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Insan sesinin meydana gelisinde, motor fonk-
siyonu aerodinamik enerjiyi gelistirip glottik
seviyeye ulastiran solunum sistemi (akciger, so-
lunum kaslar1) tstlenir. Vokal kordlar ise aero-
dinamik enerjiyi akustik enerjiye doniistiiren bir
gorev iistlenerek, sesin meydana getiren anahtar
yapilardir. Sese fonetik ozellikleri ise larengeal
ventrikiilden baslayip, dis ve dudaklara kadar
uzanan rezonans bolgesi saglar. Rezonans bol-
gesi larengofarenks, burun ve paranazal bolge,
dil, dis, damak ve dudaklar1 icerir. Santral sinir
sistemi ise larengeal kas fonksiyonlarini diizenle-
yerek fonasyona katilir. Disfoni ise sesi gelistiren
fonatuar parcalara ait sorun durumunda ortaya
¢ikmaktadir.

Larenks mukozasi, mukosiliyer aktivite ile
¢ok katli yass1 epitelden olusan vokal kord muko-
zasin1 nemlendirerek mukozal kayganlig: saglar.
Boylece dalgalanma hareketine yardim edilmis
olur. Larengeal mukozanin kurumasi sesi olum-
suz etkileyen bir durumdur. Vokal kordlarin la-
mina propriast yiizeyel, orta ve derin olmak tiize-
re Ui¢ bolimden olusur. Fonasyon hareketinde
mukoza ve lamina propria yiizeyel tabakasi esas
rolii Gistlenir. Lamina propriada bulunan elastik
liflerin konsantrasyonu yasa ve cinse gore fark-
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lilik gosterir. Vokal kordlarin benign lezyonlar:
daha ¢ok mukoza ve yiizeyel lamina propria se-
viyesinde gelisir.
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Nodiil; sesi uygunsuz ve fazla kullanmanin (hiper-
kinetik fonksiyonel disfoninin) vokal kord tizerin-
de yapmis oldugu travma sonucunda olusur. No-
diil, fonasyona en ¢ok katilan 1/3 6n-orta bileske
boliimiinde meydana gelir. ilk asamada nodiil
6dem tarzindadir (geri doniisiimlii). Ses istirahat
ve foniatrik egitim ile diizelebilir. Eger travma tek-
rarlar ve kroniklesirse (kronik hiperkinetik disfo-
ni) nodiil fibrozise ugrar ve geri doniisiimsiiz bir
hal alir. Bu durumda ise; cerrahi ve tizerine alina-
cak foniatrik egitim ile diizelme saglanir.

Ps6domiksomatoz larenjit (Reinke 6demi);
vokal kordun lamina propria tabakasinda fib-
rin ve fibronektin birikimine bagl olusur. Vokal
kord kalinlagir ve rima glottise dogru poliplesir.
Cevresel faktorlerin, ozellikle sigara, reflii ve se-
sin yanlis kullaniminin bu patolojiye yol agtig
gosterilmistir. Tedavide 6ncelikle etiyolojik fak-
torlerden uzaklasilmalidir. Sonrasinda mikrola-
rengeal cerrahi uygulanmali son agamada da ses
terapisi ile tedavi devam ettirilmelidir.
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