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OZET

Amag: Calismanin amaci isitme kaybi olmayan yetigkin subjektif tinnituslu hastalarda, tinnitusun bireyin yagamini nasil ve ne derecede
etkiledigini belirlemektir.

Gereg¢ ve Yontem: Saf ses isitme esik ortalamasma gore normal isitmeye sahip subjektif tinnituslu 100 bireye "Tinnitus Handikap
Envanteri" ve "Tinnitus Siddet indeksi" uygulandi. Elde edilen sonuglar cinsiyete gore karsilastirildi.

Bulgular: Tinnitus derecesi her iki grupta orta diizeyde bulunmasima karsin kadin katilimcilarin toplam puaninin istatistiksel olarak
anlamli derecede yiiksek oldugu tespit edilmistir. Tinnitus engellilik anketinin toplam puan ve fonksiyonel, emosyonel alt dl¢gek puanlar
erkeklere gore kadinlarda daha yiiksek elde edilmistir. Tinnitusun derecesi ile olusturdugu engellilik durumu arasinda pozitif yonde bir iligki
tespit edilmistir.

Sonug: Tinnitusun derecesi arttik¢a yasam kalitesi iizerine olusturdugu olumsuz etkide artmaktadir. Calisma verilerine gore tinnitusun
olusturdugu engellilik durumu erkeklere kiyasla kadinlart daha ¢ok etkilemektedir.

Anahtar Sozciikler: Subjektif Tinnitus, Tinnitus Engellilik Anketi, Tinnitus Derece Endeksi, Normal jsitme
THE IMPACT OF TINNITUS IN PATIENTS WITH NORMAL HEARING

SUMMARY

Objective: The aim of the study is to determine how and to what extent tinnitus impact the life of the individual in adult subjective
tinnitus patients without hearing loss.

Materials and Methods: "Tinnitus Handicap Inventory" and "Tinnitus Severity Index " were applied to 100 subjective tinnitus patients
with normal hearing according to the pure tone average. The results obtained were compared according to gender.

Results: Although the degree of tinnitus was found in both groups at a moderate level, it was found that the total score of female
participants was statistically significantly higher. The total score, functional and emotional subgroup scores of the tinnitus handicap
inventory were obtained higher in female compared to male. A positive relationship was found between the degree of tinnitus and the
disability it caused.

Conclusion: As the degree of tinnitus increases, its negative effect on quality of life increases. According to study data, the disability
caused by tinnitus affects female more than male.

Keywords: Subjective Tinnitus, Tinnitus Handicap Inventory, Tinnitus Severity Index, Normal Hearing

GIRIS Tinnitus i¢in yapilan smiflandirmalar igerisinde
en yaygin kullanilan1 tinnitusu objektif ve
subjektif olarak ayirmaktir. Objektif tinnitusta
hasta tarafindan duyulan ses steteskop ya da sesi
amplifiye edici sistemler kullanilarak bir bagka
kisi  tarafindan  duyulabilirken,  subjektif
tinnitusta rahatsiz edici ses sadece hasta
tarafindan duyulabilmektedir. Subjektif tinnitusa
yol agan nedenler arasinda daha c¢ok akustik
sinirde ve i¢ kulakta meydana gelen lezyonlar
sorumlu tutulmaktadur .

Sensorindral tip isitme kaybi genellikle
tinnitus ile iliskilendirilse de * isitme kaybindan

En yaygin oto-norolojik belirtilerden olan
tinnitus 1920'de Ziya Nuri Pasa'nin yazdigi
kitapta "vizalt1" anlamina karsilhik  gelen
Osmanlica "zeriat" olarak gecmekte ve
tinnitusun kulak i¢i sinir ya da damarlardaki
bozulmalar veya degisimlere bagli olarak
meydana geldigi belirtilmektedir '. McFadden
tarafindan tinnitus "sahibine kars1 kafada
istemsiz olusan hareketten orijin alan bir sesin
bilingli ifadesi" olarak tanimlanmustir *.
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anketlerle degerlendirilmesi, tinnitusun ciddiyeti
hakkinda bilgi saglamanin yani sira klinisyene
tedavi Oncesi ve sonrast karsilastirma sansida
sunmaktadir. Ayrica tinnitus degerlendirme
anketinin kullanimi; tinnitusun semptomlari,
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tedavi yontemleri ve tedavi sonrasi hastanin
memnuniyetini kayit altina almaya da imkan
saglamaktadir ",

Tinnitus sikayeti olan bireyi
psikosomatik olarak degerlendirmeye olanak
saglayan oOlgeklerden bir Tinnitus Derece
Endeksidir (Tinnitus Severity Index; TSI).
Meikle ve arkadaslari tinnitus  kliniginde
degerlendirilen ve tedavi goren binlerce hastanin
verilerini analiz ederek tinnitus siddetinin en
giivenilir gostergesi olarak 12 soruluk bu 6lgegi
olusturmuslardir. TSI tinnitusun hasta yasami
u?zerine olumsuz etkisinin ne kadar oldugunu ve
tinnitusun rahatsiz ediciliginin nasil oldugunun
algilanmasini olger.

Tinnitus degerlendirmesinde en yaygin
kullanilan anketlerden biri de 25 sorudan olusan
Tinnitus Engellilik Anketidir (Tinnitus Handicap
Inventory; THI). Anket yas, cinsiyet ve isitme
kaybindan etkilenmeyen, acik sonuglar veren,
kolay uygulanabilen ve psikometrik olarak
belirgin Olclimler saglayan bir anket formu
oldugu icin tercih edilmektedir ’. Bu anket formu
hastay1 fonksiyonel, emosyonel ve katastrofik
olmak  tlizere l¢ ayrn  alt  Olgekte
degerlendirilmektedir. Fonksiyonel alt 0&lgegi
degerlendiren sorular 11 sorudan olusmaktadir.
Sorulara verilen cevaplar ile hastanin mental,
sosyal, mesleki ve fiziksel fonksiyonlar
degerlendirmektedir. Emosyonel alt 0&lgek
grubundaki sorular hastanin sinirlilik durumunu,
tinnitustan ne derece rahatsiz oldugunu, sorun
¢ozme yeteneklerini ve depresyon durumunu
sorgulayarak, hastalarin tinnitusa karst olan
duygusal tepkilerini degerlendirmektedir.
Ankette yer alan 9 soru, bireyin emosyonel
fonksiyonunu Ol¢mektedir. Ankette katastrofik
alt Olgek icin 5 soru mevcut olup, hastalarin
caresizlik hislerinin olup olmadigin1 ve kontrol
yeteneklerini  degerlendirmektedir.  Anketin
Tiirk¢e uyarlamasinin gegerlilik ve giivenirlik
calismast yapilmisg olup hastalarin
semptomlarinin  degerlendirilmesinde  yiiksek
oranda tutarli oldugu belirtilmistir .

Calismamizin amaci saf ses igitme
esiklerine gore isitmesi normal sinirlarda olan
subjektif tinnituslu yetiskin hastalarda, tinnitus
degerlendirme  anketleri (THI ~ve  TSI)
kullanilarak  tinnitusun  kisinin ~ yasaminda
olusturdugu engellilik seviyesi ve derecesinin
var olup olmadigini ortaya koymaktir. Ayrica
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engellilik  durumunun cinsiyet faktoriinden

etkilenip etkilenmedigini belirlemektir.

HASTALAR VE YONTEM

Calisma Ondokuz Mayis Universitesi
Tibb1 Arastirma Etik Kurul Komisyonu’nun
26.04.2012 tarihli 2012/27 nolu karan ile etik
acidan uygun bulunmustur. Ondokuz Mayis
Universitesi Kulak Burun Bogaz poliklinige
tinnitus sikayeti ile bagvurmus 20-60 yas arasi
hastalar  retrospektif  olarak incelenmistir.
Dosyalarin tarama islemi, asagida belirtilen
kriterlere gore yapilmistir.

Tarama Kriterleri

*Bilateral  normal
bulgusuna sahip olmasi,

*Bilateral 0.5- 4 kHz frekanslarda saf ses
isitme esik ortalamasinin 26 dB'den az olmasi,

*Bilateral konugsmay1 ayirt etme skorunun
% 88 ve lizeri olmasi,

*Bilateral normal imitansmetrik bulgulara
sahip olmasi,

*Subjektif tinnitus sikayeti olmasi.

Calismaya dahil edilecek bireylere dosya
bilgilerinde yer alan telefon numaralarindan
ulasilip, iletisime gecilen bireylere caligmanin
amact anlatilmistir. Telefonla yapilan ilk
goriismede hikayesinde dengesizlik, bas-boyun
bolgesinde travma, kulak ameliyati, son 1 ay
icerisinde akustik travma Oykiisii olan ve
bununla birlikte sistemik ve/veya kardiyolojik
hastaliga sahip olan bireyler ¢alisma dist
birakilmistir. Calismaya katilmaya goniillii olan
bireyler klinige davet edilmistir. Randevuya
gelen tiim bireylerden arastirmanin amaci ve
calismaya gonilli katilimlarini belirten yazili
onam formunu okuyup imzalamalar1 istenmistir.
Calismaya  dahil  edilecek  katilimcilarin
seciminde sosyo-ekonomik diizey ve egitim farki
gozetilmemigtir. Caligmanin yiritiildiigi tarih
baz alinarak son iki yilda tinnitus sikayeti olan
ve c¢alisma kriterlerine wuyan 180 hasta
belirlenmistir. Istatistiksel gii¢ analizine gore
belirlenmis 50 erkek ve 50 kadin katilimcinin
calismaya dahil edilmesinden sonra hasta alimi
sonlandirilmistir. Calismada cinsiyete gore iki
grup  olusturulmustur.  Olusturulan  gruplar
asagida gosterilmistir.

Grup 1; subjektif tinnitusu olan kadin
hastalar,

Grup 2; subjektif tinnitusu olan erkek
hastalar.
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Klinige gelen katilimcilarin  tekrar
odyolojik degerlendirilmesi ve anket uygulamasi
ayni seansta yapilmistir. Katilimcilarin saf ses
isitme esik ortalamasinin ( 0.5- 4 kHz) 26 dB'
den az oldugu, orta kulak patolojisnin olmadigi
ve konusmay1 ayirt etme probleminin olmadigi
dogrulanmistir. Katilimcilardan tekrar detayh
anamnez almip subjektif tinnitus sikayetinin
devam ettigi belirlenmistir. Calismaya dahil
edilen katilimecilara ayrintili bilgi verilerek, anket
uygulamasi sessiz bir ortamda yapilmistir.
Katilimcilardan anket sorularini dikkatli bir
sekilde okuyup kendilerinin  doldurmalar
istenmistir. Calismada kullanilan anketlerin
puanlamalart  ve sonuglarin  siiflandirmasi
asagida belirtilmistir.

Tinnitus Derece Endeksi Uygulamasi;

On iki sorudan olusan bu ankette her bir
soruya "asla, nadiren, bazen, siklikla ve daima"
seklinde cevap secenegi olup, cevaplar sirasiyla
"1, 2, 3, 4, 5" puanlarina estir. Hastanin verdigi
cevaba karsilik gelen puanlar toplanarak toplam
semptom skoru hesaplanmigtir. Elde edilen bu
puana  gbére asagida  gosterildigi  gibi
siiflandirma yapilmistir.

1 - 12 puan ¢ok hafif derece

13 - 24 puan hafif derece

25 - 36 puan orta derece

37 - 48 puan ciddi derece

49 - 60 puan katastrofik derece

Tinnutus Engellilik
Uygulamasi;

Tinnitus engellilik anketindeki her bir
soru i¢in "evet, bazen ve hayir' dan olusan fi¢
cevap secenegi mevcuttur. Anket sorularia
verilen cevaba gore; evet: 4 puan, bazen: 2
puana, hayir: 0 puan olacak sekilde toplam puan
hesaplanmistir. Ayrica anketin  fonksiyonel,
emosyonel ve katastrofik olmak tlizere ii¢ alt
6lcek puani ayr1 ayr1 hesaplanmistir. Elde edilen
toplam puana gore smiflandirma asagida
belirtilen sekilde yapilmustir.

* 0-16 Puan grade 1: Zayif - Sadece
sessiz ortamlarda duyulur.

* 18-36 Puan grade 2: Hafif- Cevre
giiriiltiisii ile kolayca maskelenebilir ve aktivite
ile unutulabilir.

* 38-56 Puan grade 3: Orta- Arkadan
gelen giiriiltiide fark edilmesine ragmen giinliik
aktiviteleri engellemez.

Anketi
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» 58-76 Puan grade 4: Siddetli- Hemen
hemen her zaman duyulur, uykuyu bdler ve
giinliik aktivitelere engel olabilir.

» 78-100 Puan grade 5: Cok Asiri- Her
zaman duyulur, uykuyu bdler ve giinlik
aktivitelere engel olur

Istatistiksel analiz

Elde edilen bulgular grup i¢i ve gruplar
arasi degerlendirilmistir. Calismamizda verilerin
normallik gosterip gostermedigi Kolmogorov-
Smirnov testi ile belirlenmistir. Gruplar aras1 veri
analizinde Student-Ttest kullanilmistir. Tinnitus
derece endeksi ile Tinnitus engellilik anketi
arasindaki iliskinin belirlenmesinde Regression
testi kullanilmistir.

BULGULAR

Calismada her bir grupta 50 katilimei
olmak iizere 100 katilimci degerlendirilmistir.
Kadin katilimcilarin olusturdugu Grup 1'deki
bireylerin yas ortalamasi1 44.55 (= 9.48) yil,
erkek katilimcilarin olusturdugu Grup 2'deki
bireylerin yas ortalamasi1 43.58 (+ 10.66) yildur.

Tinnitus engellilik anketinin toplam puan
ve alt Olcek puanlar1 cinsiyet grubuna gore
karsilastirilmistir. Gruplar arasinda emosyonel ve
fonksiyonel alt Olcek puanlarda ve toplam
puanda istatistiksel olarak anlamli bir fark elde
edilirken, katastrofik alt Olgekte anlamli bir fark
elde edilmemistir. Emosyonel ve fonksiyonel alt
Olcek puanlart ve toplam anket puanlar
erkeklere gore kadinlarda daha yiiksek oldugu
belirlenmistir Elde edilen sonuglar Tablo 1"de

gosterilmektedir.
Tinnitus derece endeksi toplam puam
cinsiyet gruplarina gore karsilattirilmigtir.

Anketin kendi siniflamasinda her iki cinsiyette
tinnitus derecesi "orta" derecede bulunmasina
karsin kadin katilimct  puanlarmin  erkek
katilimc1 puanlarina kiyasla daha yiiksek oldugu
istatistiksel olarak belirlenmistir. Anket toplam
puan bazinda elde edilen anlamli farklilik Tablo
2’de gosterilmistir.

Regresyon analizine gore tinnitus derece
endeksi toplam puani ile tinnitus engellilik anketi
toplam puant ve alt Olgek puanlari arasinda
pozitif yonli bir iliskinin oldugu bulunmustur.
TSI toplam puam1 ile THI toplam puan,
fonksiyonel ve emosyonel alt 6l¢ek puanlar
arasinda kuvvetli bir iliski mevcutken katastrofik
alt olcek arasindaki iliski zayif elde edilmistir.
Elde edilen sonuglar Tablo 3'de gosterilmektedir.
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Tablo 1. Gruplara gére THI toplam puan ve alt 6l¢ek puan sonuglar

Alt Grup Gruplar Ortalama + SS* P
Grup 1 (n=50) 19.48 +£12.92
Fonksiyonel 0.007*
Grup 2 (n=50) 13.16 £ 9.87
Grup 1 (n=50) 14.40+8.75
Emosyonel 0.019*
Grup 2 (n=50) 10.40+7.96
Grup 1 (n=50) 8.40+5.97
Katastrofik 0.807
Grup 2 (n=50) 8.12+5.44
Grup 1 (n=50) 42+25.24
Toplam 0.022*
Grup 2 (n=50) 314+20.11

* (p<0,05)"(SS;Standart sapma)

Tablo 2. Gruplara gore TSI sonuglari.

Gruplar Ortalama. £ SS p
Grup 1 (n=50) 30.36£11,11

0.036*

Grup 2 (n=50)  26.14+8.52

* (p<0,05)"(SS;Standart sapma)
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Tablo 3. TSI ile THI arasindaki iliski

Engellilik Alt Grup Derece Endeksi (R* degeri) p
Fonksiyonel 0.630 0.000*
Emosyonel 0.673 0.000*
Katastrofik 0.326 0.000*
Toplam puan 0.714 0.000*

*(p<0,01)

TARTISMA

Tinnitus, dis kokenli herhangi bir ses
uyarani olmadan anlamsiz seslerin algilandig1 bir
durumdur. Tinnitus, hastalarda siklikla tehlikeli
bir hastalik oldugu diisiincesini olusturarak, kimi
zaman altta yatan patolojiden daha onemli bir
sorun haline gelmektedir '°. Diinyada tinnitus
sikayetinin %15- %20 oraninda oldugu ve
vakalarin %1- %3'linde kisinin hayat kalitesini
ciddi sekilde etkiledigi tahmin edilmektedir ''.
Verilere gore yetiskinlerin yaklagik %3-4"l
hayatlarinda en az bir defa tinnitus sikayeti ile
doktora bagvurmaktadir '*. Hayat Kkalitesini
olumsuz etkileyen ve klinige basvuru nedeni
olusturan  tinnitusa  yaklasim  genellikle,
hastalarin tinnitusu 6nemsiz bir durum olarak

gormeleri ve onunla yasamayr Ogrenmeleri
gerektigi iizerinedir Tinnituslu hastalarin
degerlendirilmesinde  anketlerin  kullanimu,
bireyin  tinnitustan  etkilenme  diizeyini

belirlemeye olanak sagladigi gibi kullanilacak
tedavi yontemlerinin Oncesi ve sonrasi agisindan
karsilastirmaya da olanak saglamaktadir. Bu
nedenle tinnitusun bireye Ozgli dogas1 geregi,
problemin degerlendirilmesi ve takibi siiresinde
bataryada anketlerin de yer almasi gerektigi
sOylenebilir.

Literatiir tinnitus ve isitme kaybi arasinda
kesin ve kuvvetli bir iligkinin oldugunu
belirtilmekle birlikte '*, %20- %30 oraninda
isitme kaybi1 olmaksizin tinnitusun varligindan
da s6z edilmektedir °. Tinnitus sikayeti ile gelen
hastanin odyolojik degerlendirmesinde isitme
kaybinin saptanmasi klinisyen i¢in bir agidan yol
gostericidir. Klinisyen isitme kaybini rehabilite
ederek  tinnitus sikayetlerini  azaltmay1

hedefleyen bir tedavi yontemini oncelikle tercih
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eder. Fakat saf ses isitme esik ortalamalari
normal sinirlarda oldugu belirlenen tinnituslu
hastalara  tedavi yaklasimi sikintilidir.
Calismamizda, saf ses isitme esik ortalamasi
normal smirlarda olan tinnituslu hastalarda
tinnitusun olumsuz etkileri tespit edilmis ve bu
etkilerin tinnitus derecesine bagli olarak arttig1
gorlilmiistiir. Bu sebepten tinnitus sikayeti olup
standart odyolojik testler ile normal isitme tespit
edilen hastalarin, tinnitusun nedenlerini ortaya
koymak amaci ile yliksek frekans odyometre gibi
ekstra testler kullanilarak degerlendirilmesi daha
dogru bir yaklasim olacaktir. Tinnitus hastalar
ile ¢alisan klinisyenlere hastanin isitme durumu
ne olursa olsun anket uygulamasi Onerilebilir.
Tinnitusun hasta tizerindeki olumsuz etkilerinin
bilinmesi; tinnitus mekanizmalarim1 hastalara
aciklamakta, hastalarin  tinnitustan  dolay1
sagliklart ile ilgili olumsuz diislincelerini ortadan
kaldirilmasinda ve hastalarin  tinnitus ile
yasamasini kolaylastirmada yardime1 olacaktir.

Literatiirde tinnitusun goriilme siklig
acisindan cinsiyet faktorii ¢ok net degildir.
Giincel bir derleme tinnitus prevalansinin
erkeklerde kadinlara gore daha fazla oldugunu
belirtirken '®, tinnitus sikligiyla cinsiyet arasinda
anlamli  bir iliski  olmadigin1  belirten
calismalarda mevcuttur '"'®.  Calismamizda
tinnitus algisinda cinsiyet etkisini belirlemek
amaciyla her iki cinsiyetten esit sayida birey
degerlendirilmistir. Zeng ve ark. kronik tinnitus
sikayeti olan 60 hastada tinnitus engellilik anketi
sonuclarin1  analiz  etmis, cinsiyete gore
emosyonel ve fonksiyonel alt Olgeklerde
istatistiksel olarak anlamli bir fark elde ederken,
katastrofik Ol¢ekte fark elde etmemislerdir. Yine
aynit calismada fonksiyonel ve emosyonel alt
Olgek puanlar1 kadinlara gore erkelerde daha
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yiiksek elde edilmistir "°. Tiirkiye'de yapilmus bir
calismada, tinnitus engellilik anketi skorlarina
gore, tinnitusa bagl olarak gelisen en biiylik
sitkintimin ~ fonksiyonel  oOzellikte  oldugu
katastrofik sikintiya bagli gelisen problemin
daha az oldugu belirtilmis, tinnitus engellilik
anketinin toplam skoruna ve alt Olgeklere gore
cinsiyet acisindan anlamli bir fark elde
edilmemistir %°. Calismamizda tinnitus engellilik
anketi puanlarina gore toplamda ve fonksiyonel,
emosyonel alt 6l¢eklerden elde edilen puanlarin
erkeklere gore kadinlarda daha yiiksek oldugu
bulunmustur. Tinnitus engellilik anketi toplam
puanina gore derecelendirilmede, tinnitusdan
yakinma seviyesi kadinlarda orta seviyede
bulunurken erkeklerde hafif  seviyede
bulunmustur. Subjektif tinnituslu 62 hastanin
tinnitus derece endeksi ile degerlendirildigi bir
calismada, tinnitus derecelerinin %14 hafif,
%39'u orta, %344 ciddi, %12,5'inde
katastrofik ~ derecede  oldugu  bulunmus,
kadinlarin uykuya dalma ve hayattan zevk alma
parametrelerinde erkek hastalara gore daha fazla
etkilendikleri belirtilmistir *'.Yirmi ii¢ tinnituslu
hasta lizerinde yapilmig bir ¢aligmada hastalarin
tinnitus derecesini tespit etmek ig¢in tinnitus
derece endeksi kullanilmig, 23 hastanin 7'si
(%30) hafif, 10'u (%43) orta, 6's1 (%26) ciddi ve
11 (%4) katastrofik oldugu bulunmustur *%.
Calismamizda tinnitus derecesi her iki cinsiyette
orta diizeyde bulunmasina ragmen puan
ortalamalarina bakildiginda kadinlarda daha
yilksek elde edilmistir. Calismada kullanilan
anketler arasinda iliski incelendiginde, tinnitus
derecesi ile tinnitusun olusturdugu engellilik
durumu arasinda pozitif yonli bir iligki
bulunmustur. Ayn1 zamanda bu iligki tinnitus
engellilik  anketinin alt  Olgeklerinde  de
bulunmustur. Tinnitus engellilik  anketinin
fonksiyonel ve emosyonel alt Olgekleri ile
tinnitus derecesi arasindaki iliski katastrofik alt
Olcege kiyasla daha kuvvetli oldugu tespit

edilmisgtir. Calismada  kullanilan anket
puanlarinin kadinlarda istatistiksel olarak daha
yiksek elde edilmesi, kadinlarin olaylar

karsisinda daha titiz diistinmesine, hormonal
degisimlere bagl gelisen streslilik duruma,
saglik konusunda daha evhamli olmalarina baglh
olabilir. Caligma sonucunda tinnitus derecesi ile
yarattig1 engellilik arasinda dogrusal bir iligskinin
oldugu tespit edildiginden, kadinlarda tinnitusun
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yarattig1r engellilik tinnitus derecesi toplam
sonucuna bagli olarak erkeklere gore daha
yuksek elde edilmistir.
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