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ONSOz

Odyoloji ve Konusma Bozukluklar: egitimi Tiirkiyede 50 yili agkin siiredir
ortak bir ¢at1 altinda verilmistir. 2010 yilindan sonra agilan lisans program-
lariyla iki ayr1 boliim olarak egitimine devam etmektedir. O yillarda hep bu
tiir kitaplarin 6zlemi duyulmus, daha kalic1 ve kusaklar arasi aktarilacak temel
bilgi ve deneyimlerin kitaplarda yer almasi arzu edilmistir.

S6z ugar yazi kalirmis...Bu kitabr olusturan on sekiz boliim Tiirkiye Od-
yoloji, Konusma Ses Uzmanlar1 Dernegi (OKSUD) ¢atis1 altinda verilmis olan
“Ttum Yonleriyle Afazi” kursumuzun bir trtintidiir. Bu kurs Afazi konusunda
bilgilerini genisletmek isteyen mezunlarimizdan olusmus bir dinleyici kitlesi-
ne verilmisti. Konferans sonrasinda kursu alan 6grenciler ile birlikte kursu ve-
ren hocalarimizin katkilariyla bu kitap ortaya ¢ikmistir. Tim Yonleriyle Afazi
kitabinda, 6zgiin bir sekilde Afazi hakkindaki bilgiler tipki kitabin ismi gibi
her yoniiyle irdelenmektedir. Afazi konusunda bir rehbere ihtiya¢ duyan odyo-
log, otolog, ndrolog ve esas olarak dil ve konugsma terapistleri i¢in bir referans
kaynak olacaktir.

Bu kitabin OKSUD igin hem bilimsel hem de duygusal anlami da giigliidiir.
Pandemi 6ncesindeki kurs egitimlerimizden “Tiim Yonleriyle Afazi” kursunu
kalic1 bir sekilde hatirlatmak ve ayni zamanda Tiirkiye'ye Tirkge yazilmis Afazi
konusunda 6zgiin bir eser birakmaktadir. Kitap ayn1 zamanda alanda Afazi
konusunda galisan biitiin rehabilitasyon ekibine de rehber olacak nitelikte bir
kitap olma ozelligi de tagmaktadir. Umarim, bu kitap OKSUD catis1 altinda
toplayacagimiz daha nice kitaplara vesile olur.

Sevgi ve Saygilarimla

Prof. Dr. Gonca SENNAROGLU
Ankara, 24.07.2022






EDITORDEN

Kendimiz AFAZI'yi anlamaya galigirken “Tiim Yonleriyle Afazi” kitabimiz
ortaya ¢ikti...

Afazi konusunu yetiskinlerde her yoniiyle ele alan kitabimiz “Téim Yonle-
riyle Afazi” ile karsinizdayiz.

Kitabimiz, 24- 25 Subat 2019 tarihlerinde OKSUD biinyesinde kursunu
gerceklestirdikten sonra, alanda ¢aligan uzmanlarin ve dil ve konusma terapisi
ogrencilerimizin ihtiyacini duydugu ilk Tiirkge yazilan Afazi kitabi 6zelligini
tasimaktadir. Yapmak istediklerimizi ekip arkadaslarimiz ile masaya koydugu-
muzda kitabimizin aslinda tiim rehabilitasyon ekibine 151k tutacak bir kaynak
niteligi tasidigin1 gordiik. Tki kapaginin arasina tanimlamalar, alandaki aras-
tirmalar, tele-terapi, ergoterapi, yutma bozukluklari, okuma- yazma becerileri
gibi bir ¢ok konuyu sigdiran kitabimizi bitirdigimizde kendimize su soruyu
sorduk: Aslinda biz ne anlattik? Afazi ile ilgili tim bilinmeyenleri, Afazisi olan
bir bireyi degerlendirirken atladiklarimizi, bazen de alanda galisan uzmanlar
i¢in temel bilgileri yenilemeyi anlattik.

[ste Afaziyi anlamaya caligirken anlattigimiz “Tiim Yonleriyle Afazi”, kolay
akici bir dille anlasilir ve anlatilir bir kitap.

Bundan sonraki niyetimiz en kisa zamanda Afazi i¢in Terapi El Kitabin
ortaya ¢ikartmak.

“Tim Yonleriyle Afazi” kitabini kendi masaiistii kitaplariniza dahil etmeniz
temennisi ile...

Prof. Dr. Ozgiil AKIN SENKAL
Nisan, 2022
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BOLUM 1
Afazi Tanimlama ve Siniflandirma

Ozgul AKIN SENKAL'

1.1. Afazi Tanimlama

Afazi, genellikle bir inme ya da kafa travmasi sonucunda aniden ortaya ¢ikan
ve beynin dilden sorumlu alanlarinin hasarlanmasindan kaynaklanan bir dil
bozuklugudur (Damasio, 1992).

Cogu insanda dil alanlar1 beynin sol yari kiiresinde yer almaktadir. Buna
bagli olarak afazide beynin sol yarisindaki dil alanlar1 hasarlanirken, kisiyi se-
rebrovaskiiler hastalik etkilemis olabilir. Serebrovaskiiler olay kan akisini ve
beyindeki kan damarlarini etkileyen bir grup durumu ifade eder. Kan damar-
larinin daralmasi, piht1 olusumu (tromboz), arter tikanmasi (emboli) veya kan
damar: yirtilmasi (kanama) nedeniyle kan akisiyla ilgili sorunlar olusabilir.
Yeterli kan akiginin olmamasi (iskemi olarak da adlandirilir) beyin dokusunu
etkiler ve felce neden olabilir. Bu bozukluk dili ifade etme ve anlamanin yani
sira, okuma ve yazmayi da etkileyebilmektedir. Afazi, konusmanin 6grenilme-
sinden sonra ortaya ¢ikan ve norolojik bir sorundan ya da beyindeki kanlanma
diizeyindeki bir engellemeden ileri gelen dil fonksiyonunun bozulmasidir. Bu
bakimdan, ¢ocukta kronolojik yasa uygun olmayan konusma gelisimine afazi
diyemeyecegimiz gibi, afaziler ne ses bozuklugu ne de motor koordinasyon
problemlerinden ileri gelen bir konusma bozuklugu olmadig: hatirlanmalidir
(Berthier, 2005).

Afazi beynin belli bolgelerinin vaskiiler, travmatik ya da tiimoéral zedelen-
melerine bagli olarak ortaya ¢ikabilir. Burada s6z konusu olan, dil ve konusma

! Prof. Dr., Tarsus Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil ve Konusma Terapisi Béliimii,

ozgulakin@tarsus.edu.tr



Konstriiksiyon apraksisi: Hasta bir ¢icek resmi ¢izemez, basit bir Tiirkiye
haritas1 yapip belli bash sehirleri yaklasik olarak yerlerine yerlestiremez, tahta
oyuncak bloklarini yan yana getirip istenen sekli yapamaz.

Giyinme apraksisi: Hasta ceketini veya pantolonunu giymeyi basaramaz,
elinde beceriksizce evirir ¢evirir.

Apraksisi olan bir hastanin analiz ve degerlendirilmesi gii¢ bir istir. Bunun
nedenlerinden biri de hastalarda apraksiyle birlikte konusma kusuru ve/veya
diger yiiksek kortikal fonksiyon bozukluklarinin da bulunabilmesidir. Praksi
kusurlarinin anatomik lokalizasyonu da oldukgea tartigmali bir konudur. Rus-
sell Braine gore sol supramarjinal girus hastaliginda apraksi iki taraflidir. Bu
bolgeyle sol presantral girus arasindaki lezyonlarda apraksi sagda goriiliir.
Corpus callosum’un 6n boliimii ve sag frontal lobun subkortikal lezyonlarinda
ise sol ekstremitelerin praksisi bozulur. Giyinme apraksisi genellikle sag parie-
tal lob hastaligina baglidir. Konstriiksiyonel apraksi her iki parietal lob hasta-
liginda da ortaya ¢ikabilir. Apraksilerin beynin lokalize lezyonlarinda oldugu
gibi yaygin iltihabi ve dejeneratif hastaliklarinda da goriilebilecegi bilinmekte-
dir. Paralizi jeneral’i ve Alzheimer hastaligini bu arada sayabiliriz.
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BOLUM 2
Afazi ve Dider lletisim Bozukluklari

Tugce Gul CAGLAR!

Afazi gok yonlii bir hastalik olarak incelenmelidir. Tek bir etken faktor olma-
dig1 gibi her afazi hastasinda bir den fazla ek problem ve farkl: etkilesim se-
bepleri s6z konusudur. Afazinin seyrini etkileyen faktorler arasinda beyinin
hasar goren bolimiiniin kapasitesi, demans ile ilgili biligsel bozukluklar, ap-
raksi veya dizartri gibi farkli semptomlar ile birlikte gozlemlene bilmektedir
(ASHA, 1997- 2014).

Demans ve Bilissel Bozukluklar

Gelisen Diinya yapisi, sosyokiiltiirel olarak ilerlemeler yasam siiresi ve kalitesi
tizerinde olumlu ilerlemeler yapmustir. Birlesmis Milletlerin 2002 verilerine gore
Diinya niifusunun ortalama yaginin yiikseldigi ve ortalama yasam siiresinde
yaklagik 20 yillik bir artisa neden oldugu ifade edilmistir. Bu gelismeler berabe-
rinde yasa bagl saglik durumlarini ve demansa neden olan nérolojik hastalik-
larin goriilme sikligini beraberinde getirmistir (Grabowski & Damasio, 2004).

Demans Sendromu

Grabowski ve Damasio (2004) demansi, giinlitk yasam, meslek ve sosyal etki-
lesim aktivitelerindeki yeterliligi sinirlayacak kadar siddetli ¢oklu biligsel alan-
larin da kalic1 bozulmasi ile karakterize bir sendrom olarak tanimlamaktadir.
Demans baglangicindan itibaren yaklasik 5-10 yil icerisinde biyolojik olarak
olusan hasar bireysel olarak farklilik gosterecek sekilde ortaya ¢ikmaktadir. Bu
nedenle erken tanilama ve miidehale ¢ok 6nem arzetmektedir. Demans hasta-

! Uzman, Baskent Universitesi Ankara Hastanesi Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 AD.,
tugceguluzumcu@gmail.com
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Psikiyatrik hastaliklarin erken tanilanmasi ve miidehale edilmesi gerek-
mektedir. Mutlaka dogru destek alinmali ve goz ard1 edilmemelidir.

En yaygin kargilasilan psikolojik hastaliklar arasinda sunlar yer alir:

Depresyon

Obsesif-Kompulsif Bozukluk

Sosyal Fobi

Travma Sonrasi Stres Bozuklugu

Panik Atak

Bipolar Bozukluk

Eriskin Dikkat Eksikligi Ve Hiperaktivite Bozuklugu
Yaygin Anksiyete Bozuklugu

N

Bunlara ek olarak pek cok hastalikta eklene bilir. Ancak afazi hastalarinin
genelinde en ¢ok depresif hareketler gozlenmektedir. Aldiklar: terapiler ve egi-
timler sonucunda ne kadar konusma ve fiziksel aktivitelerinde diizelme olsa
dahi eski giinlerindeki gibi ytizde yiiz performansa sahip olamayabilirler. Bu
durum hep bir kiyaslama ve depresif bozukluk ile birlikte takip etmektedir.
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BOLUM 3
Afazide Semptomlar

Sule MIDIK!
Sebahattin TUNCER?

Afazi semptomlari her ne kadar kisiden kisiye degisiklik gosterse de afazisi
olan bireylerde baz1 semptomlarin ortak oldugunu soyleyebiliriz. Afazisi bir
bireyde asagidaki semptomlar1 gorebiliriz:

I— Taninmayan sdzciik kullanmak veya séyleme |
I_ Mantikh olmayan ciimlelerle konusma |
I_ Kisa veya eksik ciimlelerle konusma |

l_ Bir sdzcligu baska bir sdzciik ile veya bir sesi digeriyle degistirme |

- i e

|

I_ Sohbette garip veya yanls sozciikler kullanmak, dogru terimi veya sézciigii bulmakta zorlanmak |

— e |

— |
—

|

' Uzman, Ozem Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi, ozem-sule@hotmail.com
2 Uzman, Yildirim Beyazit Universitesi Yenimahalle Egitim ve Arastirma Hastanesi,
sbhtn.tuncer@gmail.com
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C. VYiizeysel (veya sozciiksel) disgrafi , fonetik olarak yazma egilimi ile karakte-
rizedir. Egsesli sozciikler ylizey disgrafisi olan hastalar i¢in zordur.

D. Grafemik tampon disgrafisi, tim yazma gorevlerinde bozulmalar, harf sira-
lamas1 kaybi ve harf ihmalleri, ikameler, transpozisyonlar ve eklemeler ile
karakterizedir. Cogu zaman ilk harfler dogrudur, ancak sozctiklerin orta
ve son harfleri bozulur
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BOLUM 4

Afazide Norolojik ve
Noropsikolojik Ek Bulgular
Sule CEKIC!

GIRIS

Temel olarak konusma giicliigii, konusmayr anlama giigliigii, kendini ifade
etme giigligl, adlandirma giigliigii ve okuma-yazmada giigliik ile kendini
gosteren afazi, beynin dil tiretimi ve dil islemleme becerilerinden sorumlu
boliimlerinin hasar gérmesinden kaynaklanan edinilmis norolojik bir bo-
zukluktur (NIH, 2019). Ani baslangich veya ilerleyici nitelikte olabilen afazi
bir hastalik degil de beyin hasarinin bir belirtisi olarak degerlendirilmektedir.
Beyin hasarlar1 her ne kadar inme veya kafa travmasi gibi akut olaylarla orta-
ya ¢iksa da beyin tiimorii, noro-dejeneratif bozukluk olmasi durumlarinda da
ilerleyici nitelikte goriilebilmektedir. Gosterdigi belirtilere gore bir ¢ok farkls
afazi tiirti bulunmaktadir (bkz. Boliim 1.6.). Beyinde meydana gelen hasarin
olusum yeri, bitytikliigii, hastanin yas1 ve hastanin hasar 6ncesi 6zellikleri her
ne kadar afazi tiirii agisindan belirleyici olsa da her hastanin (ve dolayli olarak
hasta yakinlarinin) afaziden etkilenme durumu hastadan hastaya degiskenlik
gosterecektir. Diger taraftan, afazi hastasinin akut/subakut, kronik ve ¢ok kro-
nik diye isimlendirilen afazi evrelerinden hangisinde olundugu ve hastanede
yatis siiresi de afazinin etki genisligi acisindan belirleyici olacaktir (Edelkra-
ut ve dig., 2022). Hangi tiirii olursa olsun afazi, somut bir sekilde fonksiyon
kaybina neden olmaktadir. Afazide fonksiyon kayiplar1 hem hastalar1 hem de
bakim veren hasta yakinlarini bir ¢ok yonden dogrudan olumsuz etkilemek-
tedir (Cruice ve dig., 2010). Afazide ortaya ¢ikan en 6nemli en garpict sorun

' Dr. Ogr. Uyesi, Ankara Yildirim Beyazit Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Odyoloji Boliimii,
sulekaya@ybu.edu.tr
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pit edilen fonksiyon kayiplarinin ¢6ziimii i¢in de yine hastalara biitiinciil teda-
vi ve terapi segenekleri sunulmalidir. Afazi hastalarina uygunacak rehabilitas-
yon siirecinde temel amag hastalara iletisim becerilerini yeniden kazandirmak
ve onlar1 aktif giinliik iletisim dongiisti i¢inde tutabilmektir. Bunu saglamak
i¢cin konusma giigliigii yasayan hastanin konusma terapisi alirken diger taraf-
tan da noropsikiyatrik semptomlari ile ilgili psikoterapi almasi faydali olabilir.
Ayrica giinliitk yasama adaptasyon i¢in de sunulabilecek ergoterapi gibi diger
alanlar1 destekleyici terapilerin de siirece olumlu katkilar: olacaktir. Terapi sii-
recinde mutlaka goz oniinde tutulmasi gereken; hasta yakinlarinin da terapi
programlari iginde desteklenmesi gereklidir. Bu zorlu siiregte afazi hastalarina
ve yakinlarinda destek saglarken durumun getirdigi zorluklar azimsanmadan
ama optimist ve pozitif bir yaklasim i¢inde destek sunulmalidur.
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BOLUM 5

Hata Analizi

Sule MIDIK!

Edinilmis dil bozukluklar i¢inde yer alan afazide; hasarin siddeti ve lez-
yonun yerine gore isitsel algi, konugma algisi, anlama, konusmay iiretme,
dilbilgisi kurallarin1 kullanma, okuma ve / veya yazma etkilenebilir. Bunun-
la birlikte afazi arastirmalarinin ¢ogu inme nedeniyle afazi yasayan bireylere
odaklanmigtir. Ancak afazi, travmatik beyin hasari, tiimor, beyin dokusunun
cerrahi olarak ¢ikarilmasi veya enfeksiyon dahil hemen hemen her tiir beyin
hasarindan kaynaklanmakla birlikte frontotemporaldemans gibi noérodeje-
neratif hastaliklardan, 6zellikle de primer progresif afazi olarak adlandirilan
bir alt tipten kaynaklanabilir (Gorno Tempini ve dig., 2011; Mesulam ve dig.,
2015). Dolayistyla bu kadar karmasik bir bozuklugun tek bir tipinden bahsedi-
lememektedir. Dilin bilesenleri incelendiginde ise afazisi olan bireylerde farkli
afazi tiplerinde farkli bilesenlerin farkli etkilesimleri gozlenmektedir. Afazi-
si olan bireylerin yagadig: tiretimsel hatalar incelendiginde bu durumun ¢ok
farkl hata oriintiilerinden olustugu gortilmektedir (Tablo 1). Bu nedenle ki-
tabin bu boliimiinde afazisi olan bireylerin dilin bilesenlerinde gozlenen hata
tiirleri ve okuma yazma hatalar1 derinlemesine incelenmelidir.

' Uzman, Ozem Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi, ozem-sule@hotmail.com

55



68 ¢ TUm Yonleriyle Afazi

Uzamsal disgrafiler (afferent disgrafiler), yazma hareketlerinin kontroli ve
yuritilmesi icin duyusal geribildirimden yararlanma becerisine miidahale
eden lezyonlardan kaynaklanir. Bu tiir disgrafideki hatalar, ozellikle benzer
ogelerin siralarini yazarken, harflerin veya vuruglarin artmasi veya ihmal edil-
mesini, yazma satirin1 diiz tutmanin zorlugunu ve harfler ve sozciikler arasin-
da uygun bosluk birakmanin zorlugunu igerir. Bu tip disgrafi genellikle baskin
olmayan parietal lezyonlar1 takiben goriiliir, ancak ayni zamanda serebellar
disfonksiyonla iligkili olarak da gozlenmistir (Silveri ve dig., 1997).
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BOLUM 6

Afazide Sendrom Yaklasimi
ve Kognitif Yaklasimlar

BlUnyamin CILDIR!

Noro-goriintiilemedeki son gelismeler, beyin-davranis iliskilerine iligkin
yeni bilgilerimize katkida bulunmus ve dilin islevsel néro-anatomisinin an-
lagilmasini genisletmistir. Dilin islevsel néro-anatomisi, dili anlama ve ifade
sekillerini anlayabilmemiz i¢in zengin ve karmagik modellerini agiklamakta-
dir. Giiniimiizde afazi terimi, biligsel siireclerin bozulmasini anlatan bir termi-
noloji olarak kabul gérmektedir. Bu nedenle afazi terapisinde, transkraniyal
manyetik elektriksel stimiilasyon ve transkraniyal dogru akim stimiilasyonu
gibi kortikal uyarilabilirligi modiile etmek i¢in kullanilan kortikal beyin sti-
miilasyonu yontemleri gibi yeni teknikler yeni yeni yayginlasmaya baglamistir.

Norman Gescwind

Dil sistemimiz de istisnai bir durum degildir. Dilin yapisal temelleri kar-
magik olmasina ragmen, anatomik ve fizyolojik temellerinin incelenmesi IX.
yiizyilldan beri ilgi ¢eken bir konu olmustur. Noro-goriintilleme alanindaki
gelismeler sayesinde dilin yapisal ve islevsel baglantilarinin birlesik karmagik
yapisinin anlasilmasi s6z konusu olmustur.

' Dr. Ogr. Uyesi, Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil ve Konusma
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parafazik olan transkortikal duyusal afazi olarak adlandirilan ve gercek afaziyi
yansitmayan iki tip afazi tiirti daha tanimlanmigstir (Caplan, 1987; Damasio,
1981; Rubens, 1983).

R. Luria afazik semptomlari belirli sistemlere verilen hasarla eglestiren di-
namik bir islevsel lokalizasyonu tanimlamis bir model 6nermistir. Bu modele
gore, dil bozuklugunu, belirli anatomik ve fonksiyonel sistemlere verilen ha-
sardan kaynaklanan daha genel bozukluklarla yakindan iliskilendirilen {i¢ ana
islevsel bilesenden olusur. Her islevsel sistem, bir islevin altinda yatan zihinsel
stireglerin ortaya ¢iktig1 ve her biri belirli anatomik bolgeleri iceren birincil,
ikincil ve tiiinciil bilesene sahiptir. Ornegin, Temporal lobda lokalize olan
isitsel analizor, isitsel duyumun kategorik dncesi islenmesinin gergeklestigi bi-
rincil alandan (Hescle’s gyrus), kategorizasyon ve farklilagma siirecinden geg-
tigi ikincil bélgeye ilerler. Uciinciil bélgede bilgi, duyusal bilgiden sembolik
ve soyut bilgiye ¢evrilir ve tigtinciil bolgeleri araciligiyla diger fonksiyonel sis-
temlerden gelen bilgilerle biitiinlestirilir. Luria tarafindan tanimlanan afazinin
ozellikleri, Boston siniflandirmas: gibi diger tanimlardan sadece nedensellik
bakimindan farklidir. Lurianin baslica afazi tiplerinin temel 6zellikleri duyu-
sal, akustik animsatici, semantik, afferent motor, efferent motor ve dinamik
afazi olarak siniflandirilmistir (Luria, 1970; Luria, 2012; Markashova ve dig.
2021).
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BOLUM 7
Dil ve Beyin

Berna Deniz AYDIN!
Tugce Gul CAGLAR?

Beyin ve dil arasindaki iligki tizerine 19. yiizyilda baslayan ¢alismalar 21.
yiizyilda teknolojinin ve yeni tekniklerin ortaya ¢ikmasiyla popiilerligini koru-
mustur. Gliintimiizde bircok somut bulgu elde edilmis olmasina ragmen, beyin
ve dil iligkisi tam anlamiyla aydinlanmuis degildir.

Bu béliimde, bizimle konusan birini dinledigimizde beynimizin ne yaptig
calismalar 1g131nda anlatilmistir. Ozellikle, bebeklerin ve ¢ocuklarin beyinleri-
nin dili anlamaya nasil ayarlandigini ve gelisim sirasinda beyindeki degisiklik-
lerin dil 6grenimi hangi 6n kosullar saglamasi gerektigini anlamak gerekmek-
tedir. Bunun iginde anatomi bilgisini 6nemlidir.

7.1. Beynin Yapisi

Beyin, biitiin motor ve zihinsel aktivitelerin belirlendigi, viicudun tiim islevle-
rini kontrol eden, tiim biligsel siireclerin merkezidir. Beyinin en temel yapr tast
noronlardir. Noronlar dinamik bir yapiya sahiptirler. Bu da beyinin her degi-
sim ve isleyisi aktif olarak gerceklestirmesini saglamaktadir. Bilgi aligverisinin
yapildig1 noron arast baglantilar vardir. Bu baglantilara sinaps denmektedir.
Sinapslarin baglanti yaptig1 yaklagik 1000 ile 10000 arasinda néron bulundugu
bilinmektedir.

' Ogr. Gor. Uzman, Bagkent Universitesi/ Odyoloji Béliimii, bdenizaydin@baskent.edu.tr
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Goruldugi gibi hem yeni dogan bebeklerde hem de okula ¢ag1 ¢cocuklarda
genel olarak dil bolgeleri arasindaki beyin baglantilar: vardir. Yeni dogan be-
bekler i¢in, dil ag1 iginde temel bir baglant1 (B- yesil ) bulunmaktadir. Bu, ¢ok
erken yaglardan itibaren 6nemli bir 6n kosuldur. Ancak dil bolgeleri arasin-
daki 6nemli iist baglant1 ( A- mavi ) yenidoganlarda goriilemez. Ancak, zaten
ikinci bir iist baglantiya sahiptirler ( A- sar1). Bu bolgeden gelen sinir lifleri
dogrudan kirmizi dil bolgesine degil, hemen yaninda bulunan, konusma ve
dil becerilerini gelistirmeye ve artirmaya yardimci olan bir bolgeye baglanir.
Bu, daha biiytik ¢ocuklar tarafindan dil becerileri igin kullanilan tam dil agi-
nin heniiz yeni dogan bebeklerde mevcut olmadigi, ancak ayni zamanda zaten
temel bir aga sahip olduklar1 anlamina gelir. Tam dil aginin, ¢ocuklarin daha
gelismis dil becerilerini 6grenmelerini ve kullanmalarini saglayan gelisimde
onemli bir 6n kosul oldugu muhtemelen dogrudur.

Burada gordiigiimiiz gibi, isitme sisteminin gelisimi ve beyin dil aginin
gelisimi, bebeklerin dil becerilerini gelistirebilmeleri ve gelistirebilmeleri i¢in
¢ok onemli 6n kosullar: saglar. Bebekler zaten dil edinimi i¢in 6nemli bir alt-
yapiya sahip olsalar da, beyin ¢ocuklukta gelismeye devam ettik¢e daha ile-
ri dil 6grenimi miimkiin hale gelir. Bu ¢alisgmada gosterildigi gibi dil aginin
farkli agamalari, dil aginin zaman iginde gelistigini gosterin. Beyindeki sinir
lifi baglantilar1 hayatimiz boyunca degisir. Bebeklik ve ¢ocukluk doneminde,
bilgi iletme yeteneklerinde giderek daha giiclii hale gelirler ve bu sinir liflerinin
gogunun gelisimi ancak ergenlik yillarimiza geldigimizde durur. Yaslandikga
yavas yavas azalmaya baslarlar. Ornegin, Afazisi olan bir bireyi aldiginiz ko-
nusma terapisinde, terapi beyni de degistirebilir. Deneyimledigimiz ve 6gren-
digimiz her sey beyni ve beyin aglarini potansiyel olarak etkileyebilir. Bagka
bir deyisle, diinyadan 6grendigimiz her veri ile beynimizi degistiriyoruz.
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BOLUM 8

Afazi Sebepleri ve Prognoz

Tugce Gul CAGLAR!
Suayp KUCUK?
Fatma Men KILINC?
Serpil DEMIR?

Afazi hastalig1 baglangigtan itibaren farkli donemler i¢ermektedir. Bu ilk
travmanin gectigi donemden sonra kendiliginden diizelme gozlenmesi bircok
vakada olagan bir beklentidir. Tedavi edilmeyen afazisi olan bireylerin dil ve
konusma davranisindaki degisikliklerle ilgili calismalar mevcuttur. Bazi hasta-
larin farkli iyilesme derecelerine sahip olmasina ragmen genellikle bir miktar
iyilesmemin gergeklestigini dogrulamistir. Bu boliimde akut afazi spontan re-
mission, progresif dil ve konusma bozukluklari, dil islemleme, normal islemle-
me basamaklar1 ve hemisferik etkiler ile ilgili ayrintili bilgi verilecektir.

8.1. Akut Afazi

Hastaligin baslangicindan itibaren gegen ilk ti¢ haftalik siirece akut donem de-
nir. Inme veya beyin travmasi sonrasinda hastalarda olugan perifokal 6dem ve
diger komplikasyonlar bozuklugun ciddiyetini belirlemede 6nemli rol oyna-
maktadir. Fonksiyonel hasarin gerilemesi genellikle travma donemini sonra-
sinda bir veya iki ay icerinde gerceklesir. Baslangigtan yaklasik 2-3 ay sonra,
klinik tablo en iyi anatomik hasara karsilik gelir. Ancak bu klinik iyilesme lez-
yonun bulundugu bolgenin biiyiikliigii ve hasar orani ile degismektedir.
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Afazik sendromlarin bireysel degerlendirilmesinde sag hemisfer kullanimi-
n1 degerlendirmek terapiyi o birey i¢in daha kolaylastiracaktir. Bunun i¢in sag
hemisferin roliiniin yeniden gozden gegirilmesi gerekmektedir. Afazisi olan
bireylerde fonolojik-s6z dizimsel gorevlerin yanisira, miimkiin oldugu 6l¢iide
sozciik-anlam bilimsel becerilerini kullanmalarinin terapide ¢aligilmas: daha
faydali olabilir. Sag hemisfer gorevi olarak bilinen miizikal yontemler, sozel
becerilerin gelisimine yardimci olabilir. Son olarak, sag hemisferin uyarimin
saglayacak etkinlikler yine terapi siirecini kisaltabilir.
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BOLUM 9
Afazide Linguistik Temeller

Berkay ARSLAN!

9.1. Spontan Konusma

Akic olan ve olmayan afazisi olan birey bireylere bakildiginda spontan konus-
mada farkli hata oriintiileri gosterdikleri gortilmektedir. Hata oriintiilerinin
genel analizi hem degerlendirme hem de terapi asamasinda klinisyene oldukga
yarar saglayacaktir.

Dil sistemi afazinin tuttugu anatomik bolge her nerede olursa olsun biitiin
olarak etkilenmektedir. Modern afazi ¢aligmalar1 anatomik bolge ve dil arasin-
daki iliskinin tarihsel siiregte soz edilenden daha karmagik oldugunu goster-
mektedir. Bu siireci incelerken dili olusturan tiim yapilarin (sentaks, fonetik,
semantik, pragmatik ve morfoloji) biitiin olarak ele alinmasi gerekmektedir.

9.1.1. Ses ve Hece

Afazide fonolojik bozukluklar, sozlii sozctikler araciligiyla bilgi aktarmanin ve
/ veya almanin zorlugu veya imkansizlig1, yani afazisi olan bireylerin, artikii-
lasyon iiretimi ve algilamasinin zarar gormesi veya periferal algi mekanizma-
sindaki bozulmalardan kaynakli olarak sozciikleri dogru bir sekilde tireteme-
mesi ve / veya algilayamamasi olarak tanimlanabilir (Delazer ve dig., 1999).

Sozciiklerin dogrusal bir sekilde birbirinin ardinda siralanan iinsiiz ve tinli
sesbirimlerden olugsmaktadir. Fonolojik bozukluklar bu siirecte segmentlerin
(Ses/hece/sozciik gibi birimler) sistematik degistirilmelerine bagh paradig-
matik hatalar (yer degistirmeler, silmeler, segmental birimin korunmasi) kay-
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berkayarslan08@gmail.com
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Jargon afazisi olan bireylerde ciddi boyutlarda iletisim bozuklugu giinlitk
yasam aktivitelerini etkilemektedir. Anlasilmaz konusma (Perecman & Brown,
1981; Robson ve dig., 1998) siddetli derecede anlama bozuklugu ile birlikte
goriilebilmektedir. Bircok jargon afazisi olan birey kendi konusmasinin pek
farkinda olmaz veya iletisimin bozulmasindaki roliinii 6nemsemez (Lebrun).
Bu durum tedaviyi zorlagtirmakta ve tedavide prognozun zayif oldugunu dii-
stindiirmektedir (Jones, 1989; Grayson ve dig., 1997). Bu sorunlar o kadar sid-
detli olabilir ki, tedaviye alternatif yaklagimlar gerekir.
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BOLUM 10
Isitsel Islemleme Basamaklari

Meral Didem TURKYILMAZ!
Tugce Gul CAGLAR?
Berna Deniz AYDIN?

10.1. isitsel Algilama ve islemleme Basamaklari

Isitsel islemleme, isitsel davranigsal siirecleri kapsayan, algisal, bilissel ve dil ile
ilgili fonksiyonlari igeren norolojik bir siirectir. Cevredeki seslerin algilanma-
sin1, duyusal bilgilerin analizini, sentezini ve organizasyonunu kapsar. Isitsel
islemleme kulak tarafindan alinan bilgilerin beyinde islemlenmesi ve anlam-
landirilmasr siirecini ifade eder.

Bir bagka ifade seklinde ise merkezi sinir sisteminde isitsel bilginin algisal
islemlenmesi ve bu bilginin norobiyolojik aktivite ve elektrofizyolojik isitsel
potansiyellerin olusumunu ifade etmektedir (ASHA,2005).

o Isitsel islemlemede davranigsal siirecler:

o Ses bilgisinin nasil alindig1 ve nasil yorumlandig; ile ilgilidir

o Dinleme becerisini belirler

o Ses lokalizasyonu ve lateralizasyonu

o Isitsel ayirt etme becerisi

o Isitsel patern algist

« Akustik sinyallerdeki isitsel performans

o Temporal 6zellikler

o Karmagik akustik uyaranlarda isitsel performans (ASHA,1996)
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Kisinin sozciik ses sagirlig1 gosterildiyse, bu islem seviyesi i¢in yapilan test-
lerde de bozulma goriiliir. Ciinkii sozciiksel erisim isitsel analizi takip eder.

Tekrarlama ve minimal ¢ift diskriminasyonu normalse, sozciik bi¢im sagir-
1181, leksikal karar gorevi kullanilarak degerlendirilir. Burada bir sozciik veya
sozciik olmayan bir 6ge sunulur, kisinin, gergek bir sozciik olup olmadigina
karar vermesi istenir.

Ayrica, diger bir dogrulama gorevinde, kisiye bir resim gosterilir, gosterilen
6genin ad1 ve fonolojik olarak benzer iki secenek sunulur. Kisinin segeneklerin
dogru mu yanlis m1 oldugunu soylemesi istenir. Burada, kisinin 6geyi, res-
medilmis sozciik olarak ne kadar etkili bir sekilde tanidigs, kisinin sozligiine
erisimi degerlendirilir (Howard & Franklin, 1989).

Son olarak, bu eksiklik diizeyinden siiphelenildiginde, kisiye tanimlamas:
i¢in sozciikler verilebilir. Kelime bi¢im sagirligi olan kisi, fonolojik olarak ilgili
kelimeler i¢in tanimlar verir ve daha uzun sozciikleri daha kolay tanimlar.

Semantik Erisim Duzeyinde Bozulma (S6zcuk Anlami
Sagirhigi)

Sozctik anlami sagirhiginin mevcut olup olmadigini arastirmak igin, yazili su-
numun aksine konusulan 6gelerin kavranmasi degerlendirilir. Dilsel islem-
lemenin psikolinguistik degerlendirmesinde (PALPA) ve Disfazik yetiskinler
i¢in aksiyon (ADA) test bataryalarinda, kelime- resim eslestirme gibi, kelime-
lerin, sozlii ve yazili versiyonlarinin karsilastirmas: yapilir (Franklin ve dig.,
1992; Kay ve dig., 1982). Yazili ve sozli karsilagtirma 6nemlidir, ¢tinkii prob-
lem anlamadan (semantik) ziyade isitsel anlama ile ilgiliyse, kisi isitsel sunum-
da daha fazla zorlanacaktir.
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Normal ve Afazik Islemleme

Suayp KUCUK!
Banu ERGUNAL KOSE?2

11.1. Psikolinguistik Modeller

Psikodilbilimsel konusma tiretim modeli temelde iki farkl: kurama dayanmak-
tadir.

Bu modellerin amaci zihinde hangi asamalardan gectigi ve bu agamalarda-
ki herhangi bir aksakligin konusma tiretimini ne sekilde etkiledigini psikolojik
ve dilbilimsel temelli arastirmak olmustur. Temelde farkli kuramlar olsa da
gerceklesme siireclerini agiklamada ortak olarak benzer siireglerden bahset-
mislerdir.

Psikodilbilimsel konusma tiretimi modellerinin ortaya ¢ikisinda farkl: do-
nemlerde birgok dilbilim uzmani konuya dahil olmustur. Bu boliimde; Wells
(1951), Freud (1901), Lashley (1951), Morton (1964), Cohen (1968), Hockett
(1967) ve Laver (1969)’ in dilbilim tizerindeki modelleri kisaca a¢ik lanmak-
tadir. Psikodilbilimsel konusmanin 6nciisii olarak kabul edilen Wells ¢alisma-
sinda Freud’ dan esinlenmis olup arastirmalarini Freud’ un dil siirgmesi arag-
tirmasina dayandirmigtir. Freuda gore dil siirgmesi, biitiin davranislarimizin
kaynag1 olan bilingaltimizin konusma dilimizde kendini gostermesi anlamina
gelmektedir. Bu duruma parafraks denmektedir. Parafrakslar bilingaltinda,
buz daginin goriinmeyen kisminda sakladigimiz sozciiklerin agzimizdan fir-
lamasidir. Aslinda soylemek istedigimiz ama soyleyemedigimiz ya da “soylen-
mesi yasak sozciikler” kategorisine ekleyip bilincimizden uzaklastirdigimiz
seylerdir, seklinde ifade etmektedir.
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semptomlarin model temelli analizi, terapi planlamasinda ¢ok 6nemli roller
oynamaktadir. Bu modeller 6zellikle bilgisayar ve yazilim destekli terapi plan-
larinin gergevesini olusturur.
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BOLUM 12
Afazide Uretim Problemleri

Tugba EMEKCI'
Ozgll AKIN SENKAL?

Norobiyolojik olarak, bir sozciigiin ifade edilmesi duyusal bilginin motor
aktivasyona donistiiriilmesini gerektirir. Norolojik a¢idan bozulmus “sozciik
tekrarlamanin” kaynagina bakildiginda ise bu durumdan arcuat fasikiil so-
rumlu tutulur (Geschwind, 1965).

Yapilan son norogoriintiileme ve stimiilasyon ¢aligmalariyla inferior supra-
marginal gyrus, posterior superior temporal gyrusun beraberinde (Anderson
ve dig, 1999; Quigg & Fountain, 1999) temporal planumun béliimlerini igeren
inferior, parietal ve superior temporal loblarin sinirindaki Superior parietal
temporal alaninin da konusma iiretiminde yer aldig1 gosterilmistir (Hickok, ve
dig.,2003; Hickok, 2009;Hickok & Poeppel, 2004). Konusma siirecinde fonetik
ve fonemik agidan bilgilerin analizinde posterior superior temporal girus algi-
sal bir rol oynar (Hickok & Poppel, 2004; Buchsbaum, Hickok & Humpbhries,
2001; McGettigan & Scott, 2012). Bu fonolojik bilginin artikiilasyon i¢in motor
cevaplara donistiiriilmesinde Superior parietal temporal alaninin fonksiyonu
oldugu distiniilmektedir. Superior parietal temporal bolgesi konusma iireti-
minin artikiilator bilegenleri ile iligkili olan pars opercularis ve premotor kor-
teks dahil olmak tizere motor ve frontal bolgelerle dogrudan yapisal baglantiya
sahiptir. Inferior supramarginal gyrusun ayrica sézciik iiretiminde kodlamay1
destekledigi diisiiniilmektedir. Fakat daha belirgin olarak tekrarlama sirasinda
fonolojik bilginin gecici olarak siirdiiriilmesinde katkis olan isitsel kisa stireli
bellek ile iligkilidir.

Ogr. Gér. Dr., Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz AD.,
tuemekci@gmail.com
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Esas olarak sol yarimkiirede ve inme kaynakli dil bozukluklarinda (afazi) bir
lezyonun sonucu olarak hem asagidan yukar: hem de yukaridan asag: sistem-
ler veya aralarindaki etkilesim bozulmaktadir. Ozellikle sézciik iiretimi igin,
hizli bir yukaridan asagiya isleme ve arasindaki etkilesim (yani, kavramsal bir
temsilin bir linguistikve fonolojik bigimleri) ve asagidan yukariya isleme (yani
konusma tiretiminin uyarlanmasinda duyusal girdi) bozulmaktadir. Gelenek-
sel afazi i¢in kullanilan konusma terapisinde, bir agik dongii stirecine dayanir
ki burada yukaridan agagiya ve asagidan yukariya isleme arasindaki etkilesime
dil ve konugma terapisti aracilik eder. Bu terapétik yaklagimlarin etkinligine
dair hentiz orta diizeyde yeterli kanit vardir.
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Afazide Davranissal Degerlendirme

Hale HANCER!
Emine DEMIREL AKSOY?

Inme; diinyada en ¢ok 6liime neden olan islev bozukluklarindan biridir
(Heron, 2019) ve inme gegiren bireylerin oncelikleri hayatta kalmak oldugu
i¢cin inmeden kaynaklanan diger problemlere yonelme ister istemez goriilmek-
tedir. Ancak; inme yagayip sag kalan kisilerin neredeyse yarisi afaziden etki-
lenmektedir. 65 yasin altindaki bireylerin %15 i ilk iskemik inmeden sonra
afazi olurken; 85 yas ve {istii bireylerde bu oran %43’ e ¢ikmaktadir (Engelter
ve dig., 2006).

Bu konuda profesyoneller, inme gegiren bireylerin sag kalimdan sonra
yasam kalitesini etkileyecek durumlara miidahale etmeli ve ilgili yerlere yon-
lendirme yapmalidir. Bilinmelidir ki afazi, inme veya diger beyin hasar1 olan
hastalarda oldukga yaygin bir sendromdur (Dickey ve dig., 2010) ve afazinin
kendiliginden diizelmesi esas olarak inmeden sonraki ilk aylarda ortaya ¢ika-
bilir, ancak 6nemli oranda dil bozuklugu kalicidir (Wade, 1986).

Afaziden etkilenmis bireylerin erken dénemde degerlendirildikten son-
ra davranigsal miidahalesi baglamalidir. Ciinkii stabil asamadan sonra ne
kadar erken miidahale edilirse o kadar ¢ok dil kazanimi gergeklesmektedir
(Nouwens, 2015) ve afazisi olan bireyde erken miidahale yapabilmek icinse
dogru ve eksiksiz degerlendirme yapmak elzemdir.
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Bagskent Afazi Testi (BAT), serbest konusma, anlama, tekrarlama, isimlen-
dirme, okuma, yazma, apraksi ile gorsel dikkat- matematik becerileri olmak
tizere toplam 8 boliimden olusmaktadir. BAT ’ta yer alan alt testler ve bu test-
lerin puanlamasi yapilirken daha 6nce gegerliligi ve giivenirligi saptanmis olan
Western Afazi Bataryasi (WAB) 6rnek alinmigtir. 41 goniillii saglikli ve 74 be-
yin hasarli afazisi olan birey olmak {izere toplam 115 katilimcinin dahil oldu-
gu pilot calisma sonunda iki grup ve degiskenlerin karsilastirilmasi ile gegerli
bir test oldugu belirlenmistir. Yapilan giivenilirlik analizlerinden i¢ tutarlilik
(Cronbach alpha degeri her bir testte 0.90 distit), test istikrar1 (r: 0,911 ve r:
0,997), gozlemciler arasi giivenilirlik (ICC: 0,994 ve ICC: 0,995) parametreleri
degerlendirilmis ve giivenilir bir test oldugu bildirilmistir (Dokur, 2013).

Bilgisayarli Simge Afazi Testi (BSAT), “Computerized Revised Token Test
(CRTT)” nin iilkemize adaptasyon ve standardizasyonu olup, afazisi olan bi-
reylerin isitsel anlama yeteneklerinin degerlendirerek terapi hedeflerini se¢-
meye yardimci olmay1 amaglamaktadir. BSAT farkl bityiikliikteki sekillerin ve
renklerin tanimlanmasi ve bunlarin hareket ettirilmesini belirten yonergeleri
barindiran 10 alt testten olusmaktadir ve bilgisayar aracili yapilmaktadir. 60
saglikli katilimer ile yiriitiilen ¢aligmada giivenilirlik analizi igin alt testle-
rin Cronbach alpha puan ortalamalar1 ve etkinlik puanlar sirasiyla (0.77) ve
(0.76), ICC ve a skoru sirasiyla 0.828 (ICC), 0.906 (a) ve 0.764 (ICC), 0.866
(a) bulunmustur. Gegerlilik igin cinsiyet ve yas korelasyonlar1 degerlendirilmis
ve genel puan ve etkinlik puanlarinin cinsiyet farkliliklarindan etkilenmedigi
ancak yas faktoriinden etkilendigi belirlenmis ve testin gecerli ve giivenilir ol-
dugu belirtilmistir (Tirkyilmaz ve Belgin, 2012).
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BOLUM 14
Afazide Teknoloji Kullanimi

Hale HANCER'

14.1. Telepraktis

Afazisi olan bireyin mesleki, sosyal, rekreasyonel katilimini saglamak i¢in yo-
gun bir miidahaleye gereksinimi vardir ve birgok dil- konusma terapétik mii-
dahalesi afazinin akut sathasinda yapilir. Ayni1 zamanda afazisi olan bireyler,
kronik agamada azalmis kaynaklar, mevcut hizmetleri ciddi sekilde sinirladi-
ginda, iletisim kuran bir diinyada “afazili” olmanin tam anlamini 6grenirler.
Bu durumda kendilerini sosyal olarak izole edilmis, etiketlenmis, 6zerklik
kayb1 yasamuis, rol degisimine ugramis ve yalniz hissettiklerini rapor etmisler-
dir (Brumfitt, 2006; Dorze ve Brassard, 2007; Parr, 1994). Bu baglamda afazisi
olan bireylere akut donemde miidahalede bulunmak ve sinirli kaynaklari etkili
kullanmak i¢in telepraktis alternatif bir ¢6ziim olabilir. Ciinkii telepraktisin,
ozellikle yiiksek kaliteli yazilim kullanilarak uygulandiginda kanita dayal bir
miidahale oldugu bilinmektedir (Cho ve Lee, 2019).

14.1.1. Telepraktis Nedir?

“Tele” terimi yeni gelismekte olan bir kavramdir. Rehabilitasyon hizmetlerinde
calisan profesyoneller ayni terim igin farkl ifadeler kullanabilmektedir (Cason
ve Cohn, 2014). Amerika Dil ve Konusma Birligi (ASHA), dil- konusma deger-
lendirme ve terapisinin uzaktan erisimi igin “telepraktis” terimini kullanmis ve
telepraktisi “telekomiinikasyon teknolojisinin degerlendirme, miidahale ve /
veya konstiltasyon i¢in klinisyeni danisana veya klinisyene baglayarak profes-

' Ogr. Gér., Bagkent Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Odyoloji Béliimii, halehancer@gmail.com
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Sekil 17. ILAT RGS’ den bir ekran goriintiisii

Sonug olarak; afazisi olan bireylerin terapotik miidahalesinde teknolojik
ekipmanlardan yararlanmak, yogun afazi terap6tik miidahalesini pozitif yon-
de etkilemektedir. Her durum ve kosul i¢in gerekli dijital ¢oztimler gelistiril-
mis veya gelistirilmeye devam etmektedir. Onemli olan danisanin 6zelliklerini
goz oniinde bulundurarak uygun dijital uygulamay1 se¢gmek ve uygulamaktir.
Tiirkiye’ de de bu girisimlerin baslamasi {imit edilmektedir.
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Afazide Anlasilirlik ve Bilissel
Fonksiyonlarin Degerlendirilmesi

Muge Mizeyyen CIYILTEPE!

15.1. Anlasilirhik

Dizartri, afaziye siklikla eslik eden bir motor konusma bozuklugudur. Konus-
maya baslama, konusmanin kontrolu, artikiilasyonu saglayan yapilarin koordi-
nasyonundaki uygunsuzluk sonucu konugma ¢ikisinda ve akiciliginda konus-
manin respirasyon, fonasyon, artikiilasyon, rezonans ve prozodik 6zelliklerinin
birinin ya da birkaginin etkilenmesiyle karakterizedir. Dizartri, merkezi sinir
sistemi veya gevresel sinir sistemi ya da her iki sistem hasarlarina bagli olarak
gelisir. Konugmanin ortaya konmasiyla ilgili bir bozukluk mevcuttur. Diger dil
fonksiyonlarinda bir etkilenme goriilmez. Dizartri ayrica afazilerle birlikte de
bulunabilir (tutuk veya akici afazilerle birlikte olabilir) (Sekil 1).

Ust motor néron bulgular
* Patolojik refleksler
* Hoffman refleksi, Klonus
* Ekstensor plantar cevap
* DTR canlilig
* Pseudobulbar bulgular

* Esnemeler

* Spastik tonus

Alt motor néron bulgulan
* Kuvvetsizlik

* Beceri kaybi

e Atrofi

* Pseudobulber palsi
Fasikiilasyonlar

' Dog. Dr., istinye Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dil Konusma Terapisi Béliimii,

mciyiltepe08@gmail.com

215



Afazide Anlasilirlik ve Bilissel Fonksiyonlarin Degerlendiriimesi 231

Kaynaklar

Acarel, E., & Erdugrul, L. H. E. 0. (2013). Ekstrapiramidal Bulgular ve Spontan Remisyonlarla
Seyreden Bir Hashimoto Ensefalopatisi Olgusu. Parkinson Hastalig1 ve Hareket Bozukluk-
lar1 Dergisi, 16,1-2;13-18.

Anil, A. E,, Kivircik, B. B., Batur, S., Kabaki, E., Kitis, A., Giiven, E., ... & Arkar, H. (2003). The
Turkish version of the Auditory Consonant Trigram Test as a measure of working memory:
a normative study. The Clinical Neuropsychologist, 17,2; 159-169.

Ant,S,E.,(2005).Wechsler Bellek Olqegi-IH’ Sozel Cagrisim Ciftleri-I ve II, I§itsel Gecikmeli
Tanima alt testlerinin Tiirkge gegerlilik, giivenirlik 6n ¢alismasi (Yaymlanmamis yiiksek
lisans tezi). Anadolu Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Eskigehir.

Atkinson, C. M. (2006). The Effect of Stimulus Presentation Rate on Behavioural and Electrop-
hysiological Measures of Interference Processing in the Stroop Task. University of Newcastle.

Berube, S., & Hillis, A. E. (2019). Advances and innovations in aphasia treatment trials. Stro-
ke, 50(10), 2977-2984.

Cangoz, B., Karakoc, E., & Selekler, K. (2007). Standardization study of “Trail Making Test” for
Turkish adults and elderly people (ages 50 and over). Turkish Journal of Geriatrics, 10,2;
73-82.

Cummings, L. (2019). Narrating the Cinderella story in adults with primary progressive aphasia.
In Further advances in pragmatics and philosophy: Part 2 theories and applications (pp.
301-329). Springer, Cham.

Dinger U. Travmatik beyin hasarli hastalarda kognitif rehabilitasyon programi ile alinan
sonuglarin degerlendirilmesi (uzmanlik tezi). Ankara: GATA Fiziksel Tip ve Rehabilitas-
yon Anabilim Dal1 Bagkanligi; 2000.

Emek-Savas, D. D., Yerlikaya, D., & Yener, G. G. (2018). Saat Gizme Testinin Iki Farkli Puanlama
Sisteminin Tiirkiye Normlar1 ve Gegerlik-Giivenirlik Calismasi. Turkish Journal of Neuro-
logy/Turk Noroloji Dergisi, 24;2.

Folstein, M. E, Folstein, S., & McHugh, P. R. (1981). Mini Mental State Examination 1975.

Freedman, M., Leach, L., Kaplan, E., Winocur, G., Shulman, K., & Delis, D. C. (1994). Clock
drawing: A neuropsychological analysis. Oxford University Press, USA.

Gasser, A. I, Descloux, V., von Siebenthal, A., Cordonier, N., Rossier, P,, & Zumbach, S. (2020).
Benton judgment of line orientation test: Examination of four short forms. The Clinical
Neuropsychologist, 34,3; 580-590.

Goodglass, H., Kaplan, E., & Weintraub, S. (2001). BDAE: The Boston Diagnostic Aphasia Exa-
mination. Philadelphia, PA: Lippincott Williams & Wilkins.

Hashimoto, R., Meguro, K., Lee, E., Kasai, M., Ishii, H., & Yamaguchi, S. (2006). Effect of age
and education on the Trail Making Test and determination of normative data for Japanese
elderly people: the Tajiri Project. Psychiatry and Clinical Neurosciences, 60;4; 422-428.

Karakas, S., & Yalin, A. (1993). Visual Aural Digit Span Test Form B (GISD-B). Ankara: Medi-
komat.

Karakas, S., & Yalin, A. (1995). Groups of 13-54 years of age standardization work on the Visual
Aural Digit Span Test B Form. Turkish Journal of Psychology, 10,34; 20-31.

Karakas S. (2003). Bilnot Bataryasi El Kitabi Néropsikolojik GCalismalar I¢in Arastirma ve Gelis-
tirme Caligmalar1 3. Basku.

Karakas, A. R. Z. U, Bekci, B., & Dogutepe, E. (2006). Stroop Test performance: perceptual
conflict or response competition.

Keator, L. M., Wright, A. E., Saxena, S., Kim, K., Demsky, C., Sebastian, R, ... & Tippett, D. C.
(2019). Distinguishing logopenic from semantic & nonfluent variant primary progressive
aphasia: Patterns of linguistic and behavioral correlations. Neurocase, 25,3-4; 98-105.



232 TUmM Yonleriyle Afazi

Koppitz, E. M. (1977) The Visual Aural Digit Span Test. New York: Grune & Straaon.

Lezak, M. D. 1983. Neuropsychological Assessment, New York and Oxford: Oxford University
Press.

Ozdemir, Y. (2005). WMS-III Mantiksal Bellek ve Isitsel Gecikmeli Tanima Alt Testleri
Tiirkge Giivenirlik, Gegerlik On Calismasi. Yayinlanmamug yiiksek lisans tezi, Anadolu
Universitesi, Eskisehir.

Sunderland, T., Hill, J. L., Mellow, A. M., Lawlor, B. A., Gundersheimer, J., Newhouse, P. A., &
Grafman, J. H. (1989). Clock drawing in Alzheimer’s disease: a novel measure of dementia
severity. Journal of the American Geriatrics society, 37(8), 725-729.

Raven, J. C., John Hugh Court, & Raven, J. E. (1989). Standard progressive matrices. Australian
Council for Educational Research Limited.

Raven, J. C. and his legacy John & Jean Raven Version date: 10 January 2019.

Ross-Swain, D., & Fogle, P. T. (1996). Ross information processing assessment-geriatric. Pro-Ed.

Tiirkes, N., Can, H., Kurt, M., & Dikeg, B. E. (2015). Iz Stirme Testi’nin 20-49 yas arahiginda
Tiirkiye i¢in norm belirleme ¢aligmas1. Turk Psikiyatri Derg, 26, 189-196.

Wechsler, D. (1955). Manual for the Wechsler adult intelligence scale.

Wechsler III, D. WAIS-III+Administration and Scoring Manual. San Antonio: Psychological
Corporation; 1997. Google Scholar.

Yazicioglu K., Coskun H., Dinger U., Yilmaz B. (2005). Ross Biligsel Fonksiyon Degerlendirme
Testinin Gegerlilik ve Giivenilirlik Caligmasi. Tiirk Fiziksel Tip Rehababilitasyon Dergisi,
51,2;45-49.

ONEMLI NOT

Yukarida bahsedilen testler en sik kullanilan degerlendirme araglarindan olup
gerektiginde klinik psikiyatrist destegi ile farkl: testler de biligsel fonksiyonlarin
degerlendirilmesinde kullanilir. Belirtilen testleri uygulamak ve sonuglarini
degerlendirebilmek i¢in klinik egitim ve sertifikasyon gerekmektedir.




BOLUM 16

Inme ve Yutma

MUge Mlzeyyen CIYILTEPE!

Inme, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan hizla gelisen, 24 saat veya daha uzun
sliren, serebral islevlerin fokal veya global bozuklugu olarak tanimlamstir (Sac-
€0,1995). Inme etyolojisine yonelik ilk siniflamalar, genellikle lezyonun patoloji-
sine gore yapilmis ve tiim inmeler, iskemik (serebral tromboz %60, serebral em-
boli %20 ya da serebral vaskiilit %5) ve hemorajik (subaraknoid kanama%3-10,
intraserebral hemoraji %10-15) olarak iki ana gruba ayrilmislardir(Kumral ve
Balkir, 2002). Inme sonrast nérolojik, psikiyatrik ve medikal birgok komplikas-
yon gelisebilmektedir (Kumral, 2003; Isikay & Mutluer, 2002) (Tablo 1, 2). Tim
yutma bozukluklar1 i¢inde norolojik hastaliklara bagli yutma bozukluklar1 %75
- 80 oraninda olup inme de bu nedenler arasindadir (Ertekin, 2003).

Tablo 1. inme sonrasi gelisen komplikasyonlar*

Inme sonrasi gelisme olasilig1 olan komplikasyonlar

Beyin 6demi Hidrosefali

Transtentorial herniasyon, ADH salinimu diizensizlikleri
Tekrarlayan inme Konfiizyon

Hemorajik transformasyon Depresyon

Epileptik nobet Anksiyete bozuklugu
Kardiovaskiiler komplikasyonlar Metabolik komplikasyonlar
Pulmoner komplikasyonlar Enfeksiyonlar

GIS kanamast Venoz tromboembolizm
Basi yaralarr** Malniitrisyon**

Yutma bozukluklarr**

*Martino, 2005; Ramsey ve Smithard, 2003;
**Disfaji nedeniyle gelisen komplikasyonlar
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nan yontemler bireyin ihtiyaglarina gore belirlenir ve uygulanir (Chadhuri ve
ark., 2002; Fujiu, Logemann & Pauloski, 1995; Swigger, 2007; Veis, Logemann

ve Colangelo, 2000; Logemann, 1983; Lazzara, Lazarus & Logemann, 2006).

Bagimsiz yeme i¢in ergoterapist destegi ile secilen yeme-i¢me icin gerekli

adaptasyon saglanmalidir (Gorsel 15).

Gorsel 15. Ust sirada (soldan saga) degisik bardaklar, tek yonlii pipet, agirlikl ve agis: ayar-
lanabilen kagik ve ¢atallar. Alt sirada (soldan saga) disfaji bardag: (egimli ve agirlikl), egimli
tabak ve tek elle kullanilabilen bigak. En sagda ise total besleyici. Programlanabilen ve total
yeme destegi saglayan elektrikli tinite.
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BOLUM 17
Afazi ve Ergoterapi

Tugba EMEKCI'

Afazi toplum tarafindan da ¢ok bilinmeyen bir hastalik olup anlasilmasi
karmasgik ve soyut bir kavramdir. Sadece afazisi olan birey degil, toplum, afazi-
si olan bireyin ailesi ve bakimlarini tistlenen bireylerde bu konuda ciddi giig-
likler yasamaktadir (Flynn ve dig., 2009; Simmons-Mackie ve dig., 2002). Bu
noktada multidisipliner yaklasim afazisi olan bireylerin tiim yonleriyle bireyin
tam bir iyilik halinde olmas1 icin 6nemli olmakla beraber kisiyi en {ist am-
bulasyon seviyesine ulastirabilecek olan ergoterapistlerde bu takimin 6nemli
takim elemanlarindandir.

Ergoterapi, herhangi bir saglik problemi nedeniyle karsilasilan viicuttaki
yap1 ve islev bozuklugunun iyilestirilmesine yardimeci olmak i¢in kisiyi amagh
ve anlamli faaliyetler ile fiziksel ve ruhsal yonden destekleyen rehabilitasyon-
lar biitiintdiir (Steultjens ve dig., 2003). Ergoterapistler, hastalik ve engellili-
gin fiziksel, duygusal, biligsel ve ¢evresel bilesenlerine 6zel vurgu yapilarak,
kisinin fonksiyonel bagimsizlik kapasitesini artirmay1 hedefler (Wade, 1993).
Afazi hasta grubunda ergoterapistler, bireyin afazi sonrasi yasadiklar bireysel
problemler ve bu problemlerin giinliik yasam aktiviteleri ve meslekleri tizerine
etkisi, yasadiklar1 ¢evreye gore ihtiyaglarini kisisel ve yasal yonden elde etme-
sine ve kisinin sosyal ve ¢evresel temel faaliyetlerini bagimsiz yapabilmesine
odaklanir (Steultjens ve dig., 2003).

Yasam kalitesi giinliik yasam aktivitelerinin merkezinde yer alir (Jonsson ve
dig., 2000). Afazi gibi engeli olan bireyler yasam kosullarini bu engele gore de-
gistirerek, afazileri nedeniyle ortaya ¢ikabilecek aktivite kisitlamalarini yonet-
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Afazili kigilerin ev programlarini tamamlamalarini kolaylastirmak igin, ev
programinin degerlendirilmesi ve uygulanmasinda ek materyaller faydal ola-
bilir. Bir konusma terapistinin afazi dostu iletisim stratejileri ve materyalleri
uygulamadaki uzmanligy, afazisi olan bireylerin ev programlarina katilimini
kolaylastirip gelisimlerini destekleyebilir. Afazili kisilerin katilimini artirmak
i¢in bir bagka yontemi ise destekleyici konusma tekniklerinin kullanilmasidir
(Primaflin ve dig., 2015). Bu tarz teknikler, afazisi olan bireylerin ifade etme
sekillerini kolaylastiran ve afazisi olan bireylerin anlama problemlerini telafi
etmelerine yardimci olmaktadir.

Ergoterapi uygulamalari, son yillarda inme hastalarinda yapilan bazi ¢a-
lismalarla giiglii bir veri tabani olugsmaktadir. Yapilan bu ¢alismalarda afazisi
olan bireylerin bakimlarini yapan bireylerin ve ailelerin tedaviye dahil edilme-
si, bakicilar1 ve aileleri siirecin bir pargasi hissetmelerini ve inme hastalarinin
devam eden bakimi ve rehabilitasyonu i¢in yararli olabilecek becerileri edin-
melerini saglamak ve giiclendirmek i¢in yararl bir yontem olarak goriilmekte-
dir (McCullagh ve dig., 2005).

Sonug olarak; Kisinin zorluklarla bas edebilme kapasitesi ancak saglik, iyilik
ve yagam kalitesi iyi oldugunda optimal seviyededir. Giinliik yasam aktivitele-
ri, hayatta sahip oldugumuz roller, aligkanliklar, rutin aktivitelerimiz, zaman
ve mekanla birlikte yapilanir ve kisinin hayatinda 6nemli bir yer tutar (Chris-
tiansen ve dig., 1999; Nordenfelt, 1994). Bu da ancak afazisi olan bireyleri akut
ve kronik donemlerde ergoterapi uygulamalarina dahil ederek saglanir.
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Afazi icin Terapi Yaklasimlari

MUge Milzeyyen CIYILTEPE!

I. ACT (Anagram and Copy Treatment)

Anagram and Copy Treatment (ACT) yaklasimi tek sozciik yazma yetenegini
gelistirmeyi amaglayan bir terapi programi olarak Beenson tarafindan gelisti-
rilmistir (1,2). Afazili bireyler, yazili sozctigii/ctimleyi tekrar tekrar kopyala-
madan 6nce hedef kelime olusturmak i¢in klinisyen tarafindan karistirilarak
verilen harfleri yeniden diizenler. Hedef kelime segimi hastanin durumuna
gore belirlenir, islevseldir. ACT, Kopyalama ve Geri Cagirma Yaklasimiyla
(CART- Copy and Recall Treatment) bazi benzerlikler tagimaktadir ve bazi
klinisyenler bu yaklagimlar: birlestirerek kullanmaktadir (2,3) (Gorsel 1).

« Terapi Prosedlru (2)

1) Hedef kelime hastaya sozlii olarak ifade edilerek ya da resmi gosterilerek
hastanin hedef kelimeyi yazmasi istenir.

2) Hasta basarili olursa, klinisyen geri bildirimde bulunur ve bir sonraki he-
defe gecer.

3) Hasta hedef kelimeyi yazmakta giicliik ¢ekiyorsa, klinisyen hedef kelime-
nin harflerini (kalin kagida biiyiik punto basilmis) karisik sirayla sunar.
Hastadan hedef kelimeyi olusturmak i¢in bu harfleri yeniden diizenlemesi
istenir.

4) Hasta karisik verilen harfleri bagarili bir sekilde diizenlerse, hedef kelimeyi
3 kez kopyalamasi istenir.
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