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OZET

Am Parabakan Polat, Elli Bes Yas ve Uzeri Eriskinlerde Vestibiiler Fonksiyon ile
Gorsel-Mekansal Yetenek Arasindaki iliski, Baskent Universitesi, Saghk Bilimleri
Enstitiisii, Kulak Burun Bogaz Hastahklar1 Anabilim Dali, Odyoloji Doktora
Program, 2022

Bu calismada, 55 yas ve iizeri eriskinlerde vestibiiler fonksiyon ile gorsel-mekénsal yetenek
arasindaki iligkiyi arastirmak ve Mini Mental Durum Testi skorlarina gore iki gruba ayrilmis
55 yas ve iizeri erigkinler arasinda vestibiiler fonksiyon acisindan fark olup olmadigini
belirlemek amaclanmistir. Calismamiza, 55 yas ve tizeri Mini Mental Durum Testi skorlari
20-24 olan erigkinler ve Mini Mental Durum Testi skorlar1 25 ve {lizerinde olan erigkinler
dahil edilmistir. Katilimcilara Servikal Vestibiiler Uyarilmis Miyojenik Potansiyeller
(sVEMP) Testi, Okiiler Vestibiiler Uyarilmis Miyojenik Potansiyeller (0VEMP) Testi,
Videonistagmografi (VNG), Video Bas Itme Testi (VHIT) ve Zihinsel Déndiirme Testi
uygulanmigtir. Gruplar arasinda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani agisindan
istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmamistir (p>0.05). Kontrol grubunun Zihinsel
Dondiirme Testi dogru cevap sayisi calisma grubuna gore istatistiksel olarak anlamli
derecede daha yliksek elde edilmistir (p=0.001). sVEMP ve oVEMP testlerinde 110 dB
nHL’de sag kulakta ve sol kulakta P1 latansi, N1 latansi, P1-N1 interlatansi, P1-N1
amplitiidii, kulaklar aras1 amplitiid asimetri oran1 agisindan ve dalga cevap oranlar1 agisindan
gruplar arasinda anlamh farklilik elde edilmemistir (p>0,05). sVEMP testinde calisma
grubunda 110 dB nHL’de sol kulak P1-N1 amplitiidii ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap
zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iliski elde edilmistir
(r=0.571, p=0.013). Kontrol grubunda sol kulak N1 latans1 (r=0.473, p=0.035) ve sag kulak
P1 latans1 (r=0.539, p=0.012) ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda
istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iliski bulunmustur. oVEMP testinde
caligma grubunda 110 dB nHL’de sol kulak P1-N1 interlatansi ile Zihinsel Dondiirme Testi
dogru cevap sayisi arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonlii iliski vardir
(r=-0.638, p=0.047). Kontrol grubunda sol kulak P1-NT1 interlatans1 ile Zihinsel Dondiirme
Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonlii iliski

bulunmustur (r=-0.650, p=0.006). Videonistagmografide, her iki grupta, sakkadik latans,



dogruluk ve hiz1, pursuit test kazang ve asimetrisi, optokinetik test, sola ve saga dogru 30°/sn
hizda akan uyaranlara karsi, sag ve sol géz kazanci degerlendirilmis, her iki grup arasinda
sol goz saga (p=0.008) ve sag goz saga bakis (p=0.014) sakkadik g6z hareketlerinin dogruluk
ylizdesi ortalamasi diginda degerlendirilen parametreler agisindan anlamli farklilik
bulunmamuistir (p>0.05). Calisma grubunda sag g6z saga bakis (r=0.428, p=0.029) ve sag
g0z sola bakista (r=0.396, p=0.045) sakkadik goz hareketlerinin latans degerleri ile Zihinsel
Dondiirme Testi dogru cevap sayist arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif
yonlii iliski bulunmustur. Calisma grubunun pursuit testinde, 0,1 Hz (=0.429, p=0.029) ve
0,4 Hz’de (r=0.433, p=0.027) sag goz kazang¢ degeri ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap
zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iliski vardir. 0,1, 0,2 ve
0,4 Hz’de sol goz, 0,1 ve 0,2 Hz’de sag g6z asimetri yiizdeleri ile Zihinsel Dondiirme Testi
cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonli iliski vardir
(p<0.05). 0,2 Hz’de sol goz, 0,2 Hz ve 0,4 Hz’de sag goz kazang degerleri ile Zihinsel
Doéndiirme Testi dogru cevap sayisi arasinda negatif yonlii iliski bulunmustur (p<0.05). 0,2
Hz, 0,4 Hz’ de sol géz asimetri yilizdeleri ile Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap sayisi
arasinda da pozitif yonlii iliski saptanmistir (p<0.05). Kontrol grubunun pursuit testinde, 0,1
Hz’de sol goz asimetri yilizdesi ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda
istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonlii iliski vardir (r=-0.434, p=0.027). Kontrol
grubunda, saga dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara kars1 sol géz (r=0.507, p=0.008) ve sag
gozdeki kazang degerleri (r=0.561, p=0.003) ve sola dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara
kars1 sag gozdeki kazang degerleri (r=0.503, p=0.009) ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap
zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iliski vardir. Video Basg
Itme Testi’nde (VHIT) lateral ve vertikal kanal VOR kazang ortalamalar1 agisindan gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0,05). Calisma grubunda
sol anterior SSK VOR kazanci ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda arasinda
istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonlil iliski vardir (r=-0.504, p=0.009). Sag
posterior SSK VOR kazanci ile Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap sayisi arasinda
istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iliski vardir (r=0.459, p=0.018). Kontrol
grubunda sag lateral SSK VOR kazanci ile Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap sayisi
arasinda anlamli derecede negatif yonlii ilisgki vardir (r=-0.407, p=0.039). Sonug¢ olarak
calismamizda, Mini Mental Durum Testi skorlar1 20-24 arasi olan ve 25 ve iizerinde olan
eriskinler arasinda sol goz saga ve sag g6z saga bakis sakkadik goz hareketlerinin dogruluk
yiizdesi ortalamasi diginda vestibiiler fonksiyon agisindan fark bulunmamistir. Literatiirde

degerlendirdigimiz vestibiiler test parametreleri ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani
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ve dogru cevap sayisi arasindaki iliskinin degerlendirildigi calisma bulunmamaktadir.
Bulgularin dogru bir sekilde yorumlanabilmesi i¢in daha fazla calismaya ihtiya¢ vardir. Bu

caligma, vestibiiler ve biligsel sistem ile ilgili giincel literatiire katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Gorsel-mekansal yetenek, zihinsel dondiirme, vestibiiler uyarilmis

miyojenik potansiyeller, Videonistagmografi, Video Bas Itme Testi

Bu arastirma, Baskent Universitesi Tip ve Saghk Bilimleri Arastirma Kurulu tarafindan
onaylanmis (Proje no: KA19/265) ve Baskent Universitesi Arastirma Fonunca

desteklenmistir (Ek 1).



ABSTRACT

Am Parabakan Polat, The Relationship Between Vestibular Function and Visuospatial
Ability in Adults Aged Fifty-Five and Older, Baskent University, Health Sciences
Institute, Department of Otorhinolaryngology, Audiology PhD Program, 2022

In this study, it is aimed to investigate the relationship between vestibular function and
visuospatial ability in adults aged 55 and older, and to determine whether there is a difference
in terms of vestibular function between adults aged 55 and older, divided into two groups
according to Mini Mental State Examination scores. Adults aged 55 years and older with
Mini Mental State Examination scores of 20-24 and adults with Mini Mental State
Examination scores of 25 and above were included in our study. Cervical Vestibular Evoked
Myogenic Potentials (SVEMP) Test, Ocular Vestibular Evoked Myogenic Potentials
(oVEMP) Test, Videonystagmography (VNG), Video Head Impulse Test (vHIT), and
Mental Rotation Test were administered to the participants. No statistically significant
difference was found between the groups in terms of Mental Rotation Test response time
(p>0.05). The number of correct answers to the Mental Rotation Test of the control group
was statistically significantly higher than the study group (p=0.001). In sVEMP and oVEMP
tests, there was no significant difference between the groups in terms of P1 latency, N1
latency, P1-N1 interlatency, P1-N1 amplitude, interaural amplitude asymmetry ratio and
wave response rates in the right ear and left ear at 110 dB nHL (p> 0.05). In the sVEMP test,
a statistically significant positive correlation was obtained between the left ear P1-N1
amplitude at 110 dB nHL in the study group and the Mental Rotation Test response time
(r=0.571, p=0.013). A statistically significant positive correlation was found between left
ear N1 latency (r=0.473, p=0.035) and right ear P1 latency (r=0.539, p=0.012) and Mental
Rotation Test response time in the control group. In the oVEMP test, there was a statistically
significant negative correlation between left ear P1-N1 interlatency at 110 dB nHL in the
study group and the number of correct answers in the Mental Rotation Test (r=-0.638,
p=0.047). In the control group, a statistically significant negative correlation was found
between left ear P1-N1 interlatency and Mental Rotation Test response time (r=-0.650,
p=0.006). In videonystagmography, saccadic latency, accuracy and speed, pursuit test gain

and asymmetry, optokinetic test, right and left eye gain were evaluated against stimuli
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flowing at a rate of 30°/sec to the left and right in both groups, and there was no significant
difference between the two groups in terms of parameters evaluated except the average
accuracy percentage of the left eye to the right (p=0.008) and the right eye to the right gaze
(p=0.014) saccadic eye movements (p>0.05). In the study group, a statistically significant
positive correlation was found between the latency values of the saccadic eye movements
and the number of correct answers in the Mental Rotation Test in the right eye right gaze
(r=0.428, p=0.029) and right eye left gaze (r=0.396, p=0.045). There was a statistically
significant positive correlation between the right eye gain value at 0.1 Hz (r=0.429, p=0.029)
and 0.4 Hz (r=0.433, p=0.027) in the pursuit test of the study group and the response time of
the Mental Rotation Test. There is a statistically significant negative correlation between
left eye asymmetry percentages at 0.1, 0.2 and 0.4 Hz, and right eye at 0.1 and 0.2 Hz, and
Mental Rotation Test response time (p<0.05). A negative correlation was found between the
gain values of the left eye at 0.2 Hz, the right eye at 0.2 Hz and 0.4 Hz and the number of
correct answers in the Mental Rotation Test (p<0.05). There was also a positive correlation
between left eye asymmetry percentages at 0.2 Hz, 0.4 Hz and the number of correct answers
in the Mental Rotation Test (p<0.05). In the pursuit test of the control group, there was a
statistically significant negative correlation between the percentage of left eye asymmetry at
0.1 Hz and the Mental Rotation Test response time (r=-0.434, p=0.027). In the control group,
there was a statistically significant positive correlation between the gain values in the left
eye (r=0.507, p=0.008) and the right eye (r=0.561, p=0.003) against stimuli flowing to the
right at a rate of 30°/sec, and the gain values in the right eye (r=0.503, p=0.009) against the
stimuli flowing at a rate of 30°/sec to the left, and the Mental Rotation Test response time.
In the Video Head Impulse Test (VHIT), there was no statistically significant difference
between the groups in terms of lateral and vertical canal VOR gain averages (p>0.05). There
was a statistically significant negative correlation between left anterior SSC VOR gain and
Mental Rotation Test response time in the study group (r=-0.504, p=0.009). There is a
statistically significant positive correlation between the right posterior SSC VOR gain and
the number of correct answers in the Mental Rotation Test (r=0.459, p=0.018). There was a
significant negative correlation between the right lateral SSC VOR gain and the number of
correct answers in the Mental Rotation Test in the control group (r=-0.407, p=0.03). In
conclusion, in our study, no difference was found between adults with Mini Mental State
Examination scores between 20-24 and 25 and above in terms of vestibular function, except
for average accuracy percentage of the left eye to the right (p=0.008) and the right eye to the
right gaze (p=0.014) saccadic eye movements (p>0.05). There is no study in the literature
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evaluating the relationship between the vestibular test parameters, the Mental Rotation Test
response time and the number of correct answers. More studies are necessary in order to
interpret the findings accurately. This study will contribute to the current literature on the

vestibular and cognitive system.

Keywords: Visuospatial ability, mental rotation, vestibular evoked myogenic potentials,

Videonystagmography, Video Head Impulse Test

This study was approved by Baskent University Institutional Review Board and Ethics
Committee (Project no: KA19/265) and supported by Baskent University Research Fund.
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1. GIRIS

Mekansal yetenek, organizmanin tanidik veya tanidik olmayan ortamlarda
gezinmesini, nesneleri bulmasini, onlarla etkilesime girmesini ve konumlarmi bellekte
depolamasini saglar (1). Bu yetenek organizmanin hayatta kalmasi i¢in kritik 6neme sahip
bir bilissel islevdir. Bir¢ok tiir gibi insanlar da, eve donmek veya bilinen yerler arasinda
hareket etmek igin g¢evrenin diizenini 6grenmelidir (2). Mekan, nesnenin mekandaki
konumuna, nesneler arasindaki iliskilere, bedenin kendi kisimlar1 arasindaki iliskilerine ve
bedenin nesnelerle olan iligkilerine gore algilanir (3).

Cevre ile etkilesim i¢in nesnelerin taninmasi ve eylemlerin gerceklestirilmesi gerekir
(4). Nesnenin ozelliklerinin algilanmasi ve nesnenin mekansal konumunun algilanmasi
ve nesneler farkli yonlerde goriildiiglinde, retinadaki nesnelerin izdiistimiindeki farkliliklara
ragmen nesneleri nasil tanidig1 konusunda ¢esitli goriisler olmustur. Kalabalik bir ortamda
yuriirken tanidik bir yiiz bulmaya calistigimizda, dogrudan bize bakmiyor olsa bile
arkadasimizi kolayca taniriz. Arkadasimizin farkli yonlere donmesi, farkli retina girdilerine
neden olsa da onun ayni kisi oldugunu biliriz. Benzer sekilde, gozliigiimiizii bir masaya
koyup yeniden elimize aldigimizda farkli bir acidan bakmamiza ragmen, yine de
gozIliigiimiiz olarak kabul ederiz. Insanlar1 ve nesneleri farkli bakis agilarindan tanimada elde
edilen bu basari, retina girdilerindeki biiyiik degisikliklere direncli, saglam goriinti
gosterimlerine dayanmaktadir (6). Bu, ayn1 zamanda imgelenen bir nesneyi zihinsel olarak
ters yiiz edebilme, imgelenen nesne ya da olayin mekansal iligkilerinin sirasinin ve yerinin
degistirilmesi gibi bir dizi eylemi igeren zihinsel dondiirme yetenegini de gerektirmektedir
(5).

Mekansal bilgi, eszamanli olarak gorsel, isitsel, vestibiiler, somatik ve proprioseptif
kanallardan gelen bilgilerin diizenlenmesiyle saglanir. Gérme sistemi, mekansal algilamada
belirleyici bir rol oynar. Her nesnenin goriilebilir bir 6zelliginin olmasinin yaninda, gérme
sistemi, uzakta bulunan nesnelerin ve fiziksel olarak parcasi eksik olan nesnelerin biitiin
olarak algilanmasina da olanak vermektedir (5). Vestibiiler sistem bas hareketini algilar ve
uzayda oryantasyonu saglar. Vestibililer duyusal girdi de, mekansal bellek, mekansal
gezinme gibi mekansal biligsel yeteneklerde 6nemli rol oynar (7).

Bu ¢alismanin birinci amaci, Mini Mental Durum Testi skorlar1 20-24 arasinda olan
ve 25 ve lizerinde olan 55 yas ve lizeri erigkinlerde zihinsel dondiirme gorevlerini kullanarak

gorsel mekansal yetenek ile vestibiiler fonksiyon arasindaki iliskiyi arastirmaktir. Ikinci



amaci, Mini Mental Durum Testi skorlarina gore iki gruba ayrilmis 55 yas ve tizeri eriskinler
arasinda vestibiiler fonksiyon agisindan fark olup olmadigini belirlemektir. Calismanin
hipotezleri asagidaki sekilde olusturulmustur;

Hipotez 1:

HO: Mini Mental Durum Testi skorlar1 25 ve iizerinde olan 55 yas ve iizeri eriskinlerde
vestibiiler fonksiyon ile gorsel mekansal yetenek arasinda iligki yoktur.

H1: Mini Mental Durum Testi skorlar1 25 ve iizerinde olan 55 yas ve iizeri eriskinlerde
vestibiiler fonksiyon ile gorsel mekansal yetenek arasinda iligki vardir.

Hipotez 2:

HO: Mini Mental Durum Testi skorlar1 20-24 arasinda olan 55 yas ve iizeri eriskinlerde
vestibiiler fonksiyon ile gorsel mekansal yetenek arasinda iligki yoktur.

H1: Mini Mental Durum Testi skorlar1 20-24 arasinda olan 55 yas ve iizeri eriskinlerde
vestibiiler fonksiyon ile gorsel mekansal yetenek arasinda iligki vardir.

Hipotez 3:

HO: 55 yas ve iizeri Mini Mental Durum Testi skorlar1 20-24 olan erigkinler ve Mini Mental
Durum Testi skorlar1 25 ve {lizerinde olan erigkinler arasinda vestibiiler fonksiyon acisindan
fark yoktur.

H1: 55 yas ve iizeri Mini Mental Durum Testi skorlar1 20-24 olan erigkinler ve Mini Mental
Durum Testi skorlar1 25 ve {lizerinde olan erigkinler arasinda vestibiiler fonksiyon acisindan

fark vardir.



2. GENEL BiLGIiLER

2.1. U¢ Boyutlu Nesneleri Tamima

Nesne tanimanin amaci, gorlis alanindaki bir nesnenin 6zelliklerini ve kategorisini
belirlemektir. Nesne, izleyiciye ve diger nesnelere gore farkli konumlarda, yonlerde ve
mesafelerde goriilebilir. Gorsel olarak sunulan {ic boyutlu nesneler retina iizerinde iki

boyutlu izdiistimlerle taninir (8).

2.1.1. Nesne tanima teorileri

Nesne tanima teorileri goriis agisindan bagimsiz ve goriis agisina bagl teoriler olarak

siniflandirilabilir (8, 9).

2.1.1.1. Goriis acisindan bagimsiz nesne tanima teorileri

Goriis agisindan bagimsiz teorilere gore, nesne tanima gozlemcinin goriis agisindan
etkilenmez (9). Phinney ve Siegel (1999) goriis acisindan bagimsiz teorilerde nesne

tanimanin, nesnelerin depolanmis ii¢ boyutlu temsillerine dayandigini belirtmislerdir (10).

2.1.1.1.1. Marr ve Nishihara’nin teorisi

Marr ve Nishihara (1978), nesnelerin, neredeyse her agidan taninmalarina izin
verecek bir ii¢ boyutlu nesne merkezli agiklama iireterek temsil edilebilecegini One
stirmiistiir. Bu agiklamanin kanonik bir koordinat ¢ergevesine dayandigini sdylemislerdir
(11). Bu, her nesnenin, nesne ile hemen hemen ayni sekle sahip bir ¢erceve iginde temsil
edilecegi anlamina gelir. Ornegin, bir havucun temsili, bir uca dogru sivrilen bir silindir
olarak diisiiniilebilir (12). Kanonik goriintii, bir ismi nesne ile iligkilendirirken akla ilk gelen,
nesnenin en dogru ve en hizli sekilde taninmasini saglayan nesne goriintiisiidiir (Sekil 1)

(13).



CANONICAL NON-CANONICAL

Sekil 1. Kanonik goriintii (14)

Ug tekerlekli bir bisikletin kanonik ve kanonik olmayan bir gdriiniim drnegi (14)

Marr ve Nishihara, kanonik bir koordinat ¢ergevesi olusturmada ilk adimi, soz
konusu nesne i¢in merkezi bir eksen tanimlamakta bulmuslardir. S6z konusu nesnenin dogal
bir simetri ¢izgisine sahip olmasi veya genisliginden ve derinliginden belirgin sekilde daha

biiyiik bir uzunluga sahip olmas1 durumunda bunu yapmak nispeten kolaydir (Sekil 2).

Sekil 2. Bir nesnenin merkez eksenini bulma (12)

Bir nesnenin merkez eksenini bulmak icin, ilk olarak nesnenin hangi sekle sahip
oldugunu bulmak i¢in 2.5 boyutlu (iki boyutlu retinal izdiisiimlerden ii¢ boyutlu bir ortamin
olusturulmasi) ¢iziminden faydalanmak gerekir (12). Marr (1977), bir nesnenin seklini
nesnenin konturlarina dayanarak ¢6zmenin miimkiin oldugunu belirtmistir. Nesnenin
siluetinin siniria karsilik gelen noktalar Marr'in teorisinde kontur iireteci olarak adlandirilir,

¢linkii, nesnenin konturunu olusturmak i¢in kullanilabilirler (15).
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Sekil 3. Picasso’nun “Rites of Spring” adl eseri (15)

Picasso’nun “Rites of Spring” eserindeki gibi siluetleri kullanarak ii¢c boyutlu
sekilleri tanimlamakta zorluk yasamamaktayiz (Sekil 3) (15). Bununla birlikte, tanimlamak
istedigimiz bir nesnenin siliieti iki boyutlu oldugundan, birden fazla ii¢c boyutlu nesneden
kaynaklanmis olmas1 miimkiindiir. Ornegin; sekil 4’teki dairesel siluet, altindaki 3 boyutlu
nesnelerden herhangi birinden kaynaklanabilir. Ancak silueti kiire (b) tarafindan tiretildigi

seklinde yorumlama egilimindeyiz.



Sekil 4. Bir siluet (a) ve buna neden olabilecek ii¢ nesne (b, c, d) (12)

Uglincii varsayim, kontur iireteci iizerindeki tiim noktalarin tek bir diizlemde

bulundugu, yani; diizlemsel oldugudur (Sekil 5).

Sekil 5. Siyah noktalar izleyiciye gore ayni diizlemde bulunan noktalar1 gosterir (12).

Ancak bu varsayim nesne tanimada sorun yaratabilmektedir. Sekil 6'da soldaki
konturu altigen olarak yorumlama egilimindeyiz. Ancak, bu kontur sagdaki kiip tarafindan
iiretilecektir. Sorun, (A) noktas1 (B) noktasindan daha uzakta oldugu i¢in, kontur tizerindeki
tim noktalarin diizlemsel oldugu varsayiminin kiipiin bu goriiniimii tarafindan ihlal
edildigidir. Konturun {iizerindeki noktalar diizlemsel olmadigindan, siluet yanlis

yorumlanabilir.
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Sekil 6. Bir kiipiin konturu diizlemsel olmayabilir (12).

Nesnenin sekli kontur iiretecini kullanarak olusturulduktan sonra, bir sonraki adim,
nesneyi temsil etmek i¢in gerekli ekseni veya eksenleri bulmaktir. Sekil basit oldugu zaman
bunu yapmak oldukga kolaydir, ¢iinkii simetri genellikle seklin ekseninin nerede oldugunun
bulunmasina yardim eder, ancak daha karmasik sekillerde, ¢ogu zaman seklin birkag eksen
kullanilarak temsil edilmesi gerekir. Boylece nesne bilesenlere ayrilir ve her bilesen igin bir
eksen kullanilir. Bunlar bilesen eksenleri olarak adlandirilir (12). Sekil 7°de, Marr ve

Nishihara tarafindan onerilen eksenleri yerlestirmenin bir yontemi gosterilmektedir (11, 12).
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Sekil 7. Bir nesnenin bilesen eksenlerini bulma (11, 12).
Sekildeki nesne bir oyuncak esektir (a) ilk adim, esegin goriintiisiiniin ilk taslaginin elde edilmesidir. (b) Elde

" "

edilen cercgeve, i¢biikey (Konturun i¢e dogru bir biikiilme iceren ve ile gosterilen pargalari) ve digbiikey
(Konturun disa dogru biikiilme igeren ve “+” ile gosterilen kisimlari) alanlara ayrilir. Daha sonra, (¢) 'de daire
icine alinmig keskin icbiikeylik alanlari bulunur ve ayrim noktalar1 tanimlanir. (d) Nesneyi daha kiiciik
pargalara bolmek i¢in bu noktalar kullanilarak nesne boliimlere ayrilir. (e) Her bir boliim igin bir bilesen ekseni

tanimlanir. (f) Bu bilesen eksenleri daha sonra gévdenin yatay eksenine gore temsil edilebilir (11, 12).



Nesnenin tanimi, nesnenin bir “insan viicudu” oldugunu sdyleyebilmek gibi evrensel
diizeyde taninmaya izin vermelidir. Bunun yaninda, bir “insan elinin parmaklar1” olmasi
gibi daha ayrintili bilgiler igermelidir. Nesnenin bu sekilde tanimlanabilmesi icin, art arda
gelen her bir seviyenin nesnenin belirli bir kisminin daha ayrintili bir agiklamasini igerdigi
bir li¢ boyutlu model hiyerarsisi olmasi gerekir. Sekil 8’de Marr ve Nishihara tarafindan

tanimlanan bir insan viicudunun hiyerarsik modeli gosterilmektedir (11, 12).
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Sekil 8. Bir insan viicudunun hiyerarsik modeli (11, 12).

(a) Tim insan viicudu, viicudun merkezinden gegen tek bir eksene gore tanimlanir. (b) Bas, gévde, kollar ve
bacaklara karsilik gelen bilesen eksenleri tanimlanir. (¢) Daha sonra, her bir ekstremiteye karsilik gelen bilesen
eksenleri, bu ekstremitenin daha ayrmtili bir agiklamasi icin ana eksen olarak kullanilir. Ornegin; sag kolu
temsil eden silindirin ekseni, daha sonra bu kolun proksimal ve distal kismini temsil etmek i¢in ana eksen
olarak kullanilir. (d) Kolun distal kismini tarif etmek igin kullamlan silindirin ekseni, énkol ve eli tanimlamak
icin ana eksen olarak kullanilir. (¢) Son olarak, eli tarif etmek i¢in kullanilan silindirin ekseni, parmaklart

tamimlamak i¢in ana eksen olarak kullanilir (11, 12).

Nesnenin bir ii¢ boyutlu tanimini olusturduktan sonra, Marr ve Nishihara’nin, tanima
stirecindeki bir sonraki adimi, nesnenin {i¢ boyutlu tanimini, daha once goriilen tiim
nesnelerin ii¢ boyutlu agiklamalarindan olusturulan {i¢ boyutlu modeller kataloguyla
karsilagtirmaktir. Katalog, modelde bulunan ayrintt miktarina goére hiyerarsik olarak
diizenlenmistir. Katalog, en {ist seviyede, bilesenlerde herhangi bir ayrisma icermeyen

aciklamalardan olusur. Bir sonraki seviyede, ekstremitelerin sayisina ve temel diizenine



karsilik gelen daha fazla ayrint1 igerir. En son seviyede, bilesen eksenlerinin agilari ve

uzunluklart ile ilgili daha fazla ayrinti bulunur (Sekil 9).

—
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Sekil 9. Uc boyutlu model katalogu (12)
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Tanimlanmak istenen nesne (hedef), en iist seviyeden baslanarak her bir seviyede
depolanan {i¢ boyutlu modellerle karsilastirilir ve en iyi eslestigi ornek segilerek bu, bir
sonraki ayrint1 diizeyinin temeli olarak kullanilir. Hedefte bulunan ayrint1 diizeyine karsilik

gelen bir seviyeye ulagildiginda islem durur (12).

2.1.1.1.2. Biederman'in teorisi

Marr ve Nishihara’nin c¢alismalari, daha sonraki nesne tanima teorilerinde
genisletilmis ve uyarlanmistir (12). Bunlardan en 6nemlisi Biederman (1987) tarafindan
ortaya koyulmustur. Biederman'in teorisi bir dizi ilkel (tanimlayici eleman) kullanarak
karmagsik nesneleri temsil etmeye dayanmaktadir (16). Marr ve Nishihara'nin aksine,
Biederman bu ilkelleri genellestirilmis konilerle sinirlamamaistir. Bunun yerine, bir nesneyi
tanimlamak i¢in temel yap1 taslarinin, geonlar ("geometrik iyonlar" ifadesinin kisaltilmis bir
bicimi) olarak bilinen silindirler, kiipler, prizmalar gibi bir dizi temel sekil oldugunu 6ne
stirmiistiir. Bu geonlarin ¢ogu genellestirilmis konilerdir, ancak ortak nesneleri temsil

etmede yararl olan diger 3 boyutlu sekilleri de igerirler (Sekil 10) (12).

Geons

S DD O e

Objects

Sekil 10. Geonlarin se¢imi (12)

Biederman, tiim ortak nesnelerin tanimlarini olusturmak i¢in yaklasik 36 geona
ihtiya¢ duyuldugunu 6ne siirmiistiir (12, 16). Marr ve Nishihara'nin teorisinde, karmasik
nesneler birkac farkli bilesenle temsil edilir ve bilesenlere boliinme i¢biikeylik alanlarina
dayanir. Biederman’in teorisinin Marr ve Nishihara’nin yaklagimindan ayrilmasinin temel

yolu, ii¢ boyutlu nesne taniminin iki boyutlu goriintii merkezli bir tanimdaki bilgilerden

11



olusma seklidir. Bir diger deyisle, temel ¢izimdeki bilgilerin {i¢ boyutlu bir nesne olusturmak
icin nasil kullanilabilecegidir. Biederman, Marr'in kontur iireteglerinin ii¢ boyutlu sekli
olusturmak icin gerekli olmadigini belirtmistir, ¢linkii her bir geonun farkli goriis agilarinda
degismez kalan 6nemli bir 6zelligi (tesadiifi olmayan 6zellik) vardir. Dolayistyla, yapilmasi
gereken tek sey bu temel 6zellikleri iki boyutlu birincil taslakta bulmaktir. Her 6zellik daha
sonra bir geonla eslestirilebilir, bdylece nesnenin ii¢ boyutlu yapisal agiklamasi olusturulur.
Bu aciklama daha sonra bellekte depolananlarla eslestirilir.

Biederman bes “tesadiifi olmayan” 6zellik listelemistir:

Egrisellik: iki boyutlu goriintiideki bir egri, nesne iizerindeki bir egri tarafindan iiretilir.
Paralellik: Iki boyutlu goriintiide paralel olan ¢izgiler nesneye paralel olacaktir.

Birlikte sonlanma: iki boyutlu gériintiide ayn1 noktada sonlanan iki veya daha fazla kenar,
nesnenin ayni noktasinda sonlanir.

Simetri: Tki boyutlu goriintii simetrik ise nesne ayn1 simetri eksenini icerecektir.

Esitlik: Iki boyutlu goriintiideki diiz bir ¢izginin nedeni nesne iizerindeki diiz bir ¢izgidir.

Bir nesneyi veya bir nesnenin bir pargasini temsil etmek icin hangi geonun
kullanilacagin1 segmek 6nemlidir. Oncelikle tesadiifi olmayan o6zellikleri tespit etmek
gerekir ve daha sonra bu 6zellikleri paylasan bir geon segilir. Ornegin, bir topun iki boyutlu
goriintiisii bir daire olacaktir ve bu nedenle paralellik, birlikte sonlanma gibi 6zellikler
icermeyecektir, ancak egrisellik ve neredeyse sonsuz derecede simetri icerecektir. Bu
ozellikleri paylasan tek geon bir kiiredir, bu nedenle topun ii¢ boyutlu sekli kiiresel bir geon
tarafindan dogru bir sekilde tanimlanir.

Bu varsayimlar, iki boyutlu goriintiilerin dogru bir ii¢ boyutlu nesne tanimina
doniistiiriilmesine izin verse de, yanlis yorumlamaya da yol agabilir. Ornegin, dogrudan
onlimiizde olan bir bisikletin tekerlegine bakarsak, tekerlegin su tesadiifi olmayan 6zelliklere
sahip oldugu goriiliir; esitlik (Iki dikey kenar diiz cizgiler olarak goriinecektir.), simetri (Biri
yatay, digeri dikey olmak iizere iki simetri ¢izgisi olacaktir.), paralellik (iki dikey kenar
paralel goriinecektir.). Goriis agis1 nedeniyle diiz kenarlar gortilmektedir. Ancak, tekerlegin
herhangi bir diiz kenar igermemesi nedeniyle bu tesadiifi olmayan &zellikler tekerlegi

tanimlamada hataya neden olacaktir (Sekil 11) (12).
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Sekil 11. On tarafindan bir bisiklete bakildiginda tekerlegin goriinen tesadiifi olmayan
ozellikleri (12)

Biederman’in teorisine gore bir kahve kupasi, kupanin govdesi ic¢in bir biiylik
silindirik geon ve tutacak i¢in bu silindire bagl kavisli bir kii¢iik geon olmak iizere iki geon
olarak temsil edilir (Sekil 10). Geon temsillerini aktive eden retina dizisinden tesadiifi
olmayan ozelliklerin ve bu iki geon arasindaki iliskilerin ¢ikarilmasi ve son olarak geona
baglh bir hafiza temsiliyle eslesen algisal bir temsil olusturulmasiyla kupa taninir.
Biederman, kupanin tutacagi goriiste oldugu siirece, nesnenin farkli rotasyonlarinin
taninmay1 etkilemeyecegini belirtmistir. Dolayisiyla teori, gorsel nesne tanimanin bakis

acisindan bagimsiz bir teorisidir (8).

2.1.1.2. Goriis acisina bagh nesne tanima teorileri

Goriis agisina bagh teoriler, goriis agis1 degisikliklerinin nesne tanimanin hizini
ve/veya dogrulugunu azalttigin1 varsayar. Bu teorilere gore, nesne temsili, nesnelerin belirli
goriis agilarindan goriiniisiinii tasvir eden goriis koleksiyonlaridir. Bu teoriler genellikle
nesne tanimanin, depolanmis birden fazla iki boyutlu temsili igerdigini varsayar. Bir
gozlemci tarafindan goriilen bir nesnenin goriinlimii, o nesnenin depolanmis
goriiniimlerinden birine karsilik geldiginde, nesnenin taninmasi daha kolaydir (9). Ullman'in
(1989) hizalama yontemi goriis acisina bagh teorilere bir 6rnektir (17).

Hizalama yaklasiminda, tanima siireci iki asamaya ayrilmistir. Birinci asamada,

goriintiilenen nesneyi olast nesne modelleriyle hizalamak icin gerekli olan uzaydaki
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doniisiim belirlenir: Bu agsama, nesnenin baskin yonelimi veya nesne ve modeldeki az sayida
karsilik gelen ozellikler gibi bilgilere dayanir. Retina {izerinde olusan iki boyutlu goriinti
(goriintiilenen nesne), depolanmus ii¢ boyutlu model ile karsilastirilir. Ug boyutlu modeldeki
ozelliklere karsilik gelen goriintiilenen nesnenin az sayidaki 6zelligi eslestirilerek hizalama
icin gereken donilisim hesaplanir. Hizalama icin gereken doniisiim, gorsel bellekte
depolanan modellerin her biri i¢in ayr1 olarak hesaplanir. ikinci asamada, goriintiilenen
nesneyle en iyi eslesen model belirlenir: Depolanmis modelle, iki boyutlu goriintii
hizalandiktan sonra, iki goriintiiniin en yakindan eslestigi model, tanima siirecinin sonucudur
(14, 17).

Bircok calisma, nesneleri farkli goriis acilarinda tanima yeteneginin, farkli goriis
acilarin1 deneyimlememiz ve ayri ayr1 depolamamizin bir sonucu oldugunu ortaya
koymaktadir. Farkl goriis agilarinin depolanmasi sonucunda, yeni goriintiilerin taninmasi,
yeni bir goriintiiniin depolananlardan biriyle eslestirilmesiyle veya yeni goriintiiyii kodlamak
icin ayr1 depolanmig goriintiiler kiimesinin kullanilmasiyla gergeklestirilebilir. Burada nesne
tanimanin goriisle yerine getirilen gorevlerden biri oldugunu belirtmek énemlidir (9).

Sonug olarak, nesne tanima, Marr ve Nishihara ve Biederman’in 6nerdigi gibi nesne
merkezli tanimlarin iiretilmesine tamamen bagl degildir. Marr ve Nishihara’nin veya
Biederman’in teorisine dahil edilmesi zor olan bir gorev, kategori i¢i ayrimeiliktir. Insanlar
benzer bir konfiglirasyonu paylasan nesne siniflar1 i¢inde ¢ok daha ince ayrimlar fark
edebilirler. Ornegin, benzer iki kdpek ki muhtemelen ayni ii¢ boyutlu modeller olarak
temsil edilir, ancak bu kdpeklerin farkli irklardan oldugunu ayirt etmek miimkiindiir. Ayni
sekilde kendi evimizi herhangi bir evden ayirt edebiliriz. Marr ve Nishihara’nin veya
Biederman’in teorilerinde, tanima siireci neredeyse tamamen pasif ve tek bir goriise dayali
olarak diislinlilmiistiir. Nesnelerin genellestirilmis konilerden veya geonlardan olusan
modeller olarak temsil edilmesiyle, bir bilgi hazinesi kaybedilir (12, 18). Tarr ve Biilthoff'a
gore (1995) gorev, kolay kategorik ayrim (Ornegin; otomobiller ve bisikletler arasinda
ayrim) yapilmasini gerektirdiginde goriis acismna bagli olmayan mekanizmalar daha
onemlidir (19). Gorev zor kategorik ayrim (Ornegin; farkli otomobil markalar: arasinda

ayrim) gerektirdiginde ise, goriis agisina bagli mekanizmalar 6ne ¢ikar (9).

2.2. Gorsel Mekansal Islevler

Organizma tanidik veya tanidik olmayan ortamlarda hem kendi pozisyonunu hem de
diger canli, cansiz varliklarin mekéansal konumunu algilayarak, varligini siirdlirmesi i¢in

gerekli kaynaklara ulasir ve varligimi tehdit eden uyaranlara tepkide bulunur. Mekansal
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algilama, organizmanin ¢evreye uyum saglamasi ve varligimi siirdiirmesinde hayati bir
oneme sahiptir (1, 5).

Gorsel mekansal yetenek, zihnin iki ve li¢ boyutlu mekani nasil organize ettigini ve
anladigini tanimlamak i¢in kullanilir. Mekansal bellek, zihinsel imgeleme, rotasyon, mesafe
ve derinlik algisi, mekansal gezinme ve gorsel mekansal yapi gibi gesitli becerileri igerir
(20).

Insanlar gorsel mekansal bilgiyi en az iki farkli sekilde islerler. Nesnelerin gorsel
ozellikleri, aralarindaki mekansal iliskiler ve hareketleri hakkinda ¢evreden bilgi alan gorsel
(alg1) sistemlerimiz vardir. Ayrica gorsel mekansal bilgiyi, gorsel sistemin izin verdiginden
daha yapici1 ve daha az veriye dayali bir sekilde islememize izin veren zihinsel temsillerimiz
de vardir.

Gorsel mekansal bilgilerin hafizadan alinmasiyla, ge¢mis algisal deneyimleri
yeniden diisiinebilir veya "yeniden deneyimleyebilir" ve tanidik ortamlarda gezinmeyi veya
nesneler ile gelecekteki etkilesimlerimizi 6nceden planlayabiliriz. Zihinsel temsillerin insast
yoluyla, gorsel mekansal unsurlari1 zihinsel olarak yeni sekillerde birlestirebilir, bunlarda
zihinsel dontistimler gergeklestirebilir veya simiile edebilir ve gorsel ve mekansal bilgileri
igeren akil yiiriitme ve problem ¢6zme yapabiliriz. Bu yeteneklerin hepsi gorsel algilamanin

otesinde, gorsel mekansal bilisin 6zellikleridir (21).

2.3. Dorsal ve Ventral Akimlar

Retinadan korteksteki ilk birkag¢ sinapsa gorsel bilgi tasiyan yollar ¢ok sayida isleme
akimina ayrilir. Bilgilerin ¢ogu oksipital lobda bulunan V1 veya striat korteks olarak da
adlandirilan primer gérme korteksine gider.

Primer goérme korteksinden iki ana lif demeti, gorsel nesne tanimada 6nemli olan
parietal ve temporal kortekse gorsel bilgi tasir. Superior longitudinal fasikiiliis, gogunlukla
primer gdorme korteksi ve diger gorsel alanlardan baslayip parietal lobun arka bolgelerinde
sona eren, dorsal bir yol izlerken, inferior longitudinal fasikiiliis, primer gérme korteksinden
temporal lob i¢ine ventral bir yol izler. Bu iki yola ventral (oksipitotemporal) akim ve dorsal

(oksipitoparietal) akim denir (Sekil 12) (22).
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Sekil 12. Dorsal ve ventral akimlar (4)

2.4. “Ne” ve “Nerede” Yollari

Oksipitotemporal ve oksipitoparietal yollar boyunca islemleme ile farkl bilgi tiirleri
elde edilmektedir. Ventral akim, neye baktigimiz1 belirlemek i¢in yani nesne algilama ve
tanima ic¢in Ozellesmistir (4, 22). Nesnenin rengi, sekli gibi nesne 06zelliklerinin
taninmasinda onemlidir (5). Dorsal akim ise mekansal alg1 ve bir sahnedeki farkli nesneler
arasindaki mekansal konfigiirasyonu analiz etmek i¢in yani bir nesnenin nerede oldugunu
belirlemek icin ozellesmistir (4, 22). Gorsel mekansal algilama temelli bilissel islevlere
aracilik etmektedir (5).

Ventral ve dorsal akimlarin ne oldugunun ayrismasi i¢in maymunlarda yapilan ilk
lezyon ¢alismalarinda, ventral akimi bozan temporal lobda bilateral lezyonlar1 olan
hayvanlar, farkli sekiller arasinda “ne” ayrimi yapmakta biiylik zorluk cekmistir (23).
Bununla birlikte, ayni1 hayvanlar, bir nesnenin diger nesnelerle iligkisi oldugunu belirlemekte
hicbir sorun yasamamuslardir, ¢iinkii bu ikinci yetenek “nerede” sorusunun cevaplanmasina
bagldir. Tersi, dorsal akimi1 bozan parietal lob lezyonu olan hayvanlar i¢in de gecerlidir. Bu
hayvanlar, bir nesnenin diger nesnelere (“nerede”) goére yerini belirlemekte giicliik
cekmisler, ancak iki benzer nesne (“ne”) arasinda ayrim yapmakta sorun yasamamisglardir.
Bu ve daha sonraki ¢aligmalar ventral akim veya oksipitotemporal yolun bir “ne” sistemi,
dorsal akim veya oksipitoparietal yolun ise bir “nerede” sistemi olarak adlandirilmasina yol
acmistir.

Bir nesnenin kimligini belirlemek icin gerekli olan “ne” sisteminde nesne tanidik

geliyorsa, insanlar onu tantyacaklardir; eger yeniyse, nesneyi benzer sekilli nesnelerin
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depolanmis gdsterimleriyle karsilastiracaklardir. “Nerede” sistemi, farkli nesnelerin
konumlarin1 belirlemekten daha fazlasi icin gereklidir; bu sistem, nesnelerle etkilesimleri
yonlendirmek i¢in de 6nemlidir (22).

Her iki akimin farkli tiirdeki bilgileri islemek i¢in 6zellesmis olduguna ve dorsal-
ventral ayrimin korunduguna dair kanitlar olmasina ragmen, bu akimlarin prefrontal
kortekste birlestigi goriilmektedir. Boylece, prefrontal kortekste nesnelerin gorsel nitelikleri
ile mekanda kapladig yer bir biitiin olarak anlam kazanir (4, 5).

Hem temporal hem de parietal loblardaki noronlar genis reseptor alanlara sahiptir,
ancak; her lob icindeki noronlarin fizyolojik 6zellikleri oldukga farklidir. Parietal lobdaki
dorsal akim néronlar birgok farkli uyarana benzer sekilde tepki verebilen, secici olmayan
reseptor alanlara sahiptir. Bir parietal noron, goriis alaninin yarisint kaplayan biiytik bir
nesne ile aktive edilebildigi gibi, kiiclik bir alanla sinirli bir 151k noktasi ile de aktive
edilebilir. Bu ndronlarin % 40'inda merkezi goriis bolgesinin (fovea) yakininda reseptor
alanlar olmasina ragmen, geri kalan hiicrelerde foveal bolgenin disinda reseptor alanlar
vardir. Foveal bolgenin disinda yer alan hiicreler, 6zellikle uyaran goriis alanina yeni
girdiginde, bir uyaranin varligini ve yerini tespit etmede énemlidir. Temporal lobun ventral
akimindaki noronlar, dorsal akim noéronlarina gore ¢cok daha segicidir. Bu néronlar, her
zaman fovea bilgilerini temsil eden, genis reseptor alanlara sahiptir. Noronlarin ¢ogu sag
veya sol gorme alanlarindan herhangi birine giren bir uyaranla aktive edilebilir. Merkezi
gorme, nesne tanimaya odaklanmis bir sistem i¢in idealdir. Dogrudan tanimlamak
istedigimiz seylere baktigimizda foveal goriis daha da keskinlesir. Temporal lobun gorsel
alanlarindaki hiicreler, farkli bir secicilik modeline sahiptir. Posterior bolgedeki hiicreler
islemenin baslarinda, tanimlanmak istenen nesnelerin kenarlar1 gibi nispeten basit 6zellikleri
tercih ederler. Isleme akisinda daha ileride olan diger hiicreler insan viicudunun parcalari,

elma, cicekler veya yilanlar gibi cok daha karmasik 6zellikler i¢in bir tercihe sahiptir (22).

2.5. Nesne Merkezli (Allocentric) ve Kisi Merkezli (Egocentric) Algilama

Bir nesnenin mekénsal konumu, kisinin konumuna gore ya da kisinin konumundan
bagimsiz olarak farkli referans cergeve smiflarina gore temsil edilebilir: Kisi merkezli
(egocentrik) ve nesne merkezli (allocentrik) (24).

Kisi merkezli ¢ergeveler, nesnelerin pozisyonunu gézlemciye (ego) referansla kodlar
yani, bir gozlemcinin gévdesi veya basg, kol gibi viicut parcalarina referansla mekansal
konumlar1 tanimlar (Sekil 13) (1, 2, 24, 25). Bu referans cercevesi kisi ile nesne iligkilerine

dayanir ve beden merkezli temsillerin yaratilmasina yol acar (1). Kisi merkezli temsiller
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bireyin ¢evredeki yeri hakkinda mekansal bilgi igerir. Goodale ve Milner'e (1993) gore, bir
eylemin planlanmasi ve yiiriitiilmesi, hedef konumun viicuda gore temsil edilmesini
gerektirdiginden, gorsel-motor kontrolde kisi merkezli bir ¢erceve esastir (1). Gorsel-motor
sistem, hareketi planlamak i¢in kullanilan gorsel bilgilerin kodlanmasi ve islenmesinde yer
alir (26). Nesnelerin kisi merkezli gosterimleri, bir hedefe ulasmak veya tehlikeli bir
uyarandan kaginmak gibi hedefe yonelik hareketlerin organizasyonu i¢in kullanilabilir (24).

Nesne merkezli gosterimler, nesne konumlarimi algilayicinin disindaki bosluga
yonlendirir (Sekil 13). Farkli yazarlar, nesne merkezli temsiller i¢in, “allocentric”, "nesne
tabanli", "diinya merkezli" veya "biligsel harita benzeri" ifadelerini kullanmislardir (25).
Nesne merkezli koordinat cerceveleri, diinya temelli koordinatlar tizerine kurulur.
Konumlar, kisinin pozisyonundan bagimsiz (diinya merkezli temsiller) olarak nesneden
nesneye iliskiler kullanilarak tanimlanir (1). Nesne merkezli koordinat cercevelerinde,
nesnenin konumu, nesnenin kendi parcalari arasindaki mekansal iligkilere, ¢evresindeki
nesnelerle iliskisine, gorsel ipuglarina gore kodlanir (2, 5, 24). Bu bilgiler, ¢evrenin bir tiir
i¢ temsili olan bir “biligsel harita” olusturmak i¢in kullanilabilir (2). Bu temsiller aym

zamanda, nesnelerin tanimlanmalarina da yardimci olur (24).

Egocentric Allocentric

Sekil 13. Hedefe ulagmada kisi merkezli (egocentric) ve nesne merkezli (allocentric)

temsiller (2).
Kisi, hedefe (bayrakla isaretlenen nehir iizerindeki kdprii) ulagmak i¢in, bir dizi sag-sol viicut doniisii (kisi

merkezli strateji) veya ¢evresel ipuglarim (nesne merkezli strateji) kullanabilir (2).

Glinlimiizde, artan sayida biligsel model, kisi merkezli ve nesne merkezli ¢cerceveler

arasindaki iliskiye odaklanmakta ve bu siireglerin saglikli ve verimli mekansal yetenekler
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saglamak i¢in nasil birlestigini agiklamaya ¢alismaktadir. Bir¢ok yazar her iki ¢er¢evenin de
mekansal gezinmeyi gergeklestirmek icin gerekli olan mekansal temsillerin gelistirilmesine
izin verdigini kabul etmektedir. Basarili bir mekansal gezinme tek bir kareye dayanmaz,
ancak c¢evresel gereksinimlere bagli olarak farkli mekéansal stratejileri esnek bir sekilde
degistirme ve birlestirme yetenegini gerektirir (1).

Ventral sistemin nesneleri tanidigi ve bu nedenle nesne merkezli oldugu ileri
stiriilmiistiir. Dorsal sistemin ise, bir nesneye iligskin olarak bazi eylemlerin ytiritiilmesinde
daha fazla kullanildigi ve bu nedenle kisi merkezli referans c¢ercevesi kullandigi
varsayilmaktadir (4).

Davranigsal ¢alismalar ve beyin goriintiileme g¢alismalari, kisi merkezli ve nesne
merkezli stratejilere, bir dereceye kadar ortiisen farkli bir biligsel sinir sisteminin aracilik
ettigini géstermektedir (2). Kisi merkezli ¢cergeve esas olarak kaudat nukleusa ve daha genel
olarak medial parietal lob’a dayanir ve posterior parietal korteks a7 nin (Brodmann alan 7)
farklr kisi merkezli temsillerin entegrasyonuna biiytik bir katilimi vardir (1). Kisi merkezli
mekansal algilamada posterior parietal korteksin yaninda frontal premotor korteksin de
aktive oldugu ve bu aktivasyonun sag hemisferde daha fazla olustugu calismalarda
gosterilmistir (5). Anatomik ¢alismalar, santral mekansal bilginin islenmesinde posterior
parietal korteksin 6nemli roliinli desteklemektedir. Posterior parietal korteks, gorsel,
propriyoseptif ve vestibiiler bilgiler gibi tiim ana duyusal bilgileri temsil eden kortikal
alanlardan sinyaller alir ve biitlinlestirir. Bunun yaninda, orbito-frontal ve medial prefrontal
korteksler ve striatum gibi hedefe yonelik davraniglarda yer alan kortikal bolgelere baglidir.
Parietal korteks, ayrica retrosplenial ve postrhinal korteks yoluyla hipokampal formasyonla
karsilikli olarak baglantilidir. Bazal gangliyon g¢ekirdeklerinin bir parcasi olan striatal
kompleks de kisi merkezli bilgilerin islenmesinde rol oynamaktadir. Baslangigta bu
cekirdeklerin hareket kontroliinde segici olarak yer aldig: diisiiniiliirken, giincel ¢alismalar,
bazal gangliyonlarin ve 6zellikle striatumun 6grenme ve hafiza da dahil olmak {izere 6nemli
biligsel islevlere sahip oldugunu acik¢a gostermektedir. Dorsolateral striatum, posterior
parietal korteksin yaninda, dorsolateral prefrontal korteksten ve ayni zamanda kisi merkezli
mekansal bilginin islemlenmesi i¢in 6nemli olan vestibiiler sistemden yogun projeksiyonlar

almaktadir (Sekil 14) (2).
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Sekil 14. Vestibiiler nukleus kompleksi striatuma baglayan olas1 néronal yollar (27)

PFN, parafasikiiler nukleus; PPT, pedunculopontin tegmental nukleus; SNc, Substantia nigra pars compacta;

VNC, vestibiiler nukleus kompleks (27)

Nesne merkezli cercevede, kisinin yoniinden bagimsiz olarak belirli mekansal
konumlarda ateslenen hipokampus konum hiicreleri 6nemli rol oynamaktadir. Nesne
merkezli islemlemeyi destekleyen diger beyin alanlar1 ise parahipokampal alan, medial
temporal lob ve retrosplenial kortekstir (1, 28). Nesne merkezli mekansal algilama
gorevlerinin verildigi goriintiileme ¢alismalari, bu gorevler sirasinda ozellikle sag
hemisferde oksipital lob, posterior parietal lob ve dorsal premotor korteksin de aktive
oldugunu gostermektedir (5).

Giincel bir meta-analiz, saglikli bireylerde fonksiyonel norogoriintiilleme
caligmalarin1 dikkate alarak mekansal gezinmenin noral korelasyonlarini arastirmistir (29).
Nesne merkezli stratejiler bilateral parahipokampal girus, precuneus, lingual girus, frontal
korteks, sag orta temporal girus, orta oksipital girus ve sol superior temporal girusu aktive
etmistir. Bu yapilarin, mekénsal iliskilerin detaylandirilmasi yoluyla nesne merkezli
temsillerin olusumu ve kullaniminda rol oynadig: diisiiniilmektedir (30). Kisi merkezli
stratejiler ise parahipokampal girus, serebellum, posterior singulat korteks, sag kaudat
cekirdegi ve amigdalay1 aktive etmistir. Sol parahippokampal girus ve posterior singulat
korteks, bilateral precuneus ve sag superior ve orta oksipital girus, orta frontal girus ve
superior frontal girusta da aktivite artis1 goriilmiistiir. Diger caligmalarla tutarli olarak (24,
31), kontrast analizleri, fusiform girus, insula, lingual girus, precuneus, cuneus ve superior
frontal lobun dahil oldugu kisi merkezli ve nesne merkezli temsiller arasinda kismen Ortiisen
bir sinir agin ortaya ¢ikarmustir. Kisi merkezli stratejiler, sag hemisferde superior oksipital
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girus, angular girus ve precuneusu kapsayan daha genis aktivasyonlar gostermistir (29).
Insanlarda yapilan fonksiyonel nérogériintiileme calismalari, serebellumun da sanal

gezinme gorevleri sirasinda aktive oldugunu gostermektedir (32).

2.6.Gorsel Mekansal Siirecler

Mekansal bilis, nesnelerin zihinsel olarak ters yiiz edilmesini, degisimlenmesini,
imgeleme yetenegini ve gorsellestirme yetenegini icermektedir (3). Gorsel mekansal
algilamanin kendi igerisinde bir¢ok alt bileseni bulunmaktadir. Farkli arastirmacilar gorsel
mekansal yetenegi, gorsellestirme, imgeleme, mekansal bellek, mekansal gezinme, yonelim,

zihinsel dondiirme, gorsel mekansal yapi gibi alt bilesenlere ayirmislardir (3, 20, 33-36).

2.6.1. Gorsellestirme

Gorsellestirme, zihinde iki ve ii¢ boyutlu nesnelerin imgelerini olusturabilme, bu
imgeleri degistirebilme, kullanabilme ve dondiirebilme yetenegini ifade eder (5). Bir diger
deyisle gorsellestirme, bir ya da daha fazla parcadan olusan iki ve ii¢ boyutlu nesnelerin veya
bu nesnelerin parcalarinin yer degistirmesi sonucunda olusacak yeni yapilar1 zihinde
canlandirma becerilerini igerir. Hareketli parcalardan olusan karmasik sekilleri zihinde
katlama ya da zihinsel biitlinlestirme yoluyla iki boyuttan ii¢ boyutluya doniistiirme gibi
zihinsel eylemleri gerektiren islemler gorsellestirme i¢inde yer almaktadir (35). Calisma
belleginde bir sekli tutma ve daha karmasik bir sekil i¢inde gizlenen aymi sekli arama
(Ornegin; gomiilii sekiller) veya bir grup sekli inceleme ve daha sonra yeni bir tasarim
olusturmak i¢in bunlar1 zihinsel olarak birlestirme (Ornegin; tangramlar) veya her yiizeyinde
ayr1 bir resim olan kiip seklinde bir cismin alt yiizii iiste gelecek sekilde dondiiriildiigiinde
hangi yiiziinde hangi resmin olacagini tahmin etme yetenegini kullanma gorsellestirmeye
ornektir (37, 38). Nesne tabanli mekansal bir beceri olan gorsellestirme, mekansal bilginin

¢ok asamal1 islemlemesi sonucu olusur (37).

2.6.2. imgeleme

"Zihinsel imgeler" terimi, bir duyu uyarmmi ile baglantili olarak ya da dogrudan bir
duyusal uyaran olmaksizin, organizmanin belleginde duyusal bilgilerin temsili ve
beraberindeki deneyimine atifta bulunmak i¢in kullanilmaktadir (5, 39, 40). Bu tiir temsiller
bellekten geri cagrilir ve kisinin orijinal uyaranin bir versiyonunu veya uyaranlarin yeni bir

kombinasyonunu yeniden deneyimlemesine yol acar. Dis olaylar ya da i¢ c¢agrisimlar
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zihinsel bir imaj1 tetikleyebilir (40). Imgeler araciligtyla, gérme alan1 igerisinde bulunmayan
nesneler, olaylar ve mekansal iliskilerin devamlilig1r saglanir (5).

Gorsel zihinsel imgelerin, sekillerin mekansal diizenini  somutlastirdigt
goriilmektedir. Ornegin, “Hangisi daha uzun, bir esegin kulagi m1 yoksa bir misir basagi
mi1?” gibi sorular1 yanitlamaya calisirken nelerin meydana geldigini diislinlin. “Oturma
odanizda kag¢ pencere var?”, “Hangisi daha genis, bir ampul mii yoksa bir tenis topu mu?”.
Cogu insan nesneleri gorsellestirdiklerini  ve gerekli oOzellikleri “gordiiklerini”
bildirmektedir. Bu tiir i¢gdzlem gorsel zihinsel goriintilerin nesnelerin mekansal
geometrisini yeniden yapilandirdigini gostermektedir (41).

Gorsel-mekansal bilis ¢caligmalarinin ana konularindan biri, zihinsel imgeler olan,
zihinsel gorsel-mekansal temsillerle ilgilidir (26). Shepard ve Metzler'in (1971) Oncii
katkisiyla baslayarak (42), zihinsel imgelerin incelenmesi mekansal siireclerin dikkate
almmasima dogru ilerlemistir. 1970'lerin sonunda ve 1980'lerin basinda gorsel zihinsel
goriintiilerin dogas1 hakkinda giiclii tartismalar olmustur. Bir grup arastirmaci (43, 44),
zihinsel imgelerin deneyiminin altinda yatan temsillerin, dilde kullanilanlarla ayni tipte
olduguna; bir grup arastirmaci ise (45, 46), bu temsillerin nesneleri tanimlamaya degil tasvir
etmeye hizmet ettigine inanmistir. Tartisma zamanla gelismis, ancak her zaman
gorsellestirme deneyiminin altinda yatan i¢ temsillerin dogasi iizerine odaklanmistir (47).
Pylyshyn (1981), nesneler ve mekansal iligkilerin zihinde bir dizi 6nermeyle temsil
edildigini savunurken (44), Kosslyn (1980), Shepard ve Metzler (1971), gorsel mekansal
imgelerin zihinde sozel olarak bir dizi ifadeyle kodlanan bir siire¢ olmadigini, imgelerin
gorsel- mekansal algilamaya atfedilen temsilleri ve islemleri kullandigini belirtmislerdir (42,
45).

Imgeler kisilere aittir, yani 6zneldir. Bu nedenle farkli insanlarin zihinsel imgeleri
hakkinda dogrudan gézlem yapilamaz.

Gorsel imgeler onceden algilanmis nesneler ve olaylar hakkinda muhakemede
bulunmaya ve yeni bilgilerin 6grenilmesine yardime1 olur. Bu, imgelerin uzun siireli bellekte
depolanmasiyla ilgilidir. Gorsel mekansal imgeler uzun siireli bellekte depolanabilecegi gibi
sadece calisma belleginde de kullanilabilir. Calisma belleginde kullanilan imgeler, uygun
depolama teknikleri kullanilmazsa veya kodlanarak uzun siireli bellege kayit edilmezse,
olusturulan imge siirekliligini kaybeder. Bu haliyle imgeler ge¢ici 6zellik tasir, siirekli

degildir.
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Imgelerin taranabilir &zelligi vardir. Gérsel bir manzara iizerinde bulunan yerlerin
taranmast i¢in gegen siire ile bu manzaranin imgeleme yoluyla zihinden taranmasi i¢in gegen
siire benzerdir (5).

Norogoriintilleme ¢alismalari, orta temporal girus, inferior temporal girus ve
fusiform girusun insan beynindeki gorsel anilarin yeri olabilecegini diisiindiirmektedir (48-

50). Bir uyariciy1 tanimasi gerektiginde bu alanlar segici olarak etkinlestirilir (41).

2.6.3. Zihinsel dondiirme

Zihinsel dondiirme, gorsel bir uyaranin yeni bir yonde temsiline izin veren bir
rotasyonel doniisiim olarak tanimlanir (51). Zihinsel dondlirme, bir nesneye veya nesnenin
resmine bakma ve nesnenin zihindeki yoniinii ¢esitli acilardan degistirerek ii¢ boyutlu
mekanda dondiiriildiigiinde veya ters yliz edildiginde neye benzeyebilecegini gorsellestirme
yetenegini gerektiren nesne merkezli bir beceridir (52, 53). Anahtarin hangi tarafa
cevrildiginde kapinin agilacagini zihinsel olarak tahmin etmek zihinsel dondiirmeye 6rnek
verilebilir. Katlanmis bir kagit {izerinde acilan deliklerin kagit acildiginda nereye karsilik
gelecegini bilmek de zihinsel dondiirme yetenegini gerektirir (5).

Zihinsel dondiirme ile ilgili ilk deneysel ¢alisma Shepard ve Metzler (1971)
tarafindan yapilmistir. Shepard ve Metzler, deneklere kiicilik kiiplerden yapilmis ii¢ boyutlu
nesnelerin birbirlerine gore dondiriilmiis iki boyutlu sekil ¢iftlerini sundular. Sekiller ya
birbirinin aynist ya da ayna goriintiisiiydii. Deneklerden yonelimdeki farkliliklara ragmen

sekillerin ayn1 olup olmadigina karar vermeleri istenmistir (Sekil 15).
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Sekil 15. Deneklere sunulan perspektif c¢izgi ¢izimleri c¢iftlerine Ornekler (42)
(A) Resim diizleminde 80° doniis ile farklilik gésteren "aym" bir ¢ift; (B) Derinlemesine 80°'lik bir doniisle
farklilik gosteren bir "ayn1" cift;
(C) Herhangi bir degisiklikle uyumlu hale getirilemeyen "farkll" bir ¢ift (42).

Shepard ve Metzler, sekiller yonelim agisindan farklilik gosterdiginde, deneklerin
sekilleri karsilastirmak i¢in sekillerden birini digeriyle ayni agiya gelene kadar zihinsel
olarak dondiirdiiklerini ve bunun sekiller arasindaki acisal mesafe arttik¢a daha uzun siirmesi

gerektigini belirtmislerdir. Sekillerin ayni oldugunu dogrulamak icin gecen siire (tepki



stiresi), sekiller arasindaki agisal farkliliklarla dogru orantili olarak artmistir (42). Bu
dogrusal artis, zihinsel dondiirmelerin sabit bir hizda ilerledigini gostermektedir.

Zihinsel dondiirme gorevlerinde farkli uyaranlar kullanilabilir (Sekil 16). Belirli bir
uyaran igin, zihinsel doniislin sabit bir hizda gerceklestigi diisliniiliir, ancak, hiz, uyaranlar
arasinda degisebilir. Bloklardan yapilan {i¢ boyutlu soyut sekiller, harfler, sayilar gibi
alfasayisal karakterlerden veya yaygin nesnelerin ¢izgi ¢izimlerinden cok daha yavas

dondiiriilme egilimindedir.

i)

Sekil 16. Zihinsel dondiirme gorevlerinde kullanilan farkli uyaran 6rnekleri (51)

Zihinsel doniis en kisa ac1 ile gerceklesmektedir. Tepki siiresi 180° (derece)’de pik
yapar ve 180° etrafinda simetrik olma egilimindedir (51).

Zihinsel dondiirme somut nesnelerin gercek rotasyonuna benzemektedir. Hayal
edilen doniistimler ve fiziksel doniisiimler, benzer dinamik 6zellikler sergiler ve ayn1 hareket
yasalarina tabidir.

Zihinsel dontisler, parca parca bir sekilde gerceklestirilmenin aksine biitiinsel
olmalidir. Ayn1 zamanda, nesnenin veya seklin gorsel karmasikligina bagli olmamalidir.
Fiziksel doniisler, bir nesnenin bir¢ok Ozellie veya pargaya sahip olmasi nedeniyle

yavaglamaz veya bozulmaz. Ayni sey zihinsel doniisler i¢in de gecerlidir (54). Cooper ve
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Podgorny (1976), zihinsel dondiirmenin sadece sekillerin karmasikligindan degil, ayni
zamanda referans sekiller ile ayni olan sekillerin birbirlerine ne kadar benzediginden de
bagimsiz oldugunu bulmuslardir (55).

Zihinsel dondiirmenin bir diger 6zelligi de fiziksel doniistimler gibi siirekli olmasidir.
Zihinsel donisler, kademeli olarak arka arkaya dondiiriilen, ancak diizgiin ve siirekli bir
sekilde gerceklestirilmesi gereken ayr1 statik goriintii dizileri olarak meydana gelmemelidir.
Yani, gercek doniisler gibi zihinsel doniisler de, doniisiimsel yol boyunca tiim ara
noktalardan gegmelidir. Ornegin, bir kisi bir deseni dik pozisyondan saat ydniinde 90°
dondiirdiigiinii hayal ederse, hayal edilen doniis 0° ila 90° arasindaki tiim noktalardan
gecmelidir.

G0z hareketlerinin zihinsel dondiirme deneylerinde oynayabilecegi olasi roliin de
degerlendirilmesi gerekir (54). Ornegin, Just ve Carpenter (1976, 1985), sekiller arasindaki
acisal fark arttikca, deneklerin sakkadik goz hareketlerinin de arttigin1 bulmuslardir (56,
57). Bu bulgular, artan agisal fark ile tepki siiresindeki dogrusal artisin, uyaranlari
karsilagtirirken gergeklestirilen g6z hareketlerinin sayisinin bir artefakti olabilecegini
diistindiirmektedir (54).

Giincel caligmalar, zihinsel dondiirmenin néral mekanizmalarini ve yas, cinsiyet, el
tercihi, motor aktivite, uyku durumu, matematik yetenekleri ve vestibiiler bozukluklar gibi
alanlarla iligkisini arastirmaktadir (58-68).

Zihinsel dondiirmede cinsiyet farkliliklarini arastiran ¢aligmalar erkeklerin verilen
gorevlerde kadinlara gére daha iyi performans sergiledigini gostermektedir (59, 63, 67).

Fonksiyonel noro-goriintiileme ve olaya iliskin potansiyeller (ERP) kullanan
caligmalar, gorsel uyaranlarin zihinsel rotasyonunun oksipital, frontal ve 6zellikle parietal
korteks alanlarimi aktive ettigini gostermistir (65). Giincel bir ¢alisma (66), bilateral 6n
ventrolateral prefrontal korteksin (Brodmann alan (BA) 47, BA 12) ve posterior ventrolateral
prefrontal korteksin zihinsel rotasyon gorevi sirasinda aktive oldugunu gostermistir. Zihinsel
dondiirmenin altinda yatan biligsel siireglerin noral korelasyonlarini arastirmak i¢in farkl
beyin bolgelerinde hasari olan hastalarla ¢alismalar yapilmistir. Kosslyn, Farah, Holtzman
ve Gazzaniga (1985) sol yarikiirede beyin hasar1 olan ayrik beyin (split brain) hastalarinda
zihinsel dondiirmeden kaynaklanan aktivasyon paternlerinin gézlenemedigini bulmuslardir
(69). Beynin temporal ve frontal bolgeleri hasar goren hastalarin, nesnelerin yonelimleri
hakkinda bilgi kullanmada zorluk ¢ektigi bulunmustur. Hastalar zihinsel dondiirme gorevleri
yapabilmekte, ancak bu gorevlerde uygun stratejiyi bulmakta giicliik cekmektedirler (70).

Bu calismalarin sonuglari, diger bilissel siiregler gibi zihinsel dondiirmenin de farkli beyin
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bolgelerini igerdigini ve c¢esitli bilissel slireglere dahil edilmesi gerektigini gostermektedir

(71).

2.6.4. Yonelim (oryantasyon)

Yonelim, gorsel alan icerisindeki nesnelerin diizenini anlayabilme, nesnenin kendi
parcalart arasindaki ve iki veya daha fazla nesne arasindaki konum iligkilerinin
karsilastirilmast ve viicudun pozisyonuna gore kisinin kendi yoniinii belirleyebilme
yetenegidir. Yonelim, kisinin ¢evresi ile olan mekansal iligkilerini diizenlemesini saglar.

Yonelimi olusturmak i¢in {i¢ tip uzaysal bilgi kullanilmaktadir; ¢evreye iliskin
belirgin isaretler, cografik yonelim farkindalig1 ve rota bilgisi. Kisinin ¢evresindeki bir yeri
diger yerlerden ayirt etmesini saglayan, yani o yeri tanimlayan belirgin isaretler vardir. Bu
isaretler arasinda kurulan baglantilar sayesinde ¢cevredeki belirli glizergahlar kodlanarak rota
bilgisi (Kisinin evden ise gitmesi gibi) olusur. Cografik yonelim farkindaligi ise bir mahalle,
iiniversite yerleskesi gibi biiylik Olgekli bir mekanda kisinin kendi pozisyonunu

belirlemesiyle iliskilidir (3, 5).

2.6.5. Mekansal bellek

Mekansal bellek, organizmanin ¢evresinin geometri, géreceli konum, mesafe, boyut,
yonelim ve koordinatlar gibi farkli bilesenleri hakkinda bilgi iceren karmasik bir yapidir
(20). Mekansal bellek, mekansal gezinme ve diger hareket bigimleri sirasinda edinilir (72).
Nesneler ve mekanda belirli yollarin diizenlenmesi hakkinda mekansal bilgilerin
kodlanmasindan, depolanmasindan ve alimmasindan sorumludur (1, 73). Bu sayede
insanlarin tanidik ortamlarda yollarini1 bulmalar1 yani mekansal gezinme saglanir (72).

Mekansal bellekte kisi merkezli ve nesne merkezli ¢ercevelerin rolii tartisiimistir:
Bazi modeller mekansal bellegin esas olarak kisi merkezli temsiller tarafindan
desteklendigini One siirse de, birgok arastirma nesne merkezli temsillerin varliginm
kanitlamistir. Bu nedenle, her iki referans sistemi de bellekteki mekansal bilgileri

yapilandirmak i¢in gereklidir.

2.6.6. Mekéansal gezinme

Mekansal gezinme, bir yerden bir yere bir rota bulma ve siirdiirme yetenegidir.
Organizmanin kendi konumu veya hareketi hakkinda sensorimotor bilgiler gibi farkl bilgi
tiirlerinin detaylandirilmasini igerdiginden karmasik ve ¢ok bilesenli bir bilissel beceriyi

temsil eder (1). Mekansal gezinme i¢in bilissel yetenekler kadar etkili hareket tiretmek i¢in
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bilissel girdi kullanan motor yetenekler de énemlidir. Insanlar giin icerisinde bircok kez
mekansal gezinme yetenegini kullanmaktadir. Ise gitme, alisverise gitme, arkadaslar1 ziyaret
etme, hatta ev i¢inde bir odadan bagka bir odaya gecme buna 6rnek verilebilir. Kisi basarili
bir mekansal gezinme i¢in, hareket ettik¢e, hedefe gore nerede oldugunu, kaginmasi gereken
yerlerin ve nesnelerin nerede bulundugunu bilmeli, yani, hareket ederken yonelimi
korumalidir (74).

Mekansal gezinme, esas olarak vestibiiler ve gorsel ipuclari ile saglanir ve ii¢ boyutlu
ortamdaki bireyin hareketlerinin siirekli temsilini gerektirir. Bu bilgi, hareket sirasinda aktif
biligsel haritanin siirekli glincellenmesi i¢in gereklidir (75).

Mekansal gezinmenin iki bileseni vardir; hareket ve yol bulma. Hareket, 6zellikle
siirli ve yakin cevrelerle (ev gibi) koordine edilen viicut hareketidir. Hareket ettigimizde,
iizerinde durulacak yiizeyleri tanimlamak, engellerden ve bariyerlerden kag¢inmak,
hareketimizi algilanabilir yerlere dogru yonlendirmek ve kenarlara ¢arpmadan acikliklardan
gecmek gibi davranigsal sorunlar1 ¢ozmekteyiz. Hareketin aksine, yol bulma kisinin
viicudunun bir ortamda etkili bir sekilde hedefe yonelik ve planl hareketidir. Yol bulma bir
yer hedefi yani, ulasmak istedigimiz bir yer gerektirir. Bu hedef genellikle yerel ¢evrede
degildir. Yol bulma, belirli bir anda duyusal ve motor sistemlerimiz tarafindan dogrudan
erisilebilen yakin ¢evrelerin 6tesinde, biiylik 6l¢iide uzak ¢evrelerle (Mahalle gibi) koordine
edilir. Internal olarak sinir sistemlerinde ve eksternal olarak haritalar gibi esyalarda
depolanan bellek, yol bulmada kritik bir rol oynar. Yol bulma ile gidilecek rotalar1 se¢me,
uzak yer isaretlerine dogru hareket etme, kisayollar olusturma ve gezileri ve gezi siralarin

planlama gibi planlama ve karar almay1 i¢ceren davranissal sorunlar ¢oziilmektedir (74).

2.6.7. Mekansal alg1

Mekansal algi, bir kisinin kendi viicudunun yonelimine goére nesneler arasindaki
iligkiyi aciklayabilmesi olarak tanimlanmaktadir (33). Heddens ve Speer (2006), mekansal
alginin, el g6z koordinasyonu, sekil-zemin algisi, mekanda konum, gorsel ayirt etme, gorsel
hafiza, algisal siireklilik ve mekansal iligkileri algilama gibi becerileri icerdigini
belirtmislerdir. El g6z koordinasyonu, gorsel uyaranlar ile motor yanitlar1 biitliinlestirmek
anlamina gelir. Cocuklarin bloklar {ist iiste dizmesi el géz koordinasyonu gerektirir. Sekil-
zemin algisi, yapboz oyununda oldugu gibi karmasik bir zeminde belirli bir figiiri bulma
becerisidir (76). Ornegin; duvarin iizerinde asil1 bir resim veya sayfanin iizerindeki kelimeler
diisiiniildiigiinde; sekil, resim ve kelimeler, zemin ise duvar ve sayfadir (77). Algisal

stireklilik, sekilleri; biiytikliikleri, yonelimleri ya da renk-golge ozellikleri degisse de
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tantyabilmektir. Mekanda konum, nesnenin mekanda konumunu kendi konumu ile
iligkilendirmektir. Mekansal iligkiler ise hem nesnelerin konumunu kendi konumu ile

iligkilendirmek hem de nesneleri baska nesnelerin konumu ile iliskilendirmektir (76).

2.6.8. Derinlik algis1

Insanlar nesnelerin birbirlerine gére mesafelerini degerlendirebilir, daha da énemlisi
nesneleri ii¢ boyutlu mekan i¢inde gorebilirler. Halbuki retina iki boyutlu bir diizlemdir (77).

Derinlik algisi, yiikseklik ve genisligi yansitan retinadaki nesnelerin iki boyutlu
izdiistimlerine gorsel sistem ve beynin {i¢lincli bir boyutu yani derinligi ekleme becerisini
agiklar (78).

Insanlar derinlik algisini saglamak igin ¢ok sayida ipucundan veya cevresel nitelikten
yararlanirlar. Bu ipuglarimin ¢ogunu saglamak i¢in sadece bir goz yeterlidir (monookiiler
ipuglari), diger ipuclari ise iki gbziin birlikte kullanilmasini gerektirir (binokiiler ipuglarr)

(77).

2.6.8.1. Monokiiler ipuclar

Bir resim asli kadar derinlige sahip goriinmese bile genellikle ii¢c boyutlu izlenimi
verir. Insanlar resmin hangi kisimlarmin yakinda, hangilerinin ise uzakta oldugunu
belirlerken derinlikle ilgili baz1 ipuglarindan yararlanirlar.

Dogrusal perspektif: Biiytikliikleri bilinen nesneler uzaklastik¢a yakinda olduklar1 duruma
gore birbirlerine daha yaklasmis ve uzak bir noktada birlesmis gibi goriiniirler. Ornegin;
demiryolu raylarinin arasinda durup, raylar gozlerle yakindan uzaga dogru takip edildiginde
traversler gittikce kiigiiliiyormus gibi, raylar ise birbirine yaklasarak uzak bir noktada
birlesiyor gibi goriintirler (77).

Aciklik: Toz, sis, bulutlar ve su buhari nedeniyle havanin agikligindaki degisiklikler
nesnelerin daha yakin ya da uzak goriinmesine neden olur. Daha acik, net goriinen nesneler
daha yakinda algilanirken, daha bugulu goriinen nesneler ise daha uzakta algilanir (78).
Ornegin, daglik bir yorede havanin ¢ok acik ve aydimlik oldugu bir giinde dagin zirveleri
yakin goriiniir. Hava biraz sisli ise bu zirveler yakindaki tepelerden ¢ok daha bulanik ve uzak
goriiniirler.

Araya girme: Bir nesnenin digerinin goriilmesini engelledigi durumlarda, diger nesnenin

goriinmesini engelleyen nesne daha yakin olarak goriiniir.
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Golgeler: Giines tepede yer alir, binalarda da i1siklandirma genellikle ayni sekilde
diizenlenmistir. Buna gore beklenti golgelerin ya nesnelerin altina ya da arkalarina diisecegi
yoniindedir. Bu sayede golgeler bir derinlik algis1 yaratir.

Dokum: Kayalik bir ¢6lde durup ileriye dogru bakildiginda uzaktaki kayalar agtabakaya
daha kiiciik imgeler halinde diiser. Uzaklik arttik¢a, gorsel imge dokulu goriiniimiinii
kaybederek daha ince grenli bir hal alir.

Hareket: Bag hareketiyle birlikte, gorsel alandaki nesneler de kisiye gore ve birbirlerine gore
hareket ediyormus gibi goriiniirler. Kisiye yakin nesneler basin tersi yonde ve daha fazla
miktarda, uzaktaki nesneler bas ile ayn1 yonde ve az miktarda hareket ediyor gibi goriiniir.
Bu etki hareket paralaksi olarak adlandirilir ve nesnelerin goreceli uzakliklart hakkinda bilgi

verir (77).

2.6.8.2. Binokiiler ipuclarn

Gozler arasindaki mesafe nedeniyle nesnelere ufak acisal farkliliklarla bakilir. Bu
acisal farklilik agtabakalarda uymazlik olarak adlandirilan ve s6z konusu yapidaki imgelerde
kii¢iik bir farklilig1 i¢eren olaya neden olur. Bu, derinlik i¢in 6nemli bir ipucudur. Belirtilen
ipucunun igleyisine Ornek olarak sterecoskop verilebilir. Stereoskop, aralarinda ufak
farkliliklar olan iki resmin birine yalniz bir gozle, digerine de diger gozle bakmay1 saglar.
Gozler bu iki resme odaklandiginda, resim tek goriintii halinde ve {i¢ boyutlu bir goriinti

gibi derinlige sahip olarak goriiliir (77).

2.6.8.3. Catisan ipuglari

Monokiiler ve binokiiler ipuglar1 genellikle birbirine yardimcidir. Ancak ipuglarinin
birbirleriyle ¢atistig1 durumlar da vardir, bu gibi durumlarda derinlik miktarinda azalma olur.
Ornegin, kagit iizerine basili bir manzara resminde monokiiler ipuclarinin ¢ogu derinlik
algis1 i¢in kullanilir. Ancak binokiiler ipuglari resmin yassi oldugu yoniindedir, bu nedenle,
bu resimlerde ger¢ek manzaradaki kadar derinlik algilanamaz. Catisan ipuglarinin oldugu
durumlarda, algry1 engelleyen ipucu ortadan kaldirilarak derinlik arttirilabilir. Ornegin,
resmin oldugu kagit boru halinde yuvarlanip, resme bu borudan bir géz kapatilarak yalnizca
tek goz ile bakildiginda catisan bir ipucu olan ¢ergeve yani resmin kenarlari gérme alaninin
disinda kalmig olur. Bu da algilanan derinlikte artisa neden olur. Eger boru bir baskasi
tarafindan tutulursa, kollar ve viicuttan gelen catisan ipuglar1 da ortadan kaldirilmis olur ve

algilanan derinlik daha da artar (77).

30



2.7. Gorsel Mekansal Tarama

Gorsel mekansal tarama mekandaki gorsel uyaranin aranmasi, taranmasi ve
bulunmasini igerir. Uyaranin tiirline ve sunuldugu diizene gore gorsel mekansal tarama
degismektedir. Denekler, ¢evredeki uyaranlar organize oldugunda, uyaranlarin diizensiz
olarak sunuldugu gorevlere gore daha iyi performans gostermektedirler. Gorsel mekansal
tarama, gorsel mekansal slireclerin motor bilesenidir. Frontal goz hareketlerinin aktivasyonu
sonucunda ortaya ¢ikmaktadir.

Hedef uyaranin ¢ok sayida celdirici uyaran arasindan bulunmasini gerektiren tarama
gorevlerinde gorsel mekansal tarama siireleri farklilik gostermektedir. Hedef uyaranin
celdirici uyaranlardan tamamen farkli oldugu durumlarda, gorsel mekansal tarama siiresinin
celdirici uyaran sayisindan bagimsiz oldugu bulunmustur. Hedef uyaran ile celdirici
uyaranlar arasi benzerlik arttikga hedef uyaranin bulunmasi zorlasmaktadir. Bu nedenle,
hedef uyaran ile celdirici uyaranlarin birbirine benzedigi durumlarda celdirici uyaran
sayisina bagli olarak gorsel mekansal tarama siiresi artmaktadir. Bunun yaninda gorsel

mekansal tarama, gorsel motor hiz ve koordinasyondan da etkilenmektedir (5).

2.8.Gorsel Mekansal Dikkat

Gorsel-mekansal dikkat, mekansal konumuna gore bir uyaran se¢cmeyi igerir (79).
Kisiye ayni anda iki farkli nesne gosterilip bu iki nesneyi birbirinden ayiran 6zellikleri
belirtmesi istenirse, kisi tek bir nesnenin gosterildigi duruma gore daha fazla hata yapacaktir.
Bu, gérme sisteminin goriis alan1 i¢erisindeki birden ¢cok nesneye dikkat etmek i¢in rekabete
girmesi ve dikkatin tek bir nesneye odaklanmasindan kaynaklanmaktadir. Gorsel mekansal
gorevlerde basarili bir performans sergileyebilmek icin odaklanmis ve siirekli dikkatin
kullanilmas1 gerekmektedir. Kisi, ¢eldirici uyaranlarin hedef uyarani ayirt edebilmek igin
dikkatini hedef uyarana odaklamali ve bunu goérev boyunca siirdiirmelidir (5). Gorsel
mekansal dikkat, okudugumuz bir kitaptaki kelimelere dikkatimizi yonlendirmek veya
kahvaltida ne yedigimizi hatirlamaya calismak gibi istemli olabilir ya da sinifin kapisinda
bir hareketin dikkatimizi ¢ekmesi ve o tarafa bakmamiz veya restoranda camin kirilmasi
sonucu gordiigiimiiz hizl1 goriintliye verdigimiz tepki gibi refleksif olabilir (79).

Farkli arastirmacilar dikkatin gorsel-mekéansal dagilimini arastirmiglardir. Mesulam'a
(1985, 1998) gore, gorsel-mekansal dikkatin duyu, motor ve giidii olmak iizere ii¢ temel
davranigsal bileseni vardir. Duyusal bilesen, dis mekanin ig¢sel temsilini, motor bilesen,

mekandaki uyaranin taranmasi ve bulunmasini, giidii bileseni ise mekandaki uyaranla ilgili
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ilgi ve beklentilerin olusmasini saglamaktadir. Farkli beyin alanlar1 ekstrapersonal alandaki
yonelmis dikkate aracilik etmektedir. Buna gore, dikkatin duyu bileseninin bozulmasi
mekandaki gorsel uyaranlarin farkedilememesine ve algisal yanilgilara yol agmaktadir.
Motor bilesenin fonksiyonel bozuklugu ise ¢evredeki uyaranlarin aranmasi, taranmasi ve
bulunmasinda zorluklara ve yonelimde yetersizliklere neden olmaktadir. Dikkatin giidi
bileseninin fonksiyonel bozuklugu ise mekandaki olaylarin duygusal degerini azaltmaktadir.
Mesulam'a (1985) gore, sag parietal lob dikkatin duyu bilesenini, frontal goz alanlar1 motor
bilesenini, singulat girus ise motivasyon bilesenini diizenlemektedir. Bu yapilarin disinda,
pulvinar nukleus ve superior kollikulus da gorsel mekénsal dikkatte rol almaktadir (80, 81).
Posner ve Petersen (1990) ise, gorsel-mekansal yonelmis dikkati ii¢ temel bilesene
ayirmislardir; istenmeyen uyarandan (¢eldirici uyaran) dikkatin ¢ekilmesi, dikkatin bagka bir
uyarana kaydirilmasi ve hedef uyarana odaklanma. Bu bilesenlere de farkli beyin alanlari
aracilik etmektedir. Sag posterior parietal lob, gorsel mekandaki istenmeyen uyarandan
dikkatin cekilmesinde, superior kollikulus dikkatin bagka bir uyarana kaydirilmasinda,
talamusdaki pulvinar nukleus gorsel mekandaki hedef uyaranin secilmesinde goérev
almaktadir (82). Mesulam ve Posner'in gorsel mekansal dikkat modelleri bazi1 farkliliklar

gostermesine ragmen, genel olarak birbirine benzemektedir (3, 5).

2.9.Vestibiiler Sistem ve Bilis

I¢ kulaktaki denge organi; “vestibiiler sistem”, ilkel omurgasizlarda yercekimi
vertikalligi hissi saglamak i¢in 500 milyon yildan daha once evrimlesmistir. Gorsel
sistemden 6nce gelisen bu duyusal sistem oryantasyon ve hareketlilik i¢in kritik 6neme
sahiptir (83).

Vestibiiler sistem, iki temel u¢ organdan olusur: otolit organlar ve semisirkiiler
kanallar. ki otolit organ; utrikiil ve sakkiil, ii¢ ana eksende dogrusal ivmeye cevap verir.
Oncelikle postiiriin kontroliinden, yercekimine gére oryantasyondan, hareketler sirasinda
vertikal kolonun yer¢ekimine gdre kaymasini kompanse etmek i¢in sempatik uyarilmadaki
degisikliklerden ve viicudun konumlandirilmasindan sorumludur. Buna karsilik,

semisirkiiler kanallar pitch, roll ve yaw’da acisal hareketlere tepki verir (Sekil 17) (84).
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YAW

Sekil 17. Vestibiilookiiler refleksin {i¢ ana etki diizleminin sematik gosterimi (85)

yaw = dikey z ekseni etrafinda yatay doniis; pitch = binaural y ekseni etrafinda dikey doniis; roll= x ekseni

etrafinda dikey donis ("goriis acis1") (85)

Vestibiiler sistemin bakis stabilizasyonu ve dengenin korunmasindaki rolii refleks
mekanizmalariyla saglanir (7, 20). Vestibiiler duyusal bilgi, i¢ kulaktan baglayarak sekizinci
sinir ile vestibiiler ¢ekirdeklere ulasir. Vestibiiler ¢ekirdeklerin, okiiler motor ¢ekirdeklerle
baglantilar1 vestibiilookiiler refleksi meydana getirir (Sekil 18) (86). Vestibiilookiiler refleks
sayesinde, vestibiiler sistem, diinyanin goriintiisiinii retina lizerinde sabit tutan hizli telafi
edici goz hareketleri olusturarak, istenmeyen kafa hareketi sirasinda net goriisti saglar (83).
Vestibiiler ¢ekirdeklerden baslayan inen baglantilar medulla spinalise ulasarak
vestibiilospinal refleksi meydana getirir (Sekil 18) (86). Vestibiilospinal refleks, hareket
sirasinda durus dengesini korur (83). Bu kritik beyin sap1 reflekslerine girdi saglamanin
yanisira, vestibiiler sistem, mekansal bellek ve gezinme gibi {ist diizey bilissel siiregler i¢in
kullanilan bas hareket ve oryantasyonu hakkinda subkortikal ve kortikal yapilara baglantilar
gonderir (7, 20). En biiyiik vestibiiler projeksiyon bdlgesi parietal-insular ve temporo-
parietal korteksi igceren posterior Sylvian bdlgesinde yer almasina ragmen, hipokampus ve
parahippokampal girus dahil medial-temporal kortekse onemli ve spesifik bir vestibiiler

projeksiyon vardir (84).
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Sekil 18. Vestibiilookiiler ve vestibiilospinal refleks arklar1 (87).

S, L, M ve D sirasiyla superior, lateral, medial ve inferior (descending) vestibiiler ¢cekirdekleri gosterir. Lateral
vestibiilospinal ve medial vestibiilospinal yollar, sirasiyla lateral vestibiiler ¢ekirdek ve medial vestibiiler

cekirdekten baslayarak kalin ve ince ¢izgiler ile gosterilmistir (87).

Vestibiiler duyu her iki hemisferde temsil edilir. Iki taraftan gelen vestibiiler duysal
uyaranlar hemisferler aras1 kallozal baglantilarin varligin1 gerekli kilar (86). Fonksiyonel
norogoriintiileme caligmalari, vestibiiler kortikal fonksiyonlar agisindan dominant olmayan
hemisferin dominans gosterdigini ortaya koymustur (88, 89). Sag el dominans: olanlarda
sag, sol el dominansi olanlarda sol hemisfer dominanttir. Fonksiyonel Manyetik Rezonans
Goriintiileme galvanik vestibiiler stimiilasyon ile posterior insula, retroinsular bolgeler,
inferior parietal lob, superior temporal girus, anterior singulat girus, prekuneus ve
hipokampusta aktivasyon gosterilmistir. Parieto-insiiler vestibiiler korteks olarak
adlandirilan bu bolgelerin aktivasyonu asimetrik olup uyarilan kulak tarafinda, dominant

olmayan hemisferde daha giiclii bulunmustur (88). Gorsel uyarilmis hareket algisi vestibiiler
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olmayan medial parieto-oksipital korteksin bilateral aktivasyonu parieto-insiiler vestibiiler
korteksin bilateral deaktivasyonu ile saglanir (86).

Vestibiiler girdinin 6zellikle dikkat ¢ektigi alanlardan biri hipokampustur (83, 90).
Vestibiiler sinyali mekansal biliste yer alan serebral kortikal merkezlere ve ozellikle
hipokampal formasyona ve entorhinal kortekse ileten bir¢ok yol vardir. Vestibiiler nukleus
kompleksten elde edilen ¢iktilar, talamus cekirdekleri, yani lateral posterior, medial
genikulat ve ventrolateral genikulat ¢ekirdekler araciligiyla gorsel ve parietal korteksler
dahil olmak tizere cesitli kortikal bolgelere vestibiilokortikal yolaklar yoluyla taginir. Bunun
yaninda, vestibiilo-serebellar-kortikal yol, vestibiiler bilgiyi parietal ve retrosplenial
kortekslere iletir. Buradan entorhinal korteks yoluyla hipokampusa vestibiiler bilgi iletilir.
Vestibiiler nukleus kompleksten ¢ikan lifler lateral mamiller nukleusa baglantilar génderen
dorsal tegmental nukleusla baglantilidir. Buradan ¢ikan bilgiler daha sonra, anterodorsal
talamik nukleus ve postsubikuluma iletilir. Bu yol da hipokampusa girdi saglar. Son olarak,
vestibiiler bilgilerin, pedunculopontin tegmental nukleus, supramamiller nukleus ve medial

septumu igeren sistem yoluyla hipokampusa ulastig1 diistiniilmektedir (Sekil 19) (91).

Parietal > Retrosplenial

Cort
Visual ¥ COrtex s N

_~¥ Cortex
Thalamus ~ |ENTORHINAL
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VESTIBULAR o Medial 7_ f¥*¢
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Sekil 19. Vestibiiler sinyallerin hipokampusa ulastigi ana anatomik yollar (91)

PPTN: Pedunculopontin nukleus, SM: Supramammilar nukleus, Medial septum; DTN: Dorsal tegmental
nukleus, LMN: Lateral mamillar nukleus; ATN: Anterodorsal talamik nukleus (91)

Hipokampus, bellek, mekansal gezinme ve biliste kritik bir islev goriir.
Hipokampusun ortamin mekénsal temsili ve belirli olaylar1 hatirlama yetenegi ya da

epizodik bellek i¢in gerekli oldugu konusunda fikir birligi vardir. Hipokampus, deneyimleri
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iligkilendirmek i¢in mekansal ve zamansal bir cergeve saglayarak, organizmanin
deneyimledigi diinyanin 'biligsel bir haritasini' olusturur. Bilissel bir harita, ortamdaki
nesneleri, bu nesnelerin birbirine gére konumunu ve bu nesnelerin bir hareket boyunca nasil
etkilestiklerini yakalayan bir ortam diizeninin dahili bir temsilidir (92).

Hipokampus, hem birbirleriyle hem de diger yapilarla yogun baglantilar i¢inde olan
hiicreler barindirir. Yerin haritas1 ve yoniin algilanmasinda birlikte calisan hiicreler
organizmanin belirli bir mekanda yolunu bulmasimi saglar. Hayvanlar, nesnelerin nerede
oldugu, avcinin en son nerede goriildiigli gibi olaylar1 animsayarak bir taslak bellek
olustururlar. Bu durum, hayvanlarin yiyecek ve su bulma ve daha sonra yuvalarina geri
donmeleri, tehlikelerden korunabilmeleri ve yasamlarini siirdiirebilmeleri agisindan oldukg¢a
onemlidir (93).

Mekansal bilgi ile ateslenen ii¢ tip hiicre bulunur; bas yonii hiicreleri, yer hiicreleri
ve grid hiicreleri (25, 86). Bas yonii hiicre sistemi, bag yoniine spesifik atesleme gosteren
hiicreler igceren bir agdir. Bas yoni hiicrelerinin ateslenmesiyle hedef yon secimi ve agisal
oryantasyon kodlanir. Bas yonii sinyalleri iiretimi vestibiiler ¢cekirdeklerden gelen acgisal bas
hizina dayanir ve dorsal tegmental nukleus ve lateral mamiller nukleuslarda olusur. Bu
sinyaller mamillotalamik traktus ile dorsal talamus, postsubikulum, entorhinal kortekse
ulagir. Sinyal tliretimi i¢in semisirkiiler kanallar gerekli iken, sinyalin stabilitesinde otolit
organlar rol alir. Bas yoni sinyalleri, vestibiiler bilgiyi, mekansal gezinmede rol alan iist
merkezlere tasir. Cikan yollar boyunca iletimde bozulma mekansal gezinmeyi bozar (86).
Kemirgenlerde yapilan lezyon c¢alismalari, bas yon hiicre sisteminin bozulmasinin
parahipokampal grid hiicre fonksiyonunu bozdugunu ortaya koymustur (75).

Yer hiicresi ateslenmesi ile mekanda oryantasyon kodlanir (86). Mekansal gezinme
ve bellek sirasinda, hipokampal yer hiicrelerinin biligsel haritalarin olusturulmasinda énemli
bir rol oynadig diistiniilmektedir (1).

Mekan1 ve mekandaki konumumuzu nasil algiladigimiz eskiden beri énemli bir
arastirma konusu olmustur (93). Tolman (1948) insan ve hayvan beyinlerinde konumsal
cevre ile ilgili bir harita oldugunu ve deneyimlerini bu haritaya kodladigin ileri stirmiistiir
(94). O’Keefe ve Dostrovsky (1971) hipokampusda yer hiicreleri oldugunu kesfetmislerdir
(95). Bu hiicrelerin organizma belirli konumlara geldiginde aktive oldugunu gérmiisler ve
bu hiicreleri yer hiicresi (konum hiicresi) olarak adlandirmiglardir. Bu hiicreler genellikle
hipokampusun CA3 ve CAl (“Cornu Ammonis” olarak da anilan hipokampus, Cornu
Ammonis’in Ingilizce bag harflerini temsilen “CA” olarak da ifade edilebilmekte ve hiicre

yapisindaki degisikliklerden dolayr CA1l, CA2, CA3 ve CA4 gibi farkli alanlara
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boliinmektedir.) bolgelerinde bulunan bir piramidal noron tipidir. Bulunulan mekansal
konum hakkinda beyin tarafindan edinilen bilgiler bu hiicrelere ulagtirilmaktadir. Bu
hiicrelerin bir kisminin, organizma belirli bir konumda iken aktiviteleri artmaktadir.
Organizma bu konuma tekrar geldiginde aktivitede yine artis meydana gelmektedir. Eger
organizma bir konumdan baska bir konuma gecerse bu sefer hipokampusun baska bir
boliimiindeki yer hiicrelerinin etkinlikleri artmaktadir. Boylece, farkli hiicreler ¢evrenin
farkli boliimlerini kodlayarak ¢evrenin biligsel bir haritasi olusturulur (93).

O’Keefe ve Conway (1978) yer hiicrelerinin mekan i¢indeki konum bilgisini dinamik
ve devamli olarak giincelledigini bulmuslardir (96). Daha sonra Hafting, Fyhn, Molden, M.
B. Moser ve E. I. Moser (2005) entorhinal korteks icerisinde grid hiicrelerini kesfetmislerdir
(97). Tamamen yeni bir tiir mekansal temsil olan grid hiicrelerinin son zamanlarda
kesfedilmesiyle, mekansal yerin sinirsel temsillerinin belirli 6zelliklerinin tanimlanmasinda
son yillarda 6nemli ilerlemeler kaydedilmistir (28). Grid hiicreleri beyinde bir koordinat
sistemi olusturarak eksiksiz bir yol bulma ve konumlandirmay1 saglamaktadir. Daha sonra,
hayvan, mekansal gezinme sirasinda duvar veya esik gibi bir sinira gelince aktive olan sinir
hiicreleri kesfedilmistir ve hipokampusta zaman hiicrelerinin de oldugu gosterilmistir.
Zaman hiicreleri gegmis olaylarin zamansal bilgilerini tasirlar. Organizmanin hareket
araliklarindaki degisikliklerle zaman hiicreleri aktive olurlar (98).

Vestibiiler sistem ve diger bircok sistemden uyar1 alan hipokampusun bu uyarilari
kaydetmesi ve mekansal konumlamay1 saglayabilmesi i¢in yer hiicreleri ve zaman
hiicrelerinin uyumlu c¢alismas1 gerekmektedir. Son yillarda yapilan bir ¢alisma, zaman
hiicrelerinin daima zaman hiicresi olarak mi1 kaldigin1 yoksa yer hiicresine mi doniistiigiinii
arastirmigtir.  Kimi arastirmacilar zaman hiicrelerinin gerektiginde yer hiicresi gibi
davrandigini ileri siirmiis olsa da bu konu heniiz netlik kazanmamistir. Bunun yaninda yer
hiicrelerine gerekli bilginin nereden geldigi ile ilgili giincel calismalar entorhinal korteksi
isaret etmektedir (99).

Kisinin mekéanda lokalizasyon ve hareket temsilleri vestibiiler sistemin yaninda
gorsel girdilere de baglidir. Gorsel sistem, gorsel hedefe yonelme ve mesafe tahmini igin,
vestibiiler sistem ise bahsedildigi gibi rota belirleme ve yon tayini i¢in gereklidir. Fareler,
bilateral vestibiiler lezyon sonrasi karanlik ortamlarda gorsel girdi olmadiginda yuvalarina
donmekte basarisiz olmaktadir. Karanlik ortamlarda daha belirgin olmakla birlikte
bozuklugun aydinlikta da devam ettigi goriilmiistiir.

Gorsel sistem ve vestibiiler sistem arasinda resiprokal bir inhibisyon s6z konusudur.

Oksipito-parietal alanlarin aktivasyonu parieto-insiiler vestibiiler korteksin deaktivasyonu
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ile sonuclanir. Galvanik vestibiiler uyarim ile de gérme korteksinde bilateral sinyal azalmasi
oldugu gosterilmistir. Bu durum, daha az giivenilir duysal bilgilerin baskilanmasi ve buna
bagli olarak, uyumsuz duysal girdilerin olusturdugu ¢eliskinin diizeltilmesi ile agiklanmistir.
Hareket ile ilgili vestibiiler bilgi hizlanma veya yavaslama sirasinda ortaya cikar, sabit hizli
hareket sirasinda ortadan kalkar ve santral sinir sistemi gorsel bilgiye dayanarak hareketi
algilar. Ornegin; sabit hizda giden bir arabada hareket hissi gorsel bilgiye dayalidir.
Arabanin hareketi sirasinda yapilan bas hareketleri hareket algisinda hatalara yol acar.
Vestibiiler sistem baskilanarak bu durum diizeltilir. Uyaran tipine bagli olarak hareket
sirasinda vestibiiler veya gorsel bilgiler 6n plana ¢ikar. Gorsel-vestibiiler resiprokal inhibitor
etkilesim sayesinde dominans bir sistemden digerine gecer. Bu sayede temel hareket yont
disindaki yonlerde meydana gelen bas hareketleri ile ortaya cikan gorsel-vestibiiler

uyumsuzluklar giderilir (86).
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3. GEREC VE YONTEM

Bu aragtirma, Baskent Universitesi Tip ve Saglik Bilimleri Arastirma Kurulu
tarafindan onaylanmis (Proje no: KA19/265) ve Baskent Universitesi Arastirma Fonunca

desteklenmistir (Ek 1).

3.1.Bireyler

Aragtirmaya, 55 yas ve iizeri Mini Mental Durum Testi skorlar1 20-24 olan eriskinler
(calisma grubu) ve Mini Mental Durum Testi skorlar1 25 ve {lizerinde olan (kontrol grubu)
caligmaya katilmaya goniillii erigkinler dahil edilmistir. Caligmaya katilan her katilimcidan
“Bilgilendirilmis Goéniilli Olur Formu” onay:r alinmistir (Ek 2). Orneklem biiyiikliigii
GPower 3.1 programi kullanilarak yapilan gii¢ analizi ile en az 52 birey (Mini Mental Durum
Testi skorlar1 20-24 olan 26 birey, Mini Mental Durum Testi skorlar1 25 ve {izerinde olan 26
birey) olarak belirlenmistir. Katilimcilara, Mini Mental Durum Testi (Ek 3), Baskent
Universitesi Kulak Burun Bogaz Anabilim Dali, Odyoloji Klinigi’'nde arastirmaci uzman
odyolog tarafindan ‘Standardize Uygulama Kilavuzu’ (100) (Ek 4) referans alinarak
uygulanmustir.

Katilimcilara, testler uygulanmadan once bir kulak burun bogaz uzmani tarafindan
kulak burun bogaz muayenesi yapildiktan sonra, immitansmetrik degerlendirmeler, saf ses
odyometri, videonistagmografi ile spontan nistagmus testi ve pozisyonel testler
uygulanmigstir. Buna gore; ¢alismaya kabul kriterlerine uygun olan katilimcilar ¢alismaya
dahil edilmistir.

Aragtirmaya dahil olma kriterleri,

Her iki grup i¢in,

e 55 yas ve lizerinde olma
e Normal kulak burun bogaz muayene bulgularina sahip olma,
e FElektroakustik immitansmetri (GSI Tympstar Version 2 (Grason Stadler Inc., MN,

USA) elektroakustik immitansmetre kullanilarak yapilmistir.) degerlendirmesinde

Tip A timpanogram (-100 daPa (dekapascal) ile +50 daPa basing aralifinda tepe

veren, 0.3-1.6 ml (mililitre) veya 0.35-1.4 ml araliginda normal amplitiide sahip

timpanogram egrisi) elde edilmesi ve saf ses odyometri testinde (Industrial Acoustic

Company (IAC) Inc. standardindaki sessiz odalarda Interacoustics- AC40 Clinical

Audiometer cihazi ile yapilmistir. Tiim bireylerin 250-8000 Hz (Hertz) arasinda hava
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yolu isitme esikleri TDH-39P Telephonics kulakliklar kullanilarak, 250-4000 Hz
arasinda kemik yolu isitme esikleri Radioear B71 kemik vibratorii kullanilarak
Olciilmiistiir.) iletim tipi isitme kaybinin olmamasi,

e Vestibiiler fonksiyonu etkileyebilecek ilag kullaniminin olmamasi (streptomisin,
gentamisin gibi ilaglar),
Saglikli erigkinler igin,

e Mini Mental Durum Testi skorlarinin 25 ve {izerinde olmasi,
Mini Mental Durum Testi skorlar1 20-24 arasi olan eriskinler i¢in,

e Alzheimer, demans gibi biligsel fonksiyonu etkileyebilecek herhangi bir hastalik
hikayesinin olmamasi olarak belirlenmistir.
Aragtirma dis1 birakilma kriterleri,
Her iki grup i¢in;

e Test prosediirlerini anlamakta zorluk,

e Testleri uygulamaya engel olacak korliik ve/veya boyun, bel hareket kisitliliginin/
omurga instabilitesinin olmasi, psikiyatrik ve/veya norolojik bir hastaligin olmasi,

e Vestibiiler hastalik hikayesinin olmasi,

e Videonistagmografi ile spontan nistagmusun olmasi,

e Videonistagmografi ile pozisyonel testlerde anterior, posterior ve/veya lateral kanal
Benign Paroksismal Pozisyonel Vertigo’yu diislindiirecek veya herhangi bir
vestibiiler patolojiyi diisiindiirecek bir bulgu elde edilmesi olarak belirlenmistir.

3.2. Gere¢ ve Yontem

Katilimcilarin Mini Mental Durum Testi skorlar1 ve yas, cinsiyet, el dominansi ve
O0grenim durumu bilgileri kaydedilmistir. Calismaya dahil edilen bireylere Bagkent
Universitesi Hastanesi, Kulak Burun Bogaz Anabilim Dali, Odyoloji Unitesi’nde vestibiiler

testler ve Zihinsel Dondiirme Testi uygulanmistir.

3.2.1. Vestibiiler uyarilmis miyojenik potansiyeller (VEMP) testi

Katilimcilara servikal ve okiiler VEMP testleri uygulanmistir. Miyojenik
potansiyellerin kaydi i¢in Interacoustics Eclipse VEMP (Smart EP 25) cihazi ile ER3A
(Etymotic Research Inc, Illinois, USA) insert kulaklik kullanilmistir. Testler, katilimcilar
sandalyede otururken gerceklestirilmistir. Ilk olarak katilimcilarin peeling jel ile cilt

temizligi yapilmistir. Her test i¢in bes adet tek kullanimlik Ag/AgCI (Ambu Blue Sensor N
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ref No N-00- S/25) kendiliginden yapigkanli yilizey elektrodu kullanilmistir. Test esnasinda
elektrot impedansinin 5 kohm’un altinda olmasina dikkat edilmistir.

Servikal VEMP testinde (sVEMP), referans elektrot sternokleidomastoideus (SKM)
kasinin orta 1/3’1i iizerine, aktif elektrot SKM kasinin sternuma yapistig1 sternoklavikular
eklem {lizerine ve toprak elektrot alin ortasina (Fz) yerlestirilmistir. Katilimcidan basini
fleksiyona getirerek test edilen kulagin kontralateraline dogru bas rotasyonu yapmasi
istenmis ve boylece SKM kasinin tonik aktivasyonunun saglanmasi amaclanmustir. Insert
kulaklik ile uyaran verilirken, ipsilateral SKM kasinda olusan inhibitér miyojenik aktivite
Olgtilmiistiir.

Okiiler VEMP (oVEMP) testinde referans elektrot infraorbital rime, aktif elektrot
ceneye ve toprak elektrot alin ortasmna (Fz) yerlestirilmistir. Katilimcidan, bir metre
uzakliktaki, gz nétral bakis ¢izgisi ile horizontal eksende 30-40°°1ik ag¢1 olusturacak sekilde
onceden yerlestirilmis objeye, sesin geldigi siire boyunca bakmas istenmistir. Insert kulaklik
ile uyaran verilirken, kontralateral gbzde inferior oblik kasta olusan eksitator miyojenik
aktivite ol¢lilmiistiir.

Testler sirasinda frekansi 500 Hz olan tone burst uyaran, 110 dB nHL siddetinde ve
5.1/s uyar1 hiz1 ile verilmistir. Elektromiyelografi sinyalleri sSVEMP i¢in 10 Hz- 750 Hz
aralifinda, oVEMP i¢in 10 Hz- 1000 Hz araliginda amplifiye edilmis ve filtrelenmistir.
Analiz siiresi 50 msn (milisaniye) ayarlanmistir. Yapilan her kayit sirasinda 200 stimulus
kullanilmistir. Bireylerden elde edilen cevaplarin dogruluklarini degerlendirmek amaciyla
en az iki dalga formunun kaydi yapilmistir.

Test parametreleri asagida gosterilmistir (Tablo 1):
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Tablo 1. sVEMP ve oVEMP testleri i¢in kullanilan uyaran ve kayit parametreleri

Uyaran siddeti 110 dB nHL

Uyaran polaritesi Rarefaction

Uyaran zarfi Blackman

Uyaran tipi 500 Hz Tone Burst

Rate 5.1/sn (saniye)

Tekrar sayisi 200

Low pass filtre 750 Hz (sVEMP), 1000 Hz (o VEMP)
High pass filtre 10 Hz (sVEMP, oVEMP)

sVEMP testinde uyaran verilmesini takiben olusan ilk pozitif (P13) ve onu takip eden
negatif dalga (N23), oVEMP testinde ise uyaran verilmesini takiben olusan ilk negatif (N10),
ve onu takip eden pozitif dalga (P16) isaretlenmis ve dalga latanslari, dalgalar arasi latans

farki ve amplitiid farki, kulaklar aras1 amplitiid asimetri oran1 analiz edilmistir.

3.2.2. Videonistagmografi (VNG)

VNG testi, Micromedical VisualEyes 4 Channel (Micromedical Technologies, IL,
USA) videonistagmografi cihazi kullanilarak yapilmistir. Katilimcilardan testten 6nceki 48
saat i¢inde sedatif etkili herhangi bir ilag kullanmamalari, alkol almamalar1 ve uygun bir
kayit alinabilmesi i¢in goz ¢evresinde makyaj varsa teste baglamadan once temizlemeleri
istenmistir. Katilimcilar yataga oturtulduktan sonra gézlerine video-google takilarak netlik
ayarlar1 ve horizontal ve vertikal diizlemde kalibrasyon yapilmistir. Katilimcilara
okiilomotor testler (spontan nistagmus testi, sakkad test, gaze test, smooth pursuit test,
optokinetik test), dinamik pozisyonel testler (Dix-Hallpike testi ve Head Roll test)
uygulanmistir. Okiilomotor testlerde katilimcilarin g6z hizasindan bir metre uzaklikta
bulunan 1s1ikl1 bar kullanilmustir.

Spontan Nistagmus: Katilimei, otururken ve tam karsitya bakarken video-google’in
kapag1 kapatilarak karanlikta bakislarini sabit tutmaya ¢aligmasi istenmis, 10 saniye sonra
gozliik icinde fiksasyon 15181 yakilarak katilimcidan 1518a bakmasi istenmistir. Bu sirada g6z
hareketleri kaydedilmistir. Test sirasinda nistagmus goézlenen katilimcilar arastirma dist
birakilmistir.

Gaze Test: Katilimcidan orta hattan 20° sagda ve solda, 15° yukarida ve asagida

beliren hedefe bakmasi istenmis ve gbz hareketleri kaydedilmistir.
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Sakkad Testi: Katilimcidan 1sik barinin merkezine gére 15-20°’lik bir ag1 ve 2-3
saniyelik araliklarla horizontal diizlemde saga ve sola rastgele sigrayislar yapan hedefi,
baglarin1 hareket ettirmeden sadece gozleriyle takip etmesi istenmis ve goz hareketleri
kaydedilmistir.

Pursuit Testi: Katilimcidan 151k bari iizerinde sagdan sola, soldan saga dogru bir
sarka¢ hareketi yapan hedefi gozleriyle takip etmesi istenmis ve goz hareketleri
kaydedilmistir.

Optokinetik Test: Katilimcidan, 1sik bar1 iizerinde once sagdan sola, sonra soldan
saga dogru art arda gelen 1siklar1 basini hareket ettirmeden sadece gozleriyle takip etmesi
istenmis ve goz hareketleri kaydedilmistir.

Sakkad testinde hiz (velocity), dogruluk (accuracy) ve latanslar (latency), pursuit
testinde kazang (gain) ve asimetri (asymmetry), optokinetik testte ise kazan¢ (gain)
degerlendirilmistir.

Dix-Hallpike Testi: Katilimc, yataga ayaklar1 uzatilarak oturtulmustur. Oturdugu yer
ile yatagin basi arasinda, hasta yattiginda basi1 arkaya sarkacak kadar mesafe birakilmstir.
Sag posterior semisirkiiler kanal i¢in yapilan Dix-Hallpike testinde, kisi otururken basi saga
dogru 45° ¢evrilmis ve hasta hizlica sirtiistii yatirilarak basi yatay diizlemle 30° ac1 yapacak
sekilde yataktan sarkitilmistir. Bu pozisyonda 30 sn beklenerek, vertigonun varligi
sorgulanmis, nistagmus olup olmadig1 gézlenmistir. Vertigo ve nistagmus yoksa, katilimci
oturtulmus; 30 sn kadar beklenerek vertigo ve nistagmus gozlenmistir. Daha sonra bas sol
tarafa dogru 45° cevrilmis ve sol posterior semisirkiiler kanali degerlendirmek icin aym
hareketler tekrarlanmistir. Test sirasinda vertigo ve/veya nistagmus gozlenen katilimcilar
arastirma dis1 birakilmustir.

Head Roll Test: Lateral kanal BPPV (Benign paroksismal pozisyonel vertigo)’yi test
etmek icin, katilimci sirtiistli pozisyonda yatirilmistir. Bag 30° eleve iken, hizlica sag tarafa
dogru 90° cevrilmistir. Bu pozisyonda 30 sn beklenerek vertigo ve/veya nistagmus olup
olmadig1 gozlenmistir. Daha sonra bas orta hatta dogru alinmis ve ardindan bas sol tarafa
dogru 90° cevrilmistir. 30 sn beklenerek vertigo ve/veya nistagmus olup olmadig:
gozlenerek test tamamlanmistir. Test sirasinda vertigo ve/veya nistagmus gozlenen

katilimeilar aragtirma dis1 birakilmastir.

3.2.3. Video bas itme testi (vHIT)
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Video bas itme testi, OTOsuite Vestibular (Software Version: 3.00 Build 1007,
Otometrics) bilgisayar programi ve videokamera monte edilmis 6zel gozliik (Type-1085 ICS
impulse) kullanilarak yapilmustir.

Katilimcr basg seviyesinde belirlenen hedefe 1.5 metre mesafede sandalyede
oturtulmustur. Gozliikk takilmadan Once aynasinin temiz olmasina dikkat edilmistir. Test
sirasinda  gozliigiin  kaymasin1 Onlemek amaciyla gozlik bandi kaymayacak sekilde
stkilmigtir. Katilmeinin basi 20° 6ne egilerek horizontal kanal diizlemi yere paralel hale
getirilmis ve katilimcidan belirlenen hedef noktaya bakmasi istenmistir. Bu sirada pupil
video ekraninin merkezinde kalacak sekilde ilgili bolge (ROI-region of interest)
ayarlanmistir. Katilimcinin pupili ¢cok genigse ortam 15181 arttirilarak pupilin kiigiiltiilmesi
saglanmustir.

Kalibrasyon yapmak i¢in katilimcidan karsisindaki hedef noktaya bakmasi istenmis,
daha sonra lazer isiklar1 acilmis ve fiksasyon noktasi lazer i1siklarinin ortasinda olacak
sekilde bas pozisyonu ayarlanmistir. Kalibrasyona baslanmis ve katilimcidan basini sabit
tutarak sira ile yanan lazer 1siklarini takip etmesi istenmistir.

Kalibrasyon bittikten sonra lateral semisirkiiler kanal i¢in teste baslanmistir. Bunun
icin hastanin arkasinda durulmus, hastanin basi iki elle gozliige ve bandina dokunmadan
tutulmustur. Daha sonra hastanin bags1 20° 6ne egilmistir. Bas beklenmedik bir sekilde kiigiik
amplitiid ve yiiksek hizla (Lateral kanali test etmek icin bas itme hiz1 yaklasik 100-250%sn),
15- 20°’yi gegmeyecek agiyla ve ROI alaninin disina ¢ikmayacak sekilde saga veya sola
itilmigtir. LARP/RALP (Left anterior right posterior/right anterior left posterior) testte
hastadan diiz karsiya fiksasyon noktasina bakmasi istenmis ve programda bas pozisyonu
ortalanmistir. Daha sonra bas saga (LARP i¢in) veya sola (RALP igin) yaklasik 35-45°
cevrilmistir. ROI alan1 yeniden ayarlanmistir. LARP/RALP i¢in vertikal impulslar sagital
planda verilmistir (Vertikal kanallar1 test etmek icin bas itme hiz1 yaklasik 50-250%sn).
Optimal test i¢in her kanalda dogru uygulanan 20 impuls degerlendirmeye alinmaistir.

VvHIT ile her iki tarafta yer alan toplam 6 semisirkiiler kanalin hepsi test edildikten
sonra, "overt" ve "covert" sakkadlar, her iki taraf icin ortalama VOR kazanci, lateral
semisirkiiler kanal (SSK) asimetrisi, anterior SSK asimetrisi, posterior SSK asimetrisi
degerlendirilmistir. Ortalama VOR kazanci bilgisayar programi tarafindan 60. msn’deki
kazanclarin ortalamasi alinarak hesaplanmistir. Bas itme sirasinda ortaya c¢ikan sakkadlar
"covert", bas itme hareketi bittikten sonra ortaya ¢ikan sakkadlar ise "overt" sakkad olarak
kabul edilmistir. VOR kazanci lateral kanal testi i¢in 0,8-1,2 arasinda; vertikal kanal testleri

icin 0,7-1,2 arasinda olanlar normal VOR kazanc1 olarak degerlendirilmistir.
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3.2.4. Zihinsel dondiirme testi

Bilgisayar tabanli Zihinsel Dondiirme Testi’nde, Peters ve Battista (2008) tarafindan
olusturulmus "Mental Rotation Stimulus Library" goriintii dosyalar1 (101) yazarin yazili izni
(Ek 5) ile kullanilmistir.

Gegerlik ve giivenirligi yapilmis olan bu goriintiiler 10 adet kiiplin u¢ uca
eklenmesiyle olusturulmustur (101). Resimler, ¢ boyutlu uzayda belli acilarda
dondiiriilmiis kiiplerin iki boyutlu goriintiilerinden olusmaktadir. Kiitiiphanede 16 farkli
referans resim yer almaktadir. Bu referans resimlerin her birinin x ve z ekseni etrafinda 0°
ile 360° arasinda, 5’er derecelik adimlarla dondiirtilmesinden olusan 1168 goriintii (0 ile
360° arasinda x ekseni etrafinda dondiiriilmiis 16 x 73 = 1168 goriintii, z ekseni etrafinda
dondiiriilmiis 16 x 73 = 1168 goriintii, toplam 2336 goriintii) ve bu goriintiilerin her birinin
bir ayna goriintiisti (2336 goriintii) bulunmaktadir (2336 x 2 =4672 goriintii). Bu goriintiiler
beyaz veya damali olacak sekilde gruplandirilmistir (4672 x 2 = 9344 goriintii). Her goriinti
i¢in siyah veya beyaz iki farkli arka plan vardir (9344 x 2 = 18688 goriintii) (Sekil 20).

(a) (b) (c) (d)

Sekil 20. Peters ve Battista (2008) tarafindan olusturulan “Mental Rotation Stimulus

Library”de yer alan goriintli 6rnekleri (101)

(a) Siyah arka planda beyaz goriintii, (b) Siyah arka planda damali gériintii, (c) Beyaz arka planda beyaz
goriintii, (d) Beyaz arka planda damal1 goriintii (101).

Bu calismada kullanilan Bilgisayar tabanli Zihinsel Dondiirme Testi, Mental
Rotation Stimulus Library’de yer alan “siyah arka planda beyaz goriintiiler” icerisinden
secilen goriintiiler kullanilarak olusturulmustur. Kiitiiphanede yer alan 8 goriintiiniin benzeri
olan bagka bir goriintii yoktur; yani bu goriintiiler tektir. Bu nedenle, bu ¢alismada referans
resim olarak bu 8 benzersiz goriintii secilmistir. Donme ekseni olarak “x” ve “z” eksenleri

kullanilmustir.
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Bu calismada kullanilan Zihinsel Dondiirme Testi, x ekseni i¢in 8 soru ve bir
“deneme x” sorusu, z ekseni i¢in 8 soru ve bir “deneme z” sorusu, toplam 18 sorudan
olusmaktadir. Her bir soru, kiitiiphaneden secilen 4 resim icermektedir. Resimlerden biri
referans resimdir. Referans resmin altinda yer alan diger 3 resimden sadece bir tanesi
referans resimdeki goriintli ile ayni olup, tek farki iic boyutlu mekanda dondiiriilmiis
olmasidir. Her iki eksen grubu i¢in de donme agisi, 0-180° arasinda se¢ilmis ve 30° olarak
belirlenmistir. Sekil 21°de x ekseni i¢in bir soru 6rnegi goriilmektedir. Sorular; “deneme x”
sorusu, referans resmin x ekseni etrafinda dondiiriilmesiyle olusturulan sorular, “deneme z”
sorusu, referans resmin z ekseni etrafinda dondiirilmesiyle olusturulan sorular olacak
sekilde siralanmistir. Daha sonra bu goriintiiler bir bilgisayar programcisi ile “cevap siiresi”,

99 ¢

“dogru/ yanlis cevap”, “hatali islem” fonksiyonu eklenerek diizenlenmistir.

Soru: 1x

Sekil 21. Peters ve Battista (2008) tarafindan olusturulan “Mental Rotation Stimulus

Library” kiitiiphanesinden (101) secilen resimlerle hazirlanan bir soru 6rnegi (x eksent).

Zihinsel Dondiirme Testi sessiz bir odada uygulanmistir. Katilimcidan, referans
resim disindaki {i¢ resimden hangisinin “referans” resim ile ayni oldugunu en kisa siirede

bulmasi istenmigtir. Her katilimcinin, her bir soru i¢in saniye cinsinden cevap siiresi ve
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dogru/ yanlis cevaplar1 bilgisayar tarafindan kaydedilmistir. Sayfada bos bir alanin
isaretlenmesi gibi “hatali islem” durumunda ekranda beliren uyar1 yazisi ile katilimeinin
soruyu yanitsiz birakmasi Onlenmistir. Deneme sorular1 puanlamaya dahil edilmemis, en
fazla “dogru cevap sayis1” 16 olarak belirlenmistir. Sekil 22’de bir katilimcinin Zihinsel

Dondiirme Testi’ne ait bilgisayar tarafindan kaydedilen sonug ekrani goriilmektedir.

Sorular | Cevap | Sire

1x YANLIS | 34
2x DOGRU |4
3x DOGRU |4
Ax DOGRU | 6
5x YANLIS |5
6x DOGRU |18
7x DOGRU |5
8x DOGRU | 4
9z DOGRU |19

10z YANLIS | 7
11z YANLIS | 12
12z DOGRU |11
13z DOGRU | 24
147 DOGRU | 8
15z YANLIS
16z YANLIS | 10

Sekil 22. Bir katilimcinin Zihinsel Dondiirme Testi sonug ekrani

Cevap siiresi (sn) ve dogru/yanlis cevaplar goriilmektedir.

3.3. istatistiksel Analiz

[statistiksel analizler IBM SPSS (Statistical program for social sciences) 25.0 paket
programi kullanilarak yapilmistir. Elde edilen verilerin tanimlayicr istatistikleri, kategorik
degiskenler icin siklik ve ylizde; siirekli degiskenler igin ortalama ve standart sapma
degerleri ile verilmistir. Siirekli degiskenlerin normal dagilima uygunlugu Shapiro-Wilk
testi kullanilarak degerlendirilmistir. Varyanslarin homojenligi Levene test ile

degerlendirilmistir. Normal dagilim gosteren degiskenler, bagimsiz 2 grup arasinda

47



karsilastirilirken Student t-test (independent samples t-test) (parametrik test istatistigi),
normal dagilim gdstermeyen degiskenler, bagimsiz 2 grup arasinda karsilastirilirken Mann
Whitney U test (parametrik olmayan test istatistigi) kullanilmigtir. Bagimsiz 2 grup arasinda
kategorik degiskenler agisindan fark olup olmadigi belirlenirken ki-kare tablosundaki
gozlerin hepsinde de beklenen gozlem sayist 5 ve 5’1 gegiyorsa Pearson ki kare testi, ki-kare
tablosunda 5’ten kii¢iik beklenen degerlerin yer aldig hiicrelerin oran1 %20’yi gegiyor ise
Fisher’s Exact Test kullanilmistir. Gorsel mekansal yetenek ve vestibiiler fonksiyon
arasindaki iliski, degiskenlerin normal dagilima uymasi durumunda Pearson Korelasyon
analizi, normal dagilima uymamast durumunda Spearman Korelasyon analizi ile

degerlendirilmistir. p degerinin <0,05 olmasi istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.
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4. BULGULAR

Calisgmamizda 55 yas ve tlizeri Mini Mental Durum Testi skorlar1 20-24 olan 26
eriskin ¢aligma grubunu, Mini Mental Durum Testi skorlar1 25 ve iizerinde olan 26 saglikl
eriskin kontrol grubunu olusturmustur.

Calismaya dahil edilen bireylerin tanimlayici 6zellikleri Tablo 2’de goriilmektedir.
Calismaya dahil edilen bireyler yas agisindan degerlendirildiginde, calisma grubundaki
bireylerin yaslar1 55-74 arasinda olup, yas ortalamast 62,27 + 1,18, kontrol grubundaki
bireylerin yaslar ise, 55-74 arasinda olup, yas ortalamas1 62,31 + 1,17°dir. Yas agisindan
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik yoktur (p=0.927). Gruplar cinsiyet ve
ogrenim durumu acisindan karsilastirildiginda gruplar arasinda anlamhi  farklilik

bulunmamuistir (p>0.05). Tiim katilimcilar sag elini kullanmaktadir.
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Tablo 2. Caligma ve kontrol gruplarinin tanimlayici 6zellikleri

Calisma Kontrol p
grubu grubu
Ort+SS 62,27+1,18 62,31+1,17
Yas 0,927°
(Min-maks) (55-74) (55-74)
Mini Mental Durum Ort+£SS 21,92+1,57 27,08+1,57
0,000°*
Testi skoru (Min-maks) (20-24) (25-30)
Cinsiyet
Kadin n (%) 16 (61,5) 13 (50)
0,402?
Erkek n (%) 10 (38,5) 13 (50)
Ogrenim durumu
Tlkokul n (%) 5(19,2) 4 (15,4)
Ortaokul n (%) 1(3,8) -
Lise n (%) 9 (34,6) 7 (26,9)
- 0,606%
On lisans n (%) - 1(3,8)
Lisans n (%) 11 (42,3) 14 (53,8)
Lisansiisti n (%) - -
El dominansi
Sag n (%) 26 (100) 26 (100)
Sol n (%) - -

(a) Pearson Ki-kare testi, (b) Mann Whitney U test, (*) p<0.01 diizeyinde anlamlhdir, Ort; ortalama, SS;

Standart sapma, Min-maks; Minimum-maksimum, n; frekans, %; yiizde

4.1. Zihinsel Dondiirme Testi Bulgular:

Tablo 3’te ¢alisma ve kontrol gruplarinin Zihinsel Dondiirme Testi sonuglari
goriilmektedir. Calisma grubunun Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ortalamasi
123,42+37,95 sn, dogru cevap sayisi ortalamast 12,08+2,04 iken kontrol grubunun cevap
zamani ortalamasi 136,00+56,68 sn, dogru cevap sayist ortalamasi 13,92+1,52°dir. Gruplar
arasinda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani acisindan istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptanmamugstir (p>0.05). Kontrol grubunun Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap
sayis1 ¢alisma grubuna gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek elde edilmistir

(p=0.001).
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Tablo 3. Calisma ve kontrol gruplarinin Zihinsel Dondiirme Testi sonuglari

Calisma grubu Kontrol grubu

Ort£SS (Min-maks) Ort£SS (Min-maks)

Zihinsel Dondiirme Testi
123,42+37,95 (66-205) | 136,00+56,68 (72-252) | 0,647

cevap zamanl (Sn)

Zihinsel Dondiirme Testi
12,08+2,04 (8-16) 13,92+1,52 (11-16) 0,001*

dogru cevap sayisi (n)

(a) Mann Whitney U test, (¥) p<0.01 diizeyinde anlamlidir, Ort; ortalama, SS; Standart sapma, Min-

maks; Minimum-maksimum, n; frekans

4.2.VEMP Testi Bulgular

Tablo 4’te her iki grubun 110 dB nHL’de sVEMP ve oVEMP testlerinde dalga cevap
oranlart goriilmektedir. Calisma grubunda 4 (%15,4) kisinin sag kulaginda ve 8 (%30,8)
kisinin sol kulaginda sVEMP yanit1 alinmazken, kontrol grubunda 5 (%19,2) kisinin sag
kulaginda ve 6 (%23,1) kisinin sol kulaginda yanit alinmamistir. Calisma grubunda 14
(%53,8) kisinin sag kulaginda ve 16 (%61,5) kisinin sol kulaginda oVEMP yaniti
alimmazken, kontrol grubunda 15 (%57,7) kisinin sag kulaginda ve 10 (%38,5) kisinin sol
kulaginda yanit alinmamistir. Gruplar arasinda sSVEMP ve oVEMP testleri sag ve sol kulak

dalga cevap oranlar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0.05).
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Tablo 4. Calisma ve kontrol gruplarinin 110 dB nHL’de sVEMP ve oVEMP testlerinde

dalga cevap oranlari

Calisma grubu Kontrol grubu
n (%) n (%) g
sVEMP dalga cevabi
Var 22 (84,6) 21 (80,8) 1,000°
Sag kulak
Yok 4 (15,4) 5(19,2)
Var 18 (69,2) 20 (76,9)
Sol kulak 0,532¢
Yok 8 (30,8) 6 (23,1)
oVEMP dalga cevabi
Var 12 (46,2) 11 (42,3) 0,780%
Sag kulak
Yok 14 (53,8) 15 (57,7)
Var 10 (38,5) 16 (61,5)
Sol kulak 0,096*
Yok 16 (61,5) 10 (38.,5)

(a) Pearson Ki kare testi, (b) Fisher’s Exact test, n; frekans, %; ylizde

Tablo 5’de c¢alisma ve kontrol gruplarinin sVEMP sonuglar1 goriilmektedir.
sVEMP’te cevap elde edilen tiim kulaklar analize dahil edilmistir. 110 dB nHL’de sag
kulakta ve sol kulakta P1 latansi, N1 latansi, P1-N1 dalgalar arasi latans farki, P1-N1
amplitiidii, kulaklar aras1 amplitiid asimetri oran1 agisindan gruplar arasinda anlamli farklilik

elde edilmemistir (p>0.05).
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Tablo 5. Calisma ve kontrol gruplarinin sVEMP sonuglari

VEMP Calisma grubu | Kontrol grubu "
Ort£SS Ort£SS

Sag

N1 latans 24,26+1,56 24,1943,15 0,526°
P1 latans 16,08+1,76 15,46+2,18 0,566
P1-N1 dalgalar arasi latans farki | 8,18+1,90 8,88+2,12 0,265
P1-N1 amplitiid 63,94+68,51 51,22+47,25 0,801°
Sol

N1 latans 24,07+£2,64 23,8242,96 0,779
P1 latans 15,56+1,98 15,22+1,98 0,942°
P1-N1 dalgalar arasi latans farki | 8,52+1,97 8,74+1,83 0,729?
P1-N1 amplitiid 64,56+£59,27 61,31+93,98 0,274°
Amplitiid asimetri oram 0,17+0,19 0,22+0,16 0,4322

(a) Independent Samples t test, (b) Mann-Whitney U test, Ort; ortalama, SS; Standart sapma

Tablo 6’da ¢alisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve
dogru cevap sayisi ile sSVEMP bulgulan arasindaki iligki goriilmektedir. Calisma grubunda
110 dB nHL’de sol kulak P1-N1 amplitiidii ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani
arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iliski vardir (r=0.571, p=0.013).
Diger parametreler arasinda iliski bulunmamistir (p>0.05). Kontrol grubunda sol kulak N1
latans1 (r=0.473, p=0.035) ve sag kulak P1 latansi1 (r=0.539, p=0.012) ile Zihinsel Dondiirme
Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iliski vardir.

Diger parametreler arasinda iligski saptanmamaistir (p>0.05).
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Tablo 6. Calisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru

cevap sayisi ile sVEMP bulgular1 arasindaki iligki

Zihinsel Dondiirme
Zihinsel Dondiirme
Testi dogru cevap
Gruplar Testi cevap zamam
sayis1
r p r p
Sag sSVEMP
Caligma grubu | 0,365 0,095% -0,105 0,6412
N1 latans
Kontrol grubu | 0,185 0,423 0,372 0,097°
Calisma grubu | -0,227 0,309° 0,112 0,621°
P1 latans
Kontrol grubu | 0,539* 0,012° 0,029 0,900°
P1-N1 dalgalar
Calisma grubu | 0,378 0,083 -0,189 0,400?
arasi latans
Kontrol grubu | -0,269 0,252° 0,321 0,167°
farka
Calisma grubu | -0,360 0,100° -0,274 0,218
P1-N1 amplitiid
Kontrol grubu | -0,260 0,269° 0,297 0,203
Sol sVEMP
Calisma grubu | 0,242 0,3342 -0,186 0,461°
N1 latans
Kontrol grubu 0,473% 0,035° 0,020 0,933
Calisma grubu | 0,238 0,341° -0,307 0,215
P1 latans
Kontrol grubu 0,323 0,165° -0,007 0,978
P1-N1 dalgalar
Calisma grubu | 0,281 0,259 -0,051 0,840%
arasi latans
Kontrol grubu 0,351 0,141° 0,110 0,653
farka
Calisma grubu | 0,571* 0,013 -0,204 0,417°
P1-N1 amplitiid
Kontrol grubu -0,083 0,737° 0,193 0,428
Amplitid Calisma grubu | -0,366 0,164° 0,476 0,063°
asimetri oram Kontrol grubu 0,449 0,107° 0,077 0,794

(a) Pearson Korelasyon, (b) Spearman Korelasyon, (r) Korelasyon katsayisi, (*) p<0.05 diizeyinde

anlamlidir.

Tablo 7’de calisma ve kontrol gruplarimin oVEMP sonuglar1 goriilmektedir.

oVEMP’te cevap elde edilen tiim kulaklar analize dahil edilmistir. 110 dB nHL’de sag
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kulakta ve sol kulakta P1 latansi, N1 latansi, P1-N1 interlatansi, P1-N1 amplitiidii, kulaklar

arasi asimetri orani agisindan gruplar arasinda anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0.05).

Tablo 7. Calisma ve kontrol gruplarinin oVEMP sonuglari

WVEMP Calisma grubu Kontrol grubu "
Ort£SS Ort+SS

Sag

N1 latans 10,55+0,58 10,88+1,59 0,772°
P1 latans 15,89+1,60 15,90+1,54 0,977%
P1-N1 dalgalar arasi latans farki | 5,33+£1,46 5,03+1,63 0,6442
P1-N1 amplitiid 7,55+3,65 9,57+6,59 0,498°
Sol

N1 latans 10,73+1,02 11,46+1,53 0,198*
P1 latans 16,07+1,29 16,83+2,17 0,325%
P1-N1 dalgalar arasi latans farki | 5,33+1,26 5,38+1,40 0,940?
P1-N1 amplitiid 8,18+3,54 7,03+5,41 0,126°
Amplitiid asimetri oram 0,19+0,10 0,19+0,21 0,607°

(a) Independent Samples t test, (b) Mann-Whitney U test, Ort; Ortalama, SS; Standart sapma

Tablo 8’de galisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve
dogru cevap sayisi ile oVEMP bulgular1 arasindaki iliski goriilmektedir. Calisma grubunda
110 dB nHL’de sol kulak P1-N1 dalgalar arasi latans farki ile Zihinsel Dondiirme Testi
dogru cevap sayisi arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonlii iliski vardir
(r=-0.638, p=0.047). Diger parametreler arasinda iliski bulunmamistir (p>0.05). Kontrol
grubunda sol kulak P1-N1 interlatansi ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda
istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonlii iliski vardir (r=-0.650, p=0.006). Diger

parametreler arasinda iliski saptanmamustir (p>0.05).
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Tablo 8. Calisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru

cevap sayisi ile oVEMP bulgulari arasindaki iligki

Zihinsel Dondiirme

Zihinsel Dondiirme

Testi dogru cevap

Gruplar Testi cevap zamam
sayis1
r P r P

Sag oVEMP

Caligma grubu | -0,363 0,246° -0,220 0,493
N1 latans

Kontrol grubu | 0,127 0,710° -0,099 0,773

Calisma grubu | 0,267 0,401° 0,126 0,6972
P1 latans

Kontrol grubu | -0,303 0,366° -0,507 0,111°
P1-N1 dalgalar

Calisma grubu | 0,344 0,274% 0,250 0,4342
arasi latans

Kontrol grubu | -0,256 0,448 -0,180 0,596°
farka

Calisma grubu | -0,440 0,152 -0,273 0,390%
P1-N1 amplitiid

Kontrol grubu | 0,146 0,667° 0,095 0,780°
Sol oVEMP

Calisma grubu | -0,033 0,928 0,048 0,895
N1 latans

Kontrol grubu | 0,104 0,701° -0,368 0,161°

Calisma grubu | -0,123 0,734* -0,586 0,075%
P1 latans

Kontrol grubu | -0,431 0,096° -0,118 0,664°
P1-N1 dalgalar

Calisma grubu | -0,099 0,786* -0,638* 0,0472
arasi latans

Kontrol grubu -0,650%* 0,006° 0,098 0,719°
farka

Caligma grubu | -0,435 0,209? 0,141 0,698
P1-N1 amplitiid

Kontrol grubu -0,068 0,803 -0,060 0,825
Amplitiid Calisma grubu | -0,071 0,867% -0,469 0,241%
asimetri oram Kontrol grubu | -0,632 0,252° 0,527 0,361°

(a) Pearson Korelasyon, (b) Spearman Korelasyon, (r) Korelasyon katsayisi, (*) p<0.05 diizeyinde

anlamlidir, (**) p<0.01 diizeyinde anlamlidir.

4.3.VNG Bulgulari
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4.3.1. Gaze test

Calisma ve kontrol grubundaki tiim katilimcilarin gaze testleri normal elde edilmis,

nistagmus gézlenmemistir.

4.3.2. Sakkad testi

4.3.2.1.Latans

Calisma ve kontrol grubunun sol goz sola, sol géz saga, sag goz sola ve sag géz saga

bakis sakkadik hareketlerinin latans ortalamalar1 Tablo 9°da gosterilmistir.

Calisma ile kontrol grubu arasinda, sakkadik gz hareketlerinin latansi1 agisindan
istatistiksel olarak anlaml farklilik elde edilmemistir (p>0.05). Calisma grubunda, kontrol

grubuna gore sakkadik goz hareketlerinin latans ortalamalarinin daha yiiksek oldugu

gozlenmistir (Sekil 23).

Tablo 9. Gruplara ait sakkadik goz hareketlerinin latans degerleri

Latans (milisaniye)

Gruplar Ortasi p

Sol goz sola bakis Calisma grubu | 250,85+46,85 0.153"
(Sol goz abduksiyon) Kontrol grubu 231,39+32,41

Sol goz saga bakis Calisma grubu | 226,62+31,90 0.590°
(Sol goz adduksiyon) Kontrol grubu 221,92+32,09

Sag goz sola bakis Calisma grubu | 250,96+46,44 0.118"
(Sag goz adduksiyon) Kontrol grubu 229,96+32,07

Sag goz saga bakas Calisma grubu | 225,92+30,92 .
(Sag goz abduksiyon) Kontrol grubu 219,65+34,96 0497

(a) Independent Samples t test, (b) Mann-Whitney U test, Ort; Ortalama, SS; Standart sapma
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Sekil 23. Calisma ve kontrol grubunun sakkad testi latans ortalamalari

4.3.2.2.Dogruluk

Tablo 10°da gruplara ait sakkadik g6z hareketlerinin dogruluk yiizdesi ortalamalar
goriilmektedir. Caligma grubunda, kontrol grubuna gore sol goz sola, sol géz saga, sag goz
sola ve sag goz saga bakis sakkadik g6z hareketlerinin dogruluk ortalamasi daha diisiik
gozlenmistir (Sekil 24). Calisma ve kontrol grubu arasinda, sol géz saga (p=0.008) ve sag
g6z saga bakis (p=0.014) sakkadik gbéz hareketlerinin dogruluk ortalamasi agisindan

istatistiksel olarak anlamli farklilik elde edilmistir.
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Tablo 10. Gruplara ait sakkadik gz hareketlerinin dogruluk yiizdeleri

Dogruluk (%)
Gruplar p?

Ort£SS
Sol goz sola bakis Calisma grubu | 93,54+4,62 0.177
(Sol goz abduksiyon) Kontrol grubu | 96,81+12,31 ’
Sol goz saga bakis Calisma grubu | 92,96+6,28

s 0,008**

(Sol goz adduksiyon) Kontrol grubu 98,42+11,56
Sag goz sola bakis Calisma grubu | 94,89+4,89 0.136
(Sag goz adduksiyon) Kontrol grubu 98,27+12,17 ’
Sag goz saga bakis Calisma grubu | 92,62+6,90 0.014%
(Sag goz abduksiyon) Kontrol grubu 97,46+11,57 ’

(a) Mann-Whitney U test, Ort; Ortalama, SS; Standart sapma, %; Yiizde, (*) p<0.05 diizeyinde

anlamlhidir, (**) p<0.01 diizeyinde anlamlidir.
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H Cahisma = Kontrol

Sekil 24. Calisma ve kontrol grubunun sakkad testi dogruluk yiizdesi ortalamalari

Tablo 11°de calisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve
dogru cevap sayisi ile sakkad testi latans degerleri ve dogruluk yiizdeleri arasindaki iliski
goriilmektedir. ). Calisma grubunda sag gz saga bakis (r=0.428, p=0.029) ve sag goz sola
bakista (r=0.396, p=0.045) sakkadik gz hareketlerinin latans degerleri ile Zihinsel
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Dondiirme Testi dogru cevap sayist arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif
yonli iligki vardir. Diger parametreler arasinda iliski saptanmamistir (p>0.05). Kontrol
grubunda sakkad testi latans degerleri ve dogruluk yiizdeleri ile Zihinsel Dondiirme Testi

cevap zamani ve dogru cevap sayisi arasinda iligki saptanmamustir (p>0.05).

Tablo 11. Calisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru

cevap sayisi ile sakkad testi latans degerleri ve dogruluk yiizdeleri arasindaki iligki

Zihinsel Dondiirme Zihinsel Dondirme
Gruplar Testi cevap zamam Testi dogru cevap
sayisi

r p r p
Sakkad latans
Sol goz sola bakis | Calisma grubu | -0,227 0,264° 0,313 0,120°
(Sol gbz abd) Kontrol grubu | -0,283 0,161° 0,160 0,436°
Sol g6z saga bakis | Calisma grubu | -0,328 0,102? 0,205 0,316%
(Sol gz add) Kontrol grubu | -0,313 0,120° 0,273 0,178°
Sag goz sola bakis | Calisma grubu | -0,355 0,075° 0,396%* 0,045
(Sag goz add) Kontrol grubu | -0,276 0,172° 0,137 0,504°
Sag goz saga bakis | Calisma grubu | -0,292 0,148 0,428%* 0,029
(Sag goz abd) Kontrol grubu | -0,288 0,153 0,222 0,276°
Sakkad dogruluk
Sol gbz sola bakis | Calisma grubu | 0,096 0,640* 0,208 0,309
(Sol goz abd) Kontrol grubu | 0,143 0,486° -0,049 0,812°
Sol g6z saga bakis | Calisma grubu | 0,145 0,479? -0,044 0,833
(Sol goz add) Kontrol grubu | -0,153 0,456° 0,237 0,244°
Sag gz sola bakis | Calisma grubu | 0,104 0,614° -0,091 0,657%
(Sag goz add) Kontrol grubu | 0,135 0,510° -0,050 0,807°
Sag g6z saga bakis | Calisma grubu | 0,369 0,064° -0,086 0,675°
(Sag goz abd) Kontrol grubu | 0,015 0,943° 0,108 0,601°

(a) Pearson Korelasyon, (b) Spearman Korelasyon, (r) Korelasyon katsayisi, (*) p<0.05 diizeyinde

anlamlidir, abd; abduksiyon, add; adduksiyon

60




Sakkad testinde dogruluk parametresi i¢cin %77 nin altinda elde edilen degerler
hipometrik, %137’nin {stiinde elde edilen degerler hipermetrik sakkad olarak kabul
edilmistir. Kontrol grubunda bir kiside sol gdz sola bakista (%3,8) hipometrik sakkad oldugu
tespit edilmistir. Calisma ile kontrol grubu arasinda, sakkadik goz hareketlerinde, hipometrik
sakkad goriilme siklig1 agisindan istatistiksel olarak anlamli farklilik elde edilmemistir

(p>0,05).

4.3.2.3.Hiz

Calisma grubunda 1 kiside sol géz sola bakista (%3,8) ve sol goz saga bakista (%3,8)
sakkadik hiz yavas elde edilmistir. Kontrol grubundaki tiim bireylerde, sakkadik goz
hareketlerinin hiz1 normal simirlarda elde edilmistir. Iki grup arasinda sakkadik goz
hareketlerinin hiz1 agisindan anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0,05).

4.3.3. Pursuit testi
4.3.3.1.Kazancg

Calisma ve kontrol grubunun pursuit testinde, 0,1, 0,2 ve 0,4 Hz frekanslarinda, sag
ve sol géz kazang ortalamalar1 Tablo 12’de gdsterilmistir.
Calisma ile kontrol grubu arasinda kazang acisindan istatistiksel olarak anlamli farklilik elde
edilmemistir (p>0,05). Caligma grubunda, kontrol grubuna gore pursuit testinde, 0,1, 0,2 ve
0,4 Hz frekanslarinda, sag ve sol goz kazang ortalamalarinin daha diisiik oldugu gézlenmistir

(Sekil 25).
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Tablo 12. Pursuit testinde, gruplara ait frekanslara gore sag ve sol goz kazang degerleri

Cronl Kazang
ruplar p
Ort+SS
Calisma grubu | 0,69+0,20
Sol goz 0,336*
Kontrol grubu 0,75+0,20
0,1 Hz
Calisma grubu, | 0,69+0,20
Sag goz 0,288
Kontrol grubu | 0,74+0,20
Calisma grubu | 0,77+0,21
Sol goz 0,787%
Kontrol grubu | 0,78+0,19
0,2 Hz
Calisma grubu | 0,76+0,21
Sag goz 0,602"
Kontrol grubu | 0,78+0,19
Calisma grubu | 0,76+0,24
Sol goz 0,739%
Kontrol grubu 0,78+0,20
0,4 Hz
Calisma grubu | 0,74+0,22
Sag goz 0,426"
Kontrol grubu 0,78+0,20

(a) Independent Samples t test, (b) Mann-Whitney U test, Ort; Ortalama, SS; Standart sapma

0,8

Kazan

0,64

Pursuit Testi

0,78
0,76

= 0,74
0,72
0,7
0,68
0,66

0,1Hz O0,1Hz O02Hz O02Hz O04Hz 04Hz
sol gbz sag gdz sol goz sag gdz sol goz sag goz

E Calisma = Kontrol

Sekil 25. Calisma ve kontrol grubunun pursuit testi kazang ortalamalari
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4.3.3.2.Asimetri

Calisma ve kontrol grubunun pursuit testinde, 0,1, 0,2 ve 0,4 Hz frekanslarinda, sag
ve sol goz asimetri (%) ortalamalar1 Tablo 13’de gosterilmistir. Calisma ile kontrol grubu

arasinda asimetri agisindan istatistiksel olarak anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0.05).

Tablo 13. Pursuit testinde, gruplara ait frekanslara gore sag ve sol goz asimetri yiizdeleri

Asimetri (%)
Gruplar p?
Ort+SS
Calisma grubu | 13,85+12,37
Sol goz 0,589
Kontrol grubu 12,58+12,88
0,1 Hz
Calisma grubu | 16,69+21,85
Sag goz 0,576
Kontrol grubu | 12,92+14,32
Calisma grubu | 11,00+£12,08
Sol goz 0,064
Kontrol grubu 14,85+10,05
0,2 Hz
Calisma grubu | 13,19+14,95
Sag goz 0,394
Kontrol grubu 13,46+9,39
Calisma grubu | 11,19£10,61
Sol goz 0,374
Kontrol grubu 14,46+14,05
0,4 Hz
Calisma grubu | 12,62+13,29
Sag goz 0,409
Kontrol grubu 15,96+15,85

(a) Mann-Whitney U test, Ort; Ortalama, SS; Standart sapma, %; Yiizde
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o

® Cahsma = Kontrol

Sekil 26. Calisma ve kontrol grubunun pursuit testi asimetri yiizdesi ortalamalar1

Tablo 14’de ¢alisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve
dogru cevap sayist ile 0,1 0,2, 0,4 Hz frekanslarda pursuit testi sol ve sag géz kazang
degerleri ve asimetri yiizdeleri arasindaki iliski goriilmektedir. Calisma grubunun pursuit
testinde, 0,1 Hz (r=0.429, p=0.029) ve 0,4 Hz’de (1=0.433, p=0.027) sag goz kazan¢ degeri
ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede
pozitif yonlii iliski vardir. 0,1, 0,2 ve 0,4 Hz’de sol goz, 0,1 ve 0,2 Hz’de sag goz asimetri
ylizdeleri ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli
derecede negatif yonlii iliski vardir (p<0.05). 0,2 Hz’de sol goz, 0,2 Hz ve 0,4 Hz’de sag goz
kazang degerleri ile Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap sayis1 arasinda negatif yonlii iligki
vardir (p<0.05). 0,2 Hz, 0,4 Hz’de sol goz asimetri yiizdeleri ile Zihinsel Déndiirme Testi
dogru cevap sayisi arasinda da pozitif yonlii iliski saptanmistir (p<0.05). Diger parametreler
arasinda iligski saptanmamistir (p>0.05). Kontrol grubunun pursuit testinde, 0,1 Hz’de sol
g0z asimetri ylizdesi ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak
anlamli derecede negatif yonlii iligki vardir (r=-0.434, p=0.027). Diger parametreler arasinda

iligki saptanmamustir (p>0.05).
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Tablo 14. Calisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru
cevap sayist ile 0,1 0,2, 0,4 Hz frekanslarda pursuit testi sol ve sag goz kazang degerleri ve

asimetri ylizdeleri arasindaki iligki

Zihinsel Dondiirme Zihinsel Dondiirme
Gruplar Testi cevap zamani Testi dogru cevap sayisi
r p r p
Pursuit kazang
. Calisma grubu 0,328 0,102% -0,130 0,527%
Sol g6z
01H Kontrol grubu -0,253 0,212° 0,129 0,531°
s Z
_ . | Calisma grubu 0,429* 0,029° -0,245 0,228%
Sag goz
Kontrol grubu -0,061 0,769° 0,137 0,506°
. Calisma grubu 0,213 0,296° -0,435%* 0,026°
Sol g6z
Kontrol grubu -0,265 0,191° 0,172 0,402°
0,2 Hz
_ . | Calisma grubu 0,196 0,338% -0,634%* 0,001°
Sag goz
Kontrol grubu -0,066 0,750° 0,291 0,149°
. Calisma grubu 0,371 0,062% -0,382 0,054*
Sol goz
04H Kontrol grubu -0,051 0,803" 0,025 0,905"
R Z
_ . | Calisma grubu 0,433* 0,027° -0,468% 0,016°
Sag goz
Kontrol grubu -0,004 0,984° 0,142 0,490°
Pursuit asimetri
| Caligma grubu -0,411%* 0,037° 0,062 0,763°
Sol goz
o1 H Kontrol grubu -0,434% 0,027° 0,138 0,501°
s Z
_ . | Calisma grubu -0,433% 0,027° -0,024 0,908°
Sag goz
Kontrol grubu -0,381 0,055° 0,305 0,130°
| Caligma grubu -0,471% 0,015° 0,567 0,003°
Sol gbz
Kontrol grubu 0,028 0,892 -0,290 0,151°
0,2 Hz
_ | Caligma grubu -0,435% 0,027 0,366 0,066°
Sag goz
Kontrol grubu 0,013 0,949° -0,085 0,679°
_ | Caligma grubu -0,436%* 0,026° 0,509%* 0,008°
Sol gbz
04H Kontrol grubu -0,070 0,736 0,018 0,932°
R Z
_ | Calisma grubu | -0,273 0,178" 0,174 0,395
Sag goz
Kontrol grubu -0,240 0,238" -0,059 0,775°

(a) Pearson Korelasyon, (b)Spearman Korelasyon, (r) Korelasyon katsayisi, (*) p<0.05 diizeyinde

anlamlidir, (**) p<0.01 diizeyinde anlamlidur.
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4.3.4. Optokinetik test

Caligsma ve kontrol grubunun, optokinetik testte, sola ve saga dogru 30°/sn hizda akan
uyaranlara karsi sag ve sol gozdeki kazang ortalamalar1 Tablo 15°te gdsterilmistir. Caligma
ile kontrol grubu arasinda, optokinetik testte, sola ve saga dogru 30°/sn hizda akan
uyaranlara karsi, sag ve sol goz kazancinda istatistiksel olarak anlamli farklilik elde
edilmemistir (p>0,05). Calisma grubunda, kontrol grubuna gore, optokinetik testte, sola ve
saga dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara karsi sag ve sol gozdeki kazang ortalamalarinin

daha diisiik oldugu gozlenmistir (Sekil 27).

Tablo 15. Optokinetik testte, gruplara ait uyaranlarin yoniine gore sag ve sol géz kazang

degerleri
] Kazang
ruplar
P Ort£SS P
Calisma grubu | 0,70+0,23
Sol goz 0,273%
Kontrol grubu | 0,77+0,20
Sola akan (L 30°/sn)
Calisma grubu | 0,68+0,19
Sag goz 0,254%
Kontrol grubu | 0,7440,20
Calisma grubu | 0,66+0,27
Sol goz 0,453
Kontrol grubu | 0,69+0,24
Saga akan (R 30°/sn)
Calisma grubu | 0,65+0,24
Sag goz 0,360°
Kontrol grubu | 0,70+0,25

(a) Independent Samples t test, (b) Mann-Whitney U test, Ort; Ortalama, SS; Standart sapma, L; sol, R;

sag
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Optokinetik Test
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0,8
0,75
0,7
0,65
0,6
0,55

Kazanc¢

® Cahisma = Kontrol

Sekil 27. Calisma ve kontrol grubunun optokinetik test kazang ortalamalari

Tablo 16’da ¢alisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve
dogru cevap sayisi ile optokinetik testte sola ve saga dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara
kars1 sag ve sol gozdeki kazang ortalamalar1 arasindaki iliski goriilmektedir. Calisma
grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru cevap sayisi ile optokinetik testte
sola ve saga dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara kars1 sag ve sol gozdeki kazang ortalamalari
arasinda iliski saptanmamustir (p>0.05). Kontrol grubunda, saga dogru 30°/sn hizda akan
uyaranlara karsi sol géz (r=0.507, p=0.008) ve sag gozdeki kazan¢ degerleri (r=0.561,
p=0.003) ve sola dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara kars1 sag gozdeki kazang degerleri
(r=0.503, p=0.009) ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak
anlamli derecede pozitif yonlii iliski vardir. Diger parametreler arasinda iliski

saptanmamustir (p>0.05).
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Tablo 16. Calisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru

cevap sayisi ile optokinetik test kazang¢ degerleri arasindaki iliski

Zihinsel Zihinsel
Dondiirme Testi Dondiirme Testi
Gruplar
cevap zamani dogru cevap sayisi
r p r p
Optokinetik kazang
Calisma grubu 0,077 0,709* | -0,179 0,380?
Sol goz
Sola akan Kontrol grubu 0,311 0,122° | -0,220 0,280°
(L 30°/sn) Calisma grubu 0,211 0,301* |-0,323 0,107%
Sag goz
Kontrol grubu 0,503* 0,009° | -0,249 0,221°
Calisma grubu 0,004 0,985* |-0,174 0,3942
Sol goz
Saga akan Kontrol grubu 0,507 0,008° | -0,126 0,539°
(R 30°/sn) Calisma grubu | 0,075 0,717° | -0,304 0,131°
Sag goz
Kontrol grubu 0,561* 0,003% | -0,068 0,743

(a) Pearson Korelasyon, (b) Spearman Korelasyon, (r) Korelasyon katsayisi, (*) p<0.01 diizeyinde

anlamlidir, L; sol, R; sag

4.4.vHIT Bulgulan

Tablo 17°de ¢alisma ve kontrol grubunun vHIT sonuglari goriilmektedir. Sag
posterior SSK  ve sol posterior SSK VOR kazang ortalamalar1 ¢alisma grubunda kontrol
grubuna gore daha diisiik elde edilmistir. Lateral ve vertikal kanal VOR kazang ortalamalar1
acisindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0,05).
Lateral, LARP, RALP kazan¢ asimetrileri acisindan gruplar arasinda anlamli farklilik
bulunmamustir (p>0.05)
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Tablo 17. Calisma ve kontrol grubunun vHIT sonuglari

Calhisma grubu | Kontrol grubu

Ort£SS Ort+SS P
Sol lateral SSK VOR kazanci 0,99+0,10 0,96+0,12 0,304°
Sag lateral SSK VOR kazanci 1,03+0,09 0,99+0,09 0,091?
Lateral kazan¢ asimetrisi 8,79+4,82 7,71+4,51 0,425
Sol anterior SSK VOR kazanci 0,85+0,08 0,85+0,11 0,776"
Sag posterior SSK VOR kazana | 0,79+0,09 0,81+0,10 0,441°
Sag anterior SSK VOR kazanc1 | 0,85%0,10 0,84+0,13 0,914
Sol posterior SSK VOR kazanc1 | 0,82+0,11 0,83+0,10 0,761
LARP kazan¢ asimetrisi 7,71+4,52 8,94+5,84 0,479"
RALP kazanc¢ asimetrisi 10,05+5,37 7,29+6,23 0,084"

(a) Independent Samples t test, (b) Mann-Whitney U test, Ort; Ortalama, SS; Standart sapma

Tablo 18’de ¢alisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve
dogru cevap sayisi ile vHIT bulgular1 arasindaki iliski goriilmektedir. Calisma grubunda sol
anterior SSK VOR kazanci ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda arasinda
istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonlii iliski vardir (r=-0.504, p=0.009). Sag
posterior SSK VOR kazanci ile Zihinsel Dondlirme Testi dogru cevap sayisi arasinda
istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonli iliski vardir (r=0.459, p=0.018). Diger
parametreler arasinda iliski saptanmamistir (p>0.05). Kontrol grubunda sag lateral SSK
VOR kazanci ile Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap sayisi arasinda anlamli derecede
negatif yonlii iliski vardir (r=-0.407, p=0.039). Diger parametreler arasinda iligki
saptanmamistir (p>0.05).
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Tablo 18. Calisma ve kontrol grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru

cevap sayisi ile VHIT bulgular1 arasindaki iligki

Zihinsel Dondiirme Zihinsel
Gruplar Testi cevap zamam Dondiirme Testi
dogru cevap sayisi
r p r p
Sol lateral SSK VOR | Calisma grubu -0,028 0,893* 0,305 0,129
kazanci Kontrol grubu 0,029 0,887" -0,119 0,562
Sag Lateral SSK Calisma grubu -0,026 0,901? 0,233 0,252
VOR kazanc1 Kontrol grubu 0,287 0,155 -0,407* 0,039°
Lateral kazang Calisma grubu -0,053 0,806* 0,384 0,064%
asimetrisi Kontrol grubu 0,227 0,287° 0,014 0,948
Sol anterior SSK Calisma grubu -0,504** 0,009? 0,228 0,262
VOR kazanci Kontrol grubu -0,081 0,695 0,062 0,764"
Sol posterior SSK Calisma grubu -0,029 0,887° 0,064 0,755
VOR kazanci Kontrol grubu -0,003 0,987" -0,120 0,561°
Sag anterior SSK Calisma grubu -0,093 0,650 0,240 0,238
VOR kazanci Kontrol grubu -0,267 0,188" 0,164 0,423
Sag posterior SSK Caligma grubu | -0,318 0,113 0,459 | 0,018"
VOR kazanci Kontrol grubu 0,227 0,265 0,107 0,603
LARP kazang Calisma grubu -0,019 0,935% -0,077 0,739%
asimetrisi Kontrol grubu -0,061 0,823 -0,331 0,210°
RALP kazang Calisma grubu -0,025 0,915* -0,247 0,280*
asimetrisi Kontrol grubu 0,145 0,543 0,402 0,079"

(a) Pearson Korelasyon, (b) Spearman Korelasyon, (r) Korelasyon katsayisi, (*) p<0.05 diizeyinde

anlamlidir, (**) p<0.01 diizeyinde anlamlidur.

Video Head Impulse testte lateral SSK’lar degerlendirildiginde, ¢calisma grubunda 2
kiside (%7,7) overt sakkad goriiliirken, kontrol grubunda 1 kiside (%3,8) overt sakkad
goriilmiistiir. Tespit edilen sakkadlar acisindan gruplar arasinda anlamli farklilik elde

edilmemistir (p>0.05).
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5. TARTISMA

Son yillarda yapilan arastirmalar, vestibiiler islevin sadece denge ve postiiral
kontrolii siirdiirmekle degil, ayn1 zamanda cesitli biligsel siireclerle de iligkili oldugunu
gostermistir (7, 20, 83, 102-113). Bu calismalar ¢esitli vestibiiler bozukluklarda gorsel
mekansal yetenegi degerlendiren ¢alismalar (20, 83, 102-104), denge ve biligsel
fonksiyonlarin ¢ift gérev ¢alismalar1 (105) ve bilissel bozuklugu olan bireylerde ve /veya
saglikl erigskinlerde vestibiiler sistem ve bilis iligkisini aragtiran ¢aligmalardir (7, 106-113).
Calismalar, vestibiiler sistemin mekansal bilis i¢in kritik Oneme sahip oldugunu
gostermektedir. Buradan yola ¢ikarak, calismamizda, 55 yas ve iizeri erigkinlerde vestibiiler
fonksiyon ile gérsel mekansal yetenek arasindaki iliskiyi arastirmak ve Mini Mental Durum
Testi skorlarina goére iki gruba ayrilmis 55 yas ve lizeri eriskinler arasinda vestibiiler
fonksiyon agisindan fark olup olmadigini belirlemek amaglanmaistir.

Vestibiiler fonksiyonun biligsel fonksiyon ile iliskili oldugu mekanizma tamamen
aciklanamamistir, ancak birkag potansiyel yol varsayilmistir. Mekansal bellek merkezlerinin
hipokampus ve bazal gangliyonda oldugu diisiiniilmiis ve Onemli vestibiiler striatal
baglantilar tanimlanmustir (106).

1990'larn ortasindan dnce, vestibiiler sistemin hipokampus ve diger medial temporal
yapilara onemli bir sekilde projeksiyonuna dair sadece birkag¢ ¢alisma vardir. Douglas ve
digerleri (1979) ve daha sonra Potegal (1982) wvestibiiler girdilerin hipokampal aracili
mekansal 6grenme iizerindeki roliinii belgelemistir (114, 115). Frederickson ve digerleri
(1982), hipokampal elektroensefalografinin (EEG) konjenital vestibiiler kaybi olan
sicanlarda anormal oldugunu gostermistir (116). Arnolds, Da Silva, Boeijinga, Kamp ve
Aitink (1984) vestibiiler aracili tim viicut ve goz hareketlerinin hipokampal EEG'yi
degistirdigini (117) ve Matthews, Campbell ve Deadwyler (1988), hipokampal iletimi bozan
forniks lezyonlu hayvanlarin mekansal 6grenme performansini artirmak igin biiyiik pasif
rotasyonlarin istesinden gelemedigini gostermistir (118). Horii ve digerleri (1994)
sicanlarda sicak kalorik stimiilasyonun hipokampusta asetilkolin salinimini arttirdigin
kanitlayarak hipokampusa vestibiiler girdilerinin spesifikligini gostermislerdir (119).
Dahasi, bu etki medial vestibiiler ¢ekirdekteki glutamaterjik antagonistler tarafindan
engellenebilirken, isitsel girdileri engellemek hipokampal ACh salinimi {izerinde higbir
etkiye sahip degildir. Bunu hizli bir sekilde hayvanin cevredeki konumunu belirten

hipokampal konum hiicrelerinin ateslenmesi (120), hipokampal teta EEG ritmi (121) ve
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hipokampusa bitisik olan subikulumdaki bas yonii hiicrelerinin ateslenmesi (122) iizerine
vestibiiler etkileri gosteren ¢aligmalar izlemistir.

Hayvan deneyleri, hipokampustaki bir¢ok sinir hiicresinin yer (konum) hafizasini
tasidigini ve hayvan tanidik yerlerden gecerken bu sinirlerin aktive oldugunu gostermistir
(123, 124). Konum hafizas1 hipokampusun piramidal sinirleri disinda dentat girusun
graniillii hiicrelerinde bulunur. Cevre topografyasinin sinir sistemindeki temsilini olusturan
biligsel bir harita oldugu diisiincesi yer hiicrelerinin kesfiyle ortaya ¢ikmistir (95). Beyin
goriintiileme caligsmalari, insanlarin hipokampuslarinin yon bulma sirasinda ¢ok daha aktif
calistigin1  gostermektedir (123). Bunlarin yaninda, hipokampus, bilinen mekanlarda
kestirme yollarin bulunmasi konusunda da 6nemli bir role sahiptir. Londra’daki taksi
soforleri ise baslamadan siki bir testten gecerler ve kendilerinden pek cok yeri ve
aralarindaki en kisa yollar1 bilmeleri istenir. London College Universitesi'nde yapilan
arastirmada taksi soforlerinin hipokampuslarinin ilgili kisimlarinin daha biiyiik oldugu, sofor
deneyimi arttikca bu biiyiikliigiin de daha fazlalastig1 saptanmistir (125).

Sicanlarda iki tarafli vestibiiler lezyon, siganlarin hipokampustaki beynin biligsel
mekan haritasin1 korudugu diisiintilen bir néron popiilasyonu olan yer hiicrelerinin anormal
aktivitesi ile sonuclanmistir (90). Yer hiicresi ve grid hiicresi ateslemesinin koordinasyonu
icin 6nemli olan Theta ritminin, hem hipokampusta hem de entorhinal kortekste bilateral
vestibiiler ablasyonlu siganlarda islevsiz oldugu gosterilmistir (126). Elektrofizyolojik
verilerle uyumlu olarak, sicanlarda yapilan davramis calismalari, periferik vestibiiler
lezyonun, bir yiyecek arama gorevindeki performansla dlgiilen, bozulmus mekansal bellek
ve gezinmeye yol agtigini gostermistir (102).

Vestibiiler bozukluklarin prevalansi yas ile birlikte artmaktadir. Vestibiiler
disfonksiyonla iligkili olarak vestibiilookiiler, vestibiilospinal baglantilarin bozulmasina
bagli osilopsi, dengesizlik gibi semptomlar goriilmektedir. Bunun yanisira, vestibiiler
fonksiyon bozuklugu 6zellikle yash eriskinlerde biligsel gerileme i¢in bir risk faktoriidiir. Bu
popiilasyonda vestibiiler disfonksiyonla birlikte dikkat, mekansal bellek bozukluklar1 gibi
bilissel bozukluklar da goriilebilmektedir (86, 109). Ileri yasta ortaya ¢ikan dengesizligin
(presbitazis) i¢ kulak tliylii hiicrelerindeki dejenerasyondan ¢ok vestibiilolimbik,
vestibiilokortikal yollarda dejenerasyonla baglantili oldugu ileri siiriilmiistiir (86).

Vestibiiler kaybin Alzheimer hastaliginin baslangicina katkida bulundugu
varsayilmistir ve 25 yagh yetiskin {izerinde yapilan bir ¢aligmada, vestibiiler disfonksiyon
ile Alzheimer hastaliginin en erken belirtilerinden biri olan topografik hafiza bozuklugu

arasinda zayif bir iliski goézlemlenmistir (106). Wei ve digerleri (2017), Alzheimer
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hastalarinin, saglikli yash yetigkinlere gore iki kat daha fazla vestibiiler bozukluk seviyesine
sahip oldugunu belirtmistir (112).

Bilateral vestibiiler kayipli hastalarda yapilan mekansal bellek ¢alismalart hastalarin
gorsel girdilerin varliginda yon bulmada sorun yasamadiklarini, ancak hatirlamaya dayali
yon bulmada basarisiz olduklarini géstermektedir (103).

Bilateral vestibiiler lezyonlarin, unilateral olanlardan daha ciddi bilissel eksikliklere
neden oldugu bulunmustur (83). Brandt ve digerleri (2005), bilateral vestibiiler
disfonksiyonu olan hastalarda bozulmus mekénsal bellek ile birlikte hipokampal hacimlerin
azaldigimi gozlemlemistir (103). Bununla birlikte, unilateral vestibiiler disfonksiyonu olan
hastalar iizerinde Hiifner ve digerlerinin (2007) yaptig1 benzer bir ¢alismada, hipokampal
hacimlerde veya mekansal bellekte degisiklik olmadigi, ancak superior temporal girusun
daha kiiciik hacimlerde oldugu tespit edilmistir (104). Giincel bir bagka ¢alismada, unilateral
vestibiiler bozuklugu olan hastalarda saglikli kontrollere gére gorsel mekansal becerilerin ve
islemleme hizinin bozuldugunu, bilateral vestibiiler bozuklugu olanlarda ise bunlarin
yanisira bellek ve yiiriitiicii islevlerinde de bozulma oldugu gdésterilmistir (127). Bu durum,
unilateral vestibliler bozuklugu olan hastalarda, saglam labirentin bilateral projeksiyon ile
biligsel fonksiyonlar1 kismen korudugu seklinde yorumlanmistir (108). Bununla birlikte,
yasam kalitesi ile ilgili anketlerde bilateral vestibiiler disfonksiyonu olan hastalar tarafindan
unilateral vestibiiler bozuklugu olan hastalara goére daha yiiksek bir mekansal kaygi
bildirilmistir, sanal ortamlarda mekansal 6grenme performansi gecikmektedir ve orta
hipokampal hacimde buna kiyasla 6nemli bir azalma vardir (75).

Vestibiiler sistemin mekan algis1 disinda nesne tanima i¢in de 6nemli oldugu
disiiniilmektedir. Farelerde bilateral vestibiiler hasarin nesne tanimada bozulmaya yol agtig1
gosterilmistir. Bunun, vestibiiler girdilerin, nesne tanima ile iliskili alanlar olan entorhinal,
perirhinal kortekslere iletiminin bozulmasi ile iliskili oldugu diistiniilmektedir (86).
Calismamizda kullandigimiz zihinsel dondiirme gorevleri nesnelerin farkli agilardan
taninmasini gerektirmektedir.

Vestibiiler fonksiyon bozuklugunun biligsel fonksiyonlar1 etkiledigine dair yapilan
caligmalarin yaninda (20, 83, 102-104), Alzheimer/demans hastalarinda ve hafif biligsel
bozuklugu olanlarda vestibiiler fonksiyonlarin bozuldugunu gosteren ¢aligmalar da
mevcuttur (7, 106-113, 128, 129). Bu hastalarda gorsel mekansal yeteneklerde bozulmanin
yanisira islemleme hizi, bellek ve yiiriitiicii islevlerde de bozukluklar goriilmiis, hipokampal

hacim kaybi gibi yapisal degisiklikler de ortaya konmustur (86).
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Wei ve digerleri (2018), hafif biligsel bozuklugu olan bireyler ve Alzheimer
hastalarinda zay1if mekansal biligsel yetenegin sVEMP testi ile degerlendirdikleri vestibiiler
kayipla iliskisini arastirmislar, vestibiiler kaybi olan hafif biligsel bozuklugu olan bireyler ve
Alzheimer hastalarinin, normal vestibiiler fonksiyona sahip olanlara gére mekansal bilissel
testlerde daha fazla hataya sahip olduklarini bulmuslardir. Alzheimer hastalarini mekansal
biligsel testte elde ettikleri performansa gore “mekansal olarak normal” ve “mekansal olarak
bozulmus” olarak gruplara ayirmislar ve mekansal olarak normal Alzheimer hastalarina gore
mekansal olarak bozulmus Alzheimer hastalarinda vestibiiler kayip prevalansinin anlaml
derecede daha yiiksek oldugunu bulmuslardir. Bu bulgulari, vestibiiler kaybin, genel bilissel
gerilemeden bagimsiz olarak, hafif biligsel bozuklukta ve Alzheimer hastaliginda mekansal
biligsel yeteneklerde bir azalmaya neden oldugu ve Alzheimer hastaliginin “mekansal olarak
bozulmus” bir alt tipinin 6ngoriilebilecegi seklinde yorumlamislardir (113).

Previc, Krueger, Ross, Roman ve Siegel (2014), Montreal Biligsel Degerlendirme
Testi’'ne gore hafif biligsel bozuklugu olan ve normal skorlar elde eden 70-85 yas
aralifindaki bireylerle yaptiklar1 calismada vestibiiler fonksiyon ve topografik hafiza
arasindaki iliskiyi arastirmiglar, vestibiiler fonksiyon ile topografik hafiza arasinda
bulduklar1 anlamli iliski sonucunda vestibiiler kaybin yaghlarda topografik hatiza
bozukluguna katkida bulunabilecegini belirtmislerdir (130).

Calismamizda biligsel fonksiyonun bir gostergesi olan Mini Mental Durum Testi
skorlarma gore iki gruba ayrilmis (Mini Mental Durum Testi skorlar1 25 ve iizerinde olan
saglikli eriskinler, Mini Mental Durum Testi skorlar1 24 ve altinda olan eriskinler) 55 yas ve
iizeri bireylerde gorsel mekansal yetenek degerlendirilmis ve vestibiiler fonksiyon ile gorsel
mekansal yetenek arasindaki iligki arastirilmistir. Mini Mental Durum Testi, bilissel
bozukluklarin saptanmasi, demansiyel sendromlarin seyri ve tedaviye alinan yanitlarin
izlenmesi, yaglilarda bilissel performansin degerlendirilmesi i¢cin hem klinik uygulamada
hem de arastirmacilar arasinda oldukc¢a yaygin olarak kullanilan standardize bir testtir (100).
Biligsel bozuklugu olan yasli erigkinlerde vestibiiler fonksiyonu arastiran calismalarin
bir¢ogu biligsel fonksiyonu degerlendirmek i¢in Mini Mental Durum Testi’ni kullanmistir
(107, 109, 110, 128, 129, 131). Harun ve digerleri (2017), standart vestibiiler testleri
tamamlamak icin gereken biligsel islev diizeyini arastirmislar, 12 veya daha diisiik Mini
Mental Durum Testi skoruna sahip bireylerin vestibiiler testleri tamamlayamayacagini
bildirmislerdir (131). Harun ve digerleri (2017) gibi baska calismalarda da hasta
popiilasyonu Mini Mental Durum Testi skorlar1 12'den biiylik olan katilimcilardan

olusmustur (109, 110, 129). Harun ve digerlerinin (2016) yaptig1 baska bir ¢caligmaya Mini
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Mental Durum Testi skoru 10'un iizerinde olan hastalar dahil edilmistir ve Mini Mental
Durum Testi skoru 12 olan iki hasta vestibiiler test talimatlarini takip edememistir (108).
Birdane ve digerleri (2012) ve Wei ve digerlerinin (2019) calismalarinda Mini Mental
Durum Testi skoru 12'nin altinda olan hastalar da ¢aligmaya dahil edilmistir (107, 128). Mini
Mental Durum Testi skorlart 12 ve altinda olan katilimeilarin ¢alismalara dahil edilmesi,
katilimcilarin ~ vestibiiler test talimatlarin1 yeterince takip edip edemeyeceklerini
sorgulamaktadir. Bu nedenle, sonuglar dikkatle yorumlanmalidir. Bu c¢alismalarin
bazilarinda kontrol gruplarindaki bireylerin bilissel fonksiyonlarini degerlendirmek icin
noropsikolojik testler uygulanmamistir. Nakamagoe ve digerleri (2015) noropsikolojik
testler ile kontrol grubunun biligsel durumunu belirlememistir (110). Harun ve digerlerinin
(2016) kontrol gruplarinda ndropsikolojik testleri uygulaylp uygulamadiklar
belirtilmemistir (108). Wei ve digerlerinin (2019) ¢calismasinda 4 Alzheimer hastasi ve 34
kontroliin Mini Mental Durum Testi verileri eksiktir (128). Bu ¢alismalardan farkli olarak
caligmamiza Mini Menal Durum Testi skorlar1 20-24 arasi olan bireyler ve 25 ve lizerinde
olan bireyler dahil edilmistir. Katilimcilarin tamamima Mini Mental Durum Testi
uygulanmigtir. Daha diisiik skorlar1 olan bireylerin de ¢alismaya dahil edilmesi ile elde
edilen bulgular degisebilir.

Gorsel mekansal yetenegi degerlendirmek i¢in Peters ve Battista (2008) tarafindan
olusturulmus goriintiilerle (101) Zihinsel Dondiirme Testi kullandik. Giincel ¢aligmalar,
zihinsel dondlirmenin ndéral mekanizmalari, el tercihi, cinsiyet farkliliklar1 gibi konular
iizerinde durmaktadir (59-61, 63, 65-67). Calismamizda test sonuglarimiz1 etkileyebilecek
yas, cinsiyet, 0grenim durumu gibi karistirici degiskenler acisindan iki grup arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamistir (p>0,05). Tiim katilimcilar sag elini
kullanmaktadir.

Bazi yazarlar, gesitli vestibililer bozukluklar1 olan hastalarda zihinsel dondiirme
yetenegini, kontrollerle karsilastirmis ve vestibiiler kaybi olan hastalarin daha fazla hataya
sahip oldugunu ve zihinsel dondiirme gorevlerinde nesneler veya insan olmayan figiirlerden
ziyade insan figiirleri kullanildiginda vestibiiler kaybi olan hastalarin reaksiyon
zamanlariin daha uzun oldugunu tespit etmislerdir (58, 132). Benzer sekilde Wallwork
(2013), bas donmesi hastalarinda vestibiiler hastalik olup olmadigi tespit edilmemis
olmasina ragmen, kendi kendine dizziness rapor eden bireylerin zihinsel dondiirme
gorevlerinde kontrollerden daha kotii performans gosterdigini tespit etmistir (68). Peruch ve
digerleri (2011), unilateral vestibiiler norektomi Oncesi ve sonrasi hastalari, bilateral

vestibiiler disfonksiyonu olan hastalar ve eslesmis kontrollerle karsilastiran bir zihinsel
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dondiirme yetenegi calismast yapmistir. Ameliyat sonrasi ve bilateral vestibiiler
disfonksiyonu olan hastalar, li¢ boyutlu nesnelerin zihinsel dondiirmesinde ve tanidik ve
tanidik olmayan c¢evrelerin zihinsel taramasinda bozulmus yetenege sahiptir (64). Bu
caligmalar, degismis veya eksik vestibiiler girdinin, bireyin ii¢ boyutlu mekani zihinsel
temsilinde kokli bir degisiklige yol acabilecegini gostermektedir (20).

Cesitli vestibiiler bozukluklari olan hastalarda zihinsel dondiirme yetenegini arastiran
bu c¢aligmalarin yaninda, sinirlt sayida ¢alisma saglikli erigkinlerde, Alzheimer, demans
hastalarinda zihinsel dondiirme yetenegini degerlendirmistir (6, 53, 130, 133).

Arastirmacilar, zihinsel dondiirme yeteneginin saglikli erigkinlerde, demans
hastalarinda ve hafif biligsel bozuklugu olan bireylerde gorsel mekéansal fonksiyonun
degerlendirilmesinde yeni bir tarama yontemi oldugunu belirtmislerdir. Giincel ¢alismalar,
hafif biligsel bozukluklarda ve demansta, hastaliin erken evresinde uygulanacak Zihinsel
Dondiirme Testi’nin tanisal 6neme sahip oldugunu belirtmektedir (53).

Bourrelier ve digerleri (2015), hafif biligsel bozuklugu olan ve saglikli 65-90 yas
arasindaki eriskinlerde zihinsel dondiirme gorevlerinde cevap zamanini degerlendirmisler,
hafif bilissel bozuklugu olan bireylerin saglikli kontrollere gore daha uzun cevap zamanina
sahip oldugunu bulmuslardir (133). Suzuki ve digerleri (2018), amnestik semptomlar1
olmayan Alzheimer hastalar1 ve hafif biligsel bozuklugu olan hastalarda 0°, 90° ve 180°
donme agilarinda geometrik sekil ve alfabetik karakterlerden zihinsel dondiirme gorevleri
olusturmuglar, cevap zamami ve dogru cevap sayisint saglikli  kontrollerle
karsilagtirmiglardir. Alzheimer hastalarinin kontrollere gore daha diisiik dogruluk ve daha
uzun cevap zamanina sahip oldugunu bulmuslardir. 180° doénme agisinda hafif biligsel
bozuklugu olan hastalar1 kontrollerden ayirt edebilmislerdir (53). Adduri ve Marotta (2009),
iic boyutlu gercek yiiz goriintiileri kullanarak yaptiklar1 Zihinsel Dondiirme Testi’nde
Alzheimer hastalari, geng ve yasl saglikli kontrollerin farkli agilarda ve ters sekilde sunulan
yiizleri tanima yetenegini degerlendirmislerdir. Kontrol gruplarinda doniis agisinin artmasi
ve goriintiilerin ters cevrilmesiyle birlikte hata orani artmistir. Alzheimer hastalarinda
goriintiiler 6nden verildiginde, dikey ve herhangi bir dondiirme olmadan verildiginde yiizleri
tanimada zorluk ¢ekmedikleri, goriintiilerin rotasyonu ve ters dondiiriilmesiyle dogrulugun
ciddi oranda azaldig1 goriilmiistiir. Arastirmacilar, buna dayanarak Alzheimer hastaliginin
baslamasiyla birlikte farkli acilarda sunulan yliizleri tanima yetenegini etkileyen zihinsel
dondiirme zorluklarinin ortaya ¢iktigini belirtmislerdir (6). Serino, Cipresso, Morganti ve
Riva (2014) da Alzheimer hastalarinda mekansal bilissel siireci anlamak i¢in nesne merkezli

ve kisi merkezli algilama yetenegini degerlendirdikleri sistematik derlemede benzer sekilde
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hastaligin erken doneminde mekansal defisitlerin meydana geldigini belirtmiglerdir (134).
Lineweaver, Salmon, Bondi ve Corey-Bloom (2005), Alzheimer hastalarinda zihinsel
dondiirme yetenegini degerlendirmisler, donme agisinin artmasiyla birlikte Zihinsel
Dondiirme Testi dogru cevap sayisinin azaldigini ancak cevap zamaninda degisiklik
olmadigint bulmuslardir (135). Calismamizda Mini Mental Durum Testi skorlarina gore
gruplandirilmig 55 yas ve lizeri erigkinler arasinda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani
acisindan istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmamustir (p>0.05).

Zihinsel Dondiirme Testi’nde cevap zamani hastaya sunulan goriintiilerin yani
uyaranlarin afferent yollarla santral sinir sistemine iletilmesi, santral sinir sisteminin uyarani
algilamas1 ve uygun cevabi olusturmasi, cevabin efferent yollarla kaslara iletilmesi ve
kaslarin ilgili emir dogrultusunda harekete gecmesine baglh olarak belirlenir. Bu nedenle
uyaranin santral sinir sistemine ulagsmasinda ve cevabin effektdr organa taginmasinda rol
oynayan sinirlerin ileti hiz1 ile effektor kasin hizli veya yavas caligmasi gibi faktorler
katilimcilarin Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamanini etkileyecektir. Ayni zamanda cevap
zamani uyaranin tiirline, uyaranlar arasindaki agisal farka, katilimcinin hazir olma
durumuna, dikkate, yorgunluga, genel kassal gerginlik durumuna, yas, el dominansi gibi
faktorlere bagli olarak da degisiklik gosterebilir. Calismamizda tiim katilimcilar 55 yas ve
iizeri, sag elini kullanan bireylerden olusmaktadir. Zihinsel Dondiirme Testi’nde
kullandigimiz uyaranlar gorsel uyaranlardir. Kosinskinin derlemesinde; Galton (1899),
Woodworth ve Schlasberg (1956), Fieandt ve digerleri (1956), Brebner ve Welford
(1980)’nin gorsel reaksiyon zamani ortalama olarak 180-200 ms oldugunu belirttikleri
bildirilmistir (136). Testler oncesinde katilimcilart gelecek uyaranlara hazirlamak amaciyla
test anlatilmis ve x ve z eksenleri etrafinda birer deneme sorusu sunulmustur. Shepard ve
Metzler uyaranlarin ayni oldugunu dogrulamak i¢in gegen siirenin uyaranlar arasindaki
acisal farkliliklarla dogru orantili olarak arttigini ve 180°’lik bir doniiste zirveye ulastigini
belirtmislerdir. Zihinsel déniis, tiim karsilastirmalar i¢in sabit bir hizda gerceklesir. Zihinsel
doniis, en kisa acisal mesafeyi saglayan yone bagh olarak saat yoniinde veya saat yoniiniin
tersinde gergeklesir (42). Burada donme olarak diisiiniilen sey iki boyutlu resimler degil, ii¢
boyutlu nesneler olmalidir. Bu bakimdan zihinsel rotasyonlar, nesnelerin gercek fiziksel
rotasyonlaria karsilik gelir. Caligmamizda tiim sorular i¢in donme agis1, 0-180° arasinda
secilmis ve 30° olarak belirlenmistir. Trimmel ve Poelzl (2006) yaptiklar1 ¢calismada, arka
plandaki giirtiltiiniin, serebral korteksin bazi kisimlarini inhibe ederek, dikkati dagitarak
cevap zamanini uzattigini bildirmislerdir (137). Testler, hastalarin dikkatinin dagilmasini

onlemek amaciyla sessiz bir odada uygulanmistir. Calismamizda Suzuki ve digerlerinin

77



caligmasina benzer sekilde, kontrol grubunun Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap sayisi
calisma grubuna gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek elde edilmistir
(p=0.001). Buradan yola cikarak biligsel performansta azalmanin katilimcilarin zihinsel
dondiirme yetenegini yani, bir nesneye veya nesnenin resmine bakma ve nesnenin zihindeki
yoniini ¢esitli acilardan degistirerek ti¢ boyutlu mekanda dondiirtildiigiinde veya ters yiiz
edildiginde neye benzeyebilecegini gorsellestirme yetenegini etkiledigi sdylenebilir. Ayni
zamanda ¢alismamiza ve diger arastirmacilarin ¢aligmalarina dayanarak kliniklerde ileri yas
gruplarinda kisa bir tarama testi olan Mini Mental Durum Testi’nin uygulanmasinin ve
zihinsel dondiirme yeteneginin degerlendirilmesinin hafif bilissel bozukluklarin ve demans
hastaliginin erken tespiti acisindan 6nemli oldugu diistiniilmektedir. Johnson ve digerlerinin
(2009) yaptiklar1 ¢aligma da bu goriisiimiizii desteklemektedir. Bu ¢alisma klinik dncesi
donemde Alzheimer hastaliginin en erken belirtisinin, kesin biligsel gerilemesi olmayan
hastalarda bile, gorsel mekansal yetenek testleri ile saptanabilecegini géstermistir (138).

Vestibiiler bozukluklarda gorsel mekéansal yetenegi veya Alzheimer/ demans
hastalarinda vestibiiler fonksiyonu arastiran giincel ¢alismalarda fizyolojik frekanslarda ayri
ayr1 alti semisirkiiler kanaldaki VOR’u degerlendirmek icin vHIT ve otolit organlarin
(utrikiil ve sakkiil) fonksiyonunu, superior ve inferior vestibiiler siniri, otolit okiiler ve otolit
servikal refleksleri degerlendirmek icin VEMP testleri kullanilmistir (106-108, 128, 139).
Literatiirde hafif bilissel bozuklugu olan bireylerde VOR yollari degerlendirmek igin
VNG’nin kullanildig1 yalniz bir ¢alisma bulunmustur (129). Calismamizda VNG, vHIT ve
VEMP testleri kullanilarak vestibiiler sistemin biitiinciil olarak degerlendirilmesi
amagclanmustir.

Vestibiiler sistemin bir biitlin olarak énemli bir rolii i¢cin kanitlar birikmeye devam
etse de, mekansal 6grenme ve bellekle ilgili deneysel calismalarda, otolitlerin semisirkiiler
kanallardan bagimsiz ve secici olarak lezyonunun ya da elektriksel olarak onlar1 uyarmak
icin cerrahi olarak erisme giicliigli nedeniyle, otolitlerin 6nemi nispeten belirsiz kalmistir.
Bu nedenle, periferik vestibiiler sistemin tiimiiniin lezyonlarmin c¢esitli gorevlerde
hayvanlarda ve insanlarda mekansal bellegi bozduguna dair ¢ok sayida kanit olmasina
ragmen, Ozellikle otolitlerle ilgili nispeten az veri vardir (140). Caligmalar 6zellikle sakkiiliin
mekansal biliste dnemli bir rol oynayabilecegini 6ne stirmektedir (106).

Otolit girdisinin oryantasyon i¢in dneminin ¢arpict bir drnegi astronotlarin raporlari
ile saglanir. Astronotlar mikro yergekiminde 'gorsel yeniden oryantasyon yanilsamalart’
yasarlar. Vestibiiler kaybi1 olan hastalarin aksine, astronotlarin saglam bir vestibiiler sistemi

vardir, ancak otolitleri yer¢cekimi yoklugunda statik uyarimi algilayamaz. Kabinde nereye
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bakilacagini, nerenin tutulacagini veya nereye hareket edilecegini bilmek i¢in astronotlar,
cevredeki nesnelere gore kendi yonlerini belirlemelerine izin veren yer isaretlerini gorsel
olarak tanimalidir, ¢linkii yergekimi kavrami yoktur. Yer isaretleri olmadan, yukar1 ve asagi
algilar1 sadece i¢ viicut merkezli referanslarina dayanir (genellikle dik olma hissi) ve bu
nedenle hatalidir (75).

Otolitlerin mekansal bellekteki roliinii arastirmak i¢in yapilan giincel ¢alismalar,
otokonyumdan ve dolayisiyla otolitik fonksiyondan yoksun mutant farelerle
gergeklestirilmistir (140). Belirli otolit girdilerinden yoksun mutant farelerin mekéansal
bellek defisitleri olabilecegine dair bazi1 kanitlar da vardir (7, 84, 140). Dogustan sakkiiler
islevi olmayan fareler bir bag egme fenotipi sergiler. Bu mutant farelerin, vahsi olan farelere
gore radyal bir labirentte gezinme konusunda daha zayif yeteneklere sahip olduklari
gosterilmistir (106). Otoliti eksik farelerde yapilan nérofizyolojik calismalar, otolitik
fonksiyonun hem talamik bas yonii hiicrelerinin hem de hipokampal yer hiicrelerinin normal
fonksiyonu i¢in 6nemli oldugunu gostermektedir (140).

Insanlarda sakkiiler stimiilasyonun fonksiyonel manyetik rezonans goriintiileme
caligmalari, intraparietal sulkus, temporoparietal baglanti, parasantral lobiil ve singulat
korteks dahil olmak iizere genis bir kortikal agin aktivasyonunu gostermistir (106).
Elektroensefalografik c¢alismalar, sesle uyarilmis VEMP'ler araciligiyla sakkiiliin
uyarilmasinin, temporoparietal kavsak ¢evresindeki operkiil ve insular korteks dahil olmak
iizere benzer bir dizi kortikal yapiy1 etkinlestirdigini géstermektedir (141).

Insanlarda otolitik disfonksiyon ve mekansal bellek arasindaki iliskiyi arastiran
caligmalarin birgogu, oOzellikle otolitlerin sakkiiler kismindan kaynaklanan servikal
vestibiiler uyarilmis miyojenik potansiyellerle (sVEMP) mekansal bellek iligkisini
incelemistir (139). Bazi ¢aligmalar ayn1 zamanda utrikiil tarafindan iiretilen okiiler vestibiiler
uyarilmis miyojenik potansiyelleri (0OVEMP) de degerlendirmistir (108, 128). Bu
caligmalar, periferik vestibiiler sistemin otolitik kisminin, utrikiil ve sakkiiliin, mekansal
ogrenme ve bellege bir miktar katkida bulundugunu diistindiirmektedir (140).

Harun ve digerleri (2016), 55 yas ve lizeri hafif bilissel bozuklugu olan bireylerde ve
Alzheimer Hastalarinda vestibiiler fonksiyonun etkilenip etkilenmedigini arastirmak igin
yaptiklar ¢aligmalarinda, VEMP ve vHIT ile vestibiiler fonksiyonu degerlendirerek saglikli
kontrollerle karsilagtirmislar, Alzheimer hastalarinda kontrol grubuna gore bilateral olarak
sVEMP dalga elde edilme oraninin azaldigimm ve hem sVEMP hem de oVEMP
amplitiidlerinde azalma oldugunu bulmuslardir. Harun ve digerleri (2016) bilateral mevcut

olmayan sVEMP dalga cevabinin Alzheimer hastaligi olasiligini li¢ kattan daha fazla
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arttirdigini belirtmiglerdir. Lateral SSK VOR kazanci agisindan Alzheimer hastalar1 ve
kontrol grubu arasinda anlaml farklilik bulmamislardir. Harun ve digerlerinin (2016) yaptigi
bu caligmada, hafif biligsel bozuklugu olan bireyler ile kontrol grubu arasinda vestibiiler test
bulgular1 agisindan fark bulunmamistir (108).

SSK fonksiyonu korunurken otolit fonksiyonunun bilissel bozukluk ile neden
azaldigim1 agiklamak icin altta yatan noral yollara bakilabilir. Vestibiiler afferentler,
vestibiiler bilgileri kontralateral vestibiiler ¢ekirdekler, abdusens ¢ekirdegi de igeren birgok
beyin alanina bagli olan vestibiiler cekirdeklere, mekéansal oryantasyon gibi bilissel
islemleme siireclerini igeren iist diizey beyin bolgelerine ve postiirii siirdiiren vestibiilospinal
refleksi tireten spinal kord motor noronlarina aktarir. VOR'da yer alan motor ndronlara
projeksiyonu olan vestibiiler nukleustaki néronlarin, talamusa ulasmadiklar1 ve kortikal
olarak projeksiyonlar1 olmadigi i¢in vestibiiler bilgiyi daha {ist beyin bélgelerine iletenlerden
farkli olduklaria dair 6nemli kanitlar vardir (108, 142, 143). Vestibiiler stimiilasyona yanit
veren daha iist beyin yapilarindaki noronlar, géz hareketine karsi duyarsizdir ve dahasi
beynin daha iist bolgelerine giden yollar ile VOR'da yer alan yollar arasinda bir ayrim
yapilmasimi destekler (143, 144). Harun ve digerleri (2016), biligsel gerilemeyle birlikte
VEMP yanitlarinda degisiklikler olup VOR’un bozulmama sebebini vestibiiler (6zellikle
sakkiiler) iist beyin yapilarina yonelik projeksiyonlarin bilissel bozulmada anterograd
dejenerasyona ugramasina baglamislar ve bunun da vestibiilospinal refleksin bozulmasina
neden oldugunu varsaymislardir (108). Nakamagoe ve digerleri (2015), VOR degisiklikleri
gozlemlenecek olsaydi, bunun esas olarak fizyolojik yaslanmaya bagli olacagini
belirtmislerdir (110). Harun ve digerleri (2016) ayn1 zamanda biligsel bozuklugu olan
bireylerin mekansal farkindalik ve mekansal bellekle ilgili kayiplar1 olacagim1 da
sOylemislerdir (108).

Wei ve digerleri (2019), 55 yas ve lizeri hafif biligsel bozuklugu olan bireyler,
Alzheimer Hastalar1 ve saglikli kontrollerde sVEMP, oVEMP testleri ve VHIT ile vestibiiler
fonksiyonu degerlendirerek vestibiiler kayip ile biligsel bozukluk arasindaki iliskiyi
arastirmislardir. Her iki kulakta VEMP dalga cevabi elde edilmesini normal VEMP cevabi,
tek tarafli veya iki tarafli dalga elde edilememesini anormal VEMP cevabi olarak
tanimlamiglardir. Biligsel bozuklugun artmasiyla, anormal sVEMP ve oVEMP yanit1 elde
etme olasiliginin arttigin1 bulmuslardir. Lateral SSK VOR kazanci hafif bilissel bozuklugu
olan bireylerde en diisiik iken bunu Alzheimer hastalar1 ve ardindan kontroller izlemistir.

Lateral SSK VOR kazanci agisindan hafif bilissel bozuklugu olan bireyler ve kontrol grubu
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arasinda anlamli farklilik varken, Alzheimer hastalari ve kontroller arasinda anlamli farklilik
bulunmamustir (128).

Bizim ¢alismamizda da Harun ve digerleri (2016) ve Wei ve digerlerinin (2019)
caligmasina benzer sekilde ¢alisma ve kontrol grubunda vestibiilospinal ve vestibiilookiiler
refleks arkini ayr1 ayr1 degerlendirmek icin oVEMP ve sVEMP testleri birlikte
kullanilmigtir. sSVEMP testi, vestibiilospinal refleksi yani sakkiil fonksiyonu, inferior
vestibiiler sinir, vestibiiler nukleus, vestibiilospinal yol ile SKM kasi motor ndronlarimni
degerlendirirken, oVEMP testi, vestibiilookiiler refleks arkini yani, utrikiil fonksiyonu,
superior vestibiiler sinir, kontralateral medial longitudinal fasikulus ve okulomotor
nukleuslar, ekstraokiiler okiiler kas1 degerlendirir (145). 110 dB nHL’de ¢alisma grubunda
4 (%15,4) kisinin sag kulaginda ve 8 (%30,8) kisinin sol kulaginda sVEMP yaniti
alimmazken, kontrol grubunda 5 (%19,2) kisinin sag kulaginda ve 6 (%23,1) kisinin sol
kulaginda yanit alinmamistir. Calisma grubunda 14 (%53,8) kisinin sag kulaginda ve 16
(%61,5) kisinin sol kulaginda oVEMP yanit1 alinmazken, kontrol grubunda 15 (%57,7)
kisinin sag kulaginda ve 10 (%38,5) kisinin sol kulaginda yanit alinmamistir. Gruplar
arasinda sVEMP ve oVEMP testleri sag ve sol kulak dalga cevap oranlari agisindan
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0.05). Saghkli bireylerde VEMP
normalizasyonu i¢in yapilan ¢alismalar 60 yas ve lizerinde VEMP yanitlarinin azaldigini
gostermektedir. Bu yas grubundaki bireyler otolojik veya noérolojik olarak saglikli olsalar
dahi sVEMP’te %40 oraninda yanit alinamazken, oVEMP’te %25 yanit alinamamaktadir
(145). Calismamiza 55 yas ve iizeri bireyler dahil edilmistir. Calismamizda da sVEMP ve
oVEMP testlerinde katilimcilarin bazilarinda yanit alinamamasimnin nedeninin bir
patolojiden ziyade vestibiiler sistemde yasa bagli meydana gelen morfolojik degisiklikler
oldugu diisiiniilmektedir. Yaslanmaya bagli olarak utrikiil ve sakkiilde bulunan tiiylii
hiicrelerde %25, semisirkiiler kanallarda bulunan tiiylii hiicrelerde ise yaklasik olarak %40
kay1p yasandig1 bilinmektedir. Welgampola ve Colebatch (2001) ve Ross, Johnsson, Peacor
ve Allard (1976) ozellikle sakkiildeki otolitlerin sayilarinin azaldigini bildirmislerdir (146,
147). Ayrica, 40 yasindan sonra vestibiiler ¢ekirdeklerdeki ndron sayisinin her 10 yillik
stirecte %3 azaldig1 bildirilmistir (148). Welgampola ve Colebatch, klik ile uyarilmis VEMP
yanitlarinda 60’11 yaslarda, galvanik VEMP ile 70’li yaslarda azalma gozlemlemisler ve
periferik vestibiiler sistemde noral sistemden daha Once dejenerasyon oldugunu
belirtmislerdir (146). Lee ve digerleri (2012), sVEMP amplitiidleri ile ilgili yasa bagh

diistisii servikal kas kontraksiyonunda azalmaya baglamistir (149).
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sVEMP ve oVEMP testlerinde 110 dB nHL’de sag kulakta ve sol kulakta P1 latansi,
N1 latansi, P1-N1 interlatansi, P1-N1 amplitiidii, kulaklar arasi asimetri orani agisindan
gruplar arasinda anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0.05). Calismamizda dalga cevabi
elde edilmeyen katilimcilar analizlere dahil edilmemistir. Eksiksiz verilere sahip
katilimcilar, eksik verilere sahip olan katilimcilardan demografik, klinik veya bilissel
Ol¢iimler agisindan 6nemli Olglide farklilik gdstermese de, gruplar arasinda sVEMP ve
oVEMP testlerinde sag kulakta ve sol kulakta P1 latansi, N1 latansi, P1-N1 interlatansi, P1-
N1 amplitiidii, kulaklar arasi asimetri oran1 agisindan anlamli farklilik elde edilmemesinin
nedenlerinden biri yalnmizca dalga cevabi elde edilen katilimcilar ile yani daha kiigiik
orneklem biiyiikliigii ile analizlerin ger¢eklestirilmis olmasi olabilir.

Birdane ve digerleri (2012), VEMP testinin Alzheimer hastaliginin erken evresinde
tanisal amacglh kullanilip kullanilamayacagini arastirmiglar, hafif biligsel bozuklugu,
Alzheimer hastalig1 olan bireylerde ve kontrollerde sVEMP testini uygulamislardir. Farkli
seviyelerdeki Alzheimer hastalarinda yiiksek oranda anormal sVEMP yanitlar1 elde
etmiglerdir. VEMP testinin Alzheimer hastaliinin erken evresinde tanisal amach
kullanilabilecegini belirtmislerdir. Bilissel bozuklugu olan hastalarda kontrol grubuna gore
ortalama P13 latansin1 daha uzamis ve amplitiidii anlamli olarak daha diisiik elde etmislerdir.
sVEMP ve oVEMP ile ilgili ¢alismalar incelendiginde, amplitiid degerlerinin genis bir
aralikta oldugu goriilmektedir. Test sirasinda sternokleidomastoid kasinin tonik aktivite
miktarinin, kas yorgunlugunun, pozisyon farklarinin ve uyari siddetinin amplitiid degerlerini
etkileyebilecegi bildirilmistir (150). Birdane ve digerleri (2012), ¢alisma grubunda N23
latansin1 da kontrol grubuna gore uzamis elde etmislerdir, ancak bu fark istatistiksel olarak
anlamli degildir. N23 gecikmesinin anlamli olmadig1 yerde, uzamis bir P13 latansinin
biligsel bozulma ile iliskili oldugunu belirtmislerdir. Alzheimer hastalar: ile hafif bilissel
bozuklugu olan bireyler arasinda VEMP amplitiidii agisindan anlamli bir farklilik
olmadigini bulmuslardir (107).

Literatiirdeki bu farkliliklarin VEMP cevabin1 etkileyen uyaran tipine, test
parametrelerine, kas zayiflig1, obezite, yas gibi faktorlere ve calisma grubuna dahil edilen
bireylerin hastaliginin siiresi, evresi ve katilimcilarin Mini Mental Durum Testi skorlarina
bagli oldugu disiiniilmektedir. Calismamizda VEMP cevaplarmi  etkileyecek
parametrelerden biri olan kas kontraksiyonu kontrol edilmistir. Testler uygulanirken kas
kontraksiyonu hedef aralikta tutulmus, kas kontraksiyonu azaldiginda hastalardan kaslarin
kasmalar1 istenmistir. Harun ve digerleri (2016) sVEMP testi sirasinda sternokleidomastoid

kasin yeterli kasilmasini kontrol ederken (108), Birdane ve digerleri (2012) ve Wei ve
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digerleri (2019) kontrol etmemistir (107, 128). VEMP cevap elde edilme oranini etkileyen
parametrelerden bir digeri de iletim tipi isitme kaybidir. Iletim tipi patolojilerde,
vestibiilospinal ve vestibiilookiiler refleks arki intakt olsa da hava yolu vestibiiler uyarilmig
miyojenik potansiyeller (VEMP) testinde orta kulak patolojisi nedeniyle P13-N23 ve N10-
P16 dalga formlari elde edilemeyebilir (151). Bu nedenle ¢calismamiza normal kulak burun
bogaz muayene bulgularina sahip olan, elektroakustik immitansmetri degerlendirmesinde
Tip A timpanogram elde edilen ve saf ses odyometri testinde iletim tipi isitme kayb1 olmayan
bireyler dahil edilmistir. Yasl niifusun yaklasik iicte birini etkileyen isitme kaybi1 demans
ile iligkilidir. Vestibiiler arastirmalarda, isitme diizeyine iligkin veriler genellikle eksiktir
(152). Nakamagoe ve digerleri (2015) ve Harun ve digerleri (2016) herhangi bir odyolojik
degerlendirmeden bahsetmemistir (108, 110). Birdane ve digerleri (2012), VEMP
yanitlarinda olas1 bir yanlis negatif sonu¢ nedeniyle iletim tipi isitme kaybi olan hastalar
dislamistir (107). Micarelli ve digerleri (2018) calismalarinda saf ses odyometri uygulamis
ancak odyolojik bulgular hakkinda bilgi vermemistir (109). Vestibiiler islevi ve biligsel
bozuklugu arastiran baz1 yeni ¢alismalar, isitme kaybini1 kontrol etmistir. Bu ¢aligmalardan
elde edilen bulgular, vestibiiler kayba bagli bilissel bozulmanin igitme kaybi ile tam olarak
aciklanamayacaginmi gostermektedir (106, 153, 154).

Calismalardan elde edilen bulgular, gorsel mekansal yetenegi degerlendiren testlerin
yaninda vestibiiler testlerin kullaniominin da Alzheimer/ demans hastaliginin erken evrede
tespiti agisindan onemini gostermektedir. SVEMP ve oVEMP testleri ile degerlendirilen
sakkiiler ve utrikiiler fonksiyonu gelistirmek ig¢in stratejiler ve tedavi programlari
olusturmanin yaslanan bir¢ok bireyin yasadigi bilissel gerilemeyi ve gorsel mekansal
yetenekteki bozulmalar1 da iyilestirmesinin miimkiin oldugu diisiiniilmektedir.

Calismamizda sVEMP testinde calisma grubunda sol kulak P1-N1 amplitiidii ile
Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda (r=0.571, p=0.013), kontrol grubunda sol
kulak N1 latans1 (r=0.473, p=0.035) ve sag kulak P1 latans1 (r=0.539, p=0.012) ile Zihinsel
Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii
iliski bulunmustur. oVEMP testinde calisma grubunda sol kulak P1-N1 interlatans: ile
Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap sayisi arasinda (r=-0.638, p=0.047), kontrol grubunda
sol kulak P1-N1 interlatansi ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda (r=-0.650,
p=0.006) istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonlii iliski bulunmustur. Literatiirde
kullandigimiz VEMP test parametreleri ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru
cevap sayist arasindaki iliskinin degerlendirildigi ¢aligma bulunmamaktadir. Bigelow ve

digerleri (2015), vestibiiler fonksiyonu degerlendirmek i¢in sVEMP amplitiidlerini, zihinsel
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dondiirme yetenegini degerlendirmek i¢in Kart Dondiirme Testi’ni kullanmislar, vestibiiler
fonksiyon ile Kart Dondiirme Testi performansi arasinda anlamli derecede pozitif yonli bir
iligki bulmuslardir (106). VEMP amplitiidlerinin genis bir aralikta olmasindan dolay1
vestibiiler fonksiyonu degerlendirmek i¢in yalnizca VEMP amplitiidlerini kullanmanin
yeterli olmadig1 diistiniilmektedir.

Micarelli ve digerleri (2018) hafif biligsel bozuklugu veya Alzheimer hastaligi olan
tek tarafli vestibiiler disfonksiyonlu 55 yas ve {izeri bireylerde yapmis olduklari ¢alismada,
VvHIT ile VOR’1 degerlendirmisler ve tek tarafli vestibiiler disfonksiyonu olan 55 yas ve lizeri
kontrollerle VHIT bulgularini karsilastirmiglardir. Hafif diizeyde biligsel bozuklugu ve
Alzheimer hastalig1 olan bireyler ile kontroller arasinda lateral kanal VOR kazanci a¢isindan
anlamli farklilik bulmamislardir (109).

Semisirkiiler kanal fonksiyonunu da degerlendirdigimiz calismamizda, vHIT
sonucunda Harun ve digerleri (2016) ve Micarelli ve digerleri (2018)’nin ¢caligmasina benzer
sekilde lateral VOR kazan¢ ortalamalar1 acisindan gruplar arasinda istatistiksel olarak
anlamh farklilik elde edilmemistir (p>0,05). Sag posterior SSK ve sol posterior SSK VOR
kazang ortalamalar1 ¢aligma grubunda kontrol grubuna gore daha diisiik elde edilmistir.
Ancak iki grup arasinda vertikal kanal VOR kazang ortalamalar1 agisindan anlamli farklilik
elde edilmemistir (p>0,05). Lateral, LARP, RALP kazang asimetrileri agisindan da gruplar
arasinda anlamli farklilik bulunmamistir (p>0.05).

Calismamizda ¢alisma grubunda sol anterior SSK VOR kazanci ile Zihinsel
Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonli
iliski vardir (r=-0.504, p=0.009). Sag posterior SSK VOR kazanci ile Zihinsel Dondiirme
Testi dogru cevap sayisi arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iligki
vardir (r=0.459, p=0.018). Diger parametreler arasinda iliski saptanmamistir (p>0.05).
Kontrol grubunda sag lateral SSK VOR kazanci ile Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap
sayis1 arasinda anlamli derecede negatif yonli iliski vardir (r=-0.407, p=0.039). Diger
parametreler arasinda iliski saptanmamistir (p>0.05). Literatiirde SSK VOR kazanci ile
Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru cevap sayist arasindaki iliskinin
degerlendirildigi ¢aligma bulunmamaktadir.

Video Head Impulse testte lateral SSK’lar degerlendirildiginde, ¢aligma grubunda 2
kiside (%7,7) overt sakkad goriiliirken, kontrol grubunda 1 kiside (%3,8) overt sakkad
goriilmiistiir. Tespit edilen sakkadlar agisindan gruplar arasinda anlamli farklilik elde

edilmemistir (p>0.05).
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Literatiirde hafif biligsel bozuklugu olan bireylerde okiilomotor testleri kullanan tek
bir ¢alisma bulunmaktadir (129). Baydan (2020), hafif bilissel bozuklugu olan bireylerde ve
saglikli kontrollerde VNG ile okiilomotor test sonuglarini karsilagtirmis ve iki grup arasinda
anlamli farklilik bulmamistir. VNG test sistemi i¢inde uyguladigimiz okiilomotor testler ile
goz hareket sistemini degerlendirmek, serebellum ve beyin sapinda bulunan santral
vestibiiler sistem ile bunlarin baglanti yollar1 hakkinda bilgi sahibi olmamizi saglar (155).
Calismamizda pozisyonel testlerin yaninda, spontan nistagmus testi, gaze test ve sakkad
testi, pursuit testi, optokinetik test gibi okiilomotor testler de uygulanarak her iki grupta
santral vestibiiler sistem hakkinda da daha detayl bilgi sahibi olmak ve gorsel mekansal
yetenek ile santral vestibiiler fonksiyon arasinda iligki olup olmadiginin belirlenmesi
amaclanmistir. Her iki grupta da ¢alismaya dahil edilen katilimcilarin higbirinde spontan
nistagmus goriilmemistir. Tim katilimeilarin gaze test bulgulart normal elde edilmistir.
Calismamizda ayni zamanda her iki grupta, sakkadik latans, dogruluk ve hizi , pursuit test
kazang ve asimetrisi, optokinetik test, sola ve saga dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara kars,
sag ve sol goz kazanci degerlendirilmis, her iki grup arasinda sol goz saga (p=0.008) ve sag
gdz saga bakis (p=0.014) sakkadik g6z hareketlerinin dogruluk ortalamasi disinda
degerlendirilen parametreler agisindan anlamli farklilik bulunmamistir (p>0.05). Kontrol
grubunda bir kiside sol goz sola bakista (%3,8) hipometrik sakkad oldugu tespit edilmistir.
Hipometrik sakkadlar saglikli kisilerde de goriilebilmektedir. Hastanin kataraktinin olmasi
veya test sirasinda gozliik takamamasi gibi nedenlerden dolay1 hipometrik sakkadlar ortaya
cikabilmektedir. Ancak siirekli ve yiiksek oranda goriilen hipometrik sakkadlar, Parkinson
hastalig1 veya progresif supraniikleer palsi gibi bazal gangliyon bozukluklar1 ve Tay-Sachs
hastalig1 gibi dejeneratif sinir sistemi hastaliklarini diistindiiriir (156, 157). Calismamizda
elde edilen bu bulgunun literatiirde belirtilen, saglikli bireylerde de hipometrik sakkadlar
goriilebilecegi (155, 156) bilgisiyle uyumlu oldugu diisiiniilmektedir.

Calisma grubunda sag goz saga bakis (r=0.428, p=0.029) ve sag goz sola bakista
(r=0.396, p=0.045) sakkadik g6z hareketlerinin latans degerleri ile Zihinsel Dondiirme Testi
dogru cevap sayis1 arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iligski vardir.
Calisma grubunun pursuit testinde, 0,1 Hz (r=0.429, p=0.029) ve 0,4 Hz’de (r=0.433,
p=0.027) sag goz kazan¢ degeri ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda
istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iliski vardir. 0,1, 0,2 ve 0,4 Hz’de sol goz,
0,1 ve 0,2 Hz’de sag goz asimetri yiizdeleri ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani
arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonlii iliski vardir (p<0.05). 0,2 Hz’de

sol goz, 0,2 Hz ve 0,4 Hz’de sag g6z kazang degerleri ile Zihinsel Dondiirme Testi dogru
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cevap sayisi arasinda negatif yonlil iliski vardir (p<0.05). 0,2 Hz, 0,4 Hz’de sol g6z asimetri
yiizdeleri ile Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap sayisi arasinda da pozitif yonli iliski
saptanmistir (p<0.05). Kontrol grubunun pursuit testinde, 0,1 Hz’de sol gdz asimetri yiizdesi
ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede
negatif yonli iligki vardir (r=-0.434, p=0.027). Kontrol grubunda, saga dogru 30°/sn hizda
akan uyaranlara kars1 sol goz (r=0.507, p=0.008) ve sag gozdeki kazang degerleri (r=0.561,
p=0.003) ve sola dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara karsi sag gozdeki kazang degerleri
(r=0.503, p=0.009) ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak
anlaml derecede pozitif yonlii iligski vardir. Literatiirde VNG test parametreleri ile Zihinsel
Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru cevap sayist arasindaki iliskinin degerlendirildigi
caligma bulunmamaktadir. Bulgularin dogru bir sekilde yorumlanabilmesi i¢in daha fazla
caligmaya ihtiya¢ vardir.

Literatiirde 55 yas ve iizeri eriskinlerde vestibiiler fonksiyon ile zihinsel dondiirme
yetenegi arasindaki iliskiyi degerlendiren calisma sayisi azdir (106, 130). Bu calisma,
vestibiiler ve biligsel sistem ile ilgili gilincel literatiire katki saglayacaktir.

Hem yaslanma hem de nérodejenerasyon sonucu gorsel-mekansal yetenegin
bozulmasi, diisme, diismelere bagli yaralanmalar, giinliik yasam aktivitelerini yerine
getirememe ve bagimsizlik kaybi gibi 6nemli geriatrik sonuglara yol agabilir. Fonksiyonel
yetersizlikleri ve diisme riskini azaltmada hatta bilissel gerilemeyi yavaslatmada vestibiiler
kaybr telafi etmek icin uygulanacak tedaviler ve rehabilitasyon biiyiik 6nem tasimaktadir.
Vestibiiler fonksiyon ile gorsel-mekansal yetenek gibi biligssel fonksiyonlar arasindaki
iliskinin anlasilmast bu bireylerde erken teshis, etkin tedavilerin ve rehabilitasyonun
planlanmasi ve uygulanmasi agisindan 6nem tasimaktadir. Ayni zamanda yasa bagl bilissel
gerilemenin etkilenen bireyler ve toplum {lizerindeki etkileri goz oniine alindiginda,
literatlirdeki calismalardan ve calismamizdan elde edilen bulgularin 6nemli halk saglig

etkileri de bulunmaktadir.
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6. SONUC VE ONERILER

Calismamizdan elde edilen sonuglar ve bu sonuglar dogrultusunda verilen oneriler

asagida belirtilmistir:

1.

Calisma grubunun Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ortalamasi 123,42+37,95
sn, dogru cevap sayisi ortalamasi 12,08+2,04 iken kontrol grubunun cevap zamant
ortalamasi1 136,00+£56,68 sn, dogru cevap sayisi ortalamasi 13,92+1,52°dir. Gruplar
arasinda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani agisindan istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptanmamastir (p>0.05). Kontrol grubunun Zihinsel Déndiirme Testi dogru
cevap sayisi ¢calisma grubuna gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek
elde edilmistir (p=0.001).

110 dB nHL’de calisma grubunda 4 (%15,4) kisinin sag kulaginda ve 8 (%30,8)
kisinin sol kulaginda sVEMP yanit1 alinmazken, kontrol grubunda 5 (%19,2) kisinin
sag kulaginda ve 6 (%23,1) kisinin sol kulaginda yanit alinmamistir. Calisma
grubunda 14 (%53,8) kisinin sag kulaginda ve 16 (%61,5) kisinin sol kulaginda
oVEMP yanit1 alinmazken, kontrol grubunda 15 (%57,7) kisinin sag kulaginda ve 10
(%38,5) kisinin sol kulaginda yanit alinmamistir. Gruplar arasinda sVEMP ve
oVEMP testleri sag ve sol kulak dalga cevap oranlar1 agisindan istatistiksel olarak
anlaml fark bulunmamistir (p>0.05).

sVEMP testinde 110 dB nHL’de sag kulakta ve sol kulakta P1 latansi, N1 latansi,
P1-N1 interlatansi, P1-N1 amplitiidi, kulaklar arasi amplitiid asimetri orani
acisindan gruplar arasinda anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0.05).

sVEMP testinde ¢alisma grubunda 110 dB nHL’de sol kulak P1-N1 amplitiidii ile
Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede
pozitif yonlii iliski vardir (r=0.571, p=0.013). Diger parametreler arasinda iligki
bulunmamastir (p>0.05). Kontrol grubunda sol kulak N1 latans1 (r=0.473, p=0.035)
ve sag kulak P1 latans1 (r=0.539, p=0.012) ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani
arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iliski vardir. Diger
parametreler arasinda iliski saptanmamustir (p>0.05).

oVEMP testinde 110 dB nHL’de sag kulakta ve sol kulakta P1 latansi, N1 latanst,
P1-NI1 interlatansi, P1-N1 amplitiidii, kulaklar arasi amplitiid asimetri orani

acisindan gruplar arasinda anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0,05).
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6.

10.

11.

12.

oVEMP testinde ¢alisma grubunda 110 dB nHL’de sol kulak P1-N1 interlatansi ile
Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap sayisi arasinda istatistiksel olarak anlaml
derecede negatif yonlii iligki vardir (r=-0.638, p=0.047). Diger parametreler arasinda
iliski bulunmamuistir (p>0.05). Kontrol grubunda sol kulak P1-N1 interlatans: ile
Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlaml1 derecede
negatif yonlii iliski vardir (r=-0.650, p=0.006). Diger parametreler arasinda iliski
saptanmamistir (p>0.05).

Calisma ile kontrol grubu arasinda, sakkadik g6z hareketlerinin latansi agisindan
istatistiksel olarak anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0.05). Calisma grubunda,
kontrol grubuna gore sakkadik g6z hareketlerinin latans ortalamalarinin daha yiiksek
oldugu gozlenmistir.

Calisma grubunda, kontrol grubuna gore sol goz sola, sol gbz saga, sag gz sola ve
sag goz saga bakis sakkadik gbz hareketlerinin dogruluk ortalamasi daha diistik
gozlenmistir. Calisma ve kontrol grubu arasinda, sol goz saga (p=0.008) ve sag goz
saga bakis (p=0.014) sakkadik g6z hareketlerinin dogruluk ortalamasi agisindan
istatistiksel olarak anlamli farklilik elde edilmistir.

Calisma grubunda sag g6z saga bakis (r=0.428, p=0.029) ve sag goz sola bakista
(r=0.396, p=0.045) sakkadik g6z hareketlerinin latans degerleri ile Zihinsel
Dondiirme Testi dogru cevap sayisi arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede
pozitif yonli iliski vardir. Diger parametreler arasinda iligki saptanmamistir
(p>0.05). Kontrol grubunda sakkad testi latans degerleri ve dogruluk ytiizdeleri ile
Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru cevap sayist arasinda iliski
saptanmamistir (p>0.05).

Kontrol grubunda bir kiside sol géz sola bakista (%3,8) hipometrik sakkad oldugu
tespit edilmistir. Caligma ile kontrol grubu arasinda, sakkadik g6z hareketlerinde,
hipometrik sakkad goriilme siklig1 agisindan istatistiksel olarak anlamli farklilik elde
edilmemistir (p>0,05).

Calisma grubunda 1 kiside sol goz sola bakista (%3,8) ve sol goz saga bakista (%3,8)
sakkadik hiz yavas elde edilmistir. Kontrol grubundaki tiim bireylerde, sakkadik g6z
hareketlerinin hiz1 normal sinirlarda elde edilmistir. iki grup arasinda sakkadik goz
hareketlerinin hiz1 agisindan anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0,05).

Pursuit testinde caligsma ile kontrol grubu arasinda kazang¢ agisindan istatistiksel

olarak anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0,05). Calisma grubunda, kontrol
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13.

14.

15.

16.

17.

18.

grubuna gore 0,1, 0,2 ve 0,4 Hz frekanslarinda, sag ve sol gdz kazang ortalamalarinin
daha diistik oldugu gozlenmistir.

Pursuit testinde calisma ile kontrol grubu arasinda asimetri agisindan istatistiksel
olarak anlamli farklilik elde edilmemistir (p>0.05).

Calisma grubunun pursuit testinde, 0,1 Hz (r=0.429, p=0.029) ve 0,4 Hz’de
(r=0.433, p=0.027) sag gz kazang degeri ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani
arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii iliski vardir. 0,1, 0,2 ve
0,4 Hz’de sol goz, 0,1 ve 0,2 Hz’de sag goz asimetri ylizdeleri ile Zihinsel Dondiirme
Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonlii iliski
vardir (p<0.05). 0,2 Hz’de sol goz, 0,2 Hz ve 0,4 Hz’de sag goz kazang degerleri ile
Zihinsel Dondiirme Testi dogru cevap sayisi arasinda negatif yonli iliski vardir
(p<0.05). 0,2 Hz, 0,4 Hz’de sol gbz asimetri yiizdeleri ile Zihinsel Dondiirme Testi
dogru cevap sayisi arasinda da pozitif yonli iliski saptanmistir (p<0.05). Diger
parametreler arasinda iliski saptanmamaistir (p>0.05).

Kontrol grubunun pursuit testinde, 0,1 Hz de sol gz asimetri yiizdesi ile Zihinsel
Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede negatif
yonli iliski vardir (r=-0.434, p=0.027). Diger parametreler arasinda iliski
saptanmamistir (p>0.05).

Calisma ile kontrol grubu arasinda, optokinetik testte, sola ve saga dogru 30°/sn
hizda akan uyaranlara karsi, sag ve sol géz kazancinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik elde edilmemistir (p>0.05). Calisma grubunda, kontrol grubuna gore,
optokinetik testte, sola ve saga dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara kars1 sag ve sol
gbzdeki kazang ortalamalarinin daha diistik oldugu gézlenmistir.

Calisma grubunda Zihinsel Dondiirme Testi cevap zamani ve dogru cevap sayist ile
optokinetik testte sola ve saga dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara kars1 sag ve sol
gbzdeki kazan¢ ortalamalar1 arasinda iliski saptanmamistir (p>0.05). Kontrol
grubunda, saga dogru 30°/sn hizda akan uyaranlara karsi sol g6z (r=0.507, p=0.008)
ve sag gozdeki kazang degerleri (r=0.561, p=0.003) ve sola dogru 30°/sn hizda akan
uyaranlara karsi sag gozdeki kazang¢ degerleri (r=0.503, p=0.009) ile Zihinsel
Dondiirme Testi cevap zamani arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif
yonlii iligki vardir. Diger parametreler arasinda iligki saptanmamustir (p>0.05).
VvHIT te sag posterior SSK ve sol posterior SSK VOR kazang ortalamalar1 ¢alisma
grubunda kontrol grubuna gore daha diisiik elde edilmistir. Lateral ve vertikal kanal

VOR kazang ortalamalar1 agisindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml
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farklilik elde edilmemistir (p>0,05). Lateral, LARP, RALP kazan¢ asimetrileri
acisindan gruplar arasinda anlamli farklilik bulunmamistir (p>0.05)

19. Calisma grubunda sol anterior SSK VOR kazanci ile Zihinsel Dondiirme Testi cevap
zamani arasinda arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede negatif yonli iligki
vardir (r=-0.504, p=0.009). Sag posterior SSK VOR kazanci ile Zihinsel Dondiirme
Testi dogru cevap sayisi arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede pozitif yonlii
iliski vardir (r=0.459, p=0.018). Diger parametreler arasinda iliski saptanmamuistir
(p>0.05). Kontrol grubunda sag lateral SSK VOR kazanci ile Zihinsel Déndiirme
Testi dogru cevap sayisi arasinda anlamli derecede negatif yonlii iliski vardir (r=-
0.407, p=0.039). Diger parametreler arasinda iliski saptanmamistir (p>0.05).

20. Video Head Impulse Test’te lateral SSK’lar degerlendirildiginde, ¢aligma grubunda
2 kiside (%7,7) overt sakkad goriiliirken, kontrol grubunda 1 kiside (%3,8) overt
sakkad goriilmiistiir. Tespit edilen sakkadlar agisindan gruplar arasinda anlamli

farklilik elde edilmemistir (p>0.05).

Calismamiz farkli biligsel performansa sahip 55 yas ve lizeri bireylerde vHIT,
VEMP, VNG testleri ile kapsamli olarak degerlendirilen vestibiiler fonksiyon ile zihinsel
dondiirme yetenegi arasindaki iliskiyi degerlendiren ilk calisma olmasi nedeniyle 6nem
tagimaktadir. Literatiirdeki sinirli sayida ¢alisma ve bulgular arasindaki farkliliklar nedeniyle
daha fazla ¢alismaya ihtiyag¢ vardir. Calismamiza yalnizca Mini Mental Durum Testi skorlari
20-24 aras1 ve 25 ve iizerinde olan bireyler dahil edilmistir. Ileride yapilacak ¢alismalarda
Mini Mental Durum Testi’nde 20’nin altinda, 20-24 arasinda ve 25 ve tizerinde skorlar elde
eden 55 yas ve lizeri erigkinlerin ii¢ grup olusturularak calismaya dahil edilmesi, farkli
biligsel performansa sahip 55 yas ve lizeri erigkinlerde vestibiiler fonksiyon agisindan fark
olup olmadiginin belirlenmesi agisindan faydali olacaktir. Yapilacak ¢alismalarda nesneler
(Farkli acilarda sunulan geometrik sekiller (Ornegin; ii¢c boyutlu kiipler) ve alfabetik
karakterleri tanima gibi) ve insan figiirleri (Yiiz tanima gibi) kullanilarak farkli uyaran tipleri
ile Zihinsel Dondiirme Testi’nin olusturulmas: ve sunulan goriintiiler arasindaki agisal
farkliliklarin yaninda ayna goriintiilerin de katilimcilara sunulmasi ile farkli uyaran tiplerinin
Zihinsel Dondiirme Testi sonucglarmi etkileyip etkilemediginin  degerlendirilmesi
onerilmektedir.

Calismamizda katilimcilarin gérme degerlendirmesi ve COVID-19 hastalik ge¢cmisi
sorgulamasi yapilmamustir. Yapilacak ¢aligmalarda Zihinsel Dondiirme Testi bulgularim

etkileyebilecek olmasi nedeniyle gérme degerlendirmelerinin yapilmasi ve koronaviriislerin
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norotrofik potansiyeli nedeniyle COVID-19 gecirmis katilimcilarin ¢alisma disi birakilmasi
onerilmektedir.

Calismamizda VEMP testlerinde dalga elde edilemeyen katilimcilarin VEMP
degerlendirmelerine dahil edilememesi 6rneklem biiytlikliigiinii diistirmiistiir. Bu nedenle
yapilacak c¢alismalarda daha fazla katilimer ile arastirmalarin yiiriitiilmesi dnerilmektedir.

Kulak Burun Bogaz kliniklerine denge kaybi ile bagvuran 55 yas ve tizeri eriskinlerde
Mini Mental Durum Testi ile birlikte Zihinsel Dondiirme Testi’nin klinik degerlendirmelere
dahil edilmesi Onerilmektedir. Bu, disiplinleraras1 isbirligi ile Alzheimer, demans
hastaliginin erken tespiti agisindan 6nem tagimaktadir. Ayni zamanda biligsel performansta
diisiisiin basladig1 erken donemde biligsel sistem ve vestibiiler sistem iliskisi diistintilerek
vestibiiler rehabilitasyon uygulamalarinin planlanmasi diismelerin ve diismelere bagh

yaralanmalarin 6nlenmesini saglayacaktir.
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BILIMSEL ARASTIRMALAR ICIN BILGILENDIRILMIS
GONULLU OLUR FORMU

LUTFEN DiKKATLICE OKUYUNUZ !!!

Bilimsel aragtirma amagli klinik bir ¢aligmaya katilmak iizere davet edilmis bulunmaktasiniz. Bu
calismada yer almay1 kabul etmeden dnce ¢alismanin ne amagla yapilmak istendigini tam olarak
anlamaniz ve kararinizi, aragtirma hakkinda tam olarak bilgilendirildikten sonra o6zgiirce
vermeniz gerekmektedir. Bu bilgilendirme formu s6z konusu arastirmayi ayrintili olarak tanitmak
amaciyla size 6zel olarak hazirlanmistir. Liitfen bu formu dikkatlice okuyunuz. Arastirma ile ilgili
olarak bu formda belirtildigi halde anlayamadiginiz ya da belirtilemedigini fark ettiginiz noktalar
olursa arastirmaciya sorunuz ve sorulariniza agik yanitlar isteyiniz. Bu arastirmaya katilip
katilmamakta serbestsiniz. Calismaya katilim goniilliiliik esasina dayalidir. Arastirma hakkinda
tam olarak bilgilendirildikten sonra, karariizi 6zgiirce verebilmeniz ve diisiinmeniz i¢in formu
imzalamadan Once arastirmaci size zaman taniyacaktir. Karariniz ne olursa olsun, arastirmacilar
sizin tam saglik halinizin saglanmasina ve korunmasina yonelik goérevlerini bundan sonra da
eksiksiz yapacaklardir. Arastirmaya katilmay1 kabul ettiginiz taktirde formu imzalayiniz.

1. ARASTIRMANIN ADI

Elli bes yas ve iizeri eriskinlerde vestibiiler fonksiyon (denge fonksiyonu) ile gorsel-
mekansal yetenek (zihnin iki ve {i¢ boyutlu mekani nasil organize ettigini ve anladigin
tanimlama yetenegi) arasindaki iliski

2. GONULLU SAYISI

Bu arastirmada yer almasi 6ngoriilen toplam goniillii sayis1 52°dir.
3. ARASTIRMAYA KATILIM SURESI

Bu arastirmada yer almaniz i¢in 6ngdriilen siire 2 saattir.

4. ARASTIRMANIN AMACI

Bu aragtirmanin birinci amaci, 55 yas ve lizeri erigskinlerde denge fonksiyonu ile zihnin iki
ve li¢ boyutlu mekan1 nasil organize ettigini ve anladiini tanimlama yetenegi arasindaki
iliskiyi aragtirmaktir. ikinci amaci, Mini Mental Durum Testi (bilissel fonksiyonu test etmek
icin kullanilan kisa tarama testi) puani 20-24 olan erigkinler ve 25 ve lizerinde olan eriskinler
arasinda denge fonksiyonu agisindan fark olup olmadigini belirlemektir. Calismamizin diger
bir amaci da 55 yas ve lizeri eriskinlerde yas, cinsiyet, egitim durumu, isitme kaybi1 ve denge
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fonksiyonlarmin zihnin iki ve {i¢ boyutlu mekéani nasil organize ettigini ve anladigin
tanimlama yetenegi arasindaki iligkiyi agiklamaktir.

5. ARASTIRMAYA KATILMA KOSULLARI
Bu arastirmaya dahil edilebilmeniz i¢in gereken kosullar sunlardir:

1. 55 yas ve iizerinde olmaniz

2. Normal kulak burun bogaz muayene bulgularina sahip olmaniz,

3. Dis kulak yolu, kulak zar1 ve orta kulagin degerlendirilmesi sonucunda herhangi bir
patoloji elde edilmemis olmasi,

4. Uygulanacak testleri anlamakta zorluk ¢cekmemeniz

5. Testleri uygulamaya engel olacak korliik ve/veya boyun, bel hareket kisitliliginizin
ve/veya psikiyatrik ve/veya norolojik (sinir sistemi ile ilgili) bir hastali§inizin
olmamast

6. Denge sistemi ile ilgili bir hastalik hikayenizin olmamasi

7. Yapilacak denge testlerinde herhangi bir uyarim olmadan karsiya bakista ve/veya

belirli pozisyonlara getirildiginizde gozde istemsiz hareketlerinizin olmamasi

8. Saglikl eriskinler grubunda iseniz; Mini Mental Durum testi (biligsel fonksiyonu test
etmek i¢in kullanilan kisa tarama testi) skorlarimizin 25’in tizerinde olmasi

9. Mini Mental Durum testi (biligsel fonksiyonu test i¢in kullanilan kisa tarama testi)
skorlariniz 20-24 ise; Alzheimer, demans gibi herhangi bir hastaliginizin olmamasi

10. Denge fonksiyonunu etkileyebilecek ila¢ kullaniminizin olmamasidir (strepromisin,
gentamisin gibi ilaglar) .

6. ARASTIRMANIN YONTEMI

Aragtirma kapsaminda size denge testleri ve Zihinsel Dondiirme Testi (nesnenin
zihindeki yoniinii ¢esitli acilardan degistirme yetenegini degerlendiren bilgisayar tabanli bir
test) uygulanacaktir.

Denge sisteminizi degerlendirmek i¢in yapilacak olan ilk testte géz hareketlerinizi
kaydetmek icin goziiniize bir gozlik takilacaktir. Duvarda belirlenmis olan bir noktaya
bakmaniz istenecek ve basiniz arastirmaci tarafindan farkli yonlerde kiigiik itmelerle hareket
ettirilecektir. Uygulanacak olan diger testte boynunuza ve alniniza elektrotlar yapistirilacak,
basiniz1 yukar1 ve karsi tarafa dogru g¢evirerek boyun kasinizi kasmaniz istenecektir. Bu
sirada kulaginiza kulaklikla ses verilerek boyun kasinizin cevabi kaydedilecektir. Ardindan,
gbzlinliziin ¢evresine ve alniniza elektrotlar yapistirilacak, yukarida belirlenen bir objeye
bakmaniz istenecektir. Kulaginiza kulaklikla ses verilerek goz cevresi kaslarinizin cevabi
kaydedilecektir. Denge sisteminizi degerlendirecegimiz son testte goz hareketlerinizi
kaydetmek i¢in size bir gozliik takilacak, sabit karsiya bakarken, gozlerinizle ¢ubuklu bar
iizerindeki kirmizi 15181 takip ederken ve belirli manevralar uygulanirken g6z hareketleriniz
kaydedilecektir.

Zihinsel Dondiirme Testi’nde, bilgisayar iizerinde size 3 boyutlu kiip resimleri
gosterilecektir. Resimlerden birincisi “referans” resimdir. Diger {i¢ resimden sadece bir
tanesi “referans” resimdeki nesne ile ayni olup, tek farki belirli bir yonde ve agida
dondiiriilmiis olmasidir. Sizden ii¢ resimden hangisinin “referans” resim ile ayni oldugunu
en kisa siirede bulmaniz istenecektir.

Uygulanacak testler sirasinda agr1 ve aciya yol agacak bir miidahale yoktur.

7. GONULLUNUN SORUMLULUKLARI
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Arastirma planina ve arastiricinin onerilerine uymalisiniz.

Testten en az 48 saat 6nce alkollii ickiler almamalisiniz.

Arastirma sirasinda kullandiginiz ilaglar hakkinda arastirmaciya bilgi vermelisiniz.
G0z cevresine losyon, krem gibi iirtinler siirmemeli, g6z makyaji yapmamalisiniz.
Testten yaklasik 2 saat dnceye kadar bir sey yememelisiniz.

Rahat kiyafetler giymelisiniz.

Arastirma sirasinda sizi rahatsiz eden herhangi bir tibbi durumu sorumlu arastiricrya
bildirmelisiniz.

Nowunhs L=

8. ARASTIRMADAN BEKLENEN OLASI YARARLAR

Aragtirmamiz  yalnizca bilimsel amacgli olup sizin dogrudan yarar gérmeniz
beklenmemektedir. Ancak, bu arastirmadan elde edilen sonuclar biligsel sistem ile denge
sistemi arasindaki iligkinin anlasilmasina yardimci olacak, diigme riskini azaltmada
kullanilacak tedavi ve rehabilitasyonunun planlanmasina katki saglayacaktir.

9. ARASTIRMADAN KAYNAKLANABILECEK OLASI RISKLER
Arastirmadan kaynaklanabilecek olasi bir risk bulunmamaktadir.

10. ARASTIRMADAN KAYNAKLANABILECEK HERHANGI BIiR
ZARARLANMA DURUMUNDA YUKUMLULUK / SORUMLULUK DURUMU

Aragtirma nedeniyle bir zarar gérmeniz soz konusu olursa, tedavi i¢in gereken masraflar
Baskent Universitesi 1.:.araf1n.dan karsllanachtlr. o
11. ARASTIRMA SURESINCE CIKABILECEK SORUNLARDA ARANACAK KISI

Uygulama siiresince, zorunlu olarak arasgtirma hakkinda ek bilgiler almak i¢in ya da
arastirma ile ilgili herhangi bir sorun, istenmeyen etki veya diger problemleriniz igin
herhangi bir saatte adresi ve telefonu asagida belirtilen ilgili arastirmaciya ulasabilirsiniz.

Istediginizde Giiniin 24 Saati Ulasilabilecek Arastirmacinin Adres ve Telefonlar:
An1 PARABAKAN POLAT

Tel:
Adres:

12. GIDERLERIN KARSILANMASI VE ODEMELER

Bu aragtirmaya katilmaniz i¢in veya arastirmadan kaynaklanabilecek giderler i¢in sizden
herhangi bir {icret istenmeyecektir. Hastaligimizin gerektirdigi tetkiklere ilave olarak
yapilacak her tiirlii tetkik, fizik muayene ve diger arastirma giderleri size veya giivencesi
altinda bulundugunuz resmi ya da 6zel hi¢bir kuruma 6detilmeyecektir.

13. ARASTIRMAYI DESTEKLEYEN KURUM

Arastirmay1 destekleyen kurum Baskent Universitesi’dir.

108



14. GONULLUYE HERHANGI BiR ODEME YAPILIP YAPILMAYACAGI

Bu aragtirmaya katilmanizla, arastirma ile ilgili ¢ikabilecek zorunlu masraflar tarafimizdan
karsilanacaktir. Bunun disinda size veya yasal temsilcilerinize herhangi bir maddi katki
saglanmayacaktir.

15. BILGILERIN GIZLILIiGi

Arastirma siiresince elde edilen sizinle ilgili tibbi bilgiler size 6zel bir kod numarasi ile
kaydedilecektir. Size ait her tiirlii tibbi bilgi gizli tutulacaktir. Arastirmanin sonuglari
yalnizca bilimsel amagla kullanilacaktir. Arastirma yayinlansa bile kimlik bilgileriniz
verilmeyecektir. Ancak, gerektiginde arastirmanin izleyicileri, yoklama yapanlar, etik
kurullar ve resmi makamlar tibbi bilgilerinize ulasabilecektir. Siz de istediginizde
kendinize ait tibbi bilgilere ulasabileceksiniz.

16. ARASTIRMA DISI BIRAKILMA KOSULLARI

Arastirma gereklerini yerine getirmemeniz, arastirma programini aksatmaniz, arastirmaya
bagl veya arastirmadan bagimsiz gelisebilecek istenmeyen bir etkiye maruz kalmaniz vb.
nedenlerle arastirmaci sizin izniniz olmadan sizi arastirmadan ¢ikarabilir. Bu durum sizin
icin herhangi bir degisiklige neden olmayacaktir. Bu durum size uygulanan tedavide
herhangi bir degisiklige neden olmayacaktir.

Ancak arastirma dis1 birakilmaniz durumunda da, sizinle ilgili tibbi veriler bilimsel amagla
kullanabilir.

17. ARASTIRMADA UYGULANACAK TEDAVI DISINDAKi DiGER TEDAVILER

Aragtirma sirasinda veya sonrasinda bu aragtirmanin geregi olarak size herhangi bir tedavi
uygulanmayacaktir.

18. ARASTIRMAYA KATILMAYI REDDETME VEYA AYRILMA DURUMU

Bu arastirmada yer almak tamamen sizin isteginize baglidir. Arastirmada yer almayi
reddedebilirsiniz ya da herhangi bir asamada arastirmadan ayrilabilirsiniz; arastirmada yer
almay1 reddetmeniz veya katildiktan sonra vazgegmeniz halinde de karariniz size uygulanan
tedavide herhangi bir degisiklige neden olmayacaktir.

Arastirmadan ¢ekilmeniz ya da arastirici tarafindan ¢ikarilmaniz durumunda da, sizle ilgili
tibbi veriler bilimsel amacla kullanilabilecektir.

19. YENI BILGILERIN PAYLASILMASI VE ARASTIRMANIN DURDURULMASI

Arastirma siirerken, arastirmayla ilgili olumlu veya olumsuz yeni tibbi bilgi ve sonuglar en
kisa siirede size veya yasal temsilcinize iletilecektir. Bu sonuglar sizin arastirmaya devam
etme isteginizi etkileyebilir. Bu durumda karar verene kadar arastirmanin durdurulmasin
isteyebilirsiniz.
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(Katilimcinin/Hastanin/Anne-Baba/Yasal Temsilcinin Beyani)

Saym Ani PARABAKAN POLAT tarafindan Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi Kulak
Burun Bogaz Hastaliklar1 Anabilim Dali’nda Odyoloji Klinigi’nde bir arastirma yapilacagi
belirtilerek bu arastirma ile ilgili yukaridaki bilgiler bana aktarildi. Bu bilgilerden sonra
boyle bir arastirmaya “katilimc1” (gontillii) olarak davet edildim.

Eger bu arastirmaya katilirsam arastirmaci/ hekim ile aramda kalmasi gereken bana ait
bilgilerin gizliligine bu aragtirma sirasinda da biiyiik 6zen ve saygi ile yaklasilacagina
inantyorum. Arastirma sonuglarinin egitim ve bilimsel amaglarla kullanimi1 sirasinda kisisel
bilgilerimin 6zenle korunacagi konusunda bana gerekli giivence verildi.

Aragtirmanin yiritiilmesi sirasinda herhangi bir sebep gostermeden arastirmadan
cekilebilirim (Ancak arastirmacilar1 zor durumda birakmamak icin arastirmadan
cekilecegimi Onceden bildirmemim uygun olacaginin bilincindeyim). Ayrica, tibbi
durumuma herhangi bir zarar verilmemesi kosuluyla arastirmaci tarafindan arastirma disi
tutulabilirim.

Arastirma i¢in yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina
girmiyorum. Bana da bir 6deme yapilmayacaktir.

Aragtirma uygulamasindan kaynaklanan nedenlerle herhangi bir saglik sorunumun ortaya
cikmasi halinde, her tiirlii tibbi miidahalenin saglanacagi konusunda gerekli giivence verildi.
Bu tibbi miidahalelerle ilgili olarak da parasal bir yiik altina girmeyecegim anlatildi.

Bu arastirmaya katilmak zorunda degilim ve katilmayabilirim. Arastirmaya katilmam
konusunda zorlayici bir davranisla karsilasmis degilim. Eger katilmay1 reddedersem, bu
durumun tibbi bakimima ve arastirmaci/ hekim ile olan iliskime herhangi bir zarar
getirmeyecegini de biliyorum.
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ARASTIRMAYA KATILMA ONAYI

Yukarida yer alan ve arastirmaya baslanmadan dnce goniilliilye verilmesi gereken bilgileri gosteren 5 sayfalik
metni okudum ve sozlii olarak dinledim. Aklima gelen tiim sorular arastiriciya sordum, yazili ve sozlii olarak
bana yapilan tiim agiklamalari ayrintilartyla anlamis bulunmaktayim. Arastirmaya katilmayi isteyip istemedigime
karar vermem i¢in bana yeterli zaman tanindi. Bu kosullar altinda, bana ait tibbi bilgilerin gézden gegirilmesi,
transfer edilmesi ve iglenmesi konusunda aragtirma yiiriitiiciisiine yetki veriyor ve s6z konusu aragtirmaya iligkin
bana yapilan katilim davetini hi¢bir zorlama ve baski olmaksizin biiyiik bir goniilliiliik igerisinde kabul ediyorum.
Bu formu imzalamakla yerel yasalarin bana sagladigi haklar kaybetmeyecegimi biliyorum.

GONULLU IMZASI

ISiM SOYISIM

ADRES

TELEFON

TARIH

VASI (Varsa) IMZASI

ISIM SOYISIM

ADRES

TELEFON

TARIH

ARASTIRMACI IMZASI

ISIM SOYISIM ve
GOREVI

ADRES

TELEFON

TARIH
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ONAM ALMA ISINE BASINDAN SONUNA KADAR TANIKLIK
EDEN KURULUS GOREVLISI

IMZASI

ISIM SOYISIM ve
GOREVI

ADRES

TELEFON

TARIH
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EK 3: MiNi MENTAL DURUM TESTIi

Ad Sovad: Tarih:

Egitim ( yul): Meslek:

T. Puan:

YONELIM (Toplam puan 10}

Hangi aydayiz .........

TR T BT e e S s e e S e e e
FRANT EINMIENIZ, . .o ssines s intass s o A 4 0 4 S R

Hangi iilkede vasiyoruz ..

Su an hangi sehirde bulunmakmslmz

Su an bulundufunuz semt neresidir ..

Su an bulundufnnuz bina neresidir | L e e e e i
Su-an bu hinada kacimc EARRINE ... fii i i e A R e o i b sa S R s Lo et

KAYIT HAFLZASI (Toplam puan 3)

Size birazdan siyleyeceim i ismi dikkatlice dinleyip ben bitirdikten sonra tekrarlayin
{Masa, Bayrak, Elbise) (20 sn siire tanunir) Her do@ru isim 1 PUSI oo seees e sesemsines

DIKKAT ve HESAP Y APMA (Toplam puan 5)

100'den geriye dogru 7 ¢ikartarak gidin. Dur deyinceye kadar devam edin.
Her dofiru iglem 1 puan. (100,93, B8, 0. T2, 650 i i i i it e i i e s bt s st

HATIRLAMA (Toplam puan 3)

Y ukarida tekrar ertifiniz kelimeleri hatrliyor musunuz? Hanrladiklanniz: stiyleyin.
Ve TR TEIINERRY, . o cemasragnsnmns s s e A1 44 1S A S 43 S BB AR A

LISAN (Toplam puan 9)

Aktif EI'

i)
)
(1
i)
()

()
{)
()
()
)

a) Bu girdiifiiniiz nesnelerin isimlen nedir? (saat, kalem) 2 puan (20 sn tut)

b} Simdi size styleyecefim climleyi dikkatle dinleyin ve ben bitirdikten sonra tekrar
edin. "Eger ve fakat istemiyorum® (10 sn tut) 1 puan...
¢} Simdi sizden bir ey yapmamzi isteyecefim, beni dus.kat]e dll‘l]f}'ll'l ve qh\fiedlglml
yapin. "Masada duran kafidi safi/sol elinizle alin, iki elinizle ikiye katlayvin ve vere
birakin liitfen" Toplam puan 3, siire 30 sn, her bir dogru islem 1 puan... -
d) Simdi size bir ciimle verecefim. Okuyun ve yazida siiyvlenen seyi \-apln {I puan}
"GOZLERINIZ] KAPATIN® (arka sayfada). .. &
e) Simdi verecefim kagida aklimza gelen an!amll blr cumle:,L :,nzm (l puanj
f) Size gisterecefim geklin aymsim ¢izin. (arka sayfada) (1 puan) ..
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EK 4: MiNi MENTAL DURUM TESTi STANDARDIZE UYGULAMA KILAVUZU

BASLANGIC

. Dogru kisimn test edildifinden emin olmak fizere, kisimn ismm ve soyads sorulur.

2. Girme ve igitme igin yardime: cihaz varsa test esnasinda bunlann kellamilmas: saglamlir.

3. Testin uygulanascag kisilere, baer sorular sormlacag siylenerek bilgilendinlic ve testin yaplmas: igin win alir

4. Sorular, anlasilmadif: veya cevap vermeye tesebbiis edilmedigi grildigonde, en fazla g kex tekrar edilic ve yine cevap
almamuzsa stizel veya fiziksel hig bir ipucu vermeden sonraki somya gegilir.

5. Test uygulamrken, bary sorulards kollanilmak iizere, bir viiziinde biiyik harflerle ve mhat okunabilecek bigimde yanlmg
"GOZLERINIZ] KAPATIN® yaria diger yiiziinde diirt yanl bir figiir olugturacak bigim de ig ige gegmis iki besgenin ¢iz-
gili oldufu bir kagint bulundurulmaldir.

UYGULAMA

L. SMMT *Size bam sonilar sormak ve gizmeniz igin bazn problemler géstermiek istiyorum., Kitfen elinizden gelen en 1y1 ce-
vabtn vermeye ¢alisn® sorusu ile baglar.

2. Her bir sorunun klimk tecriibeye dayanan ve kolay anlagihr kendi el talimat vandir.

3. Sorulann sorulus sekli gorlismecive birakalmams olup, Gnceden belidenmigtir. Sorulann amamen belitle nen sekliyle so-
rulmas: gereklidir.

4. Sorulann yanlannda cevaplorm yazilabilecegi ve puanlandimlabilecegi bosleklar birakilmgtr . Biylehkle toplam puan test
bittikten sonra sa@lanabilir.

5. Zaman simrlamas: verilen sorlards, gorismect talimat bittminden tbaren siive tutar. Hizh cevaplama telagsina kapimay
dnlemek icin testin uygolandig kisive siire tutuldugu bildinlmez. Miisaade edilen siire asild: Sinda. gériigmeci "Tesekkiir-
ler. bu kadan yeterli” divenek bir sonraki soruya gecer. Zaman simrlamasy, degiskenligi aealtmak, givenilirlifi arttirmak,
hastamin yetersiz kaldign sorular karsisinda katastrofik reaksi  yonlar gelistirmesing dnleyersk sikunetini mubafazn etmek
icin konulmugtur. Zor bir soru zerinde galsildidinda; Grnefin bes kenarh figirlerin kopyasinda, zaman doldugu halde iy-
lem siimmektevse tamamlanmasi beklenilir.

YONELIM

I. Hangi giinde bulunoldugu soruldugunda, bulunulen giiniin bir giin fncest ve bir giin sonras: dogru kabul edilir. Ay soml-
dugunds aym son giini ise yem ay ve yem aym ilk gini se eski ay dogru kabul edilir, Mevsimlerde hava sartlanna gire
giriismect cevabin dogrulufuny degerlendirmelidir.

2. Bulunulan ilke, sehir, semt. bina ve kat sorulur.

KAYIT HAFLZASI

1. Giritymec: hastadan | sn ar e siylevece®i 3 kelimeyi tekrr etmesini ister. 20 sn siire verilir, her dogm kelimeye 1 puan
verilir, sira ile tekran gerekmes.

2. Cevap verildikten sonma puanlandimbr. Yanlhy veya eksik cevap verilmigse en fazla bes kex olmak iizere kelimeler tekraria-
mp testteki hatiriuma héliimi igin G@renilmesi saglambr.

DIKKAT ve HESAP
100¥den genye dogru 7 gikartlarak sayilir. Her bir dogru gikarma islemi igin | puan verilir. Yanhs yapilan islemde puan
ditgiildiikien sonm hastayva dogru rakam siylenerek devam edilmesi istenir.

HATIRLAMA
Kawit hafizas: bélimiindeki i kelimenin (masa, bayrak, elbise) hatirianmas istenir. Sira Gnemsenmez.

LiSAN TESTLERI

. Kalem ve st gosterilerck ne oldugo soruler. Cevap igin 00 snoverilir, {Toplam puan 2

2. Yandaka ciimlenin tekran sstemir: "Eder ve fakat istemivorum” 10 sn siire venlerek kelimest kelimesine tekrama puan ver-
lir. Ciimleyt uygun bigimde telaffuzr etmek igin dikkat gostermek gerekar. Zira yaghlarda gorilen yitksek frekanslardak:
pitme kayviplannda ciimlenin anlasilmas: zor olabilir. Dogru cevap 1 puandar. {Toplam puan 1) .

3. Hastamun birsrdan stiylenccek 3 basamakly islemi uygulamas: istenir. Oncelikle hastanm dominant olarak kullandiga elini
dgrenmek gerckir. Hastaya *Masada duran kagids sol'sag (nondominant) elinizle alm. ki elinizle thiye kotlaym ve kaguh
vere birakm litfen® cimlest séylenerek 30 sn siine ve her bir dogro 1slem sgin 1 puan venliv. Bu islem ncesinde (talimat
okunmadan) kagidin hasta tarafindan almmasma ixin venlmez. Girdsmeci kaguds hastanm uzansmayacagt bir mesafede ve
kendi vigcuduna giire orta hatta tutmals, tmlimat verldikien sonre kagud hastanin ulagabilecegi alans dogr itmelidir.

4. Bir kagida biiyiik harflerle ve puntolarls rahatca okunehilecek sekilde yazilms ciimle okunarak ne yazyorsa onu yapmas:
istenir. { Toplam puan 1)

5. Hustava bir kagit ve kalem verersk tum bir ciimle yarmaes istenir. 30 soniyve siine tanmir, Anlam igeren dogru bir ciimle
izin 1 puan verilir (fzne, yiklem. nesne bolunmalidir).

6. Hastaya bir kagit, kalem ve silg venlerek sekli gisterilen birbirt igine gegmig iki besgeni kopyva etmesi istemir. 1 dakika
siire tummir. Beggenlenn kenar sayilarmim tam olmasia dikkat edilir. (Toplam 1 puan)
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EK 5: "MENTAL ROTATION STIMULUS LIBRARY" GORUNTU DOSYALARINI
KULLANMA iZNi

Note of permission 24 Temmuz 2019 16:16

| : -
Alici: ANI PARABAKAN -

| herewith give you permission to use the stimuli
in our mental rotation stimulus library for the
purposes of your thesis research.

Sincerely,
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