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Özet

Amaç: Uygun postür (durufl) vücudun minimal stres ve yüklen-
me ile denge halinde olmas›d›r. Önde bafl postürü ise bafl›n
yerçekimi do¤rusunun önüne geçti¤i patolojik bir durumdur.
Bafl›n yerçekimi do¤rusunun 1 cm kadar önünde tafl›nmas›, vü-
cut bir kald›raç gibi düflünülürse eklemlere yaklafl›k 5 kg daha
fazla kuvvet uygulanmas›na neden olur. Bedensel dengeyi sa¤-
lamak ve durufl s›ras›nda en az enerjiyi harcamak için; servikal
lordoz, torakal kifoz ve lomber lordoz art›r›larak ideal postür
bozulur. Sesi oluflturan tüm alt sistemleri (respirasyon, fonas-
yon ve rezonans) olumsuz etkileyen önde bafl postürü, kal›c›
bir iskelet veya kas problemi olmayan sa¤l›kl› kiflilerde de s›k-
l›kla görülebilen davran›flsal bir bozukluktur. 

Yöntem: Sesiyle ilgili flikayeti olmayan 30 sa¤l›kl› eriflkinden uy-
gun postürde ve bir aç›ölçer yard›m›yla bafl ve boyun aç›lar› öl-
çülerek çeflitli derecelerde önde bafl postüründe ses kayd› ya-
p›lm›flt›r. Kaydedilen sesler analiz edilerek çeflitli derecelerdeki
postür bozuklu¤unun ses kalitesine olan olumsuz etkileri arafl-
t›r›lm›fl ve elde edilen sonuçlar tart›fl›lm›flt›r. 

Sonuç: Ses terapilerinde veya flan pedagojisinde postüre ba¤l›
ses de¤iflikliklerinin önlenmesinde yeni bir tedavi yöntemi ola-
rak faydal› olaca¤› düflünülen vokal postürometre çal›flman›n
yazarlar› taraf›ndan gelifltirmifl tafl›nabilir, pil ile çal›flan elektro-
nik bir cihazd›r. Vokal postürometre, boyun aç›s›n› sürekli ölçer
ve programlanm›fl s›n›rlar afl›ld›¤›nda sesli, ›fl›kl› veya titreflim
uyar›lar› ile kullan›c›s›na postürünün bozuldu¤unu bildirir. Ci-
haz verdi¤i uyar›lar›n tarihini ve saatini de haf›zas›na kaydede-
rek daha sonra davran›fla ba¤l› de¤iflikliklerin izlenmesinde kat-
k›da bulunmaktad›r.
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Girifl

Uygun postür (durufl) vücudun minimal stres ve

yüklenme ile denge halinde olmas›d›r. Önde bafl

postürü ise bafl›n yerçekimi do¤rusunun önüne

geçti¤i patolojik bir durumdur. Sesi oluflturan tüm

alt sistemleri (respirasyon, fonasyon ve rezonans)

olumsuz etkileyen önde bafl postürü (ÖBP), kal›c›

bir iskelet veya kas problemi olmayan sa¤l›kl› kifli-

lerde de s›kl›kla görülebilen davran›flsal bir bozuk-

luktur.1,2 Bu çal›flmada postür bozuklu¤unun ses ka-

litesine olan etkilerinin araflt›r›larak önde bafl postü-

rü al›flkanl›¤›n›n düzeltilmesi için yeni bir tedavi

yöntemi gelifltirilmesi amaçlanm›flt›r.

Çal›flman›n yazarlar› taraf›ndan tasarlanan ve ge-

lifltirilen yeni bir cihaz olan vokal postürometre3,4

özellikle flan sesini etkileyen ve toplumda karfl›lafl›-

lan en s›k postür bozukluklar›ndan biri olan önde

bafl postürünün tedavisinde yeni bir yaklafl›md›r

Gereç ve Yöntem 

Ses bozuklu¤u olmayan, yafl ortalamas› 34.6 ±

10.9 olan 36 gönüllü denekten (20 kad›n, 16 erkek)

üç farkl› bafl postüründe S.B. Alsancak Hastanesi Fo-

niatri Ünitesinde kay›t al›nm›flt›r. ‹lk ölçüm dene¤in

al›flt›¤› habitüel bafl postüründe, ikinci ölçüm düzel-

tilmifl bafl postüründe (bafl›n yerçekimi do¤rusuna

getirildi¤i) ve üçüncü ölçüm bafl›n maksimum ÖBP
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durumunda yap›lm›flt›r. Deneklerden ayakta olduk-

lar› halde her üç bafl postüründe de /a/ sesini ç›kar-

malar› istenmifl ve bu s›rada a¤›zdan 20 cm uzakl›¤a

yerlefltirilmifl bir dinamik mikrofon ile anekoik oda

flartlar›nda bilgisayar ortam›na kay›t yap›lm›flt›r.

Ölçümlerin analizi için, Dr Speech (Tiger Electro-

nics, Inc) yaz›l›m›ndaki Real Analysis ile Vocal As-

sessment programlar› kullan›lm›flt›r. Bu flekilde, ses

yolunun fonksiyonunu belirten formant spektrumu

ile glottik fonksiyonlar› belirten temel frekans, jitter,

shimmer, SNR (Signal to Noise Ratio), HNR (Harmo-

nic to Noise Ratio), ve NNE (Normalized Noise

Energy) parametreleri araflt›r›lm›flt›r.

Boyun aç›s› bu çal›flma için tasarlanan su terazili

bir aç›ölçer yard›m›yla manuel olarak yap›lm›flt›r.

Sonuçlar önce Microsoft Excel ortam›na kaydedil-

mifl, SPSS (SPSS, Inc.) program› ile istatistik analizle-

ri yap›lm›flt›r.

Vokal postürometre (Resim 1)3,4 postürün bozul-

mufl oldu¤unu kifliye bildiren tafl›nabilir, pil ile çal›-

flan elektronik bir cihazd›r. Boyun aç›s›n› ölçen bir

aç› alg›lay›c› (yerçekimi ivmesinin ölçümünden fay-

dalanarak e¤imi ölçen akselerometreler) ve alg›lay›-

c›dan gelen bilgileri de¤erlendirip uyar› veren bir

mikroifllemci düzene¤inden oluflmufltur. Alg›lay›c›,

boyunda suprasternal çukur ile hyoid kemik aras›na

yerlefltirilmifl, boyuna elastik bir bandaj ile sabitlen-

mifl ve buradan ç›kan ba¤lant› kablolar› ile elektro-

nik düzene¤e ba¤lanm›flt›r. Vokal postürometre bo-

yun aç›s›ndaki de¤ifliklikleri 0.5 dereceye kadar iste-

nilen hassasiyetle sürekli ölçer ve programlanm›fl s›-

n›rlar afl›ld›¤›nda sesli, ›fl›kl› veya titreflim uyar›lar›

ile kullan›c›s›na postürünün bozuldu¤unu bildirir.

Cihaz kifliye göre ayarlan›r, s›f›rlama ayar› klinikte

düzeltilmifl postür aç›s› ile yap›l›r ve istenilen s›n›r-

lar›n d›fl›na ç›k›ld›¤›nda uyar› al›n›r. Cihaz verdi¤i

uyar›lar›n zaman›n› s›kl›¤›n› ve fliddetini haf›zas›na

kaydeder, daha sonra bilgisayar ortam›nda davran›-

fla ba¤l› postür de¤iflikliklerinin izlenmesine imkan

verir.

Bulgular

Ses yolunun özelliklerini belirten parametre olan

formant analizinde, birinci formant (F1) ve ikinci

formant (F2) de¤erlerinde postürel de¤ifliklikle ilifl-

kili anlaml› amplitüd de¤ifliklikleri görülmüfltür.

Üçüncü formant (F3) ve dördüncü formant (F4) de-

¤erlerinde ise hem amplitüd, hem de frekans de¤i-

fliklikleri saptanm›flt›r (Tablo 1).

Glottik fonksiyonlarla ilgili olarak postür de¤iflik-

li¤inin ortalama temel frekansta habitüel postürde

195.58 ± 70.62 Hz; düzeltilmifl postürde ise 198.97 ±

68.15 Hz olarak anlaml› farkl› bulunmufltur (P<0.05).

Bununla birlikte ayn› postür de¤iflikliklerinde NNE

de¤erlerinde -10.46 ± 4.27 dB’ den -11.86 ± 4.86 dB ‘e

düflen anlaml› bir azalma görülmüfltür (P<0.05).

NNE de¤erleri ayr›ca düzeltilmifl postür ile maksi-

mum ÖBP aras›nda da anlaml› bir azalma göstermifl-

tir (-11.86 ± 4.86 dB ve -10.28 ± 4.70 dB, P<0.05).

Shimmer (%) de¤erlerinde de düzeltilmifl postür ve

maksimum ÖBP aras›nda da farkl›l›k saptanm›flt›r

(%1.57±0.63 ve %1.40±0.56 P<0.1).

Resim 1. Vokal postürometre.
[Bu resim, derginin www.turkarchotolaryngol.org adresin-
deki online versiyonunda renkli görülebilir]
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Tart›flma

Kötü postürün sese olan olumsuz etkileri özellik-

le foniatri biliminin kökleri olan flan pedagojisinde

as›rlard›r bilinen bir olgudur. Ancak literatürde bu

etkileflimi gösteren yeterli klinik çal›flmaya rastlan-

mam›flt›r.

Larenks, boyunda yumuflak dokular aras›nda as-

k›da duran ve iskelet sistemindeki di¤er tüm kemik-

lerin yapt›¤› gibi eklemler yolu ile desteklenmeyen

istisnai bir organd›r. Prevertebral fasya, kafa taban›

ve trakea ile olan iliflkileri nedeniyle agonist ve anta-

gonist mücadele içinde olan kaslar›n etkisinde kal›r.

‹ntrensek larinks kaslar›n›n istirahat uzunlu¤u larink-

sin postürü ile iliflkilidir. Baflka bir deyiflle ekstrensek

larinks kaslar›n›n larinks iskeletini do¤ru -do¤al- pos-

türünde desteklemeleri önemlidir.5,6 Önde bafl pozis-

yonu yüzünden bafl dengesini sa¤lamak için gerek-

siz kas›lan kaslar ve antagonistleri, larinks, dil ve hyo-

id kemik aras›nda s›k› ve esnekli¤ini kaybetmifl bir

ba¤lant› olufltururlar. Vertikal larinks pozisyonunun

uygunsuz bir aç› ile yükselmesi ile birlikte vokal fold-

lar›n uzama ve gerilmesini sa¤layan iki temel kas me-

kanizmas› (tiroaritenoid ve krikotiroid) etkilenecek-

tir. Böylece rejister genifllikleri daralacak, rejister ge-

çifllerinde kontrol ve esneklik kaybolacakt›r.1,7-12 Çal›fl-

mada elde edilen bulgulara göre postür bozuklu¤u

oldu¤unda Fo de¤erlerinde anlaml› bir yükselme gö-

rülmüfltür. Bu durum larinks iskeletinin yükselirken

yapt›¤› uygunsuz aç› ve buna ba¤l› olarak de¤iflen

vektör kuvvetlerin (tiroaritenoid ve krikotiroid kas

etkileflimleri) bileflkesinden kaynaklanabilir. Çal›fl-

mada vokal foldlar›n iflleyifl etkinli¤inin azalmas›yla

geliflen glottik gürültünün göstergesi olan NNE13 de-

¤erlerinde postür bozuklu¤unda ses etkinli¤inin

azald›¤› görüflünü destekleyen anlaml› bir yükselme

saptanm›flt›r. 

Vertikal larinks pozisyonunun yükselmesi, ses

yolunu k›salt›r ve hipofarinkste gerilim ve daralma-

ya yol açar.4,9,10,14 ÖBP’de, vertikal larinks pozisyonu-

nun uygunsuz bir aç› ile yükselmesiyle birlikte ses

yolunun flekli de deforme olur. Bunun sonucunda

ses yolu rezonanslar› dolay›s›yla formantlar etkile-

necektir. Kay›tlardan elde edilen bulgularda bafl

postüründeki bozulmaya ba¤l› olarak F3 ve F4 de-

¤erlerinde frekans ve amplitüd kaymas› gözlenmifl-

tir (Tablo 1). Bu durum, istem d›fl› olarak kiflinin

kendi do¤al ses tonunu t›n›sal anlamda de¤ifltire-

cektir. Deneklerde F1 ve F2 de¤erlerinde görülen

amplitüd düflüflü ise ÖBP’de vokallerin anlafl›labilir-

li¤inin azald›¤›n›n bir göstergesidir.

fianc›lar taraf›ndan hassas bir flekilde alg›lanan

temel frekans, glottik gürültü ve formant de¤erle-

rindeki de¤ifliklikler sonucunda yeni duruma adap-

tasyon sa¤lamak ad›na ço¤u zaman fark›nda olma-

dan flan tekni¤inde sapmalara baflvurulur. Sonuçlar

flan pedagojisindeki klasik postür anlay›fl›n› rakam-

larla desteklemifltir. Ses bozukluklar›n›n tedavisin-

de yeni bir tedavi yöntemi olan vokal postüromet-

renin vurguland›¤› bu çal›flmada postürün ses olu-

flumuna olan etkileri istatistiksel olarak gösterilmifl-

tir.

F1 F1 F2 F2 F3 F3 F4 F4

Postür Frekans (Hz) Amplitüd (dB) Frekans (Hz) Amplitüd (dB) Frekans (Hz) Amplitüd (dB) Frekans (Hz) Amplitüd (dB)

Habitüel Durufl ile Düzeltilmifl Postür P < 0.1 P < 0.05 P < 0.1 P < 0.05

Habitüel Durufl ile maksimum ÖBP P < 0.05 P < 0.1 P < 0.05 P < 0.05 

Düzeltilmifl Postür ile maksimum ÖBP P < 0.05 P < 0.05 P < 0.05 P < 0.05 P < 0.05

Tablo 1. Postüre ba¤l› de¤iflen formant de¤erleri (De¤erler Ortalama ± Standart Hata olarak verilmifltir).
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