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OZET

Baser, D. (2023). Radyo Sunucularinin Ses Hijyeni Hakkindaki Farkindalik Diizeyleri ve Ses
Yorgunluklarmnin Incelenmesi, Yiiksek Lisans Tezi, Istanbul Atlas Universitesi Lisansiistii
Egitim Enstitiisii, Dil ve Konusma Terapisi Anabilim Dal1, Istanbul.

Bu arastirma ile Istanbul’da calismakta olan radyo sunucularinin ses hijyeni hakkindaki
farkindalik diizeyleri ve ses yorgunluklariin incelenmesi amaglanmistir. Calismanin modeli,
tanimlayic1 kesitsel arastirma modelidir. Arastirmanin evrenini, Istanbul’da karasal ortamda
faaliyet gosteren, RTUK resmi sitesinde yer alan, ulusal, bolgesel ve yerel 6lgekli lisansa sahip
radyo kanallarinda ¢calismakta olan radyo sunucular1 olusturmaktadir.

Ormeklem sayis1 uzman goriisii alinarak 72 kisi olarak belirlenmis ve 94 radyo sunucusuna
ulagilmistir. Calismanin verileri; ses yorgunlugu 6l¢egi, demografik bilgi formu ve ses hijyeni
farkindalik diizeyi bilgi formu kullanilarak ¢evrimigi bir sekilde toplanmistir. Bagimsiz iki grup
karsilastirmalari nicel degiskenlerde Welch t testiyle, nitel degiskenlerde ise Fisher Exact Ki-
kare testiyle yapilmistir. Tiim analizler SPSS (versiyon 26) ile yapilmis ve anlamlilik diizeyi
%S5 olarak kabul edilmistir. Yapilan analiz sonuglarina bakildiginda ses hijyeni farkindalik
diizeyi sorulari ile yas degiskeni arasindaki karsilastirmalarda (ii¢iincii ve altinci sorularda),
egitim degiskeni arasindaki karsilastirmlarda (ligiincii soruda), caligma siiresi degiskeni
arasindaki karsilastirmalarda (alt1 ve on dordiincii sorularda), giinliik ¢alisma saati degiskeni
arasindaki karsilagtirmalarda (dokuzuncu soruda), kronik hastaligin varligi degiskeni
arasindaki karsilagtirmalarda (lic, alt1 ve on birinci sorularda), ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda
bilginin varhig1 degiskeni arasindaki karsilagtirmalarda (bir, iki, t¢, yedi, sekiz, on bir ve on
dokuzuncu sorularda) anlamli farklilik bulunmustur. Ses yorgunlugu 6lgek skorlart bakimindan
egitim diizeyi degiskeni karsilastirildiginda ise yorgunluk ve kaginma boyutunda yiiksek lisans
ve doktora egitimi alanlarin ortalamasi, Onlisans ve lisans egitimi alanlarin ortalamasindan
istatistiksel olarak yiiksek bulunmustur. Diger boyutlarda ise istatistiksel olarak anlamli
farklilik bulunmamustir. Veriler goz oniinde bulunduruldugunda radyo sunucusu olarak
calismakta olan bireylerin ses hijyeni hakkindaki farkindaliklarinin arttirilmast igin sesin
profesyonel kullanimina ve bakimina iliskin kapsamli ve sistematik bir egitim planlanmasi
Onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Radyo Sunuculugu, Ses Hijyeni, Ses Yorgunlugu
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ABSTRACT

Baser, D. (2023). Investigetion of Awareness Levels about VVocal Hygiene and Vocal Fatigue
of Radio Jockeys, Master's, istanbul Atlas University Postgraduate Education Institute,
Department of Speech and Language Pathology, Istanbul.

With this research, it was aimed to examine the awareness levels and vocal fatigue of radio
jockeys working in Istanbul about vocal hygiene. The model of the study; It is a descriptive
cross-sectional research model. The universe of the research, operating in the terrestrial
environment in Istanbul; It consists of radio jockeys working in national, regional and locally
licensed radio channels on the official site of RTUK.

The sample number was determined as 72 people by taking expert opinion and 94 radio jockeys
were reached. The data of the study; vocal fatigue scale, demographic information form and
vocal hygiene awareness level information form were collected online. Two independent group
comparisons were made with Welch t test for quantitative variables and Fisher Exact Chi-square
test for qualitative variables. All analyzes were performed with SPSS (version 26) and the level
of significance was accepted as 5%. Considering the results of the analysis, the comparisons
between the vocal hygiene awareness level questions and the age variable (in the third and sixth
questions), the comparisons between the education variable (in the third question), the
comparisons between the working time variable (in the six and fourteenth questions), the
comparisons between the daily working hours variable (in the ninth question), comparisons
between the presence of chronic disease variable (questions three, six and eleven), comparisons
between the variable of presence of knowledge about vocal hygiene (questions one, two, three,
seven, eight, eleven and nineteen) difference was found. When the education level variable was
compared in terms of vocal fatigue scale scores, the average of those with master's and doctoral
education in the dimension of fatigue and avoidance was found to be statistically higher than
the average of those with associate and undergraduate education. No statistically significant
difference was found in other dimensions. Considering the data, it is recommended to plan a
comprehensive and systematic training on the professional use and care of voice in order to
increase the awareness of individuals working as radio jockeys about vocal hygiene.

Keywords: Radio Jockeys, Vocal Hygiene, Vocal Fatigue
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1. GIRIS VE AMAC

20. yiizyilin ilk ¢eyreginde insanligin yasamina katilan ve giiniimiize kadar cesitli
degisikliklere ugrayan radyo, hala en etkili kitle iletisim araglarindan biri olarak milyonlarca
insana haber alma imkani saglamakla birlikte bu hizmeti gergeklestiren bircok radyo
sunucusunu da biinyesinde barindirmaktadir. Radyo sunuculari, profesyonel ses kullanicilart
grubunda yer alan ve mesleklerini siirdiirebilmek i¢in ses kalitelerini korumak ve devam
ettirmek durumunda olan bireylerdir (Sezin, 2017). Radyo toplumlara oldukga hizli ve yaygin
bi¢cimde ulasan, mesaj1 elektronik yolla ve yalnizca ses olarak ileten bir arag olmasi dolayisiyla
radyo sunuculari, meslekleri geregi gorsellikten ziyade sozel olarak 6n planda yer
almaktadirlar. Bu kisilerin, seslerini yogun bir sekilde kullanmasi nedeniyle ses hijyeni
hakkinda bilgi sahibi olmalar1 ve ses Kkalitelerini miimkiin olduk¢a korumalar1 gerekmektedir.
Ses hijyeni, temelde ses problemlerinin olusmasina ya da mevcut problemlerin devam etmesine
sebep olan davraniglar1 azaltmaya veya ortadan kaldirmaya odaklanmaktadir (Kili¢ ve Oguz,
2012). Ses hijyeni programlarinda amag, sesin yanlis kullanimimin etkisine iligkin farkindaligin
arttirillmast ve giivenli, dogru ses kullanimi hakkinda egitim verilmesi seklinde ifade
edilmektedir (Behlau ve Oliveira, 2009). Ses, iletisimde kullanilan 6nemli araglardan biri
olmakla beraber ses kalitesinde ve sagliginda kotii ses hijyeni, yanlis vokal davranimlar, ses
yorgunlugu basta olmak iizere bir¢cok sebepten dolayr olumsuz degisimler yasanmaktadir
(Kincal, 2021). Bu sebeplerden biri olan ses yorgunlugu, klinik literatiirde sik kullanilan bir
terim olarak yer almaktadir. Bununla beraber evrensel bir tanim1 ve degerlendirme yontemi
bulunmayan ses yorgunlugu kavrami, genel olarak artan ses cabasiyla iliskilidir ve
hiperfonksiyona ya da nodiil gibi iyi huylu lezyonlara yol agma potansiyeline sahiptir (Fawcus,
1991).

Iletilecek bir mesaji, etkili hale getiren sestir. Kor arac olarak da bilinen radyo ise ses ve
soziin en etkili oldugu medya aracidir (Onarir, 2019). Calismada oncelikle iletisimin tanimu,
iletisim ¢esitleri incelenmis; Kitle iletisimi ve Kitle iletisim araglar1 agiklanmistir. Devaminda
kitle iletisim araglarindan biri olan radyoya iliskin bilgilere yer verilerek, radyo yayinciligi ve
Tirkiye’de radyo yaymciligi konulari genel agidan ele alinmistir. Sesin tanimi yapilarak

profesyonel ses, sesin degerlendirilmesi, profesyonel ses kullanicilarinda sik goriilen ses



bozukluklari, ses terapisi ve ses terapi tekniklerinden ses hijyeni hakkinda bilgi verilmis; son
olarak ses yorgunlugu kavrami agiklanmistir. ilgili literatiire bakildiginda sesin dnemi, ses
kullanim aligkanliklari, ses hijyeni ve hastaliklarina iliskin epeyce calismanin yer aldigi
goriilmektedir. Bu degiskenlerin bir¢ok profesyonel ses kullanicisi tizerindeki etkisi, 6nemi ve
sonuglarina iliskin gesitli arastirmalar yapilmistir ancak alanyazinda profesyonel ses kullanicisi
olarak tanimlanan radyo sunucularmin ses kullanimlari ve farkindaliklarina iliskin bir
calismaya rastlanmamistir. Radyo sunucularinin da giin igerisinde seslerini yogun bir sekilde
kullanmasindan dolay1 seslerinde olumsuz degisimlerin goriilebilecegi varsayilarak
arastirtlmasi gerektigi diistintilmustiir. Bu noktada yapilacak olan ¢aligsma ile literatiirde yer alan
bu bosluga onemli bir katki saglanacagi umulmaktadir. Calismanin, radyo sunucularinin Ses
hijyenine iliskin farkindaliklarina ve ses yorgunluklarina iliskin daha fazla arastirma
yapilmasina yardimci olmasi hedeflenmektedir.

Bu ¢alismada amag, radyo sunucularinin ses hijyeni hakkindaki farkindalik diizeylerinin
ve ses yorgunluklarinin incelenmesidir. Bu amaca yonelik olarak asagidaki sorulara cevap
aranmistir:

1. Radyo sunucularmin ses hijyeni hakkindaki farkindalik diizeyleri nedir?

2. Radyo sunucularmnin ses yorgunluklari diizeyi nedir?

3. Radyo sunucularmin ses hijyeni hakkindaki farkindalik diizeyleri, demografik

ozellikler agisindan incelendiginde farkliliklar var midir?

4. Radyo sunucularmin ses yorgunluklari, demografik o6zellikler agisindan

incelendiginde farkliliklar var midir?



2. GENEL BILGILER

2.1. ILETISIM

fletisim kavrami, sozciik anlami olarak bakildiginda iki birey arasinda gergeklesen
konusma olarak diisiiniilse de aslinda bu tanimlamadan g¢ok daha karmasik bir siiregtir.
Diisiinen ve sosyal bir varlik olan insan, dogas1 geregi ilk zamanlardan beri toplu yasamaya
ihtiyag duymustur. Bu yasama sekli ise zamanla iletisimin ortaya ¢ikmasini zorunlu kilmustir.
llerleyen donemlerde yerlesik hayata gegilmesi ve iiretim faaliyetlerinin gelismesi bircok
iletisim bigimini de beraberinde getirmistir (Yaylagiil, 2008). Aziz’e gore iletisim, toplumsal
stirecin temel olgularindan biridir. Bireyler, iletisim sayesinde toplumdaki iliskilerini
stirdiirmektedir. Diger bir soylemle haberlesme olarak da bilinen iletisim, insanligin varolusu
ile dogal bir sekilde olusan bir ihtiyagtir (Aziz, 2016) Dokmen ise iletisimi bireyin duygu ve
diisiincelerinin mantik ¢ergevesi iginde paylasimi, bildirimi ve haberlesmesi temeline kurulu,
biiyiik kiigiik fark etmeksizin insanin varoldugu her toplulukta iletilerin degis tokusuna dayanan
bir kavram seklinde agiklamaktadir. Kisaca duygularin, diisiincelerin ve bilgilerin aktarim
siireci iletisim olarak adlandirilmaktadir. iletisim cesitleri, tasinan iletiye gore dort ana baslikta
incelenmektedir (D6kmen, 1995):

1. Kisi igi iletisim

2. Bireyler arasi iletisim

3. Orgiit i¢i iletisim

4. Kitle iletigimi

2.2. KITLE ILETiSIiMi VE KITLE ILETiSIM ARACLARI

2.2.1. Kitle Tletisimi

Kitle, toplumda yer alan tiim bireyleri kapsayan bir kavramdir. Kitle iletisimi ise kisaca
bilgi, davranis ve diisiincelerin amaca uygun olarak gelistirilen araglar yardimiyla hedef kitleye
iletilmesi olarak agiklanabilmektedir. Kitlesel iletiler bu sekilde kolaylikla genis topluluklara
aktarilmaktadir. Kitle iletisimi kavrami yapisal agidan ele alindiginda iletisim siirecinde

bulunan unsurlar kitle iletisim siirecinde de bulunmasina ragmen bu iki kavram bazi noktalarda



farklilik gostermektedir. Bu farkliliklar; gondericideki, alicidaki, iletideki farkliliklar seklinde
gruplandirilabilir (Aziz, 1976). Kapsam ve isleyis agisindan ele alindiginda ise en etkili,
gelismis ve karmasik iletisim tiirii Kitle iletisimi olarak kabul edilmektedir. Genel tanimiyla
Kitle iletisimi, diger bir deyisle kitle haberlesmesi toplum ve gevrenin bir biitiin olmasi
acisindan ©6nem tasiyan iletisim tiirlerinden Dbiridir. Dolayisiyla bu iletisim tiiriiniin
gerceklesmesi igin Kitle iletisim araglari, vazgegilmesi zor iletisim kanallar1 olarak kabul
edilmektedir (Aziz, 2016).

2.2.2. Kitle Tletisim Araclar

Insanim varligiyla ile birlikte iletisim kavrami da dogmustur. Kitleler halinde yasama
gecilmesiyle ilkel iletisim araglar1 (ates, duman, taslar {izerine ¢izim vb.) mesajlarin
aktarilmasinda yetersiz kalmaya baslamistir. Bu durum, yeni iletisim araglarinin gelistirilmesi
icin insanlar1 harekete gegirmistir. Teknolojinin gelisim hiziyla es zamanl olarak Kitle iletigim
araglarinin da gelisimi devam etmis ve icat edilen yeni araglar arasinda yer alan gazete, radyo
ve televizyon sayesinde kitlelere hem isitsel olarak hem de gorsel olarak iletilerin aktarimi
saglanmigtir (Kilig, 2014).

Siklikla “Medya” (Mass Media) olarak ifade edilen kitle iletisim araglari, kitlesel
iletisimin gerceklestirildigi araglar toplulugunu kapsayan bir terimdir (Aziz, 2016). Bu kapsam
dahilinde Kitle iletisim araglarini kronolojik olarak ele aldigimizda tiyatro, gazete, kitap, dergi,
brosilir Vb. yazili basinla birlikte sinema, film, radyo, televizyon, plak, kaset, video-kaset,
kompakt-disk, internet gibi iletisim teknolojisindeki gelismeler sonucu olusan araglar da bu
grupta yer almaktadir (Aziz, 2016).

Bu araglar birbirinden farkli 6zelliklere sahip olmalarina ragmen énemli ve tek ortak
ozellikleri mesaj ¢ogaltici olarak bilinmeleridir (Aziz, 1976). Dolayisiyla biiyiik topluluklara
hizli bir sekide ulasim saglayabilen bu araglarin amaci, iletilecek olan mesaj1 kisa siirede,
mesafe gézetmeksizin genis kitlelere aktarabilmesidir (Uzunboy, 2003). Ortaya ¢ikis zamanlar1
birbirinden farkl: olan bu araglar, asil kitlesel degerlerini 20. yiizyilda kazanmislardir. Kitle
iletisim araglar1; farkli igeriklerde hazirlanip, insanlarin farkli duyularina hitap ederek topluma
sunulmaktadir. Bu araglar goze hitap eden, kulaga hitap eden, hem géze hem kulaga hitap eden
kitle iletisim araglar olarak ele alinmaktadir (Aziz, 2016).

Kitle iletisim araglarmin kullanimlar1 ise toplumdan topluma farklilik gosterir ve bu
farkliliklarin ortaya ¢ikmasindaki en onemli sebep ise aracin kullanildigi toplumdaki

kosullardir. Kitle iletisim araglari, islevleri agisindan incelendiginde oncelikli olarak haber ve



bilginin iletimi olmak iizere, eglence, egitim vb. birgok genel konuya iligskin iletilerin

dagitilmasini da amaglamaktadir (Aziz, 1976).

2.2.3. Kitle iletisim Araclarindan Radyo

Radyo sozcuigii, anlam olarak bakildiginda Latince radius (1sinlanma) ve Yunanca fone
(ses) kelimelerinden ortaya ¢ikmistir (Tekinalp, 2003).

Radyoyla ilgili ilk teknik caligmayi1 yapan kisinin James Clerk Maxwell oldugu
bilinmektedir. Telsizin ilim babasi olarak bilinen Maxwell, radyo (elektromanyetik)
dalgalarmin varligmmi bulmakla beraber bu dalgalar araciligiyla sesin baska noktalara

aktarilmasina iligkin kuram gelistirmistir (https://uryad.org.tr/radyoyu-kesfedin/dunden-

bugune-radyo, Erisim tarihi: 10 Mart 2023).

Tarihte kullanilan ilk Kitle iletisim arac1, gazete olarak bilinmektedir. Devaminda ise bu
slireci radyo, televizyon ve internet takip etmistir. Zaman gectik¢e bu Kitle iletisim araglari,
teknolojinin de gelismesiyle birlikte yeni boyutlar kazanmaktadir. Bir donem oldukga yaygin
olan bir kitle iletisim aracinin yerini zamanla baska bir kitle iletisim araci1 alabilmektedir.
Ornegin radyo, II. Diinya Savas! 6ncesi Ve sonrasindaki yillarda tiim diinyada kullanilan ve en
popiiler Kitle iletisim araci olarak bilinirken, televizyonun gelisip yayginlagsmasiyla degerini
kaybetmistir. Fakat degisen ekonomik ve toplumsal yap ile beraber teknolojik alanda yasanan
gelismelerin de etkisiyle radyo, yeni bir yayincilik anlayis1 kazanarak 1990’11 yillarda tekrardan
giindeme gelmistir (Onarir, 2015).

Icadi ile insan yasamim etkileyen onemli araglardan biri olan radyo, temelinde sesin

manyetik dalgalar yoluyla boslukta yayilmasi sonucu, bu dalgalarin amaca 6zgii gelistirilmis
olan radyo alicilar1 yolu ile alinip sese doniistiiriilmesini ifade etmektedir (Aziz, 2007). Yeni ve
onemli bir icat olarak toplumlarin hayatina dahil olan radyo, zamanla hatrisayilir bir Kitle
tarafindan kabul edilerek varligin1 siirdirmeye devam edebilmistir. Haber-bilgi aktarimi,
eglence, kiiltiir gibi bir¢ok isleve sahip olan radyo, giiniimiizde en ¢ok ilgi goren araglardan biri
olarak kabul edilmektedir (Bay, 2007).
Radyonun sahip oldugu bu islevler, gesitli kaynaklarda kapsamli olarak ele alinmakla birlikte
temel basliklar halinde incelenecek olursa haber verme-bilgilendirme, egitme-kiiltiirlendirme,
mal ve hizmetlerin tanitilmasi, eglendirme, inandirma ve harekete gecirme islevi olarak
gruplandirilabilir (Aziz, 2007). Tium bunlara ek olarak radyo, gerek bilgi alisverisi gerek
giindem takibi gerekse eglence araci seklinde kullanilmasi baglaminda olduk¢a onemlidir
(Toptas, 2018).


https://uryad.org.tr/radyoyu-kesfedin/dunden-bugune-radyo
https://uryad.org.tr/radyoyu-kesfedin/dunden-bugune-radyo

Cepte tasmabilmesi, Yyiiriiytislere ve gezilere gerek hoparlorle gerek kulaklikla eslik
edebilmesi, her yerde kullanilabilir olmasi radyonun vazgecilmez bir konumda oldugunu
gostermektedir (Cakar, 2005).

2.3. RADYO YAYINCILIGI

Radyo yayinciligi, radyonun ortaya ¢ikisindan itibaren gelisim gostermeye baslamistir.
Tarihsel siire¢ incelendiginde ilk kitle iletisim araci olan gazeteyi radyo, televizyon ve
internetin takip ettigi goriiliir. Zaman igerisinde bu kitle iletisim araglari teknolojinin ilerlemesi
ile yeni boyutlara ulasmistir (Aziz, 2016). Diinya tarihinde ilk radyo yayinin1 Alman Fizikgi
Hertz ve italyan Fizikci Guglielmo Marconi gergeklestirirken bilinen ilk radyo yaymini ise
ABD’de 1906’da  yapilmistir  (https://www.trthaber.com/haber/kultur-sanat/gecmisten-
gunumuze-radyo-556020.html, Erisim tarihi: 16 Mart 2023).

Genel anlamda radyonun diinya flzerindeki gelisimi g¢esitli donemler ile
agiklanmaktadir. 1927 den Ikinci Diinya Savasi sonuna kadar olan dénem “olgunluk ¢ag:”
olarak adlandirilmaktadir. Bu donemde savasin etkisi ve radyonun propaganda araci olarak
kullanimi s6z konusudur. 1945°ten 1960’a kadar siiren donemde, yeni yayilmaya baslayan
televizyon karsisinda kendini gelistirmeye ve izleyicisini kaptirmamaya g¢alismistir. 1960
sonrasini igeren donemde ise televizyon altin cagini yasarken radyo gerek istasyon giicii gerek

alic1 sayis1 gerekse teknik gelisim etkisi ile bireyin dostu olmustur (Aziz, 1976).

2.3.1. Tiirkiye'de Radyo Yaymecihig

Diinya tarihinde 1921 yilinda baglayan radyo yayinlari, kisa bir siire sonra iilkemize de
gelmis; Tirkiye 1923 yilinda yayin deneyleri asamalarina gegmis ve 1927°de baslayan yayinlar
ile radyo yaymciliginin 6nde gelen iilkelerinden biri konumuna gelmistir (Erdamar, 1992).

Diger iilkelerle eszamanli baglayan radyo yayinciigimin gelisimi zamanla hiz
kazanmustir. Tiirkce olarak ilk radyo yayin1 6 May1s 1927°de Istanbul Sirkeci’de yer alan Biiyiik

Postane’den gerceklestirilmistir.



Sekil. 2.1. Riistii Uzel, 6 May1s 1927, i1k Tiirkce Radyo Yayin.

Kaynak: (https://www.trthaber.com/trtden-haberler/turkiyede-radyo-yayinciliginin-95-
yili-555.html, Erisim tarihi: 14 Mart 2023)

Bu donemde kurulmus olan Ankara ve Istanbul radyolar1 5 kw giiciinde ve sinirli yaym
alanlarma sahiptir. Fakat kayit tutulamadig: igin ilk yayinlara iligskin sinirli bilgi mevcuttur
(Celebi, 2016). Tirkiye’de radyo isletmeleri; yayn alani, yaym igerigi, finansman tiirleri ve
yayin sekli agisindan siniflandirilmaktadir. Radyo kanallarinin frekanslar1 yayin alanlarina gore
tice ayrilmstir:

1. Ulusal Radyo Kanallar1 (R1): Tirkiye’deki tiim bolgelere yayin yapma yetkisine

sahip olan radyo kanallari,

2. Bolgesel Radyo Kanallari (R2): Tiirkiye’nin yedi bolgesinden herhangi birine yayin

yapan radyo kanallari,

3. Yerel Radyo Kanallar1 (R3): Tiirkiye’nin sadece herhangi bir ilinde yayin yapan
radyo kanallar: (Rekabet Kurulu Karari, 2011).

2.4. SES

Ses; perde, giirliik, kalite gibi parametrelerin birlesiminden olusan, larenks ile tiretilip

duyulabilir hale gelen isitsel algisal bir kavram olarak tanimlanmaktadir (Kilig ve Oguz, 2012).



TDK sozliigiinde ise ses kavrami, kulagin isitebildigi bir titresim olarak ifade
edilmektedir (https://sozluk.gov.tr/, Erisim tarihi: 26 Subat 2023). Baska bir deyisle kaburga,
karmn ve diyafram kaslarinin kontrol ve destegi ile larenksteki vokal foldlarin akcigerlerden
gelen havayi titrestirerek ses dalgalarina doniistirmesi ve bu dalgalarin girtlak, geniz ve
yiizdeki siniis bosluklarda tinlatilmas: sonucu ses olusmaktadir (Yurdakul, 2000). insan
varoldugu ilk zamanlardan beri duygularini, diistincelerini, isteklerini ve ihtiyaglarini
aktarabilmek igin sese gereksinim duymustur. Ses, iletisim kurabilmek i¢in 6nemli bir
ihtiyagtir. Bununla birlikte ses, birgok meslek i¢in daha fazla nem tasimakta ve sesin daha
yogun bir sekilde kullanilmasi gerekmektedir. Calismak igin sese ihtiyag duyan bu kisilerin
seslerini  kullanma yogunlugu ise mensup olduklart meslek grubuna gore degisiklik

gostermektedir (Koufman ve Isaacson, 1991).

2.4.1. Profesyonel Ses

Ses, bazi mesleklerin icra edilebilmesi igin en 6nemli 6n kosuldur. Dolayisiyla sesini;
duygularini, diisiincelerini aktarma, istek ve ihtiyaglarini paylasma vb. giinliik iletisim kurma
amacia ek olarak mesleki gereklilik i¢in de kullanmakta olan bireyler profesyonel ses
kullanicilar1 olarak tanimlanmaktadir. Profesyonel ses kullanicisi; aktor, miizisyen, 6gretmen,
satig elemani, radyo-televizyon yayincisi i¢in kullanilan bir terimdir. Meslekleri geregi seslerini
kullanmayan bireylerde goriilen ses problemleri, bu kisilerin mesleklerini devam
ettirememesine engel degildir fakat profesyonel ses kullanicisi grubunda yer alan kisilerin
seslerinde goriilen herhangi bir sorun, bu kisilerin mesleklerini devam ettirememelerine neden
olabilmektedir. Dolayisiyla hayatin1 idame ettirebilmek icin sesine ihtiya¢ duyan bu kisilerde
ses bakimi, sesini giinliik iletisim i¢in kullanan bireylere gore ¢ok daha 6nemlidir (Algin, 1999).
Bununla birlikte meslekleri geregi seslerini yogun olarak kullanmak durumunda olan bu
kisilerde ses problemleri ile oldukga sik karsilasiimaktadir. Profesyonel ses kullanicilarinda
yasanan bazi durumlar (sesin asir1 yogun Ve yanhs kullanilmasi vb.) ses kisikligina neden

olabilmektedir (Koufman ve Isaacson, 1991).

2.5. SES DEGERLENDIRMESI

Birey; kisisel, sosyal ve mesleki gereksinimlerini gergeklestirebilmek igin ihtiyaglarimi
rahatlikla karsilayabilecek ses iiretim kapasitesine sahip ise vokal agidan saglikli bir birey

olarak kabul edilmektedir (Sathyanarayan ve dig., 2019). Sesin giirliik, kalite, perde ya da ses



cabas1 bireyin cinsiyetine, yasina, cografi konumuna veya kiiltiirel gegmisine uygun olmadigi
durumlarda sese iliskin sikayetler ve devaminda ses bozukluklari ile karsilasilabilmektedir.
Seste problemler goriilmeye baslandiginda bireyin sesinin  kapsamli bir sekilde
degerlendirilmesi gerekmektedir. Genel anlamda ses degerlendirmeleri {i¢ temel amagtan
olusmaktadir. Birinci amagta bireyin sesini kullanim 6zellikleri ve davraniglarinin zamanla
degisip degismedigi kapsaml bir sekilde ortaya konmaya calisilir. Ikincide ise bireyin ses
probleminin ciddi olup olmadig: belirlenir. Son olarak ise ses problemi bulunan bireyin ses
terapisinden fayda goriip gormeme durumu ya da ses terapisi yontemleri i¢inde hangi yontemin
bireye daha faydali olacagma iliskin karar verilir. Kisacasi bireylerin seslerinde goriilen
problemler yasam kalitelerini etkileyebildiginden ve sesin ¢ok boyutlu bir yapida olmasindan
kaynakl1 olarak ses degerlendirmeleri yapilirken hem dogru bir sonucun elde edilebilmesi hem
de dogru tedavi/terapi protokoliiniin hangisi oldugunun belirlenebilmesi agisindan ayrintili bir
sekilde gergeklestirilmesine dikkat edilmelidir (Tadihan Ozkan, 2012). Sesin degerlendirilmesi
genellikle ayrmtili bir sekilde hasta oykiisiiniin alinmasi (anamnez), objektif ve subjektif
degerlendirmeler halinde gergeklestirilmektedir. Degerlendirmelerde objektif ve subjektif
yontemleri kapsayan pek ¢ok ara¢ kullanilmaktadir. Giiniimiizde Klinisyenlerin kullandigi
degerlendirme araglari arasinda yer alan kisisel, gorsel ve algisal degerlendirme yontemleri ile
beraber akustik, aerodinamik ve endoskopik teknolojiler de bulunmaktadir (Kili¢ ve Oguz,
2012).

2.5.1. Hasta Oykiisii (Anamnez)

Ses degerlendirmeleri genellikle anamnez alinmasiyla baslamaktadir. Anamnez, hem
degerlendirmeyi yonlendirmesi hem de olasi ayirici tanilara iliskin fikir vermesi yoniinden
Oonem tagimaktadir. Ayrica ses problemi yasayan kisiye nasil bir tedavi uygulanacaginin
planlanmasi agisindan da anamez alinmasi Onem tagimaktadir. Ayrica bunlarla beraber
anamnez alinmasi sirasinda duygusal ve kisilige iliskin durumlar da g6z 6niinde bulundurmali
ve incelenmelidir. Ciinki ses, bu durumlardan da etkilenilebilmektedir. Anamnezde hastanin
meslegi, yasi vb. demografik bilgiler ile birlikte varsa gegirdigi hastalik, ameliyat,
kronik/sistemik hastalik, alerji gibi bilgilerin yer aldig1 saglik 6ykiisii bulunmaktadir. EK olarak
anamnez alinirken bireyin sesine iliskin sikayetin nasil ve ne zaman basladigi, ses probleminin
seyri, bireyin sesini tanimlamasi, nasil kullandigi, ses problemine ek olarak baska sikayetlerinin

olup olmamasi gibi bilgilere de yer verilmelidir (Kilig ve Oguz, 2012).



2.5.2. Objektif Ses Degerlendirmesi

Ses isitsel ve algisal bir terim olmasi sebebiyle sesin objektif degerlendirmesini yapmak
¢ok daha zordur. Genel anlamda objektif degerlendirmede sesin akustik analizi yapilarak sesin
siddetine iliskin olgtimler, FO ve FO degisiklikleri, frekans ve amplitiid pertiirbasyonuna ait
parametreler, aeorodinamik analizler; vokal yapilarin goriintiileri degerlendirilirken ise
videolaringostroboskopi veya fiberoptik endoskopik degerlendirmeler kullanilmaktadir. (Kilig
ve Oguz, 2012).

2.5.3. Subjektif Ses Degerlendirmesi

Daha kolay uygulanabilen, ucuz ve ¢ok daha az zaman alan subjektif testler sayesinde
ses problemleri siirekli goriilmeye baslanmadan bireyin giinliik hayatini nasil etkiledigi
belirlenmektedir. Ayrica profesyonel ses kullanicilarinin seslerini  dogru ve yanlis
kullanimlarina iliskin olarak bilgilendirilmeleri, ses problemlerinin erken bir sekilde
tanilanabilmesi agisindan énemlidir (Dogan, 2004). Ses, subjektif degerlendirilirken klinisyen
bireyin sesini isitsel algisal 6zellikler agisindan yorumlamakta ve 6z degerlendirme araclart ile
bireyin kendi sesini degerlendirmesini istemektedir. Oz degerlendirme, en genel anlamiyla
bireyin yasadigi bir sorunun ya da benzer bir durumun, hayatin1 ve yasam kalitesini nasil
etkiledigine iliskin deneyimlerini aktarabildigi bir siibjektif degerlendirme yontemi olarak ifade
edilmektedir. Oz degerlendirme araclari, klinisyenlerin bireyin sesini degerlendirme siirecinde
oldukga 6nemli ve gereklidir (Jacobson ve dig., 1997).

Bireyler kendi seslerini degerlendirirken ¢ogunlukla o6lgekleri kullanmaktadir. Tiirkge
gecerlik ve giivenilirligi yapilan ve yaygm olarak kullamlan &lgekler arasinda Sesle iliskili
Yasam Kalitesi Olcegi (Tezcaner ve Aksoy, 2017), Ses Handikap Indeksi (Kilig ve dig., 2008),
Ses Yorgunlugu Olgegi (Sirin, 2019) bulunmaktadir. Ozellikle son zamanlarda yapilan
caligmalara gore ses degerlendirmelerinde yer verilen subjektif degerlendirmeler altin standart

olarak goriilmektedir (Speyer, 2008).

2.6. SESINi PROFESYONEL OLARAK KULLANAN KIiSiLERDE SIK
GORULEN SES BOZUKLUKLARI

Sesini profesyonel bir sekilde kullanmakta olan bireylerde ses bozukluklarinin
goriilmesinin ti¢ ana nedeni vardir: Bunlar; sesin kotii sekilde kullanimu, kisilige iliskin faktorler

ve kronik, tibbi saglik sorunlar1 olarak siralanabilir (Tinaz ve Aslan, 1997). Tiim bu nedenler
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g6z oniinde bulunduruldugunda profesyonel ses kullanicilarinda sik goriilen sese iliskin
problemler; vokal kordlarda modiiller, polip, vokal kord hemorajisi, akut veya kronik larenjit,

reinke 6demi, larengofarengeal reflii olarak siralanabilir (Erdebil, 2004).

2.7. SES TERAPISI

Sesin iiretim mekanizmalarinda ortaya ¢ikan herhangi bir sorun nedeniyle bozulan sesi
yeniden saglikli ve etkili haline dondiirmeye yonelik ¢alismalar, ses terapilerinin uygulama
alan1 olarak ifade edilmektedir (Denizoglu, 2020). Ayrica ses terapileri, yalnizca ses
bozukluklarinin tedavi edilmesi ya da ilgili problemin rehabilitasyonuna yonelik degildir;
bunlara ek olarak ses bozukluklarini 6nlemek veya bireylerin ses sikayetlerini gidermek i¢in de
uygulanmaktadir (Duffy ve Hazzlet, 2004).

2.7.1 Ses Hijyeni

Ses hijyeni, literatiirde ses bozukluklarina miidahalede kullanilan terapi yontemlerinden
biri olarak ifade edilmektedir (Broaddus-Lawrence ve dig., 2000). En genel tanimiyla ses
hijyeni, ses sagliginin korunmasi agisindan tim onlemlerin alinmasi ve uygulanmasidir. Ses
hijyeni egitimi, ses bozuklugunun énlenmesi i¢in 6nem tasimaktadir (Fletcher ve dig., 2007).
Sesini profesyonel olarak kullanan kisilerde ses problemlerinin ortaya g¢ikmasina sebep
olabilecek faktorler arasinda genellikle sesin asiri kullanimi, 6ksiirme, bogaz temizleme,
yiiksek sesle konusma gibi fonotravmatik davranislar, sesin yeterli diizeyde dinlendirilmemesi,
stres, yetersiz hidrasyon, asir1 sigara, alkol ve kafein tiiketimi, alerji, larengofarengeal reflii vb.
saglik problemleri yer almaktadir (Behlau ve Oliveira, 2009). Ses hijyeni, hem terapotik hem
de onleyici bir strateji seklinde kullanilan ve ses sagligini iyilestirmek igin bireyin giinlik
rutininde birtakim degisiklikler gerektiren programlar olarak agiklanmaktadir. Genellikle
kapsamli bir ses hijyeni programinda ses mekanizmasina iligkin egitim, bogaz temizleme, sesin
yiiksek tonlarda kullanimi, tezahiirat ve ¢iglik atma vb. fonotravmatik davranislarin ve riskli
vokal durumlarin tespit edilerek azaltilmasi; yeterli diizeyde ses istirahati yapilmasi; konusma
miktarinin, sesin perde ve siddetinin kontrol altina alinmasi; yeterli miktarda hidrasyonun
saglanmasi; larengofarengeal reflii, gastro6zofageal reflii vb. alerjilerin kontrolii; sigara, alkol,
kafeinli igecekler, uyku aligkanliklari, diyet, saglik problemleri, ilag kullanimi gibi ses sagligini
etkileyebilecek degiskenlerin diizenlenmesi; cevresel faktorlerin ses {izerindeki etkisinin

minimum diizeye indirilmesi bulunmaktadir (Behlau ve Oliviera, 2009; Kilig¢ ve Oguz, 2012).
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Ozetle ses hijyeni terapi programlarinda amag, larengeal mekanizmanin hiperfonksiyonundan
kaginilmasi, sesin yanlis kullanimina kars1 farkindaligin artirilmasi, sesin dogru ve giivenli

uretimine iliskin egitim verilmesidir (Porcaro ve dig., 2021).

2.8. SES YORGUNLUGU KAVRAMI

Profesyonel ses kullanicilart ve sesinde problem yasayan bireyler tarafindan siklikla
bildirilen sikayetlerden biri ses yorgunlugudur. Ses yorgunlugu kavrami, bireyin ses
kullanimiyla artan, sesin dinlenmesine bagli olarak azalan, ses ¢abasi sonucu ortaya ¢ikan algi
seklinde ifade edilmektedir (Solomon, 2008). En sik kullanilan tanimlardan biri de sesin bir
stire kullanimi sonrasi goriilen bolgesel yorgunluk ve ses zayiflamasidir. Fakat bunun haricinde
sesin kalitesinde diisiis, ses iiretiminde artan ¢aba, ses araliginin azalmasi, bogazda hissedilen
gerginlik, sesin uzun siire kullanimi sonrasi fiziksel yorgunluk ve dinlenmeye bagl iyilesme
gibi bir dizi semptomun varligi ile de tanimlanmaktadir. Giiniimtizde ise evrensel kabul gérmiis

bir tanimlama bulunmamaktadir (Sirin, 2019).
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3. GEREC VE YONTEM

Calismanin etik kurul onay1 25.10.2022 tarihinde E-22686390-050.99-21199 say1
numarasi ile Istanbul Atlas Universitesi Girisimsel Olmayan Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu
tarafindan verildi (Bkz. Ek. 3).

Ses Yorgunlugu Olgegi kullanim izni 08.10.2022 tarihinde Dr. Seher Sirin’den alindi
(Bkz. Ek. 4).

3.1. ARASTIRMANIN MODELI

Bu calisma, tanimlayici kesitsel arastirma modeline dahil olup veriler ¢evrimigi anket

yontemi ile toplanda.

3.2. ARASTIRMANIN YERI VE ZAMANI

Arastirmanin etik kurul onayr 25.10.2022 tarihinde alindi. Arastirma kapsaminda
yapilan 6lgek ve bilgi formu galismalar1 ¢evrimigi gergeklestirildi. Arastirmanin veri toplama
siirecinde Istanbul igerisinde karasal ortamda yayin yapan, RTUK resmi sitesinde sektor lisansi
bulunan radyo kanallarinin yoneticileri ile iletisime gegilerek sz konusu kanallarda aktif olarak
calisan radyo sunucularina ulasildi ve cevrimigi sekilde olgek ve bilgi formlar iletilerek

cevaplar bir ay igerisinde toplandi.

3.3. ARASTIRMANIN EVREN VE ORNEKLEMIi

Arastirmanin evrenini, Istanbul’da karasal ortamda faaliyet gosteren; ulusal (R1),
bolgesel (R2) ve yerel (R3) olgekli lisansa sahip radyo kanallarinda ¢alismakta olan radyo
sunuculart olusturmaktadir. Evrende kag kisi oldugu bilinemediginden dolay1 6rneklem grubu
icin olasilig1 bilinmeyen 6rnekleme yontemlerinden kolaylikla bulunabilen 6rnekleme yontemi
(convenience sampling) kullanildi. Uzman goriisii Ve danisman onayi1 alinarak, 6rneklem sayisi
72 kisi olarak belirlendi. istanbul’da mevcut radyo kanallart RTUK resmi sitesi araciligiyla

listelenmis, bu listede yer alan kanallarin genel yaym yonetmenleri ve radyo televizyon ve
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sinema boliimii 6gretim iiyeleri ile iletisime gecilerek RTUK resmi sitesinde yer alan kanallarda

calismakta olan 94 radyo sunucusuna ulasildi.

3.4. VERI TOPLAMA ARACLARI

Kisilere galismanin igerigi, amaci ve siirecin ilerleyisi hakkinda yazili bilgilendirme
yapildi. Arastirmaya dair sorular1 varsa cevaplandirildi. Arastirmaya katilmay1 kabul eden
bireylere ¢evrimigi olarak 'Goniillic Onam Formu ’iletildi ve onaylari alindi. Bilgilendirilmis
Onam Formu’nu onaylayan katilimcilara ilk dnce Demografik Bilgi Formu, daha sonra ise Ses
Hijyeni Farkindalik Diizeyi Bilgi Formu ve ses yorgunluklarmin belirlenmesi i¢in de Ses

Yorgunlugu Olgegi ¢evrimici olarak uygulandi.

3.4.1. Demografik Bilgi Formu

Demografik bilgilerin sorgulanmasi i¢in olusturulan bu formda toplam 12 soru yer
almaktadir. Bu form, Kisilerin yas, cinsiyet, egitim durumu, meslekte calisma siireleri vb.

hakkindaki bilgileri icermektedir.

3.4.2. Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi Bilgi Formu

Konu ile ilgili yerli ve yabanci literatiir taramasi yapildi, formda yer alan sorular referans

alinan kaynaklara gore (https://www.asha.org/, Erisim tarihi: 16 Mart 2023; Talay, 2019)

hazirland1 ve segenekler 5’li likert tipinde olusturuldu. Arastirmaci tarafindan hazirlanan
formun dilinin anlagilir olmasi, yazim ve noktalama kurallarma uygun olmasi bakimindan
uzman gorisii alinarak forma son hali verildi.

Bu form ile radyo sunucularinin ses hijyeni hakkindaki farkindalik diizeylerinin
incelenmesi hedeflenmektedir. 20 maddeden olusturulan bu formda ses hijyeni ile ilgili oneriler

yer almaktadir. Form degerlendirilirken maddeler iizerinden inceleme gergeklestirilecektir.

3.4.3. Ses Yorgunlugu Olgegi

Ses Yorgunlugu Olgegi (SYO), 2015 yilinda Nanjundeswaran ve arkadaslar tarafindan
hazirlanmistir; orijinal dilinde Vocal Fatigue Index olarak bilinmektedir. Bu 6l¢egin Tiirkge
gegerlilik ve giivenilirlik ¢alismasi, 2019 yilinda Seher Sirin tarafindan yapilmis ve Tiirk¢e’de
gegerli ve giivenilir bir 6lgek oldugu kanitlanmigtir. Bu 6lgek; yorulma ve kaginma (11 madde),

fiziksel rahatsizlik (5 madde) ve dinlenme ile iyilesme (3 madde) olmak iizere ii¢ ana baslik
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altinda toplanmuis, toplam 19 maddeden olusan, her sorunun O ile 4 arasinda (asla ile her zaman)
puanlandirildigr likert tip bir 6lgektir.

Olgegin ‘yorulma ve kaginma’ ve “fiziksel rahatsizlik *béliimlerindeki sorular olumsuz
olarak (6rnegin; sesimi bir siire kullandiktan sonra daha fazla konusmak istemiyorum, sesimi
¢ok kullandigim giiniin sonunda boynumun agridigini hissediyorum vb.) hazirlanmistir ve
alian yiiksek puanlar daha koétii ses yorgunlugunu ifade etmektedir. ‘Dinlenme ile iyilesme ’
boliimiinde ise sorular olumlu sekilde (6rnegin dinlendikten sonra sesim daha iyi oluyor vb.)
hazirlanmistir ve alinan diisiik puanlar dinlenme ile iyilesemeyen daha kotii ses yorgunlugunu
ifade etmektedir. Olgegin Tiirkge standardizasyon calismasi yapilmamis olmakla birlikte
orijinal dilinde ‘yorulma ve kaginma ’alt 6l¢egi i¢in 24 puan ve istii, ‘fiziksel rahatsizlik ’alt
Olgegi icin 7 puan ve istii ses yorgunlugunun varligini ifade etmektedir. ‘Dinlenme ile
iyilesme ’alt 6lgeginde ise alinan 7 veya daha diisiik puan ses yorgunlugunun dinlenme ile

diizelmedigini gostermektedir.

3.5. VERILERIN ELDE EDiLMESIi VE iSTATIKSEL ANALIiZ

Calismanin verileri ¢cevrimigi 6lgek ve formlar (demografik bilgi formu ve ses hijyeni
farkindalik diizeyi bilgi formu) araciligiyla toplandi.

Elde edilen kategorik veriler say1 ve yiizde, nicel veriler ise ortalama ve standart sapma
istatistikleri ile 6zetlendi. Bagimsiz iki grup karsilastirmalari nicel degiskenlerde Welch t testi,
nitel degiskenlerde ise Fisher Exact Ki-kare testi ile yapildi. Tiim analizler SPSS (versiyon 26)
ile yapildi ve anlamlilik diizeyi %5 olarak kabul edildi. Bulgular, asagidaki ilgili kisimda

tablolar halinde gosterildi ve agiklandi.
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4. BULGULAR

Bu boliimde elde edilen verilerin analizlerinin sonuglar1 ve bulgular yer almaktadir.

4.1. DEMOGRAFIK BILGI FORMU’NA ILiSKiN BULGULAR

Demografik Bilgi Formu‘na ait bilgiler, uzman goriisii ve danisman onay1 dahilinde
daha rahat anlasilmasi igin birbiriyle yakin olan sorular seklinde guruplandirilarak dort tablo
halinde incelendi.

Ayrica demografik bilgilerin Ses Yorgunlugu Olgegi ve Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi
Bilgi Formu ile karsilagtirilmalar1 analiz edilirken Demografik Bilgi Formu‘nda yer alan
birinci, ti¢iincii, dordiincii ve besinci Sorularin cevaplari; analizin gergeklesebilmesi igin uzman
goriisii ve danigman onay1 dahilinde ikili sekilde gruplandirilarak analiz edildi.

Birinci soruda bireylerin yasa iliskin cevaplari, 40 yas alt1 ve 40 yas ve istii olacak
sekilde gruplandirildi.

Ugiincii soruda bireylerin egitim durumuna iliskin cevaplari, nlisans + lisans mezunlari
ve yiiksek lisans + doktora mezunlart seklinde gruplandirild.

Daordiincii soruda bireylerin meslekte ¢alisma siiresi (yil olarak), 11 yil ve daha az; 11
yildan daha fazla seklinde gruplandirilda.

Besinci soruda bireylerin giinliik ¢alisma saatine iliskin cevaplar: ise ii¢ saat ve daha az;
li¢ saatten daha fazla seklinde gruplandirildi.

Katilimcilara iligkin cinsiyet, egitim durumu ve yas bilgileri Tablo 4.1°de sunuldu.

Katilimcilarin  ¢ogunlugu (%59,6) erkektir ve yas ortalamasi 37,54’tiir. Ayrica
katilimcilarin %10,6s1 doktora, %22,3’1 yiiksek lisans egitimi almiglardir.
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Tablo 4.1. Cinsiyet, Egitim Durumu ve Yas Bilgilerine iliskin Dagilimlar.

n %
Cinsiyetiniz Erkek 56 59,6
Kadin 38 40,4
Egitim Durumunuz On Lisans 19 20,2
Lisans 44 46,8
Yiiksek Lisans 21 22,3
Doktora 10 10,6
Yas (OrtalamazStd Sapma) 37,5419,61
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Katilimcilarin galisma bilgilerine iliskin dagilimlar Tablo 4.2°de sunuldu.

Tablo 4.2. Calisma Bilgilerine Iliskin Dagilimlar.

n %

1-5yil 28 29,8

4. Ne kadar siiredir radyo sunucusu olarak 11 yildan daha fazla 50 53.2
calistyorsunuz?

6-11 y1l 16 17,0

0-1 saat 15 16,0

5. Calisma saatleriniz icerisinde sesinizi aktif olarak 2-3saat 45 47,9

yaklagik kag¢ saat kullantyorsunuz? 4-5 saat 20 213

5 saatten daha fazla 14 14,9
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Katilimcilarin saglik durumu bilgilerine iliskin dagilimlar Tablo 4.3’te sunuldu.

Tablo 4.3. Saglik Durumu Bilgilerine iliskin Dagilimlar.

6. Sistemik / kronik Sistemik / kronik rahatsizigim yok. 48 51,06

rahatsizligmiz var mi? Sistemik / kronik rahatsizligim var. 46 48,94

Alerji 28 60,87
Mide rahatsizliklari (refliivb.) 16 34,78

Endokrin bozukluklar (hipotiroidi, hipertiroidi vb.) 8 17,39
Larenjit 6 13,04
Sistemik / kronik rahatsizliginiz .
nedir? Solunum rahatsizliklar (astim, KOAH, bronsit vb.) 2 4,35
,(Birden faz.le.l rahatsizlik Romatizmal rahatsizliklar 2 4,35
isaretlenebilir.)
Akdeniz atesi 1 2,17
Tansiyon 1 2,17

Romatoid artirit 1 2,17

Hormonal rahatsizliklar 1 2,17

19



Katilimcilarin ses ile ilgili bilgilerine iliskin dagilimlar Tablo 4.4’te sunuldu.

Tablo 4.4. Ses ile Tlgili Bilgilere liskin Dagilimlar.

N %
7. Daha énce sesiniz ile ilgili profesyonel bir Evet, aldim 59 62,8
egitim (san, diksiyon egitimi vb.) aldiniz m1? Hayir, almadim 35 37.2
8. Daha once sesiniz ile ilgili tibbi bir Hayir, olmadi 84 89,4
rahatsizliginiz /rahatsizliklariniz oldu mu? Ses teli nodiili 7 7,4
Ses teli Kisti 2 2,1
Refliiden kaynakl ses kisiklig1 1 1,1
9. Sesiniz ile ilgili sikayetiniz/gikayetleriniz var Var 11 11,7
mi? Yok 83 88,3
10. Ses sikayetiniz/sikayetleriniz sebebiyle bir Evet 13 13,8
uzmana (kulak burun bogaz hekimi, dil ve
konusma terapisti) bagvurdunuz mu? Hayir 81 86,2
Evet, cerrahi miidahale 4 4,3
Evet, ilag tedavisi 3 3,2
11. Sesiniz ile ilgili tedavi/terapi aldiniz mi?
Evet, ses terapisi 6 6,4
Hayir, tedavi veya terapi almadim. 81 86,2
12. Ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilginiz I 47,9
var mi? Hayir, bilgim yok. 49 52,1

20



4.2. SES HIJYENI FARKINDALIK DUZEYI BILGi FORMU’NA ILiSKIN
BULGULAR

Katilimcilarin ses hijyeni farkindalik diizeyi ile iliskili Sorularin dagilimlari Tablo 4.5’te

sunuldu.
Tablo 4.5. Ses Hijyeni Farkindahk Diizeyi ile iliskili Sorularin Dagilimlari.
Cogu
Hig Nadiren Bazen zaman  Her zaman
1. Giinde 8-10 bardak su igmeye ¢aligirim. 3(3.2) 3(3.2) 23 (24.5) 28(29.8) 37(39.4)

2. Sik sik bogaz temizlemekten ve oksiirmekten kagmirim. 12 (12.8) 10 (10.6) 25(26.6) 34 (36.2) 13(13.8)

3. Mentollii, naneli seker-sakiz vb. tiikketmemeye dikkat

ederim. 11(117) 19(202)  16(17) 35(37.2) 13(13.8)
4. Yiiksek sesle konusmaktan kaginirim. 2(21) 10 (10.6) 20 (21.3) 35(37.2) 27(28.7)
5. Telefonda uzun siire konusmamaya dikkat ederim. 5 (5.3) 17 (18.1) 17 (18.1) 34 (36.2) 21(22.3)

6. Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda bulunmaktan ka¢inirnm. 2 (2.1) 12 (12.8) 12 (12.8) 36(38.3) 32 (34)

7. Yoruldugumu hissettigim zamanlarda sesimi

kullanmamaya, dinlendirmeye caligirim. 3(3.2) 7 (7.4) 16 (17) 45 (47.9) 23(24.5)
8. Dogru postiir kullanimina dikkat ederim. 4 (4.3) 6 (6.4) 16 (17) 45(47.9) 23(24.5)
9. Fisilt1 seklinde konusmamaya ¢aligirim. 7(7.4) 7(7.4) 11 (11.7) 39(415) 30(31.9)
10. Stresli ve gergin ortamlardan uzak durmaya dikkat

ederim. 5 (5.3) 11 (11.7)  29(30.9) 26 (27.7) 23 (24.5)
11. Siit iirtinleri tikketimini azaltmaya dikkat ederim. 18 (19.1) 21 (22.3) 24 (25.5) 23 (24.5) 8 (8.5)
12. Asir1 alkol tiiketiminden kagmirim. 8 (8.5) 8 (8.5) 8(8.5) 28(29.8) 42 (44.7)
13. Sigara igmemeye dikkat ederim. 14 (14.9) 12(128) 12(12.8) 8(85) 48 (51.1)
14. Uyku diizenime dikkat ederim. 4 (4.3) 15 (16) 17 (18.1) 40 (42.6) 18 (19.1)

15. Cay, kahve, kola gibi kafeinli sivilar tiikketmemeye dikkat
ederim. 16(17)  26(27.7) 33(35.1) 13(138) 6(6.4)

16. Aci, baharatli, eksi, yagh gidalari stk miktarda
tilketmekten kaginirim. 12 (12.8) 15 (16) 29(30.9) 23(245) 15(16)

17. Giriltali ortamlarda sesimi kontrollii bir sekilde
kullanmaya dikkat ederim. 2(2.1) 2(2.1) 19(20.2) 51(54.3) 20 (21.3)

18. Aspirin, ibuprofen ilaglarin1 doktora danisarak kullanirim. 11 (11.7) 11 (11.7) 11 (11.7) 23(24.5) 38(40.4)
19. Gece yatmadan once bir seyler yiyip igmekten ka¢inirrm. 9 (9.6) 12 (12.8) 20 (21.3) 29(30.9) 24 (25.5)

20. Tezahiirat yapmak, ses taklitleri gergeklestirmek ve ¢iglhik
atmaktan genellikle kaginirim. 2(2.1) 11 (11.7) 10 (10.6) 39 (41.5) 32(34)

Ses hijyeni farkindalik diizeyi ile ilgili sorularda her bir diizeyde yeterli g6zlem (radyo
sunucusu) olmadigindan kategoriler birlestirilerek analizler yapildi. Sorulara “cogu zaman” ve

2 <

“her zaman” cevabini1 veren radyo sunucular1 farkindalik diizeyi yiiksek; “hi¢”, “nadiren” ve
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“bazen” cevabini veren radyo sunuculari ise farkindahik diizeyi diisiik olarak gruplandirildi ve
coziimlemeler yapildi.

Katilimeilarin ses hijyeni farkindalik diizeyi ile yas gruplarinin karsilastiriimasi Tablo
4.6’da sunuldu.

Tablo 4.6. Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Yas Gruplarinin Karsilastirilmasi.

<40 yas >=40 yas a p*

1. Giinde 8-10 bardak su igmeye Farkindalik 18 (34,6) 11 (26,2) 0,773 0,501
caligirim. Diistik

Farkindalik 34 (65,4) 31 (73,8)

Yiiksek
2. Sik sik bogaz temizlemekten ve Farkindalik 31 (59,6) 16 (38,1) 4,304 0,061
oksiirmekten kaginirim. Diisiik

Farkindalik 21 (40,4) 26 (61,9)

Yiiksek
3. Mentollii, naneli seker-sakiz vb. Farkindalik 28 (53,8) 18 (42,9) 1,123 0,308
tilketmemeye dikkat ederim. Diistik

Farkindalik 24 (46,2) 24 (57,1)

Yiiksek
4. Yiksek sesle konugsmaktan Farkindalik 20 (38,5) 12 (28,6) 1,012 0,384
kaginirim. Diisiik

Farkindalik 32 (61,5) 30 (71,4)

Yiiksek
5. Telefonda uzun siire konusmamaya Farkindalik 21 (40,4) 18 (42,9) 0,059 0,836
dikkat ederim. Diisiik

Farkindalik 31 (59,6) 24 (57,1)

Yiiksek
6. Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda  Farkindalik 19 (36,5) 7 (16,7) 4,585 0,039
bulunmaktan kaginirim. Diisiik

Farkindalik 33 (63,5) 35 (83,3)

Yiiksek
7. Yoruldugumu hissettigim Farkindalik 17 (32,7) 9(21,4) 1,473 0,254
zamanlarda sesimi kullanmamaya, Diisiik
dinlendirmeye caligirim. Farkindalik 35 (67,3) 33 (78,6)

Yiiksek
8. Dogru postiir kullanimina dikkat Farkindalik 18 (34,6) 8 (19) 2,814 0,109
ederim. Diisiik

Farkindalik 34 (65,4) 34 (81)

Yiiksek
9. Fisilt1 seklinde konusmamaya Farkindalik 12 (23,1) 13 (31) 0,738 0,483
galisirim. Diisiik

Farkindalik 40 (76,9) 29 (69)

Yiiksek
10. Stresli ve gergin ortamlardan Farkindalik 28 (53,8) 17 (40,5) 1,664 0,219
uzak durmaya dikkat ederim. Diistik

Farkindalik 24 (46,2) 25 (59,5)

Yiiksek
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Tablo 4.6. (devam) Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Yas Gruplarinin Karsilastirilmasi.

<40 yas >=40 yas ' p*
11. Siit Griinleri tiketimini azaltmaya  Farkindalik 36 (69,2) 27 (64,3)
dikkat ederim. Diisiik
0,257 0,663
Farkindalik 16 (30,8) 15 (35,7)
Yiiksek
Farkindalik 13 (25) 11 (26,2)
12. Asint alkol tiiketiminden Diisiik
kaginirim. 0,017 1,000
Farkindalik 39 (75) 31 (73,8)
Yiiksek
13. Sigara igmemeye dikkat ederim. Farkindalik 24 (46,2) 14 (33,3)
Diisiik
1,586 0,291
Farkindalik 28 (53,8) 28 (66,7)
Yiiksek
14. Uyku diizenime dikkat ederim. Farkindalik 29 (55,8) 7 (16,7)
Diisiik
15,034 <0,001
Farkindalhik 23 (44,2) 35 (83,3)
Yiiksek
15. Cay, kahve, kola gibi kafeinli Farkindalik 42 (80,8) 33 (78,6)
stvilar tiiketmemeye dikkat ederim. Diistik
0,070 0,802
Farkindalik 10 (19,2) 9(21,4)
Yiiksek
16. Act, baharatl, eksi, yagh gidalar1 ~ Farkindalik 31 (59,6) 25 (59,5)
sik miktarda tilketmekten kaginirim. Diisiik
0,000 1,000
Farkindalik 21 (40,4) 17 (40,5)
Yiiksek
17. Giiriltiili ortamlarda sesimi Farkindalik 17 (32,7) 6 (14,3)
kontrolli bir gekilde kullanmaya Diisiik
dikkat ederim. 4259 0,053
Farkindalik 35 (67,3) 36 (85,7)
Yiiksek
18. Aspirin, ibuprofen ilaglarin Farkindalik 19 (36,5) 14 (33,3)
doktora danigarak kullanirim. Diistik
0,105 0,829
Farkindalik 33 (63,5) 28 (66,7)
Yiiksek
19. Gece yatmadan 6nce bir seyler Farkindalik 27 (51,9) 14 (33,3)
yiyip igmekten kaginirim. Diisiik
3,265 0,095
Farkindalik 25 (48,1) 28 (66,7)
Yiiksek
20. Tezahtrat yapmak, ses taklitleri Farkindalik 15 (28,8) 8 (19)
gerceklestirmek ve ¢iglik atmaktan Diistik
genellikle kag¢inirim. 1,207 0,338
Farkindalik 37 (71,2) 34 (81)
Yiiksek

*Fisher Exact Ki-kare testi
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Ses hijyeni

farkindalik diizeyi

sorular1

ile yas gruplarinin karsilastirmalari

incelendiginde “Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda bulunmaktan kagmirim” ve “Uyku

diizenime dikkat ederim” sorularinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulundu (sirasiyla

p=0,039 ve p<0,001). “Kuru, dumanl ve tozlu ortamlarda bulunmaktan kaginirim” sorusuna

verilen yanitlara gore 40 yas ve lstii grubun %83,3’{iniin, 40 yas alt1 grubun ise %63,5’inin

yiiksek farkindalhik diizeyinde olduklart gorilmektedir. “Uyku diizenime dikkat ederim”

sorusuna verilen yanitlara gore ise 40 yas ve tstii grubun %83,3’{iniin, 40 yas alt1 grubun ise

%44,2’sinin yiiksek farkindalik diizeyinde olduklar1 goriilmektedir.

Katilimcilarin ses hijyeni farkindalik diizeyi ile cinsiyet gruplarinin karsilastirilmasi

Tablo 4.7°de sunuldu.

Tablo 4.7. Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Cinsiyet Gruplarinin Karsilastirilmast.

Kadin Erkek e p*

1. Giinde 8-10 bardak su icmeye Farkindalik Diisiik 10 (26,3) 19 (33,9) 0615 0.499
caligirim. Farkindalik Yiksek 28 (73,7) 37(66,1) ’

2. Sik sik bogaz temizlemekten ve Farkindalik Disiik 15(39.5) 32 (57.1) 2827 0141
okstirmekten kagmirim. Farkindalik Yiksek 23 (60,5) 24 (42,9) ’

3. Mentolli, naneli seker-sakiz vb. Farkindalik Disiik 14 (36,8) 32 (57.1) 3734 0062
tiketmemeye dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 24 (63,2) 24 (42,9) ’

4. Yiiksek sesle konusmaktan Farkindalik Diisiik 11 (28,9) 21 (37,5) 0737 0507
kagmnirim. Farkindalik Yiksek 27 (71,1) 35 (62,5) ’

5. Telefond.a uzun siire konusmamaya Farkindalik Disiik 19 (50) 20 (35,7) 1.903 0203
dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 19 (50) 36 (64,3) ’

6. Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda Farkindalik Disiik 8(211) 18 (32,1) 1392 0.348
bulunmaktan kagmnirim. Farkindalik Yiksek 30 (78,9) 38(67,9) ’

7. Yoruldugumu hissettigim Farkindalik Diisiik 7(18,4) 19 (33,9)

zamanlarda sesimi kullanmamaya, 2,721 0,108
8. ngru postiir kullanimina dikkat Farkindalik Disiik 10 (26.3) 16 (28,6) 0.058 1.000
ederim. Farkindalik Yiiksek 28 (73,7) 40 (71,4) ’ ’

9. Fisilt1 seklinde konusmamaya Farkindalik Diisiik 7(184) 18 (32.1) 2183 0.161
galigirm, Farkindalik Yiiksek 31 (81,6) 38(67.9) ’

10. Stresli ve gergin ortamlardan uzak Farkindalk Disiik 20 (52,6) 25 (44.6) 0579 0530
durmaya dikkat ederim. Farkindahik Yiksek 18 (47,4) 31(554) ’

11. Siit diriinleri tiiketimini azaltmaya Farkindahk Diisik 24 (63,2) 39690 121 o6ss
dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 14 (36,8) 17 (30,4) ’
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Tablo 4.7. (devam) Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Cinsiyet Gruplarinin Karsilastirilmast.

Kadin Erkek e p*
12. ASII‘I aIkOI tiikketiminden Farklndallk Dusuk 7 (18,4) 17 (30,4) 1696 0233
kaginirim. Farkindalik Yiiksek 31 (81,6) 39 (69,6) ’
Farkindalik Diigiik 16 (42,1) 22 (39,3)
13. Sigara igmemeye dikkat ederim. 0,075 0,832
Farkindalik Yiiksek 22 (57,9) 34 (60,7)
Farkindalik Diistik 14 (36,8) 22 (39,3)
14. Uyku diizenime dikkat ederim. 0,057 0,832
Farkindalik Yiiksek 24 (63,2) 34 (60,7)
15. Cay, kahve, kola glbl kafeinli Farkindalik Diisiik 29 (76,3) 46 (82,1) 0477 0.602
sivilar tﬁketmemeye dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 9 (2317) 10 (17,9) ' !
16. Aci, baharatli, eksi, yaglh gidalar Farkindalik Disiik 19 (50) 37(66,1) 2428 0138
sik miktarda tiketmekten kaginirim. Farkindahk Yiiksek 19 (50) 19 (33,9) ' '
17. Gurultila ortamlarda sesimi Farkindalik Diisiik 12 (31,6) 11 (19,6)
kontrollii bir sekilde kullanmaya 1,745 0,225
dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 26 (68,4) 45 (80,4)
18. Aspirin, ibuprofen ilaglarmi Farkindalik Disiik 11(28,9) 22 (39,3) 1062 0.380
doktora damisarak kul gl Farkindalik Yiksek 27 (71,1)  34(60,7) ’
19. Gece yatmadan énce bir seyler Farkindalik Diistik 11 (28,9) 30 (53,6) 5580 0.021
ylyip igmekten kaginirim. Farkindahk Yiksek 27 (71,1) 26 (46,4) ’
20. Tezahtrat yapmak, ses taklitleri Farkindalik Diisiik 6 (15,8) 17 (30,4)
gerceklestirmek ve ¢iglik atmaktan 2,600 0,144
genelhkle kaglnlrlm_ Farklndallk Yiksek 32 (84,2) 39 (69,6)

*Fisher Exact Ki-kare testi

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorulari ile cinsiyet gruplarinin karsilagtiriimalart
incelendiginde “Gece yatmadan once bir seyler yiyip igmekten kagmirim” sorusunda
istatistiksel olarak anlamli iliski bulundu (p=0,021). “Gece yatmadan 6nce bir seyler yiyip
igmekten kaginirim” sorusunda verilen yanitlara gore kadinlarin %71,1’inin, erkeklerin ise

%46,4’linlin yiiksek farkindalik diizeyinde olduklari goriilmektedir.
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Katilimcilarin - ses hijyeni

farkindalik diizeyi

karsilagtirilmasi Tablo 4.8”de sunuldu.

ile egitim durumu gruplarinin

Tablo 4.8. Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Egitim Durumu Gruplarinin Karsilastirilmasi.

Onlisans+Lisans YL+Doktora %2 p*
1. Giinde 8-10 bardak su ig:meye Farklndallk Dusuk 22 (34,9) 7 (22,6) 1483 0.246
caligtrim. Farkindalik Yiiksek 41 (65,1) 24(77.4) ’
2. Sik sik bogaz temizlemekten ve Farkindalik Diisiik 35 (55,6) 12 (38,7) 2358 0188
oksiirmekten kaginirim. Farkindalik Yiksek 28 (44,4) 19(61,3) ’
3. Mentollii, naneli seker-sakiz vb. Farkindalik Disiik 36 (57.1) 10(32,3) 5149 0.029
tiketmemeye dikkat ederim. Farkindahk Yiksek 27 (42,9) 21(67,7) ’
4. Yiiksek sesle konusmaktan Farkindalik Diisiik 24 (38,1) 8 (25,8) 1397 0.258
kaginirim. Farkindalik Yiksek 39 (61,9) 23(742) ’
5. Telefonda uzun siire konusmamaya Farkindalik Disiik 29 (46) 10(32,3) 1624 0.267
dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 34 (54) 21(67,7) ’
6. Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda Farkindalik Disiik 17.(21) 9(29) 0.044 1000
bulunmaktan kaginurim. Farkindalik Yiiksek 46 (73) 20 ’
7. Yoruldugumu hissettigim Farkindalik Diisiik 19 (30,2) 7 (22,6)
zamanlarda sesimi kullanmamaya, 0,596 0,475
dinlendirmeye calisirim. Farkindalik Yiiksek 44 (69,8) 24 (77,4)
8. Dogru postiir kullanimina dikkat Farkindalik Diisiik 18 (28,6) 8(25,8) 0079 1.000
ederim. Farkindahk Yiiksek 45 (71,4) 23(742) ’
9. Fisilt1 seklinde konusmamaya Farkindalik Diisiik 17.(27) 8(25,8) 0015 1.000
galigirm. Farkindalik Yiiksek 46 (73) 23(742) ’
10. Stresli ve gergin ortamlardan uzak Farkindalik Diisiik 29 (46) 16 (51,6) 0259 0.664
durmaya dikkat ederim. Farkindalik Yiksek 34 (54) 15 (48,4) ’
11. Siit iiriinleri tiiketimini azaltmaya ~ Farkindalik Disik 42 (66,7) 2LOLD 011 1000
dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 21 (33,3) 10(32,3) ’
12. Asir1 alkol tiiketiminden Farkindalik Disiik 15 (23,8) 9 (29) 0298 0.620
kaginirim. Farkindalik Yiksek 48 (76,2) 22 (71) ' '
_ _ _ Farkindalik Diisik 26 (41,3) 12 (38,7)
13. Sigara igmemeye dikkat ederim. 0,057 1,000
Farkindalik Yiiksek 37 (58,7) 19 (61,3)
_ _ Farkindalik Diisik 24 (38,1) 12 (38,7)
14. Uyku diizenime dikkat ederim. 0,003 1,000
Farkindalik Yiiksek 39 (61,9) 19 (61,3)
15. Cay, kahve, kola glbl kafelnll Farkindalik Diisiik 50 (79,4) 25 (80,6) 0021 1.000
stvilarn tiiketmemeye dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 13 (20,6) 6 (19,4) ' '
16. A_Cl, baharatli, eksi, yagl gidalari Farkindalik Diisiik 37(58,7) 19 (61,3) 0.057 1.000
sik miktarda tiiketmekten kag:mlrlm. Farkindalik Yiiksek 26 (41’3) 12 (38,7) ! !
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Tablo 4.8. (devam) Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Egitim Durumu Gruplarinin Karsilagtiriimasi.

Onlisans+Lisans YL+Doktora %2 p*

17. Giriltiili ortamlarda sesimi Farkindalik Diistik 15 (23,8) 8 (25,8)
kontrollii bir sekilde kullanmaya 0,045 1,000
dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 48 (76,2) 23 (74,2)
18. Aspirin, ibuprofen ilaglarini Farkindalik Diisiik 21(33,3) 12(38,7) 0264 0.650
doktora damsarak kullanirim. Farkindahk Yiiksek 42 (66,7) 19(613) ’

N - Farkindalik Diisiik 26 (41,3) 15 (48,4)
1_9..G¢ce yﬁimagan once bir seyler 0428 0,659
ylylp igmekten kaginirim. Farkindalik Yiiksek 37 (58,7) 16 (51,6)
20. Tezahtrat yapmak, ses taklitleri Farkindalik Diistik 15 (23,8) 8 (25,8)
gerceklestirmek ve ¢iglik atmaktan 0,045 1,000
genellikle kagmirim. Farkindalik Yiiksek 48 (76,2) 23 (74,2)

*Fisher Exact Ki-kare testi

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorular ile egitim durumu gruplarinin karsilastirmalari

incelendiginde “Mentollii, naneli seker-sakiz vb. tiketmemeye dikkat ederim” sorusunda

istatistiksel olarak anlamli farkliik bulundu (p=0,029). “Mentollii, naneli seker-sakiz vb.

tilketmemeye dikkat ederim” sorusuna verilen yanitlara gore yiiksek lisans veya doktora egitimi

alanlarin %67,7°sinin, 6n lisans veya lisans egitimi alanlarin ise %42,9’unun yiiksek farkindalik

diizeyinde olduklar1 goriilmektedir.
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Katilimcilarin ses hijyeni farkindalik diizeyi ile g¢alisma siiresi (yil) gruplarinin

karsilagtirilmasi1 Tablo 4.9°da sunuldu.

Tablo 4.9. Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Calisma Siiresi (y11) Gruplarinin Karsilagtirilmasi.

<=11yil  >11lyil 2 p*
Farkindalik Distik 13 (29,5) 16 (32)
1. Giinde 8-10 bardak su igmeye ¢aligirim. 0,066 0,826
Farkindalik Yiiksek 31 (70,5) 34 (68)
2. Sik sik bogaz temizlemekten ve Farkindalik Disik 25 (56,8) 22 (44) 1538 0.301
oksiirmekten kaginirim. Farkindalik Yiiksek 19 (43,2) 28 (56) '
3. Mentollii, naneli seker-sakiz vb. Farkindalik Disiik 23 (52,3) 23 (46) 0369 0.680
tiketmemeye dikkat ederim. Farkindahk Yiksek 21 (47,7) 27 (54) ’
Farkindalik Diisitk 19 (43,2) 13 (26)
4. Yiksek sesle konusmaktan kaginirim. 3,077 0,087
Farkindalik Yiksek 25 (56,8) 37 (74)
5. Telefonda uzun siire konusmamaya dikkat Farkindalik Disik 21 (47,7) 18 (36) 1326 0297
ederim. Farkindahk Yiksek 23 (523) 32 (64) ’
6. Kuru, dumanl: ve tozlu ortamlarda Farkindalik Dusik 17 (38,6) 9 (18) 4981 0.037
bulunmaktan kaginurim. Farkindalik Yiksek 27 (61,4)  41(82) ’
7. Yoruldugumu hissettigim zamanlarda Farkindalik Diisiik 14 (31,8) 12 (24)
sesimi kullanmamaya, dinlendirmeye 0,715 0,490
¢aligirim. Farkindalik Yiiksek 30 (68,2) 38 (76)
Farkindalik Distk 15 (34,1) 11 (22)
8. Dogru postiir kullanimina dikkat ederim. 1,710 0,249
Farkindalik Yiiksek 29 (65,9) 39 (78)
Farkindalik Disiik 15 (34,1) 10 (20)
9. Fusiltr seklinde konusmamaya ¢aligirim. 2,380 0,162
Farkindalik Yiiksek 29 (65,9) 40 (80)
10. Stresli ve gergin ortamlardan uzak Farkindalik Disik 23 (52,3) 22 (44) 0.642 0535
durmaya dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 21 (47,7) 28 (56) ’
11. Siit iiriinleri tiiketimini azaltmaya dikkat Farkindalik Disik 30 (68,2) 33 (66) 0,050 1000
ederim. Farkindahk Yiksek 14 (31,8) 17 (34) ’
Farkindalik Diasik 12 (27,3) 12 (24)
12. Asir1 alkol tiiketiminden kaginirim. 0,132 0,814
Farkindalik Yiksek 32 (72,7) 38 (76)
] ) ) Farkindalik Dusik 19 (43,2) 19 (38)
13. Sigara igmemeye dikkat ederim. 0,261 0,676
Farkindalik Yiksek 25 (56,8) 31 (62)
Farkindalik Diisiik 22 (50) 14 (28)
14. Uyku diizenime dikkat ederim. 4,794 0,035
Farkindalik Yiiksek 22 (50) 36 (72)
15. Cay, kahve, kola gibi kafeinli sivilar: Farkindalik Diistk  35(79.5) 4080 '/~
tiketmemeye dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek ~ 9(205)  10(20) '
16. Aci, baharatli, eksi, yagh gidalari sik Farkindalik Disik 30 (68,2) 26 (52) 2545 0142
miktarda tiiketmekten kaginirim. Farkindalik Yiiksek 14 (31,8) 24 (48) ‘ ‘
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Tablo 4.9. (devam) Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Calisma Siiresi (y1l) Gruplarinin

Karsilastiriimasi.
<=1lyil >1lyil p*

17. Giiriiltiilii ortamlarda sesimi kontrollii bir Farkindalik Disik 15 (34,1) 8 (16) 4145 0.055
sekllde kuIIanmaya dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 29 (65,9) 42 (84) ! !

18. Aspirin, ibuprofen ilaglarin1 doktora Farkindalk Diisik 16 (36,4) 17 (34) 0057 0832
danisarak kullanirim. Farkindalhk Yiiksek 28 (63,6) 33 (66) '

19. Gece yatmadan dnce bir seyler yiyip Farkindalk Disik 23 (52,3) 18 (36) 2520 0.145
igmekten kaginirim. Farkindalik Yiksek 21 (47,7)  32(64) ’

20. Tezahiirat yapmak, ses taklitleri Farkindalik Diigik 14 (31,8) 9 (18)
gerceklestirmek ve ¢i1glik atmaktan genellikle 2,418 0,151
kaginirim. Farkindalik Yiiksek 30 (68,2) 41 (82)

*Fisher Exact Ki-kare testi

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorular1 ile ¢aligma siiresi

(y1l) gruplarmin

karsilagtirmalari incelendiginde “Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda bulunmaktan kaginirim”

ve “Uyku diizenime dikkat ederim” sorularinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulundu

(sirastyla p=0,037 ve p=0,035).

“Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda bulunmaktan kagimirim” sorusuna verilen yanitlara

gore ¢alisma siiresi 11 yil iizeri olanlarin %82’sinin, 11 yil veya daha az olanlarin ise

%61,4linlin yiiksek farkindalik diizeyinde olduklar1 goriilmektedir.

“Uyku diizenime dikkat ederim” sorusuna verilen yanitlara gore ise ¢alisma siiresi 11

yil {izeri olanlarin %72’sinin, 11 yil veya daha az olanlarin ise %50’sinin yiiksek farkindalik

diizeyinde olduklar1 goriilmektedir.
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Katilimcilarin ~ ses  hijyeni

farkindalhik diizeyi

karsilagtirilmasi Tablo 4.10°da sunuldu.

ile calisma saati

gruplariin

Tablo 4.10. Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Calisma Saati Gruplarinin Karsilastiriimasi.

<=3 saat >3 saat a p*
Farkindalik Diisik 19 (31,7) 10 (29,4)
1. Giinde 8-10 bardak su igmeye ¢alisirim. Farkindalik 0,052 1,000
Yiiksek 41 (68,3) 24 (70,6)
] Farkindalik Diusik 35 (58,3) 12 (35,3)
2. Sik sik bogaz temizlemekten ve 4608 0053
oksiirmekten kacinirim. Farkindalk ¢ 41,7) 22 (64,7) ' '
Yiiksek ' '
] Farkindalik Dusik 34 (56,7) 12 (35,3)
3. Mentollii, naneli seker-sakiz vb. 3967 0055
tiketmemeye dikkat ederim. Fadindahk g 433y 99 (ga7) '
Yiiksek ' '
Farkindalik Disik 19 (31,7) 13 (38,2)
4. Yiksek sesle konusmaktan kaginirim. Farkindalik 0,417 0,651
Yiiksek 41 (68,3) 21 (61,8)
Farkindalik Disik 23 (38,3) 16 (47,1)
5. Telefonda uzun siire konusmamaya 0681 0514
dikkat ederim. Farkindahk = 57 5 2y 18 (52,9) ’
Yiiksek ' '
Farkindalik Dusik 17 (28,3) 9 (26,5)
6. Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda 0038 1.000
bulunmaktan kaginirim. Farkindalik 43 (71,7) 25 (73,5) ' .
Yiiksek ' '
7. Yoruldugumu hissettigim zamanlarda Farkindalik Dsik 17 (28,3) 9 (26,5)
sesimi kullanmamaya, dinlendirmeye 0,038 1,000
galigirim. Faﬂ%?ﬁglélﬁ 43 (71,7) 25 (73,5)
Farkindalik Dusik 17 (28,3) 9 (26,5)
8. Dogru postiir kullanimina dikkat ederim. 0,038 1,000
Farkindalik 45,71 7y 25(735)
Yiiksek
Farkindalik Diusik 22 (36,7) 3(8,8)
9. Fusiltr seklinde konusmamaya ¢aligirim. 8,618 0,003
Farkindalik a9 g3 3y 31 (91,2)
Yiiksek
| lard ‘ Farkindalik Disik 28 (46,7) 17 (50)
10. Stresli ve gergin ortamlardan uza
durmaya dikkat ederim. Farkindahk 5, (53,3) 17 (50) 0,097 0,831
Yiiksek '
| Farkindalik Diisiik 42 (70) 21 (61,8)
11. Siit driinleri tiiketimini azaltmaya
dikkat ederim. Farkindalik 18 (30) 13 (38,2) 0,666 0,495
Yiiksek '
Farkindalik Diisiik 14 (23,3) 10 (29,4)
12. Asir1 alkol tiiketiminden kaginirim. 0,422 0,624
Farkindalk 46 (76,7) 24 (706)
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Tablo 4.10. (devam) Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Calisma Saati Gruplarinin Karsilastirilmasi.

<=3 saat >3 saat e p*
Farkindahik Distk 22 (36,7) 16 (47,1)
13. Sigara igmemeye dikkat ederim. Farkindalik 0,973 0,384
Yiiksek 38 (63,3) 18 (52,9)
Farkindalik Disik 19 (31,7) 17 (50)
14. Uyku diizenime dikkat ederim. Farkindalik 41(68.3) 17 (50) 3,087 0,121
Yiiksek '
Farkindalik Distk 49 (81,7) 26 (76,5)
15. Cay, kahve, kola gibi kafeinli sivilari 0363 0598
tiiketmemeye dikkat ederim. Farkindahk 11 183) 83y
Yiiksek ' ’
Farkindalik Diisiik 36 (60) 20 (58,8)
16. Act, baharatl, eksi, yagh gidalar1 sik 0012 1.000
miktarda tiiketmekten kaginirim. Farkindalik 24 (40) 14 (41,2) ’ 7
Yiiksek '
Farkindalik Diisiik 15 (25) 8 (23,5)
17. Giriiltili ortamlarda sesimi kontrolli 0.025 1.000
bir sekilde kullanmaya dikkat ederim. Fadandahk g 76y 26(765)
Yiiksek '
Farkindalik Disik 20 (33,3) 13 (38,2)
18. Aspirin, ibuprofen ilaglarin1 doktora
danisarak kullanirim. Farkindalik 40 (66,7) 21 (61,8) 0,229 0,658
Yiiksek Y '
Farkindalik Diisiik 27 (45) 14 (41,2)
19. Gece yatmadan 6nce bir seyler yiyip
icmekten kannlrlm. Farkindalik 33 (55) 20 (58 8) 01129 07829
Yiiksek '
20. Tezahiirat yapmak, ses taklitleri Farkindalik Disik 18 (30) 5(14,7)
gerceklestirmek ve ¢iglik atmaktan Farkindalik 2,747 0,135
genellikle kagmirim. a Slh'ikselk 42 (70) 29 (85,3)

*Fisher Exact Ki-kare testi

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorular1 ile ¢alisma saati gruplarinin karsilagtirmalari

incelendiginde “Fisilt1 seklinde konugmamaya ¢alisirim” sorusunda istatistiksel olarak anlaml

farklilik bulundu (p=0,003).

“Fisilt1 seklinde konugsmamaya ¢aligirim” sorusuna verilen yanitlara gore giinliik 3 saat

tizeri calisanlarin %91,2’sinin, 3 saat veya daha az calisanlarin ise %63,3’linlin yiiksek

farkindalik diizeyinde olduklart goriilmektedir.

31



Katilimcilarin ses hijyeni farkindalik diizeyi ile sistemik/kronik hastalig1 olan-olmayan

gruplarin karsilastirilmasi Tablo 4.11°de sunuldu.

Tablo 4.11. Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Sistemik/Kronik Hastalik Olan-Olmayan Gruplarin

Karsilastiriimasi.
Yok Var e p*

1. Giinde 8-10 bardak su igmeye ¢alisirim. Farkindalik Diisiik 18 (34,6) 11 (26,2) 0,773 0,501
Farkindalik Yiksek 34 (65,4) 31 (73,8)

2. Sik sik bogaz temizlemekten ve Farkindalik Disik 31 (59,6) 16 (38,1) 4,304 0,061

okstirmekten kaginirim. Farkindalik Yiiksek 21 (40,4) 26 (61,9)

3. Mentollii, naneli seker-sakiz vb. Farkindalik Disik 34 (65,4) 12 (28,6) 12,60 <0,001

tilketmemeye dikkat ederim. Farkindalik Yiksek 18 (34,6) 30(71,4) 1

4. Yiksek sesle konusmaktan kaginirim. Farkindalik Dusik 21 (40,4) 11 (26,2) 2,085 0,191
Farkindalik Yiksek 31 (59,6) 31 (73,8)

5. Telefonda uzun siire konusmamaya dikkat Farkindalik Dusik 22 (42,3) 17 (40,5) 0,032 1,000

ederim. Farkindalik Yiksek 30 (57,7) 25 (59,5)

6. Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda Farkindalik Diisik 20 (38,5) 6(14,3) 6,787 0,011

bulunmaktan kaginirim. Farkindalik Yiksek 32 (61,5) 36 (85,7)

7. Yoruldugumu hissettigim zamanlarda sesimi ~ Farkindahk Disik 17 (32,7) 9(21,4) 1,473 0,254

kullanmamaya, dinlendirmeye ¢aligirim. Farkindalik Yiksek 35 (67,3) 33 (78,6)

8. Dogru postiir kullanimina dikkat ederim. Farkindalik Dusik 13 (25) 13(31) 0,411 0,644
Farkindalik Yiiksek 39 (75) 29 (69)

9. Fisilt1 seklinde konugsmamaya ¢aligirim. Farkindalik Disik 15 (28,8) 10 (23,8) 0,302 0,644
Farkindalik Yiksek 37 (71,2) 32(76,2)

10. Stresli ve gergin ortamlardan uzak Farkindalik Disik 26 (50) 19 (45,2) 0,211 0,682

durmaya dikkat ederim. Farkindalik Yiksek 26 (50) 23 (54,8)

11. Siit Griinleri tiiketimini azaltmaya dikkat Farkindalik Diigik 40 (76,9) 23 (54,8) 5,163 0,029

ederim. Farkindalik Yiiksek 12 (23,1) 19 (45,2)

12. Asir1 alkol tiiketiminden kagimirim. Farkindalik Dusik 16 (30,8) 8(19) 1,679 0,238
Farkindalik Yiiksek 36 (69,2) 34 (81)

13. Sigara igmemeye dikkat ederim. Farkindalik Disiik 24 (46,2) 14 (33,3) 1,586 0,291
Farkindalik Yiksek 28 (53,8) 28 (66,7)

14. Uyku diizenime dikkat ederim. Farkindalik Disik 17 (32,7) 19 (45,2) 1,548 0,286
Farkindalik Yiksek 35 (67,3) 23 (54,8)

15. Cay, kahve, kola gibi kafeinli sivilari Farkindalik Diisik 41 (78,8) 34 (81) 0,064 1,000

tilketmemeye dikkat ederim. Farkindalik Yiksek 11 (21,2) 8 (19)

16. Aci, baharatl, eksi, yagh gidalari sik Farkindalik Diisik 30 (57,7) 26 (61,9) 0,171 0,833

miktarda tiiketmekten kaginirim. Farkindalik Yiksek 22 (42,3) 16 (38,1)
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Tablo 4.11. (devam) Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Sistemik/Kronik Hastaligi Olan-Olmayan
Gruplarin Karsilagtirilmasi.

Yok Var e p*

17. Giiriiltiilii ortamlarda sesimi kontrollii bir Farkindalik Diisik 14 (26,9) 9 (214) 0380 0,632
sekilde kullanmaya dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 38 (73,1) 33 (78,6) ' ’

18. Aspirin, ibuprofen ilaglarmi doktora Farkindalik Dusik 19 (36,5) 14 (33,3) 0105 0829
danisarak kullanirim. Farkindalik Yiiksek 33 (63,5) 28 (66,7) ’

19. Gece yatmadan dnce bir seyler yiyip Farkindalik Duisik 26 (50) 15 (35,7) 1098 0211
igmekten kaginirim. Farkindalik Yiksek 26 (50) 27 (64,3) ’

20. Tezahtrat yapmak, ses taklitleri Farkindalik Distik 15 (28,8) 8 (19)

gergeklestirmek ve ¢iglik atmaktan genellikle 1,207 0,338
kag]nlrlm. Farkindalik Yiiksek 37 (71,2) 34 (81)

*Fisher Exact Ki-kare testi

Ses hijyeni farkindahik diizeyi sorulari ile kronik hastaligi olan-olmayan gruplarin
karsilastirilmasi incelendiginde “Mentollii, naneli seker-sakiz vb. tiikketmemeye dikkat
ederim”,“ Kuru, dumanh ve tozlu ortamlarda bulunmaktan kagmirim” ve “Siit diriinleri
tiketimini azaltmaya dikkat ederim” sorularinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulundu
(sirastyla p<0,001; p=0,011 ve p=0,029).

“Mentollii, naneli seker-sakiz vb. tiketmemeye dikkat ederim” sorusuna verilen
yanitlara gore kronik hastaligi olanlarin %71,4’{inlin, kronik rahatsizligi olmayanlarin ise
%34,6’s1n1n yiiksek farkindalik diizeyinde olduklari goriilmektedir.

“Kuru, dumanl ve tozlu ortamlarda bulunmaktan kag¢inirim” sorusuna verilen yanitlara
gore kronik hastaligi olanlarin %85,7’sinin, kronik rahatsizligi olmayanlarin ise %61,5’inin
yiiksek farkindalik diizeyinde olduklar1 goriilmektedir.

“Stit trtinleri tiiketimini azaltmaya dikkat ederim” sorusuna verilen yanitlara gore ise
kronik hastalig1 olanlarin %45,2’sinin, kronik rahatsizligi olmayanlarin ise %23,1’inin yiiksek
farkindalik diizeyinde olduklar1 goriilmektedir.

Katilimcilarin ses hijyeni farkindalik diizeyi ile profesyonel ses egitimi gruplarinin

karsilastirilmasi Tablo 4.12de sunuldu.
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Tablo 4.12. Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Profesyonel Ses Egitimi Gruplarinin Karsilastirilmasi.

Hayir Evet e p*
Farkindalik Dissik 13 (37,1) 16 (27,1)
1. Giinde 8-10 bardak su igmeye ¢alisirim. 1,035 0,359
Farkindalik Yiiksek 22 (62,9) 43 (72,9)
2. Sik sik bogaz temizlemekten ve ksiirmekten Farkindalik Diisik 20 (57,1) 27 (45,8) 1138 0.394
kagmirim. Farkindalik Yiksek 15 (42,9) 32 (54,2) '
3. Mentollii, naneli seker-sakiz vb. tiikketmemeye Farkindalik Disik 17 (48,6) 29 (49,2) 0.003 1.000
dikkat ederim. Farkindalik Yiksek 18 (51,4) 30 (50,8) '
Farkindalik Diisik 11 (31,4) 21 (35,6)
4. Yiksek sesle konusmaktan kaginirim. 0,170 0,822
Farkindalik Yiiksek 24 (68,6) 38 (64,4)
5. Telefonda uzun siire konusmamaya dikkat Farkindalik Disik 12 (34,3) 27 (45,8) 1192 0.290
ederim. Farkindalik Yiiksek 23 (65,7) 32 (54,2) '
6. Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda Farkindalik Dusik 11 (31,4) 15 (254) 0.396 0.635
bulunmaktan kagmurim. Farkindalik Yiksek 24 (68,6) 44 (74,6) ’
7. Yoruldugumu hissettigim zamanlarda sesimi Farkindalik Disik 11 (31,4) 15 (25,4) 0396 0.635
kU”anmamaya., dinlendirmeye QallSII'lIn. Farkindalik Yiiksek 24 (68,6) 44 (74,6) ' '
Farkindalik Diisiik 12 (34,3) 14 (23,7)
8. Dogru postiir kullanimina dikkat ederim. 1,224 0,341
Farkindalik Yiiksek 23 (65,7) 45 (76,3)
Farkindalik Diigik 9 (25,7) 16 (27,1)
9. Fusilt1 seklinde konusmamaya ¢aligirim. 0,022 1,000
Farkindalik Yiksek 26 (74,3) 43 (72,9)
10. Stresli ve gergin ortamlardan uzak durmaya Farkindalik Disiik 18 (51,4) 27 (45,8) 0283 0671
dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 17 (48,6) 32 (54,2) ’
11. Siit {iriinleri tiketimini azaltmaya dikkat Farkindalik Disiik 25 (71,4) 38 (64,4) 0490 0507
ederim. Farkindalik Yiksek 10 (28,6) 21 (35,6) '
Farkindalik Diisiik 10 (28,6) 14 (23,7)
12. Asir1 alkol tiiketiminden kaginirim. 0,271 0,631
Farkindalik Yiksek 25 (71,4) 45 (76,3)
Farkindalik Disiik 15 (42,9) 23 (39)
13. Sigara icmemeye dikkat ederim. 0,137 0,828
Farkindalik Yiiksek 20 (57,1) 36 (61)
Farkindalik Diisik 10 (28,6) 26 (44,1)
14. Uyku diizenime dikkat ederim. 2,232 0,188
Farkindalik Yiiksek 25 (71,4) 33 (55,9)
15. Cay, kahve, kola gibi kafeinli svilart Farkindalik Diisik 25 (71,4) 50 (84,7) 2416 0.183
tiiketmemeye dikkat ederim. Farkindalik Yiksek 10 (28,6) 9 (153) '
16. Aci, baharatli, eksi, yagl gidalar sik miktarda Farkindalik Distk 17 (48,6) 39 (66,1) 2803 0.128
tiketmekten kaginirim. Farkindahk Yiiksek 18 (51,4) 20 (33,9) ’
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Tablo 4.12. (devam) Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Profesyonel Ses Egitimi Alan-Almayan
Gruplarin Karsilagtirilmasi.

Hayir Evet e p*

17. Giiriiltiilii ortamlarda sesimi kontrollii bir Farkindalik Diigiik 10 (28,6) 13 (22)

. . . 0,508 0,620
sekilde kullanmaya dikkat ederim. Farkindalik Yiiksek 25 (71,4) 46 (78)
18. Aspirin, ibuprofen ilaglarini doktora danigarak Farkindalik Disik 12 (34,3) 21 (35,6) 0.016 1000
kullanirim. Farkindalik Yiiksek 23 (65,7) 38 (64,4) '
19. Gece yatmadan énce bir seyler yiyip icmekten ~ Farkindalik Disiik 14 (40) 27 (45,8) 0297 0.669
kaginirim. Farkindalik Yiksek 21 (60) 32 (54,2) ’
20. Tezahiirat yapmak, ses taklitleri Farkindalik Diigik 7 (20) 16 (27,1)
gergeklestirmek ve ¢iglik atmaktan genellikle 0,602 0,470
kag]nlrlm. Farkindalik Yiksek 28 (80) 43 (72,9)

*Fisher Exact Ki-kare testi

Ses hijyeni farkindahk diizeyi sorular ile ile profesyonel ses egitimi alan-almayan
gruplarin karsilastirilmasi incelendiginde herhangi bir soru igin istatistiksel olarak anlamli
farklilik bulunmadi (Tablo 4.12).
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Katilimcilarin ses hijyeni farkindalik diizeyi ile ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi

olan-olmayan gruplarin karsilagtirilmas1 Tablo 4.13’te sunuldu.

Tablo 4.13. Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Ses Hijyeni/\VVokal Hijyen Hakkindaki Bilgisi Olan-

Olmayan Gruplarin Karsilastiriimasi.

Hayir Evet a p*
Farkindalik Diigik 21 (42,9)  8(17,8)
1. Giinde 8-10 bardak su igmeye ¢aligirim. 6,916 0,013
Farkindalik 59 (57 1) 37 (82,2)
Yiksek
Farkindalik Diisik 33 (67,3) 14 (31,1)
2. Sik sik bogaz temizlemekten ve
oksiirmekten kaginirim. Farkindalik o (327)  31(68.9) 12,320 0,001
Yiiksek ’ '
Farkindalik Diisiik 32 (65,3) 14 (31,1)
3. Mentollii, naneli seker-sakiz vb.
tﬁketmemeye dikkat ederim. Farkindahk 17 (34 7) 31 (68 9) 10,976 0,001
Yiiksek ’ '
Farkindalik Diisiik 17 (34,7)  15(33,3)
4. Yiksek sesle konusmaktan kagimnirim. 0,019 1,000
Farkindahk 5, 65 2y 30 (66,7)
Yiksek
Farkindalik Diisiik 24 (49) 15 (33,3)
5. Telefonda uzun siire konusmamaya dikkat
ederim. Farkindalik 25 (51) 30 (66,7) 2,366 0,146
Yiiksek '
Farkindalik Disiik 18 (36,7) 8 (17,8)
6. Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda
bulunmaktan kannlrlm. Farkindahk 31 (63 3) 37 (82 2) 4213 0,064
Yiksek ' '
Farkindalik Dusiik 19 (38,8) 7 (15,6)
7. Yoruldugumu hissettigim zamanlarda sesimi 6321 0.020
kullanmamaya, dinlendirmeye galisirim. Farkindalik 5, 612) 38(844) :
Yiiksek ’ '
Farkindalik Diigik 21 (42,9)  5(11,1)
8. Dogru postiir kullanimina dikkat ederim. Farkindahk 11,815 0,001
Yiiksek 28 (57,1) 40(88,9)
Farkindalik Disiik 16 (32,7) 9 (20)
9. Fusiltr seklinde konusmamaya ¢aligirim. Farkindalik 33 (67.9) 36 (80) 1,924 0,243
Yiksek '
Farkindalik Diisiik 24 (49) 21 (46,7)
10. Stresli ve gergin ortamlardan uzak durmaya
dikkat ederim. Fartkindalk o0 o0 oy mag 0 00
Yiksek '
Farkindalik Diisiik 39 (79,6) 24 (53,3)
11. Siit Girtinleri tiketimini azaltmaya dikkat
- 7,318 0,009
ederim. Farkindalik ! !
Yiiksek 10 (20,4) 21 (46,7)
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Tablo 4.13. (devam) Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi ile Ses Hijyeni/\VVokal Hijyen Hakkinda Bilgisi

Olan-Olmayan Gruplarin Karsilagtirilmasi.

Hay1r Evet x2 p*
Farkindalik Diisiik 14 (28,6) 10 (22,2)
12. Asir1 alkol tiiketiminden kaginirim. Farkindalik 0,497 0,636
Yiiksek 35(71,4) 35(77,8)
Farkindalik Disik 22 (44,9) 16 (35,6)
13. Sigara igmemeye dikkat ederim. Farkindalik 27(550) 20 (64.4) 0,850 0,404
Yiksek ' '
Farkindalik Diisik 22 (44,9) 14 (31,1)
14. Uyku diizenime dikkat ederim. Farkindalik 27(85.1) 31 (68.9) 1,887 0,205
Yiksek ' '
Farkindalik Disik 41 (83,7) 34 (75,6)
15. Cay, kahve, kola gibi kafeinli sivilari 0959 0.442
tiiketmemeye dikkat ederim, Farkindalik g (15 3) 11 240y ’
Yiiksek ' '
Farkindalik Diisiik 31 (63,3) 25 (55,6)
16. Act, baharatl, eksi, yagh gidalar1 sik 0579 0530
miktarda tiikketmekten kaginirim. Farkindalik 18(36,7) 20 (44,4) ’ 7
Yiksek ' '
Farkindalik Disiik 15 (30,6) 8 (17,8)
17. Guriltila ortamlarda sesimi kontrollii bir 2091 0.160
sekilde kullanmaya dikkat ederim. Farkindalik 5, 69.4) 37(822) :
Yiiksek
o . Farkindalik Diisiik 22 (44,9) 11 (24,4)
18. Aspirin, ibuprofen ilaglarin1 doktora 4308 0,052
danisarak kullanirim. Farkindalik 27 (55,1) 34 (75,6)
Yiksek ' '
i ) o Farkindalik Diisiik 28 (57,1) 13 (28,9)
s ooy s oy " O
Yiksek ' '
20. Tezahiirat yapmak, ses taklitleri Farkindalik Disik 16 (32,7) 7 (15,6)
gerceklestirmek ve ¢iglik atmaktan genellikle Farkindahk 3,710 0,060
kagimnirim. ar Slh'iks;k 33(67,3) 38(84,4)

*Fisher Exact Ki-kare testi

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorular ile ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olan-
olmayan gruplarin karsilastirilmalari incelendiginde “Giinde 8-10 bardak su igmeye ¢alisirim”,
“Sik sik bogaz temizlemekten ve oksiirmekten kaginirim”, “Mentolli, naneli seker-sakiz vb.
tilketmemeye dikkat ederim”, “Yoruldugumu hissettigim zamanlarda sesimi kullanmamaya,
dinlendirmeye calisirim”, “Dogru postiir kullanimina dikkat ederim”, “Siit {irlinleri tiikketimini

azaltmaya dikkat ederim” ve “Gece yatmadan o6nce bir seyler yiyip igmekten kaginirim”
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sorularinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulundu (sirasiyla p=0,013; p=0,001; p=0,001,
p=0,020; p=0,001; p=0,009 ve p=0,007).

“Giinde 8-10 bardak su i¢gmeye ¢alisinm” sorusuna verilen yanitlara gore ses
hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olanlarin %82,2’sinin, ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda
bilgisi olmayanlarin ise %57,1’inin yiiksek farkindalik diizeyinde olduklar1 gorilmektedir.

“Sik sik bogaz temizlemekten ve oksiirmekten kaginirim” sorusuna verilen yanitlara
gore ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olanlarin %68,9’unun, ses hijyeni/vokal hijyen
hakkinda bilgisi olmayanlarin ise %32,7’°sinin yiiksek farkindalik diizeyinde olduklari
goriilmektedir.

“Mentollii,, naneli seker-sakiz vb. tiiketmemeye dikkat ederim” sorusuna verilen
yanitlara gore ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olanlarin %68,9’unun, ses hijyeni/vokal
hijyen hakkinda bilgisi olmayanlarin ise %34,7°sinin yiiksek farkindalik diizeyinde olduklari
goriilmektedir.

“Yoruldugumu hissettigim zamanlarda sesimi kullanmamaya, dinlendirmeye caligirim”
sorusunda verilen yanitlara gore ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olanlarin
%84,4tinlin, ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olmayanlarm ise %61,2’sinin yiiksek
farkindalik diizeyinde olduklart goriilmektedir.

“Dogru postiir kullanimma dikkat ederim” sorusunda verilen yanitlara gore ses
hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olanlarin %88,9’unun, ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda
bilgisi olmayanlarin ise %57,1’inin yiiksek farkindalik diizeyinde olduklar1 goriillmektedir.

“Siit trtinleri tiketimini azaltmaya dikkat ederim” sorusuna verilen yanitlara gore ses
hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olanlarin %46,7’sinin, ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda
bilgisi olmayanlarin ise %20,4 {inlin yiiksek farkindalik diizeyinde olduklari goriilmektedir.

“Gece yatmadan o6nce bir seyler yiyip igmekten kagimirim” sorusuna verilen yanitlara
gore ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olanlarin %71,1’inin, ses hijyeni/vokal hijyen
hakkinda bilgisi olmayanlarin ise %42,9’unun yiiksek farkindalik diizeyinde olduklar

goriilmektedir.
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4.3. SES YORGUNLUGU OLCEGI’NE ILiSKiN BULGULAR

Katilimcilarin ses yorgunlugu olgegi skorlarma iliskin tanimlayict istatistikler Tablo
4.14’te belirtildi.

Tablo 4.14. Ses Yorgunlugu Olgegi Skorlarma Iliskin Tanimlayic: istatistikler.

Ort+Std Sapma Ortanca (Min-Maks)
Yorgunluk ve kaginma 15,03+8,04 15 (0-37)
Fiziksel rahatsizlik 3,4+3,74 2 (0-18)
Dinlenme ile iyilesme 8,0243,23 9 (0-12)
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Katilmeilarin = ses  yorgunlugu oOlgek skorlar1  bakimindan yas gruplarin

karsilagtirilmasi Tablo 4.15°te sunuldu.

Tablo 4.15. Ses Yorgunlugu Olgek Skorlar1 Bakimindan Yas Gruplarmin Karsilastiriimast.

<40 yas (n=52) >=40 yas (n=42) t p*
Yorgunluk ve kaginma 14,42+8,61 15,79+7,32 -0,829 0,409
Fiziksel rahatsizlik 3,73t4,4 3+2,71 0,989 0,325
Dinlenme ile iyilesme 8,21+3,18 7,79+3,31 0,631 0,529

*Welch t testi

Ses yorgunlugu 6lgek skorlar1 bakimindan yas gruplari arasinda istatistiksel olarak
anlaml farklilik yoktur (Tablo 4.15).

Yorgunluk ve kaginma skorlar1 bakimindan 40 yas alt1 grup ortalamasi (14,42+8,61) ile
40 yas Ve lizeri grup ortalamasi (15,79+7,32) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
(t=-0,829; p=0,409).

Fiziksel rahatsizlik skorlari bakimindan 40 yas alt1 grup ortalamasi (3,73+4,4) ile 40 yas
ve lizeri grup ortalamasi (3+2,71) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=0,989;
p=0,325).

Dinlenme ile iyilesme skorlari bakimindan 40 yas alt1 grup ortalamasi (8,21+3,18) ile
40 yas Ve tizeri grup ortalamasi (7,79+3,31) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
(t=0,631; p=0,529).
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Katilimeilarin - ses  yorgunlugu o6l¢ek skorlari bakimindan cinsiyet gruplarinin

karsilagtirilmasi Tablo 4.16°da sunuldu.

Tablo 4.16. Ses Yorgunlugu Olgek Skorlar1 Bakimindan Cinsiyet Gruplarinin Karsilastiriimasi.

Kadin (n=38) Erkek (n=56) t p*
Yorgunluk ve kaginma 13,747 15,91+8,63 -1,343 0,183
Fiziksel rahatsizlik 3,89+3,47 3,07+3,9 1,073 0,286
Dinlenme ile iyilesme 8,16%3,31 7,93%3,2 0,334 0,739

*Welch t testi

Ses yorgunlugu 6lgek skorlari bakimindan cinsiyet gruplar arasinda istatistiksel olarak
anlaml1 farklilik yoktur (Tablo 4.16.).

Yorgunluk ve kaginma skorlar1 bakimindan kadinlarin ortalamasi (13,74+7) ile
erkeklerin ortalamasi (15,91+8,63) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=-1,343;
p=0,183).

Fiziksel rahatsizlik skorlar1 bakimindan kadinlarin ortalamasi (3,89+3,47) ile erkeklerin
ortalamasi (3,07+3,9) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=1,073; p=0,286).

Dinlenme ile iyilesme skorlart bakimindan kadinlarin ortalamasi (8,16+3,31) ile
erkeklerin ortalamasi (7,93+3,2) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=0,334;
p=0,739).
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Katilimcilarin ses yorgunlugu dlgek skorlart bakimindan egitim durumu gruplarinin

karsilagtirilmasi Tablo 4.17°de sunuldu.

Tablo 4.17. Ses Yorgunlugu Olgek Skorlar1 Bakimindan Egitim Durumu Gruplarmnin Karsilastiriimast.

On lisans+Lisans (n=63) YL+Doktora (n=31) t p*
Yorgunluk ve kaginma 13,4+7,59 18,35+8,03 -2,865 0,006
Fiziksel rahatsizlik 2,86+2,87 4,52+4,94 -1,732 0,091
Dinlenme ile iyilesme 7,87+£3,52 8,324+2,56 -0,704 0,484

*Welch t testi

Ses yorgunlugu 6lgek skorlar1 bakimindan egitim gruplari karsilastirildiginda yorgunluk
ve kaginma boyutunda yiiksek lisans ve doktora egitimi alanlarin ortalamasi (18,35+8,03) 6n
lisans ve lisans egitimi alanlarin ortalamasindan (13,4+7,59) istatistiksel olarak anlamli
diizeyde yiiksek bulundu (p=0,006).

Fiziksel rahatsizlik skorlar1 bakimindan 6n lisans veya lisans egitim diizeyinden mezun
olanlarin ortalamasi (2,86+2,87) ile yiiksek lisans veya doktora diizeyinde mezun olanlarin
ortalamasi (4,52+4,94) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=-1,732; p=0,091).

Dinlenme ile iyilesme skorlar1 bakimindan 6n lisans veya lisans egitim diizeyinden
mezun olanlarin ortalamasi (7,87+3,52) ile yiiksek lisans veya doktora diizeyinde mezun
olanlarin ortalamasi (8,32+2,56) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=-0,704;
p=0,484).
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Katilimcilarin ses yorgunlugu 6lgek skorlart bakimindan ¢alisma siiresi (yil) gruplarinin

karsilagtirilmasi Tablo 4.18de sunuldu.

Tablo 4.18. Ses Yorgunlugu Olgek Skorlari Bakimindan Calisma Siiresi (Yil) Gruplarinin
Karsilastirilmasi.

<=11 y1l (n=44) >11 yil (n=50) t p*
Yorgunluk ve kaginma 15,34+9,29 14,76+6,85 0,341 0,734
Fiziksel rahatsizlik 3,61+4,45 3,22+3,01 0,495 0,622
Dinlenme ile iyilesme 7,52+3,28 8,46+3,14 -1,409 0,162

*Welch t testi

Ses yorgunlugu olgek skorlar1 bakimindan galisma siiresine gore olusturulan gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik yoktur (Tablo 4.18).

Yorgunluk ve ka¢inma skorlari bakimindan 11 yil ve alti ¢alisma siiresine sahip
olanlarin ortalamasi (15,34+9,29) ile 11 yildan uzun ¢aligsma siiresine sahip olanlarin ortalamasi
(14,76+6,85) arasinda istatistiksel olarak anlaml fark yoktur (t=0,341; p=0,734).

Fiziksel rahatsizlik skorlari bakimindan 11 yil ve alt1 caligma siiresine sahip olanlarin
ortalamasi (3,61+4,45) ile 11 yildan uzun c¢alisma siiresine sahip olanlarin ortalamasi
(3,22+3,01) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=0,495; p=0,622).

Dinlenme ile iyilesme skorlar1 bakimindan 11 y1l ve alt1 ¢alisma siiresine sahip olanlarin
ortalamasi (7,52+3,28) ile 11 yildan uzun ¢alisma siiresine sahip olanlarin ortalamasi
(8,46+3,14) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=-1,409; p=0,162).
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Katilimcilarin ses yorgunlugu o6l¢ek skorlart bakimindan galisma saati gruplarinin

karsilagtirilmasi Tablo 4.19°da sunuldu.

Tablo 4.19. Ses Yorgunlugu Olgek Skorlar1 Bakimindan Calisma Saati Gruplarmin Karsilastiriimast.

<=3 saat (n=60) >3 saat (n=34) t p*
Yorgunluk ve kaginma 15,6548,47 13,94+7,23 1,034 0,304
Fiziksel rahatsizlik 3,77+4,11 2,76+2,91 1,375 0,173
Dinlenme ile iyilesme 8,12+3,35 7,85£3,05 0,389 0,698

*Welch t testi

Ses yorgunlugu o6lgek skorlart bakimindan ¢alisma saatine gore olusturulan gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik yoktur (Tablo 4.19).

Yorgunluk ve kagmmma skorlar1 bakimmdan giinliik 3 saat ve daha az calisanlarin
ortalamasi (15,65+8,47) ile giinliik 3 saatten ¢ok ¢alisanlarin ortalamasi (13,94+7,23) arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=1,034; p=0,304).

Fiziksel rahatsizlik skorlar1 bakimindan giinliik 3 saat ve daha az galisanlarin ortalamasi
(3,77+4,11) ile giinliik 3 saatten ¢ok calisanlarin ortalamasi (2,76+2,91) arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark yoktur (t=1,375; p=0,173).

Dinlenme ile iyilesme skorlar1 bakimindan giinlik 3 saat ve daha az c¢alisanlarin
ortalamasi (8,12+3,35) ile giinliik 3 saatten ¢ok calisanlarin ortalamasi (7,85+3,05) arasinda
istatistiksel olarak anlaml fark yoktur (t=0,389; p=0,698).
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Katilimcilarin ses yorgunlugu 6lcek skorlart bakimindan sistemik/kronik hastaligi olan-

olmayan gruplarin karsilastirilmas1 Tablo 4.20°de sunuldu.

Tablo 4.20. Ses Yorgunlugu Olgek Skorlar1 Bakimindan Sistemik/Kronik Hastaligi Olan-Olmayan
Gruplarm Karsilastirilmasi.

Yok (n=52) Var (n=42) t p*
Yorgunluk ve Kaginma 14,88+8,74 15,21+7,19 -0,201 0,841
Fiziksel rahatsizlik 3,35+3,68 3,48+3,85 -0,166 0,869
Dinlenme ile iyilesme 8,21+3,29 7,79+3,17 0,637 0,526

*Welch t testi

Ses yorgunlugu 6lgek skorlari bakimindan kronik rahatsizligi olan ve olmayan gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik yoktur (Tablo 4.20).

Yorgunluk ve kaginma skorlar1 bakimindan kronik hastaligi olmayanlarin ortalamasi
(14,88+8,74) ile kronik hastaligi olanlarin ortalamasi (15,21+7,19) arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark yoktur (t=-0,201; p=0,841).

Fiziksel rahatsizlik skorlari bakimindan kronik hastaligi olmayanlarin ortalamasi
(3,35+3,68) ile kronik hastalig1 olanlarin ortalamasi (3,48+3,85) arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark yoktur (t=-0,166; p=0,869).

Dinlenme ile iyilesme skorlari bakimindan kronik hastaligi olmayanlarin ortalamasi
(8,21+3,29) ile kronik hastalig1 olanlarin ortalamasi (7,79+3,17) arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark yoktur (t=0,637; p=0,526).
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Katilimcilarin ses yorgunlugu 6l¢ek skorlart bakimindan ses ile ilgili profesyonel egitim
alan-almayan gruplarin karsilastiritlmasi1 Tablo 4.21°de sunuldu.

Tablo 4.21. Ses Yorgunlugu Olgek Skorlari Bakimindan Profesyonel Ses Egitimi Alan-Almayan
Gruplarm Karsilastirilmasi.

Hayir (n=35) Evet (n=59) t p*
Yorgunluk ve kaginma 15,57+9,12 14,7117 .4 0,473 0,638
Fiziksel rahatsizlik 3,57+4,42 3,31+3,3 0,309 0,759
Dinlenme ile iyilesme 8,4+3,49 7,83,07 0,847 0,400

*Welch t testi

Ses yorgunlugu 6lgek skorlar1 bakimindan profesyonel ses egitimi alan ve almayan
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik yoktur (Tablo 4.21).

Yorgunluk ve kaginma skorlar1 bakimindan profesyonel ses egitimi almayanlarin
ortalamasi (15,57+9,12) ile profesyonel ses egitimi alanlarin ortalamasi (14,71+7,4) arasinda
istatistiksel olarak anlaml fark yoktur (t=0,473; p=0,638).

Fiziksel rahatsizlik skorlart bakimindan profesyonel ses egitimi almayanlarin ortalamasi
(3,57+4,42) ile profesyonel ses egitimi alanlarin ortalamasi (3,31+3,3) arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark yoktur (t=0,309; p=0,759).

Dinlenme ile iyilesme skorlar1 bakimindan profesyonel ses egitimi almayanlarin
ortalamasi (8,4+3,49) ile profesyonel ses egitimi alanlarin ortalamasi (7,8+3,07) arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=0,847; p=0,400).
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Katilimcilarin ses yorgunlugu 6lgek skorlart ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi

olan-olmayan gruplarin karsilagtirilmas1 Tablo 4.22°de sunuldu.

Tablo 4.22. Ses Yorgunlugu Olgek Skorlar1 Bakimindan Ses Hijyeni/Vokal Hijyen Hakkinda Bilgisi
Olan-Olmayan Gruplarin Karsilastirilmasi.

Hayir (n=49) Evet (n=45) t* p*
Yorgunluk ve kaginma 15,29+8,82 14,76x7,19 0,320 0,749
Fiziksel rahatsizlik 3,14+3,27 3,69+4,21 -0,698 0,487
Dinlenme ile iyilesme 7,88+3,26 8,18+3,22 -0,449 0,654

*Welch t testi

Ses yorgunlugu 6lgek skorlart bakimindan ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olan
ve olmayan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik yoktur (Tablo 4.22).
Yorgunluk ve kaginma skorlar1 bakimindan ses hijyeni/vocal hijyen hakkinda bilgisi
olmayanlarin ortalamas: (15,29+8,82) ile ses hijyeni/vocal hijyen hakkinda bilgisi olanlarin
ortalamasi (14,76+7,19) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=0,320; p=0,749).
Fiziksel rahatsizlik skorlar1 bakimindan ses hijyeni/vocal hijyen hakkinda bilgisi
olmayanlarin ortalamasi (3,14+3,27) ile ses hijyeni/vocal hijyen hakkinda bilgisi olanlarin
ortalamasi (3,69+4,21) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=-0,698; p=0,487).
Dinlenme ile iyilesme skorlar1 bakimindan ses hijyeni/vocal hijyen hakkinda bilgisi
olmayanlarin ortalamas1 (7,88+3,26) ile ses hijyeni/vocal hijyen hakkinda bilgisi olanlarin
ortalamasi (8,18+3,22) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (t=-0,449; p=0,654).
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5. TARTISMA

5.1. TARTISMA

Bu ¢alismada Istanbul’da radyo sunucusu olarak ¢alismakta olan bireylerin ses hijyeni
hakkindaki farkindalik diizeyleri ve ses yorgunluklarinin demografik bilgiler agisindan
incelenmesi amaclandi.

Sataloff’a gore profesyonel ses kullanicilari; sarkicilar, tiyatrocular, 6gretmenler,
avukatlar, televizyon ve radyo sunuculari vb. mesleklerini devam ettirebilmek igin ses
kalitelerini korumak durumunda olan bireyler seklinde tanimlanmaktadir. Dolayisiyla
profesyonel ses kullanicilar1 arasinda yer alan baz1 meslek gruplari, ses kalitelerini koruma
konusunda daha fazla hassasiyet gostermek durumundadir (Sezin, 2017).

Calismamizdaki bulgular incelendiginde ses hijyeni farkindalik diizeyi sorulari ile yas
gruplarinin karsilastirilmalarinda “Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda bulunmaktan kaginirim”
ve “Uyku diizenime dikkat ederim” sorularinda istatistiksel olarak anlamlilik bulundu ve iki
soru i¢in de 40 yas ve istii grubun %83,3’liik oranla yiiksek farkindalikta oldugu goriildii.

Sigara igmemeye dikkat ederim sorusu ile yas degiskeni arasinda anlamli farklilik
goriilmedi. Ilgili literatiire bakildiginda Timmermans’m 2003 yilinda yaptig, ileride radyo
sunucusu olacak 27 ogrenci (15 erkek, 12 kadin) ve 53 (33 erkek ve 20 kadin) radyo
sunucusunun yer aldig, iki gruptan olusan ve ses hijyeni hakkindaki bilginin incelendigi anket
caligmasinda 35-44 yagslar1 arasinda sigara igen bireylerin, geng gruba kiyasla daha fazla oldugu
belirtilmis fakat anlamli bulunmamistir (E: %43; K: %31).

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorular1 ile cinsiyet gruplari Kkarsilagtirilmalart
incelendiginde “Gece yatmadan once bir seyler yiyip igmekten kagmirim” sorusunda
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulundu; kadmnlarin %71,1, erkeklerin ise %46,4 oraninda
yiiksek farkindalik diizeyinde oldugu goriildii.

Calismamizda cinsiyet degiskeni ile sigara igmemeye dikkat ederim sorusu arasinda
anlamli farklilik bulunmazken Timmermans’in (2003) ¢alismasinda ise radyo sunucular1 grubu
arasinda sigara igenlerin sayis1 kadinlarda (%10) disiik, erkeklerde ise oldukg¢a yiiksek
cikmustir (%33).
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Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorulari ile egitim durumu gruplarinin karsilastiriimasi
incelendiginde “Mentollii, naneli seker-sakiz vb. tiiketmemeye dikkat ederim” sorusunda
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulundu. Diger sorularda ise anlamli farklilik gériilmedi.

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorular1 ile ¢alisma stiresi (yil) gruplarmin
karsilagtirilmasi incelendiginde “Kuru, dumanl ve tozlu ortamlarda bulunmaktan kaginirim”
ve “Uyku diizenime dikkat ederim” sorularinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulundu.

Divya’nin 2019’da yapmis oldugu 38 radyo sunucusundan olusan ¢alismada bireyler,
mesleki deneyim yilina gore iki gruba ayrilmistir. Birinci grupta radyo sunuculugu alaninda bir
yillik deneyime sahip 20 katilimci yer alirken ikinci grupta bir yildan fazla deneyime sahip,
hala caligmakta olan 18 katilimci yer almistir. Calismada mesleki deneyimin ses hijyeni
farkindalig1 tizerinde olumlu bir etkisinin olmadigi ve radyo sunucularinin ses hijyenine karsi
farkindaliginin ¢ok az oldugu belirtilmistir. Calismamizda ise ses hijyeni farkindalik diizeyine
iligkin 20 sorunun caligsma siiresi (y1l) gruplart ile karsilagtiriimalarina bakildiginda sadece iki
soruda anlamli fark goriildii.

Ayrica Divya (2019), calismasinda bir yildan fazla deneyimi olan radyo sunucularinda
kafein tiiketimi, sigara kullanimi ve baharatli yiyeceklerin alimi konularinda farkindaligin
olmadigini bildirilmistir. Calismamizi destekler sekilde ‘Cay, kahve, kola gibi kafeinli sivilari
tiketmemeye ¢alirim’ sorusunda 11 yildan fazla ¢alisan gurup %80 oranla, 11 yil ve daha az
stire ¢alisan grup ise %79,5 oranla diistiik farkindalikta bulundu. Aci, baharath, eksi, yagh
gidalar1 sik miktarda tiiketmekten kaginirim sorusunda ise 11 yildan fazla ¢alisan grubun %52,
11 yil ve daha az siire galisan grubun ise %68,2 oraninda diisiik farkindaliga sahip oldugu
belirlendi. Bu sorular ile meslekte ¢aligsma siiresi arasinda anlamli farklilik bulunamadi.

Timmermans’in 2003 teki ¢alismasinda radyo profesyonellerinde ses hijyeninin radyo
sunuculugu 6grencilerine gore daha iyi olup olmadiginin arastirtlmasi amaglanmis ve yas,
mesleki deneyim gibi degiskenlerin ses hijyeni aliskanliklarin1 olumlu yonde etkilemeleri
beklenmistir. Calisma sonuglarinda radyo sunucularinin oldukga fazla sigara (%28) ve kahve
ictigi gorilmiistiir (ortalama giinde dort fincan). Calismada radyo sunucularinin bazilarmin
giinde yaklasik dort fincan, bazilarinin da giinde on fincandan fazla kahve ictigi bildirilirken
daha geng grup olan amatér radyo sunuculugu 6grencilerinin ise giinde ortalama bir fincan ictigi
belirtilmistir. Anketin sonuglari, arastirmacilarin radyo sunucularinin daha gen¢ grup olan
amator radyo sunuculugu ogrencilerine gore ses hijyeni agisindan farkindaliginin daha iyi
olacagi hipotezini desteklememistir. Bununla birlikte, radyo sunucularinin anlamli diizeyde

daha fazla kahve igtigi, daha fazla ses yorgunlugu ve strese sahibi olduklar1 bildirilmistir.
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Ayrica caligmalarinda profesyonel ses kullanicilarina iliskin etkili bir ses hijyeni
programi gelistirmek adina aragtirmalarin yapilmasi gerektigi sonucuna varmislardir.

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorulari ile ¢alisma saati gruplarinin karsilastirilmasi
incelendiginde “Fisilt1 seklinde konusmamaya calisirim” sorusunda istatistiksel olarak anlamli
farklilik bulundu. Diger sorularda anlamlilik bulunmada.

Latifah’in (2023) ¢alismasinda Surakarta'daki 30 radyo sunucusunun ¢alisma saatlerinin
stiresi ile ses problemleri arasinda anlamli bir iliski olup olmadig1 arastirilmistir. Calismanin
analiz sonuglari, radyo suncularinin ¢alisma saatlerinin bes saatin iizerinde (%53,3) oldugunu
ve ses problemlerinin ortalama degerin (%53,3) altinda ¢iktigin1 gostermistir. Surakarta'da
calisan radyo sunucularinin ¢alisma saatleri ile ses problemleri arasinda anlamli bir iliski
oldugu bildirilmistir. Ayrica ¢alismada bir radyo sunucusunun galisma saatlerinin stiresinin
Kisinin sagligini etkileyebilecegi ¢linkii yayin siiresinin uzunluguna bagli olarak ses sorunlari
yasanacag ifade edilmistir.

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorulari ile sistemik/kronik hastaligi olan-olmayan
gruplarin karsilastirilmasi incelendiginde “Mentollii, naneli seker-sakiz vb. tiiketmemeye
dikkat ederim”, “Kuru, dumanli ve tozlu ortamlarda bulunmaktan kaginirim” ve “Siit tirtinleri
tiiketimini azaltmaya dikkat ederim” sorularinda istatistiksel olarak anlamlilik goriildii. Diger
sorularda anlamli farklilik bulunamadi.

Calismamizin saglik durumuna iliskin dagilimlar kisminda radyo sunucularinin
neredeyse yarisinda (%48,94) sistemik/kronik rahatsizlik gortildii; bu kisilerin %60,87’sinde
alerji, %34,78’inde mide rahatsizliklar1 (reflii vb.) oldugu belirtildi.

Timmermans’in 2003’teki c¢aligmasindaki sonuclarda ise hem radyo sunuculugu
ogrencilerinin %52’sinde hem de radyo sunucularmin %36’sinda alerji goriilmiistiir. Elde
edilen bu veriler, p degeri agisindan anlamli bulunmamigtir ancak yiizdesel olarak bizim
caligmamiz1 destekler niteliktedir. Calismamizda alerjinin sik goriildiigii (kronik rahatsizligi
olan 46 kisinin 28’inde) rapor edildi.

Literatiirde yer alan c¢alismalardan bir digeri olan, Koufman ve dig. (2000)
gerceklestirdikleri arastirmada ses sagliginin korunmasi noktasinda alerji, tist solunum yolu
enfeksiyonlari, reflii vb. saglik problemlerinin teshis ve tedavisinin olduk¢a 6nemli oldugunu
ifade etmislerdir.

Bununla birlikte Pedersen ve dig. (2004); arastirmalarinda alerji, refli, enfeksiyon vb.
saglik sorunlaryla iligkili ortaya c¢ikan ses problemlerinde dogru teshis ve tedavinin 6nemine

dikkat ¢cekmis ve uygun medikal tedavi ile ses problemlerinin de terapiye gerek kalmadan
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lyilesecegini belirtmislerdir (Pedersen ve dig., 2004). Baska bir ¢aligmada ise profesyonel ses
kullanicilarinda goriilen alerjinin, seslerini olumsuz yonde etkiledigini dolayisiyla bu kisilerin
seslerinin korunumu ve ses hijyeni tizerine egitim verilmesi gerektigi ifade edilmistir (Jackson-
Menaldi ve dig., 2002).

Divya’nin (2019) calismasinda yer alan 38 radyo sunucusundan %57,89'unun toza
alerjisi oldugu bildirilmistir. Calismamiz1 destekler nitelikte (¢alismamizda sistemik/kronik
hastalig1 olan bireylerde alerji goriilme oran1 %60°tir), radyo sunucularinda alerjinin goriillme
oraninin yiiksek oldugu ifade edildi.

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorulari profesyonel ses egitimi alan-almayan gruplarin
karsilastirilmasi incelendiginde herhangi bir soru igin istatistiksel olarak anlamli farklilik
bulunamadi.

Divya (2019), calismasinda yer alan radyo sunucularindan sadece %5,26’sinin sese
iliskin egitim aldigint belirtirken bunun aksine bizim c¢alismamizda 6rneklem grubunun
%62,8’1 ses ile ilgili egitim aldigimi bildirdi.

Ses hijyeni farkindalik diizeyi sorulari ile ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olan-
olmayan gruplarin karsilastirilmasi incelendiginde “Giinde 8-10 bardak su igmeye ¢aligirim”,
“Sik sik bogaz temizlemekten ve oksiirmekten kaginirim”, “Mentollii, naneli seker-sakiz vb.
tiketmemeye dikkat ederim”, “Yoruldugumu hissettigim zamanlarda sesimi kullanmamaya,
dinlendirmeye calisirim”, “Dogru postiir kullanimina dikkat ederim”, “Siit {irlinleri tiikketimini
azaltmaya dikkat ederim” ve “Gece yatmadan once bir seyler yiyip igmekten kaginirim”
sorularinda istatistiksel olarak anlaml farklilik bulundu. Diger sorularda anlamlilik goriilmedi.

Divya’nin (2019) ¢alismasinda radyo sunucularinin ses hijyen farkindaliklarinin genel
olarak ¢ok az oldugu bildirilmistir. Divya, ¢alismamizi destekler sekilde radyo sunucularinin
hidrasyon agisindan farkindaliginin yiiksek oldugunu belirtmistir. Bizim ¢alismamizda ‘Giinde
8-10 bardak su igmeye calisirnm’ sorusuna ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilgisi olan
bireylerin %82,2si, ses hijyeni hakkinda bilgisi olmayan bireylerin ise %57,1’inin yiiksek
farkindalikta oldugu goriildii.

Ayrica ¢aligmalarinda kafein tiiketimi, sigara kullanimi ve baharath yiyeceklerin alimi
konusunda farkindaligin  goriilmedigi ifade edilmistir. Bu sonuglar c¢alismamizi
desteklemektedir. Kafein ve baharatli yiyeceklerin tiiketimine iligskin sorular, ¢alismamizda

hi¢bir degiskende anlamli bulunmadi.
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Literatiirde yer alan bir baska c¢alisma Igbal’e (2015) aittir. Calismaya yaslar1 22-45
arasinda degisen 20 6gretmen, 20 haber sunucusu, 20 tartismaci ve 20 radyo sunucusunun yer
aldig1 80 kisi dahil edilmistir.

Profesyonel ses kullanicilarina ses hijyeni hakkinda bilgisi olup olmadigi soruldugunda
46 (%57,5) ses uzmani, ses hijyeni hakkinda bilgisi olmadigi; 34 (%42,5) ses uzmani, ses
hijyeninin farkinda oldugu yanitin1 vermistir. Bizim c¢aligmamiz sadece radyo sunucularini
kapsamakla birlikte katilimcilarin %47,9’u (45 kisi) ses hijyenine iliskin bilgisi oldugunu
bildirdi.

Calismamizda giiriiltiili ortamda konusmamaya dikkat ederim, aci baharatli yememeye
dikkat ederim, kafein tiikketmemeye dikkat ederim, yoruldugumda sesimi dinlendiririm sorulari
higbir degisken ile anlamli bulunmadi.

Igbal’in ¢alisgma sonuglarinda ise giriltili ortamda konusup konusmadiklari
soruldugunda ses profesyonellerinin 46's1 (%57,5) giriltilic ortamda konustugunu, 34'i
(%42,5) giiriiltili ortamda konugmadigini belirtmistir.

Bu kisilere baharatli veya abur cubur yeme aliskanliklart soruldugunda 62 (%77,5)
profesyonel ses kullanicisi, baharatli veya abur cubur tiikettigini; 18 (%22,5) profesyonel ses
kullanicisi ise baharatli veya abur cubur tiiketmedigini bildirmistir.

Giinde iki veya daha fazla ¢ay, kahve igme durumlari soruldugunda 60 (%75)
profesyonel ses kullanicisi evet, 20 (%25) profesyonel ses kullanicis1 hayir cevabini vermistir.

Seslerini yeteri kadar dinlendirip dinlendirmedikleri soruldugunda ise 34 (%42,5)
profesyonel ses kullanicist ses dinlendirmesi yaptigini, 46’s1 (%57,5) ses dinlendirmesi
yapmadigini ifade etmistir.

Calismanin sonuglari, 80 profesyonel ses kullanicisinin 53'iiniin (%66,3) ses hijyeni
hakkinda farkindaligunin oldugunu; 27'sinin (%33,6) ise ses hijyeni hakkinda farkindaliginin
olmadigini; bununla birlikte genel olarak ses hijyeni aligkanliklarinin diisiik, sesin kotiiye

kullanim oranlarinin yiiksek oldugunu géstermistir.

5.2. CALISMANIN SINIRLILIGI

Bu calisma, evrenin bilinememesi ve 6rneklem grubuna ulasma zorlugu agisindan
Istanbul genelinde gerceklestirildi. Ayrica gerek ses hijyeninin gerek ses yorgunlugunun
incelenmesi agisindan profesyonel ses kullanicilar1 grubunda yer alan diger mesleklere iliskin

(6gretmen, sarkici vb.) hem yerli hem yabanci litertiirde ¢ok fazla caligmanin yer aldig1 goriildii

52



ancak radyo sunucularmin Ses hijyeni hakkindaki farkindalik diizeylerine ve ses
yorgunluklarina iliskin yabanci literatiirde sinirli sayida ¢aligmaya rastlanirken yerli literatiirde

ise galismaya rastlanmadi.

5.3. SONUC

Bu arastirma, radyo sunucusu olarak ¢alismakta olan bireylerin ses hijyeni farkindalik
diizeylerinin ve ses yorgunluklarinin demografik bilgiler agisindan incelenmesi amaciyla
gerceklestirildi. Istatistiksel analiz sonucu elde edilen bulgular 1s131nda ses hijyeni farkindalik
diizeyi sorular1 ile yas degiskeni arasindaki Karsilastirmalara baktigimizda tigiincii ve altinci
sorularda; egitim durumu degiskeni arasindaki karsilastirmalarda tigiincii soruda; ¢alisma siiresi
degiskeni arasindaki karsilastirmalarda alt1 ve on dordiincii sorularda; ¢alisma saati degiskeni
arasindaki karsilastirmalarda dokuzuncu soruda; sistemik/kronik hastaligin varligi degiskeni
karsilastirmalarinda {ig, alt1 ve on birinci sorularda; ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilginin
varligi degiskeni arasindaki karsilagtirmalarda ise bir, iki, tg, yedi, sekiz, on bir ve on
dokuzuncu sorularda anlamli farklilik bulundu. Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi Bilgi
Formu’nda yer alan sorular ile demografik bilgiler kisminda bulunan profesyonel ses egitimi
sorusunda anlamli farklilik bulunmadi.

Ses Yorgunlugu Olgegi ile yas, cinsiyet, ¢alisma siiresi (yil), giinliilk ¢calisma saati,
sistemik/kronik hastalik varligi, profesyonel ses egitimi alinmasi, Ses hijyenine iliskin bilginin
varlig1 degiskenleri agisindan higbir boyutta anlamlilik goriilmedi. Ses Yorgunlugu Olgegi
skorlar1 ile egitim diizeyi kismindaki gruplar karsilastirildiginda ise yorgunluk ve kaginma
boyutunda yiiksek lisans ve doktora egitimi alanlarin ortalamasi (18,35+8,03) 6n lisans ve
lisans egitimi alanlarin ortalamasindan (13,4+7,59) istatistiksel olarak anlamli yiiksek bulundu

(p=0,006). Diger boyutlarda ise istatistiksel agidan anlaml1 farklilik yoktur.

5.4. ONERILER

Bu c¢alismada orneklem grubu, RTUK resmi sitesinde bulunan, radyo sektoriinii
olusturan, kuruluslar arasinda karasal ortamda lisans basvurusu olan ve Istanbul’da yer alan
radyo kurumlar1 i¢inde ulasilabilen radyo sunuculari ile sinirlidir. Orneklem grubunun tek sehir
ile smirli olmasindan kaynakli olarak az sayida veriye ulasilmasi g6z Oniinde
bulunduruldugunda gelecekte gergeklestirilecek ¢alismalarin biiyiik gruplar ile yapilarak daha

genel ve kapsamli sonuglara ulasilabilmesi miimkiin gériinmektedir.

53



Meslege baglama oncesi gerekli 6n muayenelerin uzmanlar tarafindan tamamlanarak var
olan problemin 6n teshis ve tedavisinin daha erken gergeklestirilmesi ile birlikte meslekte
calisilan siire igerisinde belli araliklarla yapilan rutin kontroller ve muayeneler sayesinde var
olan ya da gelecekte karsilasilma riski olan ses problemleri i¢in bireylerin erkenden 6nlem
almasini1 ya da mevcut duruma iligkin tedavi planlamasinin ge¢ kalinmadan gergeklestirilmesi
saglanabilir.

Profesyonel ses kullanicilar1 grubunda bulunan, radyo sunuculugu meslegini icra eden
bireylerin ses Kkalitelelerini korumalar1 ve ses sagligina dikkat etmeleri igin bu alanda uzman
olan kisilerin (kulak burun bogaz hekimleri, dil ve konusma terapistleri gibi) is birligiyle sese
yonelik kapsamli ve bilgilendirici egitimler diizenlenerek farkindaligin arttirilmasi

onerilmektedir.
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EK 2. TEZ KONUSU EKLER

EK 2.1. GONULLU ONAM FORMU

Sayin Katilimet,

Ses saglig1 ve korunmasi, 6zellikle meslegi sesle ilgili olanlar i¢in ¢gok dnemlidir. Saglikli bir
sese sahip olabilmenin 6n kosullari; beden sagligi, ruh sagligi ve sesin dogru kullanimidir.
Insanlarda en 6nemli iletisim araglarindan biri olan ses, zarar gordiigii takdirde kisinin giinliik
hayatinda bir¢ok soruna neden olabilmektedir. Bu tezin amaci; radyo sunucusu olarak ¢alisan
bireylerin ses hijyeni hakkindaki farkindalik diizeyleri ve ses yorgunluklarinin incelenmesidir.
Yiiksek lisans tezi olarak gerceklestirilmesi planlanan bu aragtirmaya katilmanizi rica ediyoruz.
Calismaya dair bilgilendirmeler asagida yer almaktadir.

CALISMA ISLEMLERI / UYGULAMALARI:

Sizden sirasi ile Demografik Bilgi Formu, Ses Hijyeni Farkindalik Diizeyi Bilgi Formu ve Ses
Yorgunlugu Olgegi’ni kendinize en yakin buldugunuz secenegi isaretleyecek sekilde
doldurmaniz istenmektedir.

CALISMAYA KATILMAMIN OLASI YARARLARI NELERDIR?

Calismaya katilmaniz durumunda; radyo sunucusu olarak ¢alismakta olan bireylerin ses hijyeni
hakkindaki farkindalik diizeyleri ve ses yorgunluklarinin incelenmesine katki saglamis
olacaksiniz.

KiSISEL BILGILERIM NASIL KULLANILACAK?

Calismaya katilimda goniilliiliik esas olacaktir. Bu ¢alismada kisisel bilgileriniz kesinlikle bir
baska kisi ya da kurumla paylasilmayacak ve arastirma sinirlari igerisinde tutulacaktir.

CIKABILECEK ISTENMEYEN ETKILER VE RiSKLER

Calismaya katilmanin olusturabilecegi herhangi bir istenmeyen etki ya da risk
bulunmamaktadir.

SORUMLULUKLARIM NEDIR?

Aragtirmamiza dahil olan katilimcilarin ¢evrimici anket ve 6lgek sorularini dikkatli bir sekilde
okuyup cevaplamalar1 beklenmektedir. Bu kosullara uyulmadigr durumlarda arastirici sizi
arastirma dig1 birakabilme yetkisine sahiptir.

Bu calismanmn yapilmas: igin Istanbul Atlas Universitesi, Girisimsel Olmayan Bilimsel
Aragtirmalar Etik Kurulu'ndan Etik Kurul Onay1 alinmistir.

Arastirmaya yOnelik sorularinizi; dilara.baser@st.atlas.edu.tr mail adresine iletebilirsiniz.

Calismamiza destek olan katilimcilarimiza tesekkiir ederiz.
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EK 2.2. DEMOGRAFIK BiLGi FORMU

1) Yasimiz ...........

2) Cinsiyetiniz

. Kadin

. Erkek

3) Egitim durumunuz

+ On Lisans- Lisans

* Yiiksek Lisans- Doktora
4) Ne kadar siiredir radyo sunucusu olarak ¢alistyorsunuz?
« 1-5y1l

+ 6-11y1

+ 11 yildan daha fazla

5) Calisma saatleriniz icerisinde sesinizi aktif olarak yaklasik ka¢ saat kullamyorsunuz?

¢ 0-1saat
e 2-3saat
* 4-5saat

« 5saatten daha fazla

6) Sistemik / kronik rahatsizh@imiz var ma? Var ise belirtiniz. (Birden fazla isaretleme
yapabilirsiniz.)

. Sistemik / kronik rahatsizhgim yok

. Alerji

. Larenjit

. Solunum rahatsizhiklar: ( astim, koah, bronsit vb. )
. Mide rahatsizhiklar (reflii vb.)

. Endokrin bozukluklar (hipotroidi, hipertiroidi vb.)
. Hormonal rahatsizhiklar

. Diger ....cevvvnnnnnns
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7) Daha once sesiniz ile ilgili profesyonel bir egitim (san, diksiyon egitimi vb.) aldimiz
m1?

. Evet, aldim.
. Hayir, almadim.

8) Daha once sesiniz ile ilgili tibbi bir rahatsizhgimz/rahatsizhiklarimz oldu mu? (Birden
fazla isaretleme yapabilirsiniz.)

. Hayir olmada.

. Ses teli nodiilii

. Ses teli polibi

. Ses teli Kisti

. Ses tellerinde yarik
. Kas gerilim disfonisi
. Diger .........

9) Sesiniz ile ilgili sikayetiniz/sikayetleriniz var mi?
. Sesim ile ilgili sikayetim/sikayetlerim bulunmamaktadir.
. Evet, sesim ile ilgili sikayetim/sikayetlerim var.

10) Ses sikayetiniz/sikayetleriniz sebebiyle bir uzmana (Kulak Burun Bogaz Hekimi, dil
ve konusma terapisti) basvurdunuz mu?

. Evet
. Hayir

11) Sesiniz ile ilgili tedavi / terapi aldimz mi?

. Hayir tedavi veya terapi almadim.
. Evet / ila¢ tedavisi

. Evet / cerrahi miidahale

. Evet / ses terapisi

12) Ses hijyeni/vokal hijyen hakkinda bilginiz var m?
. Evet, bilgim var.

. Hayir, bilgim yok
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EK 2.3. SES HiJYENi FARKINDALIK DUZEYI BiLGi FORMU

SES HiJYENIi FARKINDALIK DUZEYIi BiLGi FORMU

Asagida yer alan ses hijyeni 6nerilerini ne siklikla uyguladiginiza dair size en yakin
secenegi isaretleyiniz.

HER COGU | BAZEN | NADIREN
ZAMAN | ZAMAN

HIiC

1. Giinde 8-10 bardak su igmeye
caligirim.

2. Sik sik bogaz temizlemekten
ve dkslirmekten kaginirim.

3. Mentollii, naneli seker-sakiz
vb. tiketmemeye dikkat ederim.

4. Yiiksek sesle konusmaktan
kaginirim.

5. Telefonda uzun siire
konugsmamaya dikkat ederim.

6. Kuru, dumanl ve tozlu
ortamlarda bulunmaktan
kacginirim.

7. Yoruldugumu hissettigim
zamanlarda sesimi
kullanmamaya, dinlendirmeye
caligirim.

8. Dogru postiir kullanimina
dikkat ederim.

9. Fisilt1 seklinde konusmamaya
caligirim.

10. Stresli ve gergin ortamlardan
uzak durmaya dikkat ederim.

11. Siit tirtinler1 tiiketimini
azaltmaya dikkat ederim.
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12. Asir1 alkol tiiketiminden
ka¢inirim.

13. Sigara igmemeye dikkat
ederim.

14. Uyku diizenime dikkat
ederim.

15. Cay, kahve, kola gibi kafeinli
sivilar tiiketmemeye dikkat
ederim.

16. Aci, baharatli, eksi, yagh
gidalari sik miktarda
tilkketmekten kac¢inirim.

17. Gurultiilii ortamlarda sesimi
kontrollii bir sekilde kullanmaya
dikkat ederim.

18. Aspirin, ibuprofen ilaglarini
doktora danisarak kullanirim.

19. Gece yatmadan 6nce bir
seyler yiyip igmekten kaginirim.

20. Tezahiirat yapmak, ses
taklitleri gerceklestirmek ve
c1glik atmaktan genellikle
kacginirim.
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EK 2.4. SES YORGUNLUGU OLCEGi

SES YORGUNLUGU OLCEGI

(VOCAL FATIGUE INDEX)

BOLUM 1

1. Sesimi bir siire kullandiktan sonra daha fazla konusmak istemiyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen , 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

2. Cok konustugumda sesimin yoruldugunu hissediyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen , 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

3. Konusurken siirekli artan bir sekilde ¢caba harciyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen, 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

4. Kullandik¢a sesim kisiliyor.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen , 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

5. Konusmak caba gerektiren bir ismis gibi geliyor.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen, 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

6. Bir siire konustuktan sonra konusmam sinirlandirma ihtiyaci duyuyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen, 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )
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7. Fazla konusma gerektiren sosyal ortamlardan uzak duruyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen , 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

8. Bir is giinii sonrasinda ailemle konusamayacakmisim gibi geliyor.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen, 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

9. Bir siire konustuktan sonra konusmak icin daha fazla ¢aba sarf ediyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen , 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

10. Konusurken sesimi duyurmakta zorlaniyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren, 2 = Bazen, 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

11. Bir siire konustuktan sonra sesim cilizlasiyor.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen , 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

BOLUM 2

1. Sesimi ¢ok kullandigim giinii sonunda boynumun agridigini hissediyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen, 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

2. Sesimi ¢ok kullandigim giiniin sonunda bogazimda agr1 hissediyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen, 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )
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3. Cok konustugumda ses tellerimde agr
hissediyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen , 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

4. Sesimi kullandigimda bogazim sizliyor.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen, 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

5. Sesimi kullandigimda boynumda rahatsizlik hissediyorum.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen, 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

BOLUM 3

1. Dinlendikten sonra sesim daha iyi oluyor.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen , 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

2. Ses cikarmak icin gosterdigim ¢aba dinlendikce
azaliyor.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen , 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4

3. Ses kisikhigim dinlendikce diizeliyor.
(0= Asla, 1 = Nadiren , 2 = Bazen, 3 = Siklikla , 4 = Her zaman )

0 1 2 3 4
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EK 2.5. R-1/ ISTANBUL’ DA YAYIN YAPAN ULUSAL RADYOLAR LISTESI

Lisans Radyo Cagn Bant | Kanal e
RADYO 3 M BA.2 Uekidar
RLTL
a1 11 Radyo A Haber [Fm EE | Uskiidar
o JOYTURK FM [ B [ Gekidar
o ALEM FM [fa Jas2  |Oskidar
- Show Radyo IFM [BB.S IEIslquar
RADYO Viva [Fm |90 | Uskiidar
R1
T2 Turkuvaz Aktif Radyo IFM [gn.z Iﬂskﬂdar
a1 SUPER FM [Fm [90.8 | Uskiidar
o RADYO 45'LIK [ Jor2  |Oskidar
171 |RTFM [ Joi4  |Oskidar
N KRAL FM I EE [ Uskidar
a1 SiaRAY TURK [Fm [921 [Sile
T2 Turkuvaz Aktif Radyo IFM |§3 Iﬂskﬂdar
a1 TGRT FM [Fm [93.2 | Uskiidar
- Radyo Turkuvaz IFM |93.6 Iﬂskﬂdar
171 |RTFM [rm Jezs  sile
N POLIS RADYOSU [ Joa2  |Oskidar
a1 11 Kral Pop [Fm [94.8 | Uskiidar
a1 DIYANET RISALET RADYO [ Jos2  |Uskidar
SLOW TURK [Fm [95.4 | Uskiidar
Rl
. TRT Radyo 1 [Fm 956 | Uskiidar
ol METRO FM [ Jar2  |Oskidar
- radiosputnik IFM | 97.8 IEIslquar
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o BEST FM [ Jesa  |Oskidar
N HitsTilri [ fose  [Oskigar
1 Pal Nostalji [Fm [99.2 |Uskiidar
POWER TURK [ Joos  |Oskidar
{r1
1t POWER FM [ra 100 |Uskiidar
N POWER POP [ 101 | Uskidar
SEMERKAND RADYO [ Ji012  |Oskidar
{r1
lairy  [TRTEM [ Jio1s  |cataka
N TRT Nagme [F [1006  [Uskidar
1 Hits [Fm [1024  |Oskidar
laypy  [NTVRADYO [ [ioze  [Oskidar
1 METEOROLOJININ SESI [Fm [103 |Uskiidar
N TRT Tiirkil [ [i034  |Oskidar
laa7y  [RapYOD [ra 104 | Uskiidar
logyy  [RaDYO? [ Jioa6  |Oskidar
1 Erkam Radyo [Fm [105 |Uskiidar
lagn |vavRadyo [ Jios2  |Oskidar
HABERTURK RADYO [fm J1054  |Oskidar
{r1
1 Radyo Spor [ Jiw72  |Uskidar
N AKRA FM [ Jio76  [Oskigar
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EK 2.6. R-2/ ISTANBUL’DA YAYIN YAPAN BOLGESEL RADYOLAR

LISTESI
Lisans Radyo Caqn Bant | Kanal lge

- RADYO 34 FM &8 Uskiidar
. LALEGUL FM [rm fsa4  [Oskidar
o istanbul FM Slow [ Jess  [Uskidar
- KUPE FM EEE [Silivri

O [ fooa  [Oskidar
- Radyo Alaturka [Fm o1 | Uskiidar
. RADYOGOL [ o2 [Uskidar
. LG RADIO [ra fe2.4  [Oskidar
fary  |CNNTURK RADYO [ fo2s  [Oskidar
. Bloomberg HT RADYO [Fm [92.8 | Uskiidar
. MEDYA FM [ o4 [Uskidar
- RADYO EXIN EEE | Uskiidar
o ACIK RD [ |os [ Uskidar
. RADYO EKSEN I EE | Uskiidar
o CEM RADYO [ fe6.4  [Oskidar
- YON RADYO D | Uskiidar
. Radyo Fenerbahce [ o7 | Uskidar
. Radyo Trio [Fm [s7.6 | Uskiidar
o Karadeniz FM I EE | Uskiidar
. KUPE FM [ [e9.1 | Catalca
o SOUT AL KHALEE) [ fe9.4  [Oskidar
- RADYO FENOMEN [ [1004  [Oskidar
. Halkin Sesi Ulusal Radyo [ [wo0s  [Oskidar
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- Radyo Mega [Fm Jr018 | Uskiidar
o SEYR FM [ Jrozz  [Oskidar
. RADIO LIGHT [ J1036  [Oskidar
o RADYO TRAFIK [ Jroaz  [Oskidar
- BABA RADYO [ Jios6  [Oskidar
o PAL STATION [ Jios | Uskidar
- RS FM istanbul [fm Jio6.4  [Oskidar
. RADYO VOYAGE [ Jro7.a  |Oskidar
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EK 2.7. R-3/ ISTANBUL’DA YAYIN YAPAN YEREL RADYOLAR LISTESI

Lisans Radyo Cagr Bant[Kanal|  ilce
i a3 DAMLA FM F  |87.6  |Uskidar
a3 X RADIO |Fm - [87.8  |Uskiidar
o BIZIM FM [rm Jara Jsie
a3 Siaray Tirk Tlrkiye JFm - fs9.a  |Uskiidar
o CAN FM [P Jeas  [suyikcekmece
a3 MUJDE FM |Fm - f896  |Oskiidar
o RD 2000 FM [P Joos  Oskiaar
a3 KISS FM |Fm - fo16  |Uskiidar
a3 ISTANBULUN SESI [P Jors  [oskiaar
a3 RADYOBIR |Fm - fe3.4  |Uskiidar
a3 RADYO FG 93,7 [P Jozs  [oskiaar
a3 MISK FM |Fm - f946  |Uskiidar
a3 BAYRAM FM [ Joss  [oskiaar
a3 RADYD GERCEK [ fe6  |Biyikeekmece
a3 LOUNGE 02 [P o Joskiaar
a3 Yakut FM JFm - fe6.8  |Uskiidar
a3 Siiper Kent [P o [oskiaar
a3 STAR ARTI FM | X I
a3 SEMSEM FM [P ose  [oskiaar
a3 Radyo BoomBox |Fm f100.2 |Oskiidar
a3 |OrFM [P 1006 [oskiar
a3 Kent FM Eskimeyen Eskiler |Fm - f101.4 |Oskiidar
a3 RADYO TVNET [ Ji02  oskiar
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SILIVRI METROPOL FM

[102.3 ]Silivri

R3

a3 RADYO PLANET [ [1026 [Gskudar

a3 OSMANLI FM IFI'-'I |1I}3 IGaziosmanpasa
Radyo yayini gecici durdurulmustur.

a3 OZEL FM [ [103.2 |lskidar

a3 RADYO RITiM JFm - f103.8 |Cskidar

a3 ISTANBUL BIZiM RADYO [ [104.4 |lskidar

a3 Pal Dofa |Fm f104.8 |Cskidar

a3 ST Endilstri [ f105.8 |liskidar

a3 Virgin Radia Tirkiye JFm f108.2 |Cskidar

a3 PAL FM POP e f108.6 |liskidar

o RADYO MiM [rm 1068 Jiskudar
Radyo yayini gecici durdurulmustur.

a3 Radyo Seymen Tirkiye [P J107  |Oskidar

a3 Radyo Hevi [ Jr07.8 [Gskidar
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EK 3. ETIiK KURUL iZNi

Evrak Tarih ve Sayisi: 26.10.2022-21199

T.C.
ISTANBUL ATLAS ONIVERSITES]

Girigimsel Olmayan Bilimsel Aragtirmalar Etik Kurulu

Sayi :E-22686390-050.99-21199
Konu :Enk Kurul Karan

26.10.2022

Sayin Dr. Ogr. Uy. Selim Unsal

istanbul Atlas Universitesi Girisimsel Olmayan Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan
vaprmg oldugunuz bagvury incelenmis olup Dilara Bager ile planladifimz "Radyo Sunucularinin Ses
Hijveni Hakkndaki Farkindabhk Diizevleri ve 5Ses Yorgunluklarmn

Incelenmesi™ 1simli
arastirmamz Kuralumuzen 25.10.2022 @anhli toplantisinda etk vinden uygun gérillmistiie.
Bilgilenimize sunarum.

EK-1: Karar imzalar:

Prof. Dr. Ahmet Stikrll AYNACIOGLU

Kurul Baskam
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Belge Takip Adresi :
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EK 4. OLCEK iZNi
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