
Modern yaflam›n bizlere hediyesi
olan bu son derece modern (!) sorunla-
r›n d›fl›nda, iflitme sorunlar›na yol açan
tabii ki baflka nedenler de var. Bunla-
r›n bafl›nda, iflitme duyumuzun da za-
mana yenik düflmesi geliyor. 

Presbiakuzi
Yafllanmayla birlikte görülen iflitme

kayb›na t›p dilinde “Presbiakuzi” ad›
veriliyor. Presbiakuziye neden olacak

flekilde iç kulakta ya da sinirsel meka-
nizmada görülen baz› de¤ifliklikleri ne-
yin tetikledi¤iyse henüz bilinmiyor.
Ancak, kal›tsal özellik tafl›yor olabile-
ce¤i düflünülüyor. S›kl›kla her iki ku-
lakta birden ayn› anda ve kademeli ola-
rak görülmesi nedeniyle, presbiakuzi
hastalar› iflitme duyular›n› yitirmekte
olduklar›n› fark edemeyebiliyorlar.

Yetiflkinlerde 65-75 yafl aras›nda
%30-35 oran›nda iflitme kayb› görülür-
ken, 75 yafl üzerinde bu oran %40-
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Sesler, yaflam›m›z›n önemli
bir parças›. Birbirimizi sesler-
le tan›yor, kendimizi seslerle
ifade ediyor, sesler arac›l›¤›y-
la iletiflim sa¤l›yoruz. Ancak,
kentlerin nüfusunu ifade eden
say›lar›n basamaklar› yüksel-
dikçe, kentlerin sesleri de
yükseliyor. Hemen hepimiz,
günün en az 1 saatini trafikte
geçiriyoruz. Trafi¤in gürültü-
sünün kulaklar›m›za (ve sinir-
lerimize) ne denli düflman ol-
du¤unu çok iyi biliyoruz. Ya
her gün ortalama 8 saatimizi
geçirdi¤imiz iflyerleri? Özellik-
le kalabal›k ve gürültülü ofis-
lerde çal›flanlar da iflitme so-
runlar› yaflama riskiyle karfl›
karfl›ya. Üstelik, etraftaki ses-
leri duymamak için kulakl›kla
müzik dinlemek de bir çözüm
de¤il. Hatta, kulakl›kla uzun
süre müzik dinlemenin -hele
ki yüksek sesle dinleniyorsa-
zarar› çok daha fazla. Uzman-
lar, bu yola baflvurmaktansa,
gürültünün kendisini ya da
maruz kalma miktar›m›z›
azaltma yoluna gidilmesini,
e¤er bu olas› de¤ilse de ku-
lakl›k yerine eczanelerde sat›-
lan steril kulak t›kaçlar›n› kul-
lanmam›z› öneriyorlar.
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50’ye ç›k›yor. Yafla ba¤l› iflitme kayb›n-
da daha çok tiz seslerin duyulmas›nda
s›k›nt› yaflan›yor. Bu nedenle de kifli,
yan› bafl›nda çalan telefonun yüksek
frekanstaki sesini duymakta zorluk çe-
kebilirken, d›flar›da yoldan geçen bir
kamyonun düflük frekanstaki sesini
çok daha rahat iflitebiliyor. Benzer fle-
kilde daha düflük perdedeki erkek ses-
leri daha kolay anlafl›l›rken, tiz kad›n
seslerinin anlafl›lmas›nda güçlük yafla-
nabiliyor.

Tinnitus
Kulak ç›nlamas› olarak da adland›r›-

labilecek olan tinnitus, uzun süreyle
afl›r› gürültüye maruz kalma sonucun-
da ortaya ç›k›yor. Yüksek düzeyde ses
ç›karan ifl makinelerinin kullan›ld›¤›
inflaat ve tar›m gibi sektörlerin çal›flan-
lar›, tinnitus riskiyle karfl› karfl›ya. Mü-
zisyenler ve ses düzeyi yüksek bar, dis-
ko gibi ortamlarda çal›flanlar (ya da bu-
raya çok s›k giden kifliler) da risk gru-
bunda hemen akla gelen ikinci kesim.
Çok yüksek ses, bazen kulakta ç›nla-
ma ya da t›slama gibi seslere yol açabi-
liyor. 

Otoskleroz: 
Orta kulakta yer alan kemikçiklerin

boyutlar›nda meydana gelen de¤iflik-
likler, ses dalgalar›n›n kulak içindeki
yolculu¤unda aksakl›klara neden ola-
biliyor. Hastal›k kendini düflük fre-
kansl› seslerin iflitilmesinde güçlük,
kulaklarda ç›nlama ve bafl dönmesi ya
da denge kayb› gibi yan etkilerle göste-
riyor. Otosklerozun da nedeni tam ola-
rak bilinmiyor, ama k›zam›k gibi virüs
kökenli hastal›klarla iliflkisini gösteren
baz› kan›tlar bulunuyor. Kemikçikler
üzerinde yap›lan ameliyat›n, hastal›¤›
tamamen iyilefltirebilme olas›l›¤›n›n ya-
n›nda, çok nadiren de olsa, daha ciddi
iflitme kayb›na neden olma riski de bu-
lunuyor. Bu nedenle, iflitme kayb› ka-
bul edilebilir boyutlarda oldu¤u sürece
ameliyat seçene¤i yerine iflitmeye yar-
d›mc› ayg›tlar›n kullan›m› yoluna gidi-
liyor.

Kal›tsal temeli oldu¤u düflünülen
bu hastal›k, s›kl›kla en sondaki kemik-
çi¤in (üzengi) hareket yetene¤inin
azalmas› sonucu ortaya ç›k›yor. Arafl-
t›rmalar, otosklerozun daha çok orta
yafll› beyaz bayanlarda görüldü¤ünü

gösteriyor. Baz› kaynaklar, ünlü Al-
man besteci Beethoven’›n da bir otosk-
leroz ma¤duru oldu¤unu iddia ediyor.
Otoskleroza neden olan genlerin ta-
n›mlanmas› amac›yla yürütülen gene-
tik çal›flmalar›n yan›nda, hastal›¤›n tefl-
hisi için yeni tekniklerin gelifltirilmesi-
ne de devam ediliyor.

‹flitme Siniri Nöropatisi:
‹flitme siniri nöropatisi (sinir doku-

su bozuklu¤u), di¤er sorunlara oranla
daha az görülen, ancak buna karfl›n
her yafl grubunda ortaya ç›kabilen bir
rahats›zl›k. Nöropatide sesler iç kula¤a
kadar sorunsuz bir flekilde ulafl›yor.
Bu nedenle, iflitmede farkl› dereceler-
de kay›p görülmesi olas›l›¤›n›n yan›n-
da, herhangi bir aksakl›k görülmemesi
olas›l›¤› da söz konusu. Burada esas
sorun, içkulaktan beyne giden sinirde-
ki iletim bozuklu¤undan kaynaklan›-

yor. Bu da, kiflinin konuflmalara karfl›
alg›s›n›n zay›f olufluna ve söylenenleri
anlayamay›fl›na yol aç›yor. Bazen de
kifli, seslerin içerisinden kelimeleri se-
çip alg›layamayabiliyor. Ancak, kiflinin
bu ipuçlar›n› de¤erlendirmesi bazen
güç olabiliyor. En kesin sonuçlar, bey-
nin seslere karfl› tepkisini görüntüle-
meye olanak tan›yan ABR (Auditory
Brainstem Response) ve çok hassas bir
mikrofon yard›m›yla iç kulaktaki tüyle-
rin sese tepkisini ölçmeye dayanan OA-
E (Otoacoustic Emission) testlerinin
birlikte kullan›lmas› yard›m›yla al›nabi-
liyor. Bu testler tamamen a¤r›s›z-ac›s›z
olmalar› sayesinde, yeni do¤anlara bile
uygulanabiliyor.

‹flitme siniri nöropatisine yol açan
birden fazla etken oldu¤u düflünül-
mekle birlikte, bu etkenler hâlâ tam
olarak anlafl›labilmifl de¤il. Baz› du-
rumlarda iç kulakta bulunan ve iflitme
sinirinin uyar›lmas›ndan sorumlu olan
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‹flitme için öncelikle gereksinim duyulan yap› bir d›fl kulak. Kulak kepçemizin toplad›¤› ses dalga-
lar›, d›fl kulak yolundan geçerek ilk olarak kulak zar›m›za (timpanik zar) ulafl›yor ve burada titreflim-
ler yarat›yor. Bu titreflimler, kulak zar›n›n hemen ard›nda bulunan orta kula¤›m›z›n 3 küçük kemi¤i
(çekiç, örs ve üzengi) arac›l›¤›yla “koklea” ad› verilen salyangoz biçimli organc›¤a ulafl›yor. ‹ç kulak-
taki koklean›n en büyük özelli¤i, içinde bulunan s›v› ve bu s›v›dan ses titreflimlerini alan tüysü hüc-
reler. Bu tüysü hücreler, kokleaya ulaflan iflitme sinirini uyar›yor ve bu impuls, beynin korteks bölge-
sine do¤ru yolculu¤una bafll›yor. Kortekse ulaflan impuls, burada seslere tercüme ediliyor. Özet flekil-
de anlatt›¤›m›z bu sistemin elemanlar›ndan herhangi birinde meydana gelen yap›sal ya da ifllevsel bo-
zukluk, iflitme duyusunda sorunlara yol aç›yor.

Nas›l ‹flitiyoruz?

Örs

Duyu Sinirleri

Koklea (Salyangozcuk)

Orta Kulak Bofllu¤u

Östaki Borusu

Östaki Borusu

Üzengi

Çekiç

Üzengi

Kas

D›fl Kulak Kanal›
(‹flitme Yolu)

Kemik

Timpanik Zar (Kulak Zar›)
A

B

Timpanik Zar (Kulak Zar›)

Örs
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tüylerde hasarlar oluflabilirken, baz›
durumlarda da tüyler ve iflitme siniri
aras›nda iletiflim sorunlar› yaflanabili-
yor, ya da her ki sorun bir arada görü-
lebiliyor. ‹flitme sinirinde nöropati gö-
rülen baz› kiflilerde, vücudun baflka
bölgelerinde de nörolojik (sinir doku-
suna iliflkin) hastal›klar görülebiliyor.

Çocuklardaysa, iflitme siniri nöropa-
tisiyle iliflkilendirilen çok say›da hasta-
l›k var. Erken do¤an ya da do¤um s›ra-
s›nda oksijen yetmezli¤i yaflayan be-
beklerle, do¤umdan hemen sonra sar›-
l›k gibi baz› hastal›klar› geçiren çocuk-
larda risk daha yüksek. Gebelikte kul-
lan›lan baz› a¤›r ilaçlar da bebekte iflit-
me sorunlar›n›n ortaya ç›kmas›na ne-
den olabiliyor. ‹flitme siniri nöropatisi
teflhisi koyulan baz› bebekler, 1-2 y›l
içinde normal geliflim göstermeye ve
konuflmaya bafllayabiliyorlar. Baz› be-
beklerdeyse durum bunun tam tersi
olabiliyor. Bu tip bir iflitme aksakl›¤›,
eriflkinlerde de iyiye ya da daha kötü-
ye gidebiliyor, ya da yaflam boyu dalga-
lanma gösterebiliyor.

Ménière Hastal›¤›:
‹ç kulaktaki s›v›n›n miktar›ndaki

azalma ya da art›fl nedeniyle ortaya ç›-
kan bu hastal›k, bafl dönmesi, vertigo
ve kulakta ç›nlama hissi gibi belirtiler-
le kendini gösteriyor. Kulakta a¤r› ya
da bas›nç hissiyle birlikte ara s›ra iflit-
me güçlü¤ü yaflanmas›na da neden
olabilen hastal›k, virüs nedenli hatsal-
l›klar ya da gürültü kirlili¤i nedeniyle
ortaya ç›kabiliyor. Bilinen bir tedavisi
henüz olmamas›na karfl›n, etkileri ha-
fifletici ilaç tedavileri uygulanabiliyor.
Vertigo flikayeti sürekli ve çok rahats›z
edici olan hastalarda, ameliyat ve anti-
biyotik destekli tedavi de  baflar›l› so-
nuç veriyor. Hastal›¤›n görülme s›kl›¤›
oldukça yüksek. Tarihte Ménière has-
tas› oldu¤u düflünülen ünlüler aras›n-
da Charles Darwin, Vincent Van Gogh,
Jonathan Swift ve Emily Dickinson bu-
lunuyor.

Usher Sendromu:
Usher sendromuna sahip kiflilerde

en s›k görülen belirtiler iflitme kayb›
ve görüflün zamanla yitirilmesine ne-
den olan kal›tsal bir göz rahats›zl›¤›
olan retinitis pigmentosa. Bu iki duru-
mun bir arada yer almas› son derece

nadir oldu¤u için, bu kiflilerde Usher
sendromunun varl›¤› kolayca tespit
edilebiliyor. Baz› hastalarda, bu belirti-
lere ek olarak denge kayb› da görüle-
biliyor. 

Kal›t›m yoluyla anne-babadan geçen
Usher sendromu, otozomal çekinik
özellik tafl›yor. Bu da flu demek: hasta-
l›ktan sorumlu genler, üreme hücrele-
rinde de¤il vücut hücrelerinde yer al›-
yor (otozomal) ve hastal›k, yaln›zca
hem anneden hem de babadan bu ge-
nin al›nmas›yla ortaya ç›kabiliyor (çe-
kinik). 

Bu hastal›¤›n da henüz bir tedavisi
olmad›¤› için, sendromun görüldü¤ü
kifliler, günlük yaflamlar›na, teknoloji-
nin sundu¤u olanaklar dahilinde de-
vam ediyorlar.

Waardenburg
Sendromu:

Farkl› derecelerde iflitme kayb›na
ek olarak saçlarda ve gözlerde renk
bozukluklar›yla kendini gösteren bu
genetik sendromsa, Usher sendromu-
nun aksine bask›n özellikte. Yani, sen-
dromun ortaya ç›kmas› için anne-
den ya da babadan al›nan
tek bir gen bile yeter-
li. Waardenburg
sendromuna sa-
hip kiflilerde çok
s›k rastlanan bir
özellik, bir gö-
zün kahveren-
giyken di¤er gö-
zün mavi renkli olu-

flu. Baz› kiflilerdeyse, ola¤and›fl› par-
lakl›kta mavi gözler görülebiliyor. Göz-
lerdeki bu renk farkl›l›¤›n›n yan›nda,
saç renginde de bir ola¤and›fl› renklilik
ya da çok genç yafllarda bile beyaz-gri
renkli perçemler görülebiliyor. ‹ki tipi
bulunan bu sendromun ortaya ç›kma-
s›nda rol oynad›¤› bilinen dört gen var.

Pendred Sendromu:
Bir di¤er kal›tsal iflitme kayb› olan

Pendred sendromu da, her iki ebe-
veynden de hastal›¤a ait gen al›n›rsa
ortaya ç›k›yor. 7 numaral› kromozo-
mun üzerinde yer alan bir gendeki mu-
tasyon sonucu ortaya ç›kan sendrom,
çocuklarda çok erken yaflta iflitme kay-
b›na neden oluyor ve tamamen sa¤›rl›-
¤a kadar gidebiliyor. Hastalar›n ço¤un-
da, tiroit bezinde afl›r› büyüme sonucu
guatr hastal›¤› ve çeflitli derecelerde
denge kay›plar› da görülüyor.

...ve Di¤erleri:
Virüs ya da bakteri kökenli hastal›k-

lar, kalp rahats›zl›klar›, kafatas› yara-
lanmalar›, baz› travmalar ve tümörler

de iflitme sorunlar›na yol açabili-
yor. Bu tümörlerden en iyi

bilineni de, sinir hüc-
relerinin etraf›n› sa-

ran Schwann hüc-
relerinin normal-
den fazla ço¤al-
malar› sonucu
ortaya ç›kan iflit-

sel nöroma.
Baz› ilaçlar da
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Biliyor muydunuz?
Halk aras›nda kulak-burun-bo¤az ola-

rak bilinen t›p dal›n›n as›l ad›n›n otolarin-
goloji ya da otorinolaringoloji oldu¤unu
ve asl›nda “kulak-burun ve g›rtla¤a ait”

anlam›na geldi¤ini biliyor muydu-
nuz?
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kullan›mlar› s›ras›nda ya da sonras›n-
da ani iflitme kay›plar›na neden olabili-
yorlar. T›p araflt›rmac›lar›n›n 100’ün
üzerinde nedeni olabildi¤ini varsayd›k-
lar› ani iflitme kayb›, özellikle y›lan ›s›-
r›klar› gibi baz› ola¤and›fl› durumlarda
görülüyor. Ancak, zaman›nda müdaha-
le edilirse, nedene göre steroid kullan›-
m› ya da kula¤›n içindeki hava ve kan
dolafl›m›n› rahatlatan karbojen (oksi-
jen ve karbondioksit gazlar› kar›fl›m›)
solunumu tedavisiyle, s›kl›kla 3 gün ile
birkaç hafta aras›nda atlat›labiliyor. 

‹flitme kayb›na neden olan bir di¤er
s›k görülen durumsa otitis media bafl-
ta olmak üzere kulak enfeksiyonlar›.
Kulak enfeksiyonlar›, orta kula¤› g›rt-
lak bofllu¤una ba¤layan kanallar olan
östaki tüplerinde yang› ve fliflkinli¤e
neden olabiliyor. Bu kanallar enfeksi-
yon nedeniyle fliflerek t›kand›¤›nda,
kulaktaki bas›nç dengelenemiyor ve
geçici iflitme kay›plar› yaflanabiliyor.
Bu durum, bebeklerde ve küçük ço-
cuklarda daha s›k görülüyor ve tedavi
edilmemesi durumunda, nadiren de ol-
sa, daha ciddi durumlara neden olabi-
liyor. Bu nedenle de, özellikle bebek-
lerde kulak ak›nt›s›na ya da kulaklar›
çekifltirmeyle birlikte a¤lama gibi dav-
ran›fllara dikkat etmek gerekiyor.

Sesleri daha yüksek hale getiren
iflitme ayg›tlar› ya da radyo-televizyon-

telefon gibi iflitsel aletlere tak›labilen
ses yükseltici düzenekler, iflitme so-
runlar›na belirli bir ölçüye kadar çö-
züm getirebiliyor. S›k baflvurulan di-
¤er bir teknikse kokleaya tak›lan imp-
lantlar. 3 parçadan oluflan bu ayg›tlar-
da, kula¤›n hemen arkas›na tak›lan
bafll›k mikrofon ve verici tafl›yor. Mik-
rofonun alg›lad›¤› sesler verici arac›l›-
¤›yla belde ya da cepte tafl›nabilen bir
konuflma ifllemcisine aktar›l›yor. Bu ifl-
lemci de, ses dalgalar›n› özel bir sinya-
le dönüfltürerek, kula¤›n arkas›ndaki
deri alt›na yerlefltirilen al›c›ya gönderi-
yor. Son olarak da, deri alt›ndaki al›c›
bu sinyalleri beyine iletiyor. Bu tip ay-
g›tlar›n seçiminde önerilen yol, uzman
bir doktorun dan›flmanl›¤›na baflvurul-
mas›. Çünkü, iflitmeye yard›mc› ayg›tla-

r›n ya da implantlar›n bir k›sm›, yaln›z-
ca baz› hastalarda olumlu sonuçlar ve-
rebiliyor.

Bu arada, çeflitli iflitme aksakl›klar›-
n›n genetik kökenlerinin araflt›r›lmas›
da, insan genom projesinin tamamlan-
mas›yla birlikte h›z kazanan konular-
dan. Öncelik tabii ki do¤ufltan gelen ya
da aniden ortaya ç›kan ola¤an iflitme
kayb›na veriliyor. Bu alanda yap›lan
çal›flmalar aras›nda 2005 y›l›nda ta-
mamlanan bir projenin verileri, suçu
en son salyangoz cisimci¤inde yer alan
tüylü hücrelerin üzerine b›rakt›. An-
cak, di¤er iflitme bozuklu¤u ya da kay-
b› tipleri konusunda da genetik çal›fl-
malar yürütülüyor. Araflt›rmac›lar,
özellikle iflitme siniri nöropatisi, otosk-
leroz ve Usher sendromunun kal›tsal
kökenleri konusunda çal›fl›yorlar.
Amaç, öncelikle bu durumlara neden
olan gen bölgelerinin tamam›n›n ta-
n›mlanmas›, daha sonra da bu gen böl-
gelerinin iflleyifl mekanizmalar›n› ve te-
tikleyici unsurlar›n anlafl›labilmesi. Ör-
ne¤in, araflt›rmalar›n bafllamas›ndan
bu yana, Usher sendromundan sorum-
lu olan 12 gen bölgesi bulundu ve
bunlar›n 7 tanesinin içerdi¤i genler ile
ifade ettikleri proteinler tan›mland›,
2003 y›l›nda da R245X olarak adland›-
r›lan bir nokta mutasyon tipi bu liste-
ye eklendi.

Belki bir sonraki aflama da, genetik
testlerle hastal›¤›n teflhis edilerek yine
genetik tekniklerle tedavi edilmesi ola-
cak. Ama ne kadar yak›n gelecekte,
kim bilir...

D e n i z  C a n d a fl  

Kaynaklar
http://www.nidcd.nih.gov/health/hearing/
http://auditoryneuropathy.com/ANindex.html
http://www.emedicine.com/ped/topic1692.htm
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SSeess  ‹‹flfllleemmcciissii
• Çevreden gelen sesleri yakalar
•Sesleri say›sal bilgilere dönüfltürür
•Bir anten ya da bafll›k arac›l›¤›yla
implanta iletir
•Bafll›kta ve implantta yer alan 2 m›knat›s
yard›m›yla konumu sabit kal›r

‹‹mmppllaanntt
•‹letilen bilgileri elektrik
sinyallerine dönüfltürür
•Bu sinyalleri, iç kulakta
bulunan elektrot düzene¤ine
gönderir

EElleekkttrroott  DDüüzzeennee¤¤ii
•Çok küçük elektrotlardan
oluflan bir düzenek
arac›l›¤›yla, elektrik
sinyallerini iflitme sinirine
getirir.
•‹flitme sinirinin tafl›d›¤› ses
bilgileri, beyne iletilir ve
burada "duyma" gerçekleflir.
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