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OZET

Sara¢, E., Koklear Implant Kullamcilarimin Akustik Degisimi Fark Etme
Becerilerinin  Degerlendirilmesi, Hacettepe Universitesi Saghk Bilimleri
Enstitiisii Odyoloji ve Konusma Bozukluklar: Programi Doktora Tezi, 2020. Bu
calismada koklear implant kullanicis1 yetiskin bireylerin, akustik degisimi fark etme
becerilerinin  davramigsal ve elektrofizyolojik Ol¢limleri arasindaki iliskinin
incelenmesi amaclanmistir. Calismaya 28 koklear implanthi birey katilmistir. Bireylere
davranigsal olarak, akustik degisimi fark etme esigi testi ve Tiirkce Matrix Testi
uygulanmustir. Akustik degisimi fark etme esigi, Staircase-Simple Up Down yontemi
ile 6l¢ililmiis ve bireylerin /ui/ konusma yapisinda meydana getirilen degisimi fark
etme esigi (Hz) belirlenmigtir. Tiirkce Matrix Testi ile bireylerin sessiz durumda
Konusmayr Alma Esigi (dB) ve Konusma Anlasilirhk skoru (%) oOl¢iilmiistiir.
Elektrofizyolojik olarak, bireylerin /ui/ konusma yapisinda meydana getirilen
degisime karsi olusan Akustik Degisim Kompleksi cevaplar1 kaydedilmistir.
Kaydedilen potansiyellerin baslangi¢ ve degisim kompleksine ait N1-P2 genligi (uv)
ve N1 latanst (ms) bulgular1 incelenmistir. Calisma sonucunda, bireylerin davranigsal
cevaplan ile elektrofizyolojk cevaplari arasinda anlamli bir iliski gbézlenmemistir.
Ancak; bireyler davranigsal performanslarinin dagilimi agisindan incelendiginde, iki
kiimeye ayrildiklar1 goriilmiistiir. Kiimeler arasinda, degisimi fark etme esikleri
bakimindan istatistiksel olarak anlamli fark gézlenmistir (p<0,05). Ek olarak, kiimeler
elektrofizyolojik dlgiimler bakimindan karsilastirildiginda, degisim potansiyelindeki
N1-P2 genligi ve N1 latansi bulgulari bakimindan anlaml fark gézlenmistir (p<0,05).
Degisimi fark etme esikleri daha iyi olan kiimenin, ortalama N1-P2 genlik bulgusunun
daha yiiksek, ortalama N1 latansinin daha uzun oldugu goriilmiistiir. Sonug olarak;
koklear implantli bireylerin davranigsal performanslari agisindan gruplandirilmasi
halinde, bireylerin davranigsal ve elektrofizyolojik bulgulari arasinda uyumlu bir

iliskinin gozlenebilecegi diisliniilmiistiir.

Anahtar kelimeler: Koklear Implant, akustik degisim kompleksi, psikofiziksel cevap
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ABSTRACT

Sarac, E., The Evaluation of Cochlear Implant Users’> Acoustic Change Detection
Ability. Hacettepe University, Graduate School of Health Sciences Phd Thesis in
Audiology and Speech Disorders Programme, Ankara, 2020. This study aimed to
investigate the relationship between behavioral and electrophysiological measures in
response to acoustical change in adult cochlear implant users. Twenty-eight users
participated in this study. Acoustic change detection threshold test and Turkish Matrix
Test were performed in individuals as behaviorally. Acoustic change detection
threshold test was performed via Staircase Simple Up Down method and the detection
threshold of change (Hz) which is done in /ui/ speech material was found in each
individual. The Speech Reception Threshold (dB) and Speech Intelligibility
performance (%) of individuals were measured via Turkish Matrix Test (in quite
condition). Acoustic change complex potentials were recorded as a response to change
in /ui/ speech material in electrophysiological measurements. The N1-P2 amplitude
(uv) and N1 latency (msec) were evaluated in the onset and change responses. A
significant relationship between behavioral and electrophysiological measures in
individuals was not found. However, when the distribution of individuals in terms of
behavioral responses was investigated, two groups could be determined. A significant
difference between groups was found in terms of acoustical change detection
thresholds (p<0,05). Moreover, there was a significant difference was found in N1-P2
amplitude and N1 latency measures of change responses when electrophysiological
responses of groups were compared (p<0,05). In the group which has better detection
thresholds, mean value of N1-P2 amplitude was found higher and mean value of N1
latency was found longer. As a result, this study suggests that when the cochlear
implant users are grouped in terms of behavioral responses, a good agreement would

be seen between behavioral and electrophysiological measures.

Key Words: Cochlear implant, acoustic change complex, pyschophysical response
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1. GIRIS

Koklear implant, bilateral ileri ve ¢ok ileri derecedeki sensérinoral isitme
kayiplilara uygulanan elektronik prostetik bir cihazdir. Koklear implant uygulamasi
ile kaybedilen isitme hassasiyetinin tekrar kazandirilmasi hedeflenir. Kokleada
olusturulan elektriksel aktivite ile saglam spiral ganglion hiicreleri ve ardindan isitme
siniri uyarilarak, isitsel bilgi beyinin iist merkezlerine iletilir (1). Ust merkezlere
iletilen bilginin ¢ézliimlenmesi ile konusmanin fark edilmesi, ayirt edilmesi ve

anlasilmas1 gercgeklesir.

Konusmanin ayirt edilmesi ve anlasilmast isitsel kapasiteden etkilenir. Isitsel
kapasite, sese kars1 hassasiyet ve sesin ¢ozlniirliigii becerilerinin gelismesi ile ortaya
cikmaktadir. Sese karst hassasiyet, isitme esiklerinin belirlenmesi ile
degerlendirilmektedir. Sesin ¢oziiniirliigiiniin olusabilmesi icin ise sesin frekans,
zaman ve siddet bilgisinin list merkezlerde kodlanabilmesi gerekmektedir. Sesin iist
merkezlerde kodlanmasini degerlendirmek igin kortikal olarak uyarilmis potansiyel

Ol¢iimlerinden yararlanilmaktadir (2).

Konusma, siirekli ve degisken bir sinyaldir. Konugsmanin anlasilabilmesi i¢in
akustik ozelliklerindeki degisimin, periferik ve merkezi isitsel sistem tarafindan fark
edilmesi ve ayirt edilmesi gerekmektedir. Kliniklerde konusmanin anlasilmasina
iligkin olarak, c¢esitli davranigsal ve elektrofizyolojik testler uygulanmaktadir.
Davranigsal testler olarak konusma odyometrisi temelli testler uygulanmaktadir.
Uygulanan elektrofizyolojik testler ise isitsel olarak uyarilmis kortikal potansiyelleri
kaydetmeye yoneliktir. Bu cevaplar arasinda konusma uyaranlarinin fark edilmesini
Olcen P1-N1-P2 kompleksi cevaplart ve ayirt edilmesini dlcen Akustik Degisim
Kompleksi (ADK) (Acoustic Change Complex-ACC), Eslesmeyen Negativite (EMN)
(Mismatch Negativity-MMN) ve P3 cevaplari vardir (2).

Calismamizda, koklear implant kullanicilarinin  konugmanin  akustik
Ozelliklerindeki degisimi fark etme becerilerini davranissal ve elektrofizyolojik
yontemler ile degerlendirmek ve bu yontemler arasindaki iliskiyi ortaya koymak

amaclanmistir. Davranigsal olarak konusmay1 anlama ve akustik degisimi fark etme



becerileri 6l¢iilmiistiir. Konusmay1 anlama becerisini 6l¢mek i¢in Tiirk¢e Matrix Testi
uygulanmistir. Akustik degisimi fark etme becerisini 6l¢gmek i¢in Psychoacoustics
Toolbox’ da yer alan Staircase metodu ile ‘akustik degisimi fark etme esigi’
belirlenmistir. Elektrofizyolojik olarak ise bireylerin akustik degisimi fark etme

cevaplarini degerlendirmeyi saglayan ADK potansiyelleri kaydedilmistir.

Tikk¢e Matrix testi, konusmayir anlama becerisini ciimle diizeyindeki
materyaller ile degerlendiren bir testtir. Sentaktik olarak agik fakat semantik olarak
tahmin etmesi gii¢ ctimle listeleri igerir. Testin adaptif ve adaptif olmayan uygulama
secenekleri vardir. Uygulama tercihine gére Konusmay1 Alma Esigi (KAE) (Speech
Reception Threshold-SRT) ve konusmanin anlasilirligi (speech intelligibility)
degerlendirilebilir. Test, sessiz ve giiriiltii durumlarinda uygulama segenekleri sunar
(3, 4).

Psychoacoustics toolbox, isitsel esik hesaplamasi amaci ile kullanilan, farkli
adaptif uygulama secenekleri sunan ve MATLAB programi altinda calisan arag
kutusudur. Giiniimiizde kullanilan psikometrik testlerin temelini olusturan en énemli
testlerden biri olan Staircase metodu bu uygulama igerisinde mevcuttur.
Psychoacoustics toolbox, icerigindeki ¢esitli psikoakustik deney ile uygulama

ihtiyacina yonelik olarak adaptasyon yapmaya izin vermektedir (5).

Akustik degisim kompleksi, devam eden uzun siireli uyaranin akustik
karakterinde bir degisiklik meydana geldiginde olusan isitsel uyarilmis potansiyeldir
(6, 7). ADK, normal isitmesi olan ya da igsitme kay1pli bireylerde kaydedilebilmektedir.
ADK, siddet ve frekans bilgisini ayirt etmede davranissal 6l¢timler ile uyumlu sonuglar
gostermektedir (8). ADK 6l¢iimiiniin, yetiskin bireylerde test — tekrar test giivenilirligi
yiiksek bulunmustur (9). ADK cevaplari, isitme cihazli veya koklear implantl
bireylerde kaydedilebilmektedir (10).

Ses uyaranlarinin fark edilmesi ve ayirt edilmesini 6lgen psikoakustik ve
elektrofizyolojik testlerde ¢esitli uyaranlar kullanilabilmektedir. Bu uyaranlar saf ses,
klik, giirtiltii ya da konusma heceleri/yapilar1 olabilir. Caligmamizda, ikinci formant

frekansinda (F2) degisim meydana gelen /ui/ konugma yapisi uyaran olarak



kullanilmustir (11). Uyarani olusturan temel frekans (FO) ve harmonikleri F1, F3 sabit
tutulmustur. F2° deki degisim uyaranin zamansal olarak ortasinda meydana
gelmektedir. Bu degisim normal isitenler tarafindan fark edildiginde konusma yapisi
/ui/ olarak algilanmaktadir, fark edilmediginde ise yalnizca /u/ sesi olarak
algilanmaktadir. Calismamizda koklear implantli bireylerin bu degisimi fark etme

becerileri degerlendirilmistir.

Calisma hipotezlerimiz asagida verilmistir.

1- Ho = Koklear implantli bireylerin akustik uyarandaki degisimi fark etme

becerileri davranigsal ve elektrofizyolojik olarak farklilik géstermemektedir.

2- Hi1 = Koklear implanth bireylerin akustik uyarandaki degisimi fark etme

becerileri davranissal ve elektrofizyolojik olarak farklilik gostermektedir.

Bu ¢alismanin, 6zellikle pediatrik grup ya da davranissal olarak test edilmesi
gii¢ olan implant kullanicilarinda konugmay1 ayirt etme becerilerini elektrofizyolojik
olarak degerlendirmeye yonelik yapilacak arastirmalara bir katki sunabilecegi

diistiniilmektedir.



2. GENEL BILGILER

2.1. isitme Sistemi Fizyolojisi

Isitme sistemi periferik ve merkezi olmak iizere iki kisimda incelenebilir.
Periferik igitme sistemi dis kulak, orta kulak ve i¢ kulaktan olusmaktadir. Merkezi
isitme sistemi ise kokleadan ¢ikan isitme siniri liflerinden baslayarak Cochlear
Nucleus (CN), Superior Olivary Complex (SOC), Lateral Leminiscus (LL), Inferior
Colliculus (IF), Medial Geniculate Body (MGB) ve isitsel korteks yapilarini

icermektedir.
2.1.1. Periferik Isitme Sistemi Fizyolojisi

Normal igitmede, kulaga gelen ses dalgalar1 timpanik membran araciligi ile orta
kulaktaki kemikcik zincire iletir. Malleus, Incus, Stapes kemiklerinden olusan zincirin
titresimi ile Stapes tabani piston benzeri hareket yaparak i¢ kulak ile baglant1 kurdugu
oval pencereyi uyarir. Oval pencereye ulasan enerji, koklea sivilarini i¢ ve dis yonlii

salinimli olmak {izere harekete gecirir.

Kokleada bazal membran boyunca sivilarin hareketi ile ilerleyen dalga hareketi
meydana gelir. Kokleanin bazal bolgesinden apeksine kadar meydana geldigi kabul
edilen ilerleyen dalga teorisine gore, koklear sivilar1 boyunca meydana gelen basing
salimimlarinin frekansina ya da frekanslarina gére mekanik cevaplar meydana gelir.
Tek bir frekans i¢in membran boyunca meydana gelen gelen hareket 6zel bir noktaya
kadar devam eder ve sonra keskin bir bi¢imde soner. Algak frekansli salinimlar
kokleanin daha genis ve daha esnek yapist olan apeks kisminda, yiiksek frekanslh
salinimlar daha dar ve daha sert olan bazal kisimda en biiyiik enerjiyi olusturur.
Kokleada meydana gelen bu mekanik enerji, korti organinda bazal membran ile

tektorial membran arasinda kalan tily hiicrelerinin uyarilmasini saglar.

Tiiy hiicreleri; 3 sira Dis Tiiy Hiicreleri (DTH), bir sira I¢ Tiiy Hiicreleri (ITH)
olmak iizere koklea boyunca uzanir (Sekil 2.1.). iTH’ leri, modiolusa yakin olan tiiy

hiicreleridir. Tily hiicrelerinin iist yilizeyleri stereocilia denilen hiicreler ile kaplhdir.



Tiy hiicreleri uyarildiginda bazal membranda meydana gelen mekanik enerjiyi
stereocilialar araciligi ile noral bilgiye gevirir. Bazal membranda meydana gelen
hareket ile DTH’ nin stereocilialar: biikiiliir. ITH’ lerinin stereocilialarinin yiiksek
olasilikla tektorial membrana yerlesmedigi diistiniiliir. DTH’ lerinin stereociliarin
biikiilmesi ile u¢ baglantilarindaki iyon kanallar1 agilip kapanir ve ITH’ lerine dogru
kimyasal salinimlar meydana gelir. ITH’ lerinde meydana gelen néral sinyaller ile ses
uyaranina ait ozellikler isitme sinirine iletilir. Bu sinyaller, isitme sinirinde noral
ateslemelerin olugmasina sebep olur. Bu ateslemeler ile meydana gelen noral bilgi,

merkezi isitsel yollar izleyerek isitsel bilginin islemlenmesini saglamis olur.

Cross section of cochlea

Stereocilia of Stereocilia of
inner hair cells outer hair cells

Efferent hair cells

Afferent  membrane hair cells of Cortt
axons

Sekil 2.1. Koklea ve korti organ1 (12).

Genel teorilere gore; DTH’ lerindeki stereocilialarin kokleadaki hareketlere
kars1 hassasiyeti, bazal ve tektorial membran arasinda mekanik olarak eslesmeyi
saglar. Bu eslesme ile koklea en kiiclik vibrasyonlara ve en yiiksek frekanslara karsi

hassas hale gelir. Bu durum aym zamanda, ITH’ lerinin diizgiin fonksiyon



gosterebilmesi i¢in gerekli olan ve kokleanin lineer olmayan cevaplar1 olarak
adlandirilan yanitlar1 dogurur. DTH’ lerinin en Onemli gorevinin koklear
amplifikasyonu saglamak; ITH’ lerinin en énemli gérevinin ise isitme sinirine sinyal

iletimi oldugu diisiiniiliir (13).

Isitme sinirindeki fibrillerin cogu, ses uyaranmin yoklugunda spontan
aktiviteye sahiptir ancak aktivitelerin hiz1 néronlar arasinda degiskenlik gosterir. Her
noron kendi esigine ve saturasyon diizeyine sahiptir. Yiiksek spontan hizlar1 olan
noronlar, diisiik esik ve dar dinamik alan ile iligkilidir. Bir ndronun en diistik esik ile
uyarildig1 frekans, karakteristik frekans (Characteristic Frequency-CF) olarak
adlandirilir. CF fibrili diger frekanslar ile uyarildiginda esigi yiikselir. Her sinir
fibrilinin, bazal membranda da oldugu gibi, frekans-esik egrisi (tuning curve) vardir
(13).

Noral ateslemelerin temporal paterni de ses uyarant hakkinda bilgi
tasimaktadir. Noral ateslemeler uyaran dalga formu fazina 6zel olarak meydana
gelmeye egilimlidir. Phase locking etkisi olarak bilinen bu durum 4-5 kHz {izerindeki

frekanslarda ¢ok zayif gergeklesmektedir (13, 14).
Periferik isitme sisteminde frekans, siddet ve zaman bilgisinin kodlanmasi

Noral sistemin frekans kodlama becerisi, yer teorisi (place theory) ve temporal
teori (temporal theory) ile agiklanmaktadir. Yer teorisine gore, frekans bilgisi
kokleadan kortekse kadar gelismis bir organizasyon ile kodlanir. Koklea boyunca her
bir hiicre belli bir frekans i¢in 6zellesmistir. Kokleada bazal kisim yiiksek frekanslara
kars1 hassas iken, apikal kisim alcak frekanslara karsi hassastir. Bu frekans-yer
ozellesmesi tonotopik organizasyon olarak adlandirilir. Isitme sistemindeki tonotopik

organizasyon, kokleadan kortekse kadar devam eder (13, 15).

Isitme siniri, ortalama 5 kHz altindaki uyaranlarin fazi ile orantili bir hizda
atesleme gosterir. Temporal teoriye gore; noral sistem, desarj hizinin periyodisitesini

analiz ederek frekans hakkinda bilgi saglar (13).



Siddet bilgisinin, isitsel sistemdeki atesleme hizindaki artis ile kodlandig:
diistiniilmektedir. Dinamik aralig1 120-140 dB SPL araliginda oldugu diisiiniilen insan
kulaginin, bu genis araliktaki seslere karsi hassasiyet gdsterebilmesi i¢in isitme siniri
fibrillerinin ¢ogunun, karekteristik frekansina bakilmaksizin, ayn1 anda atesleme
gostermesi gerektigine inanilmaktadir. Tek bir igitme hiicresinin atesleme hizinin en

fazla 35 dB SPL siddet araligindaki degisimi yansitacagi diisiiniilmektedir (13).

Konusma gibi kompleks frekans bilesenleri iceren seslerin siddet bilgisinin
kodlanmasinda noral ateslemelerin detayli zaman analizinin ¢ok Onemli oldugu
distintilmektedir. Sinir hiicrelerinin, uyaranin hizina senkronize ateslenmesi, baska bir
ifadeyle faza kilitli olarak ateslenmesi 6zelligi ile yansitilan zaman bilgisi, konugmanin

siddet kodlamasina da yardimci olmaktadir (13).

Kokleada konusma seslerinin analiz edilmesi sonucunda bandpass filtered
sinyaller meydana gelmektedir (16). Her bir sinyalin iki énemli bilgi tasidigi kabul
edilmektedir. Bunlardan birincisi; zarftaki (envelope) fluktuasyonlardir. Bunlar
zamana bagl amplitiid degisimlerini yansitir. Ikincisi; Temporal Fine Structure (TFS)’
daki fluktuasyonlardir (Sekil 2.2). TFS bilgisi, bantin merkezi frekansina yakin hizl
ossilasyonlardir. TFS hakkindaki bilgi, isitme sinirinin faza kilitli paternlerinde taginir

(17).

Original Waveform

- JNRREA,

Time (ms)

Sekil 2.2. Konusma sinyalinin zarf (envelope) ve temel yap1 bilesenleri (18).



2.1.2. Merkezi Isitme Sistemi Fizyolojisi

Isitme sinirinin affarent lifleri ilk olarak rostral medulladaki ipsilateral CN
kompleksine gelir. Buradan ¢ikan aksonlar ipsilateral ve kontralateral SOC’ e giderler.
CN aksonlarimin ¢ogunun kontralaterale dogru c¢aprazlastigi soylenebilir. Beyin
sapinda bu seviyede gergeklesen binaural inervasyon, ses lokalizasyonu agisindan ¢ok
onemli bulunmaktadir. SOC’ den ¢ikan aksonlar ise LL yolu ile orta beyinde yer alan
IC’ a ulagir. SOC aksonlarinin ¢ogu caprazlasarak kontralateral IC’ a ilerler. IC’ un
postsinaptik aksonlar1 ise talamustaki MGB’ ye ve buradan isitsel kortekse ulasir

(Sekil.2.3).
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Sekil 2.3. Merkezi isitme sistemi (19).

Isitme siniri fibrillerinin sonlandig1 CN ile talamus arasinda kompleks noral
yapilar dizini vardir. Bu noral yapilar, beyin sap1 ve orta beyin arasindaki isitsel
dongiiyii kurarlar. Ses uyaranina ait noral sunumlarin buralardaki transformasyonu
olduk¢a karmasik ve &nemlidir. Ornegin, CN” un 6 farkli hiicre tipinden olusan
tiniteleri vardir. Bu {initeler sinaptik organizasyonlari, islemleme bigimleri, isitsel
sistem ile baglantilar1 agisindan farklilik gostermektedir. Literatiire bakildiginda,

primary like ve chopper finitelerinin iizerinde en ¢ok ¢aligma yapilan tiniteler oldugu



goriilmiistiir. Primary like unitelerin saf seslere karsi, isitme siniri fibrilllerinde oldugu
gibi, oldukga gelismis faza Kkilitli aktivasyonlar olusturdugu goriilmistiir (20, 21).
Benzer sekilde, formant frekanslarin kodlanmasinda hassas oduklari bildirilmistir (22-
24). Chopper iinitelerinin ise faza kilitli cevaplarda zay1f iken, hiz ve yer kodlamasinda
hassas oldugu ve isitme sinirine kiyasla ses siddeti ile arka plan giiriiltiiden daha az

etkilendigi bulunmustur (22).

CN’ da gergeklestigi diisliniilen bu iist diizey ¢6ziimlemenin, SOC’ de kulaklar
arasi siddet ve zaman farkliliklarinin kodlanmasi ve dolayisi ile ses lokalizasyonu
bilgisinin ortaya ¢ikmasi agisindan 6nemli bir hazirlik oldugu séylenebilir. SOC’ de
belirmeye baslayan binaural bilginin devam eden isitsel yolda islemlenerek kortekse

ulastig1 diistiniilmektedir (25).

Isitsel yol boyunca entegre ve organize edilen isitsel sinyal MGB ile primer
isitsel kortekse (A1) ulasir. Al alan1 superior temporal lobda (Broadman 41 no.lu
alan), Heschle’s gyrus igerisindedir. Al, Kortiko-kortikal yollar ile daha yiiksek
seviyeler olarak kabul edilen ikincil isitsel kortekse (A2/ Broadman 42 no.lu alan) ve
diger assosiasyon alanlarmma baglantilar gonderir (26, 27). Al alani, A2 alaninin
islemleyecegi isitsel objeleri belirler. Ornegin, sesi meydana getiren frekanslari
tanimlanir. Ust seviyelerde ise kelimelerin algilanmasi saglamir. Al alani, aym

zamanda, talamusa noral geri bildirimler gonderir.

Kokleadaki tonotopik organizasyon isitsel kortekse kadar devam etmektedir.
Koklea bazalinde toplanan yiiksek frekans bilgisi, isitme sinirinin ¢evresel tabakasinda
tasinmaktadir. Kokleanin apeksinde toplanan algak frekans bilgisi ise isitme sinirinin
merkez tabakasinda tasinmaktadir (14). Bu tonotopik frekans diizenlemesi SOC
seviyesinde organize edilir ve IC’a dogru tasmir. ICun ventral kisminda yiiksek
frekans bilgisine kars1 aktivasyon meydana gelirken, daha dorsal kisimlarinda algcak
frekans bilgisine kars1 aktivasyon meydana gelir. IC’ tan MGB’ ye tasinan tonotopik
bilgi korunarak isitsel kortekse ulasir. Isitsel kortekste ise isofrequency bands adi
verilen kisimlar frekansa 6zellesmis core belt ve parabelt alanlarindan olusmustur

(12). Sekil 2.4.” de isitsel kortkesteki tonotopik organizasyon gosterilmistir.



10

Corresponds to

apex of cochlea Conmsik

base of cochlea

Primary
auditory Secondary
cortex  auditory
cortex

Sekil 2.4. Isitsel korteks ve tonotopik organizasyonu (12).

Korteks, fonksiyonel olarak supragranular (I, Il, 111), internal granular (1V)
ve infragranular (V, VI) katmanlardan olusur. Supragranular katmanlar
intrahemisferic (kortiko-kortikal) ve interhemisferic (association) noral baglantilar
kurmaktan sorumludurlar. Supragranular katmanlar, isitsel uyaranin kompleks
islemlemesi i¢in gerekli yapiyr olustururlar (28, 29). Internalgranular katman,
periferik isitme sisteminden gelen talamik bilgiyi toplar. Buradaki aktivasyon
sonrasinda bilgi supragranular katmanlara (en ¢ok II ve III’e) ve oradan da
infragranular katmanlara iletilir. Bu katmanlar serebral korteksi subkortikal yapilar
ile baglar ve subkortikal isitsel yapilara geri bildirim gonderir. Derin tabakalar (V, VI)
talamustan ¢ikan uyaranlar ile yiiksek seviyelerden gelen efferent uyaranlari entegre
ettigi i¢in, buradaki ¢ikt1 ile kortikal plastisite modiile edilebilir ve diizenlenebilir (30,
31).

2.2. Sensorinoral Isitme Kaybi ve Koklear implant

Koklear implant, isitme cihazindan yarar gérmeyen ileri ya da ¢ok ileri
derecede sensorindral tip isitme kayipli bireylere uygulanan elektronik prostetik bir

cihazdir.

Sensorinoral isitme kaybinin temel nedeni kokleanin duyusal hiicrelerindeki
(DTH ve ITH) hasar ya da tam kayiptir. Dis tiiy hiicrelerindeki kayip ya da hasar,

isitme esiklerinin yiikselmesi ve frekans ¢oziiniirliigiiniin bozulmasina neden olur. ¢
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tiily hiicrelerindeki hasar ya da kayip ise total isitme kaybina varana kadar ileri

derecedeki kayiplara neden olur (1).

Afferent ve efferent baglantilari ile koklear amplifikasyonu regiile eden DTH’
lerinde kayip ya da hasar olmasi, tily hiicrelerinin lineer olmayan kompresyon
fonksiyonunda degisiklige neden olarak giirlik algisin1 bozdugu diisiiniilir. Bu
nedenle sensdrinoral igitme kayipli bireyler, konusma siddeti artsa bile, cogu zaman

konusmay1 anlayamamaktan sikayetgidirler.

Sensorindral isitme kaybi, konusmanin farkli elementleri iizerinde etkili
olabilir. Sensorinoral isitme kayipli bireylerin iletisim ile ilgili ihtiyaglar {izerinde
tartisilirken sinyalin iki 6nemli akustik 6zelligi lizerinde durulmalidir. Bunlar; zarf ve
TFS ozellikleridir. Zarf bilgisi, sinyalin biitiiniindeki amplitiid degisimini tagir ve
giirliik algisina yardimer olur (32). TFS bilgisi ise zarftaki spektral degisimi temsil
ederek perde o6zelligini tasir (16).

Literatiirde, sensorindral isitme kaybmmin TFS bilgisinin islemlenmesinde
azalmaya sebep olabilecegi bazi olasi etkileri bildirilmistir. Bunlar; faza Kilitli
¢oziimlemenin azalmasi (33-35), bazal membranin farkli noktalarinda goreceli olarak
goriilen faz cevaplarindaki degisiklik (36), kompleks ve hizli degisim gosteren TFS
bilgisini tasiyan dar bantli isitsel filtrelerin merkezi mekanizmalar tarafindan
kodlanmasindaki zorluk (16), TFS bilgisi ile bazal membrandaki yer bilgisi arasindaki
uyumsuzluk (37, 38), merkezi sistemdeki inhibisyon mekanizmalarindaki bozulmalar
olabilir (16).

Baz1 psikoakustik ¢alismalarda, isitme kayipli bireylerde TFS bilgisini
kullanma becerisinin azalmasi ile ortaya ¢ikan sonuclar arastirilmistir. Bu ¢aligmalara
gore; diisiik hizlarda frekans modulasyonlarini fark etme (39, 40) , kulaklar arasi faz
farkliliklarina dayanan laterilizasyon (41) ve kompleks seslerin temel frekanslarini
ayirt etme becerileri etkilenmektedir (42). Konusmayi anlama ile ilgili yapilan
calismalarda ise isitme kayipli bireylerin fluktuasyon gdsteren arka plan giiriiltiiniin
oldugu durumlarda TFS bilgisini yeterli diizeyde kullanamadig1 ve konusmay1 anlama

performanslarinin zayif oldugu belirlenmistir (16, 43).
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Koklear implant aday1 olan sensorindral isitme kayiplilarda, ITH’ lerinin
biiyiik bir kismi1 ya da tamami kayiptir (1) ve iletim sagladiklari isitme siniri de kismen
hasarli olabilir (44). Bu durum periferik igitme sistemi ile merkezi isitme sistemi
arasindaki baglantinin kesilmesine neden olur (Sekil 2.5). Koklear implantin
fonksiyonun, kay1p olan tiiy hiicrelerini bypass ederek, direk olarak isitme sinirindeki

saglam hiicreleri (Spiral Ganglion Cell-SGC) uyarmak oldugu diistiniilmektedir.

x-.*;ﬁ%

Spiral Ganglion Cell

Middle Inner Central
Ear Ear Nervous
System

Sekil 2.5. Normal isitme ve total isitme kayb1 (1).

Koklear implant ileri-cok ileri derecedeki isitme kayipli bireylerde
isitilebilirligi olusturmak ic¢in kullanilan bir cihazdir. Koklear implant, akustik
sinyalleri elektriksel sinyallere c¢evirerek dogrudan isitme sinirini uyarir ve isitme

sinirinin uyarilmasi ile isitsel bilginin iist merkezlere iletilmesi saglanir.
2.2.1. Koklear implantin Tarihgesi

Isitsel sistemi elektriksel uyaran ile uyarma girisimi ilk defa 1970 yilinda
Alessandro Volta ile baslamistir. Volta kulagina metal ¢ubuklar sokmus ve bu
cubuklar1 50 volt akimla uyarmistir. Volta bu girisim ile bas ¢evresinde bir patlama

hissi ve ¢orba kaynamasina benzer bir ses duydugunu ifade etmistir (45) .

Daha sonra, 1957 yilinda, Djourno ve Eyrries (46) isitme sinirini elektriksel
olarak uyarmislardir. Bu deneme sonucunda, isitsel yolda uyarim yaratmanin miimkiin
olabilecegini bildirmislerdir. Bu gelismelerden sonra, tek kanalli koklear implant

uygulamasi ilk defa 1961 yilinda Dr. House (12) tarafindan iki yetiskin hastada
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gerceklestirilmistir. Cok ileri derecedeki isitme kayipli bu hastalar, yuvarlak
pencereden dogrudan scala tympani’ ye vyerlestirilen elektrot araciligi ile
uyarilmislardir. Her iki hasta da isitsel uyarim hissettiklerini ifade etmiglerdir.
Arastirmacilar, uyarim seviyesinin artirilmasi ile giirliikk algisinin degistigini, uyarim
hizinin artirilmas: ile perde algisinin degistigini fark etmislerdir. Simmons, 1964’te,
elektrotu vestibiile yerlestirerek dogrudan modioulus’ U uyarmayi basarmistir ve bu

hastalarin zaman ve frekans ile ilgili 6zellikleri fark ettikleri belirtilmistir (45).

Ilk ticari koklear implant 1972 yilinda Amerika’ da iiretilmistir. Bu sistem
3M/House ad1 altinda tek elektrot implant1 ve ses islemcisinden olusan bir sistemdir.
1975 yilinda, 13 hasta bu implant ile ameliyat edilmistir. Bu hastalarin implantlar ile
konusmay1 anlamiyor olmalarina ragmen cevresel sesleri taniyabildikleri, dudak
okuyabildikleri ve implantsiz duruma goére daha yiiksek performans gosterdikleri

bildirilmistir (45) .

Cok kanalli implanttan ilk defa 1984 yilinda bahsedilmistir ve The United
States National Institutes of Health (NIH) 1988 yilinda yayiladigi raporda ¢ok kanalli
koklear implant sistemlerinin tek kanalli sistemlerden ¢ok daha fazla yarar sagladigin
bildirmistir. NIH 1998 yilinda ise zamanin en giincel ses islemcileri ile hastalarin

climle testlerinde gorsel ipucu olmadan % 80 dogruluk skoru elde ettiklerini

bildirmistir (45) .

Algak frekans isitmesi korunmus ancak yiiksek frekanslarda ani diisiis gosteren
sensorindral tip isitme kaybi1 konfigiirasyonunda kullanilmak amaci ile hybrid koklear
implantlar gelistirilmistir. Bu konudaki gelismeler 11k defa 1996 yilinda University of
lowa’ da baglamistir. Hybrid koklear implant sistemlerinde, kisa ve yumusak yapili bir
elektrot dizini kokleanin bazaline yerlestirilmektedir. Bu sistemler ile elektriksel ve
akustik uyarim birlestirilerek, yiiksek frekans isitme hassasiyetinin olusturulmasi ve

rezidiiel isitmenin korunarak amplifiye edilmesi amaglanmaktadir (47, 48).
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2.2.2. Koklear implantin Bilesenleri

Koklear implantlar, transkiitandz miknatis ile birbirine baglanan i¢ ve dis
pargalardan meydana gelir. I¢ par¢a cerrahi olarak kokleaya yerlestirilirken, dis
parcalar kulak arkasinda tasinir. Bazi koklear implant sistemlerinin dis parcalari ise

sagl deri lizerinde taginmaktadir.

Koklear implant sistemlerinde, konusma islemcisi (speech processor) olarak
adlandirilan dis parcanin temel gorevi akustik sinyali islemleyerek dijital sinyallere
cevirmektir. Ayn1 zamanda, i¢ par¢a i¢in glic kaynagi gorevi yapar. Konusma
islemcisi; alic1, Digital Signalling Processing (DSP) tinitesi, amplifikatér ve batarya
kompartmanindan olusur. DSP initesi, gelen sinyalin dondstiirilmesi ve
filtrelenmesini saglayan haritalama ve konusma islemleme stratejilerinden
sorumludur. Islemlenen sinyal, aktarict bobine iletilir. Aktarict bobin, elektriksel
sinyali radyo frekans sinyallerine doniistiirerek i¢ pargaya iletimini saglar (49). Sekil

2.6.” da koklear implant sisteminin bilesenleri gosterilmistir.

_,._--| Transmitter L A Receiving antenna I
i 4

¢ G
1 Extemal magnet l\\“ ”f “"""m”l magnet .. s

o
Micgophons ﬂ _AReceiver
M

( | Electrode array }— )
: X

| Speech processor_|

Sekil 2.6. Koklear implant sisteminin bilesenleri (www.semanticscholar.org).
(Transmitter: iletici bobin, External magnet: dis miknatis, Microphone:
mikrofon, Speech processor: konusma islemcisi, Receiving antenna: alici
anten, Internal magnet: i¢ miknatis, Receiver: alici, Electrode array:
elektrot dizini)

Koklear implant sisteminin i¢ pargasi, radyo frekans enerjisini tekrar

elektriksel sinyallere ¢evirerek, kokleaya yerlestirilmis olan elektrot dizinine
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iletmekten sorumludur. I¢ ve dis parcalar arasinda herhangi bir yerde sinyal
iletimindeki bir eksiklik, elektriksel-biyolojik arayiizde zayif ¢ozlimlenmis bir sinyale

sebep olur (2).

Elektrot dizini, kokleada scala tympani’ye yerlestirilir (Sekil 2.7). Koklea
icindeki (intracochlear) elektrot kontaklarinin sayist 12 ile 22 arasinda olabilir.
Ayrica, 1 ya da 2 elektrot koklea disinda (extracochlear) yer alir. Bunlar referans ya
da toprak elektrot olarak gorev alirlar. Elektrot yerlesimi, toplam uzunlugu 35 mm olan
kokleada, genellikle 18 ile 26 mm derinlige yapilir. Elektrotlarin sayist ve 6zellikleri

iiretici firmaya gore degisiklik gosterebilir.

., Scala
"/ Vestibuli

Round Window

B
e () IS

~ \

Bipolar
Contacts

Cochleostomy Auditory Nerve

(Scala Tympani)

Sekil 2.7. Scala tympani 'ye yerlestirilmis olan elektrot dizini (1).

Intracochlear elektrotlar, monopolar ya da bipolar konfigiirasyonda
uyarilirlar. Monopolar konfigiirasyonda, elektrotlar genellikle temporalis kasi altina
ya da implantin alici-Stimulatoriiniin uzagina yerlestirilmis olan referans elektrot
tarafindan uyarilir. Bipolar konfiglirasyonda ise bir elektrot kendisine komsu olan
elektrot tarafindan uyarilir. Her bir elektrot ¢ifti, elektrot dizini boyunca farkl: yerleri
uyarmak i¢in kullanilirlar. Glinimiizde, tiim koklear implant sistemleri monopolar
konfigiirasyonu kullanmaktadir. Monopolar sistemler isitsel algiy1 olusturmak igin

daha az elektrik akimi ve pil giiciine ihtiya¢ duyarlar.

Koklear implant sistemleri, normal isitmedeki tonotopik organizasyonu taklit

etmeye calisir. Kokleanin bazaline yerlestirilmis olan elektrotlar yiiksek frekans
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bilgisini kodlarken, apekse yerlesmis olan elektrotlar alcak frekans bilgisini
kodlamaktan sorumludurlar. Elektrotlarin frekans segiciligi ¢esitli faktorlere baghdir.
Bu faktorler; elektrotlarin geometrik uyumu, saglam noéral doku ile yakinligi,

kokleanin ossifikasyon ve fibrozis durumudur.

Kokler implant sistemlerinde tasarim hedeflerinden birisi, uyarilan néronlarin
elektriksel olarak Ortiismesini azaltmak i¢in bagimsiz kanal sayisini artirmak olmustur.
Glinlimiizdeki implant tasarimlarinda elektrot sayis1t 22’ ye kadar ¢iksa da bu
tasarimlarda en fazla 4 ila 8 tane bagimsiz kanal yaratilabilecegi gosterilmistir (50-53).
Scala tympani elektrotlarinda, elektriksel 6rtiismenin kaginilmaz oldugu sdylenebilir.
Ciinkii, elektrotlarin iginde bulundugu perilenf sivisi oldukga iletken olmakla birlikte
cogu vakada elektrotlar hedef noral dokudan goreceli olarak uzak pozisyondadir. Bazi
vakalarda, elektrot dizininin scala tympani’ nin i¢ duvarina yakin pozisyonlanmasi ile
hedef noral dokuya yakinlasildigi ve frekans seciciliginde 1yilesme oldugu

goriilmiistiir (54).
2.2.3. Konusma Islemleme Stratejileri

Konusma islemcisi, gelen konugma sinyalini 6zel algoritmalar ve teknikler

kullanarak frekans, zaman ve siddet 6zellikleri agisindan analiz eder ve islemler.

Koklear implant sistemlerinde, temporal ve spektral bilgide daha yiiksek
¢cozliniirlik saglayabilmek icin filterbank teknolojisi kullanilmaktadir. Filterbank
sistemler, sinyali elektrot dizini {istiindeki farkli kanallara yonlendiren bandpass
filtrelerdir. Glinimiizde kullanilan ses islemleme stratejilerinin tamamu filterbank
teknolojisine dayanir. Bu stratejiler kullanilan bandpass filtrelerinin sayisi, drneklem
hizi, her bir kanala uygulanan uyarimin siddet seviyesi agisindan farkliliklar

gosterirler.

Ilk koklear implant sistemlerinde sesin iletimi, elektrotlarm analog dalga
formlar1 kullanilarak devamli ya da eszamanli uyarilmasi ile saglanmigtir. Glintimiizde
ise tiim koklear implant sistemlerinde pulsatif dalga formlar1 tercih edilmektedir. Her

bir atim (pulse), ilgili kanallara sira ile iletilir. Bdylece elektrot interferansi
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engellenmis ve spektral bilgi korunmus olur. Pulsatif stratejiler dalga formunu bir
biitiin olarak iletmez; sinyalin zamana bagli degisimlerinin hizl1 6rneklemlerini alarak

elektrotlara iletir.

Kompleks akustik o6zellikleri olan konusmanin elektriksel sinyallere
dontistiiriilebilmesi igin, zamansal ve spektral bilesenlerin kodlanmasi gerekir.
Spektral doniisiim elektrot dizini boyunca yayilan elektriksel uyarima ve kanallar
arasinda biriken uyarimlarin toplamina baghdir. Sinyalin zaman &zelligini tasiyan
temporal bilgi, herhangi bir zaman diliminde 6zel bir kanaldaki uyaran amplitiidiine
baglidir. Temporal ve spektral kodlamay1 toplam sarj (total charge), akim (current),
akim siiresi (pulse width), hiz (rate) ve teknoloji diizeyi gibi ¢ok sayida degisken

etkiler. Bu degigkenler sisteme ait yazilimlar {izerinden kontrol edilebilir.

Continuous Interleaved Sampling (CIS) stratejisi

CIS stratejisi ile ses bilgisi, bandpass filterbank sistemleri araciligi ile frekans
bantlarina ayrilir. Bantlardaki zarf farkliliklar1 belirlenerek, modulasyonlu bifazik
elektriksel atimlar dizisi ile kokleada eslestikleri elektrota gonderilir. Zarf sinyalleri,
modiilasyon oncesi lineer olmayan sikistirma fonksiyonu ile elektiksel dinamik araligi
belirler. Bandpass kanallarindan ¢ikan uyaran, frekans oOzelliklerine gore ilgili
elektrotlara yonlendirilir (Sekil 2.8.) Elektriksel atimlarin kanallar ve elektrotlar
arasindaki yayilimi, zamansal olarak sira ile ger¢ceklesmektedir. Boylece, elektrotlar
es zamanli olarak uyarilmis olmaz ve elektrot etkilesimi azaltilmig olur. Her bir zarf
dedektoriiniin algak gegirgen filtresi genel olarak 200 Hz’e ayarlanmistir. Boylece,

konusma sesinin temel frekansi (FO) modulasyonlu dalga formlarinda temsil edilebilir

(D).

CIS stratejisi, gliniimiizde farkli koklear implant sistemleri tarafindan farkl
bicimlerde kullanilabilmektedir. Az sayida kanal ile kullanildig1 bilinmesine ragmen,

en fazla 22 kanalli uygulamaya kadar imkan saglamaktadir (1)
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Sekil 2.8. CIS stratejisi ile konugmay1 islemleme (1).

Spectral Peak (SPEAK), Number of Maxima (n-of-m) ve Advanced

Combination Encoder (ACE) stratejileri

SPEAK, n-of-m ve ACE stratejilerde, uyaranlar ilgili elektrotlara
gonderilmeden Once, her kanalin zarf bilgisi 6zel bir kanal se¢im plan1 (Spectral peak
picking) ile analiz edilir. Bandpass filtreler arasinda en yiiksek amplitiidlii sinyalller

belirlenir ve sadece bu sinyalle eslesen elektrotlara atimlar iletilir (1).

ACE ve n-of-m stratejilerinde ‘n’ parametresi (number of spectral
peaks/number of maxima) sabit iken, SPAEK stratejisinde #’ parametresi mikrofona
giren sinyalin siddeti ve spektral kompozisyonuna gore degiskenlik gosterebilir. ACE
ve n-of-m stratejilerinde uyaran hiz1 elektrot basina ortalama 1000 pulse/sec ya da daha
fazla iken, SPEAK stratejisinde ortalama 250 pulse/sec’ dir. ACE ve n-of-m stratejileri,
kanal se¢imi plani disinda, tasarim olarak CIS stratejisine benzer (55). SPEAK stratejisi

daha yavas uyarim hizi kullanir ve ‘n’ parametresi adaptiftir.

Bu stratejilerde kullanilan kanal se¢iminde amag, akustik ¢evrenin en 6nemli

ozelliklerini aktarmaktir. Diigiik siddetli kanallarin diglanmasi, genel maske etkilerini
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ve koklea boyunca elektrotlar arasinda meydana gelebilecek interferans etkilerinin

azaltilmasina yardimci olur.

Bu stratejiler spectral maxima stratejileri olarak da bilinirler. SPEAK stratejisi,
gelen sinyali ortalama 6 en fazla 9 maximada toplar ve 20 aktif elektrota dagitir. ACE
stratejisi gelen sinyali genelde 8-12, en fazla 20 maximada toplar ve 22 elektrota

dagitir.

HiResolution (HiRes) ve HiRes with Fidelity 120 stratejileri

HiRes stratejisi yiiksek uyarim hizi ve yiiksek cut-off frekansina sahip zarf
dedektorleri ile iyilestirilmis TFS bilgisi sunmayi amaglayan ilk islemleme
stratejilerinden birisidir (1). Her kanalda ¢oklu uyarim sahalari olusturarak daha
gelismis TFS bilgisi sunmay1 amaglayan alternatif strateji ise HiRes Fidelity 120 dir.
Bu strateji HiRes " in bir varyasyonudur.

Hires Fidelity 120 stratejisinde elektrotlar arasindaki fiziksel kanallarda sanal
kanallar (virtual channels) olusturulur (56). Toplam 16 elektrot arasinda bulunan 15
kanalin her biri, 8 ayr1 sanal kanala boliinerek 120 sanal kanal meydana getirilir.
Elektrotlarin ikiserli gruplar halinde ve sira ile uyarilmasi sonucunda sanal kanallara
gelen hassas uyarimlar sayesinde, detayli spektral bilgi erisiminin miimkiin oldugu

diistiniilmektedir.

HiRes stratejilerinin, CIS stratejisini temel aldigi soylenebilir (1). CIS’te
elektrotlar tek tek sira ile uyarilirken, HiRes’te belli bir amplitiid oran1 uygulanarak

ikili sekilde ancak yine sira ile uyarilir.

Fine Structure Processing (FSP) stratejisi

Algak frekansli bandpass filtrelerin en kiigiik ilk dordiiniin frekansi ile eslesen
kanallardaki atimlar kisa gruplar halinde elektrotlara iletilir. Geriye kalan yiiksek

frekans kanallar1 CIS islemleme stratejisi yontemi ile devamli atimlar ile iletilir. FSP
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ve benzeri stratejiler ile algak frekans bilgisine ait temporal bilginin daha iyi iletildigi

distintilmektedir (1, 57, 58).
2.2.4. Isitme Sinirinin Elektriksel Uyarim

Normal isitmede, igitme sinirinin uyarimi ilk olarak bazal membrandaki
tonotopik kodlamay1 takiben meydana gelir. Tonotopisite, isitsel yol boyunca var olan
isitsel noronlarin frekans spektrumuna 06zel mekansal organizasyonunu ifade
etmektedir (59). Frekans segiciligi, tiiy hiicrelerinin ‘yer’ kodlamasi ile baslar ve isitme
sinirinin uyarilmast ile tonotopisite kurulur. Koklear implant sistemlerinde de elektrot
uyarimlar1 ‘yer’ prensibi iizerine kurulur. Giiniimiizde ¢ok kanalli koklear implant
sistemleri, cihaz tipine bagli olarak, scala tympani’ de bazalden apekse dogru
yerlestirilen ve modiolus’ daki spiral ganglion hiicrelerine yakin mesafede

pozisyonlanan 6 ile 22 arasinda intracochlear elektrota sahiptir.

Spektral kodlamanin islemleme stratejisindeki kanal sayisina bagli oldugu
diisiiniilmekle beraber, frekans seciciligini etkileyen ¢ok ¢esitli faktdrlerin varlig: da
tartigtimaktadir.  Ornegin; elektriksel uyarrm hizi ve uyarilan elektrotlarin
pozisyonundaki degisimin, frekans bilgisindeki degisimin kodlanmasinda etkili
oldugu diistiniilmektedir. Koklear implant stratejilerinin, normal isitenlerin TFS ve
spektral bilgiyi islemleme stratejilerine gére daha zayif ve yavas oldugu bulunmustur
(60). Elektrot interferansinin, frekans segiciligini etkiledigi disiiniilmektedir.
Kompleks akustik sinyal varligr durumunda ¢ok sayida elektrotun es zamanli olarak
uyarilmasi, elektrot direnclerinin diismesine ve frekans seciciliklerinin azalmasina
sebep olmaktadir. Kompleks uyarim ile ayn1 zamanda kokleada meydana gelen genis
elektriksel yayilimdan dolayi, ¢ok fazla sayida noron uyarilmakta ve yer-perde bilgisi
karismaktadir (61).

Koklear implant sistemlerinde temporal bilgi, isitme sinirinin normal
isitmedeki gibi faza kilitli calisma prensibi ile islemlenmektedir. Konusma
islemcilerinin; gelen sinyalin zamana bagli degisimini temsil eden zarf bilgisini
hazirladigi, zarflarda tasinan temporal bilginin ise elektrotlar araciligi ile igitme

sinirine faza kilitli atimlar olarak iletildigi belirtilmektedir (62-64).



21

2.2.5. Koklear Iimplant ile Performans

Koklear implant ile performans, bireyler arasinda genis bir aralikta degiskenlik
gostermektedir (65-68). Konjenital isitme kayipli implant kullanicis1 ¢ocuklarin
cogunun, yiiksek skorlu konugmayi anlama performanst ve normal dil gelisimi
gosterdigi belirtilmistir. Postlingual isitme kayipli implant kullanicilari, genellikle
konusmayir anlama Dbecerilerini yeniden kazanmakta ve konugsma dilini
kullanmaktadirlar. Ancak, bazi implant kullanicilar1 ise konusma becerisi
gelistirememekte ve konusma dilini kullanmamaktadirlar (69-71). Benzer sekilde,
cogu implant kullanicisi, frekans algisina dayanan cesitli durumlarda zorluk
¢ekmektedirler (72-74). Performans olarak zorlanilan durumlar genellikle kadin-erkek
sesi ayrimi, vokal duyguyu tanima, tonal dillerin algilanmasi, giiriiltiide konugmanin

anlasilmas1 ve miizik algis1 olmaktadir.

Konusma algisii etkileyen degiskenler cesitli arastirmalarda tanimlanmaistir.
Bireye bagli degiskenler isitme kaybinin yasi, isitsel deprivasyonun siiresi,
implantasyon yasi, isitme kaybinin etyolojisi ve isitsel rehabilitasyonun yogunlugudur
(67, 75). Koklear implant cihazina bagli degiskenler elektrot dizininin insertion
derinligi ve agisi, elektrot sayisi, konugma islemleme stratejileridir. Buna ek olarak,
isitsel deprivasyonun derecesi ve merkezi isitsel sisteminin maturasyonu da konusma
algisini etkileyen onemli noral faktorler olarak kabul edilmektedir (65, 76, 77). Tiim
bu faktorler implant performansindaki degisken sonuglart belli Olciilerde

aciklayabilmektedir.
2.3. Konusma Algisi

Konusma, insanlarin birbirleri ile iletisim kurma bigimlerinin temelidir.
Arastirmacilar, yarim ylizyildan fazla siiredir bu konu iizerinde caligmaktadirlar.
Konugma algisi ile ilgili sistemin nasil ¢alistig1r hakkinda ¢ok fazla bilgiye erisilmis

olsa da hala ¢ok c¢esitli arastirmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Konugma sesleri; akcigerler, trake, larenks, bogaz, farenks, burun, nazal kavite

ve agiz tarafindan iretilir. Larenks altinda yer alan yapiya ses telleri denir. Ses telleri
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arasindaki bosluk ise glottis olarak adlandirilir. Akcigerlerden gelen havanin ses
tellerini titrestirmesi ile olusan ses enerjisine glottal kaynak denir. Glottal kaynak,
periyodik kompleks bir ton olan temel frekans (Fundemantal Frequency-FO) ve onun
genis spektrumlu harmoniklerinden meydana gelir. FO; erkeklerde 100 Hz, kadinlarda
200 Hz civarindadir. Ses tellerinin kompleks bir filtre gibi gorev yaparak meydana
getirdigi formant frekanslarinin toplam sayis1 40 kadar olabilir. Formant frekanslar

birinci formant (F1), ikinci formant (F2) gibi isimlendirilerek devam eder (25).

Konusma sesleri iinlii ve iinsiiz sesler olmak iizere iki grupta incelenir. Unlii
seslerin spektral karakterleri, ses tellerinin boyu ve sekli ile belirlenir. Unlii sesler
periyodik kompleks seslerdir. Unsiiz sesler, vokal yolun kismi ya da tam kapanmasi
ile meydana gelen aperiyodik seslerdir. Bu sesler artikiilasyonun sekli, artikiilasyonun
yeri, ses tellerinin titresim durumu ve vokal yolun kapanma derecesine gore
siniflandirilirlar. Unsiiz seslerin patlamali, siirtiinmeli, durak siirtinmeli seslerden

meydana geldigi kabul edilir (25).

Hangi inli sesi duydugumuz formant frekanslar tarafindan belirlenir. Ses
tellerinin seklinin degismesi ile sesin formant yapisinda degisim meydana gelir.
Formant frekanslardaki degisim genel olarak vokal yolun daralma derecesi ile
iligkilidir. Seslerin olusumunda dilin yiiksekligi ve dudaklarin yuvarlakligi, vokal
yoldaki daralmay1 etkileyerek iinlii ses iiretimini belirler. Ornegin F1 formant frekans,
genel olarak, dilin yiikselmesi ile vokal yolda olusan hacime baglidir. Dil ucunun
yiikselmesi ile F1 diiser, dilin arkaya dogru yiikselmesi ile F1 ytikselir. F2 formant
frekans1 ise dilin 6ne, agiz ucuna dogru yiikselmesi ile yiikselir. Dudaklarin
yuvarlaklagmasi ile ise agiz agikligi daralir ve ilk iki formant diiser. Arastirmacilar,
tinlii seslerin taninmasinda ilk ii¢ formantin 6nemli derecede sorumlu oldugunu

bildirmislerdir (78, 79).

Unsiiz seslerin taninmasinda, ses tellerinin titresip titresmedigi onemli bir
ipucu saglamaktadir. Ornegin patlamali seslerin, patlama ani (stop burst) ile ses
tellerinin titresmeye basladigl an arasindaki zaman (Voice Onset Time- VOT) sesin
tinlii olup olmadig ile ilgili bilgi saglamaktadir. Diger taraftan; patlamali bir sesin

artikiilasyon yerinin, kendinden sonra gelen {inlii fonemin F2 gecisi ile iliskili oldugu
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kabul edilir. Degisken olabilen ‘artikiilasyon yeri’, ¢esitli akustik ve algisal ¢alismalara

konu olmustur.

Baz1 arastirmacilar konusma seslerinin algilanmasi i¢in 6zel mekanizmalar
oldugunu ve konusma algisinin, konusma olmayan yapilarin algilanmasindan belirgin
diizeyde farklilik gdsterdigini bildirmislerdir. Ozellikle, konusma sesleri isitildiginde
alginin  konusma modu (speech mode) adi verilen durumun isledigi tizerinde

durulmaktadir (14).

2.3.1. Konusma Algsi ile Tlgili Olgular

Konugsma o6zel bir isitsel uyarandir. Konugsmanin, konusma olmayan
uyaranlardan ayrilabilmesi i¢in ¢esitli Ozelliklere sahip olmasi1 gerektigi
diistiniilmektedir. Litertiirde, bu ayrimin yapildigi ¢esitli olgular tanimlanmistir.
Bunlar; kategorik algilama, serebral asimetri, duplex perception, cue trading, isitsel-
gorsel entegrasyon, sine wave speech olgularidir. Bu olgularin ¢ogu tek basina
konusmaya 6zel degildir, ancak birlikte ele alindiginda konusma algist modu i¢in kanit

saglamaktadir.

Kategorik algilama; konusmanin, fonetik farklilik arttikca daha iyi ayirt
edilmesi olgusuna denir. Akustik sinyaldeki bazi degisiklikler sesin algilanmasinda
farklilik yaratmaz iken, bir baska ufak degisiklik belirgin bir farklilik yaratarak fonem
algisinda degisiklige neden olabilir (80). Literatiire bakildiginda, formant gegisi ve
VOT parametrelerinin kategorik algilamay1 etkiledigi diistiniilen ve {izerinde sikca

calisilan en 6nemli iki akustik 6zellik oldugu goriilmiistiir.

Konugsmanin algilanmasinda beyinin sol tarafinin daha aktif oldugu
bilinmektedir. Bu olgu serebral asimetri olarak tanimlanmaktadir (81, 82). Bu olgunun
anlagilmasi ile birlikte konugmanin algilanmasinda sag kulak avantaji Oonem
kazanmustir. Sag kulagin, beynin sol hemisferi ile giiclii baglantilarinin olmasi sebebi

ile dilin islemlenmesinde ‘sag kulak avantaji’ indeks olarak kabul edilmistir.



24

Duplex perception olgusu, formant gegisi gibi tek bir akustik paterni olan
uyaranin hem konusma sesi, hem de konusma olmayan bir ses olarak
algilanabilmesidir (83). Baska bir ifade ile; formant gegislerinin ayn1 anda hem
konusma algist hem konugma olmayan alg1 yarattii diigiiniilmektedir. Bu iki islem

icin iki farkli islemleme gerceklestigine inanilmaktadir.

Dogal konusma yapilarindaki fonetik zitliklar ¢esitli akustik isaretler
icermektedir. Akustik isaretlerdeki degisim ve bunlarin meydana gelis diizeni, fonetik
algida degisime neden olur. Cue trading ya da phonetic trading olarak bilinen bu
olgunun olusabilmesi i¢in dinleyicinin konusma paterni bilgisine sahip olmasi

gerektigi bildirilmistir (84).

Konusma algisi olusurken isitilen sinyalin algilanisi, konugmacinin yiiziinde ve
dudaklarinda goriilen hareketlerden etkilenmektedir (85). Bu olguya isitsel gorsel
entegrasyon denilmektedir. Bazi arastirmacilar bu entegrasyonun konusmanin
anlasilmasinda bir kanit oldugunu diistinmektedirler (84). Ancak, konusma olmayan

uyaranlar i¢in de isitsel gorsel entegrasyon olusabilmektedir (14).

Konusma yapisindaki ilk ii¢c formant frekansin siniizoidal patern ile
degistirilmesi durumunda, dinleyicilerin duyduklar1 sesleri konusma olmayan
uyaranlar olarak ya da dogal isitilmeyen konusma uyaranlar1 olarak tanimlamasi

olgusu ortaya ¢ikmistir. Bu olguya ‘sine wave speech’ denilmektedir (86).
2.3.2. Konusma Algsi ile ilgili Teoriler

Konusma algisi ile ilgili tanimlanan kategorik algilama ve sag kulak avantaji
olgular1, konusmanin motor teorisinin gelismesine yol agmistir. Motor teori, Liberman
ve ark. (80) tarafindan tanimlanmistir. Bu teoriye gore, konusma algisi ile konusma
tiretimi birbiri ile dogrudan baglantilidir. Konusmacinin jestleri, dinleyicinin beyninde
farkli motor komutlar olusturur. Bu komutlar, bazi linguistik konfigiiratorler
tarafindan artikiilator organlara iletilir ve karsilikli konusma baslar. Bu teoride akustik

ipuclarindan ziyade motor komutlara odaklanilmaktadir.
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Akustik degiskenlik modeline gore, konusma sinyalindeki akustik 6zelliklerin
degisimi 6zellesmis noral mekanizmalar tarafindan algilanir. Algilanan bu degisim

sinyallerinin fonemik haritalara ¢evrilmesi ile konusma algis1 meydana gelir (87).

McClelland ve Elman (88) tarafindan tanimlanan diger teori Trace Model’ dir.
Bu teoriye gore alginin ii¢c katmani vardir. Bunlar; fonemler, fonetik segmentler ve
kelimelerin tanimlandig1 noral aglardir. Bu aglar, gelen sinyalin 6zelligine gore
aktivite gosterirler. Aglar arasinda eksitasyonu uyaran baglantilar oldugu gibi inhibitor

baglantilar da bulunmaktadir.

Literatiire bakildiginda, tek basina konusma sinyali analizinin, konusma
algisinin tamamiyla anlasilmasi igin yeterli olmayacagi yoniinde biiyliyen bir
farkindalik oldugu goriilmektedir. Konusma algis1 alaninda c¢alisan arastirmacilar,
diger alanlar ile is birligi igerisinde calismaktadirlar. Bu alanlardan biri, konusma
sinyalinin isitme sistemi tarafindan nasil islemlendigidir (bottom up processing). Diger
onemli bir alan ise, konusma sinyalinin iist merkezlerde islemlenme (top down
processing) bi¢imidir. Ust merkezlerdeki dilsel ve kognitif bilginin, akustik-fonetik
bilginin yorumlanmasina nasil ve ne kadar katki sagladigi giinlimiizde hala ¢alisilan

konularindan birisidir.

Ust merkez bilgisinin konusma algisina etkisini diisiindiiren cesitli olgular
tanimlanmistir. Bunlar; fonemik restorasyon, McGurk etkisi, Ganong etkisi, segici
adaptasyon olgusu ve es artikulasyon kompensasyonu (compensation for

coarticulation) olgularidir.

Warren (89), kelime yapisindaki ufak bir pargay1 yok edip yerine giiriiltii gibi
farkl1 bir yap1 yerlestirildiginde, kelimenin dogru algilandigint gérmiis ve bu olguyu
fonemik restorasyon olarak tanimlamistir. Arastirmaci, bozuk konusma yapisini dogru
algilamak i¢in iist merkezdeki leksikal bilgiden faydalanildigini diistinmiistiir. Ganong
(90), leksikal bilginin konusma algisinda etkisini gostermek i¢in bagka bir deney
yapmis ve Ganong etkisini tamimlamistir. Bu etkiye gore, anlamsiz ve ¢eligkili hale
getirilmig uyaran leksikal yardim ile anlamli kelime olarak anlasilmaktadir. Bu iki

olguya gore, akustik-fonetik kodlamanin, leksikal bilgi olmadan tamami ile
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anlasilmayacagi belirtilmistir. Bununla birlikte, akustik-fonetik islemlemenin gorsel

bilgiden etkilendigi de literatiirde bildirilmistir.

McGurkk ve MacDonald (85), yalnizca akustik uyaran olarak dinletilen bir
hecenin dinleyici tarafindan dogru tanimlandigini; fakat ayni akustik uyaran, sdylenisi
benzer baska bir hecenin sdylenis gorseli ile birlikte verildiginde, dinleyicinin diger
heceyi tanimladigimi gormiistiir. Bu olgu ile akustik ve gorsel bilginin uzlastigi

belirtilmistir.

Tim bu olgulara ek olarak, konusma yapisinin degiskenlik gostermesi de
konusmanin algilanmasinda 6nemli bir faktordiir. Konusmadaki akustik ipuglari higbir
zaman sabit degildir. Bu degiskenligin kaynagi ses tellerinin boyu, konusma hizi,
fonetik icerik, vurgu, entonasyon olabilir. Konusmanin anlasilmasinda bir problem
olarak goriilen degiskenlik durumu, dinleyici tarafindan kompanse edilmektedir.
Bunlar disinda, konusmay1 anlamay1 zorlastiran giiriiltii ve yansima faktorleri de

konusma algisini etkilemektedir.

2.4. Isitme Sisteminin Elektrofizyolojik Olarak Degerlendirilmesi

Konugmanin ayirt edilmesi ve anlagilmasi isitsel kapasiteden etkilenmektedir.
Isitsel kapasite, sese kars1 hassasiyet ve sesin ¢oziiniirliigii becerilerinin gelismesi ile
ortaya c¢ikmaktadir. Sese karsi hassasiyet, isitme esiklerinin belirlenmesi ile
degerlendirilmektedir. Sesin ¢oziiniirliigiiniin olusabilmesi i¢in sesin frekans, zaman
ve siddet bilgisinin iist merkezlerde kodlanabilmesi gerekmektedir. Sesin {ist
merkezlerde kodlanmasim degerlendirmek i¢in ‘Kortikal isitsel Uyarilmis Potansiyel’
(KIUP)  (Cortical  Auditory  Evoked Potentials-CAEP)  6l¢iimlerinden

yararlanilmaktadir.

2.4.1. Isitsel Uyarilmis Potansiyeller (IUP) (Auditory Evoked Potentials-
AEP)

Isitsel uyarilmis potansiyeller, isitsel uyaran ile uyarilmis beyin cevaplaridir.

Beyin cevaplari, duyusal uyaran ile olugsmus aktiveden daha fazlasin1 anlatmaktadir,
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bu nedenle bu cevaplarin biitiiniine ‘olaya bagli potansiyeller’ (OBP) (Event Related
Potentials-ERP) denilmektedir. OBP, zamana bagli 6zel bir olaya kars1 olusan beyin
cevaplaridir. Burada ‘olay’ olarak tanimlanan, sadece bir isitsel tonal uyaran ya da bir
uyaranin dizimindeki degisiklik veya kaybolan bir uyaran olabilir. Isitsel uyarilmus

potansiyeller, olaya bagli uyarilmis potansiyellerin alt kiimesi olarak diisiiniilebilir
(91).

OBP, isitsel olaya bagli olarak olarak olusan cevaplar olarak kaydedilebilir. Bu
cevaplar duyusal/isitsel uyarilmis potansiyeller (sensory/auditory potentials) ve
islemlemeye bagl potansiyeller (processing-contingent potentials) olarak iki grupta

incelenebilir (91).

[UP, kokleadan kortekse kadar olan yoldaki aktivasyonu gosterir. Uyaranin
baslangici ile meydana gelir ve uyaran bitiminden sonra en uzun 300 ms’ de sonlanir.
Bu potansiyeller ayn1 zamanda eksojen potansiyeller olarak da adlandirilir. Eksojen
potansiyeller uyaranin varligina ve uyaranin karakterindeki degisime karsi hassasiyet
gosterir. Dikkat, hafiza gibi isitsel olmayan faktorlerden etkilenmeyen zorunlu
(obligatory) cevaplardir. Bu nedenle bebek ve ¢ocuklarda da rahatlikla kaydedilebilir
(91).

Islemlemeye bagli potansiyeller, duyusal uyaranin ileri islemlenmesi ile olusan
potansiyellerdir. Bu potansiyeller ayni zamanda endojen potansiyeller olarak
adlandirtlirlar. Endojen potansiyeller; dikkat, algi ve biligsel faktorlerle birlikte,
uyaninin karakterinde meydana gelen beklenmeyen bir degisiklikten etkilenen

potansiyellerdir (91).

IUP; erken beyin sap1 cevaplar1 (1-20 ms), orta latansli cevaplar (20-100 ms),
gec latansli cevaplar (200 ms’den sonra) olmak iizere ii¢ boliimde incelenebilir. Orta
ve gec¢ latansli kortikal uyarilmis potansiyeller, serebral korteksteki piramidal
noronlarin apikal dentritlerinde olusan uyarana kilitli potansiyellerin sonucu olarak
kaydedilir. Hiicre dis1 elektriksel akim iletken beyin dokusu, serebrospinal sivi,
kafatas1 ve cilt boyunca yayilir. Boylece, kafatasi yiizeyinde voltaj degisimleri

meydana gelir ve bu degisim kafatas1 yiizeyine yerlestirilen elektrotlar ile kaydedilir.
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Isitsel uyarilmis potansiyellerin kaydi, duyusal islemlemenin ve isitsel durum
analizinin temelindeki fizyolojik baglantilar1 belirlemede Onemli bir ara¢ olarak

goriilmektedir (92).

2.4.1.1. Sesin Fizyolojik Olarak Fark Edilmesi

Isitsel uyarilmig potansiyellerden P1-N1-P2 kompleksi, sesin isitsel korteks
tarafindan fark edildigini gosteren potansiyellerdir (2, 93). Bu potansiyel varligi ile
sesin korteks seviyesine ulastig1 ve islemlemeye hazir oldugu kabul edilir. P1-N1-P2
kompleksi Kklik, saf ses, tone burst ya da konusma heceleri gibi kisa siireli uyaranlar
ile olusan eksojen isitsel uyarilmis potansiyellerdir ve pasif dinleme durumunda

kaydedilebilir (Sekil 2.9.)

P1-N1-P2 kompleksi, ii¢ bilesenden olusur. ilk bilesen P1 dalgasidir. P1
dalgasi uyaran baslangicindan sonra ortalama 50 ms’de olusur. P1 dalgasini, 80-100
ms arasinda olusan N1 dalgasi izler. N1, bazen N100 olarak da adlandirilir. N1
dalgasini ise P2 dalgasi izler. P2 ortalama 180-200 ms arasinda olusur ve bazen P200
olarak adlandirilmaktadir (2). P2’ yi bazen kii¢iik negatif bir dalga olan N2 izler. N2’
den sonra, uyarim paradigmasina ve dikkat ile ilgili gorevlere bagl olarak baska
dalgalar da gozlenebilir. Kompleksin noral jeneratorlerinin talamokortikal yollarda,
primer ve sekonder isitsel kortekste oldugu diisiiniilmektedir. Kompleksin her bir

bileseninin maturasyon zamanina bagli olarak farkli yerlerden koken alabilecegi

bildirilmistir.
Click /ba/
Pz P1
P1 P2
N1 N1

Sekil 2.9. Click ve /ba/ konusma sesi ile uyarilmis P1-N1-P2 kompleksi (2).
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P1-N1-P2 kompleksi yetiskinlerde gilivenle elde edilebildigi gibi kiigiik
bebeklerde ve cocuklarda da kaydedilebilmektedir. Ancak, bebeklikten gec
adolesanliga dogru maturasyonel gelisim ile birlikte latans, genlik ve topografik
cevaplarin 6zellikleri etkilenmektedir (94, 95). Bununla birlikte, isitsel uyaranin hizi,
durasyonu, rise time ve siddeti de kortikal cevaplarin karakterini etkileyebilmektedir
(96, 97). Yapilan bir¢ok ¢alismada, uyaran siddetinin diisiiriilmesi ile N1-P2 latansinin
uzadigi ve genliginin diistiigli gosterilmistir (98, 99). Benzer sekilde, uyaranlar arasi
aralik (Inter stimulus interval-ISI) parametresinin cevap genliklerini etkiledigi

goriilmistiir. Uzun araliklarin, artmis genlik ile sonuglandigi gosterilmistir (100, 101).

Geg latanslarin ilk dalgasi olan P1 dalgasi, orta latansli cevaplarin son dalgasi
olan Pb ile ortak bilesen olarak kabul edilse de Ponton ve ark. (94) bu dalgalarin iki
farkli bilesen oldugunu bildirmistir. P1 dalgasinin ndral jeneratorleri primer isitsel
korteks (Heschl’s gyrus), hippocampus, planum temporale, lateral temporal alanlar ve
bazi subkortikal alanlar olarak kabul edilmektedir.

Normal isiten bebeklerde ve kiiglik cocuklarda P1 dalgasi, kompleksin ayirt
edilebilir tek bilesenidir ve uyaran baslangicindan sonra 150-350 ms igerisinde
gozlenmesi beklenir (77, 102-104). Pasman ve ark. (105), P1 cevabinin erken dogan
bebeklerin % 95’ inde, 35-37. haftada gézlendigini bildirmistir. Kutzberg ve ark. (102)
ise 2 yastan kiiciik bebeklerin % 97 sinde gozlendigini bildirilmistir. P1 cevabi
cocuklarda isitsel korteksin maturasyonel gostergesi olarak kabul edilmektedir (106,
107). Literatiirde birgok ¢alismada, P1 latansi ile yas arasinda ters yonlii bir iliskinin
oldugu gosterilmistir. P1 genligi ise yetiskinlerde kiigiiktiir ve N1-P2 dalgasi
tarafindan baskilanir. Bunun tersine, kii¢iik ¢ocuklarda yetiskin ile ayni uyaran hizinda
uygulama yapildiginda P1 dalgasi baskindir. Kii¢lik cocuklardaki dominant P1 dalgast,
siklikla, uyaran baslangicindan 250-450 ms sonra olusan genis bir negatif dalga
tarafindan izlenir. Bu dalga yetiskinlerde gozlenmedigi icin olgunlagsmamis geg
kortikal cevap/olgunlagmamis negativite (immature late cortical response/immature
negativity) dalgasi oldugu disiiniiliir (102, 105, 108). Yapilan bir¢ok ¢alismaya gore;
N1 cevabinin, 7-8 yas ile belirmeye baslamasi beklenir ve 12-13 yasa kadar kesin
olarak kaydedilmeyebilir. P2 cevabi ise N1 cevabi gelistikten sonra ortaya cikar ve

N1-P2 gen yas ile birlikte biiyiime gosterir (95, 109, 110).
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N1’ in primer ve sekonder isitsel kortekste ¢ok sayida noral jeneratorleri
oldugu diistiniilmektedir. N1, korteks seviyesinde noral kodlamanin basladigini
gosterdigine inanildig1 i¢in cogu zaman ‘onset’ cevabi olarak adlandirilmaktadir. N1’
in ti¢ bileseni vardir. Birinci bileseni frontosentral negativite (frontocentral negativity)
olarak adlandirilan N1b’ dir (96). Bu bilesen kokenini superior temporal lobda vertikal
yonden alir. Bu nedenle vertex elektrotundan (Cz) daha yiiksek genlikli kaydedilir
(111). ikinci bilesen T kompleksidir. Bu komplekste, ortalama 100 ms’ de olusan
pozitif yonlii bir dalgayr 150 ms’ de olusan negatif yonlii bir dalga izler. Bu
kompleksin alt bilesenleri Na, Tb ve Ta dalgalaridir (96, 111). T kompleksi radial y6li
olmak iizere kokenini isitsel kortekste superior temporal gyrustan alir ve bu nedenle
en iyi orta temporal bolge elektrotlarindan kaydedilir (112). Ugiincii bilesen, 100 ms
civarinda olustugu diisliniilen vertex negative dalgasidir (96). Bu dalga, N1b
cevabindan farklidir ve ¢ogunlukla uyaranlar arasi araligi (ISI) 4 sn’ den uzun olan
uyarilara kars1 hassastir (96). Jenaratoriiniin muhtemelen frontal motor kortekste ya da
premotor kortekste, reticular formatio ve talamusun ventral lateral nucleusunun etkisi
altinda oldugu disiiniilmektedir. N1’ in baska alt bilesenleri olabilecegi

diistiniilmektedir (96).

P2 dalgasi, N1’ i takip eden, uyaran baslangicindan yaklasik 180 ms sonra
olusan pozitif yonlii bir dalgadir. Noral jeneretorlerinin primer isitsel korteks
cevresinde oldugu diigiiniilmektedir (113, 114). P2’ nin Hechl’s gyrus merkez olmak
tizere etrafinda bulunan ¢ok sayidaki kaynaktan koken aldigi ileri stiriilmistiir (115).
P2’ nin morfolojisi N1’ in latansi ve genligi ile beraber degismektedir ve N1 ile P2’
nin ayni ndral mekanizmayi yansittig1 diisiiniilmektedir. P2 dalgasindan sonra, dikkat
ve ayirt etmeye hassas oldugu diisiiniilen, N2 dalgasi gozlenebilir. N2’ nin ndral
jeneratdrlerinin genis bir frontosentral dagiliminin oldugu ve bunun maturasyon ile
birlikte degisim gosterdigi diisiiniilmektedir (109, 116). N2 latansi ile yas arasindaki
iliskiyi farkli sekillerde yorumlayan c¢alismalar mevcuttur. N2 genligi ve yas
arasindaki iliski lizerine ise bir konsensustan bahsedilebilir. N2 genliginin ¢ocukluktan
adOlasanliga dogru azaldigi bildirilmistir (117, 118). Yas artis1 ile birlikte N2
genligindeki azalmanin st diizey islemlemeye ya da dikkati kontrol etme

kapasitesindeki dereceli artiga bagl oldugu diisiiniilmektedir.
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2.4.1.2. Sesin Fizyolojik Olarak Ayirt Edilmesi

Isitsel uyarilmis potansiyellerden Akustik Degisim Kompleksi (ADK),
Eslesmeyen Negativite (EMN) ve P3 cevaplarinin sesin korteks seviyesinde fizyolojik
olarak ayirt etmeyi gosterdigi diistiniilmektedir (7, 119, 120).

Akustik degisim kompleksi (ADK) (Acoustic Change Complex-ACC)

Devam eden bir uyaranin akustik karakterinde yapilan bir degisiklige karsin
olusan P1-N1-P2 kompleks cevaplart ADK olarak adlandirilmaktadir. ADK ilk defa
1998 yilinda Ostroff tarafindan tanimlanmistir. Yapilan arastirma sonuglarina gore
ADK nin isitsel korteks diizeyindeki ayirt etmeyi gosterdigi ve beyinin konusmanin
akustik  Ozelliklerini islemleme kapasitesi hakkinda bakis agis1 sundugu

diistiniilmektedir (7, 121).

Daha once belirtildigi gibi; P1-N1-P2 kompleksi klik, saf ses ya da kisa
durasyonlu konusma hecelerine cevaben kaydedilen isitsel potansiyellerdir. Kisa
uyarana kars1 yalnizca baslangi¢ cevabi olusmaktadir, yani P1-N1-P2 kompleksi tek
bir patern olarak meydana gelmektedir. Ancak, akustik karakterinde degisiklik
meydana gelen uzun siireli devamli bir uyaran s6z konusu oldugunda, ayni trase i¢inde
ist iiste gelen ¢ok sayida P1-N1-P2 kompleks cevabi olusmaktadir. Ust {iste meydana
gelen P1-N1-P2 cevaplar1 uyaran baslangicina (onset), uyarandaki degisime (change)
ve uyaran bitisine (offset) cevaben olusmaktadir (2, 122). Bu cevaplarin ortalamasi
almarak ADK elde edilmektedir. Uyarandaki degisim ile birlikte meydana gelen ikinci
P1-N1-P2 kompleksi ADK olarak tarif edilmektedir (2). ADK’ nin uyarandaki akustik
degisim olustuktan sonra 50-300 ms igerisinde meydana gelmesi beklenmektedir
(123). ADK cevaplart dikkat faktoriinden etkilenmeyen eksojen cevaplardir. Sekil
2.10.” da baglangig, degisim ve bitig cevaplar1 gdsterilmistir.
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Sekil 2.10. Baslangig (onset), degisim (change) ve bitis (offset) cevaplar1 (124).

ADK’ nin, baslangi¢ cevab1 olan P1-N1-P2 ile ayn1 noral jeneratorleri paylasip
paylasmadigi konusunda kesinlik yoktur denilebilir. Ancak, benzer morfolojiye sahip
olduklar diistiniilmesine ragmen, bu potansiyelleri meydana getiren bilesenlerin farkli
bir islemlemeyi temsil ettigi ve farkli jeneratdrleri olabilecegi diislintilmektedir.
Ornegin, Jones ve ark. (125), uyaran degisimi ile meydana gelen N1 cevabinimn -
baslangi¢ ile meydana gelen N1 cevabmna gore- kafatasinin daha posteriorundaki

aktivasyonundan kaynaklandigini bildirmislerdir.

ADK devam eden bir uzun siireli bir uyaranda meydana gelen degisime karsi
olusmaktadir. Literatiire bakildiginda, ADK kaydi sirasinda cesitli uyaranlar
kullanilabilecegi goriilmiistiir. Ornegin devam eden uyaranda siddet, frekans ve faz
modiilasyonu yapilmasi durumunda ADK kaydedilmistir (96, 126-128). Ek olarak,
konusma yapilari ya da konusma benzeri olmayan uyaranlar ile ADK
kaydedilebilmektedir (7, 121). Ayn1 zamanda periyodisite degisimi (122), amplitiid ve
spektrum degisikligi (8), sentetik miizikte tin1 ve/veya perde degisimi (125) ve bosluk
iceren cesitli uzunluktaki uyaranlar ile ADK kaydinin yapilabilecegi gosterilmistir

(129-133).

Sekil 2.11.” de bir ADK 6rnegi verilmistir. 800 ms siiren /ui/ uyaranina cevaben
olusan ADK gosterilmektedir. Gozlenen ilk P1-N1-P2 kompleksi baslangi¢c cevabi

olarak kabul edilmistir. Akustik degisim uyaran baslangicindan 390 ms sonra ikinci
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formant frekansta (F2’de) yapilmistir ve bu degisim 20 ms siirmiistiir. Ikinci olarak
olusan P1-N1-P2 kompleksi ise bu degisime kars1 olusan ADK cevabidir. Uyarandaki
degisimin son bulmasi ile 900 ms civarinda bitis cevab1 meydana gelmistir ancak ¢ok

kiiglik oldugu i¢in net olarak secilememektedir (2).

Acoustic Change Complex (ACC)
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Sekil 2.11. F2’ de degisiklik yapilmis olan /ui/ uyarani ile olusan ADK cevabi (2).

Akustik uyaranin siddet (8, 134-136) ve frekans (134, 135, 137) bilesenlerinde
yapilan degisimin biiyiikliigii ile ADK genliginin biiyiidiigli yapilan caligmalarda
bildirilmistir. Benzer sekilde, uyarandaki temporal bosluk durasyonunda yapilan
degisimin biiyiikliigii ile ADK potansiyelinin biiyiidiigii literatiirde bildirilmistir (129).
Diger taraftan, akustik degisimin ADK latans1 {izerine etkisi konusunda fikir birligi
yoktur denilebilir. ADK latansinin, frekans bileseninde yapilan degisimin biyiikligi
ile azaldig1 gosterilmistir (128, 137). Ancak, uyaranin siddet bileseninde yapilan
degisiminin ADK latans1 {izerindeki etkisi tam olarak bilinmemektedir. Literatiirde,
temporal bosluklarin ADK latansi iizerine etkisini arastiran ve farkli sonuglar bildirilen
calismalar ile karsilasilmaktadir. He ve ark. (138), ADK’ nin frekans ve siddet
bilesenlerinin ayirt edilmesinde objektif bir indeks olarak kullanilabilecegini
bildirmistir. Bununla birlikte, isitsel islemlemenin degerlendirilmesinde ADK

genliginin, latans 6zelligine gore daha iyi bir belirleyici oldugunu ifade etmistir.

Ik ADK 6l¢iimii, Kuakaranta ve ark. (121) tarafindan néromagnetik ydéntem
ile yapilmustir. Ilk elektrofizyolojik ADK kaydi, Ostroff ve ark. (7) tarafindan normal

isiten yetiskin bireylerde yapilmistir. Calismacilar Ingilizce dilindeki ‘say’ sdzciigiine
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benzer dogal konusma yapilar1 /s/ ve /ei/ ile ADK kaydi1 yapmuslardir. Unsiiz sesten
(/s/) iinlii sese (/e1/) gegis sirasinda olusan tipik N1-P2 dalgasini1 kaydetmislerdir. Bu
bulgular, ADK’ nin, iinsiiz sesten {inlii sese gecis sirasinda olusan amplitiid veya

spektral degisimden kaynaklanan kortikal aktiviteyi yansittigini diisiindiirmiistiir.

Martin ve Boothroyd (8), bir tinlii seste siddet ve formant frekans degisimi
yaparak ADK’ ni kaydetmislerdir. Geng yetiskinler ile yaptiklar1 bu ¢alisma
sonucunda uyaran siddetindeki en az 2 dB’ lik art1s ile ADK potansiyellerinin meydana
geldigini gormislerdir. Siddet artis1 ile beraber frekans degisimi yaptiklarinda ise
ADK potansiyelinin biiylidiiglinii gormislerdir. Ancak, siddeti azalttiklarinda
potansiyellerde kiigiilme gormemislerdir. Harris ve ark. (136) ise yash yetiskinlerde
de benzer siddet araligindaki artis ile ADK kaydedilebildigini gostermistir. Ayn
calismacilar, geng yetiskinler ile yaptiklar1 bagka bir ¢alismada frekanstaki 4 Hz’lik
degisim ile ADK potansiyellerinin meydana geldigini gostermislerdir (137).
Calismacilar elde ettikleri siddet ve frekans esiklerinin psikofiziksel esikler ile uyumlu

oldugunu bildirmislerdir.

Small ve Werker (139), anadili ingilizce olan, diisiik isitme kaybi riski tasiyan
bebeklerde (ortalama yas1 4 ay olan) ve normal isiten yetiskinlerde ADK kaydi
yapmiglardir. Uyaran olarak dental baslagich /da/, labial baslangicli /ba/ ve retroflex
/Da/ konusma yapilarini birlestirerek, zitliklar igeren 4 tane uyaran yaratmiglardir
(/dada/, /daba/, /daDa/, /da_/). Yetiskinlerde /daba/ uyaraninda daha belirgin olmak
lizere tiim uyaranlarda ADK cevabi elde etmislerdir. Bebeklerde, /da / uyaranina
baslangi¢ cevabi olarak elde ettikleri P1-N1-P2 kompleksi yetiskin morfolojisine
benzer fakat daha uzun latansh olarak elde edilmistir. Bebeklerde elde edilen ADK
cevabi ise /daba/ uyaraninda, diger uyaranlar ile kiyaslandiginda, daha net ve segiciligi
ylksek olarak elde edilmistir. /daba/ uyarani ile olusan ADK cevaplarinin literatiirdeki
davranigsal bulgular ile uyumlu oldugu gériilmiistiir. Arastirmacilar, bebeklerde, diger
uyaranlarda (/dada/ ve /daDa/) ADK cevabmin elde edilememesinin uyaran
durasyonunun ve uyaranlar arasi araligin optimum olmamasina (kisa olmasina) veya
dile yonelik deneyimin etkilerine bagh olabilecegini ifade etmislerdir. Bu ¢alisma ile

bebeklerde ADK kaydinin yapilabilecegi gosterilmistir. Ayrica, bu ¢alismanin ADK’
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nin ayirt etme indeksi olma 6zelligini arastiran diger ¢alismalar i¢in baslangi¢ noktasi

olabilecegi diisiintilmiistiir.

Kadinlarda, erkeklere gére daha yiiksek metabolik beyin aktivitesi gozlendigi
bildirilmistir (140). Her ne kadar uyarilmis beyin potansiyelleri ¢aligmalari ile
dogrudan 1ilgili olmasa da cinsiyet faktorliniin arastirilmasinin  6neminden
bahsedilmektedir. Shetty ve Puttabasappa (141), yaptiklar1 bir ¢alismada cinsiyet
etkisini aragtirmiglardir. Arastirma sonucunda, kadinlarda ADK’ nin tiim
bilesenlerinde latanslarin daha kisa ve genliklerin daha biiyiik oldugunu bulmuslardir.
Ozellikle, N1 latansinda ve N1-P2 genliginde anlamli fark griilmiistiir. Arastirmacilar
bu calismada, ayni zamanda, uyaran ve transdiiser etkisini de incelemislerdir.
Kullandiklar1 uyaranlardan /sa/ uyarani ile /si/ uyaranina gore daha biiyiik genlikli,
daha kisa latansli ADK cevabi elde etmislerdir. Bunun nedeni olarak /sa/ uyaranindaki
geciste (/s/-/al) rise time faktoriiniin daha hizli olmasini ve daha biiylik enerji
degisiminin olmasini1 gdstermislerdir. Ek olarak, insert kulaklik ve hoparloriin ADK

cevaplarina, latans ve genlik yoniinden etkisi olmadigin1 bildirmislerdir.

ADK nin test-tekrar test giivenirligi ¢ocuklarda ve yetiskinlerde gosterilmistir
(6, 9). ADK normal isiten bireylerde elde edilebildigi gibi isitme kayipl bireyler,
isitme cihazi ve koklear implant kullanicilarinda, kii¢lik bebeklerde ve isitsel noropatili

bireylerde kaydedilebilmektedir (10, 139, 142-144).

Eslesmeyen negativite (EMN) (Mismatch Negativity-MMN)

Ilk defa Naatanen (120) tarafindan 1978 yilinda tanimlanan EMN, Oddball
paradigmasi kullanilarak elde edilen otomatik néral cavaplardir. Oddball paradigmast;
seyrek uyaranin sik uyaran serisi i¢ine yerlestirilmesi ve boylece farkli iki sesin art
arda sunulmasi seklinde olusturulan bir paradigmadir. Rastlantisal bigimde bir sunum
ile EMN cevabi elde edilebilirken, diizenli sunum ile cevap elde edilememektedir
(145). Sekil 2.12.” de rastalantisal ve diizenli Oddball paradigmasi ile uyaran sunumu
gosterilmistir. EMN, seyrek uyaran olarak adlandirilan aykiri uyaran ile sik uyaran
olarak adlandirilan standart uyaranin cevaplarinin birbirinden ¢ikarilmasi ile elde

edilen noral cevaplardir.
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Sekil 2.12. Rastlantisal Oddball paradigmas: (ist satir) ve Diizenli Oddball
paradigmasi (alt satir) ile uyaran sunumu (X : sik uyaran, O: seyrek/aykiri
uyaran) (145).

EMN, aykir1 uyaranin sunumundan 100-250 ms sora meydana gelen negatif
yonlii cevaplardir (146). EMN ile zorunlu P1-N1-P2 cevaplari olusur. Ciinkii aykiri
uyaranin ayirt edilmesi i¢in oncelikle fark edilmesi gerekmektedir. EMN cevabi en
iyi Fz elektrottan kayit alinabilmektedir. Noral jeneretorlerinin primer ve sekonder
isitsel kortekste oldugu kabul edilmekle birlikte frontal korteksten de kdken alabilecegi
distiniilmektedir (146, 147). Sekil 2.13.” de EMN cevabi gosterilmistir.

- Standard 77777 Deviant

MMM

u} 400 ms

Sekil 2.13. EMN cevabinin gosterimi (92).
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EMN, farkli akustik Ozellikteki uyaranlar ile kaydedilebilmektedir.
Literatiirdeki ¢esitli calismalarda; frekans (148) , siddet (149), zaman (150, 151), yon
(152), uyaran paterni (145, 153) 6zellikleri agisindan degiskenlik gosteren durumlarda
kaydedildigi bildirilmistir.

EMN dikkat 6ncesi diizeyde meydana gelen kortikal cevap oldugu icin, dikkat
oncesi isitsel ayirt etme indeksi olarak kullanilabilecegi diistiiniilmektedir (154). EMN
kaydedilirken bireyin uyarana dikkat etmesi sart degildir (155). Yapilan ¢alismalarda,
EMN cevaplar ile davranigsal ayirt etme cevaplari birbiri ile uyumlu bulunmustur

(148, 156, 157).

EMN’ nin, dezavantajlarina ragmen, teste katilim gerektirmemesi sebebi ile
klinikte davranigsal testleri yapamayacak durumda olan hastalarda kullanimi agisindan
popiiler hale geldigi sdylenebilir. Ozellikle bilissel bozukluklari olan yetiskin
hastalarda ve 6grenme giigliigii olan ¢ocuk hastalarda kullanilmaktadir (158, 159).

P3 cevabi (P300)

[1k defa Sutton (119) tarafindan 1965 yilinda tanimlanan P3 cevabu, isitsel ayirt
etme cevabi olarak kabul edilmektedir. P3 ya da P300 olarak adlandirilan potansiyel,
kaydedilirken rastlantisal Oddball paradigmasi kullanilmaktadir. Bu potansiyelin,

dikkat faktoriinden etkilenen endojen cevap oldugu belirtilmektedir.

P3 cevaplarinin iki tiirli vardir. Bunlar P3a ve P3b cevaplaridir. P3a, daha ¢ok
frontal kokenli olan ve dikkat faktoriinden daha az etkilenen cevaptir (160). P3b ise
parietal kokenli olan ve dikkat komponentine bagli olan cevaptir (161). Normal igiten
yetiskinlerde, aykiri uyaranin sunumundan ortalama 300 ms sonra meydana gelen,
genis centroparietal pozitivitenin goriildiigli bir cevaptir. Pz elektrot gibi

centroparietal yerlesimli elektrotlardan en iyi kayit yapilmaktadir.

P3 cevabinin en iyi elde edildigi durum, test edilen bireye ayni1 anda davranigsal
ayirt etme gorevinin verildigi aktif dinleme durumudur (Sekil 2.14.). Ornegin bireye

sik uyaran icerisine yerlestirilmis olan aykiri uyarani isittiginde butona basmasi gorevi
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verilebilir. Ayirt etme gorevi birey i¢in kolay ise daha biiyiik genlikli; zor ise diisiik
genlikli olarak elde edilmektedir. Benzer sekilde, kolay ayirt etme gorevinde latans
kisalirken, zor gorevde uzamaktadir (160, 162, 163). Yapilan bir¢ok ¢alismada, P3
cevabiin davranigsal olarak verilen cevaplarin reaksiyon zamanindan daha geg
latansta meydana geldigi goriilmiistiir. Bu bulgular, P3’ {in seslerin bilin¢ diizeyinde
ayirt edilmesini gosteren ileri diizey bir islemlemenin cevab1 olabilecegini
diistindiirmiistiir (161). Buna ek olarak, P3 latansinin uyaranin siniflandirilma ve

degerlendirilmesi acisindan (ayirt etme, tanima ve siniflandirma siirecleri dahil) zaman

indeksi olarak kabul edilebilecegi bildirilmistir (164, 165).

P3 cevaplarinin ekipman problemi, normatif data eksikligi ve cevabin yas,

demans, alkolizm gibi isitsel olmayan faktorlerden etkilenmesi sebebi ile kliniklerde

sik olarak kullanilmadig1 sdylenebilir.
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Sekil 2.14. P3 ve EMN cevaplari (2).
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2.5. Isitme Kayiplilarda Sesin Fizyolojik Olarak Fark Edilmesi ve Ayirt
Edilmesi

Isitme kayiplilarda azalmis siddet, frekans ve temporal ¢oziiniirliik bilgisi dahil
cesitli faktorler nedeni ile konusmayi anlama becerisinin diismesi beklenir. Farkli
derece, tip ve konfigiirasyondaki isitme kayiplarinda tiim bu nedenlerin etkisinin OBP
ile aragtirmanin 6nemli oldugu diisliniilmektedir. Bu arastirmalar, isitme kaybinin
konusmay1 anlama siirecinde nasil bir etki gosterdigini anlamak acisindan degerli bir

bakis agis1 saglamaktadir.
2.5.1. Sensorinoral Tip Isitme Kayiplilar

Sensorindral isitme kayiplilarda konugmay1 anlama becerisinin bozulmasi,
isitme kayb1 ve kaybin konfigiirasyonu ile iliskilendirilir. Bununla birlikte frekans
seciciligindeki azalma, temporal entegrasyon zamanindaki bozulma ve recruitment
etkisi de arastirilmasi1 gereken nedenler arasinda goriiliir. Bu nedenle, sensorindral
kayiplilarin konugsmay1 anlama becerileri arastirilirken, normal igitenlerde yapilan
simiilasyon ¢alismalar1 sik¢a kullanilmaktadir. Bu simiilasyon ¢alismalarinda giiriiltii

ile maskeleme ya da filtrelenmis konusma teknikleri kullanilmaktadir.

Literatiirde sensorindral isitme kaybininin, konugsma yapisi ile uyarilmis
potansiyeller tizerindeki etkisini arastiran birgok ¢calismada N1’in konusma uyaraninin
fark edildigini gosterdigi, EMN ve P3 cevaplarinin aykiri ve standart uyaranlarin ayirt
edildigini gosterdigi belirtilmektedir. Genel olarak, fark etme ya da ayirt etme becerisi
azaldikca genliklerin azaldigi ve latansin arttigi goriilmiistiir. Genlikteki azalmanin ise

farkli yas popiilasyonlarda varyasyon gosterdigi bulunmustur.

Martin ve ark. (124, 166, 167) ile Whiting ve ark. (168) yiiksek frekans, algak
frekans ve diiz konfiglirasyonlu isitme kaybinin OBP {izerindeki etkisini
aragtirmislardir. Normal isiten bireylerde, 6zel spektral giiriiltii (yliksek gecirgen,
alcak gegirgen, dar bant giirilti) ile maskeleme teknigini kullanarak isitme
hassasiyetleri azaltilmigtir. Uyaran olarak normal konusma siddeti seviyesinde ve

tizerinde /ba/ ve /da/ uyaranlart kullanilmistir. Bireylerin davranigsal ve
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elektrofizyolojik olarak N1, EMN, P3 cevaplar1 kaydedilmistir. Arastirma sonucunda;
genel olarak isitme hassasiyeti azaldikga N1 genliginin azaldig1 ve latansinin arttigi
gdzlenmistir. Diger taraftan EMN ve P3 cevaplarindaki degisikliler, maskeleme etkisi
1000-2000 Hz alanmindaki (/ba-da/ akustik yapiin degistigi aralik) isitme
hassasiyetini etkilediginde, belirgin olarak gozlenmistir. EMN ve P3 genliginde
azalma ve latansta artis seklinde gbzlenen cevaplar ile davranigsal cevaplar arasinda
yiiksek korelasyon gozlenmistir. Yapilan bu simulasyon ¢alismalart ile isitme kaybinin

OBP’ in farkli bilesenlerini farkli bi¢imde etkiledigi gosterilmistir.

Literatiirde, normal isiten bireylerle yapilan simiilasyon caligmalar1 disinda,
gercek isitme kayiph bireylerin katildigi klinik calismalarla da karsilasilmaktadir.
Ornegin, Oates ve ark. (169), kayip derecesi hafif ile ¢ok ileri derece araligindaki
sensorindral isitme kayipl yetiskinler ile normal isiten bireylerin OBP cevaplarini
karsilagtirmistir. Calisma sonucunda, genlikteki azalma ve latanstaki artisin geg OBP
cevaplar1 olan N2 ve P3 cevaplarinda daha biiyiik oldugu bildirilmistir. Bununla
birlikte davranigsal ayirt etme cevaplari (Rise Time Reaction-RT) ile erken N1 cevabi
arasinda yiiksek korelasyon bulunmustur. Hafif dereceli kayiplilarda dahi artmis OBP
latans1 ve RT latans1 gozlenmistir. Calismacilar, sensorindral kaybin erken etkilerinin
arastirllmasinda latans 6l¢timlerinin, genlik 6l¢timlerine gore daha hassas bir indeks
saglayabilecegini bildirmislerdir. Diger taraftan, isitme kayipl bireylerdeki latans
uzamalari, literatiirdeki simiilasyon verilerine gore daha biiylik bulunmustur. Bu
durumun, isitme kaybinin etkisine ek olarak islemleme hizinin diismesinin sonucu

olabilecegi diisliniilmiistiir.

Martin ve ark.’nin (2) belirttigine gére Martin ve Boothroyd sensorindral igitme
kaybinin ADK ve davranigsal ayirt etme Olciimlerindeki etkisini arastirmislardir.
Aragtirmacilar, gergek isitme kayipl bireyler ile yaptiklar1 bu ¢calismada, uyarandaki
(/ui/) formant frekans degisimin biiyiikl{igiiniin azalmasi ile birlikte ADK genliginin
azaldig1 ve latansinin arttigini gézlemislerdir. Bununla birlikte ADK cevaplar ile

davranigsal cevaplar arasinda uyum oldugunu bildirmislerdir.

Sensorinodral isitme kayipl bireylerin cogunun yasli bireyler olmasi nedeni ile

yasin konugsmanin anlasilmasi iizerine etkisi ve noral representasyonu ile ilgili ¢esitli
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calismalar yapilmigir. Trembley ve ark.’nin (170) yaptig1 bir ¢alismada, yash isitme
kayipli bireylerin normal isiten yash bireylere gore daha kotii konugmayr anlama
performansit gosterdigi bulunmustur. Bununla birlikte her iki grupta da N1 ve P2
latanslarinin arttigi gozlenmistir. Yaslanmaya bagh isitme kaybinin etkisi belirgin
olarak N1 genliginde gozlenmistir. Yash isitme kayipli bireylerde, geng isitme
kayiplilara gore, N1 genliginin arttig1 gézlenmistir. Bu ¢alisma, yaslanmanin merkezi

isitsel sistem lizerine etkilerinin arastirilmasinin 6nemini artirmistir.

2.5.2. Iletim Tipi Isitme Kayiphlar

Iletim tipi isitme kayiplilarla sadece artmus latanslar iliskilendirilmemektedir.
Techio ve ark. (171) yaptiklar1 bir c¢alismada yetiskin grupta stapedektomi
cerrahisinden sonra meydana gelen tonotopik degisiklikleri magnetoencephalographic
N1 cevaplart ile arastirmislardir ve cerrahiden birkag hafta sonra sonra meydana gelen
genis kortikal yayilimli N1 cevaplari elde etmislerdir. Coponiene ve ark. (172) farkl
tipteki yarik damak yapisina sahip olan cocuk ve bebeklerin EMN cevaplarini
degerlendirmisler. Yarik damakli ¢cocuklarin EMN genliklerinin, normal damak yapisi
olan yasitlarma gére, daha kiiciik oldugunu gérmiislerdir. Ozellikle yarik kisim
posteriora dogru ilerledik¢e genligin diismekte oldugunu bildirmislerdir. Bebeklerde
ise yarik damak ile yarik dudak beraber oldugunda daha diisiik genlikler ile
karsilagilmistir. Tiim bu sonuglarin isitsel ya da merkezi faktorler ile ilgili olup
olmadigi tartismali bulundugu icin bu alanda daha fazla ¢aligmaya ihtiya¢ duyuldugu

sOylenebilir.

2.5.3. Isitme Cihaz1 Kullanicilar

Isitme cihaz1 kullanicilarinda sesin néral olarak fark edilmesini arastiran gok
cesitli calismalar yapilmistir. Cihazsiz durumda P1-N1-P2 cevabi gozlenmiyorken,
cthazli durumda net bir sekilde P1 cevabinin olustugu goézlenmistir. Sesin ayirt
edilmesini arastiran ¢alismalarda vakalarin bazilarinda cihazli durumda EMN ve P3
cevaplari elde ediliyor iken, bazilarinda elde edilmemistir. Ge¢miste yapilan

¢alismalarin ¢ogunda isitme cihazi programlamanin etkilerinin gerektigi kadar dikkate
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alinmadigi sOylenebilir. Bu nedenle yakin ge¢miste yapilan ¢alismalarda cihaz ayarlar

konusunda daha sistematik yaklasilmstir.

Korczak ve ark. (173), orta ve ileri-¢ok ileri derecedeki sensdrinoral igitme
kayiplilarda cihazli durumda N1, EMN, N2 ve P3 cevaplarimi arastirmislardir.
Yaptiklar1 test Oncesinde, isitme cihazi ayarlar1 elektroakustik ve gercek kulak
Olctimleri ile kontrol edilmistir. Aragtirmacilarin yaptiklar1 bu ¢alismadan iki 6nemli
sonu¢ c¢ikmustir. Birincisi, isitme cihazi ile Ozellikle ileri-¢ok ileri derecedeki
kayiplilarda tiim OBP cevaplar1 gdzlenmistir. ikinci olarak, cihazli durumda -cihazsiz
duruma gore- tim OBP cevaplarinin ortalama genlik ve latanslarinda iyilesme
gozlenmistir. Tiim bu bulgular sonucunda, isitme kayiplilarin ¢ogunda cihazli
durumda genliklerin arttig1 ve latansin azaldigi gézlenmistir. Uyaran siddetine gore
meydana gelen cevaplarin degisimi ise bireyler arasinda farklilik gdstermistir. Bu
durumun, sensdrindral isitme kaybinin sadece isitme hassasiyetini degil baska bir¢ok

faktorii etkilemesinden kaynakli meydana gelmis olabilecegi bildirilmistir.

Trembley ve ark. (10), amplifikasyonun etkilerini daha iyi anlayabilmek P1-
N1-P2 ve ADK cevaplarim1 aragtirmiglardir. Calismada, isitme kaybinin etkisini
amplifikasyonun etkisinden ayirabilmek i¢in normal isiten bireylere kulak arkasi cihaz
uygulamasi yaparak testler yapmislardir. Bireylerin cihazli ve cihazsiz durumda ADK
cevaplarmin olustugunu gozlemislerdir. Ote yandan, 20 dB’ lik cihaz kazancinin cevap
morfolojisini anlamli bigimde degistirmedigini goérmiislerdir. Genligin azalmasi ve
latansin kisalmasi beklendigi i¢in bu sonug¢ sasirtict bulunmustur. Bu calisma
sonucunda, isitme cihaz1 ile kortikal cevaplarin kaydedilemesi miimkiin iken
amplifikasyonun ndral yanitlar1 nasil etkilegini anlayabilmek icin daha fazla

arastirmaya ihtiya¢ duyuldugu belirtilmistir.
2.5.4. Koklear implant Kullanicilari

Kortikal isitsel uyarilmis potansiyeller, koklear implantli bireylerde
kaydedilebilmektedir. Koklear implantlilarda gozlenen N1 ve P2 cevaplarinin
jeneratorlerinin  normal isitenlerdeki noral jeneratorler ile benzer oldugu

distiniilmektedir.
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Koklear implantlilarda KIUP cevaplar elektriksel olarak ya da akustik olarak
kaydedilebilmektedir. Ancak, kayitlar sirasinda siklikla impanta bagli artefakt ile

cevaplarin karistig1 gézlenmektedir.

P1-N1-P2 kompleksinin P1 bileseni, normal isiten ve koklear implantl
cocuklarda merkezi isitsel sistemin gelisimini monitorize etmek i¢in kullanilmistir.
Ponton ve ark. (77, 104) koklear imlantli ¢ocuklarda isitsel sistemin plastisitesi
konusunda yogun olarak calismislardir. Yaptiklart ¢alisma sonucunda; koklear
implantl ¢ocuklarin normal isiten yasitlarina gore, olgunlasmamis ve latansi daha
uzun olan cevap paternleri ile karsilagsmiglardir. Karsilasilan bu olgunlagmamis
cevaplarin, isitsel uyarim olmadan gecen isitsel deprivasyon siiresi ile orantili bir

sekilde gozlendigi goriilmustiir.

Koklear implantlilarda elde edilen OBP cevaplar ile isitsel deprivasyon
arasindaki iligki bir¢ok arastirmaci tarafindan benzer yonde tespit edilmistir (107, 174,
175). OBP cevaplarinin, koklear implant i¢in tanimlanan ‘kritik periyot’ adina bir kanit

niteliginde oldugu soylenebilir (106).

Sharma ve ark. (107), yaptiklar1 bir ¢alismada 3,5 yastan 6nce implante edilen
cocuklarin 3-6 ay i¢inde yasitlari ile benzer P1 latanslar1 gosterdigini, 7 yasta implante
edilen ¢ocuklarin uzamig P1 latans1 gosterdiklerini ve 3,5 ile 7 yas arasinda implante
edilen ¢ocuklarin degisken P1 cevaplar1 gosterdigini bulmuglardir. Bu ¢alisma ile
merkezi isitsel yollarin, akustik uyarim olmamasi durumunda, 3-4 yasa kadar normal
gelisim gosterdigi diisiiniilmiistiir. Bu sonuglara gore, erken implantasyondan kisa bir
siire sonra isitsel deprivasyonun etkilerininin azalmasimin miimkiin oldugu

belirtilmektedir.

N1 cevaplarinin ¢ocuklarda 7-8 yas civarinda olusmaya baslamasi nedeni ile
koklear implantli ¢ocuklarda yapilan OBP c¢alismalarinin ¢ogunda P1 cevaplari
aranmistir. Normal isitenlerde N1 cevabi, giiriiltiide konusmay1 anlama ve bozuk
konusma uyaranlarint anlama becerisinin belirgin olarak iyilesmeye basladigi
donemde ortaya ¢ikmaktadir. Koklear implantli bireyde N1 cevabinin gézlenmemesi,

kritik donemde ytlizeyel isitsel kortikal katmanlarin uyarilmadiginin gostergesi olarak
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diisiiniilebilir. Bununla birlikte, N1 cevabi gozlenmeyen bireylerin konusmay1 anlama
performansinin diisiik olmas1 beklenebilir (176). Sharma ve ark. (177), yaptiklari bir
calismada uzun donemde izlenen koklear implantli bireylerin gosterdikleri N1
cevaplari ile ilgili sonuglar sunmuslardir. Calismacilar; 3,5 yasta implante edilen
cocuklarda adolesan yas ile geng yetiskinlik arasinda bir zamanda N1 cevabinin
gozlendigini fakat 7 yasta implante edilen ¢ocuklarin hi¢bir zaman N1 cevabi
gostermediklerini belirtmislerdir. Bu sonuglar 1s18inda, kritik donemde yapilan
implantasyonun yiiksek konusmayi anlama performansi elde edebilmek icin ¢ok

onemli bir kriter oldugu sdylenebilir.

Yetiskin koklear implant kullanicilarinda, implantasyondan sonraki noral
aktiviteyi monitorize etmek i¢in P1-N2-P3 kompleksi, EMN ve P3 cevaplari
kullanilmistir (178-180). Yapilan bu calismalarda genel olarak artmis genlik ve
azalmis latans bulgular ile karsilasilmistir. Implantasyon sonrasi genlik bulgusunun
artmasi isitme hassasiyetinin ve noral senkronizasyonun arttigini, latans bulgusunun

azalmasi ise noral iletim zamaninin iyilestigini diisiindiirmiistiir.

Koklear implant kullanicillarinda  akustik  degisim  kompleksi

potansiyelleri

Literatiirde, koklear implantlilarda yapilan ADK c¢alismalarinin bazilarinin
akustik uyarim ile yapildig: (11, 142, 181, 182), bazilarinin elektriksel uyarim yolu ile
yapilan calismalar oldugu goriilmistiir (183-187). Tiim bu c¢aligmalarda, koklear
implantin artefakt etkisine ragmen, implant ile ADK kaydi yapilabilecegi
bildirilmistir.

Koklear implantlilarda akustik yolla ADK kaydi esnasinda verilen uyaran,
serbest sahada hoparlor araciligi ile sunulur. Ses islemcisi tarafindan toplanan uyarilar
islemlenerek implanta iletilir. Uyaran olarak formant gecislerin meydana geldigi ya da
cesitli spektral degisimlerin oldugu konusma yapilari kullanilabilir. Ornegin; Friesen
ve Tremblay (142), iinsiiz sesten iinlii sese gegisin meydana geldigi /si/ ve /[i/ konusma
yapilart ile koklear implantli bireylerde ADK cevaplarinin uyarildigini géstermistir.

Caligmacilar, bu bireylerde test-tekrar test cevaplarmin da degismedigini
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bildirmislerdir. Martin (11), ikinci formant frekans gegisinin oldugu /ui/ konusma
yapisi ile noropatili bir koklear implantli bireyde ADK kaydi almistir. Tiirkyi1lmaz ve
ark. (182), /ui/ wuyarani ile koklear implantli bireylerin ADK kayitlarini
simiflandirmiglardir. Arastirmacilar, toplanan kayitlar ‘net cevap’, ‘siipheli cevap’ ve
‘cevap yok’ seklinde siniflandirmisglardir. Brown ve ark. (181), hybrid koklear implant
kullanicilarinda /u/-/i/ ve /il-/u/ fonem gegisleri olan konusma yapilari ile ADK cevabi
elde etmislerdir. Sekil 2.15.” de koklear implantli bir bireyde /ui/ konusma yapisi ile

uyarilan ADK cevaplar1 gosterilmistir.

amplitude (uV)

0 200 400 600 800 1000 1200
time (ms)

Sekil 2.15. Koklear implantli bir bireyde /ui/ konugma yapisi ile uyarilan ADK (182).

Elektriksel ADK (EADK) (Electrical Acoustic Change Complex-EACC)
uygulamasi sirasinda, ses islemcisi bypass edilerek koklear implant dogrudan
uyarilmaktadir. Bunun i¢in implant ile komiinikasyonu saglayacak baska bir arayiiz
cihazina ihtiya¢ duyulmaktadir. EADK uygulamasi ile implantin elektrot dizinindeki
uyarilmak istenen elektrot direk elektriksel olarak uyarilabilir. Brown ve ark. (183),
koklear implantli bireylerde, uzun durasyonlu bifazik uyarim ile EADK kaydi
yapmustir. Aragtirmacilar, verilen uyaranin baglangicindan belli bir siire sonra uyarim
elektrotunu degistirmislerdir. Bu ¢alisma ile implantli bireylerde uyarim elektrotunun
degistirilmesi yani uyarim yerinin degistirilmesi ile EADK cevaplarinin meydana

geldigi gosterilmistir (Sekil 2.16).
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Sekil 2.16. Koklear implantta uyarim elektrotunun degistirilmesi ile meydana gelen
EADK cevaplari ile kontrol cevabi (183).

Koklear implantli bireylerde, elektrot uyarim yerinin degistirilmesi ile elde
edilen cevaplar Spatial ADK (Spatial ACC) olarak da adlandirilmaktadir (187). Spatial
ADK’ nin, koklear implantl1 bireylerin elektrot ayirt etme becerilerini daha objektif
olarak degerlendirmek adina onemli katkisi oldugu diisiiniilmektedir. Literatiirdeki,
Spatial ADK c¢alismalar1 genellikle tek marka cihazda ve deneyimli implant
kullanicilar ile yapilmistir. Mathew ve ark. (187) yaptiklar1 bir ¢alismada; farkli
marka cihaz kullananan hem prelingual isitme kayipli, hem postlingual isitme kayiph
bireylerde Spatial ADK cevaplarin1 6l¢gmiislerdir. Calisma sonucunda, koklear
implantin aktiflestirilmesinden bir hafta sonra spatial ADK cevaplarinin 6l¢iilmesinin
miimkiin oldugunu gostermislerdir. Ayrica, spatial ADK ile davranigsal ayirt etme
gorevi arasinda giiglii bir iliski oldugunu bulmuslardir. Hatta bazi vakalarda
davranissal testlerin 6tesinde bilgi sagladigini bildirmislerdir. Arastirmacilar, spatial
ADK’ nin isitsel rehabilitasyona yon vermek ve implantl1 bireylerin isitsel perfomans

gelisimine rehberlik etmek icin kullanilmasinin faydali olabilecegini ifade etmislerdir.

Kim ve ark. (185), koklear implantlilarda, elektiksel dinamik araligin belli
oranlarda artirllmast  ve azaltilmast durumunda, EADK cevaplarinin
kaydedilebilecegini géstermistir. He ve ark. (143), néropati tanis1 koyulan pediatrik
koklear implant kullanicilarinda ADK cevaplarini arastiran ilk calismay1 yapmuslardir.
Arastirmacilar, bu grupta bifazik uyarim igerisine yerlestirilen temporal bosluklara

cevaben EADK kaydinin yapilabilecegini gostermislerdir.
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Literatiirde, koklear implantli bireylerin ADK cevaplarim1i arastiran
caligmalarda konusma uyaranlar1 ve elektriksel uyaranlar kullanilmakla birlikte,
‘spectral ripple’ olarak adlandirilan uyaranlarin da kullanildigr goriilmektedir.
Spectral ripple uyaranlar, spektral tepe ve c¢ukur noktalarmin degisim gosterdigi
frekans pozisyonlarinda, sirali dalgalandirilmis spektral giiriiltii iceren uyaranlardir.
Scheperle ve Abbas (186), rippled-noise uyaranini, dogrudan ses islemcisi araciligi ile
koklear implanta gondermisler ve ADK cevaplarini kaydetmislerdir. Won ve ark.
(144), koklear implantta kanal sayisinin etkinligini arastirdiklari bir ¢aligmada, normal
isiten bireylere vocoder simiilasyon teknigi uygulamis ve spectral ripple uyaran ile

baslangi¢ ve degisim cevaplarini kaydetmislerdir.

Scheperle ve Abbas (186), koklear implantli bireylerde spatial ve spektral
¢ozlinlirliigiin periferik ve merkezi diizeydeki elektrofizyolojik yanitlar ile konusmay1
anlama performansi arasindaki iligskiyi incelemistir. Calismacilar, periferik diizeyde
yanit alinan Evoked Compound Action Potential (ECAP) 6l¢iimiiniin, ADK 6lgiimiine
gore konusmanin anlasilmasi performasini tahmin etmek i¢in daha iyi bir yontem
oldugunu ifade etmislerdir. Ancak, her iki Ol¢imiin de konusmayi anlama

performansini degerlendirme agisindan degerli bilgiler sagladigini belirtmislerdir.

Akustik degisim kompleksi kaydi sirasinda gozlenen koklear implant

artefakti

Koklear implantlilarda yapilan OBP kayitlarinda, sinyalin implanta bagh
elektriksel artefakt icermesi oldukca sik karsilagilan bir durumdur. Koklear implant
artefaktinin biiyiik kisminin, alic1 pargaya iletilen radyofrekans iletiminin bir sonucu
olarak ortaya ciktig1 diisiiniilmektedir (11). Bu artefakt, KIUP kayd: igin kullanilan
elektrotlar tarafindan toplanir. Toplanan artefakt noral yanit ile iist iiste bindiginde,
dalga formunun yorumlanmasi ¢ok zorlasmaktadir. Ozellikle, P1-N1-P2 cevap
paterninin yorumlanmasi, diger KIUP cevaplarina gére goreceli olarak daha kisa

latansta olugsmasi agisindan ¢ok problemli olmaktadir (Sekil 2.17.).
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Sekil 2.17. Normal isiten bireyde ve koklear implantli bireyde meydana gelen KIUP
(188).

Koklear implant ile yapilan bir¢ok calismada kisa durasyonlu uyaranlar
kullanilarak P1-N1-P2 kaydi yapilmistir. Ancak, ADK kaydinda uzun durasyonlu
uyaranlara gerek duyuldugu i¢in koklear implantlilarda ADK kayd1 oldukga problemli
olabilmektedir (Sekil 2.18.).
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Sekil 2.18. ADK o6l¢giimiinde artefaktli kayit 6rnegi (11).

Koklear implant artefakti genellikle uyaran zamanina kilitli meydana
gelmektedir. Artefakt genligi, averajlanmis cevabin yaklasik 5-10 kat1 biyiikliigiinde
gozlenmektedir. Dolayisi ile geleneksel averajlama yontemleri, implant artefaktini yok
etmek i¢in yeterli olamamaktadir. Koklear implantlilarda isitsel uyarilmis
potansiyellerin kaydinda artefaktin yok edilmesi amaci ile kullanilan tekniklerin
basinda Principal Components Analysis (PCA) ve Independent Component Analysis
(ICA) yaklasimlar1 gelmektedir (11, 188).



49

PCA ve ICA teknikleri, ¢cok sayida arastirmada incelenmistir. PCA teknigi
okiiler, kas ya da kardiak aktivite nedeni ile meydana gelen biyolojik artefakti elimine
etmek icin kullanilmaktadir. Bu teknik ile averaj dalga formlari i¢cinde bagimsizlik
gosteren dikey formlar ayrigtirilir. Bu teknik kullanildiginda ¢ok sayida noral cevabin
kayb1 s6z konusu olabilir. ICA tekniginde ise, EEG aktivitesinin maksimum sayidaki
bagimsiz kaynakta ayri ayr1 incelenmesi ve artefakt bilesenlerinin manuel olarak
uzaklastirilmasi s6z konusudur. ICA tekniginde, dnce PCA ile veri seti ayristirilir ve

daha sonra esas istatistiksel analiz ile maksimum bagimsiz kaynakta inceleme yapilir
(188).

Martin (11), yaptig1 bir ¢alismada, noral cevabin daha kolay ayirt edilebilmesi
icin test edilen bireyin kayit esnasinda uyarana dikkat etmesini dnermistir. Uyarana
dikkat edilmesi durumunda ADK cevap genliginin biiylidiigii ve noral cevabin
artefakttan ayirt edilmesinin kolaylastigini ifade etmistir. Bununla birlikte, bazi
elektrotlarda artefaktin ters polaritede gorildiigiinii, noral yanitin polaritesinin
degismedigini bildirmistir. Bu elektrotlara ait kayitlarin, noral cevabin ayirt edilmesi
acisindan faydali olabilecegini belirtmistir. Arastirmact yaptigi bu calismada;
karsilagtig1 artefakti yenmek icin kullandigr ICA ve PCA teknikleri ile 6zel filtre

ayarlarinin basarili olmadigini bildirmistir.

Artefakt etkisini azaltmak i¢in kullanilacak bagka bir teknik de uyarani, ses
islemcisini bypass ederek dogrudan implanta gondermek olabilir (174). implantin
dogrudan uyarilmasi bazi arastirmacilar tarafindan avantajli goriiliirken, bazilar

tarafindan dezavantajl goriilmektedir.

Tiim anlatilanlara ek olarak; koklear implant modeli, kanal sayisi, uyarim
konfigiirasyonu, toprak elektrotun 6zelligi ve/veya yerlesimi gibi bilesenlerin de

artefakt olusumundaki etkisi arastirmaya agik konular olarak goriilmektedir.
2.6. Isitme Sisteminin Psikofiziksel Olarak Degerlendirilmesi

Psikofizik bilimi, fiziksel uyaranin duyularimiz tarafindan nasil algilandigi ile

ilgilenir. Psikofizigin sesin algilanmasi ile ilgilenen dali ise psikoakustiktir.



50

Psikoakustik olgiimlerde, sunulan ses ile bireyin bu sesi nasil algiladigi arasindaki
iliskiyi tespit etmek amaglanir. Bu iliski, duyusal hassasiyet (sensation) ve algi

(perception) kavramlari tarafindan kurulur.

Insanlarda ve hayvanlarda yapilan duyusal hassasiyet ve algi &lgiimii
calismalar1 ok pahali ve ¢ok zor yapilan ¢alismalardir. Ilk defa, 1860 yilinda, Fechner,
i¢ duyumun (inner consiousness) dis davranis aracili@i ile Olgiilebilecegini fark
etmistir. Psikofizik alaninda; davranisin direk olarak dlgiilmesi, alginin dolayli olarak
Ol¢iilmesi olarak yorumlanir. Yiizyili agkin stiredir, duyusal sistemin fark etme ve ayirt
etme limitleri izerine ¢esitli caligmalar yapilmaktadir. Uyaranin giiciindeki ya da diger
ozelliklerindeki degisim, uyaranin fark edilme ve ayit edilme becerisindeki degisim ile
baglantilidir (189). Duyusal performansin psikofiziksel gorevler ile olgiimiinde,
uyaranin giicli ve diger ozelliklerindeki degisim psikometrik fonksiyonu meydana

getirir (189-191).

Duyusal hassasiyet degerlendirilirken, iki tip esik belirlenmektedir. Bunlar fark
etme ve ayurt etme esikleridir. Fark etme esigi, benzer baska bir uyaran olmadig:
durumda en kiigiik fark edilebilir uyaran seviyesidir. Baska bir ifadeyle; fark etme
esigi, verilen uyarana hassasiyetin bagladigi ilk seviyedir. Ayirt etme esigi, iki uyaran

seviyesi arasindaki en kiigtik fark seviyesidir (191).

Fark etme esi8i, psikoakustik yontemlerden cevap teknigi olarak kabul
edebilecegimiz Evet-Hayir (Yes-No) metoduyla veya Number of Alternative Forced
Choice (nNAFC) metodu ile hesaplanabilir. Ayirt etme esiginin sadece NAFC ile
olgtilebilecegi belirtilmistir (189, 191).

Uyaranin fark edilmesi ya da ayirt edilmesini 6lgen psikometrik gorevler
neticesinde psikometrik fonksiyon olusur. Tipik bir psikometrik fonksiyonda Y ekseni
pozitif cevaplari, X ekseni uyaran seviyesini goOstermektedir. Pozitif cevap
tamimlamasi, yapilan deneye gore degisebilir. Ornegin, Sekil 2.19.” da ‘sinyal var ya
da sinyal yok’ cevabimi Olgen bir deneyin psikometrik fonksiyonu verilmistir. Bu

fonksiyon, sinyalin fark edilmesini (detection) ya da anlasilirlik (intelligibility)
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testinde bir kelimenin tanimlanmasini (identification) gosteren bir fonksiyon ornegi

olabilir. Bu fonksiyon ayni1 zamanda, Evet-Hayir tekniginin fonksiyonudur.

o PSYCHOMETRIC FUNCTION
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Sekil 2.19. Psikometrik fonksiyon 6rnegi (190).

Tipik  bir  psikometrik  fonksiyonda, genellikle iki parametre ile
ilgilenilmektedir. Bunlardan ilki, uyaran ekseni lizerinde tespit edilen ‘esik’ noktasidir.
Bu noktanin, fark etme ya da ayirt etme performans diizeyini belirleyen ve rastgele
olarak elde edilen performans ile miikemmel performans arasinda uzanan egri
tizerindeki orta nokta (Xso) oldugu kabul edilmektedir (189, 190). Bu nokta ayni
zamanda % 50 performans noktasi olarak da adlandirilmaktadir (190). Psikometrik
fonksiyonu tamimlamak i¢in kullanilan ikinci parametre ise; psikometrik
fonksiyondaki egrinin olusma hizidir. Hiz, uyarandaki degisimle iliskili olarak
performanstaki degisimin olusma hassasiyetini gostermektedir (190). Burada
bahsedilen hassasiyet genellikle onceden belirlenen iki nokta arasindaki mesafe

(Difference Limen-DL) dlgiilerek belirlenir. Ornegin X75-Xso ya da Xzo-X3o gibi.

2.6.1. Klasik Ol¢iim Metodlar:

Klasik psikometrik olgiimler; Method of Limits, Method of Adjustment ve
Method of Constant Stimuli’ dir (25).

Method of Limits’ de, uyaran arastirmacinin kontrolii altinda verilir. Hem

alcalan hem de yiikselen uyari serileri verilir. Algalan seride cevabin ‘Evet’ iken
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‘Hayir’ olmasi, yiikselen seride cevabin ‘Hayir’ iken ‘Evet’ olmasi durumunda test
sonlandirilir ve yeni bir seriye gegilir. Tiim serilerden elde edilen esiklerin ortalamasi
alinir ve bu deger bireyin aranan esigi olarak kabul edilir. Kag seri uyar1 verilecegi
arastirmaciya baghdir. Bu yontemde cok sayida yanlilik durumu olabilir. Birey,
yukselen seride cevabin ne zaman ‘Hayir’ dan ‘Evet’ e, alcalan seride ‘Evet’ den
‘Hayir’ a ge¢mesi gerekecegini tahmin edebilir (anticipation) ya da tam tersine
habitiiasyon (habituation) olabilir. Ayrica, yiikselen seride ‘Hayir’ dan ‘Evet’
cevabina gegmesi igin esigin birkag adim istline ¢ikilmasi gerekebilir. Method of
Limits yonteminin, adim biyiikliigii ve etkisiz uyaranlarin varligi agisindan da
limitasyonlari vardir. Sekil 2.20.” de Method of Limits yontemi ile esik tarama deneyi

gosterilmistir.
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Sekil 2.20. Method of Limits yontemi ile esik tarama deneyi (25).

Klasik yontemlerden bir digeri Method of Adjustment’ dir. Method of Limits’
ten iki yonii ile ayrilir. Birincisi; uyaran arastirmacinin degil test edilen bireyin
kontrolii altindadir. Ikinci olarak; uyarandaki degisim devamlidir, ayrik adimlar ile
degildir. Uyaran serisi baglangicinda, testin kontrolii arastirmaciya gegirilerek, yanlilik
engellenmeye calisilir. Ancak, yine de arastirmacinin sagladigi kontrol Method of
Limits’ deki kadar degildir. Diger taraftan, bireyin isitilebilirlik kriteri de her seride

degisebilir ve kontrolii zorlastiran yanlilik faktorii s6z konusu olabilir. Ayrica, bu
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metodda hem algalan hem yiikselen seride, uyaranin siirmesi (persistence of the

stimulus) olgusu gozlenebilir.

Klasik yontemlerden sonuncusu, Methof of Constant Stimuli’ de, bireye
rastgele olmak iizere farkli uyaranlar sunulur. Limits ve Adjustment metodlarindan
farkli olarak, uyaranlar sira ile verilmez. Algalan ya da yiikselen seri kullanilmaz.
Uyaran seviyesi aralig1 bir 6nceki deneye ya da pilot denemeye gore secilir. Adim
biiyiikliigii belirlenir ve uyaran sunumu rastgele yapilir. Bu yontemin avantaji daha
hassas bir dl¢ciim yapmasi ile birlikte bireyin tahmin davranisini hesap etmeye izin
vermesidir. Ancak, ¢ok sayida test tekrarina gerek duyulur. Bu nedenle zaman ve efor

acisindan etkin goriilmemektedir.

Psikoakustik cevap teknikleri

Psikoakustik cevap teknikleri, Alternative Forced Choice metodlar1 ve Evet-
Hayir metodu olarak siniflandirilabilir. AFC metodlarinda, bireye cevap olarak

sececegi iki ya da daha fazla alternatif sunulur.

Evet-Haywr metodunda, bireye hedef uyarani duyup duymadigt sorulur. AFC
metodunda, bireye farkli seviyede ya da oOzelliklerde, farkli sayida uyaran serisi
sunulur. Sunulan ‘degisken’ uyaranin seviyesi ya da 6zelligi test boyunca degisirken,
‘standart’ uyaran (-lar) sabit kalir. Her bir sunumda, bireyden degisken uyarani

tanimlamasi istenir.

AFC metodlari, Interval Forced Choice (IFC) Methods olarak da
adlandirtlirlar. Kullanilan segenek sayisina gore (2 ya da dafa fazla) isimlendirilirler
(2IFC/2AFC, 3 IFC/3AFC gibi).

AFC deneylerinde, siklikla, psikometrik fonksiyonda X7s seviyesi gibi tek bir
nokta ile ilgilenilmektedir. Bu deger ayni zamanda difference limen olarak da
tanmimlanmaktadir (190). Sekil 2.21.” de ¢esitli forced choice deneylerinde ayirt etme
yiizdesini gosteren bir psikometrik fonksiyon verilmistir. Burada Y eksenindeki dogru

cevaplarin yerini, dogru yiizdesi (percent correct) almistir. ‘N’ ise alternatiflerin
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sayisidir (number of alternative forced choice). Kesikli egri rastgele cevaplarin da

dikkate alindig1 siklik dagilim egrisini gostermektedir.
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Sekil 2.21. Forced Choice metodunda psikometrik fonksiyon (190).

2.6.2. Adaptif Yontemler

Duyusal beceriler siklikla egri iizerindeki tek bir nokta olan esik degeri ile
tanimlanmaktadir. Bir¢ok deneyde, esik hakkinda pek bilgi verici olmayan
psikometrik fonksiyon altinda uygulama yapilir. Psikometrik fonksiyonu tam olarak
gelistirebilmek i¢in esik dis1 seviyelerdeki performansin diizeyi hakkinda bilgi sahibi
olmak gerekmektedir. Ancak bir¢ok durumda, bu bilgiye sahip olmak ne deneyin
amagclar arasinda goriiliir ne de fazladan deney zamani ve cabasi agisindan deger
goriiliir. Adaptif psikometrik yontemler, psikofiziksel 6lgtimlerin bu temel problemini
gostermek ve gercekei bir Ol¢lim yapabilmek adina uyaran ekseni boyunca yapilan
etkisiz denemelerin varligini gdstermek adina gelistirilmistir. Deneyde, uyaran ekseni
verilen bir 6nceki uyar1 denemeleri sonucuna gore belirlendiyse bu yaklasim adaptif

yaklagim olacaktir (189).

Adaptif yontemler denildiginde akla ilk olarak, The von Bekesy Teknigi ve
Method of Limits gelmektedir. Klinik zeminde ve arastirmalarda yaygin olarak
kullanilmis olan Bekesy teknigi, Method of adjustments ve Method of limits yontemleri
ile adaptif prosediirlerin ortak 6zelliklerini gostermektedir. Test edilen bireyin sesi
duydugunda verdigi cevaplar otomatik olarak kaydedilir. Birey, siddeti degisen
devamli sesi duydugunda butona basar ve mekanik kola bagl bir kalem aracilig ile

bireyin cevaplar1 otomatik olarak kaydedilir. Birey butona basiyor ise uyaran siddeti
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azaltilir; basmiyor ise uyaran siddeti artirilir. Bu sirada verilen cevaplar mekanik
kalem araciligi ile bir grafige doniistiirtiliir (Sekil 2.22.). Bu yontemde esik, yukar1 ve
asag1 yonlii ¢izilen egrilerin orta noktasi olarak kabul edilir. Bu noktanin psikometrik

fonksiyonda % 50 noktasi ile esdeger oldugu varsayilir (25).
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Sekil 2.22. Bekesy teknigi (25).

Gilinlimiizde, arastirmalarda, en sik kullanilan adaptif prosediirlerinin ¢cogunun
1940 ile 1960 yillart arasinda yapilan metodolojik arastirmalardan ve klinik
uygulamalardan koken aldigi sOyleyebilinir. Dixon ve Mood (192), basit adaptif
yontemlerin karakteristigini ve istatistiki 6zelliklerini sistematik olarak arastiran ilk
arastirmacilar arasindadir. Arastirmacilar, psikometrik fonksiyonda %50 performans
noktasini bulabilmek i¢in Up and Down Kuralimi (UD Kurali) 6nermislerdir. Bu
teknige gore, test uyaraninin seviyesi sabit biiyiikliikteki adimlar ile degisir. Ilk cevap
% 50 performans noktasina yakin en iyi tahmin seviyesinden alinir ve uyaranlar sira
ile verilir. Bir pozitif cevap alindiginda bir sonraki uyaran daha diisiik seviyeden
verilir, bir negatif cevap alindiginda daha yiiksek seviyeden verilir. UD kurali belli
sayida cevap toplanmasi ile son bulur. Uyaran sayisinin yetersiz geldigi diisiiniiliirse
belki birkag¢ uyaran daha eklenerek daha giivenli 6l¢iim yapilmaya calisilir. Bu teknik
zaman igerisinde gelistirilerek The Up and Down Transformed Response (UDTR)
Kurali olarak literatiire sunulmustur (190). UDTR kurali, % 50 performans
noktasindan daha yiiksek performans diizeyini tespit edebilmek i¢in UD Kuralinin
genisletilmis halidir. UDTR kuralinda, uyarana verilen cevaplarin pozitif veya negatif
olma durumu belli bir siralama kosulunda gerceklesiyor ise uyaran artirilir ya da

azaltilir. UDTR kuralimin gesitli varyasyonlari vardir.
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2.6.3. Modern Adaptif Yontemler

Modern adaptif yontemlerin en temel 6zelligi; uyaranda yapilan sistematik

manipiilasyonlar ile her uyaranda elde edilen cevaplarin toplanmasidir (189).

Adaptifteknikler, uyaranin denemeler blogu boyunca degisim gostermesi yonii
ile ‘sabit seviyeli’ tekniklerden farklilik gosterir. Adaptif tekniklerde verilen uyaran,
bir oOnceki uyarana verilen cevaba gore belirlenir. Aynmi zamanda, yontemin
giivenirligini sagladigi diislinlilen ¢esitli kurallar uygulanir. Bu kurallar bazi
degiskenler ile belirlenir. Bunlar; uyaran degerleri arasindaki fark olarak tanimlanan
adim biiylikliigli, uyaranin baslangic degeri, her denemede verilen uyaranlarin

siralanma kurali ve uyarani bitirme kuralidir (25, 189-191).

Adaptif yaklasimlarin ortak cabasi, psikometrik fonksiyon {izerinde
dogruluktan 6diin vermeden en etkili ve en giivenilir dl¢limii yapabilmektir. Bu amagla
gelistirilmis ¢esitlli modern adaptif yontemler vardir. Parameter Estimation by
Sequential Testing (PEST), Maximum Likelihood Procedures (MLP) ve Staircase

yontemi bunlar arasindadir.

Staircase yontemi

Giliniimiizde kullanilan psikometrik testlerin temelini olusturan en Onemli
yontemlerden birisidir. Staircase yontemi hem algalan hem yiikselen uyaran
serilerinden elde edilen, ¢cok sayida esik hesaplamalari icermesi yonii ile daha 6nceki

tekniklerden farklilik gosterir.

Staircase yonteminin en basit formu Simple Up Down Metodu’ dur. Bununla
birlikte Levitt (190) tarafindan tanimlanmis ¢esitli Transformed Up Down Staircase
metodlart vardir. Bunlar Two Down One Up, Three Down One Up metodlaridir.

Transformed metoddaki ‘Down’ kurali sayica artirilabilir.

Simple Up Down metodu; bireyin bir dnceki uyarana cevap vermemesi

durumunda uyaranin arttirilmasi, cevap vermesi durumunda ise uyaranin azaltilmasi
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prensibini uygular (190). Method of Limits yonteminden farkli olarak, cevabin ‘Evet’
iken ‘Hayir’ olmasi ya da ‘Hayir’ iken ‘Evet’ olmasi durumunda test durmaz, bitmez.

Method of Limits’ e benzerdir ancak uyaran kii¢iik adimlar ile degistirilir (25).

Simple Up Down metodunda; sinyal seviyesindeki bir azalma islemini, bir artis
islemi izlediginde veya tersine bir artis islemini bir azalma islemi izlediginde bir
‘gecis’ olusur. Sinyal seviyesindeki azalma ya da artis adimi ‘adim biiytikliigii’ olarak
adlandirilir. Sinyalin azalma veya artis olmak {izere bir yondeki adimlar serisi
bulunmaktadir (190). Simple Up Down metodunun tipik veri seti gosterimi Sekil 2.23.”
de verilmistir. Burada 1-3 aras1 uyaranlarm ilk seriyi olusturdugu goriilmektedir. Ikinci
seri 3-7 arasi uyaranlar, {iglincli seri 7-9 arasi uyaranlardan olusmak iizere devam
ederek toplam 6 seri meydana gelmistir. Bunun icin 7 tane gecis (reversal) olusmustur.
Bu serilerin olugmasi i¢in 25 tane uyart denemesi yapilmistir. Bu deney Orneginde

adim biiyiikliigii sabitlenmistir.
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Sekil 2.23. Simple Up Down metodu (190).

Cogu uygulamalarda, arastirmacilar, ilk gecisten sonra adim biiyiikliglini
sabitlemislerdir. Uygulanan test, onceden belirlenen uyaran ya da gecis sayisina gore
sonlandirilmaktadir. Tipik olarak, veri toplama islemi ilk gegisten sonra
gerceklesmektedir. Yontem en az alt1 ile sekiz gegise kadar -ilk gegis harig- devam
eder ve esik degeri serilerin orta noktalarinin ortalamasi hesap edilerek veya tepe ve

dip noktalarin ortalamasi hesap edilerek bulunur. Bu metodun hassasiyeti, ilk esik
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hesaplamasinda oncelikle genis adim biiytikligl kullanip sonra daha kii¢iik adimlar

kullanilarak ilk hesaplama ¢evresinde esik bulma seklinde arttirilabilir (193, 194).

Simple Up Down metodunun ¢esitli avantajlari ve limitasyonlari vardir (190).
Hizli bir sekilde, % 50 noktasina ulasilir bdylece ¢ogu uyar1 denemeleri etkili bir
sekilde ilgilenilen noktaya yaklastirir. Testte tedrici bir degisim varsa, bireyin
cevaplarindaki degisimin de buna paralel olmas1 beklenir. Ote yandan, birey uyaranin
belli bir siralama kuralina gore sunuldugunu ve verdigi cevaba gore uyaranin
degistigini fark eder ise cevapta yanlilik olusabilir. Limits metodunda oldugu gibi,
adim biiyiikliigii cok dar ise ¢ok sayidaki deneme harcanmis olabilir; adim bliyiikligt
cok genis ise % 50 noktasi dogru hesaplanamayabilir. Diger limitasyonu, Simple Up
Down kurali ile sadece % 50 performans noktas: bulunabilir. Daha biiyiik bir
performans seviyesi hedefleniyor ise uyaran siralamasinda farkli kurallarin

uygulandigi diger yontemler kullanilabilir.

Levitt (190), psikometrik fonksiyonda 6zel noktalar hedeflendiginde
kullanilabilecek bir genel transformasyon metodu agiklamistir. Buna gore; verilen
uyaranin asagi ya da yukari1 yonlii hareketi icin, pozitif ve negatif cevaplarin sirasi
belirlenmis olmalidir. Daha yiiksek performas noktas1 hedefleniyor ise, uyaranin asagi
yonlii hareketi i¢in iki ya da daha fazla sirali pozitif cevap alinmali, uyaranin yukari
yonlii hareketi igin bir negatif cevap alinmalidir. Ornegin, transformed metodlarmn en
yaygin olarak kullanilanit olan Two Down One Up kuralinda % 70,7 performans
seviyesi hedeflenmektedir (189, 190, 194, 195). Sekil 2.24.” de bu yontemin veri seti
gosterilmistir. Buna gore, uyaran seviyesinin diisiiriilmesi igin sirali iki pozitif cevabin
verilmesi gerekmektedir. Bir gegisin olusabilmesi i¢in iki pozitif cevaptan sonra bir

negatif cevabin olugsmasi gerekmektedir.
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Sekil 2.24. Two Down One Up metodu (190).

Two Down One Up metodunda oldugu gibi, ¢cok sayida transformed metod
olusturulabilir (190). Ornegin, down kurali degistirilip ii¢ yapildiginda Three Down
One Up yontemi adini alir. Three Down One Up yonteminde psikometrik fonksiyonda
% 79,4 performans seviyesi hedeflenmektedir (189). Down kurali sayica daha da
artirilabilir. Ancak, elbette siralama kurali ¢ok daha komplike hale gelecek ve

hedeflenen esige ulasabilmek igin daha fazla sayida uyarana gerek duyulacaktir (189).

Hem basit Up Down metodu hem Transformed Up Down metodlar,
konusmanin anlasilmast fonksiyonunu cesitli yonleri ile c¢esitli durumlarda

degerlendirmeye uyumlu hale getirilebilecek testler olarak goriilmektedir.

Parameter Estimation by Sequential Testing (PEST)

Bu yontemde; psikometrik fonksiyonda hedeflenen performans diizeyini
bulmak i¢in, uyaranin hem yoniinii hem de adim biiyiikliigiinii degistiren bir kural

uygulanir.

Simple Up Down metodunda pozitif cevaptan sonra uyaran seviyesi azaltilir
clinkii esigin muhtemelen daha diisiik oldugu diisiiniiliir; negatif cevaptan sonra ise
uyaran seviyesi artirilir ¢linkii esigin daha yiiksek oldugu diistintiliir. PEST metodunun

farki; Onceki cevaplarin siralamasina bagli olarak, uyaran seviyesinin adim
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blyiikliginii iki katina ¢ikarma ya da yariya indirme kurallar1 ile uygulaniyor

olmasidir (25, 189).

Maximum-Likelihood Procedures (MLP)

Bu yontemde; bir sonraki uyaran seviyesini belirlemek igin bireyin
cevaplarinin ge¢misi ile psikometrik fonksiyon tahmini eslestirilir. Her uyarandan
sonra ya da uyaran serisinden sonra yeni bir fonksiyon olusturulur ve hedeflenen
performans diizeyi en giincel fonksiyona gore hesaplanir. Uygulamanin ¢ok hizli

olmasindan dolay1 ¢ocuklarda kullanim igin 6nerildigi bildirilmistir (189).

Literatiirde, hangi uyarlanabilir yontemin daha giivenilir ve etkin oldugu birgok
bilgisayar simiilasyonu c¢alismalarinda ve insanlar ile yapilan c¢alismalarda
aragtirllmistir. Hangi yOntemin en iyisi oldugu ile ilgili kesin ortak bir yargidan
bahsedilmemektedir. Ancak, psikometrik ol¢iimlerde adaptif yontemlerin, klasik
yontemlere gore daha yiiksek hassasiyet ve giivenilirlik sundugu ortak bir goriis olarak
belirtilmektedir. Adaptif yontemlerde elde edilen esiklerin, klasik yontemlerle elde
edilen esiklere gore daha diisik bulundugu cesitli arastirmacilar tarafindan

bildirilmistir (196-198).

Shelton ve ark. (198), bireylerde yaptiklar1 bir ¢alismada Staircase, MLP ve
PEST adaptif yontemlerini karsilastirmislardir. Bu li¢ yontemi kullanarak bireylerin
iki tip fark etme esigini tespit etmislerdir. Birincisi, giiriiltiide siniis dalgasini fark
etme; digeri, forward masking prosediirde kisa sinusoid dalgay1 fark etme esikleridir.
Calisma sonucunda, bu ii¢ yontem ile elde edilen esikler arasinda belirgin bir fark
olmadig1 bildirilmistir ancak yapilacak deneye goére ydntem sec¢iminin uygun
olabilecegini &nermislerdir. Ornegin, kisa uyaran serilerinde (30 adetten daha az)
Staircase ve MLP yontemlerinin her ikisinin de esik belirlemede hafif yanlilik
gostermekte oldugu ancak her adaptif seride uyaran seviyelerinin randomize
edilmesiyle bu yanliligin iistesinden gelinebilecegi ifade edilmistir. Benzer sekilde,
MLP yonteminin, bu {i¢ teknik igerisinde, 10 adet uyaran ile en diisiik yanliliga izin
veren tek yontem oldugu bildirilmistir. Uygulamanin hizli olmasi nedeni ile kiigiik

bebeklerde ve hayvan deneylerinde MLP yénteminin kullanimi 6nerilmistir. Ote
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yandan, MLP yonteminde ¢ok az sayida esik iistii uyaran olmasi sebebi ile deneyimsiz

dinleyicilerde uygulamanin zor olabilecegi belirtilmistir.

Adaptif prosediirler, AFC teknikleri ile beraber uygulanabilir. Literatiirde bu
tekniklerin etkinliklerini arastiran birgok c¢alisma ile karsilagilmaktadir. Shelton ve
Scarrow (199), 10 deneyimsiz dinleyici ile yaptiklari bir ¢alismada adaptif tekniklerin
etkinlikleri arasindaki farklar1 arastirmislardir. Arastirmada Two Down One Up
Staircase ve MLP prosediirlerini, sirasiyla 2AFC ve 3AFC teknikleri ile
birlestirmislerdir. Arastirma sonucunda, 2AFC veya 3AFC teknikleri ile birlestirilen
MLP tekniginin, 3AFC teknigi ile birlestirilen Two Down One Up Staircase prosediirii
ile etkinlik agisindan esit sonuglar verdigi ifade edilmistir. Diger taraftan, 2AFC
teknigi ile birlestirilen Two Down One Up Staircase prosediiriiniin diger metotlara

gore daha etkisiz oldugu bildirilmistir.

Kollmeier ve ark. (197), giiriiltiideki basit tonu fark etmeyi degerlendirmek
amaci ile, en yaygin olan iki staircase kurali (Two Down One Up ve Three Down One
Up) ile 2AFC ve 3AFC tekniklerini birlestirdikleri bir ¢alismada Markov teorisine
dayanan bir matematiksel modeli ve insan verilerini kullanarak ¢esitli sonuglar elde
etmiglerdir. Model verilerine gore; 2AFC teknigi ile birlestirilen Two Down One Up
metodunun etkinligi en diisiik metod oldugu, 3AFC teknigi ile birlestirilen Two Down
One Up metodunun etkinligi en yiiksek metod oldugu bulunmustur. Bireylerden elde
edilen verilere gore, modelleme ile ¢ok uyumu olmayan sonuglar elde edilmistir ancak
genel olarak 2AFC teknigi ile birlestirilen Two Down One Up metodunun, arastirilan

diger metodlar icerisinde etkinligi en diisiik yontem oldugu gdsterilmistir.

Schlauch ve Rose (200), yaptiklari bir ¢alismada 2-, 3- ve 4- IFC (Interval
Forced Choice) tekniginin Staircase ile birlestirilmesi durumlarinda meydana gelen
etkinlik ve esik yanliligini degerlendirmislerdir. Calismada bilgisayar simiilasyonu
verileri ve kii¢lik bir insan grubundan elde edilen davranigsal veriler karsilastirilmastir.
Calisma sonucunda, % 70,7 ve % 79,4 performans seviyesi hedeflenmesi kurallari
uygulandiginda, alternatif sayisi, adim biiyiikliigii ve uyaran sayisi parametrelerinin
degisiminin etkisini ortaya koymuslardir. Buna gore; simiilasyon sonucunda, her iki

performans kuralinda da (Two Down One Up ve Three Down One Up), alternatif sayisi
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2’ den 4’ e artirlldiginda tekrarli esik hesaplamalarin azaldig1 ya da sabit kaldig1 ve
glivenirligin arttig1 goriilmiistiir. Diger taraftan, genis adim biiyiikliigii kullanildiginda
esik hesaplamalarinda daha fazla varyasyon gériilmiistiir. Ozellikle 2-1FC Two Down
One Up kuralinda, 4-IFC Three Down One Up kuralina gore, daha fazla yanlilik
goriilmiistlir. Buna ek olarak, uygulanan metodlarda, adaptif uyaranlarin 100 adetten
daha fazla olmasi durumunda performansta iyilesme gézlenmemistir. Arastirmacilar,
yaptiklar1 bu ¢alismada iki temel sonug bildirmistir. Buna gore, % 70,7 performans
seviyesi hedeflendiginde (Two Down One Up kurali uygulandiginda), daha ¢ok zaman
almasinda ragmen, 3- ve 4-IFC tekniginin, 2-1FC teknigine gore daha etkili oldugu
bulunmustur. Ayrica, 2-IFC tekniginin giivenilirligini artirmak amaci ile, staircase
serilerinde uyaran ge¢cmisini analiz etmek i¢in Probit analizi isimli fitting prosediiriinii
kullanmanin ya da daha kiiclik adim biiytlikliigii kullanmanin faydali olacag: ifade

edilmistir.

Literatiirde adaptif prosediirler ile ilgili bir¢ok c¢alismada forced choice
tekniklerin kullanildig1 goriilmektedir. Evet-Hayir tekniginin, Bekesy yontemi
disinda, diger yontemlerde de ¢ok sik kulanilmadigi sdylenebilir. Ancak, baz1 deneysel
kosullarda Evet-Hayir teknigi, forced choice tekniklerden daha ¢ok Onerilmektedir.
Ornek olarak, Moore ve ark.” nin (201) yaptig1 bir ¢alismada, isitilen bir kompleks
sesin ayr1 bir ton olarak duyulmasi i¢in harmoniklerde yapilmasi gereken degisimin
derecesini Olgmek amaclanmistir. Arastirmacilar, bu amagla adaptif Evet-Hayir
teknigi gelistirmislerdir. Bireylere tek bir sinyal dinletilmis ve duyduklari sinyalin tek
bir perdesi olan kompleks bir ses olup olmadig1 ya da kompleks sese ilave olarak baska
bir saf ses daha duyup duymadiklari sorulmustur. Bireylerin verdigi cevaba gore,
harmonik seslerde adaptif degisimler yapilmistir. Bu ¢alismada kullanilan yontemin
etkinlik diizeyi ¢ok yiiksek bulunmasa da calisma agisindan gereklilikleri karsiladigi

distinilmiistiir.
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3. BIREYLER VE YONTEM

Calismamiz, Hacettepe Universitesi Odyoloji Anabilim Dali’ nda yapilmistir.
Hacettepe Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu

tarafindan izin alinmistir (Degerlendirme tarihi:17.01.2017 Karar No: GO 17/52-18).

Calismamizin amaci; koklear implant kullanicilarinin akustik degisimi fark
etme becerilerinin davranigsal ve elektrofizyolojik yontemler ile degerlendirilmesi ve
bu iki yontem ile elde edilen bulgular arasindaki iliskinin ortaya koyulmasidir. Bu
amacla, Hacettepe Universitesi Odyoloji Boliimiinde takipleri yapilan koklear implant
hastalar1 goniilliiliikk esasina dayanarak c¢alismaya katilmaya davet edilmistir.
Calismaya katilmak isteyen bireylere caligmanin amaci ve igerigi hakkinda bilgi

verilmis ve yazili izinleri alinmastir.

Calismamiza katilan bireylere uygulanan testler iki basamaktan olusmaktadir.
Birinci basamak davranissal testlerden olugsmaktadir. Bu testler; akustik degisimi fark
etme becerisini 6l¢gmek amaci ile uygulanan ‘Akustik Degisimi Fark Etme Testi’ ve
konusma anlasilirhigini 6lgmek amaci ile uygulanan ‘Tiirkge Matrix’ testlerinden
olusmaktadir. Tkinci basamak, elektrofizyolojik testlerden olusmaktadir. Bu
basamakta, bireylerin konusma uyaranlarindaki degisimi kortikal diizeyde fark etme

becerileri ol¢tilmiistiir.

3.1. Bireyler

Calismamiza; 18 yas ve istii, en az 1 yildir tek tarafli koklear implant
kullanicisi olan, implantasyon dncesi en az 3 ay isitme cihazi deneyimi olan, Cochlear
marka kulak arkast konusma islemcisi kullanan, program ayarlarinda elektrot
dizinindeki tiim elektrotlart aktif olarak ¢alisan, Menenjit ya da koklear anomali
Oykiisii olmayan, bilinen norolojik ya da psikiyatrik bir hastaligi olmayan, anadili

Tiirkce olan 28 koklear implant kullanicisi birey dahil edilmistir.
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3.2. Yontem

Hacettepe Universitesi Hastanesi’ nde koklear implant ameliyati olan bireyler
telefon ile aranarak calismaya davet edilmislerdir. Giinliik hayatta konusma dilini
kullanan goniillii koklear implantli bireylere; Akustik Degisimi Fark Etme Testi,
Tiirkge Matrix Konusmayi Anlama Testi ve Akustik Degisim Kompleksi kaydi
yapilmistir.

Calismaya davet edilen bireylerin Oncelikle implantli isitme esikleri
Olciilmiistiir. Bireylerin 0.5, 1, 2, 4 kHz frekanslarinin isitme esikleri ortalamasi
belirlenmistir. Gerekli goriilen bireylerde program ayarlar1 yapilmis ve isitmeleri ile

ilgili problem giderildikten sonra ¢alismaya yonelik testlere gecilmistir.

Calismada uygulanan tiim testler monoaural dinleme durumunda yapilmistir

3.2.1. Akustik Degisimi Fark Etme Testi

Bireylerin akustik uyarandaki degisimi fark etme esiklerini tespit etmek amaci
ile Psychoacoustics Toolbox’ da Staircase uygulamasi adi altinda ¢alisan Simple Up
Down yontemi ile Akustik Degisimi Fark Etme testi uygulanmistir. PSychoacoustics
toolbox; MATLAB (MathWorks, MA, ABD) bilgisayar programi ile ¢aligan, isitsel esik
hesaplamasi amaci ile kullanilan bir ara¢ kutusudur (5). Bu ara¢ kutusu igerisindeki

deneyler ihtiyaca uygun olarak adapte edilebilme 6zelligine sahiptir.

Testlere gecilmeden Once asagida belirtilen adimlar sirasi izlenerek,

uygulamaya yonelik hazirliklar yapilmistir.

1. Test uyaraninin hazirlanmasi: Praat bilgisayar programinda /ui/ konusma
uyarani hazirlanmistir. Uyarani olusturan temel frekans (FO) ve harmonikleri F1, F3
sabit tutulmustur. FO 150 Hz, F1 300 Hz, F3 3000 Hz olarak belirlenmistir. Uyaranin
ikinci formant frekanst F2° de degisim yaratilmigtir. F2” deki bu degisim 1050 Hz ile
2250 Hz arasinda meydana gelmektedir. Uyaranin toplam uzunlugu 1000 ms’ dir.

Uyarandaki degisim, uyaran baglangicindan 480 milisaniye sonra baslamakta ve bu



65

degisim 40 ms siirmektedir. Kullandigimiz uyaran olusturulurken ilk defa Martin (11)

tarafindan kullanilan /ui/ uyaranit model alinmistir (Sekil 3.1.).

Fo 40 ms |I|

i
480 ms /
i i
1050 Hz

1000 ms

480 ms

2250 Hz

Sekil 3.1. /ui/ uyaraninin zamana bagli gosterimi.

2. Psikoakustik test seslerinin hazirlanmasi: Bireylere test dncesi egitim
amagli tanitim sesleri hazirlanmistir. Tanitim sesleri /ui/ konusma uyaraninin ikinci
formant frekans1 F2’ nin; 1200 Hz, 300 Hz, 250 Hz ve 0,001 Hz’ lik artis miktar1 ile
degistirildigi dort sesten meydana gelmektedir. Bireylere bu sesler dinletilerek farkli
derecelerde meydana gelen akustik degisimi fark etmeleri amaclanmistir. Tanitilan
Sesler, ‘bozuk’ ya da ‘diizgiin’ olarak tanimlanmistir. F2” de 0,001 Hz’ lik degisimin

oldugu uyaran ‘diizgiin’, diger uyaranlar ‘bozuk’ olarak tanitilmistir.

3. Test parametrelerinin belirlenmesi: Calismamizda kullandigimiz
uyaranin ikinci formant frekansi F2” deki degisimin aralig1 ‘standart level’ ve ‘starting
level’ parametreleri ile sirlandirilmistir. ‘Standard level’ frekansin baslangic
seviyesidir, bagka bir ifadeyle degisim gostermemis halidir. ‘Starting level’ ise
frekanstaki degisimin basladig ilk artis adimidir. ‘N. of blocks’ ise deneyin kag blok
yapilacagin belirtmektedir.

Frekans ayirt etme deneylerinde, ‘Step size’ degerine bdlme ya da carpma
islemi yapmanin uygun olacagi onerilmistir (190). Bu islemlerde kullanilan katsay1
degeri ‘factor’ olarak adlandirilmaktadir. Caligmamizda, uyaranin degisimini kontrol
etmek igin ‘factor’ parametresi kullanilmistir. Arastirmacilar, basit esik hesaplama
deneylerinde, ‘factor’ degerini 2 ile \2 arasinda tutmayi onermislerdir (5).

Belirledigimiz katsayilara bu 6neri dogrultusunda karar verilmistir.
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Genellikle arastirmalarda; ilk geg¢is, biiyiik adim kullanilmas1 nedeni ile esik
hesaplamas1 disinda tutulmus ve devam eden gecislerde elde edilen esiklerin
ortalamas1 alinmustir. Ortalama deger hesaplanirken, aritmetik ortalama veya
geometrik ortalamanin alinmasi Onerilmistir. Alternatif olarak, median degerinin
kullanilabilecegi de belirtilmektedir. Calismamizda ‘aritmetik ortalama’ degeri
kullanilmistir. Belirledigimiz test parametreleri Tablo 3.1.” de ve test ekranmi Sekil 3.2

de verilmistir.

Tablo 3.1. Staircase test parametreleri.

Simple Up Down v
Harmonics v

N of blocks 1
Starting level 1200 Hz
Standard level 1050 Hz
Yes-No v
Reversals 333
Factor 21411
Feedback Yok
Arithmetic v
Reversal for threshold 3
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) Staircase - B
START SAVE DEFAULTS
— Demographic data
number name sex age
Denek
note File data data.txt Save Resu. .

— Experiment features

- Feedback
blocks starting standard level ® yes/no
Harmonics 1 1200 1050 nAFC
— Staircase features

() MethodOfLi.... Reversals (®) Arithmetic  Reversal for threshold
SimpleUpdown 333 Geometric 3
TwoDownOn. .. _ () Median

() ThreeDownO... () step Factor

() FourDownOn... (®) factor 21.4 1.1

EXIT

Sekil 3.2. Staircase test ekrani.

Staircase testi belirlenen parametrelere Ozellestirilmis bir MATLAB
uygulamas1 haline getirilerek dokunmatik 6zellikli tablet bilgisayara yiiklenmistir.
Bireyler, test programini kendileri yonetebilmektedirler. Uyaran sunumlari sonrasinda
ekranda, akustik degisimin fark edilip edilmedigini 6l¢mek iizere hazirlanan bir Evet-
Hayir sorusu ¢ikmaktadir. Tiim katilimci bireyler tarafindan kolay anlasilir olmasi igin,
soru ‘Ses diizglin miiydii, bozuk muydu?’ olarak belirlenmistir. Cevap olarak ise
‘bozuk’ ve ‘diizgiin’ se¢enekleri sunulmustur (Sekil 3.3). ‘Bozuk’ cevabi ile ‘Evet,
degisimi fark ettim’, ‘Diizgiin’ cevabi ile ‘Hayir, degisimi fark etmedim’ yanitlarinin

verildigi kabul edilmistir.
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)] Test -

Blok : 1 Deneme: 1

Ses duizgin muydu, bozuk muydu ?

= E=

Sekil 3.3. Staircase cevap ekrani.

Uygulanan psikoakustik test sonucunda, bireylerin ikinci formant frekansta
meydana gelen degisimi fark etme esikleri (Hz) belirlenmistir. Sekil 3.4.” de sonug

ekrani 6rnegi verilmistir.

Test - =
Devam etmek i¢in Tamam digmesine basin Deneme : 20

Tamam

Esik degeri: 134 Hz

Sekil 3.4. Staircase ornek sonug ekran.

Tablo 3.2.’de Simple Up Down y6ntemi ile frekanstaki degisimi fark etme esigi
hesaplamasina dair bir 6rnek verilmistir. Hesaplama, belirlenen test parametreleri
dogrultusunda yapilmistir. Buna gore; Evet (Bozuk Ses) = 1, Hayir (Diizgiin Ses) = 0
olarak kodlanmistir. Test toplam 9 gegise (3 3 3) ulasinca bitmektedir. Uyaran seviyesi
(Hz), her 3 geciste bir degismek tiizere sirasiyla 2, 1.4, 1.1 faktor katsayilar ile

carpilmis ya da boliinmiistiir. Cevabin ‘Evet’ olmasi durumunda bdlme islemi
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yapilmis, ‘Hayir’ olmasi durumunda carpma islemi yapilmistir. Toplam 9 gegise
ulasildiginda, son 3 gegisin aritmetik ortalamasi alinarak esik degerin 59.107 Hz
oldugu hesap edilmistir. Bu Ornekteki bireyin F2 frekansindaki degisimi fark
edebilmesi i¢in 59.107 Hz’ lik degisime ihtiyact vardir denilebilir.

Tablo 3.2. Staircase-Simple Up Down yontemi ile esik hesaplama (son 3 gegis sar1
ile isaretlenmistir).

Uyaran degisimi Yes (1) / No (0) . ,
(H2) (Evet/Hayir) Reversal (Gegis) | Factor (Faktor)
1.200.000 1 0 2.000
600.000 1 0 2.000
300.000 1 0 2.000
150.000 1 0 2.000
75.000 0 1 2.000
150.000 1 2 2.000
75.000 1 2 2.000
37.500 0 3 2.000
75.000 1 4 1.400
53.571 0 5 1.400
75.000 1 6 1.400
53.571 0 7 1.100
58.929 0 7 1.100
64.821 1 8 1.100
58.929 0 9 1.100
Esik: 59.107 Hz

Uygulamaya yonelik hazirliklar tamamlandiktan sonra, calismaya katilan

bireylerin akustik degisimi fark etme esikleri belirlenmistir.

Koklear implanth bireylerde akustik degisimi fark etme testi

Koklear implantli bireylere Oncelikle sesler tanitilmis ve bireylerin sesleri
‘bozuk’ ya da ‘diizgiin’ olarak tanimlamalari saglanmak istenmistir. Daha sonra
Staircase yontemlerinden Simple Up Down ile 2 ya da 3 oturumda deneme testler

yapilmis ve temel teste gecilerek ikinci formant frekanstaki degisimi fark etme esikleri
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belirlenmistir. Simple Up Down yo6nteminin hizli bir sekilde esige ulagsma imkani

saglamasi nedeniyle bu yontem tercih edilmistir (190).

Test uyaranlari, oturma pozisyonunda olan bireye 0° azimutta ve 1 metre
mesafede yerlestirilen Konig marka hoparlérden verilmistir. Uygulama Oncesi,
programin ylklii oldugu tablet bilgisayar ve hoparlor arasindaki kalibrasyon yapilmis

ve hoparloriin ses ¢ikis siddeti 75 dB SPL olarak ayarlanmustir.

3.2.2. Tiirk¢e Matrix Konusmay1 Anlama Testi

Koklear implantli bireylerin davranigsal performanslarinin ¢ok degiskenlik
gosterdigi bilinmektedir (65-68). Calismada; koklear implantli bireylere, davranigsal
Ol¢clim yontemi bakimindan kiimeleme analizi yapilabilmesi i¢in ve konusmay1 anlama

becerilerinin degerlendirilmesi amaci ile Tiirkge Matrix testi yapilmustir.

Matrix Testi, konugmay1 anlama becerisini ciimle diizeyindeki materyaller ile
Olgen, agik ve kapali uglu formatta uygulanabilen bir testtir. Matrix test formati ilk
defa 1982 yilinda Heggerman tarafindan gelistirilmistir (202). Testin ilk uygulandigi
dil Isvegce’ dir. Giiniimiizde cesitli dillere uyarlanan testin Tiirk¢e uygulamasi, Zokoll
ve arkadaslar1 tarafindan hazirlanmistir (3). Tiirkge Matrix testi, uluslararasi olarak

karsilastirilabilir konusma anlagilirlig testidir.

Matrix Testi; sessiz ve/veya giiriiltiili durumda uygulanabilen, adaptif ve
adaptif olmayan uygulama segenekleri olan bir konugmay1 anlama testidir. Tiirkce
Matrix Testi; Tiirkge’ de sik kullanilan 10 adet isim, sayi, sifat, nesne ve fiilin gesitli
kombinasyonlarindan olusturulan ciimle materyalleri ile hazirlanmis bir testtir. Testin
Tiirk¢e uygulamasinda 20 ciimlelik 66 liste, 30 ciimlelik 24 liste mevcuttur. Testteki
her bir ciimle 5 kelimeden olusmaktadir. Tiim ciimlelerin sentaktik yapisi birbiri ile
aynmidir (Isim-sayi-sifat-isim-fiil) (Tablo 3.3.). Matrix test ciimleleri sentaktik olarak
acik fakat semantik olarak tahmin edilmesi zor climlelerdir. Teste katilan bireyden,
duydugu ciimleyi tekrar etmesi istenir. Ciimleyi olusturan 5 kelimeden dogru tekrar
edilen kelime ya da kelimeler ekranda isaretlenir. Uygulanan test prosediiriine bagh

olarak Konusmayir Alma Esigi (KAE) (SRT) ya da konugsmanin anlasilirligi
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(intelligibility) skoru belirlenir. Test sonucunda elde edilen skorlar, kelime
diizeyindeki anlasilirlik (word spesific intelligibility) fonksiyonuna bagli olarak hesap
edilir. KAE, konugma materyalinin % 50’ sinin dogru olarak anlagildig1 seviye olarak
tanimlanabilirken; anlagililirlik skoru ise sinyal seviyesindeki ya da Sinyal Giiriiltii
Oranindaki (SGO) (Signal to Noise Ratio—SNR) degisimin, performansi nasil
etkiledigini anlatmaktadir (203).

Tablo 3.3. Tiirk¢e Matrix testi ciimle 6rnekleri.

Isim Say1 Sifat Isim Fiil
Goniil yedi mavi sepet haketmis
Zuhal bir yeni kilim verdi

Firat sekiz beyaz yatak satmig

Hikmet lic kiigiik catal getirdi
Tuncay alt1 yesil cimbiz bulmus
Nursen bes temiz gomlek cizdi
Poyraz dokuz renkli balon firlatmig
Seyhan on bordo minder gordi
Meltem iki giizel terlik kazanmis

Dilek dort siyah fincan yollad

Zokoll ve ark. (3), anadili Tiirk¢e olan bireylere ait Tiirkge Matrix testi normatif
verilerini belirlemislerdir. Buna gore; adaptif olmayan SGO o6l¢iimlerinde ortalama
KAE -8.3 £ 0.2 dB SGO ve anlasilirlik fonksiyon hiz1 (slope) 14.1 + 1.0 % / dB
bulunmustur. Adaptif 6l¢iimlerde; agik uglu cevap uygulamasinda ortalama KAE -7.2
+ 0.7 dB SGO, kapal1 uglu cevap uygulamasinda ortalama KAE -7.9 + 0.7 dB SGO
bulunmustur. Sessiz durumda adaptif dl¢limlerde, acik uglu cevap uygulamasinda,

ortalama KAE 20.3 + 4.1 dB bulunmustur.

Calismada, Tiirkge Matrix Testi AURICAL marka bir bilgisayarli odyometre ve
Oldenburg Measurement Application isimli yazilim araciligi ile sessiz odada
uygulanmigtir. Bireyin oturdugu merkezin 1 metre uzaginda ve 0° azimutta
pozisyonlanan bir adet hoparldr kullanilmistir. Uygulama 6ncesi cihaz ve hoparldriin

kalibrasyonu yapilmistir.
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Bireylere 6ncelikle 2 ya da 3 oturumda deneme testler yapilmistir. Daha sonra
temel testlere gecilmistir. Temel testlerde bireylerin ‘adaptif-sessiz’ test durumunda
70 dB SPL’ de KAE bulgular1 ve ‘adaptif olmayan-sessiz’ test durumunda 70 dB SPL’

de konusmanin anlasilirligi skorlari tespit edilmistir.
3.2.3. Akustik Degisim Kompleksi Kaydi

ADK cevaplarinin toplanmasi elektroensefalografi (EEG) kaydi ile yapilmustir.
Kayitlar ses izolasyonu yapilmis Faraday 6zellikli bir odada Neuroscan 4,3 dlgiim
sistemi kullamlarak yapilmistir. Olgiim icin 40 kanalli NuAmps Amplifikator
(Compumedics Neuroscan, NC, ABD) kullanilmistir. Uyaranlar Neurobehavioral
System-Presentation (Neurobehavioral Systems, Inc., CA, ABD) programi araciligi ile
bir hoparlérden verilmistir. Uyaranlarin sunumu ve EEG kaydi i¢in iki adet bilgisayar

kullanilmistir.

Test uyaran1 Praat (204) programinda hazirlanan /ui/ konusma uyaranidir.
Davranigsal testte (Staircase-Simple Up Down) ve EEG kaydinda aynmi uyaran

kullanilmustir.

Birey rahat bir koltukta oturtulmus ve teste hazirlanmistir. EEG kayitlari igin,
10-20 sisteminde diizenlenmis, 21 kanal Easy Cap (EASYCAP GmbH, Almanya) EEG
bonesi kullanilmistir (Sekil 3.5.). Aymi zamanda burun ve kulak memelerine
yerlestirmek amaci ile Ag-AgCI uglu elektrotlar kullanilmistir. Dis elektrotlarin
yerlestirilecegi bolgeler alkol ile temizlenmistir. Bireye giydirilen EEG bonesinde
belilenen elektrotlar i¢ine iletken jel sikilmis ve cilt ile temas saglanmistir. EEG kaydi
i¢in, koklear implantin kulak yoniine gore, 2 farkli kayit diizenegi hazirlanmistir. Kayit
diizeneginde Nz, Fz, Cz, Pz, Fpl, Fp2 ve M1/M2 elektrotlar kullanilmistir. Koklear
implanth tarafin kars1 kulak memesine konulan elektrot referans elektrot (M1/M2),

toprak elektrot ise AFz olarak belirlenmistir.
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Sekil 3.5. International 10-20 System ile elektrot yerlesimi (205).

Bireylere, 0° azimutta ve 1 m uzaklikta pozisyonlanan Konig marka
hoparlérden uyaranlar dinletilmistir. Kayit sirasinda, bireylere bir DVD oynatict
aracilif ile sessiz film izletilmistir. Bireylerin bas ve boyunlarinin rahat pozisyonda
olmalar1 saglanmistir. Bireylerden gdzlerini olabildigince kirpmamalar1 istenmistir.

Tablo 3.4.” de ADK kayit parametreleri verilmistir.

Tablo 3.4. ADK parametreleri.

Uyaran tipi /ui/ konusma yapist

Uyaran siiresi 1000 ms

Uyaranlar arasi siire 2011 ms

Uyaran siddeti 75 dB SPL

Uyaran modu Unilateral

Zaman penceresi -100 — 1400 ms

Sinyal averajlama 4 blok x 100 uyaran (toplam 400 uyaran)
Filtre 0,5-30Hz

Elektrot yerlesimi Nz, Fz, Cz, Pz, Fpl, Fp2, A1l/A2
Artefakt reddetme + 100 pv

Impedans 5 kohm alt1

Uyaranlarin analizinde MATLAB (MathWorks, MA, ABD) ve EEGLAB (206)
programi kullanilmistir. EEG analizinde, cevap genliklerinin daha biiyiik olmasi
nedeni ile Cz elektrottan alinan kayitlar esas alinmigtir. Uyaran bloklarinda meydana
gelen cevaplar tekrarlanabilirligi gosterebilmek igin iist iiste koyulmustur. Meydana
gelen potansiyellerin (baslangic ve ADK cevaplari) gorsel olarak degerlendirilmesinde

tepe noktasi latansi, dalga formu morfolojisi ve genlik Kkriterleri dikkate alinmustir.
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Zaman penceresi igerisinde meydana gelen baslangi¢ ve ADK potansiyelleri,
tiim kayitlarin genel ortalama (Grand Mean Avarage-GMA) 6lglimii ile belirlenmistir.
GMA 6l¢timii ile tiim bireylerden farkli bloklarda alinan dalga formlarinin ortalamasi
belirlenmistir. Belirlenen ortalama dalga formundaki potansiyellerin N1 ve P2 tepe
noktalar1 arasindaki genlik fark: (peak to peak amplitude) (N1-P2 genligi) ve N1 tepe
noktasi latansi 6l¢tilmiistiir. Ek olarak, her iki cevap segmentinin (baslangig ve ADK)
ayni zaman araliklari i¢erisinde Root Mean Square (RMS) genlikleri 6l¢iilmiistiir (6).
RMS, matematikte ikinci dereceden ortalama olarak bilinmektedir, istatistikte ise
degisen kantitenin biiytikliigliniin 6l¢timii olarak kabul edilmektedir. RMS, siniizoidal
sinyalde oldugu gibi, negatif ve pozitif varyasyonlarin oldugu durumlarda degisiminin

Olciilmesi amaci ile kullanilmaktadir.

3.3. istatistiksel Analiz

Verilerin analizi SPSS 25 programu ile yapilmis ve % 95 giiven diizeyi ile

calisilmustir.

Calismada, analizlerin yapildigr tiim veri 28 bireyden olusmaktadir.
Orneklemin ve o&lgiimlerin yeterli olmamasi nedeniyle, analizlerde parametrik
olmayan yontemler kullanilmistir. Calismada parametrik olmayan test tekniklerinden
Spearman korelasyon ve Mann Whitney testleri kullanilmistir. Ayrica belirlenen

Ol¢iimler i¢in olusan gruplar Kiimeleme Analizi ile incelenmistir.

Spearman; sayisal 6lgtimler arasindaki iligkinin belirlenmesinde bir test teknigi
olarak kullanilmaktadir. Mann Whitney; iki gruplu degiskenin bir nicel O6l¢iim
bakimindan karsilastirilmasinda kullanilan test teknigidir. Calismada; Ol¢timler
arasindaki iliskide Spearman korelasyon testi, kiimelerin karsilastirilmasinda Mann

Whitney testi kullanilmisgtur.
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4. BULGULAR

Koklear implanli bireylerin akustik degisimi fark etme becerilerini
degerlendirmek amaci ile yaptigimiz ¢alismamiza katilan bireylere ait bulgular asagida

sunulmustur.

4.1. Demografik Bilgiler

Calismaya; 16° s1 kadin, 12’ si erkek 28 koklear implant kullanicisi birey
katilmistir. Bireylerin yas ortalamasi ve standart sapmast 41,25+17,12” dir. Tablo.

4.1.” de katilimcilarin demografik 6zellikleri verilmistir.

Koklear implantli bireylerin 21’1 postlingual dénemde, 7° si prelingual
donemde isitmesini kaybetmis bireylerdir. Prelingual isitme kayipli bireylerin
tamaminin isitme kaybi nedeni bilinmemektedir. Bireylerin ¢ogunlugu, cok ileri
derecede isitme kaybi siirelerini bilmemektedirler. Bireylerin tamami iletisimde

konusma dilini kullanmaktadir.



Tablo 4.1. Bireylerin demografik 6zellikleri.

Katilimei Cinsiyet isitme kaybinin |Ameliyat |isitme kaybi |Koklear implant | - Konusma lislemcisi|islemleme |implant
No Yas (Kadin/Erkek) |tespityasi(yil) |yas (yil) |siiresi(yil) deneyimi (Yil) Implant tarafi | Etyolo]i Modeli Stratejisi  |Modeli
1 23 K ] 20 14 3 sag antibiotik NE ACE CI24RE
2 26 K 3 24 21 2 Sag bilinmiyor N5 ACE CI24RE
3 34 K 8 33 25 1 sag aillesel NE ACE CI24RE
4 31 E 1 28 27 3 sol bilinmiyor NE ACE Cl422

5 32 K 12 23 11 9 sol meniere N5 ACE CI500

6 58 K 7 51 44 7 saf travma N5 ACE CI500

7 65 E 31 62 31 3 saf meniere N6 ACE CI24RE
8 51 E 10 49 39 2 saf enfeksiyon N& ACE CI24RE
9 55 E 40 48 8 7 sol atesli hastalik NE ACE CI500

10 26 K 23.5 24 0.5 2 sol ani isitme kaybi N& ACE CI24RE
11 67 K 50 63 13 4 sag ailesel N5 ACE CI24RE
12 58 K 48 50 2 8 sag bilinmiyor N& ACE CI24RE
13 24 E 9 21 12 3 sag ailesel NE ACE CI24RE
14 37 K 13 32 19 5 sol atesli hastalik N5 ACE CI24RE
15 59 K 30 45 15 14 sag ani isitme kaybi NE ACE CI24RE
16 23 K 2 5 3 18 sag bilinmiyor N5 ACE Cl24R

17 63 K 49 55 6 8 sag bilinmiyor N7 ACE CI500

18 31 K 14 27 13 4 sol bilinmiyor NE& ACE Cl422

19 18 K 0.5 13 12.5 5 saf bilinmiyor N7 ACE CI24RE
20 27 E 1.5 11 9.5 16 sol bilinmiyor N6 ACE CI24RE
21 45 E 10 22 12 23 sol atesli hastalik N& ACE CI24RE
22 26 E 6 24 18 2 sol kabakulak N& ACE Cla22

23 21 K 3.5 10 6.5 11 saf bilinmiyor N& ACE CI24RE
24 19 E 2 12 10 7 sag bilinmiyor N& ACE CI24RE
25 53 K 25 50 25 3 sag ailesel N& ACE CI24RE
26 65 E 44 54 10 11 sol ailesel NE ACE CI24RE
27 55 E 8 53 45 1 sol bilinmiyor NE ACE CI24RE
28 63 E 53 61 8 2 sag antibiotik NE ACE CI24RE

9/
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4.2. Koklear Implanth Bireylerde Elde Edilen Davramssal ve
Elektrofizyolojik Bulgular

Koklear implantli bireylerde Simple Up Down yontemi ile akustik degigimi
fark etme esikleri; Tiirkge Matrix testi ile sessiz durumda KAE ve anlasilirlik skorlari;
EEG kayd:i analizleri ile baslangi¢ N1 latansi, ADK N1 latansi, baslangic N1-P2
genligi, ADK N1-P2 genligi, RMS ADK ve RMS baslangi¢ cevabi genlik bulgular
elde edilmistir. Elde edilen bulgularin betimleyici istatistikleri Tablo 4.2." de

verilmistir.

Tablo 4.2. Olgiimlerin betimleyici istatistikleri.

n Min.-Maks. Ort.£ss.
SimpleUpDown (Hz) 28 5-542 149,96+120,5
KAE (dB) 24 32,2-98,5 52,98+16,5
Anlasilirlik (%) 26 4-99 63,04+32,49
Baslangi¢ N1latansi (ms) 10 156-220 171,6+19,25
ADK N1 latans1 (ms) 11 596-698 656+36,5
Baslangi¢c N1-P2 Genligi (uv) 10 -5,99-0,76 -3,28+1,51
ADK N1-P2 Genligi (uv) 11 -7,2-0,97 -3,02+2,08
RMS ADK (uv) 11 0,45-4,98 1,69+1,24
RMS Baslangi¢ (uv) 11 0,86-7,46 2,92+2,13
K1 ile isitme esigi ortalamasi (dB) 28 14-38 23,14+6,19

Sekil 4.1.” de koklear implantli bireylerin Simple Up Down 6l¢iimii ile elde

edilen akustik degisimi fark etme esiklerinin dagilimi gdsterilmistir.
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Simple UpDown (Hz)

Mean = 149,96
5td. Dev. = 120,502
W=2§

Frequency
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Simple UpDown (Hz)

Sekil 4.1. Koklear implantl bireylerde Simple Up Down 6l¢iimii bulgulart.

Bireylerin bir kismi Tiirk¢e Matrix Konusmay1 Anlama testinde, testin devam
edebilmesi i¢in gerekli olan performansi gosteremedigi i¢in test tamamlanamamis ve
skor elde edilememistir. Bu bireylere ait Tiirkge Matrix bulgulari analize dahil
edilememistir. Benzer sekilde, bireylerin bir kisminda da EEG kaydinda analizi
engelleyen yogun artefakt ile karsilasilmis ve analiz yapilamamistir. Tablo 4.2.” de,

Olclimlere gore istatistiksel analizlere dahil edilen bireylerin sayisi (n) verilmistir.

Bireylere ait EEG kayitlart GMA yontemi ile analiz edilerek, baslangic ve
degisim (ADK) potansiyellerinin N1-P2 genlikleri 6l¢iilmiigtiir. GMA analizine gore;
baslangi¢ cevaplar1 88-350 ms, ADK cevaplar1 544-750 ms zaman aralig1 igerisinde
gozlenmistir. Calismaya katilan 28 bireyin 10’ unda baslangi¢ cevabi, 11’ inde ADK
cevabi gozlenmistir. Sekil 4.2.” de, bir bireye ait baglangi¢ ve ADK potansiyeli; Sekil
4.3.” de gruba ait baslangi¢c ve ADK potansiyeli gosterilmistir.
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Sekil 4.2. Genel ortalamada elde edilen ‘baslangi¢ (onset) ve ADK ’ cevabi (6rnek
birey).

3
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Cz

Sekil 4.3. Genel ortalamada elde edilen ‘baslangic¢ (onset) ve ADK’ cevabi (n=11).

GMA analizi ile belirlenen ‘baslangic ve ADK’ cevap segmentlerinin, ayni

zaman penceresi igerisinde Root Mean Square (RMS) genlikleri 6l¢tilmistiir. Sekil

4.4 de RMS o6l¢limii ile elde edilen gruba ait ortalama cevaplar gosterilmistir.
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Sekil 4.4. Grubun RMS 6l¢iimii ile elde edilen genel ortalama cevaplari: a) baslangic
cevabi b) degisim (ADK) cevabi.

Sekil 4.5.” de EEG kaydi sirasinda gozlenen artefakt ornegi verilmistir.
Calismaya katilan 28 bireyin 17’ sinde, artefakta bagl giirtiltii nedeni ile cevaplar
degerlendirilememistir. Bu bireyler, elektrofizyolojik bulgulara yonelik olarak yapilan
istatistiksel analizler esnasinda dislanmistir. Geriye kalan 11 bireyde elde edilen
potansiyellerde elektiriksel giiriiltii gériilmemesi nedeni ile analiz edilmesi miimkiin
olmustur. Artefakt gézlenmeyen tiim bireylerde degisim potansiyelinin olustugu tespit
edilmistir. Baslangi¢ cevabi ise bu bireylerin 10’ unda gozlenmistir. Bir bireyde,

baglangic cevabinin gozlenmemesi elektiriksel giiriiltitye baglanmustir.

Y

200

Sekil 4.5. EEG kaydinda gozlenen artefakt 6rnegi.
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4.3. Koklear Implanth Bireylerin Akustik Degisimi Fark Etme Esikleri ile
Tiirkce Matrix Konusmayr Anlama Testi Bulgularn1 ve

Elektrofizyolojik Bulgular Arasindaki iliskinin incelenmesi

Koklear implantli bireylerde; akustik degisimi fark etme esikleri ile KAE,
anlasilirlik, baslangic cevabi, ADK cevabi, RMS 6l¢timleri bulgular1 arasindaki iligkiyi

6lgmeye yonelik istatistikler Tablo 4.3.” de verilmistir.

Tablo 4.3. Simple Up Down akustik degisimi fark etme esikleri ile KAE, anlasilirlik,
baslangi¢ cevabi, ADK cevabi ve RMS 6l¢iimlerinin iliskisi.

SimpleUpDown (Hz)
0,208
0,330
24
0,057
0,782
26
0,426
0,220
10
0,285
0,425
10
-0,146
0,669
11
0,582
0,060
11
0,309
0,355
11
0,391
0,235
11
*p<0,05 anlamli iligki var; 0<r<0,299 zayif, 0,300<r<0,599 orta, 0,600<r<0,799 gii¢lii, 0,800<r<0,999
cok gii¢lii; Spearman Korelasyon

KAE (dB)

Anlagilirlik (%)

Baslangic N1 latansi (ms)

Baslangi¢ N1-P2 Genligi (1v)

ADK N1 latans1 (ms)

ADK N1-P2 Genligi (uv)

RMS ADK (pv)

RMS Baslangi¢ (pv)

>5S5© |5 S| T -S| T S| 0T S| T S|ocDo©T ST

Simple Up Down akustik degisimi fark etme esikleri ile KAE, anlasilirlik,
baslangic N1 latansi, baslangic N1-P2 genligi, ADK N1-P2 genligi, ADK N1-P2
genligi, RMS baslangic ve RMS ADK genlik 6l¢iimleri arasinda istatistiksel anlamli
iliski bulunmamaktadir (p>0,05). Bununla birlikte; istatistiksel olarak anlaml
olmamakla beraber Simple Up Down ile KAE, anlasilirlik, baslangic N1 latansi,
baglangic N1-P2 genligi, ADK N1-P2 genligi, RMS ADK ve RMS baslangi¢ genlik
Olgtimleri arasinda pozitif yonlii; Simple Up Down ile ADK N1 latans olgiimleri

arasinda negatif yonlii iliski bulunmaktadir.
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4.4, Koklear implanth Bireylerde Elde Edilen Davramssal Bulgulara Gore

Kiimeleme Analizi

Koklear implantl bireylerin davranigsal performanslari agisindan ¢ok genis bir
aralikta performans gosterdikleri bilinmektedir (65-68). Bireylere, davranissal 6l¢iim
yontemleri bakimindan kiimeleme analizi yapilmistir (Tablo 4.4.) Bu analizinin amaci;
bireylerin davranigsal becerileri bakimindan kendi i¢lerinde homojen, kendi aralarinda
heterojen Ozellik gosteren kiimelerin varligini arastirmaktir. Analiz sonucunda
meydana gelen kiimelerin dagilimlar1 incelenmistir (Tablo 4.5.). Kiimelere gore
olgtimlerin betimleyici istatistikleri Tablo 4.6.” da verilmistir. Meydana gelen kiimeler,

davranigsal ve elektrofizyolojik bulgulari bakimindan karsilastirilmistir (Tablo 4.7).

Kiimeleme Analizi Sonuclari

Tablo 4.4. Kiimeleme i¢in kullanilan degiskenlerin 6nem dagilimlart.

KUME HATA
Kareler s Kareler sd F p
Ortalamasi Ortalamasi
f’ﬁ”z‘)r"e Up Down 24051145 1 598834 21 40.163 0,000
KAE (dB) 403,37 1 225,55 21 1,788 0,195
Anlasilirhik (%) 204,58 1 784,92 21 0,261 0,615

Bireylerin ~ davramigsal =~ performanslart  bakimindan  kiimelenmesi
incelendiginde, kiimeler arasinda Simple Up Down akustik degisimi fark etme 6lgimii
bakimindan istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0,05). Ancak, KAE ve
anlagilirlik Olgtimleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir
(p>0,05). Bu analize gore, bireyler Simple Up Down yo6ntemi ile elde edilen akustik
degisimi fark etme esikleri bulgulari bakimindan iki kiimeye (Kiime 1 ve 2)

ayrilmaktadir.

Tablo 4.5. Kiimelelerin dagilimi.

Kiime n

. 1 4
Kiime 2 19
Toplam 23

Bos 5
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Kiime 1’ de 4 birey, Kiime 2’ de 19 birey bulunmaktadir. 5 birey eksik veri

bulunmasi sebebiyle eslestirilememistir.

Tablo 4.6. Kiimelelere gore dl¢iimlerin betimleyici istatistikleri.

Kiime 1 Kiime 2
Simple Up Down (Hz) 378+112,35 108+70
KAE (dB) 60,68+19,87 49,6+14
Anlagilirlik (%) 63,5+36,59 7126

Kiime 2’ nin Simple Up Down yontemi ile elde edilen akustik degisimi fark
etme esikleri ortalamasi, Kiime 1’ in ortalama bulgusundan daha iyi bulunmustur. Bu
sonuca gore; Kiime 2’ nin akustik degisimi fark etme becerisi, Kiime 1’ ¢ gore daha
tyidir. Ayn1 zamanda; Kiime 2’ nin KAE ve anlasilirlik skoru, Kiime 1° e gore daha
Iyl bulunmustur. Bagka bir ifadeyle, Kiime 2’ nin akustik degisimi fark etme esikleri
daha iyi olmakla beraber, konusmayi alma ve anlama becerileri de daha iyi

bulunmustur.

Tablo 4.7. Kiimelerin 6l¢timler bakimindan Karsilastirilmasi.

Kiime n Ort.tss. U p

Baglangi¢ N1 latansi (ms) ; g 1169'5?6?? éfS 2,00 0,241
Baglangi¢ N1-P2 Genligi (uv) ; g :i:ggi:gz 1,00 0,121
ADK N1 latansi (ms) ; é 67662’9;;51’:,607 0,00  0,044*
ADK N1-P2 Genligi (nv) ; (23 :gggiggg 0,00 0,046*
RMS ADK (uv) ; g 11”306;06’641 400 0,505
RMS Baslangig (uv) ; (23 ;:ééi?:gj 6,00 0,999

*p<0,05 anlaml fark var, p>0,05 anlaml fark yok; Mann Whitney testi

Kiimeler arasinda baglangi¢ N1 latansi, baslangi¢ N1-P2 genligi, RMS ADK ve
RMS baslangig cevabir genlik Ol¢iimleri bakimindan istatistiksel anlamli fark
bulunmamistir (p>0,05). Anlamli olmamakla birlikte Kiime 1’in baslangi¢c N1 latansi
ve RMS ADK odlgiimleri daha yiiksek; RMS baslangi¢ 6l¢iimii ve baslangig N1-P2
genlik olgtimii (mutlak deger olarak) daha diisiik bulunmustur. Bu durum; akustik

degisimi fark etme esikleri daha kétii olan kiimenin (Kiime 1) baslangi¢c N1 latansinin
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daha uzun, RMS ADK genliginin daha biiyiik ve RMS baslangi¢ cevabi ile baslangig
N1-P2 genlik degerlerinin daha kiiclik oldugu anlamina gelmektedir.

Kiimeler arasinda ADK N1 latansi, ADK N1-P2 genlik dlglimleri bakimindan
istatistiksel anlamli fark bulunmaktadir (p<0,05). Kiime 2’nin ADK N1 latans 6l¢iimii
(676,67 ms) ve mutlak deger olarak ADK N1-P2 genlik 6l¢iimii (-2,73 pv) daha
yuksektir. Bu durum; akustik degisimi fark etme becerisi daha iyi olan kiimenin (Kiime
2) ADK N1 latansinin daha uzun, ADK N1-P2 genlik 6lgiimlerinin daha biiyiik oldugu

anlamina gelmektedir.
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5. TARTISMA

Calismada, koklear implant kullanicisi yetiskin bireylerin sesin frekans
bilesenindeki degisimi fark etme becerileri davranigsal ve elektrofizyolojik yontemler
ile degerlendirilmistir. Calismanin amaci, bu yontemler ile elde edilen bulgular

arasindaki iligkinin degerlendirilmesidir.

Koklear implanth bireylerin ¢ogunun fonksiyonel diizeyde konusmay1 anlama
becerisi gelistirdigi ve cihazlarindan memnuniyet duyduklart bilinmektedir (207).
Ancak, koklear implantlarin; sinyal islemleme 6zellikleri, kokleadaki kisitli elektrot
sayist ve elektriksel isitmeye bagli noral eksitasyonun yayiliminin yarattig
limitasyonlar sebebi ile spektral ¢oziiniirliigliniin zayif oldugu kabul edilmektedir
(208). Koklear implantlilarda spektral ¢oziiniirliik cesitli yontemler ile dlgiilebilir.
Ornegin, elektrotlarmn uyarimi ile meydana gelen néral eksitasyonun derecesi
Olgiilebilir (209). Benzer sekilde, farkli elektrotlarin uyarilmasi ile meydana gelen
perde algisi dl¢iilebilir (210). Spektral ¢oziiniirliigii 6lgmenin diger bir yolu da, akustik
uyaran icerisine belli bir modiilasyon o6zelliginde ¢ok sayida spektral tepenin
yerlestirilmesi ile olusturulan ‘spectral ripple’ uyaran kullanilmasidir (211). Dogal
konusma sesleri ile spektral ¢oziliniirliigii 6lgmek miimkiin degildir. Clink{i konusma
sesleri igeriginde spektral olmayan ¢ok sayida farkli faktor igerir. Ancak, konusma
yapisindaki bazi spektral faktorlerin manipiile edilmesi spektral ¢oziintirliglin
6l¢iilmesini miimkiin kilmaktadir. Konusma yapilarindaki en dnemli spektral ipuglari
formant gecisleridir. Formant gecislerinin  hatasiz  algilanmasi  spektral

¢Ozliniirliigiiniin en azindan fonksiyonel diizeyde hatasiz oldugunu gosterebilir (212).

Isitsel ayirt etme becerileri yetiskin bireylerde psikofiziksel ydntemlere
dayanan davranigsal testlerle degerlendirilir. Psikofiziksel yoOntemler igitsel algi
hakkinda olduk¢a faydali bilgiler saglamaktadir. Bebek ve cocuklarda ise bu
yontemler ile giivenilir bilgi elde etmenin ¢ok zor oldugu belirtilmektedir. Davranigsal
testler ile elektrofizyolojik testler kiyaslandiginda; elektrofizyolojik testlerin ¢ogunun
teste aktif katilim gerektirmemesi, bebek ve cocuklarda giivenle kaydedilebilmesi
birer avantaj olarak kabul edilebilir. Ayrica, elektrofizyolojik yontemlerin daha

objektif sonuglar vermesi, hafiza ve motivasyon gibi faktdrlerden daha az etkileniyor
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olmas1 daha giivenilir sonuglar verdigini diisiindiirmektedir. Elektrofizyolojik testler
ile davranigsal testler arasinda uyumlu bir iliskinin tespit edilmesi durumunda,
davranigsal yontemler ile test etmesi gii¢ bireylerin performanslarini daha objektif

olarak 6lgmeye 6nemli katkilar saglanabilecegi diistiniilmektedir.

Calismada; koklear implantli bireylerin ikinci formant frekanstaki degisimi
fark etme becerileri, elektrofizyolojik olarak ADK kaydi yontemi ile ol¢iilmiistiir.
Bireylerin /ui/ uyaranindaki degisime kars1 olusan ADK potansiyelleri kaydedilmistir.
Buna gore; GMA ve RMS o6l¢timleri sonucunda uyaranin fark edilmesi esnasinda
olusan kortikal aktivitenin, degisimin fark edilmesi esnasinda olusan aktiviteden daha
bliyiik oldugu goriilmiistiir. Calismada; koklear implantli bireylerin ikinci formant
frekanstaki degisimi fark etme becerilerini psikofiziksel yontemle degerlendirebilmek
icin ise Staircase yontemlerinden Simple Up Down testi uygulanmig ve esikleri
149,96+120,5 (ort + ss) Hz bulunmustur.

Calismada, koklear implantli bireylerin frekanstaki degisimi fark etme
becerileri Staircase yontemlerinden Simple Up Down ile olgiilmiistiir. Staircase
adaptif bir psikometrik 6l¢lim yontemidir. Adaptif yontemlerin, klasik yontemlere
gore daha yiiksek hassasiyet ve giivenilirlik sundugu ortak bir goriis olarak
belirtilmistir. Ek olarak, adaptif yontemlerde elde edilen esiklerin, klasik yontemlerle
elde edilen esiklere gore daha diisik bulundugu cesitli arastirmacilar tarafindan
bildirilmistir (196-198). Simple Up Down yontemi ile hizli bir sekilde % 50 esik
seviyesine ulasilmaktadir. Diger taraftan, testte tedrici bir degisim olmasi halinde,
birey siralama kuralina baghh olarak etkilenebilmekte ve testte yanlilik
olusabilmektedir. Bunun {istesinden gelmek i¢in, literatiirde adim biyikligi
parametresini etkileyecek katsay1 (factor) ile ilgili Oneriler sunulmustur (5).
Calismamizda da bu oneri dogrultusunda her 3 geciste bir katsayr kiigiiltiilerek
degistirilmistir.

Calismada, akustik degisimi fark etme esigi psikofiziksel olarak
degerlendirilirken Evet-Hayir cevap teknigi kullanilmistir. Frekans ayirt etme ile ilgili
yapilan deneylerde Evet-Hayir tekniginin kullanilmasinin daha uygun olabilecegi

bildirilmistir. Ornegin, Moore ve ark. (201) normal isiten bireylerde isitilen bir
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kompleks sesin ayr1 bir ton olarak duyulmasi i¢in harmoniklerde yapilmasi gereken
degisimin derecesini Olgmeyi amagladiklar1 bir calismada, Evet-Hayir teknigi
kullanmiglardir ve bu teknigin c¢alisma acisindan gereklilikleri karsiladiginm
bildirmislerdir. Benzer sekilde, Won ve ark. (144), postlingual koklear implantli
bireylerde spektral ¢oziiniirliigii degerlendirdigi bir ¢alismada, spectral ripple uyaran
ile degisimi fark etme esigini tespit etmek amaci ile Evet- Hayir ve 3 AFC cevap
tekniklerini kullanmiglardir. Arastirmacilar, her iki teknik arasinda anlamli korelasyon
oldugunu ve Evet-Hayir tekniginin koklear implanth bireylerin spectral ripple ayirt

etme becerisini test etmek amaci ile kullanilabilecegini ifade etmislerdir.

Calismada, koklear implantli bireylerin akustik degisimi fark etme cevaplari
elekrofizyolojik yontemlerden ADK potansiyelleri kaydedilerek olctilmiistiir. Son
yillarda yapilan ¢aligmalarda, isitsel ayirt etme kapasitesini ol¢tiigli diistiniilen ADK
potansiyellerinin ilgi ¢ekici hale geldigi sdylenebilir. ADK, uzun siireli devam eden
bir uyaranin akustik karakterinde yapilan bir degisim ile ortaya ¢ikan P1-N1-P2
kompleks cevaplaridir (2). Calismamizda, bireylerin baslangic ve ADK cevaplari
analiz edilmistir. Baslangi¢ cevaplari olarak adlandirilan erken P1-N1-P2 kompleksine
ait N1 latans1 ve N1-P2 genligi, ADK potansiyelini olugturan P1-N1-P2 kompleksine
ait N1 latanst ve N1-P2 genligi ile birlikte baslange ve ADK cevaplarinin RMS
genlikleri 6l¢iilmistiir. Elde edilen elektrofizyolojik bulgular ile davranigsal bulgular

arasindaki iligki incelenmistir.

Oncelikle, bireylerin Staircase-Simple Up Down yoéntemi ile elde edilen
frekanstaki degisimi fark etme esikleri ile KAE ve konusmanin anlasilirligi (Tiirkce
Matrix Testi ile degerlendirilen), baslangi¢ cevaplari, ADK, RMS bulgular1 arasindaki
iligki incelenmis ve istatistiksel olarak anlamli iliski gdézlenmemistir. Yapilan
korelasyon analizi bize bireylerin davranissal bulgulari ile elektrofizyolojik bulgulari
arasinda anlamli bir iliski olmadigin1 gdstermistir. Istatistiksel olarak anlamli
olmamakla beraber, bireylerin frekanstaki degisimi fark etme esikleri ile ADK N1-P2
genligi arasinda orta kuvvette pozitif yonlii korelasyon gozlenmistir. Bu sonuca gore,
bireylerin degisimi fark etme esikleri biiytidiik¢e genlik de biiylimektedir. Ancak elde
edilen bu sonu¢ beklenen yonde bulunmamistir. Calismamizda kullanilan uyaranin

ikinci formant frekansinda 1200 Hz’ lik gecis meydana gelmektedir. Bu durumda
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psikofiziksel ayirt etme esikleri kiigtik (iyi) olan bireylerin 1200 Hz’ lik degisimi fark
etmeleri daha kolay olacagi igin, bu uyarana cevap olarak daha yiiksek genlikli
potansiyeller olusturmasi beklenmektedir.  Bireylerin  psikofiziksel esikleri
yiikseldik¢e ise kullandigimiz uyarana karsi olusan potansiyellerin genliklerinin
kiiciilmesi beklenmektedir. Dolayis1 ile ¢alismada elde edilen bu pozitif yonli iliski,
istatistiksel olarak anlamli olmamakla beraber, beklenilenin aksi yoniinde
bulunmustur. Bu iliskide beklenen negatif yonlii korelasyon gézlenmesidir. Litertiirde
yapilan ¢aligmalara gore; bireylerin psikofiziksel olarak ayirt etmeleri kolaylastik¢a
(psikofiziksel esikten uzaklastikca) daha yiiksek genlikli potansiyeller olugmasi
beklenmektedir (11, 134, 135).

Martin (11), koklear implantli bir birey ile yaptigi g¢alismada akustik
uyarandaki degisimi fark etme esiklerini psikofiziksel ve elektrofizyolojik olarak
degerlendirmistir. Arastirmaci, sentetik olarak iiretilmis /ui/ uyaranini kullanmis ve
ADK cevaplarim1 kaydetmistir. Uyaranin ikinci formant frekansinda 0-1200 Hz
araliginda farkli adimlar ile degisiklik yaratmistir. Arastirmaci, ‘uyarana dikkat’ ve
‘uyarani ihmal’ durumlarinda cevaplar1 kaydetmistir. Uyaranin ihmal edildigi
durumda 300 Hz’ lik degisim ile ADK cevabinin olustugu gézlenmistir. Uyarana
dikkat edildiginde ise 150 Hz’ lik degisime karsi ADK cevabi olusmustur. Uyarana
dikkat edilmesi durumunda ADK genligi daha biiyiik ve latanst daha uzun elde
edilmistir. Formant frekanstaki degisimin biiyiikligii arttirildikca, genligin biiytikligi
de artmistir. Ek olarak, uyarana dikkat edilmesi durumunda, davranissal olarak elde
edilen degisimi fark etme esikleri ile ADK esikleri benzer bulunmustur. Calismamizda
elde ettigimiz sonuglar bazi yonleri ile Martin’in ¢alisma sonuglarina benzemekte, bazi
yonleri ile farklilik gostermektedir. Calismamizda, bireylerin frekanstaki degisimi fark
etme esikleri psikofiziksel olarak ortalama 149,96 Hz bulunmustur ve bu sonug
Martin’in ‘uyarana dikkat’ durumunda elektrofizyolojik olarak buldugu esige (150 Hz)
cok yakindir. Martin, uyarana dikkat durumunda elde edilen psikofiziksel esik ile
elektrofizyolojik esigin eslestigini bildirmistir. Ayrica, aragtirmaci, uyarana dikkat
edilmesi durumunda frekanstaki degisim arttikca, ADK genliginin de arttigin
belirtmistir. Bizim c¢alismamizda; Martin’in  ¢alisma tasariminin  aksine,

elektrofizyolojik kayit sirasinda kullanilan uyaranin formant frekansinda yapilan
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degisimin derecesi sabit tutulmus ve ADK esigi (elektrofizyolojik esik)
belirlenmemistir. Bu nedenle Martin’in ¢alismasi ile bu baglamda iliski kurmanin
dogru olmayacag diisiiniilmektedir. Diger taraftan, Martin’in elde ettigi sonuglar tek
bir koklear implantli bireyde elde edilmis sonuglardir. Ayrica, bu bireyin isitsel
noropati tanist aldigi bildirilmistir. Calismamizda ise 28 bireyin 17° sinin artefakt
nedeni ile analiz dis1 tutulmasi sonucunda, geriye kalan 11 bireyin elektrofizyolojik

bulgular1 incelenmistir.

Calismamizda ADK potansiyeli kaydi sirasinda kullanilan uyarandaki degisim
sabit tutulmustur. Baska bir ifade ile ADK esigi tespit edilmemistir. Bu nedenle
bireylerin psikofiziksel ayirt etme esikleri ile elektrofizyolojik ayirt etme esikleri
arasindaki iliski ortaya koyulamamistir. Bu durum, ¢aligmanin bir limitasyonu olarak

goriilebilir.

Koklear implanth bireylerin davranissal performanslari agisindan degiskenlik
gosterdikleri  bilinmektedir. Calismada; bireylerin davranigsal performanslar
acisindan, kendi iglerinde homojen ve kendi aralarinda heterojen 6zellik gdsteren
gruplara ayrilip ayrilmadiklarini incelemek amaci ile kiimeleme analizi yapilmstir.
Kiimeleme analizi yapilirken, bireylerin akustik degisimi fark etme esikleri ve
konusmay1 anlama becerileri bakimindan inceleme yapilmistir. Yapilan analiz
sonucunda olusan kiimeler arasinda; Simple Up Down yontemi ile akustik degisimi
fark etme esigi Ol¢iimii bakimindan istatistiksel anlamli fark bulundugu (p<0,05);
Tiirkge Matrix testi ile degerlendirilen KAE ve konusmanin anlasilirhi@ 6l¢timleri
bakimindan istatistiksel anlaml1 fark bulunmadigi (p>0,05) tespit edilmistir. Bu sonuca
gore caligmaya katilan bireyler, frekanstaki degisimi fark etme esikleri bakimindan iki
kiimeye ayrilmistir. Birinci kiimenin (Kiime 1) frekanstaki degisimi fark etme esigi
378 £112,35 (ort + ss) Hz ve ikinci kiimenin (Kiime 2) frekanstaki degisimi fark etme
esigi 108+£70 (ort = ss) Hz bulunmustur. Elde edilen bu bulgular, ikinci kiimenin
akustik degisimi fark etme becerilerinin birinci kiimeye goére daha iyi oldugunu

gostermistir.

Kiime 1’ deki bireylerin konusma anlasilirligi bulgusu % 63,5+36,59 (ort + ss),

Kiime 2’ deki bireylerin konusma anlasilirh@i bulgusu % 714£26 (ort + ss)
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bulunmustur. Bu analiz sonucunda, istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte,
frekanstaki degisimi fark etme cevaplar1 iyi olan bireylerin (Kiime 2) konusmay1

anlama performanslarinin da daha iyi oldugu gozlenmistir.

Olusan kiimeler elektrofizyolojik bulgular1 agisindan karsilastirildiginda; ADK
potansiyeline ait N1 cevabi latanst ve N1-P2 genlik bulgular1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark oldugu tespit edilmistir. ADK N1 cevabi; Kiime 1’ de 629+15,56
(ort + ss) ms’ de, Kiime 2’ de 676,67+14,07 (ort = ss) ms’ de meydana gelmektedir.
Kiimelerin ADK N1 latans1 cevaplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
gozlenmistir (p<0,05). Bu sonuglara gore; frekanstaki degisimi fark etme esikleri daha
iyi olan kiimede (Kiime 2) ADK N1 cevaplar1 daha uzun latansta olusmaktadir. Ek
olarak, ADK N1-P2 genliginin Kiime 1’ de -0,99+0,03 (ort + ss) pv, Kiime 2° de -
2,73+0,96 (ort + ss) pv oldugu bulunmustur. iki kiimenin ADK N1-P2 genlik bulgular1
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark gozlenmistir (p<<0,05). Elde edilen sonuglara
gore; formant frekanstaki degisimi fark etme esikleri daha iyi olan kiimede (Kiime 2)
ADK N1-P2 genliginin daha biiyiik (mutlak deger olarak), ADK N1 latansinin daha
uzun oldugu bulunmustur (p<0,05). Bu sonucun istatistiksel olarak anlamli bulunmasi,
bireylerin  davramigsal performanslari agisindan gruplandirilmast  durumunda
psikofiziksel esikleri ile elektrofizyolojik esikleri arasinda uyumlu bir iliski
olabilecegini diislindiirmektedir. Literatiirde, koklear implantli bireylerin frekans ayirt
etme becerisinin degerlendirmesinde elde edilen davramigsal cevaplar ile
elektrofizyolojik cevaplar (ADK) arasindaki iliskiyi inceleyen c¢alismalara
bakildiginda; bunlarin bir kismimin akustik uyaran kullanilarak, bir kisminin
elektriksel uyaran kullanilarak yapildigi goriilmiistiir. Bu c¢aligmalarin bir kisminda
psikofiziksel esik ile birlikte elektrofizyolojik esik arastirilmig, bir kisminda
aragtirilmamistir. Bununla birlikte, baz1 ¢alismalarda davranigsal test olarak fonem
tanima ve climle anlama gibi farkl: testler kullanilmistir. Elektriksel uyaran ile yapilan
calismalarin  bazilarinda psikoakustik yontemle elektrot ayirt etme testleri
uygulanmustir. Bazi ¢aligmalarda da spectral ripple uyaran kullanilarak psikoakustik
ayirt etme testleri yapilmistir. Bu ¢alismalarin birbiri ile kargilastirilmasi uygun olmasa
da bazi ortak yonleri agisindan yorum yapilabilecegi diisiiniilmektedir. Koklear

implantl bireyler ile yapilan ¢alismalarin ¢ogunda oncelikli olarak N1-P2 genliginin
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nasil etkilendigi aragtirilmistir. Bu bireylerin davranigsal cevaplari ile elektrofizyolojik
cevaplar1 arasinda uyumlu bir iliski bulundugunu bildiren bazi c¢alismalar ile
karsilasiimistir. Martin (11), akustik uyarim yolu ile ADK kaydi aldig1 bir postlingual
koklear implant kullanicis1 bireyde, formant frekanstaki degisimi fark etme
davranigsal cevaplar1 ile ADK esikleri arasinda uyumlu bir iliskinin oldugunu ifade
etmistir. Won ve ark. (144), normal isiten ti¢ bireyde vocoder teknigi ile koklear
implant simiilasyonu yaptiklari bir ¢alismada, spectral ripple uyarani ayirt etme esigi
ile ADK esigi arasinda anlamli korelasyon tespit etmislerdir. Bu ¢aligmalarda, koklear
implanth bireylerin davranigsal cevaplari ile elektrofizyolojik cevaplari arasinda
uyumlu bir iligkinin oldugu bildirilmistir. Her iki aragtirmada da bizim ¢alisma
tasarimimizin aksine, psikofiziksel esik ile birlikte elektrofizyolojik esik de
arastirilmistir. Martin tek bir koklear implantli birey ile, Won ve ark. normal
isitenlerde yapilan simiilasyon ile bu sonuclari elde etmis olsa da bulduklar1 sonuglar,
calismamizda uygulanan kiimeleme analizinde buldugumuz sonucu destekler
yondedir. Caligmamizda; kiimeleme analizi sonucunda olusan kiimeler arasinda, ADK
genligi bakimindan anlamli fark bulunmustur. Kiime 2’ nin ortalama ADK genlik
bulgusu, Kiime 1’ e gore daha yiiksek bulunmustur. Baska bir ifade ile akustik
degisimi fark etme esikleri daha diisiik (iyi) olan bireyler, formant frekanstaki gecisi
1200 Hz olan uyaranda daha yiiksek genlikli cevaplar olusturmakta iken, akustik
degisimi fark etme esikleri daha yiiksek (kotii) olan bireyler daha diisiik genlikli
cevaplar olusturmaktadir. Bu sonucun istatistiksel olarak anlamli olmas1 ve beklenen
yonde olmasi, koklear implantli bireylerin davranigsal performanslarina gore
gruplandirilmas1 durumunda psikofiziksel ve elektrofizyolojik esikleri arasinda

uyumlu bir iligki bulunabilecegini diisiindiirmektedir.

Literatlirde, koklear implantli bireylerde davranigsal cevaplar ile ADK
cevaplar1 arasinda uyumlu bir iliski oldugunu bildiren c¢alismalarinin bir kisminda,
davranigsal test olarak konusma testleri yapilmis ve elektrofizyolojik esik tespit
edilmemistir. Ornegin, Scheperle ve Abbas (186), perilingual ve postlingual isitme
kayipli kayipli 11 koklear implantli bireyin katildig1 bir ¢alismada, olusturduklari
rippled-noise uyarani dogrudan ses islemcisi araciligi ile koklear implanta ileterek

ADK kaydi yapmislardir. Bireylere davranigsal olarak ise iinlii fonem ayirt etme ve
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giiriiltiide konusmay1 anlama (Bamford Knowl-Bench (BKB) in Noise) testleri
yapilmistir. Calisma sonucunda, ADK cevaplari ile konugmay1 anlama testleri arasinda
anlamli bir korelasyon bulundugu bildirilmistir. Fonem ayirt etme ve giiriiltiide
konusmay1 anlama becerisi arttikca ADK genliklerinde biiyiime go6zlemislerdir.
Arastirmacilar, ADK 6l¢limiiniin konusmanin algilanmasi ile ilgili yararli bilgiler
sagladigimi ifade etmistir. Brint ve Iverson (213), 13 postlingual koklear implant
kullanicist yetiskinde farkli konusma sesleri (/s/, /sh/, /v/, /z/ ve /a/, law/, /u/, /ii/) ile
eslestirmeler yaparak ADK potansiyellerini kaydetmisler ve bireylere climle anlama
testi (Institute of Electrical and Electronics Engineers-IEEE) yapmislardir. Arastirma
sonucunda konugmay1 anlama skorlar1 ile ADK genligi arasinda kuvvetli derecede
pozitif korelasyon oldugu ve ADK’ nin konusma algisin1 objektif olarak 6l¢mek icin
potansiyel bir ara¢ olarak goriilebilecegi bildirilmistir. Ote yandan, arastirmacilar,
deney grubunun konusma skorlarinin ortalama % 75,2 oldugunu belirtmis ve daha kotii
performans gdsteren daha ¢ok sayida bireyde ADK cevaplarinin incelenmesi ile bu
cevaplara daha biitiinciil bir bakis gelistirilebilecegini  bildirmistir. Bizim
calismamizda da akustik degisimi fark etme becerisi daha iyi olan Kiime 2’ deki
bireylerin konusmay1 anlama becerisinin, Kiime 1’ ¢ gore daha iyi (ortalama % 71) ve
ortalama ADK genlik degerinin de daha biiyiik oldugu bulunmustur. Calismamizda
kiimeleme analizinden elde edilen bu sonug, Scheperle ve Abbas (186) ile Brint ve

Iverson’ 1n (213) buldugu sonucu destekler yondedir.

Buraya kadar belirtilen ¢alismalarda, farkli psikofiziksel testler ve konusmay1
tanimlama testleri kullanilmis olmasina ragmen; psikofiziksel esige yaklastikca ADK
genliginin kiiclildigli, konusmay1 anlama becerisi iyilestikge ADK genliginin
bliylidiigli  belirtilmistir.  Yapilan bu calismada, elektrofizyolojik  esik
degerlendirilmemis olmasina ragmen, akustik degisimi fark etme becerisi daha iyi olan
kiimede (Kiime 2) ortalama ADK genlik degerinin diger kiimeye (Kiime 1) gore daha

biiyiik ve konusmay1 anlama becerilerinin daha iyi oldugu bulunmustur.

Koklear implantli bireylerde, elektrot uyarim yerinin degistirilmesi ile elde
edilen spatial ADK cevaplarinin, elektrot ayirt etme becerisini 6l¢gmek agisindan
onemli katkilar sagladigi diistiniilmektedir. Mathew ve ark. (187), prelingual ve

postlingual isitme kayipli toplam 10 koklear implanth yetigkin bireyde, davranigsal
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elektrot ayirt etme becerisi ile ADK arasindaki iligkiyi incelemislerdir. Arastirmacilar,
davranigsal ayirt etme cevaplar ile objektif ayirt etme cevaplar1 (ADK) arasinda
uyumlu bir iligki tespit etmislerdir (p<0,05). Ayn1 zamanda, postlingual ve prelingual
isitme kayiplilarin ‘iyi, orta ve kotii’ olarak smiflandirilan davranigsal ayirt etme
cevaplar1 ile N1-P2 genligi arasindaki iliskiyi de incelemislerdir. Buna gore,

¢

postlingual isitme kayipli bireylerde (n=7) yalmizca ‘iyi’ davranigsal ayirt etme
kategorisinde N1-P2 genligi istatisiksel olarak anlamli farklilik gostermistir. Ancak,
bu iliski monotonik bir iliski degildir. Davranigsal ayirt etme cevabi iyilestikce, ADK
genligi bliyimemistir. Prelingual isitme kayiplilarda (n=3) ise tiim davranigsal ayirt
etme kategorilerinde, ADK genligi anlamli bir farklihk goéstermemistir.
Arastirmacilar, ayrica, davranigsal ayirt etme cevaplari ile konusmay1 anlama skorlari
arasinda pozitif yonlii anlamli iliski tespit etmislerdir. Isitme kaybi zamanmin
(prelingual ya da postlingual olma) bu analizde anlaml: etkisi olmadigi bulunmustur.
Ek olarak, ADK genligi ile konusmay1 anlama skorlar1 arasinda anlamli iligki tespit
edilmemistir. Daha 6nce yaptiklar1 analizlerde; prelingual kayiplilarda, ADK genligi
ve davranigsal ayirt etme cevaplari arasinda anlamli iligki bulunmamasi sebebi ile bu
analiz yalmzca postlingual kayiplilarda tekrar edilmis ve yine ADK genligi ile
konusmay1 anlama skorlar1 arasinda anlamli iligki tespit edilmemistir. Bu ¢alisma
sonucunda; farkli marka implant kullanicis1t hem postlingual kayipli bireyler hem
prelingual kayiph bireylerde; spatial ADK ile davranigsal ayirt etme gorevi arasinda
giiclii bir iligki ortaya ¢ikmistir. Hatta, baz1 vakalarda davranigsal testlerin 6tesinde
bilgi sagladigi bildirilmistir. Spatial ADK’ nin isitsel rehabilitasyona yon vermek ve
implanth bireylerin isitsel perfomans gelisimine rehberlik etmek i¢in kullanilmasinin

faydali olabilecegi bildirilmistir.

Bu ¢alismada analizler, bireylerin postlingual ve prelingual isitme kayipli olma
lar1 yoniinden gruplar arasi farklilik gozetilmeden degerlendirilmistir. Koklear
implantl bireylerin davranigsal testleri genel olarak degerlendirildiginde, bireyler aras1
cesitliligin goriildiigl ve bu c¢esitliligin isitme kayb1 yasi, isitme kaybinin nedeni, ¢ok
ileri derecedeki isitme kaybi siiresi, koklear implant deneyimi, isitsel rehabilitasyona
katilim, cerrahiye ve cihaza bagl faktdrlerden kaynaklandig: belirtilmektedir. Ileride

yapilacak caligmalarda, farkli algoritmalar kullanilarak bireyler arasi1 farkliliklarin en
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aza indirgenebilmesi i¢in gruplara ayrilmasinin yararli olabilecegi literatiirde

bildirilmistir.

Literatiirde diger c¢alismalar incelendiginde, koklear implantli bireylerde
psikofiziksel testler ile elektrofizyolojik testler arasinda iliski olmadig1 yoniinde sonug
bildiren ¢alismalarla da karsilasilmistir. Ornegin; Brown ve ark. (181), 10 hybrid
koklear implant kullanicis1 bireyde farkli programlama startejilerinin etkinligini
degerlendirmek amaci ile ADK kaydi yapmuslardir. Farkli konusma sesleri (/u/, /1/, /u/,
...) ile yarattiklar1 degisim sonucunda kaydedilen ADK potansiyellerinin N1-P2
genliklerini Sl¢mislerdir. Farkli programlarda kapali uglu {insiiz ses tanima ve
giriiltiide kelime ayirt etme skorlar1 ile ADK genlikleri arasindaki iliskiyi
incelemislerdir. Arastirmacilar, elektrofizyolojik testler ile davranigsal testler arasinda
anlamli bir iliski olmadigini bildirmislerdir. Ayrica, ADK potansiyelinin (N1-P2)
program etkinligini degerlendirmede yeterli hassasiyeti olmadigini ifade etmislerdir.
Hoppe ve ark. (184), 16 postlingual koklear implantli bireyde, iki komsu elektrotun
uyariminin yarattigi algisal degisim ile elektriksel ADK cevaplari arasindaki iliskiyi
incelemisglerdir. Calisma sonucunda, davranigsal ayirt etme cevaplari ile ADK genligi
arasinda, istatistiksel olarak anlamli fakat zayif bir iliski tespit edilmistir.
Aragtirmacilar, ADK potansiyellerini isitsel ayirt etme kapasitesi hakkinda fikir
verebilecegini ifade etmis olmakla birlikte, algisal dl¢timler (psikoakustik) ve objektif

Olciimler (ADK) arasinda kesin bir iliski gézlenmedigini bildirmistir.

Akustik degisimin biiytlikliigiiniin ADK latansi iizerinde etkisi konusunda ise
degisen akustik Ozellige bagli olarak farkli sonuclar bildirilmistir. Normal igiten
bireylerde frekanstaki degisimin biiyiikliigli (tonal uyaranda) ile ADK latansinin
azaldig1 gosterilmistir (128, 137). Calismamizda koklear implantli bireylerin ADK
potansiyellerini olusturan N1 bileseninin latanst da incelenmis ve analize dahil
edilmistir. Elde ettigimiz sonuglara gore, frekanstaki degisimi fark etme esikleri diisiik
(iyi) olan kiimede (Kiime 2) N1 cevaplari uzun latansta olusmaktadir. Bu sonucun
istatistiksel olarak anlamli ¢ikmasi, bize davranigsal olarak gruplandirilan koklear
implantlh bireylerin elektrofizyolojik esiklerinde gézlenen ADK potansiyellerinin N1
latanslar1 ile psikofiziksel esikleri arasinda uyumlu bir iliski olabilecegini

diistindiirmiistiir. Diger taraftan, literatiire bakildiginda elde etti§imiz sonucun aksini
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destekleyen calismalar ile karsilasilmistir. Koklear implantli bireylerde yapilan ADK
calismalarinin yalnizca bir kisminda, N1 latansinin incelendigi goriilmiistiir. Ornegin;
Hoppe ve ark. (184), yaptiklar1 bir caligmada davranigsal ayirt eme cevaplari ile ADK
latans1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fakat zayif kuvvette negatif yonlii iliski
tespit etmistir. Arastirmacinin elde ettigi sonuca gore, davranigsal ayirt etme cevabi
(elektrotlar aras1 algisal mesafe) biiyiidiik¢e, yani performans iyilestikce, ADK’ nin
N1 latans1 kisalmaktadir. Liang (214), koklear implantl bireylerin psikoakustik olarak
frekanstaki degisimi fark etme esikleri ile ADK’ nin N1 latansi arasinda pozitif yonde
ve istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulmustur. Her iki ¢alismada da davranigsal
performans iyilestikce N1 latansinin kisaldigi belirtilmistir. ADK N1 latansi ile ilgili
bulgularin bildirildigi bu ¢alismalarda kullanilan uyaranlar birbiri ile farklilik
gostermektedir. Hoppe ve ark. elektriksel uyaran kullanmig, Liang tonal uyaran
kullanmistir. Diger taraftan, her iki caligmaci da -elektrofizyolojik esik aramamis
olsalar da- farkli kademeler de degisim gosteren uyarimlar ile ADK kaydi yapmislar
ve sonuglarini bu yontemlere dayanarak sunmuslardir. Farkli uyaran tiplerinde, farkli
latans ve morfolojide degisim cevaplarinin olusabilecegi diisiiniilmektedir. Bizim
calismamizda kompleks uyarandaki formant frekans degisimine (sabit degisim)
cevaben ADK kayd1 yapilmis ve kiimeler arasinda N1 latans bulgular1 bakimindan
anlamli fark bulunmustur. Diger c¢aligmalarin aksine, akustik degisimi fark etme
becerisi daha iyi olan Kiime 2’ nin ortalama N1 latans1 bulgusunun daha uzun oldugu
belirlenmistir. Martin (11), koklear implantli bir birey ile yaptig1 ¢alismada, bireyin
EEG kaydi sirasinda verilen uyarandaki degisime ‘dikkat etmesi’ durumunda, ADK
cevabinin daha uzun latansta meydana geldigini bildirmistir. Bu agidan bakildiginda,
calismamizda Kiime 2’ deki bireylerin, ADK kaydi sirasinda uyarana dikkat etmis
olabilecegi ve bu nedenle noral iletim zamaninin uzamis oldugu da diisiiniilebilir.
Calismamizda, bireylere dncelikle psikoakustik test uygulanmis, ardindan EEG kaydi
yapilmustir. Psikoakustik test esnasinda, bireylerin uyarani dikkat ile dinlemesi ve test
ekranindaki soruyu yanitlamasi istenmistir. EEG kaydi sirasinda ise bireylere sessiz
film izletilmistir. Bireylere elektrofizyolojik test esnasinda, her ne kadar uyarana
dikkat etme ile ilgili herhangi bir yonerge verilmemis olsa da, psikoakustik testte
edindikleri sartlanmay1 siirdiirmiis olabilecekleri diisiiniilmektedir. Iki &l¢iim

yonteminde de ayni uyaranin kullanildigi bu tarz ¢aligmalarda, psikoakustik testin
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elektrofizyolojik testten sonra yapilmasi onerilebilir. Diger taraftan; koklear implanth
bireylerde yas, isitme kaybinin yasi, ¢ok ileri derecede isitme kaybi siiresi, isitme
cihaz1 ve koklear implant deneyimi, isitsel rehabilitasyona katilim gibi bireysel
faktorler ile implant sisteminin ve programin 6zellikleri gibi cihaza bagli faktorlerin

de elde edilen sonuglarda etkisi olabilecegi diisiiniilmektedir.

Frekans ayirt etme becerisi zayif olan koklear implanth bireylerde, konusmay1
anlama performanslarinin da zayif oldugu bulunmustur (215, 216). Winn ve ark. (217),
koklear implantl bireylerin, normal isiten bireylere gore, spektral ipuglarini kategorize
etmekte daha basarisiz olduklarini gostermistir. Koklear implantli bireylerin
konusmay1 anlama ile ilgili gérevlerde basarisiz olmasinin temel nedeninin frekans
algisindaki bozukluk oldugu belirtilmektedir (215, 218). Calismamizda elde edilen
sonuclara gore, koklear implantli bireylerin frekanstaki degisimi fark etme esikleri ile

konusmay1 anlama becerileri arasinda anlamli bir iliski gozlenmemistir.

Calismamizda, bazi bireyleri bireysel olarak inceledigimizde ilgi cekici
sonuclar ile karsilasilagilmistir. Koklear implantli bireylerden bir tanesi, frekanstaki
degisimi fark etme testini tamamlayabilmis ve esigi 158 Hz bulunmustur. Bu bireyde,
elektrofizyolojik olarak ‘baslangi¢’ ve ‘ADK’ cevabi olusmustur. Diger taraftan, birey
konusmay1 anlama testini tamamlayamamis ve herhangi bir skor elde edememistir. Bu
birey, 1 yil implant deneyimi olan ancak isitsel egitimlere diizenli olarak devam
etmemis bir kullanicidir. Bu bireyde elde edilen bulgular bize; psikoakustik ayirt
etmenin ve ADK cevabinin olusumunda dilsel beceriye gerek olmadigini, konusma
anlasilirligi igin ise yalnizca sesteki degisimi fark etme becerisinin degil, bununla
beraber daha kompleks becerilerin ve leksikal islemleme becerisinin gerektigini
diistindiirmiistiir. Ek olarak, bu bireyde isitsel 6grenmenin basladig1 ancak konusmay1
anlama becerisinin heniiz gelismedigi diistintilmiistiir. Baz1 arastirmalarda, isitsel
ogrenme ile noral aktivitenin hizh bir sekilde olustugu gosterilmistir (219, 220). Hizli
O0grenme teorisine gore, norofizyolojik cevap hemen olusurken; yavas 6grenme
teorisine gore ise zamana bagli olarak fonksiyonel bir cevap gelismektedir. Hizl
ogrenmede, kisa siireli bellegin; yavas 6grenmede, uzun siireli bellegin etkin oldugu

bildirilmistir (221). Bu bireyde, psikoakustik test oncesi verdigimiz kisa egitim ve



97

deneme testleri sebebi ile hizli 6grenmenin gelistigi ve norofizyolojik bir cevabin

olustugu da diisiiniilebilir.

Calismaya katilan prelingual isitme kayipli 7 bireyin 3’tinde ADK cevabi elde
edilmistir, 4’ {inde artefakt nedeni ile analiz yapilamamustir. Literatiirde, koklear
implantli bireylerde ADK cevaplarini arastiran calismalarin ¢ogunda, deneyler
postlingual isitme kayiph bireylerde yapilmistir. Ancak, ¢alismamiz ile prelingual

isitme kayipl bireylerde de ADK cevabinin elde edilebilecegi gosterilmistir.

Calismamiza 28 koklear implantli birey katilmistir. Bireylerin 11’ inde
giivenilir ADK potansiyeli gozlenmistir. Bireylerin 17’ sinde ise artefakt problemine
bagl olarak cevaplar se¢ilememistir. Artefakt problemi gozlenen bireyler analizlerin
disinda tutulmustur. ADK kaydi kaydi sirasinda karsilastigimiz artefakti ortadan
kaldirmak i¢in, ICA yontemi ve filtre araligini degistirme (5-40 Hz) islemi denenmis
ancak basarili olunamamistir. Artefaktin etkisini azaltmak icin EEG kaydi sirasinda
kullanilan kanal sayisinin cogaltilmasinin faydas: olabilecegi diistiniilmektedir.
Calismamizda 7 elektrotlu bir diizenek hazirlanmustir. Brint ve Iverson (213), 64 bone
elektrotu ve 7 dis elekrot ile kayit yapmis ve 12 bireyin yalnizca 2 tanesini artefakt
nedeni ile dislamigstir. Martin (11), bir implanth bireyde yaptigi calismada 32 kanal ile
kayit yapmis ve yalnizca implanta yakin temporal bolge elektrotunda artefakt etkisi ile
karsilagmistir. Friesen ve Trembley (142), 32 kanalli sistem kullanmiglar ve analizi
etkileyen artefakt etkisinden bahsetmemislerdir. Caligmamizda ise artefakt etkisi
nedeni ile EEG kayd1 incelenemeyen bir bireyde 20 kanalli diizenek ile tekrar kayit
yapilmis ve artefakt etkisinin kaybolmadigi goriilmiistiir. Koklear implantin artefakt
etkisinin daha genis gruplarda, farkli uyaranlar kullanilarak, farkli koklear implant

modellerinde aragtirilmasinin literatiire bir katki saglayacagi diisiiniillmektedir.

Calismada, yetiskin koklear implantli bireylerin akustik degisimi fark etme
becerileri davranigsal ve elektrofizyolojik yontemlerle degerlendirilmis ve bu
yontemlerle elde edilen bulgular arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
gozlenmemistir. Bireylerdeki performans degiskenligini en aza indirgeme igin
kiimeleme analizi yapilmis ve akustik degisimi fark etme becerileri bakimindan iki

kiimeye ayrildiklari goriilmiistiir. Meydana gelen kiimeler arasinda ise ADK genlik ve
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latans bulgularinin istatistiksel olarak farkli oldugu bulunmustur. Calismanin en
onemli limitasyonu ADK 6l¢iimiinde elektrofizyolojik esik bakilmamis olmasidir.
Koklear implantli bireylere bu ¢alismalar planlanirken; farkli algoritmalar kullanilarak
daha homojen olarak gruplanan bireylere, artefakti yenmek amaci ile farkli filtre
programlarimin  calistirilmast  ile uygulamalarin  yapilmasinin  uygun olacagi

onerilmektedir.
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6. SONUC ve ONERILER

Calismamizda, yetiskin koklear implant kullanicisi bireylerin akustik degisimi
fark etme becerileri davranigsal ve elektrofizyolojik olarak Sl¢iilmiistiir. Davranigsal
Olgtimler kapsaminda; Staircase-Simple Up Down yontemi ile /ui/ uyaraninin frekans
bileseninde (F2) meydana gelen degisimi, psikofiziksel olarak fark etme esigi
Olgiilmiistiir. Ek olarak, Tirkce Matrix Konusmayir Anlama Testi ile KAE ve
konusmanin anlagilirligr bulgulart tespit edilmistir. Elektrofizyolojik test olarak;
uyaranin frekans komponentinde (F2) meydana gelen degisim ile ADK potansiyelleri
kaydi yapilmistir. Elde edilen davranigsal ve elektrofizyolojik bulgular arasindaki
iliskiler incelenmistir. Yapilan analizler ve tartisma sonucunda, asagida belirtilen 6neri

ve sonuglara ulasilmstir.

1- Calismaya katilan tiim koklear implantli bireylerin, formant frekanstaki (F2)
degisimi davranissal ve elektrofizyolojik olarak fark etme cevaplar1 arasinda arasinda

anlaml iliski bulunmamustir.

2- Koklear implantli bireylerin, formant frekansdaki (F2) degisimi
psikofiziksel olarak fark etme cevaplar1 bakimindan, istatistiksel olarak anlamli olmak

tizere iki kiimeye ayrilabilecegi bulunmustur.

3- Olusan kiimeler arasinda, ADK cevab1 N1 latans1 ve ADK N1-P2 genlik

Olctimleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur.

4- Psikofiziksel ayirt etme esikleri daha iyi olan kiimenin (Kiime 2), ortalama
ADK N1-P2 genlik bulgusu daha yiiksek bulunmustur. Kiime 2’ deki bireylerin
akustik degisimin noral gosterimleri daha biiyiiktiir. Bu agidan bakildiginda, koklear
implantli bireylerin, davranigsal performans agisindan gruplandirilmasi durumunda,
psikofiziksel ve elektofizyolojik olarak degisimi fark etme esikleri arasinda uyumlu
bir iligkinin olabilecegi diisiiniilmiistiir. Bu iligkinin arastirilmasinin literatiire bir katk1

saglayacagi diistiniilmektedir.
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5- Psikofiziksel ayirt etme esikleri daha iyi olan kiimenin (Kiime 2), ortalama
ADK N1 latans degerleri daha uzun bulunmustur. Elde ettigimiz sonug, litertiirde
bildirilen sonuglar ile uyumlu bulunmamistir. N1 latansinin daha uzun bulunmasinin,
bireylerin EEG kaydi sirasinda uyarana dikkat etmis olma ihtimaline bagli oldugu
diistiniilmiistiir. Ayn1 zamanda, elde edilen bu sonucun; yas, isitme kaybi yasi, ¢cok ileri
derecedeki isitme kaybi siiresi, isitme cihazi ve koklear implant deneyimi, isitsel
rehabilitasyona katilim, implant sisteminin ve programinin 6zellikleri gibi faktorler ile
beraber yogun artefakt nedeni ile analizden ¢ikarilan bireylerin etkisi nedeniyle ortaya

¢ikmis olabilecegi diisiiniilmektedir.

6- Prelingual koklear implantl bireylerde de ADK cevabinin elde edilebilecegi
gosterilmigtir. Yetiskin koklear implantli bireylerde, ADK cevaplarinin; isitme
kaybinin olusma yas1 ve ¢ok ileri derecedeki isitme kayb1 siiresi faktorlerinden nasil

etkilendiginin arastirilmasinin literatiire bir katki saglayacagi diistiniilmektedir.

7- Calismamizin en 6nemli limitasyonu elektrofizyolojik Ol¢limler sirasinda
esik tespiti yapilamamis olmasidir. Koklear implantli bireylerde davranigsal ve
elektrofizyolojik cevaplar arasindaki iliskinin arastirildigit  gelecek ADK
arastirmalarinda, psikofiziksel esik Ol¢limii ile beraber elektrofizyolojik esik
Olclimlerinin yapilmasi ve elde edilen esik cevaplar1 arasindaki iliskinin daha genis

gruplarda ve kontrollii olarak incelenmesi 6nerilir.

8- Koklear implantin artefakt etkisi ve bunlarin asilmasi konusunda,
miihendislik alaninda yapilacak ¢alismalara ihtiya¢ duyulmaktadir. Ozellikle, akustik
uyarim ile ADK kaydi sirasinda yogun olarak karsilasilan artefaktin ortadan

kaldirilmasi agisindan daha fazla caligsma yapilmasi dnerilmektedir.

9- Koklear implantli bireylerde yapilmasi diisiiniilen ¢aligmalarda, bireyler
arasit degiskenligin minimuma indirilmesi i¢in yararlanilacak algoritmalara ihtiyag

duyulmaktadir.
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