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Sulkus Vokalisi olan Vakalarda Lax Vox Ses Terapisinin Etkililigi’
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Ozet

Giris: Sulkus vokalis, vokal foldlarin serbest kenarina paralel olarak, genellikle ¢ift tarafli simetrik sekilde goriilen
oluk bigiminde bir olusumdur. Sulkus vokalisin nedenini arastiran yeterli ¢alisma yoktur ve etiyolojisi tam olarak
anlagilamamistir. Alanyazinda konjenital, edinilmis ve nedeni bilinmeyen olarak ti¢ farkli nedenden kaynaklandigi
belirtilmektedir. Sulkus vokalisin yonetiminde tibbi1 (cerrahi miidahale) ve tibbi olmayan yontemler (ses terapisi,
vokal hijyen ve davranig degisikligi vs.) kullanilabilir. Amag¢: Lax Vox Ses terapisi ¢esitli fonksiyonel ve organik
ses bozukluklarinda kullanilan biitiinciil bir terapi yaklasimidir. Biitiinclil olmast nedeniyle tiim vokal yolun
degismesini ve es zamanl olarak zorlanmadan hareket etmesi hedeflenir. Bu ¢alismada, Sulkus vokalisi olan iki
vakada Lax Vox Ses terapisinin etkililiginin incelenmesi amaglanmistir. Yontem: Sulkus vokalis tanili olarak
klinige basvuran bu iki vakada Lax Vox terapi yontemi ile 7 hafta boyunca terapi uygulanmistir. Lax Vox cihazi
ile ‘sessiz tifleme, sostenuto, stacato ve portemento’ egzersizleri vakanin ilerleme hizina bagli olarak yaptirilmastir.
Terapi seanslar1 arasinda tiim egzersizlerin giinde alt1 defa yapilmasi istenmistir. Bu sayede, farkli perdelerde
vakalarin ses ranji arttirilmaya ¢alisilmigtir. Terapi siirecinde vakalarin vokal hijyene dikkat etmesi de istenmistir.
Vakalarin terapi oncesi ve sonrasi aletsel ve algisal degerlendirmeleri yapilmustir. Bulgular: Genel olarak
bakildiginda terapi sonucunda, vokal foldlarin kapanma oriintiisiiniin daha iyi oldugu, maksimum fonasyon
stiresinin arttig1 ve s/z oraninda 6l¢iilebilir bir artis oldugu belirlenmistir. Lax Vox terapisinin birinci vakada daha
etkili oldugu gézlemlenirken; ikinci vakada maksimum fonasyon siiresinde artis olsa da elde edilen artis istenilen
diizeyde degildir. Lax Vox ses terapisi her iki vakada da etkili bir ydontem olmasina ragmen, vakalardan biri daha
fazla fayda saglamistir. Bunun sebebi kisisel motivasyon ve terapi siirecinde verilen egzersizleri diizenli bir sekilde
yapmak olarak agiklanabilir. Sonu¢ ve Tartisma: Calismanin sonucunda, Sulkus Vokalis tanis1 almis bu iKi
vakada ses terapisinin ses kalitesini arttirmada etkili oldugu belirlenmistir. Lax Vox Terapidenin biitiinciil dogasi

sayesinde tiim fonatuar mekanizmanin dogru ¢aligsmasi ve zorlanmadan koordineli hareketinin olugsmasi hedeflenir.
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Lax VVox Ses terapisinin sayesinde konusma mekanizmanin biyomedikal ve fiziksel siireglerinin degismesini saglar
ve hastalarin minimum efor ile ses liretimesine yardimci olur. Bu alanda yeterli ¢caligma olmadigi i¢in, Lax Vox
Ses terapisinin Sulkus vokalis’te etkililigini belirlemek i¢in daha fazla ¢alisma yapilmasina ihtiyag vardir.
Anahtar sozciikler: Lax vox, sulkus vokalis, ses terapisi, ses, ses kivrimlari
The Efficacy of Lax Vox Voice Therapy in Patients with Sulcus Vocalis
Summary

Introduction: Sulcus Vocalis, which is usually bilaterally symmetrical, is a furrow running parallel to the free
side of vocal folds. The cause of this disorder is not widely studied and its etiology is poorly understood. The three
main causes for sulcus vocalis that are reported in the literature are congenital, acquired and unknown causes.
When it comes to the management of Sulcus vocalis, one of them is medical interventions (e.i. surgery) and the
other one is non-medical methods such as voice therapy, vocal hygiene and behavior modifications. Aim: Lax
Vox is a holistic therapy approach for various functional and organic voice disorders. As it aims to change the
whole mechanism of voice, all of the vocal pathways are used simultaneously and without force. In this study, it
was aimed to determine the efficacy of Lax Vox Voice Therapy in two patients with Sulcus Vocalis. Method:
Both patients had undergone therapy sessions for 7 weeks. With the Lax Vox Therapy tool, patients were asked to
do bubbling without phonation, sostenuto, stacato and portemento exercises at their own pace. All of the exercises
were repeated six times a day between therapy sessions. With the help of these exercises, it was aimed to expand
the voice range in different pitches. During the therapy sessions, patients were also expected to follow vocal
hygiene recommendations. Instrumental and perceptive evaluations were performed pre-therapy and post-therapy.
Findings: As a result of the therapy, it was found that the vocal folds had better adduction; maximum phonation
time was increased and also, s/z ratio was significantly better. In the first patient, Lax Vox therapy was more
effective than the second patient. Maximum phonation time in the second patient was longer after therapy, but it
was not significant as in the first patient. Although Lax Vox Voice therapy was found effective in both patients,
one of them has gained more from therapy sessions. This can be explained by personal motivation and repeating
exercises regularly during the therapy process. Results and discussion: As a result of this study, voice therapy
was found effective in improving voice quality in two patients with Sulcus Vocalis. Due to its holistic approach,
Lax Vox Therapy targets all of the phonatory system and provide coordination without force. With the help of the

Lax Vox Voice therapy tool, the biomechanical and physical process of the phonatory apparatus can change and
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it helps patients to produce voice with minimum effort. As there are not enough studies, more research is needed
to determine the efficacy of Lax Vox in Sulcus Vocalis.

Keywords: Lax vox, sulcus vocalis, voice therapy, voice, vocal folds
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Giris

Organik ses bozukluklar1 ses iiretim sisteminde yapisal degisikliklere yol acabilir.
Organik ses bozukluklarindan olan Sulkus Vokalis (SV) ise yapisal anomalilere bagli olarak
ortaya ¢ikan bir tablodur. Bu durumda, vokal ligamana derinden bagli olan epitel dokunun fokal
invajinasyonu goriliir (Bouchayer ve ark. 1985). Vokal foldda ortaya ¢ikan ¢ukur goriintii
nedeniyle Latince’de ‘yarik’ ya da ‘oluk’ olarak bilinen ‘sulkus’ adin1 alir. Bu yarik 6zellikle
lamina proprianin iist kismi boyunca devam eder (Ford, Inagi, Khidr, Bless ve Gilchrist, 1996;
Giovanni, Chanteret ve Lagier, 2007). Yapilan cesitli ¢aligmalar ile SV’nin alt tipleri
belirlenmeye ¢alisilmistir. Bu smiflamalardan en sik kullanilan1 Ford ve ark.’in (1996)
siiflamasidir. Bu siniflamaya gore SV’nin 3 alt tipi vardir. Tip 1 fizyolojik sulkus; Tip 2 ve
Tip 3 ise patolojik sulkus olarak kabul edilir. SV genellikle vokal foldlarin orta hatta ig seklinde
kapanma (bowing), artmis gerginlik, glottal yetersizlik ve telafi edici hiperfonksiyon ile
iliskilendirilir (Giovanni ve ark., 2007). Bu durum, ileri diizeyde disfoniye sebep olabilecegi
gibi semptomlar kisik ses ya da ses kalitesinde bozulmalar olarak da karsimiza ¢ikabilir (Ford
ve ark., 1996).

SV’nin etiyolojisi oldukga tartismalidir ve bu konuda ¢esitli goriisler ortaya atilmistir.
Bouchayer ve ark. (1985) bu durumun 4. ve 5. brankial ark anomalisine bagli olarak konjenital
olarak ortaya ¢iktigin1 savunurlar. Bir bagka ¢alisma ise, ailede goriilmesinin etkisine vurgu
yapmaktadir (Husain ve Sulica, 2106). Nakayama, Ford, Brandenburg ve Bless (1994) ise
larenks kanserine yonelik arastirmalarda sulkus deformasyonlarinin oldukca yiiksek
goriildiiglinii ve bu durumun travma ya da kronik inflamasyona bagli olarak edinilmis
olabilecegini savunurlar.

SV’nin nedenlerinin ¢ok ¢esitli olmasi ve klinik ortamlarda farkli sekillerde karsimiza

¢ikmasi tan1 ve tedavi siirecini zorlastirmaktadir (Miaskiewicz ve Szkietkowska, 2015;
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Giovanni ve ark., 2007). SV i¢in pek ¢ok cerrahi tedavi yontemi bulunmaktadir; bu yontemler
glottal bozulmanin derecesine ve ses 0zelliklerine bagli olarak farklilik gosterebilir (kolajen
enjeksiyonu, teflon, hyaluronik asit, yag grefi, temporal kasi fasyasi grefti, tiroplasti ve sulkus
resesyonu) (Pontes ve Behlau, 1993; Damrose ve Berke, 2003; Tsunoda ve ark., 2005). Bu
midahalelerin temel amaci; glottal acikli1 azaltmak, mukozal dalgay1 geri kazandirmak ve
simetrik titresimi saglayarak sesin kalitesini arttirmaktir (Bouchayer ve ark., 1985; Ford ve ark.,
1996; Giovanni ve ark., 2007; Friedrich, Dikkers ve Arens, 2013).

SV’li vakalar ile ¢alisirken cerrahi miidahalelerin disinda ¢esitli ses terapisi teknikleri
de kullanilabilir (Denizoglu, 2013; Rajasudhakar, 2016; Boone, McFarlane, VVon Berly ve
Zraick, 2010). Ses terapisi yaparken vokal hijyen, semptomatik, psikojenik, fizyolojik ve
eklektik yaklagimlarin bir arada kullanilmasi1 gerekir; fakat, SV’li vakalar diistintildiiglinde ses
terapisinin bagarist siirlidir (Rubin ve Yanagisawa, 2006). SV’de yapilan ses terapisinin
amaci, vokal foldlardaki gerginligi ve telafi edici ses degisikliklerini azaltmak; ses iiretimi alt
sistemlerinin optimize etmeyi saglayarak ses verimliligini arttirmaktir.

Rajasudhakar (2016) yaptig1 c¢alismada, 23 yasinda SV’li bir vakaya fonocerrahi
oncesinde deneme amaciyla Boone Ses terapisi (Boone ve ark., 2010) ile nefes tutma, itme ve
cekme yaklagimi gibi yontemleri iceren ses terapisi 15 hafta boyunca 45°er dakika olarak
uygulanmistir. Vakanin sesine iligkin akustik, aerodinamik, algisal ve nitel degerlendirmeler
terapi oncesi ve sonrasinda yapilmistir. Calismanin sonunda, FO'da azalma, jitter ve shimmer
Olclimlerinde azalma, harmoniklerde artma ve maksimum fonasyon siiresinde uzama gibi
olumlu degisimler bulunmustur. Terapi sonrasinda Ses Handikap indeksi (SHI) skorlarmnn da
baslangica gore diistiigii ve algisal olarak da genel 6zellikleri ve sesin gerginliginde azalma

oldugu belirlenmistir. Tiim bu olumlu degisimlerin cerrahi bir miidahale yapilmadan uygulanan
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ses terapisine bagli olarak ortaya ¢ikmasi nedeniyle cerrahi miidahale Oncesi ses terapisi
yapilmasinin dnemi vurgulanmaktadir.

SV’e yonelik olarak yapilabilecek terapilerden biri de Lax Vox Ses terapi teknigidir
(Denizoglu, 2013). Lax Vox Ses terapi teknigi, dogrudan sesi degistirmeye yonelik bir ses
terapisi teknigidir. Farkli ses patolojilerinde (hipo/hiperfonksiyonel ses bozukluklari)
kullanilabilir olmas1 agisindan genel yontemlere dahil olan Lax Vox kolay uygulanabilir, ¢ok
kanalli1 biyo-geribildirim saglayan biitiinciil ve biligsel bir yaklasimdir (Denizoglu, 2013).
Alanyazin incelendiginde Lax Vox Ses terapi tekniginin etkililigine yonelik yapilan ¢aligmalar
(Maéilender, Miihre ve Bastiers, 2017; Mendes ve ark., 2017; Romero-Arias, Garcia-Escudero,
REdondo-Ventura ve Betancort-Montesinos, 2018) sinirli olmasina ragmen, hepsinde ses
ozelliklerini olumlu olarak degistirdigi belirlenmistir.

Mailander ve ark.”in (2017) yaptiklari caligmada dort saglikli kadin 6gretmen ile 3 hafta
stiresince Lax Vox Ses terapisi yapilmistir. Bu sayede, terapinin sesin kalitesi tizerindeki etkileri
ve Onleyici bir yontem olarak kullanimin1 degerlendirmeyi amaglanmistir. 3 hafta sonucunca
ses kalitesinde, aerodinamik Ol¢timlerde ve algisal degerlendirmede orta ve iizerinde 1y1 yonde
degisim oldugu belirlenmistir. Bu etkiler géz oniine alindiginda Lax Vox Ses terapisinin sesin
kalitesine, maksimum fonasyon siiresine, ses kullanimina ve 6z-degerlendirmede katkisinin
oldugu belirlenmistir. Algisal olarak egitim basarisi, 6grenme siireci ve giinliik rutine aktarma
konusunda net bir sonug gosterdigi goriilmiistiir.

Mendes ve ark.’mn (2017) ¢alismasinda ise cam, plastik veya Lax Vox Ses terapisi gibi
yar1 tikali ses yolu egzersizlerinin sarkicilarda ses kalitesine ve islevine yonelik ¢aligsmalarin
derlemesi yapilmistir. Calismaya 18 ile 72 yas arasindaki 141 sarkici (65 erkek ve 76 kadin)
dahil edilmistir. Calismanin sonucunda, yar1 tikali ses yolu egzersizlerinin rahat fonasyonu ve

ses ekonomisi sagladigi; suya batirilmis pipet ya da Lax Vox gibi tlipiin kullanilmasinin ses
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liretimi esnasinda ¢arpigsmayi azalttigi belirlenmistir. Ayni zamanda, ses yolunun genislemesi
ile F1’in diistiigli de belirlenmistir. Terapi sonrasinda ortaya ¢ikan bu ses 1sitma sayesinde de
profesyonel ses kullanicilarinda ses bozukluklarini 6nlemede etkili olacagi belirtilmistir.

Romero-Arias ve ark.’in (2018) calismasinda ise 36 yasindaki fibréz nodillii erkek
vakada Lax Vox Ses terapisinin etkililigini belirlemek amaclanmistir. Akustik Slgiimler
alindiktan sonra haftada 2 defa olmak {izere 14 seanslik ses terapisi ve kinezyobantlama
tekniginin birlikte kullanildig: bir terapi planlanmistir. Bu vakanin terapisi sonunda ameliyata
gerek kalmadan ses kalitesinde artis oldugu ve bastaki boguklugun ortadan kalktigi
belirlenmistir.

Bu ¢aligmalar g6z 6niine alindiginda farkli ses patolojilerinde Lax Vox Ses Terapisinin
kullanildigi goriilmektedir. Bizim ¢aligmamizin amaci ise SV’li iki vakadada Lax Vox Ses
terapisinin etkililigini incelemektir.

Yontem
Katihmceilar

Vaka 1.

27.02.1966 Dogumlu ilkokul mezunu erkek katilimci bir camide imam olarak
calismaktadir. Biruni Universitesi Dil ve Konusma Terapisi Kliniklerine ydnlendirilen vakadan
medikal gecmisine yonelik detayli bilgi alinmistir. Bu bilgilere gore; vaka, sikayetlerinin 6 sene
once basladigini bildirmistir ve yapilan KBB muayenesi sonucunda ‘Larengofarengeal Refli
(LFR)’ tanis1 almistir. LFR’ye yonelik yonelik 8 ay tedavi gormiis olmasina ragmen fayda
saglamamustir. Ikinci defa KBB muayenesine gittiginde San Terapisine yonlendirilmistir; fakat,
hasta terapiye gitmemistir. 2018 Agustos ayinda nodiil ameliyati1 olan vaka, ameliyat sonras1 2-
3 giin hi¢ konugsmamistir. Ameliyattan 10 giin sonra isine devam etmistir. Ameliyat sonrasi

sesinde bir degisiklik olmadigi1 gerekcesi ile tekrar KBB klinigine basvurmus ve ‘Unilateral
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Polip’ tanist konulmustur. Polip ameliyati olan hasta sesindeki problemin devam etmesi nedeni
ile tekrar KBB uzmanina bagvurmustur. Bagvurdugu doktor tarafindan ‘Sulkus Vokalis’ tanisi
ile Dil ve Konugma Terapisi Klinigine yonlendirilmistir. Degerlendirme esnasinda alinan vokal
hijyen bilgilerine gore; haftada bir paket sigara kullandigin1 belirten vaka son 3 aydir sigara
kullanmay1 birakmistir. Konusurken nadiren nefessiz kalmaktadir. Giinliik 2,5 1t su igmektedir.
Konugma iiretiminde algisal olarak bir bozukluk goriilmemektedir. Kuran okurken tiz seslere
ciktiginda ve pes seslere indiginde zorlanmakta ve sesi kirilmaktadir. Vokal hijyene dikkat
ettigini belirten vaka, gece yatmadan once yemek yemeyi biraktigini, yiiksek yastikta yattigini,
cay tiiketiminin sadece sabah kahvaltisinda az miktarda oldugunu ve kahve igmedigini
belirtmistir. Baharatli yemekler yemedigini ve kola tiiketmedigini bildirmistir.

Vaka 2.

Ikinci vaka ise, 05.04.1996 dogumlu yetiskin kadin iiniversite 4.smif 6grencisidir. Vaka
yaklasik 10 yil once sesinde bir farklilik oldugunu hissetmis; fakat, herhangi bir doktora
gitmemistir. Vaka, 2018 Mayis ayinda ders kapsaminda ses tellerinin goriintiisiine bakilinca
KBB doktoru ‘Sulkus Vokalis’ tanis1 almis ve ses terapisine yonlendirilmistir. 2018 Kasim
ayinda basvurdugu baska bir KBB doktoru tarafindan tan1 dogrulanmis ve ses terapisine
baslanmistir. 5 hafta devam ettigi ses terapisinde ‘Vokal Fonksiyon Egzersizleri’ terapiye
devam edilmistir; fakat vaka terapiyi yarida birakmistir. Vakadan alinan diger bilgilere gore
sigara ve alkol kullanmamaktadir. Yaklagik 10 yildir sesinde bogukluk ve peslik oldugunu
hissetmektedir. Efor sarf ettiginde nefessiz kalmaktadir. Giinliik en az 3 It. su tiiketmektedir.
Giinde en fazla 2 bardak cay tiikettigini ve kahve tiiketiminin olmadigini belirtmistir. Gazlh

icecekleri ¢ok sik tiikketmedigini, baharatli ve ac1 yemedigini bildirmistir.
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Veri Toplama Araclar

Bu calismada vakalarin Videolarengostroboskopi (VLS) ile SV tanis1 konulduktan ve
Dil ve Konusma Terapisi Kliniklerinde detayli olarak medikal gecmisleri sorgulandiktan sonra
maksimum fonasyon siiresi, s/z orani, GRBAS degerlendirmesi ve gdzlemsel olarak nefes alma
oriintlisii degerlendirildi. Tiim bu Slglimler 7 haftalik terapi bitiminde tekrar uygulanmustir.
Birinci vakanin terapi oncesi algisal degerlendirme sonucunda yapilan ilk degerlendirmede
nefes alma oriintiisii gogiis + klavikiiler nefes olarak goriilmiistiir. Vakada maksimum fonasyon
stiresi (MFS) 13,25; s/z oran1 ise 0,64 olarak hesaplanmistir. GRBAS degerlendirmesinde G
(derece) 2, R (piirtizliliik) 1, B (solukluluk) 1, A (giigsiizlik) 0, S (gerginlik) 3 olarak

degerlendirilmistir.

Ikinci vakanin terapi oncesi algisal degerlendirme sonucunda nefes alma oriintiisii
gogiis + diyafram nefesi olarak belirlenmistir. Vakada MFS 11,66; s/z oran1 ise 1,44 olarak
hesaplanmistir. GRBAS degerlendirmesinde G (derece) 2, R (piiriizliiliik) 2, B (solukluluk) 2,
A (gtigstizliik) 1, S (gerginlik) 2 olarak degerlendirilmistir.

Ses Terapisi Uygulamasi

Bu c¢alismanin amact Lax Vox Ses terapisinin SV’li vakalarda etkililiginin
incelenmesidir. Vakalar ile haftada 1 yaklasik olarak 40 dakika olmak {izere 7 hafta boyunca
terapi yapilmaya devam edilmistir. Terapi siiresince ilk olarak vokal hijyene yonelik bilgileri
verilmistir ve vakalarin bu onerilere uyup uymadiklar1 seanslarin basinda kontrol edilmistir.
Terapinin basinda Lax Vox Ses terapisinde ‘Asil Durus’ olarak adlandirilan ses iiretimini
optimum diizeye ¢ikaracak olan durus 6gretilmis ve diyafram nefesi anlatilmistir. Ardindan Lax
Vox cihaz ile ‘sessiz iifleme, sostenuto, stacato ve portemento’ egzersizleri vakanin ilerleme
hizina baglh olarak yaptirilmistir. Portemento egzersizinde sesi iki basamak yukari tasimak,

taginan sesi tiz basamakta tutup sostenuto egzersizi yapmak ve sesi lic basamak yukar1 tagimasi
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yaptirilmigtir. Daha sonra iki basamak yukar1 taginan ses normal sese geri indirilmis ve ii¢
basamak yukari taginan ses normal sese geri indirilmistir. Vakalardan seansta yapilan
egzersizleri giinde 6 defa olmak iizere evde yapmalari ve ¢izelge tutmalari istenmistir.
Bulgular

Yedi haftalik ses terapisinden sonra KBB degerlendirilmesi yapilmigtir. Degerlendirme
sonucunda her iki vakada da vokal foldlarin kapanma oriintiisiiniin terapi 6ncesine gore daha
iyi oldugu belirlenmistir.

Yedi haftalik terapi sonrasinda yapilan algisal degerlendirmede birinci vakada MFS
25,41; s/z oran1 ise 1,23 olarak hesaplanmistir. GRBAS degerlendirmesinde G=1,R=1,B =
0, A =0, S =1 olarak degerlendirilmistir. Ikinci vakada MFS 18,30; s/z oran1 ise 2,01 olarak
hesaplanmistir. GRBAS degerlendirmesinde G = 2, R =2, B=1, A =1, S = 1 olarak

degerlendirilmistir (Sekil 1; Sekil 2).
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Sekil 1: Birinci vakanin terapi oncesi ve sonrasi GRBAS degerlendirmesi sonug degisimi.
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Sekil 2: Ikinci vakanin terapi oncesi ve sonrast GRBAS degerlendirmesi sonug degisimi.

Goglis + klavikiiler nefes Oriintiisiinii kullanan birinci vakanin nefes alma Oriintiisii
diyafram nefesi olarak degismistir. Vakanin maksimum fonasyon siiresi 13,25 sn’den 25,41

sn’ye ¢ikmis ve s/z orani 0,63’ten 1,23 kadar bir degisim oldugu goriilmiistiir (Sekil 3).
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Sekil 3: Birinci vakada MFS ve s/z oranin terapi dncesi ve sonrast degisimi.
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Ikinci vakanin terapi sonrasi nefes alma oriintiisii gogiis + diyafram nefesi olarak
goriilmiis ve degisiklik olmamistir. Vakanin maksimum fonasyon siiresi 11,66 sn’den 18,30

sn’ye ¢ikmistir. S/z oraninda 1,44’ten 2,01°e kadar bir degisim oldugu goriilmiistiir (Sekil 4).
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Sekil 4: Ikinci vakada MFS ve s/z oranin terapi éncesi ve sonrasi degisimi.

Tartisma

Bu c¢aligma, Lax Vox Ses terapisinin SV’li iki vaka iizerindeki etkisini belirlemeyi
amaclamigtir. Bu amagla aletsel degerlendirme, s/z orani, MFS ve nefes alma oriintiisti terapi

Oncesi ve sonrasi agisindan karsilastirilmistir.

Birinci vakanin maksimum fonasyon siiresi 13,25 sn’den 25,41 sn’ye ¢ikmistir ve s/z
orani 0,63ten 1,23 kadar bir degisim oldugu; terapi dncesi ve sonrasi yapilan KBB muayenesi
sonuclarina gore vokal foldlarin kapanma Oriintiisiiniin daha iyi oldugu ve mukozal

dalgalanmanin daha iyi oldugu goriilmiistiir. Yedi haftalik terapi sonras1 vakanin daha iyi bir
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ses kalitesine sahip oldugu gozlemlenmistir; mesleki kullanimini desteklemek i¢in san terapisi

almasina karar verilmis ve gerekli yonlendirmeler yapilmistir.

Ikinci vakanin maksimum fonasyon siiresi 11,66 sn’den 18,30 sn’ye ¢ikmustir ve s/z
orani 1,44°ten 2,01 kadar bir degisim oldugu; terapi dncesi ve sonrasi yapilan KBB muayenesi
sonuglarina gore vokal foldlarin kapanma oriintiistiniin ve mukozal dalgalanmanin daha iyi
oldugu goriilmistiir. Yedi haftalik terapi sonrasi daha iyi bir ses kalitesi i¢in yiiksek geri

basingli Mask Vox ile terapisine devam etmesine karar verilmistir.

Terapi sonucunda vakalarin ilerlemesi géz oniine alindiginda Rajasudhakar’in (2016)
SV’li vaka ile yapilan ses terapisi etkililigi calismasina paralellik gosterdigi goriilmektedir. Her
iki calismada da terapi sonrasinda katilimcilarin fonasyon siiresinde ve ses kalitesinde artig
oldugu belirlenmistir. Fonasyon i¢in gereken nefes destegini saglamak dogru sekilde sesi
iiretmek i¢in olduk¢a 6nemlidir. Buna ek olarak, her iki calismanin da ortaya koydugu gibi SV’e
fonocerrahi ile miidahale etmeden 6nce ses terapisinin denenmesi faydali olabilir. Ses terapisi
sayesinde istenilen ses kalitesine ulasildigi takdirde ayrica cerrahi miidahaleye gerek

kalmayabilir.

Mendes ve ark.’in (2017) sistematik derlemesinde ise yar1 tikali ses yolu egzersizlerinin
profesyonel ses kullanicilarinin sesine etkisi incelenmistir. Ses terapisinin ¢esitli ses
parametreleri ile ses kalitesine olumlu etkisi oldugu belirlenmistir. Bu ¢alismada birinci
vakanin profesyonel bir ses kullanicisi olmasindan dolay1 terapilere karsi olan motivasyonu
yuksek olabilir. Terapiden maksimum fayday:1 saglamak i¢in tiim egzersizleri aksatmadan
yapmasi ve eve verilen ¢aligsmalari diizenli olarak yapmasi terapinin gidisatini olumlu olarak

etkilemistir. Birinci katilimer meslegini devam ettirebilmek icin sesini korumas: gerektigini
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bildigi i¢in verilen egzersizleri cok daha diizenli sekilde yaparak terapiden alinan faydanin

maksimuma ¢ikmasini saglamistir.

Mailander ve ark. (2017) tarafindan yapilan ¢alismada ise saglikli kisilerde bile ses
terapi egitiminin algisal ve aletsel olarak sesin kalitesini artirmada destekleyici oldugu
belirlenmistir. Bu ¢aligmadaki her iki vakada da MFS, s/z oran1 ve solunum oriintiisiinde olumlu
degisimler goriilmiistiir. Elde edilen sonuglar Lax Vox Ses terapisinin dogru sekilde ve diizenli

olarak uygulandiginda oldukga etkili oldugunu ortaya koyar niteliktedir.

Calismanin smirhiliklarindan biri katilimeilarin ses 6zelliklerinin terapi dncesi ve
sonrasinda akustik olarak degerlendirilmemis olmasidir. Bunun nedeni terapi dncesinde uygun
kalitede ses kaydi alinamamis olmasidir. Daha sonra yapilacak calismalarda akustik analizin de
yapilmasi ilerlemeyi daha net ortaya koyacagi i¢in onerilmektedir. Bir diger sinirlilik ise, her
iki vakanin kisisel 6zellikler ve ses terapisine motivasyonlar1 agisindan farklilik gostermesidir.
Birinci vaka meslegini icra edebilmek i¢in verilen tiim egzersizleri diizenli yaparken; diger vaka
egzersizleri ¢cok diizenli yapmamuistir ve bu da ilerlemenin daha az olmasina neden olmustur.
Bu gibi durumlarda kisisel motivasyonun ve terapi hedeflerinin daha net belirlenmesi terapinin
etkililigi i¢in oldukca 6nemlidir. Bir digeri ise, katilimci sayisinin az olmasidir. Arastirma
sonucunda ortaya c¢ikan verileri genelleyebilmek i¢in daha fazla kisiyle detayli sekilde

degerlendirme yapilarak terapi yapilirsa daha net sonuglar ortaya koymaya yardimci olabilir.
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