
Tinnitus, dışarıdan bir ses kaynağı olmaksızın 
kulakta veya beyinde ses algılanması durumudur ve 
işitme sisteminde karşılaşılan en yaygın semptomlar-
dan birisidir.1 Tinnitus prevalansı yaşla birlikte artar, 
yaşamın 7. dekadında bir zirveye ulaşır ancak muh-
temelen zarar verici rekreasyonel gürültüye maruz 

kalmanın artması nedeniyle genç yaş grupları ara-
sında geçmiş dönemlere göre prevalans yüksektir.2 
Etiyolojisine yönelik birçok faktör tanımlanmaktadır 
ancak tinnitus şiddeti ile ilişkili nedenler daha kısıtlı 
olarak bilinmektedir. Tinnitus şiddeti, hastaların tin-
nitus rahatsızlıklarının düzeyi olarak tanımlanmakta-
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ÖZET Amaç: Önceki çalışmalarda, bireylerde tinnitus şikâyetlerinin 
süresi ile beyinde duygudurumundan sorumlu limbik yapıların reorga-
nizasyonu arasında ilişki gözlenmiştir. Dolayısıyla tinnitus süresi ile 
tinnitus hastalarında potansiyel psikosomatik algı değişikliğinden söz 
edilebilir. Bu nedenle bu çalışmada, tinnitus süresi ile subjektif tinnitus 
algısı arasındaki ilişkinin değerlendirilmesi amaçlanmıştır. Gereç ve 
Yöntemler: Çalışmaya normal işitmeye sahip kronik subjektif tinni-
tusu olan 56 birey dâhil edilmiştir. Katılımcılara tinnitus değerlendir-
mesi amacıyla rutin olarak kullanılan değerlendirme formuna ek olarak 
Tinnitus Engel Ölçeği ve Tinnitus Anketi Kısa Formu uygulanmıştır. 
Sonrasında elde edilen veriler retrospektif olarak analiz edilmiştir. Bul-
gular: Tinnitus süresi ile Tinnitus Engel Ölçeği ve Tinnitus Anketi Kısa 
Formu arasında pozitif yönde orta düzeyde istatistiksel olarak anlamlı 
korelasyon elde edilmiştir. Aynı zamanda tinnitus süresi ile Tinnitus 
Engel Ölçeği alt ölçekleri (emosyonel, fonksiyonel, katastrofik) ara-
sında da pozitif yönde orta düzeyde istatistiksel olarak anlamlı kore-
lasyon bulunmuştur. Sonuç: Tinnitus süresi arttıkça tinnitusun 
bireylerin günlük yaşamına olan etkisi de artmaktadır. Önceki çalış-
malarda, limbik yapıların cevabı ile tinnitus anketlerinin yakından iliş-
kili olduğu gösterilmiştir. Çalışmamız bu çalışmaların sonuçlarıyla 
birlikte yorumlandığında, artan tinnitus süresi ile birlikte beyinde daha 
alt bölgelerle ilişkili olan tinnitus zamanla limbik yapıları içerisinde 
bulunduran daha üst bölgeler ile ilişkili hâle geliyor olabilir. Bu ne-
denle kronik tinnitusun erken dönemde tanılanıp gerekli tedavi/terapi 
yaklaşımlarının geciktirilmeden en kısa sürede başlatılması tinnituslu 
hastaların prognozu açısından önem arz etmektedir. 
 
Anah tar Ke li me ler: Tinnitus; tinnitus süresi; psikosomatik algı;  

                 limbik sistem 

ABS TRACT Objective: In previous studies, there was a relationship 
between the duration of tinnitus complaints and the reorganization of 
limbic structures in the brain responsible for mood. Therefore, there 
may be a potential psychosomatic perception change in tinnitus pa-
tients with the duration of tinnitus. The aim of the present study is to 
evaluate the relationship between the duration of tinnitus complaints 
and subjective tinnitus perception. Material and Methods: Fifty six 
participants with chronic subjective tinnitus with normal hearing were 
included in the study. Tinnitus Handicap Inventory (THI) and Mini Tin-
nitus Questionnaire Turkish Version (TQ 12-T) were applied to all par-
ticipants in addition to the evaluation form used routinely for tinnitus 
assessment. The data were analyzed retrospectively. Results: There 
was a moderate positive correlation between the duration of tinnitus 
and THI and TQ 12-T. At the same time, there was a moderately sta-
tistically significant positive correlation between the duration of tinni-
tus and THI subscales. Conclusion: As the duration of tinnitus 
increases, the effect of tinnitus on the daily life of tinnitus patients also 
increases. In previous studies, it has been shown that the response of 
limbic structures and tinnitus questionnaires are closely related. Con-
sidering these studies with the present study’s results, with increasing 
tinnitus duration, tinnitus, which is associated with lower regions of the 
brain, may become associated with higher regions containing limbic 
structures over time. So, it is important for the prognosis of cronic tin-
nitus patients to be diagnosed at an early stage and to initiate the nec-
essary treatment/therapy approaches as soon as possible. 
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dır. Her ne kadar tinnitus şiddeti literatürde objektif 
test yöntemleriyle sınırlı düzeyde belirlenmeye çalı-
şılsa da kliniklerde hastaların tinnitus şiddetleri 
büyük çoğunlukla subjektif yöntemler ile değerlen-
dirilmektedir. 

Tinnitusun subjektif değerlendirilmesi amacıyla 
görsel analog skalalar ve anketler kullanılmaktadır.3 
Ülkemizde geçerlilik ve güvenilirliği yapılan tinnitus 
değerlendirme anketleri; Tinnitus Engel Ölçeği 
(TEÖ) ve Tinnitus Anketi Kısa Formudur (TQ 12-
T).4,5 Bununla birlikte tinnitus rahatsızlık düzeyi ile 
birebir ilişki içerisinde olan yaşam kalitesi değerlen-
dirmeleri ve uyku kalitesi ölçekleri de bu hastalarda 
tinnitusa bağlı rahatsızlıkların belirlenmesinde kulla-
nılabilir.  

Kronik tinnitus, beyindeki hem işitsel hem de 
limbik yapılarda değişikliklere neden olmaktadır.6-8 
Bu değişimler sonucunda tinnituslu hastaların gün-
lük yaşam aktiviteleri önemli derecede etkilenebilir. 
Özellikle limbik yapılardaki değişiklikler ile ilişkili 
olarak bu grubun yüksek psikiyatrik komorbidite 
oranlarına sahip olduğu bildirilmiştir.6 Kronik tinni-
tus hastalarının yaklaşık %23’ü anksiyete, %27’si so-
matoform bozukluklardan müzdariptir.9 Bununla 
beraber depresif semptomlar, uyku kalitesinde 
azalma, konsantrasyon zorlukları, sosyal ortamlardan 
keyif almada azalma şikâyetleri de rapor edilmiştir.2 
Bu rahatsızlıklar, tinnitus şiddetinin yüksekliğiyle 
alakalı olabileceği gibi hastanın yaşadığı tinnitus şi-
kâyetinin süresi ile de bağlantılı olabilir. Gürses ve 
ark. yaptıkları çalışmada, tinnitus şikâyeti 5 yıldan 
uzun süre olan bireylerde dinleme eforunun arttığını 
bildirmiştir.10 Bu nedenle çalışmamızda, tinnitus şi-
kâyetlerinin süresi ile subjektif tinnitus algısı arasın-
daki ilişkinin değerlendirilmesi amaçlanmıştır. Bu 
amaç doğrultusunda katılımcıların TEÖ ve TQ 12-T 
sonuçlarının tinnitus şikâyeti süreleri (yıl) ile kore-
lasyonu değerlendirilmiştir. 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 
Bu çalışma, Hacettepe Üniversitesi Erişkin Hastanesi 
Kulak Burun Boğaz Ana Bilim Dalına tinnitus şikâ-
yeti ile başvuran, takip ve terapileri Hacettepe Üni-
versitesi Sağlık Bilimleri Fakültesi Odyoloji 
Bölümünde yapılmakta olan hastaların verilerinin ret-

rospektif olarak analizi ile yapılmıştır. Bu çalışma 
için etik onay 01/03/2022 tarihinde Girişimsel Ol-
mayan Klinik Araştırmalar Etik Kurulundan (no: 
GO22/11) alınmış ve Helsinki Deklarasyonu Pren-
sipleri’ne uygun olarak tamamlanmıştır. 

KATILIMCILAR 
Çalışmaya; unilateral, bilateral ya da başında tinnitus 
lokalize eden 28 erkek (ortalama yaş: 39,74±12,14) 
ve 28 kadın (ortalama yaş: 44,39±13,81) olmak üzere 
56 birey dâhil edilmiştir. Çalışmaya dâhil edilme kri-
terleri; 18-65 yaş aralığında olmak, bilateral normal 
işitmeye (0,125-8 kHz <20 dB HL) sahip olmak, bi-
lateral normal immitansmetrik bulguların olması, en 
az 1 yıl tinnitus şikâyeti olması olarak belirlenmiştir. 
Çalışmanın dışlama kriterleri ise geçirilmiş bir kulak 
cerrahisi olması, objektif tinnitus şikâyetinin olması, 
işitsel halüsinasyonlar tarif etmesi ve Ménière hasta-
lığı olmasıdır. 

YÖNTEM 
Katılımcıların tümüne ilk randevularında rutin tinni-
tus değerlendirmelerimizin bir parçası olan saf ses 
odyometri (0,125-20 kHz) ve konuşma odyometrisi, 
immitansmetri, tinnitus şiddet ve frekans belirleme, 
tone decay ve refleks decay testleri, demografik de-
ğerlendirme formu, tinnitus şikâyetine yönelik (tin-
nitus tipi, süresi, lokalizasyonu) değerlendirme 
formu, TEÖ ve TQ 12-T anketleri, gerekli görülen 
durumlarda östaki fonksiyon testleri ve boyun fizik 
muayenesi, gizli işitme kaybını ekarte etmek için işit-
sel uyarılmış beyin sapı cevapları ve eşik dengeleme 
gürültüsü testi uygulanmıştır. Çalışma kriterlerini 
karşılayan bireylerin değerlendirme formu bilgileri 
ile TEÖ ve TQ 12-T anket bilgilerinin sonuçları ana-
liz edilmiştir. 

TEÖ, 25 soru, 3 alt ölçekten oluşan ve klinik-
lerde en yaygın kullanılan değerlendirme anketidir. 
Fonksiyonel, emosyonel ve katastrofik alt ölçekle-
rinden oluşmaktadır. Katılımcılardan kapalı uçlu 3’lü 
Likert tip yanıtlardan kendisine en uygun olanı seç-
mesi istenir. Skorlanmasında her soru için verilen pu-
anlar toplanır. Evet cevabı 4 puan, hayır cevabı 0 
puan ve bazen cevabı 2 puandır. Toplam puan “0” ile 
“100” arasında değerlendirilmektedir. TEÖ sonuçları 
Tablo 1’de sunulmuştur. 
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Total Skor Sınıflandırma Derecelendirme 
0-16 Çok hafif (sadece sessiz ortamlarda duyulabilen) 1 
18-36 Hafif (çevresel seslerle kolayca maskelenen) 2 
38-56 Orta (arka plan gürültüsünde fark edilebilen) 3 
58-76 Şiddetli (neredeyse devamlı şekilde işitilen, uykuda rahatsızlığa yol açan ve günlük aktivitelere engel olabilen) 4 
78-100 Çok şiddetli (her zaman işitilen, uyku düzenini bozan, herhangi bir aktivitede zorluk çektiren) 5 

TABLO 1:  Tinnitus Engel Ölçeği’nde değerlendirme.

TQ 12-T, Türkçe geçerlilik ve güvenilirliği son 
dönemde yapılan kolay uygulanabilir bir tinnitus de-
ğerlendirme ölçeğidir. Yüksek iç tutarlılık, güvenilir-
lik (α=0,87) ve sınıf içi korelasyon katsayısına (0,96) 
sahiptir. Test 12 sorudan oluşmaktadır. Katılımcılar-
dan kapalı uçlu, 3’lü Likert tip yanıtlardan kendisine 
en uygun olanı seçmesi istenir. Skorlanmasında her 
soru için verilen puanlar toplanır. Doğru 2 puan, kıs-
men doğru 1 puan ve doğru değil 0 puandır. Toplam 
puan “0” ile “24” arasında değerlendirilmektedir. TQ 
12-T sonuçları Tablo 2’de gösterilmiştir.  

İSTATİSTİKSEL ANALİz 
İstatistiksel analizler SPSS versiyon 23 (IBM©, Ar-
monk, NY) programı kullanılarak yapılmıştır. Veri-
lerin normal dağılıma uygunluğu histogram, olasılık 
grafikleri ve Kolmogorov-Smirnov testi ile değerlen-
dirilmiştir. Verilerin normal dağılım koşullarını sağ-
laması nedeniyle tanımlayıcı istatistikler, ortalama ve 

standart sapma kullanılarak sunulmuş, korelasyon 
analizleri ise Pearson korelasyon testi ile değerlendi-
rilmiştir. Anlamlılık düzeyi p<0,05 olarak kabul edil-
miştir. 

 BULGULAR 
Çalışmaya katılan 56 bireyin demografik bilgileri 
Tablo 3’te gösterilmiştir. Katılımcıların yaş aralıkları 
en az 18, en yüksek 63 yıldır. Tinnitus rahatsızlık sü-
releri ise 1 yıl ile 20 yıl arasında değişmektedir. Al-
gısal tinnitus frekansları alçak (<500 Hz), orta 
(500-2.000 Hz arası), yüksek (2.000-8.000 Hz arası) 
ve çok yüksek (>8.000 Hz) olarak sınıflandırılmıştır. 
Katılımcıların TEÖ skor ortalaması 49,28±24,15 
(emosyonel alt ölçeği ortalaması 18,50±9,58, fonksi-
yonel alt ölçeği ortalaması 42,0±20,67, katastrofik alt 
ölçeği ortalaması 22,0±10,32), TQ 12-T skor ortala-
ması ise 11,66±5,72 olarak bulunmuştur. Tinnitus sü-
releri arasında cinsiyete göre istatistiksel olarak 
anlamlı bir fark bulunmamakla beraber (p=0,15) ka-
dınların tinnitus rahatsızlık düzeyleri erkeklere göre 
istatistiksel olarak daha yüksek elde edilmiştir (TEÖ 
için p=0,48, TQ 12-T için p=0,13). 

TİNNİTUS SüRESİ VE TEÖ, TQ 12-T KORELASYONU  
Yapılan Pearson korelasyon analizi sonucunda tinni-
tus süresi ile TEÖ arasında pozitif yönde orta dü-
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Total skor Sınıflandırma Derecelendirme 
0-7 Klinik açıdan önemli tinnitus rahatsızlığı yok Ağırlık düzeyi I 
8-12 Orta düzeyda rahatsızlık Ağırlık düzeyi II 
13-18 Ciddi düzeyde rahatsızlık Ağırlık düzeyi III 
19-24 Çok ciddi düzeyde rahatsızlık Ağırlık düzeyi IV 

TABLO 2:  Tinnitus Anketi Kısa Formu Ölçeği’nde 
değerlendirme.

n Yaş (yıl) Cinsiyet Tin. frekans Tin. lokalizasyon Tin. süresi (yıl) 
X±SS n (%) n (%) n (%) X±SS 

56 41,71±13,76 Erkek: 28 (50,0) Alçak: 9 (16,1) Sağ: 11 (19,6) 4,22±4,92 
Kadın: 28 (50,0) Orta: 7 (12,5) Sol: 19 (33,9) 

Yüksek: 29 (51,8) Her iki kulak: 21 (37,5) 
Çok yüksek: 6 (10,7) Baş: 5 (8,9) 
Eksik: 5 (8,9) 

TABLO 3:  Katılımcıların demografik bilgileri.

Tin: Tinnitus; SS: Standart sapma.



zeyde istatistiksel olarak anlamlı (p=0,001, r=0,32) 
korelasyon elde edilmiştir. Tinnitus süresi ile 
TEÖ’nün emosyonel (p=0,005, r=0,30), fonksiyonel 
(p=0,001, r=0,31), katastrofik (p=0,008, r=0,30) alt 
ölçekleri ile pozitif yönde orta düzeyde istatistiksel 
olarak anlamlı korelasyon bulunmuştur. Saçılım gra-
fiği Şekil 1’de verilmiştir.  

TQ 12-T ile tinnitus süresi arasında ise pozitif 
yönde orta derecede istatistiksel olarak anlamlı kore-
lasyon bulunmuştur (p=0,017, r=0,30). Saçılım gra-
fiği Şekil 2’de verilmiştir. Sonuçların istatistiksel 
anlamlılıklarının tinnitus süresinin yanı sıra yaş al-
maya bağlı olarak değişebilecek olmasından dolayı 
tinnitus rahatsızlık süresi ile yaş arasındaki korelas-
yon da Pearson korelasyon analizi ile değerlendiril-
miş istatistiksel olarak anlamlı bir korelasyon elde 
edilmemiştir (p=0,11). 

 TARTIŞMA 
Bu retrospektif çalışma ile hastaların tinnitustan kay-
naklı rahatsızlık şiddetlerinde tinnitus süresinin etkili 
olup olmadığının belirlenmesi amaçlanmıştır. Ça-
lışma bulguları doğrultusunda tinnitus süresinin, tin-

nitus değerlendirme anket sonuçları ile korele olduğu 
belirlenmiştir. Tinnitusla geçen süre arttıkça hastala-
rın yaşam kalitesi azalmaktadır. Fakat korelasyon 
katsayısı tüm ölçek ve alt ölçeklerde orta düzeyde 
elde edilmiştir. Hastaların tinnitus algılarındaki şid-
detin yorumlanmasında süre tek değişken olmayabi-
lir. Nitekim tinnitus şiddetti; eşlik eden işitme 
kayıpları, ataklar hâlinde seyreden ve tinnitusla ka-
rakterize hastalıklar (örneğin Ménière hastalığı), hi-
perakuzi gibi durumlardan etkilenebilir. Bu nedenle 
çalışmamızda etki eden faktörleri azaltmak amacıyla 
işitme kaybı ve Ménière hastalığı olan bireyler, ça-
lışma dışı bırakılmıştır. 

Konu ile ilgili literatür incelendiğinde, yapılan 
çalışmalarda tinnitus süresi arttıkça bireylerin yaşam 
kalitelerinde düşüş gözlenmiştir.11,12 Bunun nedeni ise 
tinnitus süresinin artmasıyla birlikte tinnitusun psi-
kofiziksel şiddet algısının da artması ve bunun sonu-
cunda bireylerin yaşam kalitesinde azalma görülmesi 
olarak bildirilmiştir. Fakat Seydel ve ark.nın yaptık-
ları çalışmada ise tinnitus süresi ile TQ arasında ista-
tistiksel olarak anlamlı düzeyde korelasyon elde 
edilirken, tinnitusun psikofiziksel şiddet algısı ile TQ 
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ŞEKİL 1: Tinnus durasyonu ile TEÖ ve TEÖ alt ölçek sonuçlarının saçılım grafikleri.



arasında anlamlı bir ilişki elde edilememiştir.13 Lite-
ratür genel olarak tinnitus süresi ile bireylerin rahat-
sızlık düzeyinin arttığını göstermiştir. Fakat 
rahatsızlık düzeyinin artmasının nedenini ise bir 
takım araştırmacılar tinnitusun psikofiziksel şiddet 
algısı ile ilişkilendirmeye çalışsa da bu konuda genel 
bir fikir birliğine varılamamıştır. Çalışmamızda ise 
literatür ile uyumlu olarak tinnitus süresi ile TEÖ ve 
TQ 12-T skorları arasında istatistiksel olarak anlamlı 
düzeyde bir ilişki bulunmuştur. Bu ilişkinin potansi-
yel nedeni ise Jastreboff’un nörofizyolojik modeli ile 
açıklanabilir. 

TEÖ ve TQ 12-T anketlerinin tinnitusu olan bi-
reylerin günlük hayata etkisinin değerlendirilmesinde 
kullanıldığı bilinmektedir. Çalışmamız sonucunda 
tinnitus süresi ile TEÖ ve TQ 12-T anketleri arasında 
anlamlı düzeyde bir korelasyon olması, bireylerde 
tinnitus süresi arttıkça tinnitusun günlük hayata olan 
negatif etkisinin arttığı şeklinde bir yorum yapılabi-
lir. Nitekim tinnitusun bireylerin emosyonel durum-
larının yönetiminde önemli bir rol aldığı bilinen 
limbik sistem ile olan yakından ilişkisi Jastreboff’un 
nörofizyolojik teorisi ile ortaya konulmuştur.14,15 Do-
layısıyla tinnitus süresi arttıkça bireylerin günlük ha-
yatlarına olan negatif etkinin limbik sistemdeki 
mekanizmaların etkilenmesiyle ilişkili olabileceği dü-
şünülebilir. Nitekim konu ile ilgili yapılan bir pozit-
ron emisyon tomografi çalışması incelendiğinde, 
tinnitusun başlangıç evresinde daha çok beyin sapı 
düzeyinde bir etkilenim yarattığı görülmüştür. Bu-
nunla birlikte tinnitus süresi arttıkça beyinde limbik 

sistemin de bulunduğu dikkat ve emosyonel yapı-
lardan sorumlu bölgelerin etkilendiği gözlenmiştir.16 
Tinnituslu hastalarda yapılan transkraniyal manye-
tik stimülasyon (TMS) uygulamalarıyla ilişkin ya-
pılan bir çalışmada ise tinnitus süresi uzun olanlarda 
TMS’de kullanılan uyaran frekansı düşükken bile 
tedavide etkili sonuçların alındığı gözlenmiştir.17 
Bunun nedeninin ise tinnitus süresi arttıkça beyinde 
daha üst merkezlerin etkilenim gösterdiği ve dola-
yısıyla TMS’de daha düşük frekanslı uyaran kulla-
nılarak, beyinde daha üst merkezlerde uyarım 
sağlanmasıyla daha etkili sonuçlar alınması olduğu 
şeklinde açıklanmıştır. Sonuç olarak çalışmamız so-
nucunda elde edilen tinnitus süresi ile TEÖ ve TQ 
12-T anketleri arasındaki korelasyon, artan tinnitus 
süresi ile birlikte beyinde limbik sistem gibi dikkat 
ve emosyonel durum ile ilişkili yapıların etkilen-
mesi sonucunda katılımcıların tinnitustan günlük 
hayatta daha fazla rahatsızlık duyması ile açıklana-
bilir. 

 SONUÇ 
Çalışmamız sonucunda tinnitus süresi ile TEÖ ve TQ 
12-T anketleri arasında pozitif yönde istatistiksel ola-
rak anlamlı bir ilişki elde edilmiştir. Elde edilen bu 
sonuç, bireylerde tinnitus ile ilişkili aktivitelerin akut 
dönemde daha çok beyin sapı gibi işitsel işlemleme 
süreçlerinin ilk basamaklarının yer aldığı merkez-
lerdeyken, artan tinnitus süresi ile beyinde dikkat ve 
emosyonel durum ile ilişkili daha üst merkezlere 
sıçramasıyla ilişkili olabileceği düşünülmüştür. 
Fakat bu hipotez, literatürde konu ile ilişkili diğer 
çalışmaların sonuçlarının birleştirilmesiyle elde 
edilmiş olup çalışmamızın materyal metodunda 
artan tinnitus süresi ile birlikte beyinde tinnitus ile 
ilişkili aktivitelerin izlenebileceği bir yöntem bulun-
maması çalışmamızın sınırlılığıdır. Sonraki çalışma-
lar, bu durumu göz önüne alarak çalışma dizaynını 
gerçekleştirirse artan tinnitus süresinin bireylerdeki 
yaşam kalitesini hangi fizyolojik temeller ile etkile-
diği konusunda daha net sonuçlar sunabilir. Bununla 
birlikte çalışmamız sonuçlarında tinnitus süresinin 
günlük yaşam aktivitelerine olan negatif etkisi ile iliş-
kili korelasyon elde edilse de bireylerin günlük yaşam 
aktivitelerini belirli dönemlerde önemli derecede et-
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ŞEKİL 2: Tinnitus durasyonu ile TQ 12-T sonuçlarının saçılım grafikleri.



kileyebilecek birçok faktör bulunmaktadır. Bu du-
rumu göz önüne alarak Ménière hastalığı gibi tinnitus 
rahatsızlık seviyesini zaman zaman artıran bir pato-
lojiyi veya genellikle arteriyel nedenlerle ortaya 
çıkan, ataklar hâlinde bireylerin tinnitus rahatsızlık-
larını artıran patolojileri dışlamak adına objektif tin-
nituslu hastaları çalışma dışında bıraktık. Fakat buna 
rağmen tinnitus hastalarının mevcut psikoloji durumu 
gibi tinnitus ile ilişkili kaygıları ile yakından ilişkili 
bir faktörü değerlendiren bir batarya çalışmamızın 
yöntemi içerisinde yer almamaktadır. Sonraki ça-
lışmaların bu durumu da göz önüne alarak çalışma 
yöntemlerini tasarlamalarının faydalı olabileceğini 
düşünmekteyiz. Sonuç olarak tinnitus süresi art-
tıkça tinnitusun bireylerin günlük yaşamına olan et-
kisi de artmaktadır. Bu nedenle kronik tinnitusun 
erken dönemde tanılanıp gerekli tedavi/terapi yak-
laşımlarının geciktirilmeden mümkün ölçüde en 
kısa sürede başlatılması tinnituslu hastaların prog-
nozu açısından önem arz etmektedir. 
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