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OZET

Itfaiye erleri, yogun is yiikii ve hayati tehlike arz edecek olaylarla bire bir karsilasmalari
nedeni ile stres diizeyi yiiksek bir meslek grubudur. Stres diizeyi yliksek mesleklerde

calisanlarin ses kalitesinin etkilendigi bilinmektedir.

Bu tez ¢aligmasinda stres diizeyini 6lgmek amaciyla ASO (Algilanan Stres Olgegi) anketi
kullanilmistir. Elektroglottografi cihazi ve Laryngograph Speech Studio programi kullanilarak
itfaiye erlerine ses olgiimii yapilmistir. Arastirmanin evrenini, Avcilar ve Kirag Itfaiye
Istasyonunda calisan 25 itfaiye eri olusturmaktadir. Calismaya katilan tiim bireyler erkektir.
Calismada elde edilen akustik analizlerde temel frekans (F0), % Jitter ve % Shimmer, MFZ
parametreleri ile ASO puanlar1 ve demografik anket verileri SPSS istatistik programi

kullanilarak karsilastirildi.

Calismamizda sigara kullanan ve kullanmayan bireyler arasinda hijyen Oncesi ve
sonrasinda yapilan pertiirbasyon parametrelerine gore FO ve %jitter parametrelerinde istatiksel
olarak anlamli bir fark gézlenmemistir (p>0.05). Stres puan1 yiiksek bulunan bireylerin sadece
genis bantta F1 /I/ 6l¢iimiinde negatif yonde anlaml bir iliski goriiliirken, diger degerlerde
anlamli bir farklilik gozlenmemistir. Bunun nedeni, pandemi doneminin getirdigi

kisitlamalardan dolay1 calismaya katilan goniillii kisi sayisinin azlig1 olabilir.

Calismamiza katilan bireylerin stres diizeyleri karsilastirildiginda ise dar ve genis bantta
shimmer /I/ harfi dlglimiinde anlamli fark bulunmustur. Buna gore, stres diizeyi yiiksek
olanlarin dar ve genis bantta shimmer /I/ Slglimleri, stres diizeyi diisiik olanlara gore daha

diistiktiir.

Calismamizin sonunda elde edilen veriler degerlendirildiginde itfaiye erlerinin i
ylikiiniin hafifletilmesiyle birlikte stres diizeylerinin en aza indirilmesi i¢in terapi ve etkinlikler
diizenlenmesinin faydali olacag: diisiiniilmektedir. Ses kalitesinin korunmasi i¢in dogru nefes

alma ve sesi diizgiin kullanma konusunda egitim programlari olusturulabilir.

Anahtar Sozciikler: Elektroglottografi, Itfaiye, Stres, Ses Analizi



ABSTRACT

Firefighters are under hihg level of stress because of facing with life-threatening events
and heavy work load. It is known that the sound quality of employees is affected in occupations
with high stress.

In this thesis study, PSS (Perceived Stress Scale) questionnaire was used to measure the
stress level. Electroglottography (EGG) and Laryngograph Speech Studio program sound
measurements were made to firefighters. The universe of the research was Avcilar and Kirag
Fire Department. It consists of 25 firefighters working at the station. All individuals
participating in the study were male. In the acoustic analyzes obtained in the study, the
fundamental frequency (FO0), % Jitter and % Shimmer, MFZ parameters, PSS scores and
demographic survey data, compared using SPSS statistical program. In our study, the pre-
hygiene and perturbation parameters made after the FO and %jitter parameters, statistical results
were obtained. No significant difference was observed (p>0.05). Individuals with a high stress
score. In the broadband F1 /I/ measurement, there is a negative significant relationship, while
in other values no significant difference was observed. Because of the pandemic period
limitations, the number of volunteers participating in the study may be low. When the stress
levels of the individuals participating in our study were compared, there were significant
difference in narrow and broad bands. A significant difference was found in the shimmer /1/
letter measurement. Accordingly, the stress level is high shimmer /I/ measurements in narrow

and wide bands of those with low stress levels were more is low.

When the data obtained at the end of our study is evaluated, the job therapy and activities
to minimize stress levels along with alleviating the burden of regulation is thought to be

beneficial. Training programs can be created on how to breath correctly and use sound properly.

Keywords: Electroglottography, Fire Department, Stress, Sound Analysis
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GIRIS
Duygularin ifade edilmesi i¢in en kusursuz aragtir ses (Hollien, Green ve Massey
1994). Ses tellerinin, duygu degisimlerinden de etkilendigi bilinmektedir. Sesin
olugsmasina, birden fazla organ ve yapr yardimci olmaktadir. Solunum, vibrator ve
rezonatOr ti¢lii sisteminin birbiriyle uyumuyla ses ortaya ¢ikar (Morrison ve Rammage

1994). Dogru soluk alisveris, vokal kordlarin diizgiin bir sekilde agilip kapanmasini
saglayarak sesin siddetini ve kalitesini belirlemis olur (Yigit 1998).

Koufman J.A. (1995), kisilerin meslekleri geregi ses kullanimina duyduklari

ihtiyaca gore 4 siniflandirma yapmustir;

1) Seckin Ses Kullanicilari: Seslerindeki en ufak degisiklik mesleki olarak

kendilerini etkiler (opera sanatgilari, ses sanatgilari, aktorler vs.).

2) Nitelikli Ses Kullanicilart: Orta derecedeki ses sorunlari mesleklerini etkiler

(6gretmenler, imamlar, spikerler vs.).

3) Nitelikli Ses Kullanicilari: Ciddi ses sorunlari mesleklerini etkiler: (avukatlar,

doktorlar, is kadinlari, is adamlar1 vs.)

4) Mesleki Ses Kullanmayanlar: Herhangi bir ses sorunundan mesleki olarak

etkilenmeyenler (masa bas1 memurlar, terziler, laborantlar vs.).

Stres, ruhsal ve bedensel problemlere sebep olarak giinliik hayatimiz1 olumsuz
yonde etkilemektedir (Aysal 2014). Is ortamindaki stres, kisinin ruhsal sorunlar
yasamasina ve is giicii kaybina sebep olmaktadir (Kuscu 2006).

Itfaiye erleri, siklikla hayati énem arz eden tehlikelere maruz kalmaktadir.
Yogun dumana maruziyet, yiiksek 1siya bagl yaniklar, gociik altinda kalan, trafik
kazasinda sikisan kisiler ile veya oliimciil kazalarla bire bir ilgilenmektedir. Bu durum
psikolojik rahatsizliklara ve stres yogunluguna sebep olmaktadir. Yogun dumana
maruz kalan bireyin solunum yollarinda goriilecek rahatsizliklar icerisinde bogazda
tahris de vardir. Bogazdaki tahris, vokal kordlari olumsuz yonde etkileyerek ses

kalitesini etkileyebildigi diistiniiliir.

Ses degerlendirmelerinde subjektif ve objektif yontemler kullanilir. Objektif ses
degerlendirmelerinde  bilgisayar destekli akustik ses analizi, aerodinamik
degerlendirme, vibrasyon degerlendirme yontemleri vardir. Bilgisayar destekli

objektif akustik Olglimler hizli veri elde etmeyi saglayan, ucuz ve noninvaziv



yontemlerdir. Bu calismada akustik analizlerde Elektroglottografi (EGG)
(Laryngograph Micro Processor, EGG-D400, Wallington UK) cihazi kullanilmistir.
Akustik analiz programindan elde edilen FO, %jitter, %oshimmer ve HNR parametreleri

veri olarak kullanilmistir.

itfaiye erlerinin yogun is yiikii, beraberinde psikolojik rahatsizlik olarak stresi
beraberinde getirir. Duygularin, insanin ses tellerine de etkisi oldugu bilinmektedir.
Biz de calismamizda; stresin, itfaiye erlerinin ses tellerine nasil bir etki ettigini
gorebilmek i¢in Elektroglottografi (EGG) ile iinlii sesleri ¢ikarmasi istenerek analiz

yapmay1 amagcladik.



BIRINCi BOLUM
SES

1.1. Sesin Tanimi

Ses: Konusma sirasinda, bogumlanan sozciiklerle birlikte isitilen
0zgiil 6ge. Bu 08e: konugsma seslerinin yiiksekligini, niteligini, perdesini, siiresini,
bunlarin tiirlii oranlarda degisim ve karisimi ile meydana gelen sinirsiz ¢esitlemeleri
icerir (Taser, 1992). Ses tellerinin uzunlugu cinsiyete gore degisiklik gostermektedir.
Erkeklerde ortalama uzunluk 15-20 mm iken kadinlarda 9-13 mm arasindadir. Bu
farkliliga bagl olarak yetiskin erkeklerdeki temel frekans 105-135 Hz., yetiskin
kadinlarda ise 200-230 Hz. arasindadir (Boone, Mcfarlane, 2000).

Girtlak igerisine yerlesen ses tellerinin titresmesi sonucu ses olusur.
Olusan bu sese primer ton adi verilmektedir. insanin rezonans organlarma dolan
havayr konusma organlarinin destegiyle disar1 ¢ikarmasi olayi insan sesi olarak
adlandirilir (Sabar, 2008). Insan sesinde, akcigerler yani jeneratdr sistem enerjiyi;
larenks yani vibrator sistem primer ham sesi; rezonans bosluklar1 yani rezonatdr sistem

ise sesin kalitesini olusturan unsurlardir (Cura, 1990).
J Normal Ses;

Vokal kordlarin titresmesi sonucu ortaya ¢ikan perde, giirliikk, tin1 gibi vokal
kaliteyi belirleyen parametreler kiside sesi olusturur. Olusan bu ses sadece kisiye ait
oldugu i¢in herkeste farklilik gosterir. Bu farklilik, normal ses diye tarif edecegimiz
tek bir ses Ozelligi taniminda fikir ayriligina distilmektedir. Fakat bazi kriterler
“normal ses”i, normal olmayan sesten ayirt etmede yardimci olmaktadir (Boone,

Mcfarlane 2000; Fugain, Omor 1992).

Boone ve McFarlane (2000) aragtirmalarinda bazi kriterler olusturarak normal

sesin agagidaki 6zelliklerini siralamiglardir:

- Tizligi kisinin yas ve cinsiyetine uygun olmalidir.

- Yiiksekligi ne normal konusma esnasinda duyulmayacak kadar az, ne de
kendisine dikkat ¢cekecek kadar yiiksek olmadir.

- Giirtiltii ve ton bozuklugundan arinmis, hos bir ses kalitesi olmalidir.

- Konugma esnasinda rastgele degigsmeyecek sekilde tutarli olmalidir.



- Kisinin vurgularini, anlamim ve duygularimi ifadeyi olanakli kilan tizlik ve
yiikseklik degisikliklerine imkan taniyacak dlciide esnek olmalidir.
- Is ve sosyal hayatinda, giin i¢inde bozulmadan kullanabilecek kadar dayanakli

olmalidir.
1.2. Sesin Olusumu

Yurdakul’a gore; ses; karin, kaburga ve diyafram kaslarinin denetimi ve
desteginde, girtlaktaki ses tellerinin, akcigerlerden gelen havay: titrestirerek ses
dalgalarina doniistiirmesi ve bu ses dalgalarinin, gogiis, girtlak, agiz, geniz ve yiizdeki

(frontal ve nazal) siniis bosluklarinda tinlatilmasi ile olusur (Yurdakul, 2000).

Konusma sirasinda iretilen ses’e fonasyon denilir. Vokal kordlarin uzunluk,
gerginlik ve kalinlik ayarlarina gére, normal sartlarda olusan ses tonunun, frekans (ses
perdesindeki degisiklikler olarak algilanir), siddet (seslilik), siire ve kalitesinde
degisiklikler gortiliir. Ses liretimi ve algilanmasi sirasinda bu parametrelerin, tonlama
ve vurguda degisiklikler olusturmasina ragmen, aslinda vokal sesin larenksden ¢iktigi

anda fazla linguistik 6zellik tasimadigini soylemek dogru olacaktir (Ballenger, 2000).
1.2.1. Respirasyon

Respirasyon kana oksijen saglayip, kandaki karbondioksiti alan
solunum olaymin gerceklestigi asamasidir. Solunum sistemi organlar1 akcigerler,
soluk borusu, girtlak, yutak ve burundur. Solunuma yardimci organlar ise diyafram,

kaburgalar ve gogiis kaslaridir.

Dolasim sistemiyle ortaklasa goérev yapar. Gaz degisimini solunum,
gaz tasimay1 dolagim sistemi gerceklestirir. Soluk alma inspirasyon, soluk verme ise

ekspirasyon olarak isimlendirilmektedir (Arslan, 2010).
1.2.2. Fonasyon

Larenks, fonasyonun olusmasi i¢in ¢ok onemli bir géreve sahiptir.
Akcigerlere alinan havanin tekrar disari ¢ikmasi esnasinda vokal kordlarin (ses telleri)

hareketlenmesi sonucunda ortaya ¢ikan sese denir (Kaya, 2002).



1.2.3. Rezonans

Olusan bu primer tonun bir kaliba girerek her insanda farkli bir ses
tonunun ortaya ¢ikma evresidir. Rezonans organlarda giliclenen bu ses, farkli 6zellikler

kazanarak gelisir ve zenginlesir (Lieberman, 1977).
1.2.4. Artikiilasyon

Dudak, sert ve yumusak damak, dil ve disler araciligiyla sesin

sekillenip tiretilmesi artikiilasyon denir (Topbas, 2001).
1.3. Larenks Tanim

Larenks; yabanci cisimlerin hava yoluyla igeri alinmasi engelleyen,
yutma, Oksiirme, solunum gibi faaliyetlerde cok 6nemli vazifeleri olan bir yapidir

(Kog, 2004; Sasaki , Driscoll, Gracco 2000).

Larenks, kaslar1 ve baglar ile baglantili bir kikirdagin iskeletinden
olusur. Bu yapi, ses iiretimi i¢in ¢cok dnemli olan, larenksin mukoza kapli yiizeylerini
desteklemektedir. Larenksin en 6nemli mukoza kapl yapilarini ise; yalanci ses telleri,

ventrikiiller ve gergek ses telleri olusturur (Valvassori 1995).
1.3.1. Larengeal Iskelet

Bir mukozayla ortiilii olan larenksin temel yapisini, kas ve fibroelastik
doku tarafindan bir arada tutulan tiroid, krikoid ve bir ¢ift aritenoid kikirdak olusturur.
Larenksin temel fonksiyonlarmi intrensek kas sistemi saglar ve bu fonksiyonlar

ekstrensek kas sistemi ile desteklenir (Montgomery vd., 2004).

hvo‘dlkamlk epiglottis

Sekil 1. Larengeal Iskelet

Kaynak: (http://www.gbmc.org/anatomyandphysiology) Erisim:05/06/2017)



1.4. Ses Bozukluklari

Sesin kalite, rezonans, perde ve siddet olmak tizere dort 6zelligi vardir.
Wilson ses bozukluklarini, bu 6zelliklerden birinci derecede etkilenene gore, dort ana

gruba ayirarak incelemektedir.

* Ses Kkalite bozukluklar1 (Disfoniler): Ses bozuklugu veya ses kisikligi
denince akla ilk gelen bozukluklar bu gruba girmektedir. Sesin soluklu (nefesli,
breathy), diizensiz (rough, harsh), kisik (boguk, hoarse) olmasi disinda hi¢ olmamasi

(afoni) veya ses kirilmalar1 (fonasyon kirilmasi, voice break) bu grupta incelenir.

* Rezonans bozukluklari: Rezonans bozukluklari denince akla ilk olarak nazal
rezonans bozukluklart (rinofoniler) gelmekle birlikte, oral-faringeal rezonans

bozukluklar1 da goriilebilir.

* Perde (Pitch) bozukluklar1 : Bu gruba giren ses bozukluklarinda ses
kalitesinde veya rezonansta bir bozukluk s6z konusu degildir. Kisinin konusma sesi
ortalama temel frekansinin yasina ya da cinsiyetine uygun olmamasi, perde kirilmalari

(pitch breaks) ve perde ranjinin daralmasi gibi bozukluklar bu grupta incelenir.

* Siddet (Loudness) bozukluklari: Ses siddetinin ¢ok yiiksek veya ¢ok diisiik

olmasi yaninda siddet ranjinin daralmasi da bu grupta incelenir (Wilson, 1987).
1.5. Ses Analizi

Akustik analiz teknikleri, insan sesinin degerlendirilip hastaliklarin
tanisinda  kullanilmaktadir.  Objektif olan bu teknik, sesin siddetinin
degerlendirilmesinde, hastaliin takibi ve tedavisinde gilivenilir veriler sunmaktadir.
Akustik analiz programlari, konugma ve seslemenin orani, siliresi ve devamliligi
hakkinda nesnel veri elde etmeyi kolaylastirmakta ve klinik bulgulari destekleme
amagcl kullanilmaktadir (Koschkee, 1997).

Akustik analizde, sesin frekans, siddet, periodisite gibi akustik
ozelliklerini belirleyen parametreler incelenmektedir. Vokal kivrimdaki patolojiler,
rezonans bozukluklari, velofaringeal ve diger artikiilasyon bdlgesindeki degisiklikler
ses kalitesindeki degisikliklere paralel olarak akustik parametreleri de etkilemektedir.
Bu akustik degisimler sesin isitsel algisin1 tanimlamakta faydalidir. Akustik analiz,

sesin elektriksel sinyal ortaminda incelenmesi ile elde edilir. Objektif veriler



saglamaktadir ve hastaliklarin tedavi siirecinin igerisinde dnemli bir role sahiptir

(Bengisu, 2018).
Ses analizleri;
« Sesin normal veya patolojik oldugunu anlamak,
» Mevcut olan patolojinin derecesini belirlemek,
¢ Klinik tedavinin siire¢ ve sonucunu degerlendirmek,
* Cerrahi 6ncesi ve sonrasi objektif verileri dokiimante etmek,

* Hasta motivasyonu ve egitimine katki saglamak amacl uygulanir (Bakir,

2002).
1.5.1. Ses Analiz Yontemleri

Son yillarda kullanimi giderek yayginlasan ses analiz yontemleri, ses ile
ilgili bozukluklarin anlasilmasinda 6nemli bilgiler vermektedir. Ses analiz programlar:
sayesinde sesin normal olup olmadigini saptamak, varsa patolojinin derecesini be-
lirlemek ve mevcut olan patolojinin hangi mekanizmalar ile olustugunu daha iyi
anlayabilmek miimkiin olabilmektedir. Akustik analiz programlarinin 6nemli bir artisi
da istatistiksel degerlendirmeye olanak saglayan, objektif datalar ve rakamsal degerler
veriyor olmasidir. Boylece yapilan degerlendirmeler sonrasinda hastaya uygulanan
terapilerin etkisini degerlendirmek ve terapi sonrasinda seste olusan degisiklikleri

6lgmek ve sonuglari karsilastirmak da miimkiin olabilmektedir (Dejonckere, 2000).

Sesi degerlendirmek i¢in iki yonteme bagvurulur. Bu yontemler subjektif
ve objektif degerlendirmedir. Bu yontemleri kullanarak elde etmis oldugumuz

bulgular ses ile ilgili hastaliklarin tanisinda ¢ok 6nemlidir.
1.5.1.1. Subjektif Degerlendirme

Subjektif ses degerlendirmesinde dykii alma, algisal degerlendirme ve
psiko-akustik degerlendirmeler vardir. Subjektif degerlendirme belirli anket, skala
yada puanlama yontemleri kullanilarak, degerlendiren kisinin dinleyerek, isitme

duyusunu kullanarak gerceklestirdigi 6l¢iim yontemidir.



1.5.1.2. Objektif Degerlendirme

Objektif degerlendirme denilince bilgisayar destekli ve teknolojik
cihazlar ile yapilan Ol¢lim teknikleri akla gelir. Giinlimiizde bilgisayar ortaminda
gorsel veriler ve somut rakamlarla elde edilen, istenildiginde tekrar edilebilen objektif

analiz yontemleri tercih edilmektedir.
Objektif ses degerlendirme yontemleri;

Gorsel Dokiimantasyon Degerlendirme,

Ses Kivrimlarinin Vibrasyon Paternlerinin Degerlendirmesi,
Elektromiyografi Degerlendirme,

Aerodinamik Analiz,

Akustik Ses Analizi olarak siralanabilir (Bakir, 2002).

a > w N oE

Biz bu tez calismamizda kullandigimiz EGG cihazi ve akustik ses analizi

boliimiinii anlatacagiz.
1.5.1.2.1. Elektroglottografi

Elektroglottografi (EGG) larengeal hareketin degerlendirilmesinde
noninvaziv ve kolay bir yontemdir. Fonasyon esnasinda ses kivrimi temas
degisikliklerini ifade eden elektriksel empedans tabanli bir teknolojidir. Bu islemin
temel amaci; boyundaki elektriksel empedansin ses kivrimi temasi derecesinde
degisiklik gosterdigini goriintiilemektir. Tiroid lamina {izerine boyun cildine 2 elektrot
yerlestirilir. Larenksten bu elektrotlar vasitasi ile diisiik amplitiidli, yiiksek frekanslh
bir elektrik akimi gegirilir. Elektrik akimi elektrotlar arasinda her iki yonde hareket
eder ve boyun etkin olarak sabit bir akim arasinda rezistans olarak davranir. Ses
kivrimlarinin tam temasi sirasinda empedans (direng) distiktiir. Elektrik akimi
dogrudan glottisten gecer. Ses durumu, boynun ¢evresinde etkin voltajin azalmasina
yol acar. Bu voltaj degisiklikleri EGG sinyalinin temelini olusturur. Degerlendirmede
elde edilen dalga formlar1 glottogram olarak adlandirilir. Dalgalarin genlikleri vokal

kordlarin birbirlerine yaklasip uzaklagsmalarini gosterir (Woodson ve Cannito, 1998).

EGG cihazinin bilesenleri, ossilator, amplitiid dedektorii ve altin plak
elektrotlaridir. EGG’de duragan bir ossilator, yliksek frekansli alternatif akim
olusturur. Akimin frekansi genelde 2-5 MHz, akim1 10 mA veya daha az, voltaj1 ise
0,5 V civarindadir (Baken, 1992). Ossilatoriin olusturdugu akim, boyunda tiroid

centigin her iki tarafinda tiroid laminalarin iizerine yilizeyden tutturulan elektrotlara
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gider. Amplitiid dedektoriinde mevcut High Pass filter, yavas impedans
degisikliklerini eleyip, kisa siireli ani degisiklikleri amplifiye eder. Ciinkii fonasyon

sirasinda meydana gelen impedans degisiklikleri kisa stireli ve anidir (Titze, 1989).

EGG’de kisinin fonasyonu esnasinda bilgisayar ekraninda gozlenen ¢ikis
dalgas1 Lx olarak adlandirilir ve yukarida anlatilan nedenlerle vokal kord temas
alaninin bir fonksiyonu olarak goriilir (Rothenberg ve Mahshie, 1988). Vokal kord
hareketlerini zaman, glottal kapanma ve agilmanin derecesi agisindan inceleyen EGG
degerlendirmesinde, impedans degisikliklerinin neyi temsil ettikleri Onemlidir

(“Instruction Manual Electroglottograph Model”, 1995).

EGG sinyalleri temel frekans hakkinda objektif bilgiler saglar. Cerrahi
yontem Oncesi ve sonrasi veya terapi Oncesi ve sonrasi yapilan dl¢limler ile sesin
kalitesini Olgebilen standart objektif veriler sunar. Larenksin sag ve sol tarafina
yerlestirilen elektrotlar arasindaki elektriksel empedansin 6l¢liimii temeline dayanan
sistem vokal foldlarin addiiksiyon derecesi, fonasyon siddeti ve temel frekansi

hakkinda diizgiin dl¢timler saglar (Sataloff, 1991; Kilig, 2002).
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EGG Dalgasinin Genel Ozellikleri:

1. Elektroglottogram vokal kord temas alanin1 goreceli olarak gosterir.
Maksimum temas her zaman glotal kapanmanin tam oldugu anlamina gelmez.
2. Glottisin daralmas1 muhtemelen maksimum vokal temas saglanmadan

once meydana gelir. Bu nedenle kapanma olsa bile bunun tam anini1 belirlemek zordur.
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3. Fonasyon i¢in vokal kordlar arasindan hava akiminin gegmesi gerektigi
diistiniiliirse; fonasyon sirasinda glottal agilmanin oldugu kesindir; ancak havanin ilk

¢iktig1 anmi belirlemek olas1 degildir.

4, Acik (dekontakt) faz boyunca Lx dalgasinda bir diz goriilmesi ortaktir.

5. Lx amplitidiiniin  vokal siddetle gegerli bir korelasyonu
bulunmamaktadir.

6. Lx’in FO’1 vokal kordun FO’1na karsilik gelmektedir (Kent, 2004).

1.5.2. SES Analizinde Kullanilan Parametreler

1.5.2.1. Fundemantal Frekans: Vokal kordlarin saniyedeki titresim sayisidir.
Hertz (Hz) olarak ifade edilirken; erkeklerde ortalama 100-150 Hz kadinlarda 150-250
Hz arasindadir. Temel frekansin perseptiiel karsiligina ise “perde (pitch)”’
denmektedir (Koca ve Boyact, 1996).

1.5.2.2. Frekans Pertiirbasyonu

Diiz bir fonasyon esnasinda ideal olan frekansta degisiklik olmamasidir. Fakat
fonasyon sirasinda temel frekansta istem disi degisiklikler olur. Bu degisikliklere

“frekans perturbasyonu’’ ya da “jitter’” denir.

Mutlak jitter, ardisik periyodlar arasinda, mikrosaniyeler ile 6l¢lilen mutlak
farkin ortalamasina denir. Analiz edilen ses ornegindeki her periyodun, kendinden
sonraki periyodla farkinin mutlak degerinin ortalamasidir. Jitter (%) ise, iki ardisik
periyod arasindaki mutlak farkliligin, ortalama periyod sayisina boliinmesidir. Jitter
(%), mutlak jitterin temel frekansa bagl olarak degisiklik gOstermesini ortadan

kaldirmak i¢in kullanilir (Koca ve Boyact, 1996 ).

1.5.2.3. Amplitiid (siddet): Shimmer, ses amplitiidiinde sikluslar arasi kisa
stireli pertiirbasyonlart gostermektedir. Shimmer (dB), ardisik periyodlar arasindaki
amplitiid farki ortalamasinin 10. derece logaritmasinin 20 ile ¢arpilmasi ile elde
edilmekte ve dB ile ifade edilmektedir. Her periyodun tepe amplitiidii bir sonraki
periyodun tepe amplitiidii ile karsilastirihir ve dB cinsinden hesaplama yapilir.
Shimmer (%), ardisik periyodlarin amplitiidleri arasindaki farkin ortalamasinin,
ortalama amplitiide boliinmesi ile elde edilir ve analiz edilen ses 6rneklemesinin pik
degerler arasindaki kisa siireli degisimlerin goreceli bir degerlendirmesini saglar

(Koca ve Boyaci, 1996).
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1.5.2.4. Maksimum Fonasyon Siiresi

Tek nefeste cikarilabilecek en fazla ses siliresine maksimum fonasyon siiresi
denir. Maksimum fonasyon siiresini kisinin yasi, cinsiyeti, akciger yapisi, testteki
basarisi etkilemektedir. Maksimum fonasyon siiresinin yaklasik degerleri kadinlarda

15 sn, erkeklerde 20 sn ve ¢ocuklarda 10 sn’dir. (Koca ve Boyaci, 1996)
1.5.2.5. Harmonik/Giiriiltii Oran1 (HNR)

Kisa siireli periyod ve amplitiid varyasyonlarina ek olarak, vokal kordlarin
kapanmamasi ya da degisken olusu glottis boyunca hava kagagina neden olur ve bu
durumun akustik karakterine ise giiriilti denir. Harmonik giiriiltii orani, harmonik
spektral enerjinin harmonik olmayan enerjiye oranini ifade eder. Bu analiz edilen
sinyale ait genel bir degerlendirmedir. HNR, hem amplitiid, hem de frekanstaki
pertiitbasyonlardan etkilenir. HNR, sinyalin giiriiltiiliigli ve kabaligi ile en iyi
korelasyon gosteren parametredir. Normalize giiriiltii enerjisi: Harmonik enerjinin

total vokal enerjiden ¢ikarilmasi ile bulunur (Koca ve Boyaci, 1996).
1.5.2.6. Formantlar

Sesin glottik seviyede olusmasiyla agiz, burun ve farinks gibi bosluklarda
degisiklige ugrar. Bu alanlarin hacmi ve duvarlarinin genisligi sesin degisimine etki
eder. Iki boyutlu olan bu degisim; rezonatdr organlarin sekline bagl olarak frekans
alanlarinda amplitiid artisina sebep olarak formantlarin olugmasina sebep olur. Diger
boyuttada sesin kisiligi yani ait oldugu kisi ortaya g¢ikar (Goksel, 2007). Bir
rezonatOriin belirli bir frekans araligindaki titresimleri kuvvetlendiren rezonans

bolgesine formant denir ve insanlarda 4-5 formant bulunur.

Formantlar F1, F2, F3, F4, F5 seklindeki sembollerle gosterilir.
Formantlarin frekanslar1 rezonatdriin voliimii tarafindan belirlenir ve eger rezonatdriin
volimii kiiciikse rezonans frekansi yiiksek olur. Sarkicilar 3. formanti
kullanmaktadirlar ve singer formant da denilen bu formant 2300- 3200 Hz arasindadir

(Goksel, 2007; Ozcimen ve Yaldiz, 2011).
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1.5.2.7. Spektrum Analizi

Bir ses tonunun frekans ve amplitiidlerini anlatmak icin kullanilan yontemdir.
Kompleks bir sese sahip insan sesini bilesenlerine ayirmak i¢in Fourier yontemi
kullanilir. Jean Baptiste Joseph Fourier’in teoremine goére periyodik veya karmasik
Ozellige sahip dalga formunun frekans, amplitid ve fazlar1 bir dizi dalgadan
olugsmaktadir. Bu tekrarlama 6zelligine sahip dalgalar harmonik olarak isimlendirilir
ve her biri temel frekansin katlar1 seklindedir. Frekanslarin analiz sonucu elde edilen
bilgiler spektrogram adini verdigimiz X ekseninin zamani, y ekseninin frekansi,
spektrumun koyu oldugu yerlerin ses siddetindeki yiiksekligi gosterdigi grafik
tizerinde gosterilir (Koca ve Boyact, 1996).
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IKINCi BOLUM
STRES

2.1. Stres

Stres, psikolojik veya fiziksel acidan kiside gerilim olusturan bir
durumdur. (Unsal 2012)

Hans Selye’ye gore (1974-1984) insan viicudunun herhangi bir

istenmeyen zararli ortama verdigi 6zgiil olmayan karsilik,

Magnuson’a gore (1990), kisinin gercek diinyasi ile beklentileri

arasindaki farkliliga gosterdigi tepki olarak tanimlanmaktadir.

Stres olgusunu Davis (1982), bir kisinin duygularinda, diisiince
stireglerinde veya fiziki sartlarinda, kisinin ¢evresi ile bas edebilme giiciinii tehdit eden

bir gerilim durumu;

Robbins (2001), kisilerin kars1 karsiya kaldiklari, firsat, sinirlama veya

istemlerin belirsiz ve 6nemli olan dinamik kosullarinin sonucu;

Cannon, istenmeyen cevresel etkilerden sonra bozulan fizyolojik i¢

dengeyi kazanmak i¢in gerekli olan fizyolojik uyaricilar;

Lazarus, kisiden kaynaklanan bireysel dayanma giiciinii asan, bireye
gore kendisini tehdit eden iligkilerin toplami seklinde tanimlamislardir (EKinci vd.,
2003’den aktaran Soysal, 2009, s. 335; Soysal, 2010).

Stres, kisinin glinliik hayatta alacag: kararlar1 veya glinliik hayattaki
davraniglarini olumlu ya da olumsuz yonde etkileyebilir. Stres sartlari, bireyin diisiince
ve hareketlerini kisitlayabilirken diger yonden hafif seviyedeki stres, kisiyi motive
etme, kisiyi isine odaklama konusunda ve kisinin algisal fonksiyonlarina uyarici etki
yapabilir. Dolayis1 ile stresin, sadece olumsuz degil olumlu etkisinden de s6z

edilmektedir (Bernestein, 1994; akt.: Eryilmaz, 2009; Rowshan, 2000).

Stres ile ilgili yapilan arastirmalara gére hem fizyolojik hem de

psikolojik belirtileri gozlenmistir.
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2.1.1. Stresin Fizyolojik Belirtileri

Istahsizlik ya da asir1 yeme, kilo kaybi ve zayiflik, kronik yorgunluk
ve halsizlik, uykusuzluk, asir1 ya da diizensiz uyku, bitkinlik, sik¢a goriilen bas
agrilari, viicudun ¢esitli yerlerinde ve eklemlerde agr1 hissetme, nefes darligi, yliksek
tansiyon, kalp carpintisi, asir1 hassasiyet, duygulanma, gézlerden yas gelmesi, asiri
sigara ya da alkol kullanma, normalin iistiinde fiziksel agr1 ve aci ¢gekme, enerji kaybs,
terleme, titreme, alerji, mide bulantis1 veya mide kramplari, yiiksek sese karsi asiri
duyarlilik, sicak veya soguk basmasi olarak siralanabilir. (Aydin, 2008; Batigiin ve

Sahin, 2006; Yamak, 2015).
2.1.2. Stresin Psikolojik Belirtileri

Korku ve endise, asir1 tedirginlik, alinganlik, gerginlik, c¢abuk
sinirlenme, ge¢imsizlik, yetersizlik, yersiz telas yasama, her seyin bos olduguna
inanma, yasamdan zevk almama, hasta olmaktan korkma ya da hasta oldugunu
zannetme, yapilacak isleri unutma, olaylar1 ve insanlar1 hatirlayamama, bir ise uzun
stireli odaklanamama, benlik saygisinda azalma, karar vermede giigliikk yasama, bir isi
baslatabilme yetersizligi, genellikle kotiimser olma, kaygili olma, ¢okkiinliik hali,
olumsuzluklara odaklanma olarak siralanabilir (Aydin, 2008; Aydin ve Imamoglu, 2001;
McMahon, 2011; Rowsan, 2000; Sahin, Giiler ve Basim, 2009; Yildirim, 1991).

Fizyolojik ve psikolojik belirtiler, insan viicudunda gesitli hastaliklara neden

olur. Bunlar;
2.1.3. Stresin Fizyolojik Sonuclari:

Selye (1974)’ye gore, bugiin yaygin olan hastaliklarin biiyiik kismi
stresli durumlara uyum gosterememe nedeni ile olusmaktadir. Ornegin asagidaki
hastaliklarin olugsmasinda diger faktorlerin yani sira stresin de etkili oldugu

sOylenmektedir.
1. Dolasim sistemi hastaliklari (kalp ve damar hastaliklar1 gibi),
2. Solunum sistemi hastaliklar1 (bronsiyal astim gibi),
3. Sindirim sistemi hastaliklar1 (istahsizlik gibi),
4. Ureme sistemi hastaliklari (iktidarsizlik gibi),

5. I¢ salg1 bezi hastaliklar1 (seker hastalig1 gibi),
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6. Deri hastaliklar1 (kil dokiilmeleri gibi),
7. Hareket sistemi hastaliklar1 (kireglenme gibi) (Selye. 1974).
2.1.4. Stresin Psikolojik Sonuclari:

Stresle beraber yasanan duygular 6zellikle 6fke ve kizginlik duygulari
olmaktadir. Strese neden olan uyaricilarla bas edilemedigi takdirde ikincil duygu
olarak karamsarlik duygusu ag¢iga ¢ikmaktadir. Stres sonucunda bireylerde ortaya

c¢ikan psikolojik rahatsizliklardan en belirginleri,
1. Endise,
2. Depresyon,
3. Uykusuzluk,
4. Yorgunluktur (Lazarus, 1994).
2.2. Mesleklerin Stres Uzerine Etkisi

Meslekler, insan hayatinin biitiiniinde c¢ok O©nemli yere sahiptir.
Mesleklerin ortaya c¢ikardigi olumsuz faktorler c¢alisanlarin iizerinde fizyolojik,
psikolojik baskilara sebep oldugu, calisanlarin hem saglik hem de basar1 yoniinden
olumsuz etkilendigi bir¢ok arastirmalar sonucunda bulunmaktadir. Stres faktoriiniin,
calisma istegini diisiiren ve isten ayrilma meylini arttiran en 6nemli sebeplerden biri

oldugu bilinmektedir (Karakaya ve Giirel, 2015).

Isin niteliginden kaynaklanan stres faktorlerini: is yiikii, bireylere sunulan
fiziki, ekonomik ve psiko-sosyal imkanlar, ¢alisma arkadaslariyla iliski, tst-ast
iligkileri, sorumlulugu olmayan yetki, kariyer gelisim endisesi, orgiit iklimi ve orgiitsel
yapi, sosyal destek eksikligi, isin risk igermesi vb. seklinde genellestirmek

miimkiindiir (Greenberg ve Baron, 2000).

Vardiyal calisma, calisanlarda pek cok fiziksel, ruhsal, toplumsal ve
biyolojik ritim bozuklugu sorunlarmin ortaya ¢ikmasina neden olmakta, bu ritim
bozuklugu, uyku problemleri, baz1 hastaliklara kars1 direngsizlik, siirekli yorgunluk,

stres, 0fke, saldirganlik ve depresyona yol agmaktadir (Aytag, 2002); Aytag, 2009).

Uzun calisma saatleri ve vardiyali ¢aligma sonucu ortaya ¢ikabilecek

kronik yorgunluk, is yasaminda 6zellikle is kazalar1 basta olmak iizere, verimsizlik,
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performans kayiplari, is adaptasyonu eksikligi gibi bir¢ok olumsuz sonucu da

beraberinde getirmektedir (Kula, 2011; Keser, 2014).

Cevresel faktorlerin haricinde kisinin ruhsal yapisi da ¢alisma hayatinda
stresin artmasinda etkili olabilir. Ornegin hirsh, sabirsiz, kiskang bireyin kisa bir
zamanda ¢ok is yapmak istiyor olmasi kisinin strese daha ¢ok yatkin olmasina sebep

olur (Robbins, 2001).
2.3. Stres ve Ses

Sesin yanlis kullanilmasina ek olarak larengofarengeal reflii, alerji ve
enfeksiyon da vokal kordda nodiil olusmasina katki saglar. Kisinin yasi, mesleginin
ozellikleri vokal kord nodiiliiniin insidansi ile ilgiliyken, bireyin duygusal durumuna
bagli olarak c¢ikarmis oldugu seslendirme yontemlerinin de vokal kord nodiillerinin

olugsmasina sebep oldugu bilinmektedir (Mc Hugh Munier vd., 1997); Aronson, 1985).

Ses ve duygu arasinda genellikle bir iligki oldugu kabul edilir. Ses kas
sistemi, duygu halindeki degisikliklerden ¢ok cabuk etkilenen son derece hassas bir
enstriimandir. Bireylerin karsilastiklar1 problemlerle basa ¢cikmalarinda belirli bir stres
durumu beklenebilir. Duygusal stres zamanlarinda, ilgili organlardaki yiiksek
diizeydeki kas gerginligi, ses liretimi sonunda, ses tellerindeki lezyonlara sebep olur

(Wilson ve Lonb, 1973).

Asagida stres, kas gerilimi ve vokal kordlardaki kitle lezyonlar

arasindaki iliskinin disfoniye neden oldugu gosterilmektedir (Deary vd., 2003).
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Agiri kas gerginligi

Duygu/stres

1 \\‘\

DiSFONI \

Viokal kivnimlznin
kitle lezyonu

Sekil 4. Duygu Durumu ve Disfoni Arasindaki Iliski

Kaynak: (Deary vd., 2003).
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UCUNCU BOLUM
ITFAIYE

itfaiye sdzciigii Arapga bir kelime olan ve sondiirme anlamimna gelen
“itfa” kelimesinden tiiremistir. Itfaiye; hem yangimn sondiirme islemine, hem de bu
islemi gerceklestiren teskilata verilen addir. Itfaiye teskilati, biitiin diinyada
kurumsallasmis en yaygin acil durum orgiitleridir. Ilk kurulduklar1 dénemde yalmzca
yanginla miicadele gibi sinirli bir gérev alanina sahip bu kuruluglar, glinlimiizde daha
genis bir yelpazede faaliyetlerini siirdiirmektedir. Yanginla miicadelenin yani sira, her
tiirlii arama kurtarma faaliyetleri, acil durum koordinasyonlari, acil yardim hizmetleri,
tehlike onleyici faaliyetler, halkin acil durumlara kars1 egitimi gibi gorevler itfaiye
teskilat1 tarafindan icra edilmektedir (Coppola ve Maloney, 2009; Ozgiir ve Azakli,
2001; Tural, 2004).

3.1. itfaiye Cahisanimin Gérev Tanim
a) Yanginlara miidahale etmek ve sondiirmek,

b) Her tiirlii kaza, ¢cokme, patlama, mahsur kalma ve benzeri durumlarda
teknik kurtarma gerektiren olaylara miidahale etmek ve ilk yardim hizmetlerini
yiirlitmek; arazide, su {istii ve su altinda her tiirlii arama ve kurtarma caligsmalarini

yapmak,
¢) Su baskinlarina miidahale etmek,

¢) Dogal afetler ve olaganiistii durumlarda kurtarma g¢alismalarina

katilmak,

d) Belediye siirlar1 iginde bacalar1 belediye meclisince tespit edilecek
ticret karsiliginda temizlemek veya temizlettirmek ve bacalar1 yangina kars1 6nlemler

yoniinden denetlemek,

e) Imar planlarina gére parlayici, patlayict ve yanict madde depolama

yerlerini tespit etmek (Belediye Itfaiye Y&netmeligi, 2006).
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3.2. itfaiye ve Yangin

Yangin ortaminda birden ¢ok madde yer alir ve bu maddelerin yanmasi
sonucunda degisik gazlar ortaya ¢ikar. Bu gazlarin bir boliimii bogulmaya sebep

olurken, bir kismi1 zehirlemeye, bir kismi1 da tahris etme 6zelligine sahiptir.
Zehirli gazlara maruz kalan insanlarda;
- Oksijeni azaltarak bogulmaya sebep olabilir,
- Bogazi tahris edebilir, akcigerleri tahrip edebilir,
- Akyuvar hiicrelerine, sinir sistemine zarar verebilir.

Itfaiyecilik, riskli bir meslektir. Itfaiyeciler, duman zehirlenmesi, yiiksek
1stya bagl yaniklar ve kimyasal maddeye maruz kalma gibi saglik risklerinin yan1 sira
diisme, gogiik altinda kalma, travma ve trafik kazalar1 gibi fiziksel riskler ile de yiiz
yiizedir. Bu kaza ve hastaliklara ek olarak, itfaiyecilik mesleginde psikolojik

rahatsizliklar ve stres yogun olarak yasanmaktadir (Banes, 2014).
3.3. itfaiye Cahsanlarinda Ust ve Alt Solunumu Etkileyen Faktorler
a) Yogun Dumana Maruz Kalma

Yapisinda karbon elementi olan malzemelerin yanmasi durumunda
ortaya ¢ikan kimyasal madde karigtmina duman denir. Dumanin kisa siire i¢inde
solumak ani etkilere sebep olabilir. Burun ve bogazin tahrigine sebep olur. Bogazlarda

yanmaya sebep olurken oksiiriigii hatta nefes darligin1 da beraberinde getirir.

Ust solunum yolu hasarmin diger belirtileri ses kisikligi ve stridoru
igerir, bu da solunum isini artirir ve alt ve suprasternal retraksiyonlarla solunum

yorgunluguna yol agabilir bulant1 yapabilir (Bayramoglu, 2018).
b) Kimyasal Gazlar

Gaz zehirlenmelerinde gazin cinsine goére belirtiler degisir. Agizda
yanma, yutkunma zorlugu, kusma, karin agrisi, halsizlik, bag donmesi ve terleme olur.
Suurda bozukluklar baslar. Idrar durumu azalir. Goérmede bozukluk, nabizda
zayiflama, goz bebeklerinde biiylime ya da kiiclilme, tansiyon diismesi ve kasilmalar
olabilir. Oksiiriik, gdz yasarmasi, burun akintis1 ve deride morarma goriilebilir.

Bogulmaya neden olan gazlar solundugu zaman, yar1 bogulmalarda kazazedenin bas1
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doner, kendini halsiz hisseder, soluk almasi gii¢lesir, nefes verme sirasinda titreme ve

sarsilmalar goriiliir (Ince, 1998).
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DORDUNCU BOLUM

MATERYAL VE METOD

4.1. Evren ve Orneklem

Itfaiye erleri ile yapacagimiz ¢alisma icin Istanbul il sinirlar icerisinde

bulunan Kira¢ ve Avcilar semtlerindeki itfaiye istasyonlar1 belirlenmistir.

Orneklem evreni; Haftalik 72 saat vardiya sistemiyle ¢alisan, Avcilar itfaiye
Istasyonundan 18 erkek, Kirag Itfaiye Istasyonundan 7 erkek olmak iizere 25 Itfaiye

eriyle calisilmistir.

Itfaiye erlerini olusturan tiim bireylere yapilacak islemler hakkinda bilgi
verilerek, ¢aligmamiza goniilli katilimlarini beyan eden “Katilimcilar Igin

Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu” (Ek-1) alinmugtir.
4.2. Veri Toplama Araclari

Bu calismada subjektif degerlendirme metodu olarak hem Algilanan Stres
Olgegi hem de demografik sorulardan olusan anket kullanilmistir. Algilanan Stres
Olgegi (ASO) Cohen, Kamarck ve Mermelstein (1983) tarafindan gelistirilmistir.
Toplam 14 maddeden olusan ASO kisinin hayatindaki birtakim durumlarin ne derece
stresli algilandigin1 6lgmek i¢in tasarlanmistir. Katilimeilar her maddeyi “Higbir
zaman (0)” i1la “Cok sik (4)” arasinda degisen 5°1i Likert tipi Olgek iizerinde
degerlendirmektedir. Maddelerden olumlu ifade igeren 7’si tersten puanlanmaktadir.
(Ek-2)

Anket ¢alismasinda kisinin yas, boy, egitim durumu gibi kimlik 6zellikleri,
mevcut hastaliklar, aliskanliklar: gibi durumlarimi gosteren demografik sorular ve
calismamiz geregi kisilerin stres diizeylerini belirlemek igin “Algilanan Stres Olgegi”
kullanilmistir. Algilanan Stres Olcegi ve anket calismalari, Aveilar Itfaiye Istasyonuna
22.12.2020 tarihinde 18 kisiye, 23.12.2020 tarihinde ise Kirag Itfaiye Istasyonunda
bulunan 7 kisiye yiiz yiize yapilmistir.

Objektif test materyali olarak akustik analizlerde kullanilan (EGG)
Elektroglottgrafi (Laryngograph Micro Processor, EGG-D400, Wallington UK) cihazi
ile ses kayitlarinda kapsiil elektrot mikrofon (Sony, Weybridge, UK) tercih edilmistir.
“Laryngograph Speech Studio” programut ile hastalarin ses dlglimleri yapilip, cihazin

MDVP analiz programi kullanilarak elde edilen Fo, % jitter ve % shimmer,
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Harmonik/Giiriiltii Oran1 (HNR) parametreleri veri olarak kullanilmistir (Ek-3). Her

denek i¢in her bir ses drneginin bilgisayar programi ile analizi yapilmistir.
4.3. Verilerin Toplanmasi ve Degerlendirmesi

Calisma 22-23 Aralik tarihleri arasinda Avcilar ve Kirag Itfaiye Istasyonuna
gidilerek uygulanmistir. Objektif ses analizi yapilmadan oOnce itfaiye istasyonuna

gerekli anket formlari, cihaz ve ekipman gotiiriilmiistiir.

Calismaya katilan kisilere demografik verilerin ve ASO’niin oldugu

anketler bilgi verilerek yiiz yiize yontem kullanilarak doldurulmustur.

Ses kayitlari i¢in igyerinin kosuluna gore sessiz bir ortam belirlenmis, rahat
ve dik pozisyonda, postiiriin diizgiin olmasina dikkat edilerek yapilmistir. Goniilli
katilimcilarin agiz ile mikrofon arasi uzakligi 8-10 cm olarak ayarlanarak tiim
katilimeilarda da bu uzakliga dikkat edilmistir. Unlii fonemler olan /a/, /e/, A/, /i/,/o/,
/6/, ha/, i/, 2 saniye siireyle soylenilmesi istenmistir. Kayitlar genis bant ve dar bant

formunda kaydedilmistir.

Dar bantta (-40 Hz) alinan kayitlardan MDVP analizi yapilarak FO, vokal
jitter ve vokal shimmer verileri elde edilmistir. Alinan genis bant kayitlardan ise sesin
spektral analizi yapilmistir. Bu analizden hizli Fourier transformasyon (Fast Fourier

Transformation-FFT) verileri olan F1, F2 formant verileri elde edilmistir.

Veriler IBM SPSS Statistics 23 programina aktarilarak tamamlanmistir.
Caligma verileri degerlendirilirken kategorik degiskenler i¢in frekans dagilimi (sayi,
yiizde), sayisal degiskenler i¢in tanimlayict istatistikler (ortalama, standart sapma,
medyan ve minimum-maksimum) verilmistir. Sayisal degiskenlerin arasindaki
iliskinin incelenmesinde Spearman korelasyon analizinden, 6l¢iimlerin sigara ve stres
durumlarindaki farkliliklarinin incelenmesinde ise Mann Whitney U testinden

yararlanilmistir. Anlamlilik i¢in p<0,05 kabul edilmistir.
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BESINCI BOLUM
BULGULAR

5.1. Istatistiksel Analiz
Calisma 25 erkek denek lizerinde gergeklestirilmistir.

Calismaya katilan bireylerin yas ortalamasi1 23,64+7, kronik hastaligi olan
birey sayist bulunmamaktadir. Sigara kullanan birey sayist 15 iken, alkol kullanan ise
1’dir. itfaiye erlerinin haftalik calisma saatlerinin ortalamasi 72 saattir. Ayrica
caligmaya katilan bireylerin meslekte calisma yilinin ortalamasi 11+6, yangina
miidahale siiresinin ortalama ise 2,5 saattir.

Calismaya katilan itfaiye erlerini yas, meslekte kag¢ yil ¢alistiklar1 ve yangina
miidahale siirelerine verdikleri cevaplar Tablo 1’de yer almaktadir.

Tablo 1. Sosyodemografik 6zelliklerinin dagilimi (N=25)

n (%) orttss Medr}rl]zrllé)mm_
20-25 1 (%4)
26-30 2 (%8)
31-35 6 (%24)
Yas 36-40 8 (%32)
41-45 7 (%28)
46-50 1 (%4)
51-55 0 (%0)
Meslekte kag yildir ¢alisiyor? 11,54+6,95 13 (1,5-24)
1 saatten az 1 (%4)
Yangina Miidahale 1-2 saat 10 (%40)
Siiresi 2-3 saat 8 (%32)
3 saatten fazla 6 (%24)

Caligmaya katilan itfaiye erlerinin stres diizeyi ortalamasi 31,60+6,10 (min:17-
maks:41) olarak goriilmiistiir. 25 erkek denek igerisinden 15 denek (%60) normal stres
diizeyine sahip olup, 10 denek (%40) ise yiiksek strese sahip oldugu goriilmiistiir. Stres

Olceginin Cronbach’s alfa degeri 0.707 bulunmustur.

Calismaya katilan tiim bireylerin dar band ve genis bandta 8 iinlii fonem ile ses
analizi yapilarak vokal jitter degerleri elde edilmistir. Elde edilen bulgular Tablo 2’de

gosterilmistir.
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Tablo 2. Stres ile Jitter dlglimleri arasindaki iliskinin incelenmesi (N=25)

Dar band Genis band
R 0,300 0,307
Jitter A harfi P 0,146 0,136
N 25 25
R 0,403 0,384
Jitter E harfi P 0,046* 0,058
N 25 25
R 0,399 0,382
Jitter I harfi P 0,048* 0,059
N 25 25
R 0,339 0,345
Jitter I harfi P 0,097 0,091
N 25 25
R 0,203 0,216
Jitter O harfi P 0,330 0,299
N 25 25
R 0,332 0,338
Jitter O harfi P 0,104 0,098
N 25 25
R 0,337 0,366
Jitter U harfi P 0,099 0,072
N 25 25
R 0,470 0,450
Jitter U harfi P 0,018* 0,024*
N 25 25

r:Spearman korelasyon t testi, *:p<0,05

Stres ile dar bantta jitter E, I, U ve genis bantta jitter U &lgiimleri arasinda

pozitif yonde istatistiksel olarak anlamli derecede bir iligski bulunmaktadir (p<0,05).

Calismaya katilan tiim bireylerin dar band ve genis bandta 8 {linlii fonem ile ses
analizi yapilarak vokal shimmer degerleri elde edilmistir. Elde edilen bulgular Tablo

3’te gosterilmistir.

Tablo 3. Stres ile Shimmer dl¢iimleri arasindaki iligkinin incelenmesi (N=25)

Dar band Genis band
R -0,061 -0,059
Shimmer A harfi P 0,772 0,778
N 25 25
R -0,292 -0,220
Shimmer E harfi P 0,157 0,290
N 25 25
R -0,059 -0,059
Shimmer 1 harfi P 0,781 0,781
N 25 25
R -0,323 -0,347
Shimmer | harfi P 0,116 0,089
N 25 25
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R 0,111 0,108
Shimmer O harfi p 0,596 0,606

N 25 25

r 0,143 0,132
Shimmer O harfi p 0,495 0,530

N 25 25

r 0,114 0,112
Shimmer U harfi p 0,588 0,593

N 25 25

r 0,042 0,030
Shimmer U harfi P 0,843 0,888

N 25 25

r:Spearman korelasyon t testi, *:p<0,05

Stres ile dar ve genis banttaki shimmer A, E, I, I, O, O, U, U 6l¢iimleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli derecede bir iliski bulunmamaktadir (p>0,05).

Calismaya katilan tiim bireylerin dar band ve genis bandta 8 {inlii fonem

kullanilarak fundamental frekanslar1 bulunmustur. Elde edilen veriler Tablo 4’de

gosterilmistir.

Tablo 4. Stres ile FO dl¢timleri arasindaki iligkinin incelenmesi (N=25)

Dar band Genis band

r -0,318 -0,331
FO A harfi p 0,121 0,106

N 25 25

r -0,344 -0,344
FO E harfi p 0,093 0,093

N 25 25

r -0,265 -0,265
FO I harfi p 0,201 0,201

N 25 25

r -0,346 -0,351
FO I harfi p 0,091 0,085

N 25 25

r -0,029 -0,029
FO O harfi p 0,892 0,892

N 25 25

r -0,365 -0,365
FO O harfi p 0,073 0,073

N 25 25

r -0,157 -0,157
FO U harfi p 0,455 0,455

N 25 25

r -0,314 -0,314
FO U harfi p 0,126 0,126

N 25 25

r:Spearman korelasyon t testi, *:p<0,05
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Stres ile dar ve genis banttaki FO A, E, 1, I, O, O, U, U él¢iimleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli derecede bir iligki bulunmamaktadir (p>0,05).

Calismaya katilan tiim bireylere dar band ve genis bandta 8 iinlii fonem ile ses
analizi yapilarak F1 formant degerleri elde edilmistir. Elde edilen bulgular Tablo 5’de

gosterilmistir.

Tablo 5. Stres ile F1 6l¢timleri arasindaki iligkinin incelenmesi (N=25)

Dar band Genis band

r 0,295 -0,160
F1 A harfi p 0,152 0,445

N 25 25

r -0,212 -0,218
F1 E harfi p 0,310 0,295

N 25 25

r -0,342 -0,422
F1 I harfi p 0,094 0,035*

N 25 25

r 0,087 0,181
F1 I harfi p 0,679 0,387

N 25 25

r 0,067 -0,121
F1 O harfi p 0,750 0,563

N 25 25

r 0,054 0,066
F1 O harfi p 0,799 0,753

N 25 25

r -0,140 -0,042
F1 U harfi p 0,503 0,842

N 25 25

r 0,038 -0,017
F1 U harfi p 0,856 0,936

N 25 25

r:Spearman korelasyon t testi, *:p<0,05

Stres ile genis bantta F1 I dl¢iimii arasinda negatif yonde istatistiksel olarak

anlamli derecede bir iliski bulunmaktadir (p<0,05).

Calismaya katilan tiim bireylere dar band ve genis bandta 8 {inlii fonem ile ses
analizi yapilarak F2 formant degerleri elde edilmistir. Elde edilen bulgular Tablo 6’da

gosterilmistir.
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Tablo 6. Stres ile F2 6l¢timleri arasindaki iligkinin incelenmesi (N=25)

Dar band Genis band

r 0,030 -0,334
F2 A harfi p 0,888 0,103

N 25 25

r 0,243 0,341
F2 E harfi p 0,241 0,096

N 25 25

r 0,394 0,324
F2 1 harfi p 0,051 0,114

N 25 25

r -0,283 -0,082
F2 | harfi p 0,170 0,696

N 25 25

r 0,074 -0,094
F2 O harfi p 0,726 0,655

N 25 25

r 0,329 0,347
F2 O harfi p 0,109 0,089

N 25 25

r -0,139 0,145
F2 U harfi p 0,507 0,490

N 25 25

r 0,039 -0,195
F2 U harfi p 0,855 0,351

N 25 25

r:Spearman korelasyon t testi, *:p<0,05

Stres ile dar ve genis banttaki F2 A, E, I, I, O, O, U, U él¢iimleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli derecede bir iliski bulunmamaktadir (p>0,05).

Calismaya katilan tiim bireylere dar band ve genis bandta 8 {inlii fonem ile ses
analizi yapilarak HNR degerleri elde edilmistir. Elde edilen bulgular Tablo 7°de

gosterilmistir.
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Tablo 7. Stres ile HNR o6lgiimleri arasindaki iligkinin incelenmesi (N=25)

Dar band Genis band

r = =
HNR A harfi p - -

N 25 25

r -0,022 -0,031
HNR E harfi p 0,917 0,883

N 25 25

r 0,234 0,130
HNR 1 harfi p 0,260 0,537

N 25 25

r 0,088 -0,047
HNR | harfi p 0,675 0,823

N 25 25

r -0,042 -0,042
HNR O harfi p 0,841 0,841

N 25 25

r -0,191 -0,191
HNR O harfi p 0,359 0,359

N 25 25

r -0,314 -0,455
HNR U harfi p 0,127 0,022*

N 25 25

r 0,431 0,122
HNR U harfi p 0,032* 0,561

N 25 25

r:Spearman korelasyon t testi, *:p<0,05

Stres ile dar bantta HNR U &l¢iimii arasinda pozitif ydnde, stres ile genis bantta
HNR U o6l¢iimii arasinda negatif yonde istatistiksel olarak anlamli derecede iliski

bulunmaktadir (p<0,05).

Calismaya katilan yiiksek ve normal stres diizeylerine sahip bireylerin stres
diizeyleri arasindaki farklilig1 inceledik. Stres diizeyleri arasindaki farkliligin jitter,

shimmer, FO, F1, F1 ve HNR degerlerindeki sonuglar1 bulduk (Tablo 8-Tablo 13).
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Tablo 8. Stres durumlari arasinda Jitter dlglimleri bakimindan farklilik incelenmesi

(N=25)
Stres diizeyi
Diistik Yiiksek z p
Ort+ss Med(25-75) Ort+tss Med(25-75)
; : 55,58 (46,46- 64,09+13.4 68,82 (52,02- -
Dar bant Jitter A harfi  59,3+14,68 75.14) 3 76.25) 0.777 0,437
. . 58,12+14 4 64,21+12,8 68,27 (50,92- -
Dar bant Jitter E harfi 5 54,3 (45,86-72,11) 2 75.68) 1,276 0,202
. - 58,96+13,7 70,78 (55,75- -
Dar bant Jitter I harfi 7 54,8 (46,55-73,99) 65,8+12,16 75.77) 1.276 0,202
. . 59,86+13,7 66,18+11,6 70,39 (56,74- -
Dar bant Jitter I harfi 7 54,2 (47,09-74,89) 7 76.93) 1,054 0,292
Dar banta Jitter O 63,68+14,0 -
harfi 60,4+14,81 54,2 (47,52-76,69) 1 70,93 (51,5-75,31) 0,277 0,782
. - 59,98+14,9 56,08 (45,55- 65,14+13,2 69,21 (55,37- -
Dar bant Jitter O harfi 3 74.69) 6 76.75) 0,943 0,346
. . 60,48+14,4 55,36 (46,75- 66,63+12,0 68,49 (59,51- -
Dar bant Jitter U harfi 6 72.56) 6 78,04) 0,043 0,346
. . 58,39+14,9 ) 69,75 (55,46- -
Dar bant Jitter U harfi 8 53,1 (44,4-73,04)  66,14+11 75.61) 1,609 0,108
Genis bant Jitter A 59,25+14.5 64,08+13,2 69,07 (52,05- -
harfi 9 55,9 (46,46-74,7) 9 75.93) 0,832 0,405
Genis bant Jitter E 58,19+14,5 54,19 (45,86- 64,23+£12,7 68,47 (50,92- - 0244
harfi 9 73,31) 9 75,93) 1,165
Genis bant Jitter I 58,89+13,9 71,11 (55,54- -
harfi > 54,62 (46,32-74,1) 65,7+12,02 75.68) 1,165 0,244
Genis bant Jitter I 59,84+13,8 i 66,12+11,6 70,24 (56,55- -
harfi 3 538 (4723-151) 4 76.97) 1109 0267
Genis bant Jitter O 54,12 (47,13- 70,91 (51,47- -
harfi 6036x148  Zo7o 63,7214 707y 0333 0739
Genis bant Jitter O 59,87+14,9 65,29+13,1 -
harfi 1 56,1 (45,1-74,2) 4 69,33 (56,2-76,59) 0,098 0,318
Genis bant Jitter U 60,44+14,4 54,91 (47,07- 66,63+12,0 68,45 (59,68- - 0292
harfi 8 72,15) 1 77,74) 1,054 ™
Genis bant Jitter U 53,05 (44,38- 66,04+11,1 -
harfi 58,36+15 72.81) 1 69,86 (55,29-75,9) 1,553 0,120
z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05
Stres durumlar1 arasinda Jitter Olgiimleri bakimindan istatistiksel olarak

anlaml derecede bir farklilik bulunmamaktadir (p>0,05).
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Tablo 9. Stres durumlar1 arasinda Shimmer o6lgiimleri
incelenmesi (N=25)

bakimindan farklilik

Stres diizeyi

Diisiik Yiiksek z p
Orttss Med(25-75) Ort+ss Med(25-75)
E;:ﬁbamsmmmem 88,19+16,12 84,31 (79,37-100,68) 76,85+18,46 84,74 (68,36-87,36)  -0,943 0,346
Ea""rrﬁba”tSh'mmerE 98,1426,32 95,93 (86,09-121,38) 80,28+17,86 73,29 (65,76-9518)  -1,442 0,149
E;r;ibam Shimmer 157 03147 56 9512 (80,15-111,25) 99,14+36,64 90,34 (72,6-121,74)  -0,222 0,824
Dar bant Shimmer | 179,18+144,1 117,14 (100,88-
par ; 230.54) 108,92447,45 96,05 (86,24-113,89)  -2,163 0,031*
E:rrﬁba"tsmmmero 558’3%157’7 115,9 (95,05-148,02) 180,69+187,47 118,27 (94,17-164,04) 0,000 1,000
Eaarrﬁbam Shimmer O 105,83+35,48 97 (80,27-140,86)  106,31428,64 105,57 (92,77-124,47) -0,166 0,868
E:‘r;ibamsmmmeru S2LISEIAES 165 (125,97-26565) 1983848636 177,72 (158,8-20839) -0277 0,782
Dar bant Shimmer U 112,23 (90,31- 109,51 (100,53-
e 1222094494 13077 127.5843531 100 -0,555 0,579
ﬁ:rl;:s bant Shimmer A ¢ 77416,11 84,57 (79.41-100,84) 76.83+1847 8476 (68,31-87,38)  -0.943 0,346
S;‘llilsbam Shimmer B g6 3417635 95,93 (86,78-122,97) éé°9’42i3262’ 73.26 (65,86-95,18)  -1,109 0,267
pems bantShimmerl 106974752 95,04 (8015-111,12) 99344367 9057 (7242-12L57) 0222 0,824
Genis bant Shimmer [ 180,49+147,0 117,91 (100,8- _ )
e : 236.85) 108,71+47,84 9589 (82,75-11539) -2,219 0,027*
Genis bant Shimmer O 161,53£169,1 116,16 (95,07-
o . ) 180,02+188,93 118,14 (94,03-163,97) 0,000 1,000
S;‘;;sbam Shimmer O 145 66436.00 96,83 (77,86-140,85) 106,56429.33 10547 (92.9-124,46)  -0,111 0,912
Genis bant Shimmer U~ 218,21£135,9 177,83 (156,53~
i s 165 (126,24-266.27) 1974658358 5y c'oe) 0,277 0,782
Genis bant Shimmer U 1,5 3,503 11191 (90,18-130)  128,54237,54 10295 (100,23- -0,499 0,618
harfi 164,69)

z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05

Stres durumlar1 arasinda dar ve genis banttaki Shimmer I harfi 6l¢timleri

bakimindan istatistiksel olarak anlamli derecede bir farklilik bulunmaktadir (p<0,05).

Buna gore, stres diizeyi diisiik olanlarin dar ve genis banttaki Shimmer I harfi

Ol¢timleri yiliksek olanlara gore daha yiiksektir.
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Tablo 10. Stres durumlar1 arasinda FO olgiimleri bakimindan farklilik incelenmesi

(N=25)

Stres diizeyi

Diisiik Yiiksek z p

Ortss Med(25-75) Ortiss Med(25-75)
/[iaﬁa??i"t FO 171,1842,38 176,92 (126,98-212,22) 157,18424,63 152,78 (143,14-178,98) -0,721 0,471
Dar bant FO
E harfi 172,25457,84 166,25 (123,3-219,97)  152,62+35,2 142,64 (121,16-176,49) -0,721 0,471
?ﬁ;r%a"t FO 170244785 15049 (130,14-201,4)  155,53+27,39 148,67 (139,47-171,82) -0,610 0,542
Fﬁ;r?f”t FO l64,18£42 160,38 (124,57-193,46) 1483843542 1353 (119,01-174,39) -0,998 0,318
DArDantFO 159143186 162,97 (138,42-189,9) 160.34£35.81 1454 (140,19-18709) 0,111 0,912
Dar bant FO
O harfi 165,37+39,55 153,44 (128,84-205,04) 149,57+30,66 149,1(121,86-174,12) -1,165 0,244
Dar bant FO
- 158,56+35,41 157,75 (122,3-190,69)  159,524+39,57 146,59 (125,14-191,05) -0,111 0,912
Dar bant FO
O harf 174,38+44,12 1684 (124,85-213,62)  158,78+37,27 152,7 (131,25-179,34) -0,888 0,375
ES‘X%Z?}? 171,18442,38 176,92 (126,98-212,22) 157+24,91 152,78 (143,14-178,98) -0,777 0,437
ESIEShZ?Et 172,25+57,84 166,25 (123,3-219,97)  152,62435.2 142,64 (121,16-176,49) -0,721 0,471
gj&“ﬁ;;m 172,2447,85 159,49 (130,14-201,4)  155,53+27,39 148,67 (139,47-171,82) -0,610 0,542
Eg‘;lf\;??t 164,18+41,98 160,38 (124,57-193,46) 148,08+35,53 133,82 (119,01-174,39) -1,054 0,292
Egrgshl;?%t 159,21+31,86 162,97 (138,42-189,96) 160,34+35.81 1454 (140,19-187,09) -0,111 0,912
Genis bant
o O 165,37£39,55 153,44 (128,84-205,04) 149,57430,66 149,1(121,86-174,12) -1,165 0,244
Eg‘ﬁshl;ﬁlit 158,56+35,41 157,75 (122,3-190,69)  159,524+39,57 146,59 (125,14-191,05) -0,111 0,912
Genis bant
ol s 174,38244,12 1684 (124,85-213,62)  158,7837,07 1527 (131,25-17934) -0,888 0,375

z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05

Stres durumlar1 arasinda FO 6lglimleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli

derecede bir farklilik bulunmamaktadir (p>0,05).
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Tablo 11. Stres durumlar1 arasinda F1 olgiimleri bakimindan farklilik incelenmesi

(N=25)

Stres diizeyi

Diisiik Yiiksek z p

Orttss Med(25-75) Orttss Med(25-75)
E;rrﬁbam FLA  610,15£121,88 621,5 (496-681,6) 640,38+150,27 683,15 (652,9-713.4) -1,276 0,202
Eaz"rrﬁba”t FLE 5020319816  480,9 (435,7-554,3) 490.49+80,51 5082 (447,3-556,6) -0,111 0,912
E;érammi 31320461,79  324,6 (282,7-339,5) 293,54£3037 3049 (2782-3102) -1,276 0,202
E;}ibam FLI 50448435701 411 (374,7-458.7)  4513£104,07 41835 (382,6-485,6) -0,666 0,506
E:rrﬁbam FLO 55004120707 479 (412,2-548)  570,264283,56 496,45 (467,4-525,7) -0,277 0,782
EaarrﬁbamF 10 500514246.89 4663 (385,1-501,5) 441,9+57,7 447,95 (397,6-485,1) -0,166 0,868
E;r;ibam FLU  430,5124351,15 3488 (313.1-385,2) 361,71464,09 35415 (339,3-370,9) -0,388 0,698
E;rﬁbamFlU 402,35£257,99 323,6 (307,6-368)  457,014328,32 3577 (339,2-402,1) -1,276 0,202
ﬁ:r‘;iisbamF LA 692.924130,56 6816 (627,6-773.8) 686,26-111,88 696,15 (560,4-805.7) -0,111 0,912
S;‘#SbamFlE 502,74+76,29 489,1 (458,1-544)  485.96840  509,6 (378,7-539,9) -0,055 0,956
hG;rr]liisbamF” 4387744093 337,3 (304,4-375,9) 297,51455,12 308,45 (264,3-314)  -1,941 0,052
ﬁaer‘]liisbam“l 416,13£50,55  430,5 (354,2-453,7) 46545510563 4431 (389,2-482,6) -1276 0,202
ﬁ:r‘;iisbamF 1O (064843308 538 (429,5-509,7)  547,94286,11 476,35 (451,2-499.8) -0,666 0,506
S;‘]Iiisbam“o 4653248573 476, (392,6-518.2) 543,14366 4326 (409,4-462.4) -0,610 0,542
ﬁ:r‘;iisbamF YU 3308145805 3353 (3138-379,1) 352:102,12 3497 (339,3-381,9) -0,666 0,506
S;r]liisba“tFlU 425,19+335,88 3357 (299,6-385,3) 343,85+56,49 347,15 (318,5-373,5) -0,388 0,698

z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05
Stres durumlar1 arasinda F1 Olglimleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli

derecede bir farklilik bulunmamaktadir (p>0,05).
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Tablo 12. Stres durumlar1 arasinda F2 olgiimleri bakimindan farklilik incelenmesi

(N=25)

Stres diizeyi

Diisiik Yiiksek Z p

Ortss Med(25-75) Ortss Med(25-75)
Darbant F2 Aharfi 11294252 (13512"94_1169,2) 1100,88+105,74 %f(?fé?f—ll%,g) 0555 0579
Dar bant F2 E harfi 1852,26+251,38 %fggé,l&zoos,?) 1932,724303,69 (133985?5_2042’8) 6,943 0,346
Dar bant F2 I harfi 2028,32+488,41 gé?g:i)(zom’?" 2324,18+137,01 (22333276(,)35-2340,2) '1,941 0,052
Dar bant F2 | harfi 1369,59+413,84 (112f79é£,16-1404,9) 1271,63+408,85 (111(;5775'75_1319’3) '1’276 0,202
Darbant F2 O harfi  1088,59+459.45 ?74:6?3-1293,5) 1049,206470.47 ?8750:,15-1081,5) 0166 0868
Dar bant F2 O harfi ~ 1515,5+314,86 (115_’??5’2'6_31615’1) 1642,04+531,59 (115327'73_1716’9) 6,999 0,318
Dar bant F2 U harfi 870,23+489.3 Zgg?;?839,8) 918,6£579,35 (76537,?35-882,9) 6,111 0,912
Darbant F2 Uharfi  1663,084238,11 050 1735,67270,68 0931 i 0,657

’ "1 (1459,3-1893,7) ’ % (1544-1970,6) 0,444

Genis bant F2 A harfi  1190,64+192,41 (111(?25’?3_123511) 1107,28+194,05 (1307;7""2_1189,6) 6’943 0,346
Genis bant F2 E harfi  1747,524357,93 %1767161'?5-1936,1) 1930,08+299,26 %1979;713_2027‘4) 1553 0120
Genis bant F2 1 harfi ~ 2099,86+431,71 521(;3:;8_2334,5) 2330,03+173,55 (22322511'?5_2447,3) '1,664 0,096
Genis bant F2 T harfi ~ 1268,05+191,73 (11213373’5_1397’3) 1287,86+401,63 (11107982’25_1308) 6’777 0,437
Genis bant F2 O harfi ~ 1330,88+642,37 (13311,’27_1835’6) 1035,61+471,27 ?7792:;,)‘7’25_948’7) 6’998 0,318
Genis bant F2 O harfi  1441,97+225,86 (1153?5’3'?3_1598‘5) 1525,87+618,7 (lffféf‘4-1711,3) '11054 0,292
Genis bant F2 U harfi ~ 851,39+475,41 Zg§4?2-839.8) 988,93+593,39 (7(?581’?3?_983) 6,610 0,542
Genis bant F2 U harfi ~ 1789,16+341,23 (1175?1(1)6’?3-2031) 1620+£371,62 (1165752,9-1892,1) 6’666 0,506

z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05

Stres durumlar1 arasinda F2 6lglimleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli

derecede bir farklilik bulunmamaktadir (p>0,05).
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Tablo 13. Stres durumlart arasinda HNR 6lglimleri bakimindan farklilik incelenmesi

(N=25)

Stres diizeyi

Diisiik Yiiksek z p

Ortss Med(25-75) Orttss Med(25-75)
Rahrat:%mHNR ~L=sl -1(-1-1) -1£0 -1 (-1--1) 0,000 1,000
E?]ratr’g”tHNR 119428427234 -132,7 (-216,9--1)  -169,05+245,93 -1 (-328--1) 0412 0,681
?ﬁ;r%amHNR -248,85+273,78 -190,5 (-346,5--18,43) -129,67+135,18 -78,48 (-134,4--4328) -0,721 0,471
Fﬁ;g?mHNR -139,844321,88 -1 (-49,9--1) 867622712 -1(-1-1) 0,992 0,321
gar:at;?imHNR 28,84+79,07 -1 (-1-1) 3795+116,85 -1 (-1-1) -0,147 0883
8a1:at;;”tHNR 40218858 -1 (-1--1) -02,824166,16 -1 (-142--1) 0,740 0,459
Bar:at:ji‘imHNR -85,69+117,05 -1 (-188,4--1) -161,56+219,11 -112,6 (-241,2--1)  -0,778 0,437
(D-Ia}:a??.lmHNR 313,13£255,43 -216,7 (-405,2--163,3) -236,05+316,05 -111,35 (-263,2--1,54) -1,332 0,183
SeNnFifXar?;rfi . -1(-1-1) -120 -1 (-1-1) 0,000 1,000
geN“;E?‘I;trﬁ 177974262 -132,7 (-2436--1)  -167,324250,85 -1 (-396,57--1) -0,353 0,724
ﬁi?&bﬁfﬁﬁ -195,524221,63 -134,5(-322,3--30,5)  -127,01+139,91 -75,46 (-134,4--43,28) -0,333 0,739
g&“&slbﬁg:ﬁ -126,884+310,16 -1 (-1--1) -44,01£136,01 -1 (-1--1) -0.695 0,487
Oonisbant 28847907 -1 (-1-1) 495415337 -1 (-1-1) 0,147 0,883
ggfobaﬁ;rﬁ -37,7748133 -1 (-1-1) -100,24+174,72 -1 (-168,6--1) -0,740 0,459
S?\Inésgaﬁ;m -36,694132,63 -1 (-126,8--1) 2744727725 -178,25 (-594,3-1)  -2,393 0,017*
gf&“ﬁgaﬁ;ﬁ -281,44263,49  -165,7 (-415,1--116,9) -330,8+383,41 -162,6 (-591,1--85,86) -0,111 0,912

z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05

Stres durumlan arasinda genis bandtaki HNR U harfi 6l¢iimii bakimindan

istatistiksel olarak anlamli derecede bir farklilik bulunmaktadir (p<0,05). Buna gore,

stres dilizeyi yiiksek olanlarin genis banttaki HNR U harfi 6l¢iimii diistik olanlara gore

daha yiiksektir.

Calismaya katilan tiim bireylerde sigara kullanan ile sigara kullanmayanlar

arasindaki farkliligin jitter, shimmer, FO, F1, F2 ve HNR degerleri asagida verilmistir.
(Tablo 14-Tablo 19)
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Tablo 14. Sigara kullanma durumlari arasinda Jitter 6l¢timleri bakimindan farklilik
incelenmesi (N=25)

Sigara kullanma

Hayir Evet z p

Orttss Med(25-75) Orttss Med(25-75)
Rat:a?]"i‘i“”i“er 64.8412.77 69,09 (52,02-76,25) 58,82+14,88 55,14 (44,72-74,42) -1,276 0,202
E?}rai’]f’}“”mer 63.91412,6 70 (50,92-73,58)  58.33£14,66 51,21 (47,29-749) -0,943 0,346
E;rﬁban”i“eri 64,5£13,09 68,77 (53.73-75,77) 59.82+13,61 5575 (47,63-73.99) -0.721 0471
hD;;iba“”me” 65,01£12,99 71,91 (54.2-75,33) 60,64+1332 56,9 (49,58-74,89) -0,610 0,542
8ar:at;]‘3i”ta““er 63.92414.86 69,83 (51,86-75,83) 60.24+1423 54,2 (47,52-75,31) -0,333 0,739
8""}:;;%“”mer 63.9+1483 68,76 (50,47-76,75) 60,8£1421 57,69 (46,15-75,87) -0,388 0,698
Bat:a?]‘i‘i“”i“er 658141328 70,02 (55,36-76,19) 61,02£13,99 59,51 (48,75-78,19) -0,777 0,437
Bagat;g“”"ter 64,01£12,64 69,2 (53,1-75.61)  59,8+1475 57,18 (44,51-755) -0,610 0,542
Gions DAt LT 64 78412,51 69,4 (5205-75,03)  58.78+14,84 55,38 (44,57-73,99) -1276 0,202
Si‘:fﬁba“”i“er 64,05:12,74 70,17 (50,92-73,43) 58,31:14,67 51,39 (46,89-74,78) -0,998 0,318
?ﬁ:rif.lban”i“er 64,42413,06 68,9 (53,73-76,1)  59,74+13,69 55,54 (47,49-74,27) -0,777 0,437
IGﬁgri]?iba“”i“er 64,97+13,01 72 (53,8-7533)  60,61+13,38 56,72 (49,78-75,1) -0,610 0,542
geﬁ;ff}’an”i“er 63.96£148 69,99 (51,83-76,23) 60.2414.25 54,12 (47,27-75,71) -0,333 0,739
geﬁlift?a“”mer 63,94+14,82 68,8 (50,59-76,56) 60,77+14,16 57,64 (46,32-75,87) -0,277 0,782
Ser?gff:’an”mer 65,69+13,21 69,81 (54,91-76,31) 61,06+14,06 59,68 (48,44-78,57) -0,777 0,437
8?;3;’“”““ 63,89+12,74 69,39 (53,05-75,17) 59,8+14,77 57,06 (44,69-75,47) -0,499 0,618

z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05

Sigara kullanma durumlar1 arasinda Jitter Ol¢iimleri bakimindan istatistiksel

olarak anlamli derecede bir farklilik bulunmamaktadir (p>0,05).
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Tablo 15. Sigara kullanma durumlar1 arasinda Shimmer O&lgiimleri bakimindan

farklilik incelenmesi (N=25)

Sigara kullanma

Hayir Evet z p

OrtEss Med(25-75) OrtEss Med(25-75)
Dar bant
Stimmer A harfi 518812, 84,69 (72,95-89,35)  84,84+20,61 84,31 (70,06-93,86)  -0,388 0,698
Dar bant
Stimmer E harfi 87+76%20.72 92,61 (64,66-107,28)  93,11427,3 86,92 (70,46-121,38)  -0,166 0,868
BT BRI 95,34+33,66 91,1 (78,34-111,25)  109,57+48,34 9512 (76,49-121,74)  -0,555 0,579
Shimmer I harfi
Dar bant 1274845454 106,69 (88,09-146,98)  166,81+147,56 115,52 (94,01-230,54) -0,555 0,579
Shimmer | harfi
Dar bant
Shimmer O harfi 187155193.94 122,04 (91,15-164,04)  154,01+151,84 1159 (103-144,9) -0,111 0,912
Dar bant 108,66+32,85 105,57 (85,98-140,86)  104,27+32,92 97 (77,81-138,71) -0,499 0,618
Shimmer O harfi
e 9RITE 208,98+114,39 167,75 (151,86-238,19) 214,08£132,28 170 (140,37-224,12)  -0,111 0,912
Shimmer U harfi
Dar bant 120,3+42,44 111,01 (91,52-164,72)  127,15445,56 109,23 (98,9-143,13)  -0,055 0,956
Shimmer U harfi
Genis bant
Shimmer A harfi 81:91%12,82 84,61 (73,17-89,4) 84,84420,62 84,57 (70,17-93,74)  -0,444 0,657
Gerligaant 1116,98+3260,03 92,71 (64,77-109,65)  93,31+27,37 87,09 (70,68-122,97)  -0,055 0,956
Shimmer E harfi i ’ ! ! ' ’ ; ' ' ! ' !
(Ggmi| e 95,38+33,58 90,81 (78,43-111,12)  109,61+48.35 95,04 (76,44-121,57)  -0,555 0,579
Shimmer I harfi
Genisbant > 04154 97 106,77 (86,22-147,08)  168,27+150,44 1156 (93,82-236,85)  -0,721 0,471
Shimmer | harfi
Gromty bzt 191,684207,77 123,56 (91,15-163,97)  154,36+152,91 116,16 (103-147,19)  -0,166 0,868
Shimmer O harfi > > ' ! ' i > ! ! ' !
Genis bant 109,26£34,28 105,47 (85,79-140,85) 103,85+32,99 96,83 (77,86-138,13)  -0,610 0,542
Shimmer O harfi
Genisbant = )5733411103  167.8 (151,65-236,13) 211,64+123,27 169,99 (140,63-224,24) -0,111 0,912
Shimmer U harfi
Genis bant 120,57+43,98 110,85 (91,84-164,69) 127,62+46,78 105,48 (98,41-152,94) -0,055 0,956
Shimmer U harfi
z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05

Sigara kullanma durumlart arasinda Shimmer Ol¢limleri bakimindan

istatistiksel olarak anlamli derecede bir farklilik bulunmamaktadir (p>0,05).
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Tablo 16. Sigara kullanma durumlari arasinda FO 6l¢iimleri bakimindan farklilik

incelenmesi (N=25)

Sigara kullanma

Hayir Evet z p
OrtEss Med(25-75) Orttss Med(25-75)

) 145,01 (127,56- 180,14 (150,73- ] 0,05

Dar bant FO A harfi  149,56+25,43 176.92) 176,26+39,36 212.22) 1,886 9
Darbant FOE harfi 150,537,322 134,66 (123-17452)  173.66556.41 166,25 (132,6-21052) 1,054 %
Darbant FO i harfi  152,01+37,31 iggig)(m’“' 173945425 180,24 (13947-2014) 1276 %
: 131,68 (119,01- 160,38 (129,13- 0,34

Dar bant FO | harfi 152,18+45,33 179.01) 161,65+36,31 184.91) -0,943 6
Dar bant FO O harfi  156,71+37,3 igg,gg)asg,sg- 1616343058 168 (13842-18709) 0222 07
) 132,92 (121,86- 156,88 (143,69- 0,09

Darbant FO O harfi  144,63£30,57 {55’20 1686723778 30¢ 0a 1664 ¢
Darbant FO U harfi  149,57+35,83 137,19 (122,3-150,56)  165,19:36,49 132'(1)2)(137'98' 003 0%
. 147,78 (124,85- 173,49 (138,56- 0,24

Darbant FO U harfi  155.74:36.92 107 1764124341 53 1165 5
R BATEEOIA 145,01 (127,56- 180,14 (150,73- 0,06

oen 1495622543 17007 1761423954 51097 1831
emsbantFOE 150503732 13466 (123-17452)  173.66+5641 166,25 (1326-21052) 1054 070
Genis bant FO i harfi  152,01+37,31 igg'ig)(m’“' 173945425 180,24 (139.47-2014) 1276 %
_ . 131,68 (119,01- 160,38 (129,13- ] 0,37

Genis bant FO L harfi 1521844533 1300 1614523644 1000 0888 |
Genis bant FO O 144,65 (139,39- 0,82

pen 156714373 jgacd 161,63430.58 168 (138.42-187.09) 0222 o
Genis bant FO O 132,92 (121,86- 156,88 (143,69- 0,09

den 1446343057 T30 168.67437.78 500 1664 ¢
Genis bant FO U : 159,18 (137,98- : 0,34

oen 1495743583 13719 (122.3-15056) 165.19:3649 107'00) 0943 ¢
Genis bant FO U 147,78 (124,85- 173,49 (138,56- ] 0,24

- 155743692 Jg0'0) 1764124341 53 1165

z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05
Sigara kullanma durumlar1 arasinda FO 6l¢iimleri bakimindan istatistiksel

olarak anlamli derecede bir farklilik bulunmamaktadir (p>0,05).
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Tablo 17. Sigara kullanma durumlari arasinda F1 6l¢iimleri bakimindan farklilik
incelenmesi (N=25)

Sigara kullanma

Hayir Evet z p

Orttss Med(25-75) Orttss Med(25-75)
Dar bant F1 A
e 670,65+84,08 681,9 (665,1-713,4) 598,97+151,06 6215 (484,5-684,1) -1,609 0,108
Eaz"rrﬁba”t FLE 4831240277 469,15 (435,7-5252) 506,94+89.91 5071 (4615-556,6) -0,721 0471
Dar bant F1 T harfi 292,5157,27 307,65 (266,6-324,6) 313,91447,68 308,5(282,7-338) -0,388 0,698
Dar bant F1 | harfi 456.4+105,13 423,35 (382,6-496,2) 501.08+357,31 411 (373,8-475,6) -0,777 0,437
E;r;iba"t FLO 66349440072 4895 (4187-616,8) 4887913821 479 (4122-5257) -0,666 0,506
EaarrﬁbamF 1o 448,77+67,21 460,55 (397,6-501,5) 495,93+246,39 465 (385,1-481,2)  -0,444 0,657
E;rrﬁbam FLU 3448143835 356,65 (306-370,9)  441,77+350,71 345,4 (313,8-387,5) -0,166 0,868
E;rﬁbamFlU 465,194331,69 370,85 (309,0-402,1) 397,494253,04 327,7 (307,6-358.4) -0,043 0,346
ﬁ;rr]iilsbamFlA 676,07£139,59 696,15 (600,3-754.3) 699,71+111,11 673,2 (6234-795) -0,055 0,956
S;‘;F bantFIE 457934708 4544 (378,7-517,4) 5214347376 507,1 (461,5-554,3) -1,664 0,096
ﬁ:r‘;ilsbamF T 350846206 328,6(308,2-375,9) 4232444135 311,1(302,6-338) -0,555 0,579
ﬁ;‘;;sbamml 463,65:111,83 4315 (376,3-530,7) 417,33452,95 4305 (370,7-464) -0,610 0,542
ﬁ;rr]iilsban“”o 645,52+417,88 465,75 (396,9-599.5) 541422946 4998 (466-556)  -0,777 0,437
S;‘]Zilsbammo 546,74367,31 420,05 (409,4-489,3) 462,92+79,5  462,4 (392,6-490,7) -0,222 0,824
ﬁ:rl;:s bant FLU 370 5916035 3453 (304,8-381)  345,75:84.04 3390 (3164-367,3) -0,166 0,868
Genisbant FLU 403 (7:403,78 3736 (318,5-385,3)  332,38+56,21  338,6 (299,6-347,8) -1276 0,202

harfi

z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05

Sigara kullanma durumlar1 arasinda F1 o6l¢iimleri bakimindan istatistiksel

olarak anlamli derecede bir farklilik bulunmamaktadir (p>0,05).
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Tablo 18. Sigara kullanma durumlari arasinda F2 6l¢iimleri bakimindan farklilik
incelenmesi (N=25)

Sigara kullanma

Hayir Evet z P
OrtEss Med(25-75) Ortess Med(25-75)

E;X’ﬁ';trﬁ 1127,99+136,62 1101 (1046,1-1164,6)  1110,93+242,71 1052,4 (971,8-1169,2) -0,998 0,318
E;rEbﬁZ:ﬁ 1986,584286,2  2016,55 (1913,7-2144,2) 1816,35+245,32 1796,8 (1596,1-1984,4) -1,775 0,076
E;&%Z’:tﬁ 2179,03+472,71 2321,25 (2199,6-2343,6) 2125,09+378,46 2192,8 (2081,3-2339,3) -1,109 0,267
nggr];i 1369,034417,27 12717 (1096,9-1550,8)  1304,65+411,25 1227,2 (1112,8-1387,1) -0,444 0,657
E;g’ﬁ';trﬁ 1192,56+600,42 885,45 (818,1-1439,7)  993,07+324,4  856,3 (782-12685)  -0,832 0,405
E;robi’;iﬁ 1579,16+596,4 16066 (1429,6-1687,7)  1557,42+242,49 1503,6 (1415,4-1612,4) -0,777 0,437
E;rub‘;‘]’;trﬁ 916,66+574,52 753,75 (733-818,8) 871,524493,08  714,3 (653-908,8) -0,111 0,912
E?rubﬁgiﬁ 1713,55+283,4  1653,25 (1567,6-1893,7) 1677,83+232,11 17006 (1521-1958,6) -0,222 0,824
Genis

bant F2 A 1183,01+2259 10754 (1057,4-1189,6) 1140,15+174,97 11535 (1012,1-1235,1) -0,222 0,824
harfi

Genis

bant F2E  1873,35+447,34 1986,85 (1754,8-2144,2) 1785344260,77 1797,3 (1611,5-1936,1) -1,387 0,166
harfi

Genis

bant F2 1  2318,47+163,53 228195 (2184,3-2447,3) 2107,57+438,39 21592 (2002,8-2338)  -1,276 0,202
harfi

Genis

bantF21 1385533978 1309,4 (1196,5-1550,8) 1202,94+156,87 1179,6 (1092,3-1308) -1,442 0,149
harfi

Genis

bantF20 1340,89+731,17 932,9 (817,7-2240,9)  1127,36+479,12 875,7 (793,2-14935)  -0,388 0,698
harfi

Genis

bant F2 O 145429+660,84 15757 (791,1-1693,1)  1489,69+137,21 1503,6 (1385,3-1598,5) -0,555 0,579
harfi

Genis

bant F2U 999,5+583,16  800,2 (779,9-842,3) 8443544812  710,8 (634,2-840,7)  -1276 0,202
harfi

Genis )

bant F2 U 1790,89+378,4 1691,05 (1575,7-1986,2) 1675,23+345,97 1712 (1546,3-1937,9) -0,388 0,698
harfi

z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05

Sigara kullanma durumlar1 arasinda F2 o6l¢iimleri bakimindan istatistiksel

olarak anlamli derecede bir farklilik bulunmamaktadir (p>0,05).
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Tablo 19. Sigara kullanma durumlar1 arasinda HNR Glglimleri bakimindan farklilik

incelenmesi (N=25)

Sigara kullanma

Hayir Evet z p

Orttss Med(25-75) Orttss Med(25-75)
Dar bant
HNR A -1+0 -1 (-1--1) -1+0 -1 (-1--1) 0,000 1,000
harfi
Dar bant
HNR E -197,65+261,99 -56,15 (-396,57--1)  -175.214262,65 -132,7 (-251,3--1) -0,088 0,930
harfi
Darbant  — 508,641204,49 -64,11 (-3225-31,11) -19621419228 -149 (-322,3-638)  -0,666 0,506
HNR [ harfi ’ ’ ' , ' , ) ; ] , ,
Dar bant
HNR | harfi  "185:47%388.9 -1 (-1--1) -74,034222,58 -1 (-1--1) -0,238 0,812
Dar bant
HNR O -14,15441,58  -1(-1-1) -4471£116,41 -1 (-1--1) -0,344 0,731
harfi
Dar bant
HNR O -90,96+149,23 -1 (-142--1) -41,45+106,84 -1 (-1--1) -1,332 0,183
harfi
Dar bant
HNR U -128,72+144,28 -65,7 (-273,8--1) -107,58+182,91 -1 (-136,9--1) -0,718 0,473
harfi
Dar bant
HNR U -155,614205,06 -111,35 (-195--1,54)  -366,75+293,03 -281,31 (-563,7--163,3) -2,221 0,026*
harfi
Genis bant
HNR A harfi 120 -1(-1-1) -120 -1 (-1-1) 0,000 1,000
Genis bant
HNRE harfi 188426024 -56,15(-396,57--1)  -164,19+255,66 -132,7 (-243,6--1) -0,088 0,930
Genis bant
HNR I harfi  ~138:27419436 -64,11 (-134,5--31,11) -188,01£195,88 -134,4(-322,3--638)  -0,943 0,346
Genis bant
HNR | harfi ~178:13£373,73 -1 (-1-1) -37,47£112,98 -1 (-1--1) -0,608 0,543
Genis bant
HNR O harfi ~1415+41,58 -1(-1--1) -52,41+140,77 -1 (-1--1) -0,344 0,731
Genis bant
HNR O harfi ~93-02£150,47 -1 (-168,6--1) -42,19+110,56 -1 (-1--1) -1,332 0,183
Genis bant
HNR U harfi 043817466 -1(-1454--1) -176,754257,32 -1 (-224,3--1) 0,718 0,473
Genis bant 17 694302 65 -141,4 (-206,5--28,87) -336,.86:307.63 -229.4 (-591,1--116,9) -0,944 0,345
HNR U harfi =" ; 4 (-206,5--28,87) . , 4 (-591, 9) -0, ,

z:Mann Whitney u testi, *:p<0,05

Sigara kullanma durumlari arasinda dar bant HNR U harfi 6l¢iimii bakimindan

istatistiksel olarak anlamli derecede bir farklilik bulunmaktadir (p<0,05). Buna gore,

sigara kullananlarm dar bant HNR U harfi 6l¢iimii sigara kullanmayanlara gore daha

yiiksektir.
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TARTISMA, SONUC VE ONERILER

Meslek gruplarinin ses kaliteleri ile ilgili yapilan ¢alismalarda en ¢ok kullanilan
parametreler FO, shimmer ve jitter degerleridir ve bu degerler ses kalitesindeki
degisiklikleri bize objektif olarak yansitirlar. Bizim ¢alismamizda da itfaiye erlerinin
seslerinde meydana gelen degisimlerin FO, shimmer ve jitter degerlerinin yan1 sira
formantlardaki degisiklikleri incelemek igin Elektroglottograf (EGG) cihazini

kullanarak akustik analiz yontemi uyguladik.

Hirano (1989), akustik analiz gibi bazi testlerin ses kalitesini degerlendirmede
yardimci oldugunu sdylemektedir. Frekans (F0), amplitiid (Shimmer) ve periyot farki
(Jitter) Olclimleri akustik analizlerde ses bozukluklari ile ilgili bilgi vermektedir

(Giovanni vd., 1999; Hirano vd., 1988 ).

Calismamizda pertiirbasyon parametrelerinden FO (temel frekans), %lJitter ve %

Shimmer ve aerodinamik MFZ degerlerini istatistiksel olarak yorumladik.

Akustik Ol¢lim kayitlarini klinik uygulamada sayisiz neden etkilemektedir.
Bunlar kisinin kayit esnasindaki tutumu, kaydedilen ses 6rneginin 6zellikleri, kayit
ortami1, mikrofon 6zelligi, agiz-mikrofon uzaklig1 ve analiz sistemleri sonuglart akustik
verileri etkilemektedir (Kilig, Okur 2001). Calismamizda bu sorunlar1 en aza
indirgeyebilmek icin, standardizasyonu saglamaya calisarak, giiriiltiisiiz ortamda, ag1z
mikrofon mesafesine 8-10 cm uzaklikta ve 45 derece ag1 ile olacak sekliyle ses

kayitlarini aldik.

Cevreden gelen uyarimlarin, insan organizmasini bozmasi sonucunda fiziksel
veya psikolojik olarak olumsuz etkilenmesi durumuna stres denir (Yondem 1998).
Insan sesi, yasadig1 duygu durumuna gore sekil alir. Bir kisinin heyecanli veya endiseli
oldugunu yiiz ifadesini gormeden ses tonunu duyarak anlayabilmekteyiz. Duygu
degisimlerinin sesimizi etkiliyor olmasi, sesin parametrelerine de olumlu veya

olumsuz degisiklige neden olur.

Duygulardaki degisiklikler, ses kalitesini belirleyici olan fonasyon ve
artikiilasyonda kasilip gevseyen kaslarin iizerinde belirgin etkisi vardir (El Uali
Abeida vd., 2013). Senocak (1990), sesin olusumuna katki saglayan mekanizmay,

psikolojik faktdrlerin de etkiledigi goz ardi edilmemelidir.
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Bir bireyin, mesleginde basarili olmasinin birgok sebepleri vardir. Birey, fiziksel
ve psikolojik olarak dinamik olmalidir. Is yiikiinden ve stresinden uzaklasmasi igin
izin kullanmalidir. Izin kullanma ile stres yiikiiniin artmas1 dogru bir orant1 dahilinde

ilerledigi diistiniilmektedir (Doganyigit vd., 2018).

Eren (2018), yapmis oldugu calismada, is stresinin yasandigi siire boyunca kaygi
duygusunun da bireyi takip ettigi goriilmektedir. Bizim calismamizda da itfaiye
erlerinin psikolojik ve fiziksel sorunlar1 kaygi duygusunu beraberinde getirdigi

gbzlenmistir.

Ozisik (2019), gemi bakim ve onarim calisanlar iizerinde yaptig1 calismada,
stres seviyesi ile duygu diizenleme stratejisi arasinda bir iliskinin oldugunu tespit
etmistir. Dolayisiyla stres diizeyinin artmasi, is kazalariin yasanma sikiligini da

arttirmaktadir.
Geng (2016), stres hislerinin, giin sonunda degismedigini gozlemlemistir.

Morrison ve Rammage (1993) yaptiklar1 ¢caligmada, psikolojik stres nedeni ile
larengeal kaslarin yanlis ve asir1 kullanilmast durumunda vokal travma sonucu nodiil

gibi lezyonlar ortaya ¢iktigi bildirilmistir.

Bizim calismamizda deneklerimizin higbirisinde nodiil, vokal kord paralizisi

gibi ek patolojiler bulunmamaktadir.

Roy ve Bless (2000), ses bozukluklarinin olusmasinda insanin kisiliginin,
duygularinin ve psikolojik problemlerinin etkisi oldugunu ileri siirmiistiir. Bununla
birlikte bu durumun ses problemlerine de etki edebilecegini ve aymi sekilde ses

problemlerinin de psikolojik sorunlara da sebep oldugunu dngdrmiistiir.

Bozyilan (2018)’1n ¢aligmasina katilan hemsirelik 6grencilerinin, is yiikiinden
kaynakli stres diizeyi 10.48+4.50 ortalamanin iistiinde saptanmustir. Itfaiye erlerinin
calisma kosullar1 geregi daha yogun strese maruz kaldiklar1 bilinmektedir. Bundan

dolay1 bizim ¢alismamizda stres diizeyi ortalamasi 31,60+6,10 olarak bulunmustur.

Firat (2015)’1n yaptig1 ¢aligmada, 6gretmenlerin %91,6’siin giin sonunda stres
sikdyetlerinin oldugunu ve %47’sinin FO degerlerinin normal dis1 oldugunu

kaydetmistir.

Sondhi vd. (2015) yilinda yaptig1 ¢alismasinda dogal durumda ve stres altinda

incelemelerini dar ve genis bantta gozlemlemis ve FO fundamental frekansin stres
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altinda arttigin1 gézlemlerken, formantlari analiz ettiginde F1 ve F2 formantlar da stres

altinda azalma; F3 ve F4 iin ayn1 kaldigin1 gézlemlemistir.

Demenko ve Jastrzebska (2012) Protopapas ve Lieberman (1997), Sigmund
(2012, 2013), Sigmund vd. (2008) ve Mohanty ve Jena (2011) yaptiklar1 ¢alismalarda
ise FO fundamental frekansin artarken F1 ve F2 fortmanlarda stres altinda azalma

gbzlemlemislerdir.

Bir baska ¢alisma olan 1998 yilinda Elvira Mendoza ve arkadaslarinin yaptigi
calismada ise FO fundamental frekansin azaldig jitter ve shimmer degerlerinin ise kisa
streli azalma gosterdigi diger HNR etmeninde bir degisiklik olmadig

gbzlemlemislerdir.

Hecker vd. (1968) ise jitter ve shimmer degerinde azalma gozlemlerken FO

degerinde herhangi bir degisim gozlemlememistir.

Schneider vd. (2006) bayan 6gretmenler iizerinde yaptigi calismasinda ise ders
anlatimindan 30 dk sonra yaptigi 6l¢iimler de FO degerinin arttig1 buna da duygusal

durum ve yorgunlugun etkisinin sebep oldugunu diisiinmektedirler.

Mendoza ve Carball (1998) ve Gidens vd. (2013) yaptigi bayan ve erkek
Ogretmenlerin uyku kalitest durumuna gore stresinin sese etkisinin Olgiildigl
calismalarda FO degerinde artma gozlemlenirken jitter ve shimmer degerleri
karsilastirildiginda ise azalma gozlemlemislerdir. Fakat Andres Carrillo-Gonzalez, ve
arkadaslar1 yaptiklar1 caligmada yliksek stres altinda g¢alisan ve 6 saatten daha az
uyuyanlarda yaptiklari ¢aligmada herhangi bir degisim gozlemlememislerdir. Bunu ise
2 sebepte siralamiglardir ilk olarak galisilan kisi sayisinin az olmasi ve diisiik uyku

kalitesinin sonuglara etki ettigini diisiinmektedirler.

Biz de ise stres ile genis bantta F1 /i/ 6l¢iimii arasinda negatif yonde istatistiksel
olarak anlaml1 derecede bir iligki bulunmakta iken FO ve diger formantlarda aralarinda
anlamli bir iliski bulunmamaktadir. Bunun sebepleri arasinda bu calismalar
yapanlarin farkli program kullanmasi ve bayan erkek karisik sekilde oOlgiim
yapmalarindan kisi sayisini fazla tutmalar1 sadece stres kaynakli degil utang ve sinir

faktoriinii de eklemeleri sonuglarda farkliliga sebep oldugu diisiiniilmektedir.

Sigara kullanimi ve sigara dumanina maruz kalmak vokal kordlarin etrafindaki
kaygan tabakanin bozulmasi ve mukus (balgam) fazlaligina bagl olarak vokal

kordlarin zarar gormesine, ses bozukluguna neden olur. Devamli sigara
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kullanicilarinda, sigara kullanmayanlara gore ses bozukluklar1 olma olasilig: 1,8 kat

daha fazladir. Ayrica sigara kullanicilarinda larengeal yaralanma riski 1,6 kat artmistir.

Sigara tiiketen ve sigara dumanina maruz kalan bireylerin, ses tellerini
cevreleyen kaygan tabakanin bozulmasi ve balgam fazlaligindan dolayr ses tellerinin
zarar gormesi, kiside anatomik ve fizyolojik olarak ses bozukluguna neden olmaktadir.
Sigara dumanindaki kimyasal maddeler ses tellerinden asagi inerek akcigerlere hasar
verir, ses tellerinin erken dejenerasyonuna sebep olur ve polip veya nodiil olusumuna

neden olabilir (Murphy ve Doyle, 1987).

Omiir (2001) sigara kullaniminin ses kanali boyunca hafif ddem ve yaygin
iltihaba yol agtigini, sigara igilen ortamlarda bulunmanin da seste sorunlara yol
acabilecegini belirtmistir. Sabar (2008), sigaranin mukozay1 kuruttugunu, ses tellerinin
esnekligini bozdugunu ve zaman iginde nefesi sikistirdigini, ayrica nefes yolunu
kullanarak mesleklerini siirdiiren bireylerin daha ¢ok oksijene ve tozlardan arindirilmis

havaya gereksinim duyduklarini ifade etmistir.

Vincent ve Gilbert (2011), kadinlarda on yildan az ve on yildan fazla sigara
kullanimi ile ses parametrelerindeki degisim {izerine yapilan calismada FO, shimmer
ve jitter yiizdelikleri degerlendirilmistir. On yildan fazla siiredir sigara kullanan
kadinlarda FO degeri anlamli 6lgiide azalmistir, shimmer ve jitter ise on yildan az
kullananlara gére anlamli &lciide artmustir. Ogretmenlerde ses bozukluklarinin
epidemiyolojisini arastiran Behlau ve ark. (2012), sigara kullanan 6gretmenler ile

sigara kullanmayanlar arasinda anlamli farklar bulamamustir.

Bizim ¢alismamizda arastirmacilarin ¢alismasindan farkli olarak hijyen oncesi
ve sonrasinda yapilan pertiirbasyon parametrelerine goére FO ve %jitter
parametrelerinde istatiksel olarak anlamli bir fark gézlenmemistir (p>0.05). Mesleki
calisma siiresine iliskin elde edilen verilere gore; katilimcilarin %23.47’sinin 0-5 yil,
%19.13’liniin 5-10 y1l, %15.65’inin 25-30 yil, %13.91inin 10-15 y1l, %11.30’unun
15-20 yil, %7.82’sinin 20-25 yil, %3.47’sinin 30-35 yil, %0.86’sinin ise 35-40 yil
araliginda calisma siiresine sahip oldugu anlasilmaktadir. Katilimcilarin verdigi
cevaplara gore; ¢alisma yili azaldik¢a geng kisi sayisinin arttigi anlasilmaktadir.
Calisma yillarina gore, biiyiik cogunlugun mesleki hayatlarinin basinda yogun ses
sikdyeti yagamalari, meslek yil1 arttikca stresli ¢alisma sartlarina adaptasyon oldugu

diistiniilebilir.
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Kocak vd. (1996); Keskin ve Aydin’a (1996) gore reinke 6demi kronik sigara
icme aligkanligi olan orta yastaki kisilerde goriilmektedir (Kogak vd., 1996: 33; Keskin
ve Aydin, 1996: 63). Calisma grubunda orta yasta ve sigara igen bireylerde goriilen
reinke 6demi goriilme sikliginin az olmasi, ¢alisma yillarina gore degerlendirildiginde
katilmcilarin =~ ¢ogunun  gen¢ yasta olmasindan  kaynakli  olabilecegini
diistindiirmektedir. Son ii¢ ayda izin kullanma ve yogun bir strese maruz kalma
durumlarina iliskin elde edilen verilere gore; katilimcilarin %52.17°sinin izin
kullandig1, %43.47’sinin ise yogun bir strese maruz kaldig1 goriilmiistiir. Meslegini
etkili ve basarili bir sekilde yerine getirmek, psikolojik ve fiziksel saglikla yakindan
ilgilidir. Bu sebeple; izin kullanma ile yogun stres arasinda, stres ve izin kullanma ile
yasanan ses sorunlari arasinda iligski olabilecegi, bu durumlarin bir birini etkiledigi
diisiiniilmektedir. Senocak (1990: 113), ses ¢ikarma mekanizmasinda etki yapan
mekanizmalardan birisi olan psikoloji faktoriiniin daima géz 6niinde bulundurulmasi
gerektigini vurgulamaktadir. Bu sebeple calismamiza sigara kullanimindan ziyade

stresin etkisine bakilarak devam edilmistir.
Sonug¢ ve Oneriler

itfaiye erlerinin; ¢aligma saatlerinin fazla olmasi, isi geregi hayati tehlikesi
olabilecek olaylara miidehale etmesi strese maruz kalmalarina sebep olmaktadir.
Bununla birlikte yangina miidehale siireleri g6z 6niine alindiginda, solunum yolunda
ciddi patolojilere sebep olabilir. Yogun duman, kisinin ses tellerine etki ettigi takdirde

ses kalitesini biiyiik 6l¢iide olumsuz etkiledigi diisiintilmektedir.

Calismamizda stresin dar bant jitter degerinde; /E/, /I/, /U/ harflerinde, genis
bantta ise /U/ harfinde pozitif yonde anlamli bir iliski gézlenmistir. Ote yandan stres

ile dar ve genis banttaki shimmer 6l¢iimiinde anlamli bir iligki bulunmamastir.

Stresin, dar ve genis bantta FO, F1 ve F2 degerleri 6l¢iimlerinde sadece genis
bantta F1 /I/ 6l¢iimiinde negatif yonde anlaml1 bir iligki goriiliirken, diger formantlarda
anlaml bir iligkiye rastlanmamistir. Bunun nedeni olarak da pandeminin etkisiyle

caligmaya katilan goniillii birey saysinin az oldugu 6ngoriilmektedir.

Stres ile HNR degeri arasindaki iliskinin dl¢iimiinde ise dan bantta /U/ pozitif

yonde, genis bantta ise /U/ 0l¢limii arasinda negatif bir iligski gdzlenmistir.

Calismamiza katilan bireylerin stres diizeyleri karsilastirip ses analizi

yapildiginda ise, jitter, FO, F1,F2 degerlerinde anlamli derecede farklilik
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gozlenmezken dar ve genis bantta shimmer /I/ harfi Ol¢iimiinde anlamli fark
bulunmustur. Buna gore, stres diizeyi diisiik olanlarin dar ve genis banttaki shimmer
/1] harfi 6lgtimleri, stres diizeyi yiiksek olanlara gore daha yiiksektir. HNR degerinde
ise genis bantta /U/ harfi 6l¢limiinde anlamli bir farklilik gézlenmistir. Buna gore, stres
diizeyi yiiksek olanlarin genis banttaki HNR /U/ harfi 6l¢timii diisiik olanlara gore daha
yiiksektir.

Calismaya katilan sigara kullanan bireyler(15) ile sigara kullanmayan
bireyler(10) arasinda ses analizlerine bakilacak olursa; jitter, shimmer, FO, F1, F2
dlciimlerinde anlamli bir farklilk gdzlenmemistir. Sadece dar bantta HNR /U/ harfi
Olglimiinde anlamli farklilik gozlenmis. Buna gore; sigara kullanan bireylerin dar
bantta HNR /U/ harfi él¢iimiiniin, sigara kullanmayanlara gére daha yiiksek oldugu

gbzlenmistir.

Itfaiye erlerinin is yiikiinii azaltarak stres diizeyini hafifletmek, bununla birlikte
stres dlizeyini en aza indirmek icin terapiler,etkinlikler gibi yapilacak calismalar bu
meslek grubu i¢in faydali olacag: diisiintilmektedir. Ayrica dogru nefes alma ve sesi

diizgiin kullanma egitimleri de verilerek ses kalitesini korumak gerekmektedir.
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EKLER

EK-1 KATILIMCILAR iCIN BILGILENDIRILMiS GONULLU OLUR
FORMU

Sizi, istanbul Gelisim Universitesi Etik Kurulu’ndan ................................... tarih
......................................... say1 ile izin alian* ve Ebubekir FEVZIOGLU tarafindan yiiriitiilen
“ [tfaiye Erlerinde Stresin Sese Etkisi ” bashikl1 arastirmaya davet ediyoruz. Bu ¢aligmaya katilmak
tamamen goniilliiliik esasina dayanmaktadir. Calismaya katilmama veya katildiktan sonra herhangi bir
anda ¢alismadan ¢ikma hakkina sahipsiniz. Bu ¢alismaya katilmaniz i¢in sizden herhangi bir ticret
istenmeyecektir. Calismaya katildiginiz icin size bir 6deme yapilmayacaktir. Calismadan elde edilecek
bilgiler tamamen arastirma amaci ile kullanilacak olup kisisel bilgileriniz gizli tutulacaktir.

*[stanbul Gelisim Universitesi Etik Kurulundan izini alindiktan sonra doldurularak
kullanilacaktir.

Ses kas sistemi, duygu degisikliginden ¢ok ¢abuk etkilenen

Arastirmanin . . i . i
A hassas bir organdir. Stresin de bir¢ok alani etkileyen bir durum
maci
olmasi g6z oniine alinarak stres ve ses arasindaki iligkiyi bulmaktir.
Cohen, Kamarck ve Mermelstein (1983) gelistirdigi anketi
Arastirmanin ) ) ]
puanlanip, EGG (Electroglottograph-D400) cihazi ile {inlii harflerin
Yontemi il ;
anket yapilan kisiye uygulanmasiyla veriler karsilagtirlir.
Arastirmanin Baslama tarihi: Eyliil 2020

Ongbriilen Siiresi Bitis tariihi: Haziran 2021

(Baslama ve Bitis Tarihi)

Arastirmaya 25 itfaiye Eri
Katilmasi Beklenen

Katilimel/Goniillii Sayisi

Arastirmanin Aveilar ve Kirag Itfaiye Merkezleri
Yapilacag: Yerler
Goriintii ve/veya ses Evet Hayir
kayd: alinacak m? = H

Tablo katihmcilarin anlayabilecegi bicimde, akademik dil kullamlmadan yazilacaktir.
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KATILIMCI BEYANI

Yukarida amaci ve igerigi belirtilen bu arastirma ile ilgili bilgiler tarafima aktarildi. Bu bilgilerden sonra
aragtirmaya katilimci olarak davet edildim. Bu g¢aligmaya katilmayi kabul ettigim takdirde gerek
arastirma yiriitiiliirken gerekse yayimlandiginda kimligimin gizli tutulacagi konusunda giivence aldim.
Bana ait verilerin kullanimina izin veriyorum. Arastirma sonuglarmin egitim ve bilimsel amaglarla
kullanim1 sirasinda kisisel bilgilerimin dikkatle korunacagi konusunda bana yeterli giiven verildi.
Arastirmanin yiiriitilmesi sirasinda herhangi bir sebep gostermeden ¢ekilebilirim. Arastirma igin
yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina girmiyorum. Bana herhangi bir
O0deme yapilamayacaktir. Aragtirma ile ilgili bana yapilan tim agiklamalari ayrintilariyla anlamis
bulunmaktayim. Bu ¢aligmaya higbir baski altinda kalmadan kendi bireysel onayim ile katiliyorum.
Imzal1 bu form kagidinin bir kopyasi bana verilecektir.

Arastirma yiiriitiiciisii(Tez calismalarinda Damisman tarafindan imzalanacaktir.)

Ad1 ve Soyadi Tarih ve iImza

Adres ve telefq

Katilimel

Adi ve Soyadi Tarih ve imza

Adres ve telefq

Velayet veya Vesayet Altindaki Katihmeilar icin Veli/Vasi

Adi ve Soyadi Tarih ve imza

Adres ve telefq
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EK-2 Algilanan Stres Ol¢egi Formu

size en uygun segenegin altindaki kutuya bir ¢arpi
isareti koyarak cevaplaymiz. Sorularin dogru veya
yanlis cevabi yoktur. Onemli olan sizin duygu ve
diisiincelerinizi yansitan yanitlar1 vermenizdir.

'Yonerge: Asagida gectigimiz ay igerisindeki kisisel |Hi¢bir|[NeredeyseBazen Oldukg:alCok
deneyimleriniz hakkinda bir dizi soru Zaman| Hicbir Sik  |Sik
yoneltilmektedir. Her soruyu dikkatlice okuyarak Zaman

1. Gegen ay, beklenmedik bir seylerin olmasi
nedeniyle ne siklikta rahatsizlik duydunuz?

2. Gegen ay, hayatinizdaki 6nemli seyleri
kontrol edemediginizi ne siklikta hissettiniz?

3. Gecgen ay, kendinizi ne siklikta sinirli ve
stresli hissettiniz?

4. Gegen ay, ne siklikta giindelik zorluklarin
iistesinden basariyla geldiniz?

5. Gegen ay, hayatinizda ortaya ¢ikan 6nemli
degisikliklerle etkili bir sekilde basa
ciktiginizi ne siklikta hissettiniz?

6. Gegen ay, kisisel sorunlarinizi ele alma
yeteneginize ne siklikta giiven duydunuz?

7. Gegen ay, her seyin yolunda gittigini ne
siklikta hissettiniz?

8. Gegen ay, ne siklikta yapmaniz gereken
seylerle basa ¢ikamadiginizi fark ettiniz?

9. Gegen ay, hayatinizdaki zorluklari ne

siklikta kontrol edebildiniz?

10. Gegen ay, ne siklikta her seyin tistesinden

geldiginizi hissettiniz?

11. Gegen ay, ne siklikta kontroliiniiz diginda

gelisen olaylar yiiziinden 6fkelendiniz?

12. Gegen ay, kendinizi ne siklikta basarmak

zorunda oldugunuz seyleri diistiniirken
buldunuz?

13. Gegen ay, ne siklikta zamaninizi nasil

kullanacaginizi kontrol edebildiniz?

14. Gegen ay, ne siklikta problemlerin

iistesinden gelemeyeceginiz kadar biriktigini
hissettiniz?

alinmaktadir.

Ters puanlanan maddeler: 4, 5, 6, 7, 9, 10, 13 Olgekten toplam 0-56 arasinda puan

anlamindadir.

bigimde basa ¢ikabildiginiz goriilmektedir.

islevsel oldugu sdylenebilir.

0-35 puan arasinda: OLUMLU STRES DUZEY] igindesiniz.
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Toplam puanin yiiksek olmasi algilanan stres diizeyinin yiiksek olmasi

Stresle etkili bir

Kullandiginiz bas etme mekanizmalarinin da

35-56 puan arasinda: STRES ALTINDASINIZ!!!



EK-3 Elektroglottografi MDVP Analiz Ciktisi
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