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1. OZET

VESTiBULER UYARIMLARIN SANAL GERCEKLIK TABANLI
BEDENSEL BENLIK BIiLiINCi UZERINE ETKIiSi

Biling klasik olarak uyamiklik ve farkindalik bi¢ciminde tarif edilir. Damasio,
bilingliligin ortaya ¢ikabilmesi i¢in bu degisimin yeterli olmadigini, temel bir elemanin
eksik kaldigini, bunun da “self” oldugunu iddia etmektedir. Bilincin ndrobiyolojik
mekanizmalarini incelemeye yonelik ndrobilimsel ¢abalara ragmen, 6z-biling kavrami
daha az ilgi gormiistiir ve bir¢ok bilim adami tarafindan sinirbilimsel deneylerle
yaklasilmaz olarak kabul edilmistir. William James, Maurice Merleau-Ponty ve James
Gibson gibi bilim insanlar1 ve filozoflar bedensel algi ve bedensel deneyimle ilgili
psikolojik, fizyolojik ve sinirsel mekanizmalarin arastirilmasinin, 6z-biling anlayist
icin ¢ok Onemli olabilecegini 6ne stirmiistiir. Calismada; saglikli bireylerde bedensel
benlik-bilincinin ortaya ¢ikmasinda, merkezi ve periferik sistem mekanizmalarinin
yapay vestibular uyarimi ile katilimcilarin sanal gergeklik ortamindaki performanslari,
fNIRS sistemi ile beyin hemodinamik yanitlar1 incelenerek literatiirdeki
belirsizliklerin aydinlatilmasi amaglanmistir. Bu nedenle bu ¢alismanin, sag temporo-
parietal bileske ve i¢ kulaktaki periferik vestibiiler organlarin vestibiiler islemleme
ozelliklerinin bedensel benlik-bilinci iizerindeki etkileri beynin hemodinamik
aktiviteleri 1ile kiyaslanarak, vestibiiler stimiilasyonun merkezi ve periferik

sistemlerinin tam beden sahipligi lizerine etkisini arastirilmigtir.

Anahtar Kelimeler: benlik, FNIRS, néromodiilasyon, vestibiiler sistem



2. ABSTRACT

THE EFFECTS OF VESTIBULAR STIMULATIONS ON VIRTUAL
REALITY-BASED BODILY SELF-CONSCIOUSNESS

Consciousness is classically described as alertness and awareness. Damasio claims that
this change is not enough for consciousness to emerge, that a basic element is missing,
which is the "self". Despite neuroscientific efforts to study the neurobiological
mechanisms of consciousness, the concept of self-consciousness has received less
attention and has been considered by many scientists to be unapproachable by
neuroscientific experiments. Scientists and philosophers such as William James,
Maurice Merleau-Ponty, and James Gibson have suggested that the investigation of
the psychological, physiological, and neural mechanisms involved in bodily
perception and bodily experience may be crucial to understanding self-consciousness.
In this study; In the emergence of bodily self-consciousness in healthy individuals, it
is aimed to illuminate the uncertainties in the literature by examining the performances
of the participants in the virtual reality environment with the electrical stimulation of
the central and peripheral system mechanisms, and the brain hemodynamic responses
with the fNIRS system. Therefore, the effect of this study on full-body ownership of
the central and peripheral systems of vestibular stimulation was investigated by
comparing the effects of vestibular processing properties of peripheral vestibular
organs in the right temporo-parietal junction and inner ear on bodily self-

consciousness with the hemodynamic activities of the brain.

Keywords: FNIRS, neuromodulation, self, vestibular system



3. GIRIS VE AMAC

Beden miilkiyeti, bedenimizin ve parcalarinin bize ait oldugu ani ve stirekli
deneyim ile tanimlanirken, 6z lokalizasyon, benligin viicudun uzaydaki belirli bir
pozisyonda lokalize oldugu deneyim olarak tanimlanir. Kisinin kendini
konumlandirma ve kendi beden sahipligi sorunu, insanlarin mekansal bilgiyi nasil
kodladig ile yakindan iligkilidir. Normal kosullar altinda, 6z lokalizasyon ve beden
miilkiyeti viicut merkezli referans ¢ercevesiyle yakindan baglantilidir, ancak bu iligki
norolojik hastalarda kendiliginden ve saglikli deneklerde deneysel yontemlerle
anormal 0z-biling durumlarina yol acgabilir. Kisinin kendi eylemlerinin aracist olma
duygusu, benlik duygusunun 6nemli bir bagka yoniidiir. Ajans kavrami kisinin kendi
istemli eylemlerini baslattigi, yiiriittiigli ve kontrol ettigi hissi ajansi, 6z beden ve
kendini digerlerinde ayirmanin bir baska 6nemli yonii olarak tanimlanmistir (1-3).
Calismalarda, fiziksel bir eylem ve bu eylemden gelen gorsel geri bildirim arasinda
mekansal veya zamansal bir sapma ortaya ¢ikmistir (4,5). Bu ¢alismalar, hareketin
kendine iliskin tutarsizlik derecesini Ol¢gmiistiir. Ajans, belirli duyusal alanlardaki
aktivitenin bastirilmasinin yani sira, ventral premotor korteks, yardimci motor alan,
serebellum, dorsolateral prefrontal korteks, posterior parietal korteks, posterior
superior temporal sulkus, agisal girus, ve insula gibi genis bir agdaki aktiviteye de

baglidir (6-8).

fNIRS, onceki caligmalarda gorsel ve vestibiiler entegrasyonu incelemek i¢in
kullanilmistir. Baz1 arastirmacilar, ¢cok kanalli bir NIRS sistemi kullanarak gorsel,
vestibiiler ve somatosensoriyel girdiler arasinda duyusal bir g¢atigma durumu
yaratabilen bilgisayarli dinamik posturografide postural dengenin kontrolii sirasinda
hemodinamik aktiviteyi arastirmistir (9—11). Bu ¢alismalar ile, supramarginal gyrus
(SMG) ve superior temporal girus (STG), premotor korteks ve siiplamanter motor alani
iceren temporo-parietal bileskenin bilgisayarli dinamik posturografi sirasinda gorsel

ve vestibiiler entegrasyon ve postiiral kontrolde rol oynayabilecegini 6ne siiriilmiistiir.

Transkraniyel dogru akim uyarmmi kullanilan ¢alismalarda, sag temporo-
parietal bileskenin stimiilasyonunun benlik ve diger perspektif arasinda gecis yapma
yeteneginin arttigin1 ortaya koyulmaktadir (12,13). Vestibiiler sinyallerin viicut

yapilanmasi ve viicut sahipligi lizerindeki etkisini arastirmak i¢in, periferik vestibiiler



sistemlerin yapay stimiilasyonlar1 kalorik ve galvanik vestibiiler stimiilasyon
kullanilarak gergeklestirilmistir (14). Benlik ve viicut yerlesimi arasindaki bu uzamsal
ayrisma, vestibliler yanilsamalarin siklikla semptomlar ile iligkili oldugu otoskopik
fenomenleri olan hastalarda, multisensoriyel uyusmazlik ve sanal gergeklik kullanan
saglikli  kisilerde goriilebilecegi i¢in kismi bedenden ayrilma durumu
yaratabilmektedir (15). Bu gozlem, vestibiiler korteksin, temporo-parietal bileske ve
temporo-oksipital korteks gibi yapilarla ortiisen galvanik vestibililer uyarimlarin
aktivasyonu ile desteklenir. Bu dogrultuda calismamizda, saglikli deneklerde
vestibiiler stimiilasyonlarin gergeklestirilmesinin, multisensoriyel viicut bilgilerinin
entegrasyonunu modiile etmek ve bedensel benlik bilincinin yapilanmasinin sinirsel

temelini arastirmanin etkili bir yolu olacagina inaniyoruz.

Bu calismanin genel amaci, beden bilinci ile kisilerin kendini konumlandirma
algis1 arasindaki iliskiyi norogoriintiileme yoluyla incelemek ve vestibiiler sistem
lizerine saglanacak olan yapay vestibiiler uyarimlarin beden sahipliginin 6z lokasyon
algisint  gekillendirmede o6nemli bir rol oynadigi hipotezini incelemektir. Sag
temporoparital bileske ve mastoid seviyelerde yapay vestibiiler uyarim saglanmasi
kiside artan bedensel benlik bilincinin olusumuna katki saglamasi beklenmektedir.
Bununla birlikte yapay vestibiiler uyarimin sag temporo-poarietal bileske seviyesinden
saglanmas1 sonrasinda, katilimcilarin farkli gérevlerde hedef dogrusalligindan daha
fazla sapmis ve daha zor tamamlananmis bir performans beklenmektedir. Bunun i¢in
katilimcilarin elektriksel uyarimlarin etkisiyle kortikal bolgelerin aktivasyonunun
norogoriintiileme yontemi ile ortaya koyulmasinda fNIRS sistemlerini kullanarak
sanal gergeklik ortami iginde belirlenen gorevler esnasinda kortikal hemodinamik

aktiviteleri aragtirmay1 amagladik.



4. GENEL BIiLGILER

4.1. Bilingli Zihin

Bilingli bir zihin iiretme siireci milyonlarca yil siiren biyolojik evrim boyunca
eklenip silinen beyin diizeneklerinin sonucuyla olusmustur. Bu karmasik yapi tek bir
diizenek ile agiklanamaz ve bu nedenle kapsamli bir aciklama yapilabilmesi igin
bilincin farkli pargalarinin ayr1 ayri ele alinmasi ve her birinin degerlendirilmesi
gereklidir. Damasio, bilingliligin ortaya ¢ikabilmesi i¢in, temel bir elemanin eksik
kaldigini, bunun da “ben” (self) oldugunu iddia etmektedir. Benligin 6zii zihnin iginde
barindig1 maddi bir organizmaya odaklanmasidir. Damasio kendi biling tanimin1 sdyle
vermektedir; “uyanik olmak, islemekte olan bir zihne sahip olmak ve bu zihnin
icerisinde indirgenmemis, otomatik, basrol oyuncusu olarak deneyimleyen bir ben

hissine sahip olmak” (16).

Bedenin insan bilingli deneyimini nasil sekillendirdigi eski ve tartismali bir
felsefi tartigmali olsa da, son teoriler, tutarli bir benlik duygusu deneyimi ve
dolayistyla genel olarak benlik bilinci i¢in duyusal ve motor bedensel sinyallerin
Onemi tizerinde birlesir (3,17—-20). Bebeklerde 6z-bilincin ortaya ¢ikmasi bile, onlarin
intermodal uyumu asamal1 olarak tespit etme yetenekleriyle baglantili oldugu ileri
striilmistiir (21,22) Bir bedensel benligin tasavvuru, klinik arastirmanin yaninda,
psikoloji ve bilissel sinirbilimde deneysel arastirmalarin yani sira felsefe ve sinirbilimi
biitiinlestiren disiplinler arasi projeler i¢in genis ve heyecan verici bir yol agmistir. Bu
alanlardaki deneyler tipik olarak katilimcilara viicutlarinin belirli yonleri hakkinda
celigkili bilgiler saglamis ve bunun viicudun ve benligin ortiilii ve agik yonlerini nasil

etkiledigini degerlendirmistir.

Benligin asamali olarak gelistigi 6ne siiriiliir. En basit olan agama ilkben olarak
adlandirilan, beynin organizmay:1 temsil eden pargasindan ¢ikar. Ilkben, bedenin
nispeten kararli yonlerini tarif edip canli beden igin ilkel hisler iireten imge
koleksiyonlarindan olugsmaktadir. Ikinci asama organizma ve bilinecek nesneyi temsil
eden beyin pargasi arasinda iliski kurulmasinin sonucu ortaya ¢ikan ¢ekirdek benliktir.
Ucgiinci asama, dnceden yasanmis deneyimler veya dnceden beklenen gelecek olarak

kaydedilen, ¢ok sayida nesnenin ilkbenle etkilesime girip yine ¢ok sayida ¢ekirdek



benlik izi iiretmesini saglar. Bunun sonucu otobiyografik benlik olarak karsimiza

cikar.

Benlik bilingleri dogal secilimle ilerlemis ve evrim akisinda yerini korumustur.
Ik asamalarda, benlik siireci ilkben diizeyinde sinirli kalmis, evrimin sonraki
adimlarinda benligin daha karmasik diizeyleri olan ¢ekirdek benlik ve sonraki benlik
asamalar1 zihin ic¢inde Oznelligini iiretmeye baslamis ve biling kavramin
olusturmustur. Evrimsel siire¢ benlik bilgisinin yarattifi baskilarla zenginlesmis ve
hizlanmis olarak devam etmistir. Siiregelen dijital devrim, kiiltiirel bilgilerin
kiiresellesmesi ve empati ¢agiin mevcudiyeti zihin ve benlik iizerinde yapisal
degisikliklere yol agabilir yani zihin ve benligi sekillendiren beyin siiregleri degisebilir
(16).

4.1.1. Bedensel benlik bilinci

Beden sahipligi bilinci, kendi fiziksel benligimizin bir parcasi olanla dig
diinyanin bir pargasi olan arasinda ayrim yapmamizi saglar; bu duyu hayatta kalmak
icin temeldir ve insan 6z-bilincinin temel bir yoniinii olusturur (3,23). Beden sahibi
olma duygusu, gorsel, dokunsal, vestibiiler, proprioseptif ve diger bedensel sinyallerin
kisinin kendi bedenine iligkin tutarli bir multisensoriyel deneyime dinamik
entegrasyonundan dogar (24). Multisensoriyel bilginin entegrasyonu sadece beden
sahipligi bilincine katkida bulunmaz, ayni zamanda kisinin kendi lokalizasyonu

algisinda da 6nemli bir rol oynamaktadir.

Bilincin norobiyolojik mekanizmalarini incelemeye yonelik norobilimsel
cabalara ragmen, ben bilinci kavrami daha az ilgi gdrmiis ve bir¢ok bilim insani
tarafindan sinirbilimsel deneylerle yaklasilmaz olarak kabul edilmistir. William
James, Maurice Merleau-Ponty ve James Gibson gibi bilim insanlar1 ve filozoflar
bedensel algi ve bedensel deneyimle ilgili psikolojik, fizyolojik ve sinirsel
mekanizmalarin aragtirilmasinin, 6z-biling anlayisi i¢in ¢ok 6nemli olabilecegini 6ne

stirmistiir (1,19,25).

Merkezi sinir sisteminin viicudu dinamik olarak nasil temsil ettigi ve bedensel

sinyallerin entegre edilmesinin bir benlik ve benlik bilinci duygusuna nasil yol agtig1



konusunda hem teorik hem de deneysel olarak artan bir ilgi vardir (18,19,26-29). Dil
ve bilig gibi iist diizey unsurlardan bagimsiz oldugu diisiiniilen “bedensel benlik”
tartismasi, c¢esitli teorik goriislerde 6nemli bir rol oynamustir (19,25,26,30-32).
Bedensel sinyallerin ¢ok boyutlu entegrasyonunun, bedensel bir benlik duygusunun
temelini olusturdugu varsayimi psikoloji ve biligsel sinirbilimin yan1 sira felsefe ve
sinirbilimi birlestiren disiplinlerarasi ¢alismalarin genis ve heyecan verici bir deneysel
yolunu agmistir. Son zamanlardaki felsefi ve ndrolojik teoriler, bu tiir bedensel
deneyimlerin ve bedensel bilginin islenmesinin, kapsamli bir nérobiyolojik kendilik
bilinci modelinin gelistirilmesi i¢in umut verici bir yaklasim olarak goérmektedir
(27,28,33). Yine de, genel olarak bedensel deneyimlerin bilimsel olarak incelenmesi
ve Oz-iligskilendirme/beden sahipligi ve kendini yerellestirme/diizenlemenin daha
spesifik olarak, zor oldugu diisiiniilmiis ve sinirbilimsel benlik ve 6z-bilin¢ modelleri

g0z oniline alindiginda hak ettikleri dikkati almamuistir.

Benlik, ayr1 viicut pargalarinin ¢oklu temsili olarak degil, tek ve tutarli bir
biitiin beden temsili olarak deneyimlenir. Bedenin tek bir boliimii iizerine yapilan
calismalar, sadece bir viicut kisminin sahipligini veya bir viicut kismindan biitiin
bedensel benligin iliskisini arastirmigtir. Bu g¢alismalar, bedensel bilincin temel
fenomenolojik bir yonii oldugu 6ne siiriilen 6z lokalizasyonu ve bedensel yapilanma
gibi tiim bedensel benlik-bilincini arastirmamustir (1,19,25,28) Bazi yazarlar, viicut
parcas1 yanilsamalar1 {lizerine yapilan arastirmalarin, bir biitiin olarak bir bedenle
kendini tanimlama, 6z konumlandirma ve birinci sahis perspektifi gibi bedensel
benligin biitlinsel yoOnlerinin mekanizmalarin1  anlayamadigin1  iddia  etmistir

(15,18,26).

4.1.2. Beden sahipligi ve 6z konumlandirma

Beden miilkiyeti, bedenimizin ve parcalarinin bize ait oldugu ani ve stirekli
deneyim ile tanimlanirken, 6z lokalizasyon, benligin viicudun uzaydaki belirli bir
pozisyonda lokalize oldugu deneyim olarak tanimlanir. Kisinin kendi lokalizasyonu
ve kendi beden sahipligi sorunu, insanlarin mekansal bilgiyi nasil kodladig: ile
yakindan iligkilidir. Normal kosullar altinda, 6z lokalizasyon ve beden miilkiyeti viicut

merkezli referans cercevesiyle yakindan baglantilidir, ancak bu iliski nérolojik



hastalarda kendiliginden ve saglikli deneklerde deneysel yontemlerle anormal 6z-
biling durumlarma yol agabilir. Kisinin kendi eylemlerinin aracist olma duygusu,
benlik duygusunun Onemli bir bagka yoniidiir. Kisinin kendi istemli eylemlerini
baslattig1, yiiriittiigli ve kontrol ettigi hissi ajans kavramini, 6z beden ve kendini
digerlerinde ayirmanin bir baska onemli yonii olarak tanimlanmistir (1-3). Ajans
duygusunun deneysel incelemeleri 1960'larda Nielsen tarafindan yapilan bir ¢alisma
ile baglamistir. Bu ve takip eden ¢alismalarda, fiziksel bir eylem ve bu eylemden gelen
gorsel geri bildirim arasinda mekansal veya zamansal bir sapma ortaya ¢ikmustir (4,5).
Bu calismalar, hareketin kendine iliskin tutarsizlik derecesini 6l¢miistiir. Ajans, belirli
duyusal alanlardaki aktivitenin bastirilmasinin yani sira, ventral premotor korteks,
yardimc1 motor alan, serebellum, dorsolateral prefrontal korteks, posterior parietal
korteks, posterior superior temporal sulkus, acisal girus, ve insula gibi genis bir agdaki
aktiviteye de baghdir (6-8). Ajans lizerine yapilan ¢alismalar neredeyse sadece kol ve
el hareketleri i¢in ajansi aragtirmis olsa da, yakin tarihli bir ¢alisma, hareket sirasinda

tam viicut takibi ve sanal gergeklik kullanarak “tam viicut ajansi”na hitap etmistir (34).

Vestibiiler agdaki multisensoriyel entegrasyon kosullar1 altinda, viicut
konumunun uzayda dogru bir temsilinin yan1 sira 6z konumlandirma deneyimi de
tiretilir. Oz konumlandirma, uzayda “ben”in nerede bulunduguna dair deneyimdir ve
bedensel benligin 6nemli yonlerinden biridir (26). Son zamanlarda, 6z
konumlandirma, multisensoriyel c¢atismalar kullanilarak insan davranigsal ve
norogoriintiilleme ¢alismalarinda sistematik olarak arastirilmistir  (15,35-37).
Kendimizi genellikle uzayda tek bir yerde kendi bedensel simirlarimiz iginde
konumlanmis olarak deneyimlerken, anormal beden sahipligi duyusu ile iliskili farkli
hayali kendi beden algis1 bi¢imlerinin, vestibiiler ve multisensoriyel kortekslerde
viicut bilgisinin entegrasyonundaki farkli anormalliklerden kaynaklandigini 6ne
stiriilmiistiir. Vestibiiler yanilsamalar ile beden dis1 deneyimler arasinda sik bir iliski
oldugunu ortaya koyan noérolojik hastalardaki bulgulara dayanarak, Blanke ve
meslektaglari, bunun kisisel ve kisi dig1 alandan gelen sinyallerle vestibiiler sinyallerin
dispozisyondan kaynaklandigini ileri siirmiis, (26,38-40) diger yazarlar ise, bu
ayrismanin ¢ogunlukla temporo-parietal bileskedeki anormal noral aktivitenin bir

sonucu oldugunu 6ne stirmislerdir (35,39,41,42).



Elektrofizyolojik (43) ve norogoriintileme (44-46) calismalari, vestibiiler
korteksin sadece vestibiiler bilgi degil, ayn1 zamanda gorsel ipuglarini, boyundan ve
alt ekstremite kaslarindan proprioseptif ipuglarini ve ayni1 zamanda ayaklarin plantar
yiizeyinden gelen (2v, 3av, PIVC alanlar1) dokunsal ipuglarin1 da alan ¢ok-duyulu bir
korteks oldugunu gostermistir. Bu etkilesimlerin, viicut hareketi ve uzaydaki viicut
pozisyonu (vestibiiler, proprioseptif ve gorsel ipuglart temelinde), diger viicut
boliimlerine gore (proprioseptif ve gorsel temele dayali) bas ve viicut pozisyonu ve
zemine gore viicut temasi (dokunsal ipuglar araciligiyla) hakkinda sinyalleri entegre
etmek igin temel olduguna inamlmaktadir. Oz konumlandirma ve bakis acisindaki
degisiklikler, bireysel gorsel alanin algilanan yonleri ile iligskilendirilmistir. Yani 6znel
bir gorsel gorevde, gorsel bilgi vestibiiler bilgiyle karsilastirildiginda bunun
agirliklandirilmasi, bedensel benligin insasi i¢in ¢esitli duyularin bireysel olarak farkli

katkilarini ileri siirmektedir (37).

4.1.2.1. Tam Viicut yanilsamalart

Viicut parcasi yanilsamalari lizerine yapilan arastirmalarin, bir biitiin olarak
viicutla kendini tanimlama, uzayda kendi kendini konumlandirma ve bakis agis1 gibi
bedensel benligin kiiresel yonlerinin mekanizmalari hakkinda bilgi saglayamadig:
iddia edilmistir. Benligin daha biitiinsel yonlerini hedefleyen ¢ok boyutlu
yanilsamalarin iki ana versiyonu kullanilmistir (47). Bunlardan biri katilimcilarin
liclincii sahis bakis agisiyla onlerinde kendi bedenlerinin veya sahte bir cismin arka
goriisiinii gérdiigli (tam viicut yanilsamasi) (15) ve birinci sahis bakis agisiyla sahte
bir viicudun gorildigi (viicut degis-tokusu yanilsamasi) (48) durumdur. Yapilan
caligmalarda yanilsamalarin her iki versiyonunda da, sahte ve gergek gévdenin es
zamanli visio-taktil dokunusu, es zamansiz dokunusa kiyasla sanal bir gévdeyle kendi
kimligini (yani tam viicut sahipligini) arttirmistir. Fakat dnemli olarak, sadece ti¢lincii
bakis agist ile 6z konumda bir degisiklik olusturdugu ileri stirilmiistiir (15,36,49). Bir
psikometrik yaklagim, tam bir yanilsama kurulumunda bedensel benligin ii¢ bilesenini
tanimlamistir: bedensel kendini tanimlama, sanal bir ortamda bulunma hissi ile
yakindan baglantili olan mekanla ilgili kendilik algis1 ve kisinin kendi istemli

eylemlerini baslattig1, yiirittiigli ve kontrol ettigi duygusu olarak, bedensel benlik ve



benlik-6teki ayrimciliginin bir baska dnemli yonii olan ajans duygusu (1-3,50). Yine,
bu alt bilesenler farkli beyin mekanizmalarina dayanmaktadir. Birinci sahis
perspektifinden goriilen sahte bir bedenle kendini tanimlama premotor bolgelerdeki
aktivite ile iliskili olsa da, 6z lokalizasyon ve visio-spatial perspektifteki degisiklikler
temporo-parietal bileskedeki aktivite ile iliskili oldugu 6ne siirilmistiir (35,51). TPJ,
parieto-insular vestibiiler kortekse yakin konumlanmis bir bolgedir ve vestibiiler
korteksin, deneyimli kendi kendine konumlanma ve gorsel-uzaysal perspektifte bir rol

oynayabilecegini diistindiirmektedir.

Saglikli katilimcilardaki cesitli bedensel yanilsamalar tarafindan kanitlandigi
gibi, viicut boliimlerinin dogru bir sekilde kendine atfedilmesi ve tiim viicut ile kendini
tanimlamanin multimodal bilgilerin entegrasyonuna dayandigi belirtilmistir (15,48).
Yapilan ¢alismalarda sag parieto-temporal korteks lezyonu olan bir hastanin kendisine
ait olmadigini iddia ettigi sol eli, kalorik vestibiiler stimiilasyon, sonrasinda gegici
olarak normal miilkiyeti geri getirdigi, diger bir calismada ise kauguk el yanilsamasi
yasayan katilimcilara galvanik vestibiiler stimiilasyon uygulandiktan sonra sahte ele
sahip olma hissinin arttig1 gésterilmistir (52). Yazarlar, vestibiiler sistem, multimodal
entegrasyon ve viicut sahipligi arasindaki bu etkilesimi, temporo-parietal alanlardaki
ve posterior insula'daki ortiisen kortikal alanlara baglamiglardir. Kalorik vestibiiler
stimiilasyon sirasinda saglikli katilimeilardan alinan raporlar (53,54), yapay vestibiiler
stimiilasyon veya vestibiiler islev bozukluklar1 ile tiim wviicut sahipliginin de
degisebilecegini diislindiirmektedir. Bedensel benligin daha biitiinsel ydnlerinde
vestibiiler sistemin 6nemi goz Oniine alindiginda, vestibiiler stimiilasyonun, bir tam
viicut yanilsamas1 kurulumunda viicut parcasi yanilsamasi kurulumundan daha giiclii

bir sekilde 6z-lokalizasyon ve beden miilkiyetini etkileyecegi diistiniilmiistiir.

4.1.2.2. Otoskopik fenomenler

Tam viicut yanilsamalarina benzer sekilde, sanal bir ortama dalmis bir
katilimci, kendi konumu hakkinda ¢eliskili cok-duyulu bilgiler alir: gorsel bilgi onun
sanal bir diinyada bulundugunu gosterirken, propriyoseptif bilgi fiziksel beden ile
sanal beden arasinda farkli bir beden konumu oldugunu ileri siirerek gercek diinyada

bulunur. Sanal ortamlardaki zorlayici bir varlik hissi, katilimcilarin gorsel ipuglarina
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giiclii bir sekilde giivendigini gosterir. Otoskopik fenomenler, beden sahipligindeki
carpict anormalliklerle iligkilendirilen, kisinin kendi bedeninin aldatici ayrigmalardir.
Cesitli otoskopik fenomenler tanimlanmis olmakla beraber, baslica otoskopik
fenomenler “otoskopik haliisinasyon”, “heutoskopi” ve “viicut dis1 deneyim”dir
(38,55-58). Temporo-parietal korteks veya temporo-oksipital korteksteki hasardan
sonra ortaya cikarlar. Bedensel ve cevreleyen alandan gelen bilginin farkli
miiultisensoriyel ayrigmalarindan kaynaklanirlar ve bu da kisinin kendini atfetme,
benlik veya 6z konum dahil olmak iizere karakteristik fenomenolojik farkliliklara yol
acar (38,56,57,59,60). Baz1 yazarlar, boyle bir durumda, kisinin hem gergek hem de
sanal ortamlarda ayni anda yerellestigini belli bir dereceye kadar hissettigi bir tiir ¢ift
konumlulugun miimkiin oldugunu 6ne siirmislerdir (61,62), ayn1 zamanda
“heutoskopi” adi1 verilen bir klinik durumda da tanimlanmastir (39,63). Bu ¢alismalar,
temporo-parietal bileskedeki multimodal alanlarin sanal gerceklikte degisen kendi

kendine yerellestirmeye dahil oldugu sonucuna varmaktadir.

Otoskopik fenomenlerin beden veya kisisel alandaki (¢elisen dokunsal,
proprioseptif, kinestetik ve gorsel bilgiler nedeniyle) bir ayrismadan ve kisisel ve kisi
dis1 alan arasindaki ikinci bir parcalanmadan (gelisen gorsel ve vestibiiler bilgiler
nedeniyle) kaynaklandigini 6ne siirdiiler. Otoskopik fenomenlerin formlar1 arasindaki
farkliliklar, esas olarak, vestibiiler disfonksiyonun giicii ve tipindeki farkliliklardan
kaynaklanmaktadir. Heutoskopide vestibiiler ve somatosensoriyel bilgi islemedeki
bozulma nedeniyle bedenlenme ve beden sahipligi bozulur. Otoskopik
haliisinasyonlarda her iki bozukluk da yoktur veya daha hafiftir. Bu veriler, beden
sahipliginin beyin mekanizmalarinin baglantili oldugunu gostermektedir. Heotoskopi
orta ve daha degisken bir vestibiiler rahatsizlik ve herhangi bir vestibiiler rahatsizlik
olmaksizin otoskopik fenomenler ile iliskilendirilmistir. Ayrica, otoskopik
haliisinasyonlar1 olan hastalarda gorsel haliisinasyonlarin yiiksek sikligi, bedensel
bilgilerin yetersiz gorsel islenmesinin kisisel alanda parcalanmaya neden olan ana
faktor oldugunu diisiindiirmektedir. Bu veriler, heotoskopinin &ncelikle anormal
somatosensoriyel veya sensorimotor bilgi islemeye bagli oldugunu, oysa viicut disi
deneyimlerin anormal vestibiiler bilgi islemeye bagli oldugunu gostermektedir. Beden
sahipligi ile ilgili olarak, bu veriler gérsel mekanizmalardansa somatosensoriyel ve

vestibiiler sinyallerin kilit 6neme sahip oldugunu, gostermektedir. Bu bilgiler ayni
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zamanda vestibiiler mekanizmalarin, bedenlemeyi kodlamada daha 6nemli oldugunu
belirtmektedir. Yine de, mevcudiyet hissine iliskin veriler, bazi durumlarda
bedenlenme ve beden sahipliginin birbirinden ayrilabilecegini, ¢linkii mevcudiyet
hissinin rahatsiz edici beden miilkiyeti ile karakterize edildigini ileri siirmektedir. Bu
durumda, bozulmus viicut sahipligi azalmig vestibiiler ve proprioseptif islemeden
ziyade anormal sensorimotor iglemeyle iliskilendirilmistir. Toplu olarak, bu veriler,
vestibiiler ve somatosensoriyel multisensory islemenin yani sira sensorimotor
islemenin, diizenleme ve viicut sahipligi i¢in kodlamada 6nemli mekanizmalar

oldugunu gostermektedir.

4.1.2.3. Inversiyon yanilsamasi

Mikrogravitede en yaygin 6z viicut yanilsamasi, ilk olarak Graybiel ve Kellogg
(64) tarafindan tanimlanan inversiyon yanilsamasidir (65-67). Bedenin veya odanin
kisi dis1 alana gore bas asagi oldugu hissi olarak tanimlanir. Yazarlara gore oda egim
yanilsamasit ve inversiyon yanilsamasinin c¢oklu kombinasyonlari meydana
gelmektedir. Bu, uzayda kisisel oryanasyon ve kisi disi oryantasyon i¢in beyin

mekanizmalar arasinda bir ayrigsma oldugunu gosterir:
1) oda varsayilan yonelimindeyken kisi bas asagi oldugunu hisseder
2) oda bas asag1 iken kisi kendini dik hisseder;

3) kisi bas asag1 bir odada kendini bas asag1 hisseder.

Durum (i) ve (ii) geometrik olarak paradoksaldir ve bu durumlarda birgok denek,
gorsel sahnelerinin tersine ¢evrilmis (saglarindaki nesneler sollarinda goriiliir) veya
ayrismis (cevredeki nesneler ters c¢evrilirken gorme alaninin ortasindaki nesneler

dogru konumlarinda goriiliir) olarak goriindiigiini bildirmektedir.

Egik oda yanilsamasi, kisinin kendi viicudunu yanlis yerlestirme olmadan
gorsel ¢evrenin ani ve gegici bir egimidir (68-70). Tipik olarak, denekler viicutlarina
gore ani bir ters-asagi doniis (gorsel alanin 180 ters ¢evrilmesi) veya dis diinyada
90"lik bir egim oldugunu bildirirler. Oda egimi yanilsamasi birka¢ saniye ile saat

arasinda siirebilir. Beyin sap1 ve vestibiiloserebellar sistem lezyonu (69,71-75),
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parieto-oksipital ve frontal korteks lezyonlari (68), periferik vestibiiler bozukluklar ile
iligkili olmasina ragmen saglikli kisilerde de tanimlanmistir (76,77). Bu yanilsama
vestibiiler otolitik ipuglarinin eksikligi veya disentegrasyonu ile iliskilidir. Otolitik
stimiilasyon (69) ile uyarilabilir ve siklikla denekler siiriis yaparken, hareket ederken
(76) veya yercekimi ¢ok az oldugunda (67) ortaya ¢ikar. Kisisel ve digsal alan arasinda
bir disentegrasyon olmasi sonucu gozlemci ve dig alan goriintisii 180 tersine gevrilir.
Oda egimi yanilsamast durumunda, multisensoriyel viicut bilgileri kisisel alanla
disentegre olmaz. Ayrica bu yanilsama viicut yapilandirilmasi ve beden sahipligi
bozukluklari ile iligkili degildir. Bu yanilsamanin kortikal diizeyde gorsel ve vestibiiler
i¢c boyutlu koordinat haritalari arasinda gegici bir uyumsuzluk oldugu iddia edilir (70)
ve vicutla ilgili bilgilerin kortikal disentegrasyonunun etkilenmesi gerektigi

goriilmektedir.

Egik oda yanilsamasi sirasinda gorsel, extra personal ve otolitik vestibiiler
ipuclar1 entegre edilemedigi i¢in, bu yanilsamanin yer¢ekimi yollarinin sona erdigi
tespit edilen parieto-insular vestibiiler korteks (PIVC) ile etkilesime bagli oldugu
varsayllmis, parieto-oksipital ve frontal korteksin katkisinin da bulundugu
belirtilmistir (68). Bu yanilsamada PIVC'nin, otoskopik fenomenlerden farkli olarak
islendigi varsayilir, ¢iinkii oda egimi yanilsamasi sirasinda viicut yapilanmasi ve viicut
sahipligi patolojileri olmadan, uzayda viicut yerlesimi ile ilgili sadece anormal bir
islem s6z konusudur. Norolojik hastalarda otoskopik haliisinasyonlardan ve egik oda
yanilsamasindan kaynaklanan bozulmus viicut sahipligi ve viicut yapilanmasi, ayrica
saglikli deneklerdeki azalmis yercekimi ve vestibiiler uyarimlarin etkileri viicut
sahipligini ve diizenegini kodlamada vestibiiler ve multisensoriyel islemenin onemli

roliine isaret etmektedir.

Insanlar {izerinde yapilan elektrofizyolojik ve anatomik ¢alismalarda, kalorik
ve galvanik vestibiiler stimiilasyon sirasinda fMRI ve PET kullanilmis ve vestibiiler
yanitlar insiiler korteks ve parietal operculum'un yani sira temporo-parietal bileskenin
cesitli bolgelerinde (superior temporal gyrus, angular ve supramarjinal gyri)
bulunmustur. Diger vestibiiler aktivasyonlar, primer ve sekonder somatosensoriyel
korteks, precuneus, singulat korteks, frontal korteks ve hipokampusta bulunmaktadir
(44,78-84).
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4.1.2.4. Yerlesik benlik

Multisensoriyel bedensel sinyalleri dinamik olarak temsil eden ndral
mekanizmalarin yalnizca bir benlik duygusuna degil, ayn1 zamanda baskalar
duygusuna da yol agtigini one siirtilmektedir. Gelismekte olan sosyal sinirbilim alan,
hem hayvanlarda hem de insanlarda, baska bir kisinin algisinin, viicutla ilgili,
sensorimotor noral islemedeki noral aktiviteyi nasil degistirdigini ve bunun tersini
arastirmistir (32,85,86). "Sensorimotor paylasim" ve duygusal bulagsma, sensorimotor
rezonans gibi ilgili mekanizmalarin bireylerin baskalarinin duygularini, niyetlerini ve
eylemlerini anlamalarini sagladigi ve dolayisiyla sosyal isleyisimiz i¢in temel oldugu
diistiniilmektedir. Bu aragtirma dizisi, hem bir maymun (viicut kismi) eylemi
gerceklestirirken hem de ayni eylemi gerceklestiren baska birini gézlemlerken aktive
olan ayna ndronlarini tanimlayan etkili bir elektrofizyolojik calismadan evrimlesmistir
(87,88). Insanda ayna-ndron benzeri bir sistem, hareket ederken ve ayn1 eylemin baska
bir kisi tarafindan gerceklestirildigini gozlemlerken benzer beyin aktivasyonlarini

ortaya ¢ikaran beyin goriintiileme ¢alismalarina dayali olarak onerilmistir (89).

Yapilan bir davranigsal ¢alismadan elde edilen son bulgular, baska bir kisinin
tim viicut hareketinin gozlemlenmesinin vestibiiler kendi kendine hareket algisim
etkileyebilecegini diisiindiirmektedir ve insan beyninde, hem vestibiiler sinyallerle
hem de yer degistiren cisimleri gézlemleyerek aktive edilen bir dizi beyin bolgesi olan
vestibiiler ayna noéron sisteminin varligina dair spekiilasyonlar yapilmistir. (32).
Bununla birlikte vestibiiler bolgelerin parietal kortekste bu tiir etkilerin altinda yatan

onemli gorsel-vestibiiler modeller gosterdigi belirtilmistir (90,91).

4.2. Vestibiiler Sistem Mekanizmalari

4.2.1. Periferal vestibiiler mekanizmalar

I¢ kulakta bulunan periferik vestibiiler organlar, iki otolit organ ile dogrusal
hareketleri ve ii¢ yarim daire kanali ile agisal hareketleri algilayan sensorleri
icermektedir. Kisi aktif olarak basini cevirdiginde veya basi pasif olarak hareket

ettirildiginde, bas ivmesi vestibiiler organlara iletilir. Otokoninin eylemsizliginden,
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otolit organlarin iizerindeki kiiglik kalsiyum karbonat kristallerinden ve yarim daire
kanallarindaki endolenfatik sivinin ataletine bagli olarak, bas hareketleri atalet
kuvvetleri yaratir ve boylelikle vestibiiler duyusal tiiylii hiicrelerin aktivasyonunu veya
inaktivasyonunu indiikler. Burada, vestibiiler duyusal tiiylii hiicrelerin noral
tepkilerinin, herhangi bir dig referansa gore degil, bas merkezli eylemsizlik
sensorlerine gore kafa hareketlerinin yoniine bagl olduguna dikkat etmek 6nemlidir.
Bu nedenle, vestibiiler sistem, bas merkezli bir referans ¢ergevesi igerisinde mutlak
bas hareketinin kodlanmasimi saglamaktadir (92). Viicut hareketini kodlamanin bu
yolu, diger duyu sistemleri tarafindan yapilan hareket kodlamasindan farklidir. Gorsel,
somatosensoriyel ve igitsel sistem tarafindan yapilan kodlamalar belirsiz olma
ozelligini tagimaktadir ¢iinkii bu duyusal sistemler bir dis referansa gore bir viicut
hareketini veya viicuda gére bir dis nesnenin hareketini algilar. Ornegin, bir
goriintliniin retina tizerindeki hareketi, gorsel gevreye gore viicudun bir hareketi olarak
veya statik bir gézlemcinin oniindeki gorsel sahnenin hareketi olarak yorumlanarak
hareket i¢in belirsiz bir sahiplenme duygusuna yol agar (93). Benzer sekilde, kisi ayak
tabanina uygulanan basing degisikliklerini saptarsa, bu, ya lizerinde durdugu yiizeye
gore bir viicut hareketi ya da bu yiizeyin hareketi ile ilgili olabilir (94,95). Buna
karsilik, bir vestibiiler sinyal, basin hareket ettirildigini veya hareket ettirildigini
gosteren durumlarda belirsizlik icermeyen bir noral sinyaldir, boylece kisinin kendi
bedeninin mi yoksa g¢evrenin mi hareket ettigi konusunda bir belirsizlik yoktur.
Bununla birlikte, vestibiiler bilginin kisinin kendi basina tiim viicudunun pasif veya
aktif hareketleri arasinda ayrim yapmadigina dikkat edilmelidir. Yani periferik
vestibiiler organlar tarafindan saglanan noral sinyal, benligin (aktif hareket) veya
benligin olmayan (pasif hareket) eylemin faili olup olmadigini ayirt etmemize izin
vermez. Bu nedenle, periferik vestibiiler sinyaller, aracilik duygusuyla ilgili olarak
belirsizdir. Yine de, ¢esitli vestibiiler noral yapilardaki motor etki kopyasi ile
karsilastirmalar, bu tiir bir ayrim yapilmasina izin verir ve bir faillik duygusu saglar.
Otolit organlar, yalnizca ileri-geri veya yukari-asagi dogrusal yonelimi gergeklestiren
bas hareketleri tarafindan degil, ayn1 zamanda Diinya'nin yercekimi tarafindan da
harekete gegirilmektedir. Otolit reseptorleri yergekimi-eylemsizlik kuvvetlerine

duyarlidir ve bu nedenle beyne yer¢gekimine gore kafa oryantasyonu hakkinda sinyaller
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saglar (96,97). Bu tiir bilgiler, kiginin viicudunu dikey bir yonelimde tutmasi ve

kendini fiziksel diinyaya yonlendirmesi agisindan ¢ok énemlidir (98).

4.2.2. Merkezi vestibiiler mekanizmalar

Periferik vestibiiler organlardan kortekse vestibiiler bilgiyi ileten vestibulo-
talamo-kortikal yollar, vestibiiler duyusal sinyalleri ileten ve isleyen gesitli yapilar
igerir. Sekizinci kranial sinir, vestibiiler u¢ organlardan vestibiiler nikleus
kompleksine ve serebelluma vestibiiler sinyalleri iletir (99). Vestibiiler ¢ekirdek
kompleksi beyin sapinda bulunur ve vestibiiler sinyaller i¢in ana aktarma istasyonudur.
Vestibiiler ¢ekirdeklerden omurilige inen yollar, vestibiilo-spinal reflekslerden ve
postiiral kontrolden sorumludur. Okiilomotor ¢ekirdeklere ¢ikan yollar géz hareketi
kontroliinii desteklerken, talamusa ve ardindan neokortekse ¢ikan yollar daha yiiksek
beyin fonksiyonlarina vestibiiler destek saglar. Vestibiiler ¢ekirdekler ayrica beyin
sap1 ve limbik yapilardaki birkag¢ ¢ekirdekle giiclii bir sekilde birbirine baghdir ve

otonom iglevlerin ve duygunun kontroliinii saglar (100,101).

Vestibiiler ¢ekirdeklerin rolii, vestibiiler sinyaller i¢in bir istasyon goreviyle
kalmayip, karmasik duyusal islem, 6rnegin, aktif yani kendi kendine tiretilen bag
hareketleri ile pasif, yani disaridan empoze edilen bas hareketleri arasindaki ayrim,
vestibiiler ¢ekirdek noronlarinda gergeklesir (102,103). Bu islemin ajans duygusu
anlaminda, 6zellikle de hareket sirasinda tam viicut ajansinda ¢ok 6nemli bir rol
oynamasi muhtemeldir. Vestibiiler c¢ekirdek kompleksinin bir bagka o6zelligi,
vestibiiler sinyallerin g6z hareketi, gorsel, dokunsal ve proprioseptif sinyallerle
birlestikge algisal olarak "kaybolmasina" yol acan bliyiik 6l¢lideki multisensoriyel
yakinsamadir (103-105). Yapay pasif hareketler ve patolojik rotatuar vertigo gibi
durumlar harig¢ tutularak, aktif bas hareketleri sirasinda vestibiiler organlardan “agik,
kolayca taninabilir, lokalize edilebilir, bilingli bir duyum” olmadig1 i¢in vestibiiler

duyu “sessiz duyu” olarak adlandirilmistir (106).

Vestibiiler isleme, 1940'larda kedi neokorteksinde ve daha sonra primat
neokortekste gosterilmis ve bugiine kadar ondan fazla vestibiiler alan tanimlanmistir
(43,107,108). Makak, sincap ve marmoset maymunlart {izerinde yapilan

elektrofizyolojik ve anatomik ¢alismalar, parieto-insular vestibiiler korteks, insula ve
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lateral sulkusun arka kisimlarin1 kapsayan bu bdlgenin vestibiiler girdiler tarafindan
yonlendirildigini gostermistir (109-111). PIVC, diger vestibiiler kortikal alanlarin
coguyla gii¢lii bir sekilde baglantili oldugu i¢in vestibiiler korteksin ¢ekirdek bolgesi
olarak kabul edilmistir (43). Diger vestibiiler bolgeler arasinda;

e Dbirincil somatosensoriyel korteks (postcentral alanlar 2 ve 3'iin el ve
boyun somatosensoriyel temsilleri (112-114),

e intraparietal sulkusun ventral ve medial alanlar1 (115-117),

e gorsel harekete duyarli alan MST (118,119),

e frontal korteks (motor ve premotor korteks ve 6n goz alanlar (120,121),

e singulat korteks (110),

e hipokampus (122)

oldugu belirtilmistir. Bu bulgular, hayvan korteksindeki vestibiiler islemenin yiiksek
oranda yaygin bir kortikal aga dayandigini gostermektedir.

Insanlarda yapilan beyin goriintiilleme ¢alismalarindan da benzer bir sonug
cikartlmistir. Bu ¢aligmalar, kalorik ve galvanik vestibiiler stimiilasyon sirasinda fMRI
ve PET kullanmis ve insan vestibiiler korteksinin hayvanlarda bulunan vestibiiler
bolgelerle yakindan eslestigini ortaya koymustur. Vestibiiler tepkiler, insular korteks
ve parietal operkulumun yani sira temporo-parietal bilegskenin gesitli bolgelerinde
(superior temporal girus, angular ve supramarginal gyrus) bulunmustur. Diger
vestibiiler aktivasyonlarin primer ve sekonder somatosensoriyel korteks, precuneus,

singulat korteks, frontal korteks ve hipokampiiste yer aldigi belirtilmistir (44,78-84).

Vestibiiler sinyalleri isleyen tiim alanlar, gorsel, dokunsal ve proprioseptif
sinyalleri entegre eden multimodal bir alandir. PIVC'nin kortikal vestibiiler agda kilit
bir rol oynadig1 gdsterilmis ve agiklanan tiim diger vestibiiler bolgelere baglanan tek
vestibiiler alan oldugu belirtilmistir. PIVC ayrica birincil somatosensoriyel korteks,
premotor korteks, posterior parietal korteks ve singulat korteksten sinyaller almaktadir
ve kisisel ve kisi dis1 alanlardan gelen sinyalleri biitiinlestirmektedir (110). Biitiin bu
ozellikler goz oOniine alindiginda, PIVC'nin bedensel benligin ve diinyaya gomiilii

bedenin tutarli bir temsiline 6nemli 6l¢tide dahil olmasi gerektigine inanilmaktadir.

Insanlarda, fonksiyonel beyin gériintiileme ¢aligmalarinda kalorik ve galvanik

vestibiiler uyarim kullanilmig ve arka insula ve temporo-parietal bileske i¢inde ve
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cevresinde aktivasyonlar gosterilmistir (44,78,80-83). Bu aktivasyonlar ayrica
superior temporal girus, posterior ve anterior insula ve inferior parietal lobiile de
uzandigindan, insan PIVC'sinin tam yerinin hala tartismali oldugu diisiiniilmektedir
(108). Vestibiiler aktivasyonlarin son meta-analizleri, vestibiiler korteks ¢ekirdeginin
parietal operkulum, retroinsular korteks ve/veya posterior insulada oldugunu
diisindirmektedir (123,124). Bununla birlikte yapilan diger beyin goriintiileme
calismalar1 anterior insula'y1 vestibiiler islemeye dahil etmistir (44,45,125). Insula, i¢
algisal farkindalik i¢in ¢ok onemlidir ve bedensel benligin ¢esitli yonlerini etkileyen
vestibiilo-interoseptif ~ etkilesimler icin noral alt tabaka saglayabilecegi

diistiniilmektedir (126).

Vestibiiler sistemin kendi kendine oryantasyon iizerindeki etkilerini aragtiran
daha 6nce bahsedilen calismalara ek olarak, kalorik vestibiiler stimiilasyon ve galvanik
vestibiiler stimiilasyon, vestibiiler sinyallerin bedensel 6zbiling lizerindeki katkisini
sistematik olarak aragtirmak i¢in baska bir yaklasimdir. Bozulmus vestibiiler kortikal
isleme ile birlikte beden sahipligi ve bedenlenme arasindaki yukaridaki baglantilar goz
Online alindiginda, periferik vestibiiler sinyallere miidahalenin, beden sahipligi,
bedenlenme ve 6z-bilincin ndrobiyolojisi ile ilgili diger 6z beden bilislerine yol

acabilecegi diisiiniilebilir.

Insanlar {izerinde yapilan ¢alismalar, ana kortikal islemleme bdlgesinin parietal
korteks (alan 7) ve insular kortekste oldugunu diisiindlirmiistiir. Kahane, elektriksel
uyaranla insanlarda vestibiiler semptomlar yaratmis ve “temporo-peri-sylvian
vestibiiler korteks™ olarak adlandirdig1 bir bolge bulmustur. Kahane insanlardaki bu
bolgenin, primatlardaki PIVC ile iletisim halinde oldugunu diisiinmiistiir . Pozitron
emisyon tomografisi (PET) ve fonksiyonel manyetik rezonans goriintiileme (fMRI)
ile yapilan bir bagka calismada ise, vestibiiler uyaran verildiginde en ¢ok sag

hemisferdeki parietal opercular bolgenin aktif oldugunu gosterilmistir (124).

Vestibiiler sinyalleri isleyen tiim alanlar multimodal olup, gorsel, dokunsal ve
propriyoseptif sinyalleri birlestirir. PIVC'nin kortikal vestibiiler agda énemli bir rol
oynadig1 gosterilmistir ve agiklanan diger tiim vestibiiler bolgelere bagl tek vestibiiler
alandir. PIVC ayrica primer somatosensoriyel korteks, premotor korteks, posterior

parietal korteks ve singulat korteksten sinyaller alir ve kisisel ve ekstrapersonal
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alanlardan sinyalleri birlestirir (43). Bu 6zellikler goz oniine alindiginda, PIVC'nin
bedensel benligin ve diinyaya gomiilii bedenin tutarli bir temsiline dahil edilmesi
gerektigine inanilmaktadir. Vestibiiler sistem, 6z bilincin en minimal yonleri (yani,
mekansal bir referans ¢ercevesindeki konum hissi) i¢in son derece Onemli
goriinmektedir (31,127) fakat ayn1 zamanda giinliik yagsamdaki zengin bedensel benlik
duygumuza da katkida bulunmaktadir. PIVC, vestibiiler korteksin c¢ekirdek bolgesi
olmasia ragmen, somatosensoriyel korteks (3av ve 2v alanlar1), superior parietal
korteks (alan 7), premotor (alan 6) ve singulat korteks ve hipokampus dahil olmak
tizere diger bir¢ok alan vestibiiler bilgileri kodlar. Posterior parietal kortekste baska
bir vestibiiler alan tanimlanmistir ve Ozellikle intraparietal sulkus (82,83,128) ve
superior parietal lobiilde (137,138) kalorik ve galvanik vestibiiler stimiilasyonlar

sirasinda aktive edilmistir.

Temporo-parietal bileske (TPJ), parieto-insiiler vestibiiler kortekse (PIVC)
yakin bir bolgedir, bu da vestibiiler korteksin, 6z-lokalizasyon ve visio-spatial
perspektifte rol oynayabilecegini diisiindiirmektedir. Vestibiiler sinyallerin ve
vestibiiler korteksin sadece okiilomotor ve postiiral kontrole dahil olmadigini, aynm
zamanda daha st diizey bilise katkida bulunduguna dair artan kanitlar vardir. Ancak,
son zamanlarda yapilan c¢alismalara ragmen, insan vestibiiler korteksinin kesin
konumu, c¢esitli algisal, duygusal ve biligsel slireglerdeki etkileri tartismalidir.
Vestibiiler sistemin Ozellikle benligin biitlinsel yonleri icin, 0&zellikle 06z
lokalizasyonda 6nemli oldugunu savunulur. Blanke ve Metzinger kendini tanimlama,
kendini konumlandirma ve perspektifin bedensel bir benlik duygusu i¢in temel
oldugunu ve tam olarak bu bilesenlerin vestibiiler sistemden en giiclii sekilde

etkilendigini savunmaktadir (129).

Gilinlimiize kadar, beden sahipligi duygusuna vestibiiler katki olduguna dair
¢ok az kanit bulunmaktadir. Bisiach ve digerleri, sol elinin kendisine ait olmadigini
iddia ederek somatoparafreniden muzdarip sag temporo-parietal korteks lezyonu olan
bir hastay1 tanimlamistir. Bu hastada kalorik vestibiiler stimiilasyon gegici olarak sol
eline normal sahipligini geri kazandirmistir. Yazarlar, vestibiiler sistem ve ¢ok boyutlu
entegrasyon ile viicut sahipligi arasindaki bu etkilesimi temporo-parietal bolgelerdeki
ist lste binen kortikal alanlarla posterior insula arasinda iliskilendirmislBununl

Bununla birlikte, akut vestibiiler rahatsizliklar1 olan hastalarin raporlar1 ve kalorik

19



vestibiiler stimiilasyon sirasinda saglikli katilimcilarin raporlari, tam viicut sahipligini
yapay vestibiiler stimiilasyon veya vestibiiler islev bozukluklari ile de degistirilecegini
one siirmektedir (53,54). Vestibiiler sistemin bedensel benlik bilincinin daha biitiinsel
boyutlarindaki 6nemi goz Oniine alindiginda, vestibiiler stimiilasyonun, bir viicut
parcas1 yanilsamasi kurulumundan daha ¢ok tam bir yanilsamada sahiplenmeyi daha
giicli etkileyecegi Ongoriilmektedir. Tam viicut yanilsamalari, 6z lokalizasyonun
altinda yatan mekanizmalarin1 incelemek i¢in giderek daha fazla kullanilmaktadir
(26). Bununla birlikte 6z lokalizasyonda aldatici degisikliklere vestibiiler katilim

oldugunu gosteren deneysel kanitlar bulunmaktadir.

4.2.3. Yapay Vestibiiler uyarimlar ve benlik bilinci iliskisi

Vestibiiler sistemin, uzamsal bir referans ¢ergevesindeki konum duygusu gibi
6z bilincin en minimal yonleri icin son derece dnemli goriindiiglini, ancak ayni
zamanda giinliik yagsamda zengin bedensel benlik duygusuna da katkida bulundugunu
vurgulanmigtir (31,127). Periferik vestibiiler yapinin dogal vestibiiler uyarilart
(denegin kendi viicut pozisyonunun yercekimine gore degistirilmesiyle) ve yapay
uyarilar1 da (kalorik veya galvanik vestibiiler stimiilasyonla) vestibiiler ipuglarinin
viicut sahipligi ve diizenleme mekanizmalar1 tizerindeki etkisini aragtirmak igin etkili

deneysel manipiilasyonlar oldugu ileri siirtilmiistiir.

Saglikli deneklerde yakin zamanda yapilan bir ndrogoériintiileme caligmasi,
temporo-parietal bileske (TPJ) ve oksipitotemporal kortekste bedensel yapilanmanin
noral mekanizmalarinin, denegin yercekimine gore viicut pozisyonundan Onemli
oOl¢iide etkilendigini gostermistir (130). Bu, 6zellikle hayal edilen 6z lokalizasyonu,
denegin fiziksel viicut pozisyonuyla uyumlu oldugunda bulundu. Ek olarak, yazarlar,
otoskopik haliisinasyonlari olan hastalarda (131) ekstrastriat viicut alanina (132) ve
lezyon konumuna karsilik gelen, otururken sirtiistii pozisyondan daha giiclii olan
lateral oksipitotemporal kortekste bir aktivasyon tamimladilar. Bu veriler ayrica
TPJ'deki ve oksipitotemporal korteksteki diizenleme, vestibiiler igsleme ve otoskopik
fenomenler arasindaki etkilesimlere isaret eder. Vestibiiler sinyallerin bedensel

yapilanma ve viicut sahipligi lizerindeki etkisini aragtirmak igin, periferik vestibiiler
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sistemlerin yapay stimiilasyonlari, kalorik ve galvanik vestibiiler stimiilasyon

kullanilarak gergeklestirilmistir (14).

Oz lokalizasyon deneyimi, kisinin kendi bedeninin dis ortamdaki dokunsal
veya diger somatosensoriyel sinyallerle gorsel ipuclar1 arasinda ¢atismalar yaratilarak
manipiile edilebilir (15,36,47,133). Bu gorsel-dokunsal ¢atigmalar, avatara daha yakin
konumlanma algisint tetikleyebilir. fMRI kayitlar1 sirasinda bu gorsel-dokunsal
catigmalarin son kullanimi, 6z lokalizasyon ve gorsel-uzaysal perspektifte goriinen
degisikliklerin, hipokampusta degil temporo-parietal bileskedaki sinyal
degisiklikleriyle iliskili oldugunu gostermistir (35). Kisinin sahiplik ve tiim bedeninin
somutlagtirilmasinin ndrobiyolojik mekanizmalarmin agiklanmasi, ndrobilimsel
bedensel benlik-bilinci ve 6znellik modellerinin gelistirilmesi i¢in 6nemli olacaktir.

Ve bu bulgularin 6z ve 6zbiling lizerine felsefi teorilerle ilgili oldugu ileri siiriilmiistiir

(25).

Vestibiiler sinyallerin zihinsel beden temsillerine katkis1 daha yakin zamanda
Jacques Paillard tarafindan fark edilmistir. Her yerde bulunan jeotropik kisitlamanin
(6rnegin vestibiiler reseptorler tarafindan algilanan ve kodlanan yercekimi ivmesi),
eylemlerin ve algilarin gorsel-motor kontroliinde kullanilan (viicut, diinya, nesne ve
retina merkezli) referans gergevelerine hakim oldugunu ve boylece onlari birbirine
baglamada ¢ok dnemli bir faktor haline geldigini 6ne siirdii. Paillard'a gore, yercekimi
sinyalleri, eylem ve algiy1 destekleyen c¢esitli referans ¢ergevelerinin birlesmesine ve

tutarlilik kazanmasina yardimci olacaktir (134).

4.2.3.1. Galvanik vestibiiler uyarim

"Galvanik" elektrik akimimi ifade eder. Bu isim Italyan fizyologu, Luigi
Galvani’den gelmektedir. Galvani giinliiginde 6 Kasim 1780’de, benzer olmayan
metaller tarafindan iiretilen bir elektrik akimi ile uyarildiginda kurbaga bacag:
kaslarinin kasildig1 gézlemini kaydetmistir. Daha sonra bu konu hakkinda aragtirmalar
baslamis ve hayvanlar ile insanlar {izerindeki deneyleri sirasinda, Alessandro Volta,
akimi basimin iizerine uyguladiginda bas donmesini ilk bildiren kisi olmustur.
Volta'nin deneyiminden sonra Johannes Purkinje, 1820'deki tezinde kafaya uygulanan

galvanik akimin dengede bir rahatsizlik yarattigini gostermistir. Daha sonra 1871'de
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psikiyatrist Edouard Hitzig, bir kisinin basindan gonderilen elektrik akiminin géz
hareketi veya nistagmus olusturdugunu belirtmistir. Daha sonrasinda galvanik uyarim

vestibiiler sistemle iliskili olarak ¢esitli ¢alismalarda kullanildi (135).

Galvanik vestibiiler uyarim (GVU), bir veya her iki kulagin arkasindan elektrik
uyaran gonderilerek yapilmaktadir. Teknik 100 yili askin bir siiredir bilinmektedir,
ancak son yillarda insanlarda vestibiiler sistemin fonksiyonunu arastirma amaciyla
kullanimda ilgi artmistir (135). Bu uyarimin santral sinir sistemi aktivitesinde artig
yarattig1 diistiniilmektedir (136). GVU mastoid bolge tizerine yerlestirilen elektrotlar
aracilifiyla elektrik akimiyla afferent vestibiiler sistemi uyaran ve bu uyarilar ile
vestibiiler afferentlerin devamli atesleme seviyelerini modiile eden bir uyaran ¢esididir
(Resim 4.2.3.1.1.) (8). Anodal uyarim vestibiiler afferent atesleme hizinda azalmaya

sebep olurken, katodal uyarim atesleme hizinda artis yaratmaktadir (137).

Hayvan ¢aligmalari, galvanik akimlarin, vestibiiler afferentlerin tonik atesleme
hizini, onlarin postsinaptik tetikleme bolgelerine yakin olan vestibiiler afferentler
tizerinde dogrudan etki ederek modiile ettigini gostermistir (137). Bu genis tabanli
stimiilasyonun Oncelikle vestibiiler sinir lifleri lizerinde etki ettigine inanilmaktadir.
Mastoid seviyesindeki GVU sekizinci sinire etki eder (137) ve postural dengesizligi
(138), bir rotasyonel veya tilt hissi ve nistagmus ile okiiler torsiyonu ortaya ¢ikarir
(139,140). Yalnizca vestibiiler sistemi segici olarak uyaran deneysel bir vestibiiler

Uyaran su anda mevcut degildir.
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Parieto-Insular Vestibiiler Korteks

(PIVC)

Vestibiiler Cekirdekler

\

Vestibiilokoklear \
Sinir Talamus
Cekirdekleri

Mastoid |

Resim 4.2.3.1.1. Galvanik vestibiiler uyarim mekanizmasinin sematik

gosterimi

Deneysel vestibiiler stimiilasyon, kalorik irrigasyon veya galvanik stimiilasyon
kullanilarak elde edilir. Kalorik irrigasyon yarim daire fonksiyonunu etkilerken,
galvanik stimiilasyon yarim daire kanalin1 ve otolit fonksiyonunu etkiler. Galvanik
stimiilasyonun vestibiiler fonksiyon tizerindeki farkli etkileri psikofizik, okiilografi ve
posturografi tarafindan arastirilmistir. Davranigsal ¢aligmalar, tiim viicut rotasyonlari
sirasinda iiretilen vestibiiler sinyallerin elin yoriingesini diizeltmek i¢in kullanildigini
gostermektedir (141). Diger ¢alismalar, vestibiiler sinyallerin el hareketleri sirasinda
viicut semasint siirekli olarak giincelledigini gostermektedir. Bresciani ve ark.,
katilimcilardan Onlerinde bulunan onceden ezberlenmis hedefleri isaret etmelerini
istedi. Ayn1 zamanda, katilimcilar bir tarafta anot ve diger tarafta katot ile iki tarafl
galvanik vestibiiler stimiilasyon aldi. Veriler, elin sistematik olarak anodal
stimiilasyon tarafina dogru saptigim1 gostermektedir (142). Galvanik vestibiiler
stimiilasyonun On diizlemde yaniltic1 viicut yer degistirmelerini uyandirdigi ve
dolayisiyla algilanan kendi konumunu degistirdigi bilinmektedir (143). Isaretleme
hareketi sirasinda el yoriingesindeki degisikligin olast bir yorumu, vestibiiler

stimiilasyon tarafindan uyandirilan “hedef ile el arasindaki uzamsal iligkide goriinen
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bir degisikligi” telafi etmesiydi (142). Boylece, vestibiiler sinyaller, ¢evredeki
nesnelerle hareket etme ve etkilesim kurma seklimizi kontrol etmek i¢in kullanilir.
Galvanik vestibiiler uyarim yapilan kisi eger ayaktaysa salimimlar, ayakta degil ise
hareket yanilsamalari olusmaktadir. Ayakta olan kiside, akimin polaritesine bagl
olarak (anot/katot) farkli yonlere dogru salinim goézlenir. Anodal uyarim vestibiiler
afferent atesleme hizinda azalmaya sebep olurken, katodal uyarim atesleme hizinda

artis yaratmaktadir (137).

4.3. Sanal Gergeklik Sistemleri

Stirtikleyici  sanal ~ ortamlarin  gelistirilmesi, 0z  konumlandirma
mekanizmalariin varlik hissi ile arastirilabilecegi ve manipiile edilebilecegi giiclii bir
arastirma alanit baglatmistir. “Varlik” terimi sanal gerceklik teknolojilerinden
kaynaklanmakta ve genellikle sanal ortama daldirma (orada olma) hissini ifade
etmektedir. Ancak, “mevcudiyet”’in daha genel ve temel bir biling durumunu da
yansittigi one siiriilmiistiir (144). Bu nedenle mevcudiyet ¢alismasinin, deneysel
kontrol avantaji ile 6z bilinci incelemek i¢in yararli olanaklar sagladigi ileri

stiriilmiisttir (145).

Tim viicut yanilsamalar1 benzer sekilde, sanal bir ortamda bulunan bir
katilimci, kendi konumu hakkinda ¢eliskili multisensoriyel bilgiler alir. Kisinin gorsel
bilgisi onun sanal bir diinyada bulundugunu diisiindiiriirken, propriyoseptif bilgisi,
fiziksel beden ile avatar arasinda farkli bir beden konumu belirtilerek kisinin kendi
konumu hakkinda celiskili bilgilere neden olur. Sanal ortamlardaki zorlayici
mevcudiyet duygusu, katilimcilarin gorsel ipuglarina biiyiik 6lclide giivendigini
gostermektedir. Saglikli katilimceilarda yapilan nérogdriintiileme caligmalari, ligiinctli
sahis perspektifinden goriilen sanal bir avatarin konumuyla kendini tanimlamanin ve
bu konumdaki konumu belirlemenin sol alt parietal lobu harekete gecirdigini
gostermistir (146,147). Destekleyici bir sekilde, video oyunlarina bagimli olan kisiler,
orta temporal girusun sol arka bdolgesinde degisen isleme gosterirler (148). Bu
caligmalar, temporo-parietal kavsaktaki multimodal alanlarin sanal gergeklikte

degisen 6z konumlandirmaya dahil oldugu sonucuna varmaktadir.
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5.MATERYAL VE METOT
5.1. Arastirmanin Tiirii

Arastirmada, saglikli bireylerde bedensel benlik-bilincinin olusumunda,
merkezi ve periferik vestibiiler sistem mekanizmalarinin yapay vestibiiler uyarimi ile
katilmcilarin -~ sanal  gerceklik  ortamindaki performanslarimin  incelenmesi
amaglanmistir. Bu ¢alismayla, merkezi sinir sisteminde sag temporo-parietal bileske
ve i¢ kulaktaki periferik vestibiiler organlarin vestibiiler islemleme o6zelliklerinin
bedensel benlik-bilinci tlizerindeki etkileri, fNIRS sistemi ile beynin hemodinamik
aktiviteleri ile kiyaslanarak, vestibiiler stimiilasyonun tam beden sahipligi iizerine
etkisi incelenmistir. Bunun sonucu olarak merkezi sinir sistemde sag temporo-parietal
bileske ve i¢ kulaktaki vestibiiler organlarin eletriksel uyarimimin bedensel benlik-
bilincinde 6z lokalizasyon algis1 lizerindeki etkileri, sanal gerceklik ortaminda
belirlenen gorevlerdeki performanslari esnasinda serebral hemodinamik yanitlari

incelenerek ortaya koyulmustur.

5.2. Katilimcilar

Orneklem biiyiikliigii, G*power calculator sample size ile hesapland1 (149).
Gerekli 6rneklem biytkligi %95 gilig, 0.05 hata payr ile (a=0.05) 13 olarak
hesaplandi. Aragtirmaya, yaslari 18-30 arasinda degisen, sag el dominansina sahip,
Siber Hastalik Duyarlilik Olgegi sonucuna gére siber hastalik belirtileri yasama riski
cok nadir ve nadir sonucuna sahip olan 20 kisi dahil edildi. (150). tDCS
uygulamasinda katilimcilarin giivenligi amaciyla epilepsi tanisi ya da epilepsi
belirtileri, kalp pili, beyin ameliyati, viicunda metalik implanti bulunan Kkisiler,
tDCS’in etkilerini modiile ettiginden antidepresan, norpileptik/antiepileptik ilag
kullanim1 bulunan, noropsikiyatrik tani alan kisiler ile son 6 aydir psikoterapi veya
psikiyatrik hastaliklardan dolayr medikal tedavi alan kisiler deneye dahil edilmedi
(151). Deney esnasinda katilimcilarda bulanti, kusma, bas donmesi, dengesizlik,
terleme, halsizlik, huzursuzluk, uyku hali, dikkat dagimikligi gibi semptomlar

goriilmesi dahilinde deneye son verildi.
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Katilimcilarin ¢alismaya dahil edilme kriterleri;

e 18-30 Yasinda olmak

e Sag el dominansina sahip olmak

e Siber Hastalik Duyarlilik Olgegi’nde siber hastalik belirtileri yasama riski ¢ok

nadir ve nadir sonucuna sahip olmak

Katilimcilart ¢aligmadan diglama Kriterleri;

e Epilepsi mevcudiyeti

e Kalp pili mevcudiyeti

e Kafa icerisinde metal implant mevcudiyeti
e Beyin Ameliyat1 ykiisii

e Hassas kafa derisi mevcudiyeti

e Noroepileptik/Antiepileptik ila¢ kullanimi
e Antidepresan kullanimi

e Vertigo mevcudiyeti

e Kafa travmasi/ameliyati1 dykiisii

e Norolojik/psikiyatrik hastalik oykiisii

e Bedensel engel mevcudiyeti

e Gorme problemi mevcudiyeti

Calisma, Istanbul Medipol Universitesi, Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulunun 26/10/2020 tarihli ve 10840098-772.02-E.58401 nolu
karar1 sonucu alinan onay ile gergeklestirilmistir. Katilimcilar goniilliiliik esasina
dayali olarak ¢alismaya dahil olmakla birlikte deneye baslamadan 6nce katilimcilara

bilgilendirilmis onam formu imzalatilmistir.

5.3. Veri Toplama Araclar

Arastirmamiz Istanbul Medipol Universitesi fINCAN (Functional Imaging and
Cognitive-Affective Neuroscience) Sanal Gergeklik Laboratuvarinda

gerceklestirilmistir. Katilimcilarin hemodinamik yanitlarinin 6l¢timii i¢in REMER-
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fINCAN Laboratuvarinda bulunan NIRSport cihazi (NIRScout 8-16, NIRX
Medizintechnik GmbH, Almanya), Vestibiiler Stimiilasyon i¢in Remer Klinik
Norofizyoloji ve NoOromodiilasyon Laboratuvarina ait Neurosoft markasinin
Neurostim cihazi (NeurostimTherapeutic, Neurosoft/Neurostim, Rusya), Sanal
gerceklik ortami saglanabilmesi amaciyla “HTC Vive Cosmos Elite Sanal Gergeklik

Gozligh” kullanilmistir.

5.3.1. Siber hastahik duyarhlik dlcegi

Sanal gergeklik oyunlar1 ve bu amagla ¢ikarilan sanal gerceklik bagliklarinin
kullanima sunulmasi ile kullanicilarda hareket hastaligina benzer semptomlari igeren
sikayetler basladigi ve bu araclar ile olusan hareket hastaliginin ortalama %30
oraninda gorildiigh bildilmistir (152). Sanal gergeklik basligi ile saglikli geng
bireylerde yapilan bir ¢caligmada basligin takilmasindan ortalama 6,2 dakika sonra
hareket hastaligina benzer semptomlar basladigi gézlenmistir (153). Literatiirde sanal
gerceklik hastaligi tanimlamalarinda “hareket hastaligi benzeri semptomlar” ifadesi
kullanilmaktadir. Hareket hastaligi terimi, deniz tutmasi, tren tutmasi ve benzeri
sendromlarin genel bir adlandirmasi i¢in Irwin tarafindan, sanal gergeklik hastalig
terimi ise sanal ortamla baglantili hareket hastalig1 benzeri semptomlar1 tanimlamak
icin McCauley ve Sharkey tarafindan ortaya atilmistir. Hareket hastaligi ve sanal
gerceklik hastaligi, uyaranlari ve tetiklenme mekanizmalari farkli olsa da semptomlari
biiyiik 6lclide Ortlisen hastaliklardir. Literatiirdeki bu bilgilere dayanarak deneye dahil
olacak  katilimcilara deney oOncesinde sanal gergeklik ortaminda olusabilecek
duyarliliklarini belirlemek amaciyla Siber Hastalik Duyarlhilik Olgegi uygulanmis ve
bu dlgek sonucuna gore siber hastalik belirtileri yasama riski ¢ok nadir ve nadir olan

katilimcilar ¢alismaya dahil edilmistir.

5.3.2. Sanal gerceklik ortam

Katilimcilarin sanal gerceklik ortamina daldirilmasi amaciyla HTC Vive©

Cosmos Elite Sanal Gergeklik Gozligi kullanilmistir. Katilimeinin sanal gergeklik
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ortaminda deneye dahil olabilmesi amaciyla ii¢ boyutlu karakter animasyonu igin
gercek zamanl bir iiretkenlik paketi kullanilmistir (INOSENS Bilisim Teknolojileri
San ve Tic Ltd. Sti.) (Resim 5.3.2.1.). Bu yazilim ile katilimcinin kendi bedeninin
temsili  olarak  karakterin tiim bedenini  gorebilmesi ve katilimcinin
hareketleri/ilerlemeleri ile sanal bedenin hareketlerinin/ilerlemelerinin  uyum
icerisinde olmas1 saglanmistir. Katilimcinin goreve basladigi ilk konumunu ve son
konumunu belirlemek amaciyla bu gorevler, 5 m x 5 m boyutunda koordinat diizlemi

belirli zemin iizerinde gerceklestirilmistir (Tablo 5.3.2.1.).

Tablo 5.3.2.1. Sanal Gergeklik ortamindaki gorevlerin agiklamalari

Gorevler Yanilsama Durumlar Hemodinamik Aktivite Ol¢iimii
Durum 1 “Bedeni Gorme” sonrasi
Gorev 1 Otoskopik Yanilsama
Durum 2 “Hedefe ulagsma” sonrasi
Durum 3 “Bedeni Gorme” sonrast
Gorev 2 Heutoskopik Yanilsama
Durum 4 “Hedefe ulasma” sonrasi
) Durum 5 “Bedeni Gorme” sonrasi
Otoskopik Yanilsama
Gorev 3 & Esik Oda Yanl
gik Oda Yanilsamast Durum 6 “Hedefe ulasma” sonrasi
Durum 7 “Bedeni Gorme” sonrasi

Heutoskopik Yanilsama

Gorev 4

& Egik Oda Yanil
g1 a Y anilsamasi Durum 8 “Hedefe ulasma” sonrasi
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Resim 5.3.2.1. Katilimcilarin 4 farkli gérevi gergeklestirecegi animasyon konumlari
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Sanal gergeklik ortamina daldirilan katilimcilarin 4 farkli gérevi tamamlamasi
istenmistir. Katilimeilarin sanal gergeklik ortamina daldirildiginda bulunacagi sanal

odadaki gorevleri gerceklestirebilmesi iizerine,
e 1. gorevde, katilimciya karakterin arkadan gosterilmis,
e 2. gbrevde, katilimciya katilimcinin 6nden gosterilmis,

e 3. gorevde, oda 180 derece dondiiriilmiis sekilde katilimciya karakterin

arkadan gosterilmis,

e 4, gorevde, oda 180 derece dondiiriilmiis sekilde katilimeciya dnden

gosterilmis bir sanal gévde olusturulmustur.

Katilimcilardan karakteri baglangic noktasindan, karakterin konumuna gore
45° saginda bulunan hedefe dogru hareket etmeleri talimati verilmistir. Katilime1

hedefe her ulastiginda son konumu x-y koordinat diizleminde belirlenmistir.

5.3.3.Transkraniyel dogru akim uyarmm (tDCS):

Vestibiiler stimiilasyonlar ve periferik vestibliler organin  yapay
stimiilasyonlari, vestibiiler ipuglarinin viicut sahipligi ve uygulama mekanizmalari
tizerindeki etkisini arastirmak i¢in etkili deneysel yontemlerdir. Transkraniyel dogru
akim stimiilasyonu (tDCS), uzun bir tarihi ge¢misi olan, canli beyindeki noral
aktiviteyi modiile etmek i¢in giderek artan bir sekilde kullanilan invaziv olmayan bir
beyin stimiilasyon teknigidir. Farkli kutuplardaki elektrotlarinin cildin belirli
golgelerine takilarak, sabit akim stimiilatorii tarafindan kafa derisi {izerine dogrudan
akim uygulanmasini igerir (154-156). Elektrotlar iletken kauguktan yapilmakta ve
elektrot ile cilt arasindaki temas noktasinda kimyasal reaksiyonlar1 dnlemek igin
salinle 1slatilmis sentetik silingerlere konulmaktadir (157). Elektrotlarin ideal
buytikligi ile ilgili bir fikir birligi bulunmamakla birlikte insan calismalarinda
kullanilan elektrotlarin ¢ogu 25-35 cm2 biiyiikliigiindedir, bu da 1-2 mA akimla

kullanildiginda 0,03-0,08 miliamper (mA)/cm2 akim yogunluguna neden olur.
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Calismamizda sag temporopparietal bileskeye karbon elektrodlar ile 1 cm?
basmna 0,08 mA olacak sekilde, 25 cm? (5 cm x 5 cm) dlgiilerindeki elektrotlar ile 2
mA'da 20 dakika siireyle, 10-20 EEG sistemine gore anot elektrot CP6, katot elektrot
sol el bilegi iizerinde olacak sekilde uyarim saglanmistir (158). Dogru akim, pille
calisan, sabit akim stimiilatorii (NeurostimTherapeutic, Neurosoft/Neurostim, Rusya)
ve tuzlu su ¢ozeltisi (%0,9 NaCl; 308 mosm/1) ile 1slatilmis iki yiizey siinger elektrot
pedi ile saglanmistir (159). Mastoid bolgeye uygulanacak uyarim 1 cm yarigapl jel
dolgulu elektrotlar ile 0,64 mA'da 20 dakika siireyle, anot elektrot sag mastoidde, katot
elektrot sol mastoidde olacak sekilde uyarim saglanmistir (160). tDCS’in elektriksel
etkisinden arinma etkilerini dislamak ve uygulamalar arasindaki olasi kafa karistirict
etkilere istatistiksel olarak ayarlanabilmemiz i¢in deney oturumuna ek bir sahte kosul
(Sham oturumu) eklenmis olup bu oturumda sag temporo-parietal bileske bolgesindeki
montaj seklinde 0 mA’da 20 dakikanin tamamlanmasi beklenmistir (161). Bu
parametreler, insanlarda Onceki calismalardan belirlenen gilivenlik simirlart
dahilindedir (157,162,163). Yapilan c¢alismalar ile uyarim siiresine ve akim
yogunluguna bagli olmakla birlikte insan korteksinde tDCS'nin 90 dakikaya kadar
uzun siireli etkilerini gostermistir (156). Bu bilgiler ile birlikte sanal gerceklik
ortammin  katilimcilar  lizerinde olusturacagi  etkiler de gbz Oniinde
bulunduruldugunda, c¢alismanin her bir oturum siiresi elektriksel uyarimin
sonlanmasindan itibaren 40 dakika icerisinde tamamlanacak sekilde planlanmustir.
Buna ek olarak katilimcilarda olasi taginma etkisini ortadan kaldirmak amaciyla
literatiirdeki bilgilere dayanarak katilimcilarin deneysel oturumlarini farkl: giinlerde,

test oturumlari arasinda en az 24 saat olacak sekilde gergeklestirilmistir (164).

5.3.4. Yakin kizilotesi spektroskopi (NIRS):

Giliniimlizde bilissel norobilim, insan beyin arastirmalariin temelini
olusturmaktadir. Alanin ¢ok disiplinli yapisina baglh olarak arastirmalarda cesitli
yontemler kullanilmaktadir. Bunlar arasinda en 6nemlileri islevsel beyin goriintiileme
caligmalaridir. Bazi beyin goriintiileme yontemlerinde noral uyariya bagl olarak
ortaya cikan magnetik ya da elektriksel degisiklikler (MEG, EEG) Olgiliirken;

digerlerinde altta yatan noral aktiviteyi yansitan sereberal hemodinamik aktivitedeki
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degisiklikler olgiilmektedir (165). Yakin kizilotesi spektroskopi (Near Infrared
Spectroscopy-NIRS), beyindeki oksijenli hemoglobini (Oksi-Hb) ve oksijeni
giderilmis hemoglobini (Deoksi-Hb) olgerek gorevle ilgili kortikal aktivasyonu
saptamak i¢in islevsel bir ndrogoriintiileme teknigidir (166,167). Fonksiyonel gorevler
sirasinda noral goriintiileme, korteksten kan akisi dinamiklerini 6lgerek beynin faaliyet
alanlarint belirlemek icin non-invaziv fonksiyonel yakin kizildtesi spektroskopi
(Functional Near Infrared Spectroscopy-fNIRS) kullanarak daha tasinabilir ve diisiik
maliyetli hale gelmistir (168). fNIRS sisteminin taginabilirligi, fMRI, PET ve MEG ile
karsilastirildiginda kisilerin hareket sirasinda gorevle ilgili kortikal aktivitenin analizi
i¢in daha uygundur (10,169). fNIRS ydnteminin noral aktivasyonu kaydetme sekli,
dokularin aktive olmasi ile daha fazla oksijen kullanmasina dayanir. Bdoylelikle
dokudaki oksijen ihtiyaci artar ve hemoglobin ile taginan oksijen beyne giderek noral
enerji ihtiyacin1 karsilar. Oksijen ihtiyaci olan bolgede HbO2 artarken HbR

konsantrasyonu azalir ve buna “beynin hemodinamik yanit1” ad1 verilir.

Arastirmamizda katilimcilarin hemodinamik yanitlarini elde etmek i¢cin Remer
Klinik Norofizyoloji ve Noromodiilasyon Laboratuvarina ait NIRSport (NIRx Medical
Technologies, LLC. Los Angeles, California) bir adet taginabilir fNIRS goriintiileme
cihazi kullanilmistir. Bir kep araciligiyla optod denilen 151n kaynak ve alicilar1 arasinda
“NIRS kanallar1”1 olusturulup kafa derisi iizerine yerlestirilmistir. Isin dedektoriiniin
optodlarindan gelen NIRS sinyallerinin bu kanallar altindaki hemodinamik aktiviteyi
yansitmas1 beklenmektedir. Bununla birlikte, bu NIRS sinyalleri hemodinamik
aktivitenin sadece intraserebral (serebral korteks) degil, ayn1 zamanda ekstraserebral
(kafa derisi, kafatasi, beyin omurilik sivisi) bilesenlerini de igerir. Bu nedenle,
ekstraserebral sinyalleri kaydetmek icin kaynak optodlardan 30 mm mesafede 2
dedektor optodu yerlestirilmistir (170,171). Isin kaynagi optodlarindan 2 farkli dalga
boyunda (760 ve 850 nm) 1sinlar gonderilmis ve 15in dedektdrii optodlar: tarafindan
isinlar algilanmistir. Kafa derisi ve kafatasindan gecebilen belirlenmis bu iki dalga
boyundaki 1s1n, serebral kanda bulunan HbO ve HbR tarafindan absorbe edilmektedir.
Boylelikle 1s1n ile serebral kan akis1 ve hedef bolgedeki oksijen tiiketimi, dolayisiyla

noral aktivite kantite edilmis olmaktadir.

Calismada bagliginin tepe konumu, 10-20 EEG sistemine gore Cz bdlgesine

yerlestirilmistir, Kayitlar EEG 10-20 sistemine gore temporal ve parietal korteks
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tizerinde konumlandirilmis 8 kaynak (C5, C6, CP3, CP4, P1, P2, P5, P6) ve 7 alic1
(C3, C4, CP5, CP6, Pz, P3, P4) ile olusturulan 18 kanaldan alinmistir (Tablo 5.3.4.1.).
NIRS kanallarinin anatomik konumlarini belirlemek i¢in, NIRSite 2020.7 yaziliminin
“NIRS kanal konumlarinin uzamsal kaydi” islevi kullanilmistir. Optotlar uluslararasi
EEG 10/20 sistemine uyumlu elastik keplerdeki yuvalara yerlestirilmistir. Kullanilan

montaj ve kanallarin yerlesimi Resim 5.3.4.1.’de gdsterilmistir.

FTo FT10
F17 FT8
FCS
FC3 FC1 FCz FC2 FC4 s
18 2
PA ” @ @ c1 cz c2 @ @ T8 RPA
17 16 4 1

POg, PO10

Resim 5.3.4.1. Kaynak, alic1 ve kanallarin yerlesimi
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Tablo 5.3.4.1. Calismada kullanilan kanallarin karsilik geldigi optod konumlari,
Broadmann Alanlar1 ve kortikal bolgeler

Optodlarin
konumu Broadmann . .
Kanallar (Kaynak — Alan Kortikal Bolgeler
Alicy)
Kanal 1 C6-CP6 | BA42— BA40 Tr_ansverse Temporal Inferior Pa_r_letal L.ob
Girus (Supramarjinal Girus)
Primer
Kanal 2 C6_ca BA42 — BAOL Tr_ansverse Temporal Somatosensoriyel
Girus Korteks
(Postcentral Girus)
Inferior Parietal Lob Inferior Parietal Lob
Kanal3 | CP4-CP6 | BA40 -BA40 (Supramarjinal Girus) (Supramarjinal Girus)
Primer
Inferior Parietal Lob Somatosensoriyel
"t | Wt | B PAL (Supramarjinal Girus) Korteks
(Postcentral Girus)
Inferior Parietal Lob Inferior Parietal Lob
Kanal 5 I\QEREE" | BAGFBA30 (Supramarjinal Girus) (Angular gyrus)
Inferior Parietal Lob Inferior Parietal Lob
Kanal 6 o — CPEggPEA3) Bl (Angular Girus) (Supramarjinal Girus)
Inferior Parietal Lob Inferior Parietal Lob
KalisF? REEP4 BESS - BAZY (Angular Girus) (Angular Girus)
Superior Parietal Lob . .
Kanal8 | P2-P4 | BAO7—BA39 | (Sekonder Assosiasyon | "ferior Parietal Lob
. (Angular Girus)
Sensorimotor Korteks)
Superior Parietal Lob Posteromedial Korteks
Kanal 9 P2 - Pz BA07 - BA23 (Sekon_der Assosiasyon (Ventral Posterior
Sensorimotor Korteks) Singulat Korteks)
Superior Parietal Lob Posteromedial Korteks
Kanal 10 Pl1-Pz BAQO7 — BA23 (Sekon_der Assosiasyon (Ventral Posterior
Sensorimotor Korteks) Singulat Korteks)
Superior Parietal Lob . .
Kanal 11 P1-P3 BAQO7 — BA39 | (Sekonder Assosiasyon Efﬁr'&;fa“fj‘:; Lob
Sensorimotor Korteks) g 9y
Inferior Parietal Lob Inferior Parietal Lob
Kanal 12 P5—P3 BA39 —BA39 (Angular Girus) (Angular Girus)
Inferior Parietal Lob Inferior Parietal Lob
Kanal13 | P5-CP5 | BA33-BA40 (Angular Girus) (Supramarjinal Girus)
Kanal 14 | CP3_P3 | BA40_ BA39 Inferior Parietal Lob Inferior parietal lob

(Supramarjinal Girus)

(Angular gyrus)
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Inferior Parietal Lob

Inferior Parietal Lob

Kanal 15 | CP3—CP5 | BA40-BA40 (Supramarjinal Girus) (Supramarjinal Girus)
Primer
Inferior Parietal Lob Somatosensoriyel
Kanal16 | CP3-C3 | BA40-BAO2 (Supramarjinal Girus) Korteks
(Postcentral Girus)
Kanal 17 | C5-CP5 | BA41_ BA40 T(ansverse Temporal Inferior Parl_etal Lpb
Girus (Supramarginal Girus)
Primer
Transverse Temporal Somatosensoriyel
Kanal 18 C5-C3 BA41 - BA02 Girus Korteks
(Postcentral Girus)

NIRS kayitlarn stirekli dalga seklindedir ve deneyle eszamanli olarak

oksihemoglobin ve deoksihemoglobin konsantrasyon degisimi ekrandan takip

edilmistir. Bu degisim, modifiye Beer Lambert Yasasi’na gore hesaplanmaktadir.

Kayit boyunca devam eden siirekli dalgadaki baseline dalgalanmalara kayit cihazinin

kendi yazilimi ile

“detrend” islemi uygulanmaktadir. Deney baslamadan oOnce

optotlarin sinyal kalitesi kalibrasyon yapilarak en iyi seviyeye cikartilmistir (Resim

5.3.4.2.).

Signal Quality

Resim 5.3.4.2. Kanallara ait sinyal kalitesi

sse|D Aent

ENLIGHTENING INNOVATION :
L ——

NIRStar 15.3
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Calismada katilimcilara sanal gerceklik ortami igerisindeki gorevleri
gerceklestirdigi esnadaki hemodinamik aktivitelerinin 6l¢iimii amaglanmis olup,
fNIRS sistemi yerlesimi tizerine sanal gergeklik gozligii bulunacak sekilde Resim

5.3.4.3.’te gosterilen montaj gerceklestirilmistir.

Resim 5.3.4.3. Sanal Gergeklik Gozliigii ve fNIRS cihazinin montaji
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5.4. Siire¢ ve Deney Protokolii

4 farkli oturum seklinde gergeklestirilen galismada, transkraniyel dogru akim
uyarimi etkilerinin ortadan kalkmasi amaci ile her oturum en az 24 saatlik bir aradan
sonra gergeklestirilmistir (164). Katilimcilarin gorevleri 6grenme etkilerinin ortadan
kaldirilmasi amaciyla, dort gorevin sirast katilimcilar arasinda randomize edilmis
sekilde gerceklestirilmistir. Her bir oturum igerisinde katilimcilardan tamamlamasi
beklenen 4 gorev bulunmaktadir. Her bir gorevde katilimci sanal karakteri gordiigii
andan itibaren 30 saniye boyunca ve hedefe dogru ilerleyip durduktan sonraki 30
saniye boyunca serebral hemodinamik aktiviteleri kayit edilip degerlendirilmistir. Her
oturumda bulunan gorevlerde; 1. gorevde katilimcilara otoskopik haliisinasyon
durumu, 2. gorevde heotoskopik haliisinasyon durumu deneyimletilmis, 3. ve 4.
gorevlerde ise katilimcilarin oda egimi yanilsamasi ile vestibiiler algis1 bozulmaya
calisilmis ve aym1 zamanda buna ek olarak 3. gérevde otoskopik haliisinasyon, 4.
gorevde heutoskopik haliisinasyon durumlarinin da performansi elde edilmeye
calisilmigtir. Her bir gorevde katilimcilar sanal gergeklik ortaminda 3 sahis

perspektifine sahip olmuslardir.
Katilimeilara uygulanmis olan 4 oturum su uygulamalari igermektedir;

1) Vestibiiler stimiilasyon bulunmayan deney oturumunda: Katilimcilara
fNIRS kepi yerlestirilmis sanal gerceklik gozliigi ile sanal gerceklik ortamina
daldirilan katilimcilarin 4 gérevi gerceklestirmesi istenmis ve es zamanli fNIRS kaydi
alinmistir. Her bir gorevle baslamadan dnce katilimcilarin temsili bedeni gordiigli an
ve gorevi gerceklestirdigi anin hemen ardindan fNIRS cihazi ile katilimcilarin 30

saniyelik serebral hemodinamik aktivitesi kayit edilmistir.

II) Sag Temporo-parietal Bileske seviyesinde elektriksel uyarim
gergeklestirilmis olan deney oturumunda: Katilimcilara 5x5 cm’lik iki elektrot,
anodal elektrot 10-20 EEG sisteme gore sag temporoparieral bileske bolgesini aktive
etmek iizere CP6 {lizerine ve katodal elektrodu sol iist el bolgesine yerlestirilmistir.
Onceki ¢alismalarda sag temporo-pariteal bileskenin uyarimmin mekansal perspektif
tizerinde ¢evrimici etkisi bulundugu ve bu bolgeye anodal uyarimin, katodal uyarima

gore lUciincii sahis perspektifinde anlamli farkliliklar yaratabilirken birinci sahis
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perspektifinde farkliliklar beklenmedigi belirtilmistir (172). Elektrotlar arasindaki
mesafenin arttirllmasi kafa derisinden gegen akimi azaltip, beyne giden akimi ve
derinlikteki akim yogunlugunu artirmasi sebebiyle katodal elektrod sol {ist el
konumuna yerlestirilmistir (173). Elektriksel uyarim 1 cm? basma 0,08 mA olacak
sekilde 5 cm x 5 cm 6lgiilerindeki elektrodlar ile 25 cm?’de 2 mA’de NeuroStim DC
stimiilatorii kullanilarak 20 dakika siireyle uygulanmistir. Uyarimin bitmesiyle birlikte
stimiilator montaji1 ¢ikarilmis, hemen ardindan katilimciya fNIRS kepi yerlestirilmis
ve kep iizerine sanal gerceklik gozliigii montaji yapilmistir. Sanal gerceklik ortamina
daldirilan katilimecinin 4 gorevi gergeklestirmesi istenmis ve es zamanli fNIRS kaydi
alimmustir. Her bir gorevle baslamadan 6nce katilimcilarin temsili bedeni gordiigii an
ve gorevi gergeklestirdigi anin hemen ardindan fNIRS cihazi ile katilimcilarin 30

saniyelik serebral hemodinamik aktivitesi kayit edilmistir.

I11) Mastoid seviyesinde elektriksel uyarim gergeklestirilmis olan deney
oturumunda; Katilimcilara elektriksel uyarim bilateral mastoid bolgeye 1 cm
yarigaplt jel dolgulu elektrotlar ile saglanmistir. Uyarim 1 cm yarigaph jel dolgulu
elektrotlar ile anot elektrot sag mastoidde, katot elektrot sol mastoidde olacak sekilde
NeuroStim DC stimiilatori kullanilarak 0,64 mA’da 20 dakika siireyle uygulanmistir
(160). Uyarimin bitmesiyle birlikte stimiilator montaji ¢ikarilmig, hemen ardindan
katilimciya fNIRS kepi ve kep iizerine sanal gerceklik gozliigii montaji yapilmistir.
Sanal gerceklik ortamina daldirilan katilimcinin 4 gorevi gergeklestirmesi istenmis ve
es zamanli TNIRS kaydi alinmistir. Her bir gorevle baglamadan once katilimeilarin
temsili bedeni gordiigii an ve gorevi gergeklestirdigi anin hemen ardindan fNIRS

cihazi ile katilimcilarin 30 saniyelik serebral hemodinamik aktivitesi kayit edilmistir.

V) Sham deney oturumunda; Elektrot yerlesimi sag temporo-parietal bolgeye
anodal, sol el lizerine katodal elektrot bulunacak sekilde yerlesim olusturulup,
Neurostim DC ile 0 mA’da 20 dakikanin tamamlanmasi beklenmistir. Bu oturumda
katilimcilarin olas1 uygulanmakta olan islemi anlamalarin1 6nlemek amaciyla, uyarim
cthazinin ekranimi katilimcilarin goriis alanlarinda bulunmamasina dikkat edilmistir.
Bu sekilde 20 dakikalik siirenin bitmesinin ardindan stimiilatér montaji ¢ikarilmas,
hemen ardindan katilimciya fNIRS kepi yerlestirilmis ve kep tizerine sanal gergeklik
gozIiigli montaj1 yapilmistir. Sanal gergeklik ortamina daldirilan katilimcinin 4 gérevi

gerceklestirmesi istenmis ve es zamanli fNIRS kaydi alinmistir. Her bir gorevle
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baslamadan 6nce katilimcilarin temsili bedeni gordiigii an ve gorevi gerceklestirdigi
anin hemen ardindan fNIRS cihaz1 ile katilimcilarin 30 saniyelik serebral

hemodinamik aktivitesi kayit edilmistir.

Elektriksel uyarim bulunan oturumlarda, uygulanan uyarimin etkisinin devam
etmemesi amaciyla diger oturum igin en az 24 saat gegmesi beklenmistir. Bununla
birlikte katilimcilarin gorevleri 6grenme etkisinin ortadan kaldirilmasi amaciyla
oturumlar kendi i¢lerinde diizenli bir sekilde siralanmis ve her bir oturum en az 24

saatlik arayla su sira ile gerceklestirilmistir;
e 1.-5. arasindaki katilimcilarin gérevleri uygulama sirasi; I-11-111-1V,
e 6.-10. arasindaki katilimcilarin gorevleri uygulama sirast; II-111-1V-1,
e 11.-15. arasindaki katilimcilarin gérevleri uygulama sirast; II-1V-1-Il,

e 16.-20. arasindaki katilimcilarin gérevleri uygulama sirasy; IV-1-11-111.

5.5. NIRS Verilerinin Analizi

Her bir katilimei lizerinde yapilan hemodinamik o6lgiimlerle ayni bolgelerden
toplamda 18 kanaldan veri toplanmistir. Elde ettigimiz her veri, MATLAB tabanl
HOMER-2 programi ile analiz edilmistir. Kaydedilen verilerin kardiyak, respiratuar
ve motor giiriiltiiden arindirilmas1 amaciyla diisiik kesme frekans1 0 Hz ve yiiksek
kesme frekans1 0,5 Hz olmak {izere band pass filtre uygulanmistir. NIRS &lgiimleri
esnasinda katilimcilarin istenmeyen hareketlerine dayali olusan artefaktlarin ¢ikarip
datayr daha islevsel hale getirmek amaciyla “motion artifact correction” islemi
uygulanmistir (174). Bu amagla AMP esik degeri 5.00 olarak tanimlanmistir. Hareket
artefaktlarin1 diizeltmek amaciyla amaciyla  “motion correct wavelet” islemi
uygulanmistir. Deney diizenegi i¢in uyaran sonrasi 0-20. Saniyeler arasi hesaplanmis

ve baseline degerleri igin -2 — 0. saniyeleri aras1 degisimler degerlendirilmistir.

HOMER-2 analizi sonucu hesaplanan hemoglobin konsantrasyon degerlerinin
analizi i¢in SPSS (Statistical Package for Social Sciences) v24.0 programi
kullanilmistir. Uygulamalarin kendi iglerindeki istatistiksel analizde Cok Degiskenli
Varyans Analizi (MANOVA), uygulamalar arasindaki istatistiksel analizde tekrarh
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Olgtimler analizi (Repeated Measures ANOVA), uygulamalar aras1 koordinat ve siire
verilerinin istatistiksel analizinde tek yonlii varyans analizi (ANOVA) kullanilmistir.
Veriler ortalama ve standart sapma degerleri lizerinden gosterilmis; p<0.05 olasilik

degeri anlamli kabul edilmistir.
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6. BULGULAR

6.1. Demografik Veriler

Siber Hastalik Duyarlilik Olgegi Sonucunda ¢ok nadir ve nadir sonucunu alan

kisiler ¢alismaya dahil edildi, ara-sira, siklikla ve ¢ok sik sonucu bulunan kisiler

calisma dis1 birakildi. Katilimcilarin yaslar1 en az 19 ve en fazla 27’ydi ve yas

ortalamalar1 23.60+2.28 idi. Katilimcilara ait demografik bilgiler Tablo 6.1.1.°de

gosterilmistir.

Tablo 6.1.1. Katilimcilarin demografik 6zellikleri

n %
Cinsiyet Kadin 10 50.00
Erkek 10 50.00
Toplam 20 100.00
Egitim Durumu Lise 5 25.00
Universite 13 65.00
Yiiksek Lisans 2 10.00
Toplam 20 100.00
Siber Hastalik Duyarhihik  Cok Nadir 3 15.00
Olcegi Sonucu Nadir 17 85.00
Toplam 20 100.00
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6.2. Fonksiyonel Yakin Kizilotesi Spektroskopi (fNIRS)’ye Ait Bulgular

6.2.1. Uygulamalara ait fNIRS sonuclarinin gorevler i¢i karsilastirmasi

Bu bolimde 4 farkli oturumda katilimcilarin sanal gergeklik ortaminda
gerceklestirdikleri gorevler esnasindaki beyin hemodinamik yanitlarina ait bulgular

yer almaktadir.

6.2.1.1. Vestibiiler Stimulasyon Bulunmayan oturumda hemodinamik beyin

aktivitelerinin durumlar arasi karsilastirmasi

Vestibiiler stimulasyon uygulanmamis oturumda katilimcilarin hemodinamik
beyin aktivitesine dair fNIRS sonuglarina gore Tablo 6.2.1.1.1.’de goriildiigii izere 5.,
7., 11, 12., 13., 14. ve 15. kanallarda diger kanallara gore anlamli farklilik
gozlenmistir (p<.05). Resim 6.2.1.1.1.’de bu oturumdaki 8 farkli duruma ait

aktivasyon haritas1 gosterilmektedir.
Yapilan istatistiksel analiz sonucunda anlamli degerlilige sahip olan

e 5. vell. Kanallarda durum 7’de,
e 7.,12.,13., 14. ve 15. Kanallarda ise durum 1’de

anlamli olarak daha yiliksek hemodinamik beyin aktivitesi elde edilmistir.
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Resim 6.2.1.1.1. Vestibiiler Stimulasyon Bulunmayan oturumdaki 8 farkli duruma
ait beyin hemodinamik aktiviteleri (Sagda: Sag lob, Ortada: Orta Hat, Solda: Sol

lob)

43



Tablo 6.2.1.1.1. Vestibiiler Stimulasyon Bulunmayan oturumda hemodinamik beyin aktivitelerinin durumlar arasi karsilastirmasi (*: p<0.05)

Gorev 1 Gorev 2 Gorev 3 Gorev 4 Fark
ar
KANALLAR Durum 1 Durum 2 Durum 3 Durum 4 Durum 5 Durum 6 Durum7 Durum 8
Etki
Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. F o e p
Biiyiikliigii
110E | 264E+ | 1,638 | 2,01E+ ' 211E+ | 175E | 2.36E+ : 3,326+ | 947E+ | 2,326+ - 391E+ | 888E+ | 1.28E+
Kanal 1 +05 06 +06 o6 | BEE* | Tos +06 o5 | 3BE | Tos 05 o6 | SB0E* | Tos 05 06 3,035 0,168 0,050
1,03E 2,60E+ 1,74E 2,84E+ 4,31E+ 2,47E+ 1,59E 1,83E+ 1,03E+ 2,88E+ 3,70E+ 1,69E+ 1,23E+ 1,97E+ . 2,01E+
Kanal 2 +06 06 +06 06 05 06 +06 06 06 06 05 06 06 o6 | 2ZE* | Tos 1,399 0,085 0,241
1,07E 2,13E+ 1,16E 2,07E+ 8,51E+ 2,10E+ 3,88E 1,92E+ 1,11E+ 3,10E+ 2,70E+ 1,92E+ 9,56E+ 2,74E+ - 1,28E+
Kanal 3 +06 06 +06 06 05 06 +05 06 06 06 05 06 05 06 4'?55* 06 1,367 0,084 0,258
6,19E | 203E+ | 1,60E | 2,16E+ | 852E+ | 2,70E+ | 1,59E | 2,64E+ | 1,69E+ | 3,77E+ - 1.86E+ | 1,76E+ | 3,05E+ - 1,78E+
Kanal 4 +05 06 +06 06 05 06 +05 06 06 06 1'%‘;& 06 06 06 5'30%E+ 06 2,284 0,132 0,060
825E | 217E+ | 161E | 2,24E+ | 810E+ | 2,95E+ : 3,626+ | 146E+ | 4,38E+ - 3.03E+ | 246E+ | 196E+ ‘ 2,16E+ -
Kanal 5 +05 06 +06 06 05 06 4;%25'5 06 06 06 92&5* 06 06 06 1'1026'5* 06 3,851 0,204 0,006
117E | 1856+ | 175E | 2,08E+ | 1,14E+ | 158E+ | 2,92E | 2,11E+ | 991E+ | 3.94E+ | 500E+ | 2,28E+ | 1,47E+ | 1,756+ ‘ 1,38E+
Kanal 6 +06 06 +06 06 06 06 +05 06 05 06 05 06 06 06 1'1095'5* 06 1,910 0,113 0,141
1,86E | 241E+ | 1,60E | 2,24E+ | 537E+ | 3,23E+ | 951E | 1,60E+ | 1,00E+ | 4,47E+ : 1.86E+ | 1,80E+ | 187E+ : 1516+ *
Kanal 7 +06 06 +06 06 05 06 +05 06 06 06 3’%75E+ 06 06 06 1'5096'5* 06 4,338 0,224 0,005
633 | 243E+ | 1,31E | 1.60E+ | 7.88E+ | 2,41E+ | 7,96E | 147E+ | 1,156+ | 3,75E+ : 296E+ | 7,09E+ | 442E+ ' 2,04E+
Kanal 8 +05 06 +06 06 04 06 +05 06 06 06 3'33’5& 06 05 06 6'1085E+ 06 1,345 0,082 0,237
728 | 2556+ | 831E | 1,60E+ | 140E+ | 1,91E+ | 2,92E | 2,11E+ | 2,156+ | 3,10E+ - 2.80E+ | 3.84E+ | 3,39E+ ' 1,756+
Kanal 9 +05 06 +05 06 04 06 +05 06 05 06 6'7055E+ 06 05 06 5'7025E+ 06 0,965 0,060 0,419
111E | 1556+ | 832E | 1,30E+ | 1,54E+ | 2,05E+ | 514E | 1,08E+ : 5,176+ : 4,65E+ . 371E+ : 217E+
Kanal 10 +06 06 +05 06 05 06 +05 06 L1.07E+ 06 L73B+ 06 L1.07B+ 06 5338+ 06 1,873 0,111 0,174
06 06 05 05
156E | 281E+ | 1,35E | 1,81E+ : 2.80E+ | 4,64E | 2,80E+ - 3,19E+ | 1,75E+ | 2,86E+ ' 4,826+ ' 1,85E+ -
Kanal 11 +06 06 +06 o6 | P | Tos +05 06 | A Toe 06 o6 | M| Tos | BPET | Tos 3,564 0,192 0,024
2.00E | 310E+ | 9.97E | 1,70E+ - 2,13E+ - 2,20E+ | 7.95E+ | 3,.34E+ - 2.66E+ | 173E+ | 1,33E+ : 2,28E+ -
Kanal 12 +06 06 +05 o6 | B2EH | g L= 06 05 06 | BB | Tog 06 o6 | BB | s 5,170 0,256 0,001
05 +06 05 06
245E | 212E+ | 1,26E | 1,83E+ | 1,33E+ | 1,95E+ : 2,50E+ | 1,10E+ | 3,13E+ ' 2,35E+ | 186E+ | 1,50E+ : 251E+ .
Kanal 13 +06 06 +06 06 06 06 e 06 06 06 | MEE 1 Tos 06 L e 4,904 0,246 0,001
1,856 | 1,84E+ | 148E | 2,27E+ | 7,99E+ | 2,57E+ | 582E | 1,486+ : 1,01E+ y 319E+ | 1296+ | 335E+ ' 2,28E+ -
Kanal 14 +06 06 +05 06 05 06 +05 06 1'%85E+ 06 3’%‘;'5* 06 06 06 1'%36E+ 06 2,827 0,159 0,035
208E | 296E+ | 6,77E | 2,35E+ | 401E+ | 2,01E+ : 192E+ | 134E+ | 3,74E+ | 152E+ | 326E+ | 1,33E+ | 1,40E+ - 1,50E+ o
Kanal 15 +06 06 +05 06 05 06 3;%55'5 06 06 06 05 06 06 06 5'%%'5* 06 2,700 0,153 0,038
115 | 190E+ | 537E | 1,80E+ | 4,71E+ | 1,99E+ - 2,04E+ : 1,08E+ : 1.82E+ | 7.82E+ | 259E+ . 248E+
Kanal 16 +06 06 +05 06 05 06 6,718 06 3.91E+ 06 9,58E+ 06 05 06 3.91E+ 06 2,486 0,142 0,059
+05 05 05 05
130E | 1,90E+ | 1,75E | 1,35E+ | 6,15E+ | 1,75E+ | 7,56E | 1,68E+ | 3,97E+ | 2,97E+ - 2,05E+ - 3.45E+ : 1,35E+
Kanal 17 +06 06 +05 06 04 06 +03 06 05 06 2'?5%'5* 06 1'%%'5* 06 5'%35'5* 06 1,387 0,085 0,254
138 | 2156+ | 844E | 199E+ | 531E+ | 9,21E+ | 829E | 2,23E+ : 7,326+ | 9,05E+ | 145E+ - 3,05E+ ' 2,12E+
Kanal 18 +06 06 +05 06 05 05 +04 o6 | ¥EE | Tos 05 o6 | U] Tos | 3IET | Tos 1,766 0,105 0,170
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6.2.1.2. rTPJ seviyesinde vestibiiler stimiilasyon saglanan oturumda hemodinamik

beyin aktivitelerinin durumlar arasi karsilagtirmasi

rTPJ seviyesinde vestibiiler stimiilasyon saglanan oturumda katilimcilarin
hemodinamik beyin aktivitesine dair fNIRS sonuglarina gére Tablo 6.2.1.2.1.°de
goriildigi tzere 3., 4., 5., 6., 7., 8., 9, 11., 12,, 13, 14., 15. ve 16. kanallarda diger
kanallara gore anlamli farklilik gézlenmistir (p<.05). Resim 6.2.1.2.1.”de bu oturumdaki

8 farkli duruma ait aktivasyon haritas1 gosterilmektedir.
Yapilan istatistiksel analiz sonucunda anlamli degerlilige sahip olan

e 3.,4.5.,6,7.,8,11,12,13., 14., ve 16. kanallarda durum 7’de,

e 9. ve 15. kanallarda ise durum 5°de

anlamli olarak daha yliksek hemodinamik beyin aktivitesi elde edilmistir.
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Resim 6.2.1.2.1. rTPJ seviyesinde vestibiiler stimiilasyon saglanan oturumdaki 8 farkli

duruma ait beyin hemodinamik aktiviteleri (Sagda: Sag lob, Ortada: Orta Hat, Solda:

Sol lob)
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Tablo 6.2.1.2.1. rTPJ seviyesinde vestibiiler stimiilasyon saglanan oturumda hemodinamik beyin aktivitelerinin durumlar aras1 karsilagtirmasi (*: p<0.05)

Gorev 1 Gorev 2 Gorev 3 Gorev 4
Fark
KANALLAR Durum 1 Durum 2 Durum 3 Durum 4 Durum5 Durum 6 Durum 7 Durum 8
Etki
Ort. | SS. | Ort. | SS. [ Ort. | SS. [ Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. F i p
Biiyiikliigii
406E | 266E | 249E | 3.00E+ | 667E | 3.34E+ | 126E | 1,34E+ | 964E | 4,73E+ | 900E | 2,88E+ | 693 | 3,19E+ | 1.88E | 2,34E+
Kanal 1 +05 +06 +06 06 +03 06 +06 06 +05 06 +05 06 +05 06 +06 06 1,239 0,076 0,303
327E | 249E | 175E | 2,53E+ - | 308E+ | 128E | 146E+ | 1.60E | 4,20E+ | 2208+ | 1226 | 201E+ | 1.46E | 2,74E+
Kanal 2 +05 +06 +06 o | 30 06 +06 06 +06 o6 | 778 06 +06 06 +05 06 1,617 0,097 0,186
336E | B300E | 130E | 1,30E+ | 655E | 251E+ | 800E | 1,90E+ | 232E | 3,06E+ " | 257E+ | 274E | 345E+ - | 310E+ -
Kanal 3 +05 +06 +06 06 +05 06 +05 06 +06 06 1'1%% 06 +06 06 B'?j)g 06 4,731 0,240 0,002
| 389 | 140E | 1,63+ | 940E | 373E+ | 311E | 224E+ | 243 | 316E+ “ | 3126+ | 338E | 366E+ - | 3.23E+ -
Kanal 4 Ceo= +06 +06 06 +05 06 +05 06 +06 o6 | LME 06 +06 o6 | LSCE 06 5,303 0,261 0,001
+05 +06 +06
824E | 377E | 148E | 174E+ | 109E | 2,62E+ C | 2428+ | 230E | 401E+ - | 304E+ | 351E | 2.86E+ - | 344+ -
Kanal 5 +05 +06 +06 06 +06 o6 | 3% 06 +06 o6 | L90E 06 +06 06 | 202 06 8,779 0,369 0,000
+05 +06 +06
912E | 132E | 149E | 1656+ | 186E | 2156+ | 3.68E | 2,30E+ | 247E | 3,636+ - | 206E+ | 3558 | 346E+ - | 2516+ -
Kanal 6 +05 +06 +06 06 +06 06 +05 06 +06 06 8'3%'; 06 +06 06 8%‘; 06 8,009 0,348 0,000
151E | 2,10E | 1,55E | 164E+ | 2,026 | 312E+ | 910E | 1,50E+ | 310E | 4726+ - | 2476+ | 419 | 355E+ - | 3.86E+ -
Kanal 7 +06 +06 +06 06 +06 06 +05 06 +06 o 06 +06 o5 | 2% 06 9,288 0,382 0,000
118E | 399E | 7.62E | 101E+ | 9526 | 305E+ | 682 | 1,14E+ | 249E | 2,97E+ S| 3208+ | 267E | 424E+ - | 350E+ -
Kanal 8 +06 +06 +05 06 +05 06 +05 06 +06 06 1'1%'2 06 +06 06 2‘2%'2 06 6,118 0,290 0,001
6,04E | 434E | 582E | 107E+ | 241E | 3.83E+ | 3.68E | 2,30+ | 240E | 3,51E+ - | as2E+ | 677E | 591E+ - | 350E+ -
Kanal 9 +05 +06 +05 06 +05 06 +05 06 +06 06 2'3‘(‘)% 06 +05 06 2"1%% 06 3,806 0,202 0,011
195E | 2,50 | 9,91E | 1,50E+ " | a25E+ | 605E | 974E+ | 1,39E | 5.30E+ ~ | 300E+ | 332 | 7,00E+ ~ | 3.385E+
Kanal 10 +06 +06 +05 o6 | 212 06 +05 05 +06 o6 | 22%E 06 +05 o6 | LSTE 06 2,398 0,138 0,105
+05 +06 +06
248E | 340E | 103E | 1.40E+ | 211E | 3.67E+ - | 2816+ | 383 | 278E+ | 485E | 110E+ | 442E | 304E+ - | 358E+ -
Kanal 11 +06 +06 +06 06 | +06 o6 | 9% 06 | +06 06 | +05 06 | +06 o6 | MTE 06 9,096 0,377 0,000
150E | 3,65E | 1,05E | 146E+ | 1,91E | 2,89E+ - | 260E+ | 353 | 302E+ - | 2856+ | 442E | 320E+ - | 397E+ -
Kanal 12 +06 +06 +06 06 +06 o6 | S86E 06 +06 06 | LME 06 +06 06 | 249 06 11,053 0,424 0,000
+05 +06 +06
127E | 1,60E | 118E | 140E+ | 1,95E | 182E+ | 820E | 2,00E+ | 205E | 2,85E+ S| 253E+ | 3.40E | 2,77E+ - | 345E+ -
Kanal 13 +06 +06 +06 06 +06 06 +04 06 +06 N 06 +06 o5 | IE 06 6,883 0,315 0,000
183 | 255E | 857E | 1,80+ | 192E | 262E+ | 685E | LOIE+ | 117E | 1,51E+ © | 333E+ | 3.94E | 347E+ S| a25E+ "
Kanal 14 +06 +06 +05 06 +06 06 +05 06 +06 L S 06 +06 o6 | 278 06 8,365 0,358 0,000
821E | 113E | B857E | 189E+ | 7.74E | 221E+ | 573 | 1,60E+ | 338E | 2,61E+ © | 2008+ | 277E | 2,70E+ © | 2,93+ "
Kanal 15 +05 +06 +05 06 +05 06 +05 06 +06 06 4&%‘; 06 +06 06 5'3‘[1)'; 06 7,324 0,328 0,000
129E | 2,24 | 336E | 2,01E+ | 105 | 269E+ | 342E | 2656+ | 577E | 1.46E+ © | 2278+ | 2.80E | 2,94E+ ~ | 2.95E+ "
Kanal 16 +06 +06 +05 06 +06 06 +05 06 +05 06 1'2%% 06 +06 06 1&%% 06 4,644 0,236 0,002
103E | 2,36E | 2,79E | 5256+ " | 3176+ | 145E | 328E+ | 861E | 289E+ | 520E | 306E+ | 141E | 348E+ | 6,20E | 364E+
Kanal 17 +06 +06 +06 06 9'1%'; 06 +06 06 +05 06 +05 06 +06 06 +05 06 1,346 0,082 0,262
1,03E 1,88E 1,51E 2,95E+ 7,56E 2,00E+ 1,13E 2,56E+ 6,56E 1,36E+ 9,31E 1,33E+ 1,76E 2,73E+ 1,01E 3,24E+
Kanal 18 +06 +06 +06 06 +05 06 +06 06 +05 06 +05 06 +06 06 +06 06 0,398 0,026 0,789

Ly




6.2.1.3. Mastoid seviyesinde vestibiiler stimiilasyon saglanan oturumda hemodinamik

beyin aktivitelerinin durumlar arasi karsilagtirmasi

Mastoid seviyesinde vestibiiler stimiilasyon saglanan oturumda katilimcilarin
hemodinamik beyin aktivitesine dair fNIRS sonuglarina gére Tablo 6.2.1.3.1.°de
goriildigi tizere 4., 5., 6., 7., 8., 9., 10., 11., 12., 13,, 14. ve 15. kanallarda diger kanallara
gore anlamli farklilik gozlenmistir (p<0.05). Resim 6.2.1.3.1.”de bu oturumdaki 8 farkli

duruma ait aktivasyon haritas1 gosterilmektedir.
Yapilan istatistiksel analiz sonucunda anlamli degerlilige sahip olan

e 5,6.,7.,8.,12. ve 14. kanallarda durum 7’de,
e 4.,9.,10., 11. ve 15. kanallarda ise durum 5°de,

e 13. kanalda durum 2 de

anlamli olarak daha yiliksek hemodinamik beyin aktivitesi elde edilmistir.
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Resim 6.2.1.3.1. Mastoid seviyesinde vestibiiler stimiilasyon saglanan oturumdaki 8 farkl

duruma ait beyin hemodinamik aktiviteleri (Sagda: Sag lob, Ortada: Orta Hat, Solda: Sol

lob)
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Tablo 6.2.1.3.1. Mastoid seviyesinden vestibiiler stimiilasyon saglanan oturumda hemodinamik beyin aktivitelerinin durumlar arasi karsilagtirmasi (*: p<0.05)

Gorev 1 Gorev 2 Gorev 3 Gorev 4
Fark
KANALLAR Durum 1 Durum 2 Durum 3 Durum 4 Durum 5 Durum 6 Durum 7 Durum 8
Etki
Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. F o p
Biiyiikliigii
- 366E+ | 187E+ | 2,30E+ | 2,80E+ | 2.85E+ | 1,17E+ | 3,02E+ i 374E+ | 7.34E+ | 2,62E+ - 4116+ | 128E+ | 147E+
Kanal 1 1'%76E+ 06 06 06 05 06 06 06 5'%5;55* 06 05 06 5%45'9 06 06 06 2,437 0,119 0,070
: 279E+ | 105E+ | 1,37E+ | 952E+ | 2,30E+ | 1,04E+ | 140E+ | 7.01E+ | 3,96E+ ’ 2456+ | 600E+ | 315+ | 531E+ | 242E+
Kanal 2 1'3626E+ 06 06 06 05 06 06 06 05 06 2"(‘)95& 06 05 06 05 06 2,164 0,107 0,090
- 307E+ | 885E+ | 1,27E+ | 116E+ | 231E+ | 1,92E+ | 207E+ | 872E+ | 2,07E+ . 199E+ | 134E+ | 2,74E+ : 2,62E+
Kanal 3 2’%“5'5* 06 05 06 06 06 05 06 05 06 7%25'5* 06 06 06 1’1015E+ 06 2,339 0,115 0,075
' 436E+ | 118E+ | 185E+ | 1,28E+ | 3,04E+ | 300E+ | 298E+ | L160E+ | 1,96E+ ‘ 261E+ | 154E+ | 3,38E+ - 3,57E+ -
Kanal 4 1’20565 06 06 06 06 06 05 06 06 06 1"2]96'5* 06 06 06 4’9&5 06 3,532 0,164 0,017
' 357E+ | 9.00E+ | 1,64E+ | 134E+ | 345E+ : 2.34E+ | 1956+ | 324E+ . 222E+ | 240E+ | 2,37E+ - 2,91E+ .
Kanal 5 A= 06 05 06 06 06 RS 06 06 06 A= 06 06 06 Aford=> 06 7,079 0,282 0,000
05 05 06 06
672E+ | 151E+ | 1,23E+ | 1.64E+ | 196E+ | 245E+ - 2,83+ | 1,28E+ | 3,15E+ - 1496+ | 261E+ | 3,076+ | 2,038+ | 2,20E+ -
Kanal 6 05 06 06 06 06 06 6’?&9 06 06 06 5'7045E+ 06 06 06 05 06 5,315 0,228 0,001
8.80E+ | 164E+ | 9,64E+ | 143E+ | 185E+ | 322E+ | 9.33E+ | 146E+ | 147E+ | 3,60E+ - 213E+ | 301E+ | 283E+ - 2,61E+ .
Kanal 7 05 06 05 06 06 06 05 06 06 06 1'70‘ZE+ 06 06 06 9'%%'5* 06 9,428 0,344 0,000
3556+ | 334E+ | 6,85E+ | 1,12E+ | 121E+ | 300E+ | 7.37E+ | 1,156+ | 1,26E+ | 3.26E+ - 241E+ | 125+ | 3,03E+ - 3,82E+ -
Kanal 8 05 06 05 06 06 06 05 06 06 06 1'7(%'5* 06 06 06 1%069 06 3,702 0,171 0,015
- 398E+ | 9.65E+ | 1,55E+ | 855E+ | 3,10E+ - 283+ | 122E+ | 3,60E+ - 2556+ | 6,78E+ | 4.01E+ - 391E+ "
Kanal 9 =iz 06 05 06 05 06 BeELST 06 06 06 Lezs 06 05 06 AU 06 3,592 0,166 0,016
06 04 06 06
679E+ | 117E+ | 6,98E+ | 146E+ | 105E+ | 338E+ | 9.99E+ | 1,66E+ | 1,25E+ | 4,14E+ - 1,75E+ | 1,05E+ | 4,53E+ . 3,34E+ -
Kanal 10 05 06 05 06 06 06 05 06 06 06 SIS 06 06 06 S 06 3,276 0,154 0,035
6,81E+ | 1,238E+ | 1,02E+ | 123+ | 1,79+ | 3,34E+ : 2,776+ | 242E+ | 365E+ | 2,54E+ | 507E+ | 2,34E+ | 3.47E+ : 3,20E+ -
Kanal 11 05 06 06 06 06 06 SRS 06 06 06 05 05 06 06 el S 06 4,719 0,208 0,003
- 356E+ | 978E+ | 142E+ | 161E+ | 3,52E+ : 224E+ | 2,29+ | 4,00E+ . 231E+ | 313E+ | 3,77E+ : 3,20E+ -
Kanal 12 etz 06 05 06 06 06 = 06 06 06 A= 06 06 06 e 06 8,495 0,321 0,000
06 05 06 05
508E+ | 1,02E+ | 627E+ | 105E+ | 1,85E+ | 2,30E+ - 2256+ | 121E+ | 2,72E+ y 168E+ | 1,71E+ | 1,656+ : 3,43E+ -
Kanal 13 05 06 05 06 06 06 3'2005E+ 06 06 06 8'7045E+ 06 06 06 8’%759 06 5,828 0,245 0,001
7.60E+ | 147E+ | 1,62E+ | 2426+ | 1176+ | 295E+ | 6.41E+ | 1,23E+ | 4156+ | 1,70E+ ' 187E+ | 1.88E+ | 317E+ g 3,536+ "
Kanal 14 05 06 05 06 06 06 05 06 05 06 1'%%'5* 06 06 06 1'10‘25* 06 5,744 0,242 0,001
6,12E+ | 9,34E+ : 165E+ | 429E+ | 1,69E+ : 130E+ | 156E+ | 3,68E+ - 1,776+ | 915E+ | 143E+ - 2,60E+ -
Kanal 15 05 05 ShIS 06 05 06 IS 06 06 06 Gz 06 05 06 Spilel 06 3,255 0,153 0,023
03 05 05 05
583E+ | 1,00E+ | 2,89E+ | 1,93E+ | 516E+ | 236E+ | 6,68E+ | 2,208+ | 7.27E+ | 1,20E+ - 210E+ | 694E+ | 2,36E+ - 3,74E+
Kanal 16 05 06 05 06 05 06 05 06 04 06 129 06 05 06 H00Ex 06 2,007 0,100 0,130
506E+ | 812E+ | 1,58E+ | 3,02E+ - 328E+ | 571E+ | 407E+ | 6,07E+ | 2,31E+ | 5556+ | 207E+ : 6.64E+ | 860E+ | 281E+
Kanal 17 05 05 06 06 130 06 05 06 05 06 05 06 228 06 04 06 2,032 0,101 0,121
5,24E+ 8,54E+ 5,61E+ 1,74E+ 1,22E+ 1,66E+ 4,55E+ 2,26E+ 2,68E+ 1,63E+ 5,94E+ 7,96E+ ' 4,32E+ y 3,05E+
Kanal 18 05 05 05 06 06 06 05 06 05 06 05 05 855Er 06 874 06 1,303 0,067 0,285

0S




6.2.1.4. Sham oturumunda hemodinamik beyin aktivitelerinin durumlar arasi

karsilagtirmast

Sham oturumunda katilimcilarin hemodinamik beyin aktivitesine dair fNIRS
sonuglarina gore Tablo 6.2.1.4.1.’de goruldugi tizere 1., 3., 4., 5., 6., 7., 8., 9., 10, 11.,
12., 13., 14., 15. ve 16. kanallarda diger kanallara gore anlamh farklilik gézlenmistir
(p<0.05). Resim 6.2.1.4.1.’de bu oturumdaki 8 farkli duruma ait aktivasyon haritasi

gosterilmektedir.
Yapilan istatistiksel analiz sonucunda anlamli degerlilige sahip olan

e 3,4,5,6.,7,8.,9.,10,11, 12,13, 14. ve 16.. Kanallarda durum 7’de,
e 1. Kanalda durum 4’te
e 15. Kanalda durum 5’te

anlamli olarak daha yiliksek hemodinamik beyin aktivitesi elde edilmistir.
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Resim 6.2.1.4.1. Sham oturumunda 8 farkli duruma ait beyin hemodinamik aktiviteleri

(Sagda: Sag lob, Ortada: Orta Hat, Solda: Sol lob)
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Tablo 6.2.1.4.1. Sham oturumunda hemodinamik beyin aktivitelerinin durumlar arasi karsilastirmasi (*: p<0.05)

Gorev 1 Gorev 2 Gorev 3 Gorev 4 Fark
ar
KANALLAR Durum 1 Durum 2 Durum 3 Durum 4 Durum 5 Durum 6 Durum7 Durum 8
Etki
Ort. | SS. [ Ort. | SS. [ Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. | Ort. | SS. F P, p
Biyiikliigii
. 2,32E 1,78E 1,84E N 3,66E 2,27E 4,55E y 3,70E 3,09E 2,86E N 3,31E 1,67E 1,83E *
Kanal 1 473E | 06 +06 w06 | WO%E | “ios +06 w06 | BEE | ios +05 w06 | 427 | “Sop +06 +06 4,838 0,222 0,002
+05 +06 +06 +03
52 | 231E | 133E | 1,30E | 633E | 248E | 151E | 144E y 3,05E - 230E | 972E | 291E | 225 | 268E
Kanal 2 +05 +06 +06 +06 +05 +06 +06 w06 | | hos | BOE | Tios +05 +06 +04 +06 2,309 0,120 0,080
1,00E | 266E | 1,41 | 128 | 9,99 | 331E - 256E | 927E | 2,63E : 2826 | 240 | 322€ - 2,67E .
Kanal 3 +05 +06 +06 +06 +05 w06 | “7E | ios +05 +06 LIE | g +06 +06 8,528 | “og 3,425 0,168 0,029
+05 06 +04
646E | 328E | 163E | 1,94E | 1126 | 3,20E - 311E | 473E | 314E - 340E | 206E | 3,57E N 3,37E -
Kanal 4 +05 +06 +06 +06 +06 w06 | "TCE | “los +05 +06 L77E 1 Tio6 +06 +06 5938 1 “los 3,225 0,159 0,030
+05 06 +05
1476 | 367 | 171E | 221 | 220 | 373E y 327E | 240 | 346E - 382E | 437E | 467E ; 4,86E -
Kanal 5 +05 +06 +06 +06 +06 w06 | LGB | “iog +06 w06 | 257 | ioe +06 +06 2258 1 Tlos 8,434 0,332 0,000
+06 +06 +06
1276 | 272 | 115 | 116 | 1,948 | 3.10E y 3026 | 114 | 3.28E ; 346E | 272E | 296E | 406E | 219E "
Kanal 6 +06 +06 +06 +06 +06 +06 3&)85'5 +06 +06 +06 1;2096'5 +06 +06 +06 +05 +06 4,172 0,197 0,009
133 | 236E | 1,31 | 188E | 1,99 | 354 | 554 | 1,19 | 2156 | 3.50E : 2936 | 422E | 419 - 437E "
Kanal 7 +06 +06 +06 +06 +06 +06 +05 +06 +06 +06 LOOE | os +06 +06 LE | 06 8,715 0,339 0,000
3 482E | 157E | 256E | 208E | 403E | 3126 | 1,18E | 2,31E | 3,60E . 271E | 3.63E | 463E y 4,93E .
Kanal 8 SHi= +06 +06 +06 +06 +06 +05 +06 +06 w06 | 2ME | i +06 +06 2188 | “op 6,205 0,267 0,002
+04 06 +06
- 384E | 187E | 261E | 1.36E | 3,60E y 3026 | 709 | 2,79 : 318E | 252 | 394E ; 3,226 -
Kanal 9 AfEIE +06 +06 +06 +06 w06 | SI8E | “los +05 w06 | 236E | “los +06 +06 L43E | “os 4,809 0,221 0,002
05 +05 +06 +06
1126 | 1,79 | 1,46E | 209 | 1,738 | 447 | 999 | 2288 | 203 | 328 : 386E | 261E | 3,99 - 3,49E i
Kanal 10 +06 +06 +06 +06 +06 +06 +05 +06 +06 w06 | Z%E | s +06 +06 LOE | vos 5,899 0,258 0,001
1,926 | 2656 | 1,798 | 288E | 2226 | 471E - 385E | 206E | 431E | 296E | 107E | 428E | 565E - 5,73E *
Kanal 11 +06 +06 +06 +06 +06 w06 | MAE | 4oe +06 +06 +05 +06 +06 w06 | ZTE | ios 5,564 0,247 0,004
3 2,79E 1,63E 2,57E 2,22E 3,04E ) 2,75E 1,75E 2,93E y 3,76E 3,58E 3,37E 3 4,31E *
Kanal 12 284E 1 “los +06 +06 +06 w06 | LME | Tloe +06 w06 | 25%E | “iog +06 w06 | 202E | iog 8,585 0,336 0,000
+05 +06 +06 +06
105 | 164E | 119 | 2,126 | 1,96E | 240E - 221 | 127 | 291E - 339E | 226E | 2,93 y 2,63E o
Kanal 13 +06 +06 +06 +06 +06 +06 | “%E | “los +06 +06 L87E 1 “ios +06 +06 LI2E 1 o6 6,306 0,271 0,002
+05 +06 +06
140E | 2108 | 347 | 401 | 152 | 370 | 501E | 1,20 y 1,53E ; 3026 | 3.36E | 433E N 4,00E *
Kanal 14 +06 +06 +05 +06 +06 +06 +05 w06 | 359 | los | Z4%E | “loe +06 w06 | LE | os 6,370 0,273 0,001
+04 +06 +06
890E | 124E | 1,07 | 268 | 108E | 307E - 197€ | 171E | 375E - 237E | 168E | 247E - 2,30E .
Kanal 15 +05 +06 +05 +06 +06 w06 | 820 | “iog +06 +06 182E | “iog +06 w06 | 480 1 o 4,197 0,198 0,013
+05 +06 +05
1,33E 1,58E 1,61E 3,45E 1,05E 3,61E 3 2,92E y 1,12E y 2,61E 2,61E 341E Y 3,25E *
Kanal 16 +06 +06 +05 +06 +06 w06 | LO2E | ios | 9E | s | 253 | Tige +06 +06 9.06E 1 “Lo6 5,668 0,250 0,002
+06 +04 +06 +05
674E | 968E | 877E | 3,94 N 326E | 438E | 394E | 4326 | 266E : 2,80E : 4738 | 7,838 | 3,60E
Kanal 17 +05 +05 +05 w06 | SZE | Tioe +05 +06 +05 w06 | 333 | o | 132E | Lge +05 +06 1,207 0,066 0,316
+05 +04 +06
681E | BOIE | 484E | 256E | 139E | 222E | 347E | 236E | 834E | 113E | 456E | B896E | 222 | 363E | 2,13 | 2,75E
Kanal 18 +05 +05 +05 +06 +06 +06 +05 +06 +04 +06 +05 +05 +05 +06 +05 +06 0,655 0,037 0,617
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6.2.2. Durumlara gore uygulamalar arasindaki hemodinamik beyin aktiviteleri

farklarimin karsilagtirmasi

8 farkli duruma gore uygulamalar arasinda katilimcilarin hemodinamik beyin

aktivitesine dair fNIRS sonuglarina karsilagtirildiginda 11. ve 12. kanallarda diger

kanallara gére anlamli derecede daha yiiksek seviyede aktivasyon elde edilmistir (Tablo
6.2.2.1., p<0.05).

Tablo 6.2.2.1. Durumlara gore uygulamalar arasindaki hemodinamik beyin aktiviteleri

farklarinin karsilagtirmast

Oturumlar arasi Fark

KANALLAR
F Etki Biiyiikliigii p degeri
Kanal 1 0.702 0.031 0.790
Kanal 2 0.938 0.042 0.514
Kanal 3 0.994 0.044 0.458
Kanal 4 0.916 0.041 0.543
Kanal 5 1.077 0.047 0.379
Kanal 6 1.167 0.051 0.299
Girevier Kanal 7 1.164 0.051 0.307
Kanal 8 1.213 0.053 0.273
Kanal 9 1.265 0.055 0.230
Kanal 10 0.989 0.044 0.459
Kanal 11 3.744 0,147 0.000*
Kanal 12 2.170 0.091 0.008*
Kanal 13 0.892 0.040 0.560
Kanal 14 1.100 0.048 0.359
Kanal 15 1.104 0.048 0.353
Kanal 16 1.208 0.053 0.272
Kanal 17 0.961 0.042 0.497
Kanal 18 0.751 0.033 0.698
(* : p<0.05)
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Yapilan istatistiksel analiz sonucunda uygulamalar aras1 11. Kanal’da;

e Vestibiiler uygulama yapilmayan oturumda Durum 1°de,
e 1TPJ seviyesinde uygulama yapilan oturumda Durum 7°de
e Mastoid seviyeden uygulama yapilan oturumda Durum 7°te

e Sham oturumunda Durum 7’de en yiiksek hemodinamik beyin aktivitesi

kaydedilmistir (Resim 6.2.2.1.).

Kanal 11
6000000 Oturumlar
= Uygulama Yok
1TPJ
Mastoid
— Sham
4000000+
2000000+
-
=
@]
0+
-2000000+
-4000000
T T T T T T T T
1 2 3 4 5 6 7 8
Gorevler

Resim 6.2.2.1. 8 farkli duruma gore 11. Kanalda uygulamalar arasindaki hemodinamik

beyin aktiviteleri
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Yapilan istatistiksel analiz sonucunda uygulamalar aras1 12. Kanal’da

e Vestibiiler uygulama yapilmayan oturumda Durum 1°de,

e 1TPJ seviyesinde uygulama yapilan oturumda Durum 7°de

e Mastoid seviyeden uygulama yapilan oturumda Durum 7°te

e Sham oturumunda Durum 7°de en yiiksek hemodinamik beyin aktivitesi
kaydedilmistir (Resim 6.2.2.2.).

Kanal 12

Oturumlar
= Uygulama Yok
1TPJ
Mastoid
— Sham

4000000+

2000000+

OHb

0—

-2000000-

Gorevler

Resim 6.2.2.2. 8 farkli duruma gore 12. Kanalda uygulamalar arasindaki hemodinamik

beyin aktiviteleri
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6.3. Koordinat Verilerinin Karsilastirilmasi

Katilimeilar sanal gerceklik ortaminda hedefe ulastiklart anda bulunduklari

konumlarmin x ve y koordinatlari iizerindeki degerleri Tablo 6.3.1.’de gosterilmistir. Bu

istatistiksel sonuca goére oturumlar arasinda katilimcilarin hedefe ulastiklar1 son

konumlar1 arasinda anlamli farkliliga rastlanmamistir (p>0.05).

Tablo 6.3.1. Katilimcilarin hedefe ulastiklari anda bulunduklari konumlarin karsilagtirmasi

Oturumlar
rTPJ Mastoid
] Vestibiiler o Al Sham
Géorevler | Koordinatlar seviyesinde | seviyesinde F p
Uyarim Yok Oturumu
uyarim uyarim
Ort+SS OortxSS Ort+SS OortxSS

40,2+ 14,8 39,7+ 15,8 40,2+ 14,3 41,2+17,3 | 0,103 | 0,958
Gorev 1

271,1 £ 17,1 268,0+14,3 | 267,1+14,6 | 273,0+155 | 1,862 | 0,137

35,1+12,0 31,9+ 14,2 31,5+139 37,0+185 | 1,880 | 0,134
Gorev 2

269,7+16,7 | 269,0+12,0 | 2726 £11,0 | 271,0+ 14,4 0,799 | 0,496

32,8+ 13,7 31,5+151 34,2+ 16,9 320+14,7 | 0,371 | 0,774
Gorev 3

2769+ 16,5 | 2748+153 | 272,3+36,0 | 277,3+17,8 | 0,584 | 0,626

349+129 329+149 34,0+ 14,8 37,8+13,9 | 1,347 | 0,260
Gorev 4

273,6+144 | 2729+133 | 271,8+12,3 | 269,7+ 13,8 | 0,945 | 0,419

(* : p<0.05)
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6.4. Hedefe Ulasma Siirelerinin Karsilastirmasi

Katilimcilar sanal gergeklik ortaminda hedefi tamamlama siireleri incelendiginde

Tablo 6.4.1.de gosterildigi sekilde gorev 3’te uygulamalar arasinda anlamli farkliliga

ulagildig1 gozlenmistir (p<0.05). Bu istatistiksel sonuca gore mastoid seviyesinde

vestibiiler uyarim saglandiktan sonra katilimcilarin hedefe ulasma siirelerinin diger

oturumlara kiyasla daha kisa siirede tamamladiklar1 sonucuna varilmaistir.

Tablo 6.4.1. Katilimcilarin oturumlar arasi hedefe ulagsma siirelerinin karsilastiritlmasi

(saniye)
Oturumlar
rTPJ Mastoid
Uyarim y ol
Gérevler - seviyesinde | seviyesinde Sham F p
0
uyarlm uyarlm
Oort+SS Ort+SS Ort+SS Ort+SS
Gorevl | 426+103 | 382+35 | 376+40 | 396+5,12 1,827 0,153
Gorev2 | 421490 | 447+104 | 379+41 | 416+79 1,740 0,169
Gorevd | 422+101 | 37,8+104 | 359+18 | 408+45 3,745 0,016*
Gorev4 | 448+111 | 406+10,7 | 37,2+21 392+16 2,513 0,068
(* : p<0.05)
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7. TARTISMA

Bu calismanin oncelikli amaci, yapay vestibiiler uyarimlarin bedensel benlik
bilinci tizerindeki katkilarini hemodinamik aktiviteleri ile birlikte incelemekti. Bunun
icin katilimcilarin vestibiiler korteksleri, direkt yol ile sag temporoparietal bileske
bolge seviyesinden ve indirekt yol ile mastoid bolge seviyesinden elektriksel uyarim
saglandiktan sonra, sanal gercgeklik ortami igerisindeki performanslari fNIRS ile
karsilastirildi. Ek olarak, katilimcilarin bu uygulamalar sonrasinda sanal gergeklik
ortaminda kendini konumlandirma performanslarint degerlendirmek iizere gorev
sonras1 konumlari x-y koordinat sistemi igerisinde incelendi. Calismanin sonuglarina
gore katilimcilarin rTPJ ve mastoid seviyelerde yapay vestibiiler uyarim saglanmasi
sonrasinda sanal gerceklik ortaminda kiside bedensel benlik bilincinin olusumuna
katki saglamasini one siirdigiimiiz ilk hipotezi destekledi. Hipotez 2 ile ileri
siirdiiglimiiz yapay vestibiiler uyarimin rTPJ seviyesinden saglanmasi sonrasinda,
katilimcilardan 3. ve 4. gorevlerde hedef dogrusalligindan daha fazla sapmis ve daha
zor tamamlananmis bir performans beklentisi ise kismen saglanmig olup,
katilimeilarin son konumlari arasinda uygulama yontemleri arasinda anlamli bir fark
gozlenmemis, otoskopik yanilsama & egik oda yanilsamasi birlikteligini igceren 3.
gorevde hedefi tamamlama siiresinin mastoid seviyesinde uygulama sonrasinda diger
uygulamalara gore daha kisa siirede tamamladig izlenmistir. Tiim bu sonuglar ayrintili

olarak tartigilacaktir.

Vestibiiler sistemin bedensel 6zbiling iizerindeki rolii géz oniine alindiginda,
son c¢alismalar gorsel ve vestibiiler sinyallerin tam viicut yanilsamalarina katkisin
arastirdi (35,37,175-178). Ilk arastirmalar, sanal beden iizerindeki yercekimi
ipuclarin1 manipiile ederek dolayli olarak gorsel-vestibiiler ¢atigsma yaratmaya ve farkli
viicut pozisyonunda oldugu izlenimine dayaniyordu (35,37). Daha yakin zamanlarda,
Thiir ve ark., katilimcilarin sanal bedeni fiziksel bedenleriyle uyumlu beden
pozisyonunda veya sola veya saga egik pozisyonda gordiikleri farkli bir kurulum
kullandi (178). Bu 6nceki ¢aligmalarin tiimiinde, katilimcilar sanal bedeni bir tigiincii
sahis perspektifinden goriirken celiskili gorsel vestibiiler bilgilere maruz kaldilar.
Saglikli deneklerde yapilan nérogoriintiileme caligmalari, vestibiiler afferentlerin

birgok beyin bdlgesine yansitilsalar da, kisinin kendi beden bilisinde, ¢oklu duyusal
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entegrasyonda ve ayrica beden dis1 yanilsamalar ile ilgili oldugu gosterilen bir bolge

olan TPJ ile yogun baglantilara sahip oldugunu ortaya koymustur.

Bu calisma deneysel kurulum agisindan &nceki ¢alismalardan farklhidir. Ilk
olarak bedensel 6z bilincin olusum mekanizmasinda simdiye kadar yapilan ¢aligmalar
sadece direkt ya da indirekt yol ile vestibiiler korteksin uyarimini igeren ¢alismalari
igermekte olup, biz ¢alismamizda bu iki farkli néromodiisyon tekniginin bedensel 6z
benlik {izerindeki etkilerini karsilastirdik. Ikinci olarak kisilerin  kendini
konumlandirma  performanslari  esnasinda  hemodinamik  aktivite  verileri
degerlendirilesinin yaninda ayni zamanda gorevler sonrasinda ger¢ek diinyada kendi
bedenlerinin bulundugu konumlarini X-y diizleminde degerlendirdik. Ugiincii olarak
sanal gerceklik ortamini, katilimcilara dik viicut pozisyonunda olduguna dair giiclii bir
izlenim vermesi ve ortama daha fazla oryantasyonu saglamasi amaciyla deney

odasindaki esyalara benzer objeleri igerecek sekilde tasarladik (179)

7.1. Fonksiyonel Yakin Kizilotesi Spektroskopi Kullanarak Beyin

Aktivasyonunun Analizi

Vestibiiler kortikal isleme ile birlikte beden sahipligi ve bedensel biling
arasindaki baglantilar g6z Oniline alindiginda, periferal vestibiiler sinyallere
miidahalenin, bedensel 6z-bilincin nérobiyolojisi ile ilgili sonuglara yol acabilecegi
diistiniilebilir. Blanke ve ark. (180) ve Blanke ve Mohr (39), otoskopik fenomenlerin
beden veya kisisel alandaki (¢elisen dokunsal, proprioseptif, kinestetik ve gorsel
bilgiler nedeniyle) bir ayrismadan ve kisisel ve kisi dis1 alan arasindaki ikinci bir
ayrismadan (gelisen gorsel ve vestibiiler bilgiler nedeniyle) kaynaklandigini 6ne
stirdiiler. Otoskopik fenomenin formlar1 arasindaki farkliliklar, esas olarak, vestibiiler
disfonksiyonun giicii ve tipindeki farkliliklardan kaynaklanmaktadir. Heutoskopide
vestibiiler ve somatosensoriyel bilgi islemedeki bozulma nedeniyle bedenlenme ve
beden sahipligi bozulur. Otoskopik haliisinasyonlarda her iki bozukluk da yoktur veya
daha hafiftir. Bu veriler, beden sahipliginin beyin mekanizmalarimin baglantili
oldugunu gostermektedir.

Calismamizda beyin hemodinamik aktivitesine iliskin sonu¢larimiz 4 farkl

uygulama sirasinda c¢esitli serebral bolgelerde kortikal aktivasyonu gosterdi.
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Norogoriintilleme caligmalari, PIVC ile iliskili beyin aglarmin bu tiir vestibiiler
stimiilasyon varhiginda Kritik oldugunu gdsteren sonuglara ulagsmistir. Calisma
sonuglarimiz1 ilk olarak uygulamalar igerisinde degerlendirdigimizde; vestibiiler
uyarim saglanmamis olan, rTPJ seviyesinde vestibiiler uyarim saglanan, mastoid
seviyesinde uyarim saglanan ve sham oturumlarinda gergeklestirilen gorevler
esnasinda ortak olarak sag lobda ve sol lobda supramarjinal girus, angular girus bolge
baglantilarinda ve sol sekonder assosiasyon sensorimotor kortekste en giiglii
hemodinamik aktivasyonu sergilemis ve artan HbO ile iliskili oldugunu gostermistir.
Vestibiiler uyarim saglanmayan oturumda bu bolgelerin de hemodinamik aktivitesinde
artis elde edilmesi bu ilgili bolgelerin gorevler esasinda uzamsal odaklanma, gorsel-
uzaysal isleme ve gorsel harekete tepki bilgilerini kodlamasindan kaynaklandig:
diistiniilebilir. Diger oturumlarda gergeklestirilen rTPJ seviyesi ve mastoid bolge
seviyesindeki yapay vestibiiler stimiilasyonlar sonucunda, bu serebral bolgelere ek
olarak, iki uygulamada da sag primer somatosensoriyel kortekste ve sekonder
sensOrimotor korteks-ventral posterior singulat korteks (PMC) baglantisinda
hemodinamik aktivasyon gézlemledik. iki yapay vestibiiler stimiilasyon arasindaki
fark olarak ise rTPJ seviyesinde saglanan uyarim sonrasinda diger oturumlarda ayri
olarak sol primer somatosensoriyel korteks-supramarjinal girus baglantisalliginda ve
sag supramarjinal girus bolgesinde hemodinamik aktivasyonda artis gozlenmistir.
Mastoid seviyede saglanan uyarimda ise diger oturumlarda gézlemlemedigimiz sol
sekonder assosiasyon sensorimotor Korteks - ventral postrior singulat korteks (PMC)
baglantisinda hemodinamik aktivite artigina ulastik. Inferior parietal lobda
supramarjinal ve angular girustaki giiglii aktivasyonla ilgili sonuglarimiz, TPJ
bolgesinde vestibiiler islemleme ile gorevler arasindaki iligkilerin daha giiclii hale
geldigine dair literatiirdeki bulgularla desteklenmektedir (181-183). Bununla birlikte,
yapilan ¢aligmalarda gergek ve sahte tDCS protokollerinin, giiglii terapotik beklentiler
uyandirabildigi ve bu nedenle 6zellikle biiyiik plasebo etkilerine neden olabildigi
belirtilmistir (161). Bizim ¢alismamizda sham oturumunda, rTPJ ve mastoid
seviyelerinde vestibiiler uyarim saglanan oturumlar sonrasinda gozlendigimiz
hemodinamik aktivasyon gerceklesen kortikal alanlarinin tiimiinde sahte uyarim

sonrasinda da hemodinamik aktivasyon olustugu sonucuyla karsilastik.
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Yapilan calismalarda beden sahipligi yanilsamasinin, degistirilmis duyusal
isleme ve sensorimotor entegrasyonu yoluyla motor korteks uyarilabilirligini modiile
ettigi belirtilmistir (184). Posteriomedial korteksin 6znellik tiretmeden rol oynadigi
fikri 6ne stirtilmistiir (16). Literatiirde posteromedial korteksten kaynaklanan nébetleri
olan ve benlik duygusu ile karakterize edilen hasta vakasinda, hastanin
“duyarsizlasma” yani gercek disilik, kopukluk veya kisinin diislinceleri, hisleri,
duyumlar1 veya bedeniyle ilgili olarak disaridan bir gézlemci olma durumu bulundugu
raporlanmistir. Bu rapor nobet auralar sirasinda ve PMC'nin uyarilmasindan sonra
bedenin kendi kendine ayrigsmayi1 gostermistir. Bu konuda kayda deger 6nceki dnemli
calismalarda rTPJ alaninin uyarilmasi sirasinda viicut dis1 deneyim rapor edilmis ve
bunun TPJ ve PMC arasindaki etkilesimdeki bozulmalarla iliskili olabilece§i 6ne
stiriilmiistiir (35,41). Biz bu ¢alisma ile mastoid boélgeden saglanan yapay vestibiiler
uyarim ile PMC bolgesinde artan hemodinamik yaniti elde ettik. Bununla birlikte,
yapilan fMRI c¢alismasinda posterior insula bolgesinin sadece mastoid diizeyde
uygulanan galvanik stimiilasyon sirasinda aktivasyon gosterdigi bulgusu, vestibiiler
islevini destekler. Bu konum, en iyi sekilde PIVC bélgesi ile iliskilidir ve bu bolgedeki
noronlar, periferik vestibiiler sinirin elektriksel uyarisina ve dogal vestibiiler,
somatosensoriyel ve optokinetik uyarima yanit vermektedir. Tsakiris tarafindan
sunulan norobiligsel beden sahipligi modeli, multisensdriyel entegrasyona ve bedenin
i¢sel modellerine bagli olan, beden sahipligi algisindan sorumlu bir sinir ag1 6nermistir
(3). Bu modele gore, saglanan bedensel yanilsamalar sirasinda somatosensoriyel ve
gorsel girdiler arasindaki catigsma, multisensoriyel entegrasyonu kesintiye ugratir ve
viicut sahipliginin saglanmasi siirecini tetikler. Sag temporoparietal bileske,
somatosensoriyel korteks, posterior parietal korteks ve sag posterior insula bu siirecin
stratejik alanlar1 olarak Onerilmistir (185-188). Ayrica ventral premotor korteksin
viicut sahipligi duygusuna katkida bulundugu ve motor sisteme bir baglant1 sagladig
One slirilmiistir (3,185,189). Beden sahipligi alaninda yapilan elektrofizyolojik
caligmalar temel olarak somatosensoriyel uyarilmis potansiyeller, tekrarlayan
transkraniyel manyetik stimiilasyon ve elektroensefalografi kullanilarak farkli kortikal
alanlarin somatosensoriyel isleme ve etkinligine odaklanmistir (187,190,191).
Bununla birlikte, birkag arastirma, beden sahipliginin sensérimotor entegrasyon ve

motor korteks uyarilabilirligi iizerindeki etkisini arastirmustir. Insan motor sistemi,
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hareketleri uygun sekilde yiirtitmek igin siirekli duyusal girdi gerektirir; bu siirece de
sensorimotor entegrasyon adi verilmistir (192). Bu nedenle, sanal gergeklik ortaminda
saglanan duyusal catigma, sensorimotor entegrasyonunu degistirebilir, bodylece
kortikomotor ¢iktisi, bedensel sahipligin néral temeli hakkinda daha fazla bilgi
saglayabilir.

Ikinci olarak; uygulamalar arasindaki fNIRS verilerinde 11. ve 12. NIRS
kanallarinda yani inferior ve superior parietal lob’da sol sekonder assosiasyon
sensorimotor Kortekste ve angular girus baglantisinin saglandigi bolgelerinde;
vestibiiler uyarim saglanmadiginda otoskopik yanilsama esnasinda, rTPJ ve mastoid
seviyelerinde uygulanan vestibiiler uyarim oturumlar1 sonrasinda ise egik oda
yanilsamasi & heutoskopik yanilsama birlikteligi olan durumda diger durumlara gore
yiiksek hemodinamik beyin aktivitesiyle sonuglandi. Bunun nedeni olarak otoskopik
yanilsama durumunun sadece kisisel alanda bir disentegrasyon ile birlikte gézlendigi
ve vestibiiler bilgiyi islemlemedeki bir patolojiden etkilenmedigi fakat yine de kisisel
alanda bir ¢atisma olmasi nedeniyle ilgili bolgelerde hemodinamik aktivasyondaki
artis1 saglandigi disiiniilebilir. Bununla birlikte uygulanan her iki yapay vestibiiler
uyarim ile miidahale edilmis vesibiiler islemleme sonrasinda katilimcilarin egik oda
yanilsamasi & heutoskopik yanilsama gorevinde bedensel benliklerini atfetmede, egik
oda yanilsamasinda mevcut olan vestibiiler bilgiyi islemleme ve kisi dis1 alan
entegrasyon bilgisini kodlamasi becerilerine ek olarak, heutoskopik yanilsamada
kisisel alan bilgilerinin de kodlanmasi gerektiginden ve bu gorevin diger gérevlerden
daha fazla bir vestibiiler islemleme becerisi gerektirdiginden en fazla hemodinamik

aktivitenin bu goérevde elde edilmis oldugu seklinde yorumlayabiliriz.

7.2. Koordinat Verilerinin ve Hedefe Ulasma Siirelerinin Degerlendirilmesi

Cogu calisma gorsel sinyallerin 6z konumu belirlemedeki katkisini tanimlamis
olsa da, digerleri multimodal alanlarda bedensel, retinal ve jeosentrik uzaydan gelen
sinyalleri birlestirerek vestibiiler sinyallerin bedensel deneyimi birlestirmedeki roliinii
vurgulamistir (14). TPJ aktivitesi, ¢gevreye gore viicut oryantasyonu hakkinda gorsel,
dokunsal, proprioseptif ve vestibiiler sinyaller aldigindan, kendini konumlandirma ve

gorsel-uzaysal perspektifi hesaplamak icin gereklidir (45,130). Bu bolgede
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gerceklesen multisensoriyel entegrasyon, bu formun 6z konumlanma ve tutarh
perspektif deneyimi i¢in gerekli goriinmektedir. Bu anlamda, kendini konumlandirma
deneyimi, benlik bilinci i¢in ve ayrica dis olaylarin farkindalig1 i¢in gerekli bir kosul
olarak goriinmektedir (129).

Calismadan elde ettigimiz bulgular yapay vestibiiler uyarimin mastoid
seviyeden saglanmasina gore, sag temporo-parietal bileske seviyesinden saglanmasi
sonrasinda, katilimcilardan 1. ve 2. gorevlerle karsilastirdigimizda 3. ve 4. gorevlerde
hedef dogrusalligindan daha fazla sapmis ve daha zor tamamlananmis bir performans
bekledigimiz hipotezimizi kismi olarak sagladigi sonucuna ulastik. Katilimcilarin
istedigimiz 4 fakli yanilsama durumunda kendilerini atfettikleri sanal bedenlerine gore
45 derece sag taraflarinda kapi seklinde bulunan hedefe ulasip durmalarini istedik ve
durduklar1 noktada her bir katilimcmin sag topuk hizasindan x-y koordinat
sistemindeki konumlarin1 kaydettik. Yapay vestibliler uygulama olmaksizin
katilimcilarin hedefe ulastiklari konumu x-y koordinatlari ile rTPJ ve mastoid bolge
seviyelerinden  saglanan  vestibiiler =~ uyarimlar  sonrasindaki  konumlarini
karsilastirdigimizda anlamli farkliliga rastlamadik. Bununla birlikte katilimcilarin
hedefe ulagsma siirelerini karsilastirdigimizda oda egimi yanilsamasi & otoskopik
yanilsama birlikteligi bulunan goérevi diger gorevlere gore daha kisa siirede
tamamladiklart ve bunun mastoid bolge seviyesinden uygulanan vestibiiler

stimiilasyon sonrasinda gercgeklestigi sonucuna ulastik.

Parieto insular vestibiiler korteksin oda egimi yanilsamasindaki etkisinin, viicut
dis1 deneyimlerdeki ve heutoskopideki etkisinden farkli oldugunu varsayilmistir,
clinkii oda egimi yanilsamasi1 sirasinda, beden ve beden miilkiyeti patolojileri
olmaksizin kisinin kisi dis1 alanda yalnizca beden konumu ile ilgili anormal isleme
vardir. Bununla birlikte saglikli katilimcilarda yapilan nérogériintiileme ¢aligmalart,
liclincli sahis perspektifinden goriilen sanal bir bedenin konumuyla kendini
tanimlamanin ve bu konumdaki konumu belirlemenin sol inferior parietal lobu aktive
ettigini  gostermistir  (146,147). Bu c¢alismalar, temporo-parietal bileskedeki
multisensdriyel alanlarin sanal gerceklikte degisen 6z konumlandirmaya dahil oldugu
sonucuna varmaktadir. Vestibiiler sinyallerin beden bilinci ilizerindeki etkisini
arastirmak i¢in, periferik vestibiiler sistemlerin yapay stimiilasyonlar1 kullanilmis (14),

galvanik vestibiiler stimiilasyonun, yer¢ekimi dikeyine gore katoda dogru belirgin bir
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egim ile karakterize edilen hayali kendi viicut algilar1 yaratarak, kisinin kendi
konumunda gii¢lii rahatsizliklara neden oldugu gosterilmistir (193,194). Bu hayali 6z
beden pozisyonu algisi, kisilerin dikey oryantasyonda basi sabitken, algilanan viicut
pozisyonu ile fiziksel viicut pozisyonu arasinda agik bir ayrim oldugunda
gbzlemlendigi ileri siiriilmiistiir. Buna gore, benlik ve viicut konumu arasindaki bu
uzamsal ayrigmanin bu durumun en siddetli sekilde gozlenebilecegi viicut disi
deneyimler ile vestibiiler yanilsamalarin siklikla semptomlarla iligkili oldugu
otoskopik fenomenli hastalarda ve sanal gergeklik kullanan saglikli deneklerde
multisensoriyel c¢atisma olusumu sonucunda gozlemlenebilecegi diigiiniilmiistiir.
Bizim c¢alismamizda katilimcilarin  X-y  koordinat sisteminde  kendilerini
konumlandirma bilinci lizerinde, yapay vestibiiler uyarimlar sonrasinda, uyarim
olmaksizin gergeklesen oturumlara gore bir farklilik saptanmamis olup, ilerleyen
calismalarda 6z konumlandirmanin dikey lokasyon tizerindeki algisinin bu yontemler

degerlendirilebilecegini 6neriyoruz.

Her bilingli zihindeki benlik, bireysel yasam yoOnetimi diizeneklerinin ve
biyolojik degerin temsilcisidir. Imge olusturmada kullanilan verilerin toplandig
duyusal portallar zihne, organizmanin bir nesne hakkindaki goriisiinii saglar. Bu goriis
algilarin dogdugu beden bolgelerinin tamamindan toplanmaktadir. Bu goriisiin sadece
beden dis1 deneyimler gibi ndrolojik hastaliklarda, fizyolojik travmalarda ya da sanal
gerceklik aygitlarinin kullanildigi deneysel ¢alismalarda bozuldugu bildirilmistir
(47,195). Serebral korteks agisindan duyusal portallardan toplanan verilerin ¢ogu
insula yerine kortekste Sl ve Sll alanlari tizerinden somatosensoriyal sisteme girmesi
gereklidir Somatosensdriyal korteksler dis diinyadan ve bedenden gelen sinyalleri ve
duyusal portalladan gelen sinyalleri iletir. Duyusal portal bileseni organizma yapisina,
dolayisiyla ilkbene aittir. Bedenin beyinle ayrilmaz bir biitiin oldugu gercegi
savunulmus bunun da ilkel hislerin ve nesne olarak bedenle bu nesneyi temsil den
beyin arasindaki iliskini temeli oldugu One siiriilmiistiir. Organizma bir nesneyle
karsilastiginda bu karsilasma ilkbeni degistirir. Bunun nedeni nesnenin haritasini
cikarmak i¢in beynin bedeni uyarlamasi ve bu uyarlamanin sonuglariyla haritalanan
imgenin iceriginin ilkbene iletilmesidir. Ilkbendeki degisiklikler cekirdek benlik
tiretimini baslatir ve bir olaylar zincirini tetikler. Bu zincirdeki ilk olay ilkel hislerde

“nesneyi bilme hissiyle” sonuglanan bir doniigiimdiir. Bu his, nesneyi o andaki diger
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nesnelerden ayirir. Zincirdeki ikinci olay bilme hissinin sonucudur. Bu adimda
etkilesime girilen nesne igin bir “belirginlik” olusur. Bu genellikle isleme
kaynaklarinin belirli bir nesneye odaklanmasi olarak yani “dikkat” ile ifade edilir.
Bunun sonucu olarak ¢ekirdek benlik degismis ilkbenin degisimine neden olan ve artik
bir his ile isaretlenis ve dikkat etkeni dahil olmus nesneyle baglanmasindan olusur. Bu
dongiiniin sonunda zihin bir olaylar dizisine ait imgelere sahip olur: belirli bir goriisle
nesneye bakildiginda, dokunuldugunda ya da nesne isitildiginde nesne bedenle
etkilesim kurar, bu etkilesim bedenin degisimine neden olur, nesnenin varlig1 hissedilir
ve nesne belirgin hale gelir. Siirekli olarak gerceklesen bu olaylar, olaylarin bir
baskahramani oldugunu ve bu bagkahramanin da maddesel ben oldugu gercegini anlik
olarak zihne yansitir. Bu durumlar bagkahramani ortaya c¢ikarir, organizmanin iirettigi
eylemleri ve nesneyle etkilesiminden dogan hisleri bu bagskahramanla iligkilendirir ve

bir tiir sahiplik hissi yaratir (16).
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8. SONUC

Calismamizda saglikli katilimcilarin  bedensel benlik bilinglerinin sanal
gerceklik ortaminda olusturulan duyusal c¢atisma ile kisilerde uzamsal
odaklanma, gorsel-uzaysal isleme ve gorsel harckete tepki bilgilerini
kodlamasini saglamaktadir.

Sanal ger¢eklik ortami ile birlikte mastoid bolge seviyesinden uygulanan yapay
vestibiiler uyarimlar sensorimotor entegrasyonu, rTPJ seviyesinde uygulanan
yapay vestibiiler uyarimlar somatosensoriyel entegrasyon iizerinde degisiklige
ayrica neden olmaktadir, bu uyarimlarin kortikal ¢iktis1 bedensel sahipligin
noral temeli hakkinda daha fazla bilgi saglayabilir.

Yapay vestibiiler uyarim ile miidahale edilmis vesibiiler islemleme sonrasinda
kisilerde bedensel sahiplik algis1 vestbiiler bilgiyi islemleme ve kisi dist alan
entegrasyonu bilgilerinin kodlanmasinin yani sira kisisel alan bilgilerinin

kodlanmasini gerektirmektedir.

rTPJ ve mastoid bolge seviyelerinden saglanan yapay vestibiiler uyarimlar
kisilerde 6z konumlanma tizerinde bir etkiye neden olmazken mastoid seviyede
saglanan yapay vestibiiler uyarimlar periferal vestibiiler bilginin kullanilmasini
saglayarak gorsel-uzamsal diizlemde hedefe ulasma performansinda etkiye

sebep olmaktadir.

Calismamizda kullandigimiz nérogoriintiileme tekniginin (fNIRS) yapay
vestibiiler uyarimlar ile kisilerde bedensel benlik bilincinin kortikal alanlarda
olusturdugu aktivasyonu Olgmede kullanilabilir bir yontem oldugu

gozlenmistir.
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10. EKLER
Ek — 1. Bilgilemdirilmis Goniillii Olur Formu

Istanbul Medipol Universitesi
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu

BILGILENDIRILMIS GONULLU OLUR FORMU

Sizi Prof Dr. Latii HANOGLU tarafindan viritilen “Vestibiler Uvanimlann Sanal Gergeklike Tabanli
Bedensel Benlik Bilinci Uzerine Etkisi” adli bir aragtirmaya davet ediyoruz. Bu aragtirmada herhangi bir psikiyatrik
veya norolojik tanis bulunmayan 20 saglikh bireyde bedensel benlik-bilincinin ortaya gikmasinda, merkezi sinir sistemi
ile perferik sinir sistemi mekanizmalarim wyanlmas: ile katibmerlarin sanal gergeldik ortanindaki performanslaninin
aragtirlman amaglanmaktadir. Bu amacla gontlld bireylerin NIRS kaytlan igin fINIES ve vestibiler stimiilasyon igin
tRCS cihazlan kullanilacak ve bireyler sanal gerceklik g&zlagi ile sanal gerceklik ortamina daldinlarak performanslan
degerlendirilecektir. Arasirmada sizden ANCAN (Functional Imagiae aad Cognitive-Affective Neuroscisnce) Sanal
Gergeklik Laboratuvarma gelerek caligmaya katlmamz wve size talimatlan agiklanacak olan 4 farkh gérevi
gerceklestirmeniz istenecektir. Arastirmava sizinle birlikte 20 kigi katlacaltir. Bu galigmaya katilmak tamamen
gomillilik esasmna davanmaktady. Caligmamin amacina vlagmast igin sizden beklenen, grevler esnasinda verilen
talimatlar uynm saglamamzdir. Bu arastirma boyunca size yapilacak olan uygulamalar igin sizden her hangi bir ticret
talebinde bulumulmayacaktir. Bu durum sizin sosyval sigortaniza da yansthlmayacaktir. Bu formu okuyup onaylamaniz,
aragtirmaya katilmay: kabul ettiiniz anlamina gelecektir. Ancak, ¢aligmaya katilmama veya kattldiktan sonra herhangi
bir anda galigmay: barakma hakkina da sahipsiniz. Bu ¢aligmadan elde edilecek bilziler tamamen aragtirma amaci ile
lollamlacale olup kigizel bilpileriniz gizhi tutulacaktir; ancak verileriniz yayin amaci ile lollandabilic. Tletisim
bilgileriniz ise sadece izninize bagli olarak ve farkl aragtrmacilann sizinle iletigime gegebilmesi igin “ortak katilimey
havuzuna”™ aktanlabilir. Eger aragtirmans amaci ile 1lgili verilen bu bilgiler disinda 3imdi veya sonra daha fazla bilgive
ihtivag duyarsamz arastrmacrya simdi sorabilir veya hasnsssssssguenilessms nosta adresi ve SEIIEEEER
numaraly telefondan ulazabilirsimiz. Aragtirma tamamlandifinda genel/size Gzel sonuglann sizinle paylagilmasimg
istiyorsamz litfen aragtrmaciya iletiniz.

Yukarida yer alan ve araghirmadan Snce katihmerya verilmesi gereken bilzileri okudum ve katilmam istenen
caligmanin kapsamim ve amacin, gonilli olarak Gzerime diigen sorumiuluklan anladun. Caligma haklkinda yazih ve
3ozl agiklama agafida adi belirtilen aragtsrmacy/aragtirmacilar tarafindan yapald:. Bana, galigmanmn muhtemel riskleri
ve faydalan s6zld olarak da anlatild. Kigizel bilgilerimin dzenle korunacag: kenusunda yeterli given verildi.

Bu kogullarda sdz konusu aragtrmaya kendi istefimle, highir basks ve telkin olmaksizin katilmayt kabul
ediyorum.

Katthmermin %

AU B DA et e e e e e 8 e £ et et et et

Imzasi- Hetigim Bilgileri: e-posta: Telefon:

Tletigim bilgilerimin diger aragtirmacilarin benimle iletisime gegebilmesi igin “ortak araghrma havuzuna™ aktanimasin;
O kabul ediyorum 0 kabul etmiyorum (litfen uygun segenedi isaretleyiniz)

Araghirmacinin
AU BOTRIL oo e e e st et m e n s e
Imzasi:

Sahidin-?
A B OB et e e e e e 8 e £ e et et e ettt
Imzas::




Ek — 2. G*Power Analiz Sonucu

it G*Power 3.1.9.7 - X
File Edit View Tests Calculator Help

Central and noncentral distributions  Protocol of power analyses

critical F = 1.94545

8 2]
Test family Statistical test
F tests e ANOWVA: Repeated measures, within-between interaction ~
Type of power analysis
A priori: Compute required sample size - given o, power, and effect size £
Input Parameters QOutput Parameters
Determine == | Effect size f(V) 0.7071068 Noncentrality parameter A | 26.0000014 |

o err prob Critical F | 1.9454502 |

Power (1-B err prob) Numerator df | 9.0000000 |
Number of groups I:l Denominator df | 144 |
Number of measurements Total sample size | 52 |
Nonsphericity correction e I:l Actual power | 0.9583640 |

Options X-Y plot for a range of values
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