Sksk- ( )Neredeyseherzaman
( ) Bdyle bir durumla igitme cihan olmadan kargitagmadigim Igin bilmiyorum, bu nedenle
: ! e yukandaki cevap benim Isicme cihaz (fan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukandaki soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman”® veya “bazen" Ise bir sonraki soruyu yanitlayin

20b. Televiryonda haberleri sunan sunucuyu anlama rorfudunuzdon dolayr engelll (eng Nlenmis) hissed Isiniz?

( )hayr [ )birazengelli ( )ortaderecede engelli . ( ) énemliSlide engelli

21- SESSIZ BIR EVDE SIZINLE KONUSAN BIRISININ ODANIN HANGI KOSESINDEN
KONUSTUGUNU DUYABILIR misINIZ?

D é 21a. lsitme cihaz: kullanmadan
( ) Neredeyse hicbirzaman  ( )Bazen [ )Siksik { ) Neredeyse her zaman

( ) Bdylebir durumla Isitme cihazi olmadan kargilasmadigim icin bilmiyorum, bu nedenle
yukandaki cevap benim isitme cihaz (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukandak soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman” veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

21b. Sessiz bir evde sizinle konusan birisinin odanin hangi késesinden konustugunu duyma z0rlugunuzdan dolayr engelli

(engellenmis) hisseder misiniz?
( ) hayr () birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) Snemli 8iglide engelli

22-EVDEYKEN KAP] ZILINI DUYABILIR misINIZ?

22a. Isitme cihozt kullanmadan
( ) Neredeyse hichirzaman  ( )Bazen ( )Siksk ( ) Neredeyse her 2aman

( ) B&yle bir durumla isitme cihazi olmadan karsilasmadigim icin bilmiyorum, bu nedenle
yukandaki cevap benim isitme cihazi (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukandaki soruya cevabimz “neredeyse higbir zaman” veya "bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin
22b. Evdeyken kapi zilinl duyma zorlugunuzdan dolay: engelli (engellenmis) hisseder misiniz?

( )hayr () birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) &nemli diglide engelli

23-ERKEK VE KADIN SESLERINI AYIRT EDEBILIR misINIZ?

230. Isitme cihazi kullanmadan
( ) Nercdeyse hicbirzaman  ( )Bazen ( )Siksik ( ) Neredeyse her zaman

( ) Bdyle bir durumla Isitme cihaz: olmadan kargilagmatigim icin bilmiyorum, bu nedenle
: yukandaki cevap benim isitme cihaz (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir
J

Yukandaki soruya cevabiniz "neredeyse higbir zaman” veya *bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin
23b. Erkek ve kadin seslerinl ayirt etme zorlu§unuzdan dolay: engelli (engellenmis) hisseder misiniz?

( )hayir  ( )birazengelli ( )ortaderecede engelli ( ) dnemli Sigiide engelli
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24-MOZIK VEYA $ARKILARDAKI RITMI DUYABILIR misiniz?

24a, [5ltme cihaz kullanmadan

( )Neredeysehlct.:lrzaman ( )Bilen { )Siksik { ) Neredeyse her zaman

( ) Bdyle bir durumla Isitme cihazi olmad kargilagmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukartdaki cevap benim Isitme cihaz (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

54

Yukandakl soruya cevabiniz “neredeyse higbir zaman” veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

24b. Mizik veya sarkilarda ritmi duyma zorlugunuzdan dolay: engelii (engellenmis) hisseder misiniz?

( )hayir  ( )birazengelli ( )ortaderecede engelli ( ) énemlidlgiide engelli

25-KALABALIK BIR SOKAKTA BIRISI ILE KARSILIKLI KONUSMAYI
SORDUREBILIR misiNIZ?

25a. lsitme cihan kullanmadan

( ) Neredeyse hicbirzaman  ( )Bazen ( ) Stk stk ( ) Neredeyse her zaman

{ ) Bdyle bir'durumla_l;ilme cihazi olmadan kargilagmadig:m igin bilmiyorum, bu
" nedenle yukandaki cevap benim isitme cihazi (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukandaki soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman” veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

25b. Kalabalik bir sokakta birisi ile kar;:lhkh konusmay siirdirme zorlugunuzdan dolay: engelli (engellenmis) hisseder
misiniz?

e

( )haywr ( )biraz engein ( )ortaderecedeengelli ( ) &nemlidlgide engelli

26-INSANLARIN SESINDEKI VURGU VE TONLAMALARI
AYIRT EDEBILIR misiniz?

26a. lsitme cihazi kullanmadan

( ) Neredeyse hicbirzaman ( )Bazen ( )Siksik ( ) Neredeyse her zaman

( ) Bdyle bir durumla isitme cihazi olmadan kargilasmadigim igin bilmiyorum, bu
nedenle yukandaki cevap benim Isitme cihazi (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukaridaki soruya cevabiniz "neredeyse higbir zaman® veya "bazen” ise bif sonraki soruyu yanitlayin
26b. Insanlenin sesindeki vurgu ve tonlamalan ayirt etme zorlu§unuzdan dolay: engelli (engellenmis) hisseder misiniz?

( )hayr ( )birazengeli ( )ortaderecedeengelli ( ) dnemli8igide engelli




27-BIR ARABANIN KORNA SESININ HANGI YONDEN GELDIGINI
DUYAR MISINIZ?

27a. (sitme clhon kullanmadan

% ( ) Neredeyse higbirzaman ( )Bazen ( )Siksik ( ) Neredeyse her zaman

( ) Bdyle bir durumia isitme cihazi olmadan kargilagmadigim Igin bilmiyorum, bu nedenle
yukaridaki cevap benim lsitme cihaz (lari) ile deneyimlerime day ktadir

Yukanidaki soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman® veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yantlayin

27b. Bir arabonin koma sesinin hangl yénd. geldigini duy Tud dan dolayi engelli (engellenmis) hisseder misiniz?

( )hayr  ( )birazengelli ( )ortaderecede engelli ( ) &nemli 8iglide engelli

28-DISARIDA OTEN KUSLARI DUYAR MISINIZ?

28a. Isitme cihazt kullanmadan .
( ) Neredeyse higbirzaman [ ) Bazen { )Siksik [ )Neredeyse her zaman

( ) B&yle bir durumla lsitme cihazt olmadan karstlasmadigim icin bilmiyorum, bu nedenle
yukaridaki cevap benim isitme cihazi (lan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukaridaki soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman” veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

28b. Diyonda &ten kuslan duyma zorlugunuzdan dolayr engelll (engellenmis) hisseder misiniz?

( Yhayr () biraz engelli ( )ortaderecedeengelli ( ) dnemli dlglide engelli

29-FARKLI MOZIK ALETLERININ SESLERINI BIRBIRINDEN AYIRT EDEBILIR VE
TANIR MISINIZ?

29a. Isitme cihazi kullenmadan

{ ) Neredeyse hicbirzaman  ( )Bazen ( )Siksik ( ) Neredeyse her zaman

( ) Bdyle bir durumla isitme cihazi olmadan kargilagmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukaridaki cevap benim isitme cihaz (lan) lle deneyimlerime dayanmaktadir

Yukaridaki soruya cevabiniz “neredeyse hicbir zaman* veya “bazen” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

28b. Farklt mizlk aletlerinin sesterinl birbirinden ayirt etme ve tonima zorlugunuzdan dolay: engelll (engellenmis)
hisseder misiniz?

( )hayir  ( )birazengelli ( )ortaderecedeengelli ( ) &nemliéiglide engelli

30-MOZIK VEYA $ARKILARI DINLERKEN MOZIGIN BOLOMLERINI
KAGIRIR MISINIZ? -

30a. Isitme cihaz kullanmadan

( ) Neredeyse hichirzaman  ( )Bazen ( )Siksik () Neredeyse her zaman

( ) Bbylebir durumla Isitme cihaz olmadan kargilagmadigim igin bilmiyorum, bu nedenle
yukaridaki cevap benim isitme cihaz (fan) ile deneyimlerime dayanmaktadir

Yukaridaki soruya cevabiniz “sik sik * veya “neredeyse her zaman” ise bir sonraki soruyu yanitlayin

30b. Miizik veya sarkilant dinlerken mizigin bélimlerini kagirma zorlugunuzdan dolay: engelli (engelienmis) hisseder
misiniz?

( )hayir  { )birazengelli ( )ortaderecede engelll ( ) dnemli digide engelli
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