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OZET Efiizyonlu otitis media [otitis media with effusion (OME)], orta
kulakta siv1 birikimi ile karakterize olan bir hastaliktir. Yasamun ilk y1l-
larinda bireylerin gesitli problemler yasamalarina sebep olabilmekte-
dir. OME, siklikla gocukluk ¢aginda goriilmekte ve genellikle kulak
enfeksiyonlarina bagli olarak ortaya ¢ikmaktadir. OME’nin genel pre-
valans1 %6,5-6,8 civarinda degismektedir; 6 ile 8 yas arasinda preva-
lans1 maksimum diizeye ulagsmakta olup %10,4’tiir. OME varlig:
timpanik membranla kemikgiklerin hareketini ve ¢evreden gelen akus-
tik sinyalin dis kulak yolundan kokleaya iletilmesini engelleyebilmek-
tedir. Gegici veya kalici isitme kaybina neden olabilmektedir. OME
geciren ¢ocuklarin %20 kadari hafif derecede isitme kaybi yasarken,
%S5-10 kadarinda orta derecede isitme kayb1 goriilebilmektedir. Isitilen
sesleri analiz etmek ve dil-konusma gelisimi i¢in aktif isitme sistemi
onemlidir. OME nin periferik isitme sisteminde neden oldugu bozul-
malar; koklea, beyin sap1 ve daha iist diizey isitsel yollart olumsuz et-
kileyebilmektedir. OME &ykiisii olan ¢ocuklarin ileriki donemlerde
santral isitsel islemleme becerileri ve dil gelisimlerinin olumsuz etki-
lenip etkilenmedigine yonelik literatiir arastirmalari arasinda karsitlik-
lar mevcuttur. Hastaligin yiiksek prevalanshi olusu ve isitme kayb:
olusturma ihtimali; olas1 isitsel islemleme, dil gelisimi ve miizik algisi
problemleri agisindan incelenmesini dnemli kilmaktadir. Bu derleme,
erken ¢ocukluk doneminde gecirilen OME nin takip eden donemlerde
santral isitsel islemleme, dil gelisimi ve miizik algisi iizerine muhtemel
etkilerini sentezlemek ve gelecekteki arastirmalara katkida bulunmak
amaciyla yazilmstir.

Anahtar Kelimeler: Efiizyonlu otitis media;
isitsel algilama; dil gelisimi; miizik

ABSTRACT Otitis media with effusion (OME) is a disease character-
ized by fluid accumulation in the middle ear. It can cause individuals
to experience various problems in the early years of life. OME is fre-
quently seen in childhood and usually occurs due to ear infections. The
overall prevalence of OME ranges from 6.5% to 6.8%, with a maxi-
mum prevalence of 10.4% between 6-8 years. The presence of OME
can interfere with the movement of the tympanic membrane and ossi-
cles and the transmission of the acoustic signal from the environment
through the external auditory canal to the cochlea. It can cause tempo-
rary or permanent hearing loss. Up to 20% of children with OME ex-
perience mild hearing loss, while 5-10% may have moderate hearing
loss. An active hearing system is important for analyzing the sounds
heard and for the development of language and speech. Impairments
caused by OME in the peripheral auditory system may have the poten-
tial to affect the cochlea, brainstem, and higher auditory pathways.
There are contradictions in the literature regarding whether central au-
ditory processing and language development of children with a history
of OME are negatively affected later in life. The high prevalence of the
disease and the hearing loss that may cause makes it important to ex-
amine it in terms of possible auditory processing, language develop-
ment and music perception problems. This review was written to
synthesize the possible effects of OME in early childhood on central au-
ditory processing, language development and music perception and to
contribute to future research.
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Eflizyonlu otitis media [otitis media with effu-
sion (OME)], ¢ocukluk déneminde siklikla goriilen
bir hastaliktir. UNICEF’e gore 0-8 yas araligini kap-
sayan erken ¢ocukluk doneminde bireylerin gesitli
problemler yasamasina sebep olabilmektedir.' Isiti-
len sesleri analiz etmek, dil ve konusmanin gelisimini
saglamak i¢in aktif igitme sistemi 6nemlidir. Perife-
rik isitme ve santral isitsel sinir sistemi, OME’ nin
neden oldugu kosullardan olumsuz etkilenebilir. Orta
kulakta biriken s1vi, sesin i¢ kisimlara iletimini zor-
lastirabilir. Bu da konugma ve akustik uyaran algi-
sinda bozulmalara ayrica konusmay1 analiz etme
hizinda ve dogrulugunda azalmaya yol agabilir.?
OME bilissel beceriler ve dil becerileri lizerinde yay-
gin bir etkiye sebep olabilir. Yapilan arastirmalarda,
erken ¢ocukluk déoneminde tekrarlayan OME atakla-
rinin takip eden donemlerde santral igitsel islemleme
(Si), dil gelisimi ve miizik algis1 iizerinde olumsuz
etkilerinin olabilecegi gésterilmistir.*> Bu derlemede,
OME nin dil gelisimi, SiI ve miizik algis1 {izerine
olasi etkilerinin incelendigi arastirmalardaki bulgu-
lar, uygulanan test sonuglariyla birlikte sunulmustur.

¥ ErizYONLU OTiTiS MEDIA (OME)

Orta kulak inflamasyonu ile tanimlanan otitis media,
cocukluk ¢aginda goriilen en yaygin hastaliklarindan
biridir.® Yapilan ¢alismalarda, OME prevalansinin
%4,3-6,8 arasinda degistigi bildirilmistir.” Ulkemizde
OME’nin genel prevalansi %6,5-6,8 civarinda degis-
mekte iken 6-8 yas arasinda maksimum prevalansin

%10,4 oldugu gosterilmistir.®?

Akut otitis media (AOM) aktif enfeksiyon var-
l1g1 ve hizli baslangich semptomlar ile tanimlanirken,
OME orta kulakta sivinin oldugu ancak aktif enfek-
siyon belirtilerinin olmadig1 durumdur.'®!" Kronik sii-
pliratif otitis mediada (KSOM) ise orta kulakta
devam eden inflamasyon mevcuttur, bu durum en az
iki hafta siliren otoreye ve timpanik membran perfo-
rasyonuna yol agabilir.'?

OME iist solunum yolu enfeksiyonlari, dstaki
tiipti disfonksiyonu, mastoidin yetersiz havalanmasi,
kraniyofasiyal anomaliler, immiin yetmezlik ve aler-
jik ajanlar gibi nedenlerle goriilebilmektedir. Risk
faktorleri arasinda sigara maruziyeti, mevsimlerin et-
kisi, krese devam etme, cinsiyet, 1rk, Ostaki tiipiiniin
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Ozellikleri, rinosiniizit, kronik siniizit, adenoidit, ade-
noid dokunun hipertrofisi, genetik yatkinlik bulun-
maktadir.”*!® OME’nin kiiresel yiikiine iliskin
sistematik bir incelemede, AOM goriilme orani
%10,85 (yillik 709 milyon vaka) olarak tahmin edil-
mektedir. Bu vakalarin %51 ini ise bes yas alt1 cocuk-
lar olusturmaktadir. KSOM insidansi ise binde 4,76
yani 31 milyon vakadir ve bu vakalarin %22,6’s1 bes
yas alt1 cocuklardir.'” Otitis media is giicti kaybina
neden olmaktadir. Topluma toplam maliyeti 611,0
milyon dolar civarinda olup bu miktarin %70’inden

fazlas1 14 yas ve altindaki ¢ocuklara yoneliktir.'

OME varlig1 timpanik membran ile kemikgikle-
rin hareketini ve gelen akustik sinyalin dis kulaktan
kokleaya iletilmesini engelleyebilir. Gegici veya ka-
lict iletim tipi isitme kaybiyla birlikte tedavi edilme-
yen orta kulak iltihabi, timpanik membranda kalici
perforasyona ve kemikgiklerin disartikiilasyonuna
neden olabilir.” Gelismekte olan iilkelerde yliksek
oranda timpanik membran perforasyonu, persistan
otore ve mastoidit hikayesi oldugu gosterilmistir. Yol
actig1 morbidite ve sekellere ek olarak orta kulak il-
tihabi her y1l 5 yasindan kii¢iik ¢ocuklarda 50.000 ve
tizeri 6limden sorumlu olabilmektedir."

Calismalarda, OM ile sensorindral isitme kaybi-
nin iligkili oldugu ve ¢ocukluk ¢aginda tekrarlayan ve
uzun siireli OME ataklarmin isitme kaybina yol acabi-
lecegi gosterilmistir.?**! Kronik orta kulak iltihabinda
yuvarlak pencere zarmin gegirgenliginin artabilecegi
ve hiicreler immiinreaktivitesindeki degisikligin sen-
sorindral isitme kaybi gelismesine yol agabilecegi ifade
edilmistir.”? Roberts ve ark., OME’li cocuklarin yakla-
stk %50’sinin 20 dB HL, %20’sinin 35 dB HL ve %5-
10’unun 40-50 dB HL isitme esiklerine sahip oldugunu
bildirmistir.”* OME’nin periferik isitme sisteminde
neden oldugu bozulmalar; koklea, beyin sap1 ve daha
iist diizey isitsel yollar1 etkileyebilme potansiyeline sa-
hiptir. Hastaligin yiiksek prevalansli olusu ve igitme
kayb1 olusturma ihtimali; olas1 igitsel igslemleme, dil
gelisimi ve miizik algis1 problemleri agisindan ince-
lenmesini 6nemli kilmaktadir.

OME'NIN SANTRAL iSITSEL ISLEMLEME UZERINE
ETKISI

Isitilen sesleri anlamlandirmak ve analiz etmek, bir
dizi 6zel beceriyi gerektirir. Ortamda bulunan titre-
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simlerden yayilan akustik ses dalgalar1 periferik
isitme sistemine gelir. Daha sonra santral igitme sis-
temi ve beyin tarafindan elektrofizyolojik isitsel po-
tansiyellere yol acan norobiyolojik aktiviteyle bu
sesler analiz edilir ve bir cevap olusturulur. Sii sant-
ral isitme sisteminin igitsel bilgiyi kullandig1 verim-
lilik ve etkinlik olarak tanimlanabilir. SiI sirasinda
ses lokalizasyonu ve lateralizasyonu, igitsel diskri-
minasyon, igitsel temporal islemleme (entegrasyon,
siralama, rezoliisyon, maskeleme), isitsel patern ta-
nima ve rekabet eden (dikotik dinleme) akustik sin-
yallerdeki igitsel performans gibi alt basamak
islemlemeler yapilmaktadir.>* Bu siireglerinde yasa-
nabilecek problemler isitsel bilginin islemlenmesinde
zorluklara neden olabilmekte ve bu durum santral
isitsel islemleme bozuklugu (SIIB) olarak ifade edil-
mektedir.?’ SIIB’in ise bir¢ok temeli olmasiyla bera-
ber, periferik isitmede meydana gelen problemler
ayn1 zamanda santral iglemlemeyi etkileyebilmekte-
dir.

Yeterli 6l¢iide sensor deneyim gelismekte olan
sinir sistemi icin kritik dneme sahiptir. Isitme siste-
minin gelisimi ve iglevinin devamlilig1 i¢in de bu
durum gecerlidir. OME’ye bagl iletim tipi isitme
kaybui isitsel girdilerin ses siddetinde azalmaya sebep
olmakta ve sesin orta kulaktan ge¢isini geciktirmek-
tedir. OME’nin, orta kulak, koklea, beyin sap1 ve
daha yiiksek isitsel yollara kadar insan isitme siste-
minin neredeyse her seviyesi lizerinde etkileri olabil-
mektedir. Yasamin ilk yillarinda isitsel deprivasyona
neden olan OME, santral isitme sisteminin néral ma-
turasyonunu etkileyebilmekte ve isitsel girdilerle il-
gili noral bilgileri islemleme yetenegini azaltabil-
mektedir.’*?” Birkag giin ile birkag hafta stirebilen ve
fluktuasyon gdsteren periferik isitme kaybi; bir veya
her iki kulakta meydana gelebilir, elektrofizyolojik
Ol¢iimlerde degisikliklere, binaural igsleme, temporal
islemleme ve kompleks isitsel isleme becerilerinde
problemlere neden olabilir.

Cocukluk ¢aginda yetersiz isitsel uyarimin etki-
leri elektrofizyolojik dlgiimlerden biri olan isitsel
uyarilmis potansiyeller kullanilarak izlenebilir. Elek-
trofizyolojik dl¢limlere isitsel beyin sap1 cevaplari
[auditory brainstem response (ABR)], orta latans ce-
vaplar1 [medium latency response (MLR)], gec latans
cevaplar [late latency response (LLR)], P300 ve
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uyumsuzluk negatiflifi [mismatch negativity
(MMN)] o6rnek verilebilir. ABR, beyin sap1 fonksi-
yonelligini degerlendirirken; MLR, talamokortikal
yol ve primer isitsel korteks biitiinliigii hakkinda bilgi
saglar. P300 kompleksini igeren LLR, santral igitme
sistemindeki kortikal yollar1 degerlendirir. MMN, ta-
lamokortikal diizeyde degerlendirme saglayabilir
ancak santral isitme sisteminin degerlendirilmesin-
deki rolii hala tartismalidir.?® Bir ¢alismada, Click
ABR yanitlarinin orta kulak iltihab1 6ykiisiinden veya
varligindan genel olarak etkilenmedigi goriiliirken
baska ¢alismalarda orta kulak iltihabi 6ykiisii olan bi-
reyler ile kontrol gruplarinin elektrofizyolojik (ABR,
FFR, P300) degerlendirmeleri arasinda anlamli fark-
liliklarin bulundugu gézlenmistir.>-3! Yasamin ilk 6
yilinda belgelenmis otit dykiisii olup son 12 ay bo-
yunca orta kulak enfeksiyonu ge¢irmemis bireylerin
incelendigi ¢alismada kontrol grubuna gére ABR,
FFR, LLR i¢in P2, N2 ve P300 potansiyellerinin
dalga latanslarinda anlaml gecikmelerin oldugu goz-
lenmistir.> 0-2 yas arasinda timpanostomi tiipii i¢in
gerekli kriterleri karsilayan otitis media dykiilii bi-
reylerin dahil edildigi ¢alismada MMN cevaplari tize-
rinde OME’nin anlamli bir etkisinin olmadigi
gb6zlenmistir.*

Gtinlik aktivitelerde sesi algilarken ¢ogunlukla
her iki kulaktan gelen veriler kullanilir. Sesler arasi
zaman ve siddet farki ipuglari, dogru lokalizasyon ve
spatial dinleme i¢in dnemlidir. Beyin sapi, binaural
ses islemlemede 6nemli bir role sahiptir. Iki kulaktan
gelen sinyallerin interaural zaman farki tespiti medi-
yal superior olivary ¢ekirdekte yapilirken sesler arasi
seviye farkliliklar1 lateral olivary c¢ekirdekteki no-
ronlar araciligtyla kodlanir. Binaural ipuglarinin bo-
zulmast iki kulaktan gelen seslerin analizini
etkileyebilmektedir. Tek tarafli iletim tipi isitme kay-
binin superior olivary ¢ekirdekteki dendritlerin bo-
yutunu etkileyebildigini gosteren hayvan deneyleri,
ayni zamanda kronik iletim tipi isitme kaybinin isit-
sel sistem yapisini ve islevini degistirebilecegini or-
taya koymaktadir.>* Sinyal ve giriiltii arasindaki
binaural faz iliskisi degisimine bagl olarak sinyali
tespit etme becerisi Maskeleme Seviyesi Farki [Mas-
king Level Difference (MLD)] ile degerlendirilebil-
mektedir.** MLD, zaman ve amplitiiddeki ince
interaural fark ipuclarina duyarhdir. Timpanostomi
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tiipii Oykiisii olan ¢ocuklarla yapilan bir¢ok calisma
bu bireylerde MLD skorlarinin énemli 6l¢iide daha
diisiik oldugunu gostermektedir.>>*° Bagka bir ¢alig-
mada OME hikayesi olan bireyler ve kontrol grubu
arasinda MLD ol¢iimlerinde anlamli farklilik goz-
lenmezken spatial islemlemenin degerlendirildigi
“The Listening in Spatialized Noise Sentence”de
OME grubunda anlamli olarak daha zayif binaural is-
lemleme gozlenmistir.?’

Temporal islemleme, sesleri belirli bir zaman
icinde algisal olarak ayirma (¢6zme) ve entegre etme
yetenegi ile iligkilidir. OME hikéayesi olan bireylerin
temporal islemleme becerisinin degerlendirildigi ¢a-
ligmalarda farkli sonuglar elde edilmistir. OME’nin
normal saf ses esiklerinin kazanilmasindan sonra sin-
yal ve giirliltiiniin st iiste binmedigi temporal mas-
kelemeyi etkilenmedigi gosterilmistir.*® Temporal
patern testleri, hemisferler arasindaki transferden so-
rumlu korpus kallosumun katilimiyla iki beyin he-
misferi tarafindan kortikal diizeyde gergeklestirilen
becerileri degerlendirmektedir. Temporal rezoliisyon
ise iki isitsel sinyal arasinda ayrimin yapilabildigi en
kisa durasyonu fark etme becerisi ile iligkilidir.*® Oti-
tis media hikayesi olan ¢ocuklarin katildig: calis-
mada, temporal siralamanin degerlendirildigi Frekans
Patern Testi ve temporal rezoliisyonunun degerlendi-
rildigi testlerinde daha diisiik skorlarin oldugu goz-

lenmistir.*°

OME ve isitme kayb1 dykiisiiniin giiriiltiide ko-
nusma algis1 becerileri lizerinde uzun vadeli olumsuz
sonuclarmin oldugu hipotezini destekleyen calisma-
lar mevcuttur.*' Sozciiklerin kullanildigi degerlendir-
mede OME’li ¢ocuklarla kontrol grubu arasinda
konugmay1 tanima skorlar1 agisindan anlamli bir fark
yokken spektral ve zamansal olarak bozulmus s6z-
ciiklerde OME’li ¢ocuklarin anlamli derecede daha
diisiik konusma tanima puanlarina sahip oldugu gos-
terilmistir.*> Biitiin veriler incelendiginde, OME’nin
santral islemleme lizerinde olumsuz etkilerinin ola-
bilecegi anlasilmaktadir.

OME'NIN DL GELISIMI UZERINE ETKISI

Siddetli ve tekrarlayan OME &ykiisii olan ¢ocuklar
dil ve konusma gelisiminde yaganabilecek gecikme-
ler agisindan risk altindadir. Isitmenin normal dil olu-
sumu i¢in 6dnemi bilinmektedir. Sik gecirilen orta
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kulak iltihab1 ¢ocukta gecici olarak hafif ile orta de-
recede bir isitme kaybina neden olur. OME’ye bagh
iletim tipi igitme kaybi sirasinda yasanilan periyodik
duyusal girdi yetersizligi, dil ve konusma becerileri
tizerinde 6nemli bir etkiye sahiptir.'

Erken ¢ocukluk doneminde gegirilen OME nin
takip eden donemlerdeki dil becerileri iizerine etki-
sini inceleyen ilk calisma 1969 yilinda Holm ve
Kunze tarafindan gergeklestirilmistir.** Holm ve
Kunze, OME 6ykiisii olan 5-9 yas arasi ¢ocuklarin
konugma, dil ve isitsel islemleme gorevlerinde yasit-
lar1 olan kontrol grubuna gore daha basarisiz olduk-
larini ortaya koymustur.** Sonraki siiregte, OME’nin
dil geligimi i¢in bir risk faktorii oldugu bulgusunu
destekleyen birgok ¢aligma yapilmistir.***¢ Cocukluk
caginda sik gegirilen OME’nin dil becerileri {izerin-
deki etkilerinin ayn1 zamanda uzun siireli oldugu bu-
lunmugtur,*47

Savas, 8-10 yas arast OME’li 26 ¢ocugu tekrar-
lama gorevleri, standart dil bataryasi ve anlati 6rnek-
leriyle degerlendirmis, OME 6ykiisii olan ¢ocuklarin
olmayanlara gore dil bataryasinda ve tekrarlama go-
revlerinde daha diisiik puan aldigini, OME &ykiisii-
niin dil gelisimini olumsuz etkiledigini bildirmigtir.*®
So6zdizimsel karmasiklik ve anlati becerileri agisin-
dan ise OME’li ve OME 0ykiisii olmayan gruplar ara-
sinda anlamli bir farklihik bulunmamistir. Bu
calismada elde edilen veriler, OME’nin ifade edici
dilde morfosentaktik etkilenime yol agmadigini gos-
termektedir.

Brennan-Jones ve ark. tarafindan 2020 yilinda
yapilan bir bagka ¢alismada, OME ve dil gelisimi ara-
sindaki iligskinin arastirilmasi amaciyla katilimeilar 4
yil boyunca takip edilmistir.*® Calisma sonucunda,
erken ¢ocukluk doneminde bilateral OME &ykiisii
olan ¢ocuklarin, alic1 s6zciik dagarciginda 6nemli bir
azalma oldugu goriilmiistlir. Ancak arastirma sonug-
larina tek tarafli OME &ykiisii olan ¢ocuklar da dahil
edildiginde boyle bir etki gdzlenmemistir.

Baptista tarafindan 2019 yilinda yapilan bir ca-
ligmada, bahsedilen c¢aligmalarla uyumlu sekilde
OME ile dil gelisimi arasinda negatif bir iliski bu-
lunmustur.* Yasamun ilk yillarinda OME oykiisii
olan ¢ocuklarin dil gelisiminde bir yetersizlik oldugu
ve etkilenmeyen tek alanin sdzciik bilgisi oldugu go-
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rilmistiir. Calismada erken donemde gecirilen OME
ataklarmin dil gelisimi tizerinde olumsuz bir etkiye
neden oldugu ve bu olumsuz sonuclarin dnlenmesi
icin zamaninda teshisin 6nemi vurgulanmuistir.

Bu ¢alismalardan farkli olarak Rovers ve ark.nin
yaptigi calismada, OME Oykiisii olan ve olmayan iki
grup arasinda kapsamli dil degerlendirmesinde
onemli bir farklilik gorilmemistir.’® OME’li ¢ocuk-
larda kullanilan ventilasyon tiiplerinin ise dil gelisimi
tizerinde anlamli bir etkisi bulunmamugtir.

OME’nin konusma sesi bozukluklariyla birlikte
goriildiigiine dair ¢cok sayida ¢alisma bulunmakta-
dir. #5152 Savag, OME Oykiilii gocuklarda konusma
sesi bozuklugunun daha yiiksek siklikta gorildigiinii
ortaya koymustur.*® Orta kulak iltihabi 6ykiisii olan
cocuklarda fonolojik siirecler orta kulak iltihab1 0y-
kiisli olmayan ¢ocuklara gore daha fazla gecikme egi-
limindedir.’! Yasamin ilk yilinda, dile 6zgti fonolojik
temsillerin edinilmesi i¢in kritik bir donem olduguna
dair giiglii kanitlar vardir.™*>* Fonolojik geligim, ilk
sozciiklerden 6nce aglama ve diger vokalizasyonlarla
birlikte baglar. Bu donemde sik gegirilen OME nin
neden oldugu isitsel girdideki bozulma ve dalga-
lanma sonucu ¢ocuklar bilgiyi fonolojik ¢alisma bel-
leklerine eksik ve yanlis kodlayabilir. Bu da hatal
veya yetersiz fonolojik sézcilik temsillerine yol aga-
bilir. Boylece ¢ocuklar bu sozciikleri yanlis tiretebil-
mektedir.>

Fonolojik ve sozciiksel gelisim karsilikl bir se-
kilde ortlismektedir. Ana dildeki fonem karsitliklari-
nin ayirt edilmesi, sozclik anlamlarinin 6grenilmesi
i¢in bir temel olusturur.> 6-12 aylik bebeklerin fonem
kontrastlarini ayirt etme becerisinin, iki yasindaki
sozcik dagarcigiyla iligkili oldugu gosterilmistir.*
Boylece, OME nedeniyle yasanan fonolojik gecik-
menin sozciiksel gelisimi de etkileyecegi diisiiniil-
mektedir.

Konusma sesi bozukluklari bireyin anlasilabilir-
ligini olumsuz yonde etkileyerek sosyal iletisim prob-
lemlerine neden olabilmektedir.’® Bu durum,
konusma sesi bozukluguna sahip ¢ocuklarin OME
acisindan da taramasinin gerekliligini desteklemek-

tedir.

Erken donem isitsel islemleme becerilerinin dil
gelisiminde dnemli rol oynadig1 birgok calisma ile

107

desteklenmistir.*>*”>% Cocuklarda OME’nin neden
olabilecegi atipik isitsel islemlemenin iletisimin etki-
lendigi diger bozukluklarla da iligkili olabilecegi bu-
lunmustur (disleksi, kekemelik veya otizm spektrum
bozuklugu).’#? Adesman ve ark., dikkat eksikligi ve
hiperaktivite bozuklugu olan ¢ocuklarla 6grenme
giicligii olan ¢ocuklari orta kulak ge¢misleri agisin-
dan karsilastirmis, okul dncesi yasanan orta kulak
problemleri daha sonraki donemlerdeki dil problem-
leriyle iligkilendirilmistir.%* Bu ¢alisma sonucunda,
okul ¢agindaki ¢ocuklarda gegcirilmis orta kulak prob-
lemlerinin, 6grenme gii¢liigiinden bagimsiz olarak hi-
peraktivite ve dikkat eksikligiyle iligkili olabilecegi
diistiniilmiistiir.

Goriildiigii izere OME’nin dil ve konusma edi-
nimi lizerindeki etkileri ¢aligmalar arasinda kismen
farklilik gostermektedir. Bir¢cok ¢alismada OME’li
cocuklarin dil ve konugma gelisiminin gecikmis veya
atipik oldugu yoniinde sonuglar elde edilmis olsa da
bu iliskinin gozlenmedigi ¢aligmalar da mevcuttur.*
OME’li ¢ocuklarda dil gelisimine iligkin farkli bul-
gularin elde edilmesinin nedeni, OME popiilasyonla-
riin heterojenligi olabilir. Ayrica, OME’nin dil
gelisimine etkileri standart dil testlerinde tespit edi-
lemeyip yalnizca dilin bazi alt siireglerinde ortaya ¢1-
kiyor olabilir. Bu farkliligin bagka bir nedeninin de
bireysel ve ¢evresel faktorlerin ¢ocuklarin dil geli-
simi lizerindeki etkisi olabilecegi diistinilmustiir.

OTITiS MEDIANIN MUZIK ALGISI UZERINE ETKISI

Perde, ritim, melodi ve tin1 gibi temel bir dizi bile-
seni igeren miizikal uyaranlarin anlam kazanmasiyla
miizikal alg1 olusur. Perde algis1 ses uyaranimin fre-
kansini analiz etme becerisine, ritim ses notalarinin
ve sessizliklerin melodiler arasindaki iligkisine daya-
nirken, melodi genellikle bir dizinin perde deneyimi
olarak tanimlanir. T, farkli miizik enstriimanlari-
nin ayn1 siddette ve perdede sundugu ses farki olarak
tanimlamaktadir.* Isitmenin etkilenmesiyle enstrii-
manlar1 ayirt etmek zorlagabilmekte ayn1 zamanda
sesler bozulabilmekte ve melodileri tanimak zorlasa-
bilmektedir.®> 6-8 yas arasindaki OME’li bireylerin
“Montreal Battery of Evaluation of Music Abilities”
testi ile degerlendirildigi bir calismada, OME’li bi-
reylerde miizikal becerilerin etkilendigi gozlenmis-

tir.?
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[l SONUC

OME, cocuklarda yasamin ilk doneminde sik¢a kar-
silagilan bir durum olup orta kulakta akut enfeksiyon
belirtileri olmadan biriken sivi ile karakterizedir.
OME vakalarmin %51 ini bes yas altindaki ¢ocuklar
olusturmaktadir. Etiyolojisinde ise basta iist solunum
yollar1 enfeksiyonu olmak iizere alerji, kraniyofasi-
yal anomali ve immiin yetmezlik gibi faktorler rol oy-
namaktadir. OME c¢evresel akustik uyaranlarin
koklea ve diger yapilara iletimini zorlastiran gegici
veya kalict isitme kaybina neden olabilmektedir. Bu
kayiplar ise daha {ist sistemleri ve becerileri etkile-
yebilmektedir.

Geligimin kritik donemlerinde uzun siireli ve
tekrarlayan OME nin isitme sistemi tizerindeki etki-
leri arasinda olan sensér deneyimden mahrumiyet
onemli sonuglar dogurmaktadir. Literatiir incelendi-
ginde, OME’nin neden oldugu iletim tipi isitme kay-
binin igitme sisteminin g¢esitli seviyelerini etkiledigi
goriilmektedir. Bu alanda yapilan aragtirmalar
OME’li bireylerin sesin lokalizasyonu, binaural
isitme, temporal islemleme ve giiriiltide konusma al-
gis1 gibi SI becerilerinin olumsuz yonde etkilenebil-
digini ortaya koymustur.

Erken ¢ocukluk doneminde
OME’nin neden oldugu isitsel uyaran yetersizligi dil
ve konusma becerilerini de etkilemektedir. Kronik

stk gecirilen

OME genel dil gelisiminde gecikmeye neden olabi-
lirken dilin, dil testleriyle degerlendirilmeyen spesi-
fik alanlarini da etkileyebilmektedir. Bu etkilerin
uzun vadeli olabilecegi de arastirmalarla gosterilmis-
tir. Bu ¢ocuklarda ayni zamanda konusma sesi bo-
zukluklari ve buna bagli olarak diisilk konusma
anlagilabilirligi daha sik goriilebilmektedir. Bazi ¢a-
lismalarda ise dil becerileri lizerinde anlamli bir et-
kinin olmadig1 gézlenmistir. Bununla birlikte kronik
OME oykiisiiyle iletisim becerilerinin iligkisine dair
yapilan c¢alismalarin sonuglar ¢esitlilik gosterdigin-
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den bu alanda yapilacak yeni arastirmalarin literatiire
onemli katki saglayacagi diistinilmiistiir.

Calismalarda ortaya konulan olasi etkilerin az-
altilmas1 amaciyla koruyucu 6nlemler almak hastali-
gin seyri acisindan onemlidir. Ebeveynlere almalari
tavsiye edilen bu dnlemler arasinda en az 4 ay em-
zirme, sigara dumanina maruz kalmaktan kaginma-
nin oldugu goriilmektedir. Ayn1 zamanda giindiiz
bakim evlerine devam etme de otitis media ataklari-
nin sikligint etkileyebilmektedir.®® Bu konuda da
uygun tedbirlerin alinmasi énemlidir.

Ozetle, veriler géz 6niinde bulunduruldugunda
erken ¢ocukluk doneminde gecirilmis OME 0Oykiisii
cocuklarin isitme sisteminin ¢esitli basamaklarini et-
kileme potansiyeline sahiptir. Bu ¢ocuklarin Sii be-
cerilerinin kapsamli test bataryalariyla degerlendiril-
mesinin ayrica dil ve konusma becerilerinin kisa ve
uzun vadede takip edilmesinin dnemli oldugu goriil-
mektedir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma swrasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlar: yoktur.
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