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OZET: Bireyler belirli psikolojik veya fiziksel travmalara maruz kaldiklarinda, her zaman gériiniir olmayan ve
zaman i¢inde ortaya ¢ikabilen stresle iliskili bozukluklar gelistirebilirler. Ne yazik ki bazi iilkeler deprem
felaketleri nedeniyle biiyiik ytkimlar yasamis ve yasamaya devam etmektedir. Yasanan travmalarin gelecekteki
olumsuz etkilerini ve izlerini silmek icin dnlemler almak gerekmektedir. Bazi depremzedeler uzman yardimi
almaya ¢alisirken, bazilari da giinliik hayatin kogusturmasi i¢inde durumun ciddiyetini fark edemeyip ¢oziim
aramayt ihmal edebilmektedir. Ancak bu durum otonom sinir sisteminde geri déniisii olmayan degisikliklere,
aritmilere ve kalpte yapisal degisikliklere yol acabilir. Depremzedeler yeni bir stres testine tabi tutulduklarinda,
travma oncesi durumlarma kiyasla, daha belirgin davramg degisiklikleri, daha az tolerans ve daha fazla
yorgunluk gésterebilirler. Bu ¢alisma, bireylerin bu tiir durumlarla nasil basa ¢iktiklarini ve bunlari yonetmek
icin ne tiir bir biyo-geribildirim gelistirilebilecegini incelemeyi amaglamaktadir. Bu baglamda, travma gegirmig
bireylerin otonom sinir sisteminde geri doniisii olmayan kalpte yapisal degisikliklere ve aritmilere yol agabilecegi,
duygusal ve psikolojik durumlarinmin biyomedikal sinyaller (néro-kardiyak) aracilhigiyla izlenebilecegi, kisinin
belirli ses tiirlerine rezonansa girebilecegi, allostatik isitsel stimiilasyon uygulanarak biyo-geribildirim
saglanabilecegi, boylece otonom sinir sisteminin stabilize edilerek rahatlama ve tedavi saglanabilecegi giincel
arastrmalart iceren bu derleme ile gdsterilecektir.Bu derleme, travma sonrasinda ortaya ¢ikabilecek
komplikasyonlart ve bu komplikasyonlar ortaya ¢ikmadan once kullanilabilecek isitsel biyo-geribildirim
yontemlerini ozgiin bir sekilde incelemektedir.

Anahtar sozciikler: Biyo-geribildirim, allostatik, travma, isitsel stimiilasyon
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ABSTRACT: When individuals are exposed to certain psychological or physical traumas, they may develop
stress-related disorders that are not always visible and may emerge over time. Unfortunately, some countries
have experienced and will continue to experience great destruction due to earthquake disasters. It is necessary to
take measures to erase the negative effects and traces of the traumas in the future. While some earthquake victims
try to get expert help, others may not realise the instability of the situation due to the hustle and bustle of daily
life and neglect to seek solutions. However, this can lead to irreversible changes in the autonomic nervous system,
arrhythmias and structural changes in the heart. When subjected to a new stress test, earthquake survivors may
show more pronounced behavioural changes, less tolerance and greater fatigue compared to their pre-trauma
state. This study aims to examine how individuals cope with such situations and what kind of biofeedback could
be developed to manage them. In this context, it will be shown in this review of current research that the autonomic
nervous system of traumatised individuals can lead to irreversible structural changes in the heart and
arrhythmias, their emotional and psychological states can be monitored through biomedical signals (neuro-
cardiac), the person can resonate to certain types of sounds, biofeedback can be provided by applying allostatic
auditory stimulation, thus stabilising the autonomic nervous system and providing relief and treatment. This
review provides an original examination of the complications that may occur after trauma and auditory
biofeedback methods that can be used before these complications occur.

Keywords: Biofeedback, allostatic, trauma, auditory stimulation
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1. GIRIS

Cok sayida fay hatlariyla, deprem agisindan diinyanin en riskli bolgesinde yer alan Ulkemizde,
belirli periyotlarla ¢ok siddetli depremler yasanmaktadir. Ozellikle Kahramanmaras merkezli, 11 ili
kapsayan asrin felaketi olarak adlandirilan 6 Subat 2023 depreminde ¢ok acilar yasanmistir. Kaybedilen
canlar ve maddi kayiplar bir yana, geride kalan milyonlarin zihninde kalan tarif edilemez acilarin
izlerinin silinmesi zor olsa da yasanilan travmalarin en az hasarla atlatilmasi lilkemizin saglikli insan
kaynag1 agisindan oldukga énemlidir. 6 Subat 2023 tarihinde Tiirkiye'de 7.7 ve 7.5 Richter siddetinde
iki biiyiik deprem meydana gelmistir. O tarihten bu yana yaklagik 17,000 art¢1 soklar bolgeyi vurarak
esi benzeri gdriilmemis bir yikima yol agmustir. Diinya Saglik Orgiitii DSO'niin son raporlarina gére bu
depremler Tiirkiye'de yaklasik 9.1 milyon kisiyi etkilemis, 50,000'den fazla kisi hayatim kaybetmis, 3
milyondan fazla kisi yerinden edilmistir (WHO, 2023). Depremler gibi dogal afetlerin 6nemli olumsuz
kardiyak olaylarla dogrudan ve dolayl iliskisi vardir. Literatiirde, biiyiik bir depremin ardindan hayatta
kalanlarin %20’sinin 6nemli anksiyete belirtileri yasadigi, %24'{ine travma sonrasi stres bozuklugu
teshisi konuldugu ve hayatta kalanlarin bazilarinda major depresif bozukluk goriildiigii belirtilmektedir
(Kobari vd., 2022; Nagai vd., 2022). Dakhil ve digerleri deprem sonras1 kisa ve uzun vadede hayatta
kalanlarda ortaya cikabilecek kardiyovaskiiler sorunlar yasayan popiilasyonun uygun sekilde
taranmasini ve daha erken yoOnetilmesini saglamayir amaclamigtir (Dakhil vd., 2023). Yasanan
travmalarin gelecekteki olumsuz etkilerini ve izlerini silmek i¢in 6nlemler almak gerekmektedir ¢iinkii
bu durum otonom sinir sisteminde geri doniisii olmayan degisikliklere, aritmilere ve kalpte yapisal

degisikliklere yol agabilir (Lampert, 2015).

Yeni bir stres testine tabi tutulduklarinda, gen¢ depremzedeler travma oncesi durumlarina
kiyasla daha belirgin davranis degisiklikleri, azalan tolerans ve daha fazla yorgunluk gosterebilirler.
Gilinlimiizde bu riskleri 6nlemek ve tedavi etmek icin hastalar asir1 sinir sistemi aktivitesini 6nlemek
icin sinirler iizerinde bloke edici etkisi olan ilaglar almaktadir (Kim vd., 2023). Bu tedaviler ile
bagimlilik riski ve etki eksikligi major riskler olarak goriilmektedir. Psikofarmakolojik tedaviler etkili
olsa da ve tamamlayici ve alternatif tip yaklasimlar1 yaygin olarak kullanilsa da, riskli olmayan yeni

tedavilere ihtiya¢ vardir (Tegeler vd., 2023).

Bu ¢aligma, bireylerin deprem veya travmanin olumsuz etkilerini nasil yagadiklarini ve bunlari
yonetmek ig¢in ne tiir biyo-geribildirimler (biofeedback) gelistirilebileceklerini incelemeyi
amaglamaktadir. Bu baglamda, travma gecirmis bireylerin otonom sinir sisteminde geri doniisii
olmayan kalpte yapisal degisikliklere ve aritmilere yol agabilecegi, duygusal ve psikolojik durumlarinin
biyomedikal sinyaller (ndéro-kardiyak) araciligiyla izlenebilecegi, kisinin belirli ses tiirleri ile rezonansa
girebilecegi, isitsel stimiilasyon uygulanarak biofeedback saglanabilecegi, bdylece otonom sinir
sisteminin stabilize edilerek rahatlama ve tedavi saglanabilecegi, bu derleme c¢aligmasinda

tartisilacaktir.
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2. YONTEM

2.1  Depremzedelerde Meydana Gelen Stres’in, Kardiyovaskiiler Sisteme Ve Otonom
Sinir Sistemine (Vagus Sinir) Etkisi

2.1.1 Allostasis

Allostasis, stres faktorlerine yanit olarak i¢ dengemizi koruyan adaptif siiregleri ifade eder
(Sekil 1). Stres stirekli olarak mevcutsa ve bu siireglere siirekli olarak bagvuruluyorsa, bu durum
allostatik yiik olarak bilinen hasara yol agabilir. Fiziksel ve ruhsal sagligin bozulmasina yol agarak
bireyleri hastaliga yatkin hale getirebilecek ilerleyici fizyolojik yipranmanin beyin ve viicut iizerindeki
kiimiilatif etkisini ifade etmek i¢in allostatik yiik kavrami ortaya ¢ikmistir. Viicudumuz, allostatik
mekanizmalar araciliiyla homeostatik dengeyi korumak i¢in ayarlamalar yapar; ancak strese maruz
kalma abartili ve uzun siireli hale geldiginde, bu sistemlerin basarisizli§ina veya diizensizligine neden
olur. Asir1 yeme/obezite, alkol, sigara, uyusturucu kullanimi, fiziksel hareketsizlik ve uyku
bozukluklarii iceren farkli davranislarin allostatik yiik ile iliskisi vardir. Allostatik yiikii ve bunun
sonucunda ortaya ¢ikan uzun vadeli olumsuz saglik sonuglarini azaltmaya yardimei olmak igin kronik
stresle basa ¢ikma stratejisi olusturmak gerekir. Bu baglamda, ana ve art¢1 depremlerden dolay1
olusabilecek kronik stres, erken biyolojik yaglanma ve erken 6liim i¢in bir risk faktoriidiir (Suvarna vd.,
2020). Tiim bu durumlar sempatik sinir sisteminde bir artigla otonomik dengesizlige sebep olur (Nagai

vd., 2022).

2.1.2 Noro-kardiyak Eksen

Otonom sinir sistemi, fizyolojik uyaranlara veya fiziksel hastalik ve zihinsel stres gibi patolojik
durumlara yanit olarak homeostatik dengeyi korur. Psiko-duygusal stres faktorlerini kardiyak olaylara
baglayarak, norokardiyak eksen fizyolojik bir agiklama saglar. Bu eksen, stresli uyaranlara karsi
otonomik tepkilere aracilik ederek kalbin elektriksel ve mekanik 6zelliklerini birbirine bagl olarak
koordine eden noronlari iceren bir dizi refleks kontrol agidir. Merkezi kardiyak kontrol ag1, basta insular
korteks, anterior singulat korteks, amigdala, hipotalamik c¢ekirdekler ve omurilik olmak iizere kortikal
merkezleri igerir. Beyin sapinin alt boliimiinde yer alan medulla, kalbe ve kan damarlarina giden
otonom sinir etkilerini dogrudan diizenleyen sempatik ve parasempatik ¢ekirdekler i¢erir. Omurilikte
hem periferik baroreseptorler ve kemoreseptorlerden hem de hipotalamus ve diger kortikal bolgelerden
afferentler alinarak vagal ve sempatik innervasyonlarin aktivitesi dogrudan modiile edilir. Parasempatik
sinirler medulladan vagus sinirini olusturan uzun pregangliyonik efferent lifler olarak ayrilir ve son
olarak kalp veya vaskiiler dokudaki postgangliyonik liflerle sinaps yapar (Fioranelli vd., 2018).
Norokardiyak eksende, bir arterden gecen kan, her kalp kasilmasinda, arter duvarmi gererek
baroreseptorleri uyarir ve sinirler ile beyne elektriksel uyarilar gonderir. Arteriyel baroreseptorler,
basinca duyarli reseptorlerdir ve kalp ve beyin arasinda stratejik islevleri vardir. Kan basincindaki bir
artis arter duvarindaki gerilmeyi artirir ve boylece beyne giden elektriksel uyarilarin sikligini artirir.

Beyindeki kardiyovaskiiler merkez kalbe giden parasempatik aktiviteyi artirarak, kalbe ve damar
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sistemine giden sempatik aktiviteyi azaltarak yanit verir. Bu eylemler birlikte kalp hizim1 ve atim
hacmini azaltir. Yani kalp atimi, kasilmasi ve damar diiz tonusunu etkiler (AdInstruments, 2023;
AGAR, 2021). Otonom sinir sistemindeki bir aksaklik bu etkileri olumsuz yonde degistirir.
2.1.3 Travmanin Kardiyovaskiiler Saghk Uzerindeki Etkisi

Deprem veya savas gibi strese neden olan niifus felaketleri sirasinda akut stres ve ventrikiiler
aritmiler nedeni ile ani kardiyak 6liimde artig goriilmektedir (Sekil 2). Bu felaket durumu, stresle ilgili
otonomik degisikliklerin aritmogenezi dogrudan modiile edebilecegini diisiindiiriir (Lampert, 2015).
Aritmi ile iligkili stres, sag ventrikiiliin yani sira sol ventrikiiliin epikardiyum ve endokardiyumunun
Aksiyon Potansiyelinde (AP) degisikliklere neden olur. Stres, AP siiresini azaltarak, iletimi geciktirerek
ve AP'nin repolarizasyon dagilimini etkileyen erken atimlarla sonuglanarak aritmojenik etkilere neden
olabilir (Dakhil vd., 2023). Strese maruz kalma, otonomik diizenlemede dengesizlige yol acarak siirekli
sempatik aktivite, azalmis vagal aktivite olusturur. Bu da hipo ve hiperkinetik aritmi, trombosit
agregasyonu ve vaskiiler tromboz risklerinin artmasina neden olur (Fioranelli vd., 2018). Travma
sonrasi etkiye bagli olarak kotii ve kisa siireli uyku, psikolojik etkiler, tuz duyarliliginin artmasi ve giin
1s18inda fiziksel egzersizin azalmasi hipertansiyon gelisimine neden bulunabilir. Viicudun normal
sirkadiyen ritmindeki herhangi bir bozuklugun norohormonal siirdiiriilebilirligi etkileyecegi
bilinmektedir. Uykusuzluk ve rahatsiz uyku, hipertansiyon dykiisii olan hastalarda gece boyunca kan
basincini diigiirebilen melatonin iiretimini azaltir (Dakhil vd., 2023). Uyku, insan organizmalarindaki
en Onemli sirkadiyen senkronizatordir ve uyku yoksunlugu depremzedeleri Onemli derecede
etkilemektedir. Bazi ¢aligmalar, kisa uyku siiresinin hipertansiyon, koroner kalp hastaligi, aritmi,
obezite ve diyabet hasta sayis1 artis1 ile baglantili oldugunu gostermistir (Fioranelli vd., 2018). Dogal
veya insan kaynakl afetlere maruz kalma, genglerde ¢esitli ruhsal bozukluklarin semptomlarinin ortaya
cikmasi ile iliskilidir. Bu tepkiler olduk¢a degiskendir; afete yiiksek oranda maruz kalan bazi gengler
dayaniklilik gosterirken, ¢ok az maruz kalan bazi gengler yogun olumsuz tepkiler gosterebilmektedir.
Afetlere verilen olumsuz tepkiler, kalp atis hiz1 ve kan basincinda artig olarak ifade edilen sempatik
sinir sisteminin asir1 aktivitesi veya parasempatik sistemin asirt aktivasyonu durduramamasi ile de
kendini gosterebilir. Bir baglamda genclerde istirahat halindeki vagal tonusu (zayiflamasi veya artigt)
degerlendiren ¢alismalara ihtiya¢ vardir (Weems, 2015). Psikobiyolojik teoriler, vagal tonda meydana
gelen degisimin, bir¢ok duygusal ve davranigsal sorunun bir 6zelligi olan duygusal diizensizligin 6nemli
bir fizyolojik gdstergesi olabilecegini dne siirmiistiir. Ornegin, istirahat vagal tonusu, vagus siniri
araciligiyla kalp atig hizinin parasempatik kontroliiniin bir 6l¢iisii olarak kabul edilir (Scott ve Weems,
2014). Basta Japonya olmak lizere birgok iilkede meydana gelen biiylik depremlerin ardindan hem
saglikli bireyler hem de kardiyovaskiiler hastalik 6ykiisii olan hastalar uzun vadede bir¢ok saglik sorunu
yasamistir. Sempatik sinir sisteminin aktivasyonu, miyokard {izerinde asir1 aktiviteye ve efora yol
acabilir. Aile, arkadas ve mal kaybi seklinde ortaya ¢ikan psikolojik stres durumu daha da
kotiilestirebilir. Bu tiir felaketlerin neden oldugu kronik strese yol agabilir. Genel olarak, korku,

anksiyete ve 6fke gibi olumsuz zihinsel stres, kalp kasi aktivitesinin heterojenligini ve kalpteki iletim
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durumunun bozulmasini artirarak kardiyak iskemi veya iletim kusurlarinin durumunu kétiilestirebilir
(Dakhil vd., 2023). Japonya'da 2011 yilinda meydana gelen depremden sag kurtulup evlerini tahliye
edenlerle etmeyenler arasinda obezite, hipertansiyon, dislipidemi ve diyabet prevalansim karsilagtiran
bir ¢aligsma yapilmistir. Dakhil ve digerlerinin ¢aligmasi, katilimeilart depremden sonra ortalama 1,5 yil
boyunca takip etmistir. Sonuglar, evlerini tahliye eden grupta depremden 6nce ve sonra obezite (%31,8'e
kars1 %39,4), hipertansiyon (%54,2'ye karst %60,2), dislipidemi (%41,2'ye kars1 %53,9) ve diyabet
(%10,2'ye kars1 %11,9) prevalansi oldugunu gosterirken, tahliye etmeyen grupta sirastyla %28,3'e karst
%30,3, %54,7'ye karst %60,0, %42.6'ya karst %49.4 ve %8,5'e karst %9,9 prevalanst oldugunu
gostermistir. Depremlerin ardindan her zaman hava kirliligi ortaya ¢ikmaktadir. Hava kirliligi,
ateroskleroz, hipertansiyon, tromboembolizm, aritmiler, kalp yetmezligi ve inmeyi kapsayan
kardiyovaskiiler hastaliklar i¢in birincil ¢evresel risk unsuru olarak tanimlanmistir (Dakhil vd., 2023).
Biitiin bu nedenlerden dolayi bireyler iizerindeki istenmeyen sonuclar1 azaltmak i¢in stres, korku, endise
ve belirsizligin gizli etkilerini degerlendirmek dnemlidir.

EKG’den elde edilen baz1 parametreler, "ger¢ek yasam" ortamlarinda arttig1 gibi laboratuvar
ortaminda duygusal ve biligsel stresle de artar. Lampert ve digerleri kosu band1 egzersiz testi ile fiziksel
stres, 3 basamakli bir sayidan 7'nin seri olarak ¢ikarilmasi gibi zihinsel stres olusturup EKG sinyallerini
degerlendirmislerdir. Stresin atriyal ve ventrikiiler aritmileri tetikleyebilecegine dair bulgularina
dayanarak, stresin viicut lizerindeki fizyolojik etkisini azaltmaya yonelik miidahaleler olabilecegini
gostermistir (Yoga) (Lampert, 2015). Mezzacappa ve digerleri vagal aktivite ile refleksler ve kalp
hastalig1 riski arasindaki olasi iliskiyi incelemistir. Zihinsel aritmetik gorevleri yerine getiren deneklerin
toparlanma kalp hizi, baglangi¢ kalp hizindan daha diisiik ve kalp periyodu degiskenligi baslangi¢
donemine gore daha yiiksek ¢ikmistir. Sempatik aktivasyondan sonra, kardiyovaskiiler iyilesme artan
vagal modiilasyon ile iligkilidir. Sonuglar, vagal reflekslerin zayiflamasi ile kardiyovaskiiler hastalik
riski arasindaki iliskiyi desteklemektedir (Mezzacappa vd., 2001).

2.1.4 Vagal Kontrol

Vagal tonda bir artis kalbi yavaslatir ve kalp atig hizinin degiskenligini artirir; sonug olarak kalp
atislar1 arasinda daha fazla atimdan atima degisiklik olur (Sekil 3). Yiiksek frekans (HF)-kalp hiz1
degiskenligi (HRV) kalp dalgalanmalarimi 0,15-0,4 Hz solunum frekans araliginda olcer ve
parasempatik, 6zellikle de vagus siniri aktivitesinin giivenilir bir belirteci olarak kabul edilir (Engert
vd., 2016). Yasami tehdit eden aritmilerin invazif olmayan bir belirteci olan HRV, kronik stres ve
duygusal uyarilmanin da bir belirtecidir. HRV, kalp atiglari arasindaki zaman araligindaki dinamik
degisimi gosterir ve kalp atis hiz1 degiskenligini etkileyen sempatik aktivitenin bir endeksi olarak
kullanilir; genel olarak, azalmis HRV asir1 sempatik aktiviteyi ve depresif vagal tonusu gosterir. Stres,
kronik sempatik aktivasyona yol acarak HRV'yi etkileyebilir (Fioranelli vd., 2018). HRV, kortikal-
subkortikal yollarin aracilik ettigi 'yukaridan asagiya' degerlendirmelerin beyin sapi aktivitesini ve
viicuttaki otonomik tepkileri ne kadar giiclii bir sekilde sekillendirdigine dair bir endeks saglayabilir.

Zamansal, spektral ve geometrik alanlarda degerlendirilen parametreleri, kardiyo-vagal ve duygusal
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diizenleme endekslerini temsil etmektedir (Parizek vd., 2023). Porges’e gore kardiyak vagal tonusun
Ol¢timii, hem stresi hem de strese kars1 hassasiyeti bireysel olarak degerlendirmek i¢in bir yontemdir.
Sino-atriyal diiglimiin vagal kontroliinii degerlendirmek i¢in kolay erisilebilir bir yontem, solunum
siniis aritmisini dlgmektir. Solunum siniis aritmisinin Sl¢limii, elektrokardiyogramdan kalp atiginin
tespit edilmesini (yani R dalgasinin tepe noktasinin tespit edilmesi) ve kalp atiglar arasindaki siirenin
(yani kalp periyotlarinin) zamanlanmasin1 gerektirir. Kardiyak vagal ton endeksi zaman serisi
prosediirleri kullanilarak ¢ikarilir. Bu prosediirler kalp hizindan ziyade kalp periyodunun atimdan atima
Olciimlerini gerektirir. Bu noninvaziv yontem, cesitli tedavilerin stresli etkisinin degerlendirilmesine ve
strese karst hassasiyeti olan bireylerin belirlenmesine izin verir (Porges, 1995). HRV, stres ve
parasempatik iyilesme, insanlarda saglik, uzun Omiirliiliik ve canlilik ile yakindan iliskilidir. Bir
calismada, Akupunktur Protokoliine uygulandiginda farkli elektro-terapi frekanslarinin ¢esitli otonom
sinir sistemi belirtegleri iizerindeki etkisini belirlemek i¢in yapilmistir. Otonom sinir sistemi ve merkezi
sinir sisteminin kronik/akut agri dongiisiindeki roliinii izole eden bes anahtar akupunktur kulak
(orikiiler) noktas1 bulunmaktadir. Degerlendirmeler, sempatik stres ; parasempatik vagal ton (yiiksek
frekans [HF]) ve kalp hiz1 degiskenligini (HRV=toplam gii¢) yansitan Elektro-Kardiyogram (EKG)
temel belirtecleri araciliiyla otonom sinir sistemi iglevinin gelismis bir durumunu gerektirmistir.
Otonom sinir sistemi yanit1 (2,5 Hz), toplanan belirteglerin ligiinde istatistiksel olarak anlamli bir
iyilesmeyi yansitmistir: HRV %61 iyilesmistir; sempatik stres %42 azalmistir ve parasempatik vagal
ton (HF) %56 artmistir (Armstrong vd., 2020). Erken donemdeki stresli olaylar duygusal ve fiziksel
iyilik halini olumsuz etkiler. Daha iyi duygusal ve fiziksel esenlikle iliskili olan kardiyak vagal tonus
(CVT) genellikle erken ¢ocukluk déoneminde kademeli olarak artar. Bununla birlikte, ¢ocuklarin CVT
gelisimsel yoriingeleri biiyiik 6l¢iide degiskendir, 6yle ki CVT yillar boyunca artabilir veya azalabilir.
Daha yiiksek stresli olay deneyimi yillar sonra daha kotii duygusal ve fiziksel esenlik olusturur. Buna
ragmen koruyucu faktorlerin belirlenmesi, erken donemde stresli olaylar yasamis ¢ocuklara yonelik
miidahale stratejilerinin taninmasina ve sekillendirilmesine yardimci olabilir. Cocuklarda goriilen
olumsuz sonuglar1 azaltmayir ve onlart stresli durumlarla basa c¢ikmaya hazirlamayi amaglayan
uygulamalarin duygusal ve fiziksel sagligi ve refahi iyilestirebilecegine ve bunun toplumun geneli i¢in
daha genis faydalar saglayabilecegine dair kamtlar giderek artmaktadir. Ornegin, kaygi sorunu olan
cocuklarda olumlu etkileri oldugu gosterilen HRV biyolojik geri bildirim (biofeedback) gibi erken
psiko-fizyolojik miidahaleler yoluyla CVT artirilabilir (Patron vd., 2021).

2.1.5 Tsitsel Uyar ve Biyo-geribildirim /Néro-biyo-Geribildirim

Bazi ¢aligmalar, bozulan saglik ve hastaligin Sempatik Sinir Sistemi (SNS) ve Parasempatik
Sinir Sistemi (PNS)'nin antagonistik islevini azalttigin1 ve sonugta Otonom Sinir sisteminde (ANS) bir
dengesizlige neden oldugunu gostermektedir. Bu dengesizlik, ANS'deki degisikliklere hassas bir
sekilde tepki veren kalbi olumsuz etkilediginden, sonugta aritmi ve kardiyovaskiiler mortalitenin

artmasi gibi yasam tizerinde 6liimciil etkileri olabilir. Giiniimiizde bu riskleri 6nlemek ve tedavi etmek
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icin hastalar sinir sistemini elektrikle uyararak fonksiyonlar1 aktive eden tibbi cihazlar kullanmakta ve
asirt sinir sistemi aktivitesini 6nlemek i¢in sinirler lizerinde bloke edici etkisi olan ilaglar almaktadir
(Kim vd., 2023). Yan etkiler, bagimlilik riski ve etkinlik eksikligi mevcut stres tedavilerinin
siirliliklanidir. Psikofarmakolojik tedavilerin etkili olmasina ve alternatif tip yaklagimlarinin yaygin
olarak kullanilmasina ragmen, yeni ve ek tedavilere ihtiya¢ duyulmaktadir (Tegeler vd., 2023).
2.1.6 Isitsel Uyan

[sitsel yoldan uyart ile stresi azaltma denemeleri yapan bircok ¢alisma olmustur. Bu ¢alismalar
Tablo 1°de 6zetlenmistir. Calismalar, Saglikli veya belirli sikdyetleri olan kisiler iizerinde yapilmistir
(Tablo 1). Bircok calisma miizik terapi uygularken, birkaci hastanin kendi EEG dalgalarindan olusan
bir sesi biofeedback i¢in hastaya isitsel stimiilasyon olarak vermislerdir (Sekil 4). Diinya Miizik Terapisi
Federasyonu, miizik terapisini, miizigin ve unsurlarinin, yasam kalitelerini optimize etmek ve
psikolojik, sosyal, iletisimsel, duygusal ve zihinsel sagliklarini ve refahlarini iyilestirmek icin bir birey,
grup, aile veya toplulukla saglik bakimi, egitim ve giinliik yasam miidahalelerinde profesyonel
kullanimi olarak tamimlamaktadir (Parizek vd., 2023). Baz1 ¢aligmalar miizik dinlemenin stres, kaygi
ve uykuyu desteklemek igin yararli oldugunu gdstermistir (Liu vd., 2016). Liu ve digerleri saglikli 28
geng tizerinde yiiksek frekans bir sesle olusturulmus stresi, gorsel ve/veya isitsel uyari ile gidermeye
calismislardir. Calismada, uyar1 olarak verilen dogal akan su sesinin daha kalici bir geri kazanim
olusturacagini gormiislerdir (Liu vd., 2023). Parizek ve digerlerinin amaci, saglikli genglerde pasif
miizik terapi frekanslarimin belirli kardiyo-vagal endeksler ve kisa siireli kalp hiz1 degiskenliginin
karmagiklig1 tizerindeki etkisini incelemek olmustur. 30 denek protokol (Temel Sessizlik, Miizik 1 (20-
1000 Hz), Miizik 2 (250-2000 Hz), Miizik 3 (1000-16000 Hz)) sirasinda incelenmistir ve sonug¢ olarak
yliksek frekansli miizigin rahatlatici etkisini vurgulamislardir (Parizek vd., 2023). Miizikal uygulamalar
son yillarda kronik agri tedavisi olarak onerilmektedir. Yaslar1 18 ile 65 arasinda degisen 37 agr1 hastasi
iizerinde bir ¢aligma yliriitiilmiistiir. Kontrol grubuna normal bakim, miidahale grubuna ise normal
bakima ek olarak 7 giin boyunca yatmadan 6nce 30 dakika boyunca miizikal miidahale (8-150 Hz, 50-
70 dB) uygulanmistir. Gorsel analog agr1 6lgegi ve kalp hiz1 degiskenligi, miizikal miidahaleden once
ve sonra fizyolojik endeksler olarak kullanilmistir. Serebral korteksteki oksihemoglobin ve
deoksihemoglobin konsantrasyonlarindaki degisiklikler fonksiyonel yakin kiziltesi spektroskopi ile
Olciilmiistiir. Sonuclar, miidahale grubundaki kronik agri hastalarinin 6nemli 6l¢iide daha diisiik gorsel
derecelendirme Glgegi puanlariin oldugu gosterilmistir (Du vd., 2022). Nakajima vd., 12 saglikli geng
kadina yiiksek (>3,5kHz) ve diisiik (<0,5Hz) frekansta miizik dinleterek, giiriiltii ile tetiklenen stresi
gidermeye calismislardir. Yiiksek frekanslarda daha anlamli bir sonug elde edilmistir (Nakajima vd.,
2016). Miizik dinlemenin birgok klinik alanda terapotik bir etkiye sahip olabilecegine dair kanitlar
bulunmaktadir. Raglio ve digerleri tarafindan yapilan ¢alismada, algoritmik miizigin kardiyak otonom
sinir sistemi aktivitesi lizerindeki kisa vadeli etkilerinin degerlendirilmesi amaglanmigtir. Mizikal
yaklagimlarin nérofizyolojik ve nérokimyasal etkileri, kalp atis hizi, solunum hizi (RR) ve kalp atig hizi

degiskenligi gibi kardiyorespiratuar parametreler lizerindeki etkiler de dahil olmak iizere bir¢ok ¢aligma
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tarafindan desteklenmektedir. Tim bu degerlendirmeler temelinde, ¢aligmanin sonuglarina iligkin
yorumlari, rahatlatici uyaranin kardiyak vagal modiilasyonu ve muhtemelen kardiyak vagal tonusu
artirdig1, aktive edici uyaranin ise tam tersi bir etkiye sahip oldugu veya hig etkisi olmadig1 yoniindedir.
Raglio ve Vico, miizikal uyaranin standartlastirilmasi, kiiltiirel boyutun asilmasi ve kisiye 6zel hale
getirilmesi ve miizigin karmagikliginin basitlestirilmesi gerektigini 6ne siirmiistiir (Raglio ve Vico,
2017). Adiasto vd., 14 calismay ele alip, degisik miizik tiirlerini uyar1 olarak verip, miizige ve kisiye
bagl degiskenlik oldugunu savunmustur (Adiasto vd., 2022). Her miizik her kisiye hitap etmedigi icin,
kisiye 6zel hale getirilmesi veya miizikal uyaranin standartlastirilmasi gerektigi icin verilen isitsel uyari
iizerinde yeni calismalar gerekmektedir.

2.1.7 [Isitsel Biyolojik Geri Bildirim

Noropsikiyatrik anormallikleri belirlemek i¢in beynin ritmik aktiviteleri incelenmektedir. Delta
(1-4 Hz), theta (4-8 Hz), alpha (8-14 Hz), beta (14-30 Hz), ve gamma bantlar1 (>30 Hz) bu aktiviteler
arasindadir. Beyin salimim aktivitelerinden Gamma bandi aktivitesi (>30 Hz) duyusal ve bilissel
stireclerle ilgilidir. Bu siiregler ile ilgili yapilan calismalarda beynin gama aktivitesinin incelenmesine
olanak taniyan néromodiilasyon teknikleri gelistirilmelidir (Mockevicius vd., 2024). Birkag¢ ¢alismada,
hastanin kendi EEG dalgalarindan olusan bir sesi, biofeedback olusturmak igin, hastaya isitsel
stimiilasyon olarak vermislerdir. Tegeler ve digerleri invazif olmayan kapali devre allostatik akustik
stimiilasyonu uykusuzluk tedavisinde kullanmistir. Uykusuzluk Siddet Endeksi (ISI) skoru >8 olan
yetiskinler, beyin dalgalariyla baglantili tonlarla akustik stimiilasyon seanslar1 almistir. Uyku
kalitesinde ve bazi otonomik fonksiyon Ol¢limlerinde 6nemli iyilesmeler gosterilmistir (Tegeler vd.,
2023). Askeriye ile iliskili travma sonrasi stresten muzdarip bir kohortta, kendi bildirdigi uykusuzluk,
travma sonrasi stres, depresyon, anksiyete semptomlarinda azalma ve otonomik kardiyovaskiiler
diizenlemede iyilesmenin yami sira tiim beyin dinlenme durumu, MRI ag baglantisinda onemli
degisiklikler gosterilmistir. Lee ve digerleri, uygulama grubundaki katilimcilar i¢in, 0,5 Hz ila 48,5 Hz
araliginda belirli frekanslar1 gercek zamanli olarak duyulabilir bir sese ¢evirmistir ve uygulamistir (Lee
vd., 2019). Guannan ve digerleri uyku EEG sinyallerini kaydetmek ve akustik tonlar1 yavas dalga
aktivitesiyle senkronize etmek icin yeni bir taginabilir EEG cihazi kullanmistir. Uygulama, teta ve alfa
aktivitesini artirmistir (Guannan vd., 2023). Dikkat spektrumu bozukluklari, hafif biligsel bozukluk,
demans ve travmatik beyin hasari, EEG'in yiiksek frekanslarina kiyasla diisiik frekanslarla (yani delta
ve/veya teta) iliskilendirilmistir (Gerdes vd., 2013). Isitsel stimiilasyonun beyin dalgas1 modellerini
degistirdigi ve elektroensefalografide (EEG) delta modellerini artirabildigi goriilmiistiir. Zabrecky ve
digerleri, yaklasimmmda EEG kaliplarindan gelistirilen miizik kullanilmis ve uykusuzluk g¢eken

hastalarda uyku diizeninde 6nemli iyilesmeler goriilmiistiir (Zabrecky vd., 2020).

Son yillarda, ruh saglig1 ve otonomik islevle ilgili sinir devrelerini etkilemek icin kapali devre
teknolojiler iizerinde ¢alisilmaktadir (Lo ve Widge, 2017). Ger¢ek zamanli izleme ve kalibre edilmis

miidahalenin tekrarlanan dongiileri sayesinde, kapali devre ndroteknolojiler bir bireyin benzersiz ve
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degisen beyin aktivitesi modellerini degerlendirme ve dinamik terapdtik (Biofeedback) ayarlamalar
yapma potansiyeline sahiptir (Tegeler vd., 2023). Gouda ve Andrysek calismalarinda Temporal
Yiiriiyiis Asimetrisi (TGA) rehabilitesi i¢in Ritmik Isitsel Uyarim (RAS) teknigini arastirmislardr.
TGA gibi alt ekstremite hareketlerinde zorluk yasayan bireyler igin giyilebilir Ritmik Isitsel Uyarim
(RAS) tabanli bir Biofeedback sistemi tasarlamiglardir. Siirekli agik dongii, Degisken agik dongii,
Degisken kapal1 dongii stratejilerini kullanarak Temporal Yiiriiyiis Asimetrisi i¢in kapali ve agik dongii
yontemlerini karsilastirmiglardir. Sonugta kapali dongii RAS sisteminin agik dongiiye kiyasla temporal
simetrideki degisikliklere daha basarili adapte olduguna ulasmislardir. Calisma yiiriiylis bozukluklari
gibi alt ekstremite rahatsizliklarinin diizeltilmesi icin RAS ile Biofeedback sisteminin umut vaat ettigini

gostermektedir (Gouda ve Andrysek, 2024).

Kalp hiz1 degiskenligi biofeedback (HRVB), hastalarin vagal sinirin diizensiz bir fizyolojik
islevini kendi kendilerine diizenlemeyi Ogrendikleri bir tedavidir. Son yillarda, kalp atis hizi
degiskenligi biofeedback'in (HRVB) c¢esitli rahatsizliklarin tedavisinde ve performans artirmada
kullanilmasina yonelik calismalar artmistir. Lehrer ve Gevirtz, bir calismada HRVB'nin etkinligi i¢in
olas1 mekanizmalar1 6zetlemeye calismistir (Lehrer ve Gevirtz, 2014). Blase ve digerlerinin amaci,
HRV-Biofeedback'in anksiyete, depresyon ve stresle iligkili bozukluklarin tedavisindeki etkinliginin
sistematik bir incelemesini sunmak olmustur. Depresyon ¢alismalarinda, Beck Depresyon Envanteri
0lceginde ortalama azalma %64 olmustur. Diger sistematik incelemelerde, HRV-Biofeedback'in astim,
koroner kalp hastaligi, uyku bozukluklari, dogum sonrasi depresyon, stres ve anksiyete tedavisinde
onemli etkileri oldugu gosterilmistir (Blase vd., 2021). Coulter ve arkadaslar1 ¢alismalarinda Otizm
spektrum bozuklugu (ASD) olan kisilerin yliksek stres seviyeleriyle miicadelesinde HRV biofeedback
tekniginin kullanilmasini aragtirmiglardir. Literatiirde bu alanda yapilan c¢alismalari incelemislerdir.
Mevcut arastirmalar dogrultusunda Otizm spektrum bozuklugu (ASD) olan kisilerde HRV biofeedback
teknigi ile birlikte yiiksek kaygi seviyesini yonetebildikleri sonucuna varilmistir (Coulter vd., 2024).

Kim ve digerleri ¢alismalarinda, dinamik hareketten kaynaklanan otonom sinir sistemi
dengesizligini onlemeyi amaglamistir. Ortalama kalp atis hiz1 rezonansimi (aHRSR) bir ses uyarisi
olarak uygulamislar ve ANS stabilitesini ve homeostazini iyilestirmedeki roliinii agiklamislardir.
aHRSR'in ANS {izerindeki etkisi, 22 katilimcidan alinan fotopletismogram (PPG) verileri kullanilarak
kalp hiz1 degiskenliginin zaman ve frekans alan1 araciligiyla analiz edilmistir. Bu sonuglar, aHRSR'nin
dinamik hareket sirasinda meydana gelen fizyolojik hareketlere yardimci olarak kardiyovaskiiler

sistemi etkileyebilecegini gostermektedir (p<0.05) (Kim vd., 2023).
2.1.8 Biyolojik Belirtecler

Kalp hiz1 degiskenligi, otonomik diizenlemede sempatik ve parasempatik etkilerin goreceli
katkisint gosterir. Bu nedenle HRV, stresin kardiyovaskiiler sistem {izerindeki olumsuz etkileri igin

ilgili bir biyolojik belirteg olabilir. Buna ek olarak, arastirmalar HRV'deki iyilesmelerin stres terapisine
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verilen yanitin bir gostergesi olabilecegini 6ne siirmektedir (Tegeler vd., 2023). HRV kullanilarak
yapilan ANS analizi iki alana ayrilir: zaman alan1 ve frekans alani. Zaman alani analizi, kalp atiglart
arasindaki aralik farklarindan hesaplanan istatistikler olan RR araliklarimin standart sapmasini (SDNN)
ve suirekli NN aralik farklarinin kok ortalama karesini (RMSSD) igerir. Frekans alani analizi, hizl
Fourier doniigiimii kullanarak bir kalp atisinin farkli frekanslardaki periyodik salimm bilgilerini
hesaplar. Genel olarak, (0,05-0,15) HZ'lik bir diisiik frekans (LF) bandina ve (0,15-0,4) HZ'lik bir yiiksek
frekans (HF) bandina ayrilir. SDNN ve LF, ANS aktivitesiyle ilgili oldugundan, SNS ve PNS'deki
degisikliklere gore modiile edilirken, RMSSD ve HF, yalnizca PNS'e ait olan vagus sinirinin
aktivitesiyle ilgilidir (Kim vd., 2023; Laborde vd., 2017).

3. TARTISMA ve SONUC

Biiyiik bir deprem yasayan insanlar kendilerini genellikle degisken bir durumda bulurlar. Bu
durum kayiplara, diizensizlige ve bagka bir deprem korkusuna yol agabilir. Boyle bir travma yasamis
olan genclerde stresle iliskili bozukluklar gelisebilir. Bu stres her zaman fark edilmeyebilir ve zaman
icinde belirginlesebilir (Scott ve Weems, 2014). Bireyler iizerindeki istenmeyen sonuglari azaltmak i¢in
stres, korku, endise ve belirsizligin gizli etkilerini degerlendirmek énemlidir. Otonom sinir sistemindeki
bir aksaklik bu etkileri olumsuz yonde degistirir. Olumsuz sonuglar1 azaltmay1 ve gencleri stresli
durumlarla basa ¢ikmaya hazirlamay1 amaglayan ¢alismalar artmaktadir (Patron vd., 2021). Sonuglar,
vagal reflekslerin zayiflamasi ile kardiyovaskiiler hastalik riski arasinda bir baglanti oldugunu

dogrulamaktadir.

Mevcut stres tedavilerinin siirliliklart arasinda yan etkiler, bagimlilik riski, zaman
kisitlamalart ve etki eksikligi yer almaktadir. Biligsel terapi ve psikofarmakolojik tedaviler etkili olsa
da ve tamamlayici ve alternatif tip yaklasimlari yaygin olarak kullanilsa da, yeni ve ek tedavilere ihtiyag

vardir. Bu baglamda gelecekte tarama ve tedavide ¢oziimler aramak igin ¢aligmalar yapilmalidir.

[sitsel yoldan uyar ile stresi azaltma denemeleri yapan bir¢ok calisma olmustur (Tablo 1).
Miizik dinlemenin birgok klinik alanda terapotik bir etkiye sahip olabilecegine dair kanitlar
bulunmaktadir (Liu vd., 2016; Nakajima vd., 2016). Her miizik her kisiye hitap etmedigi icin, kisiye
0zel hale getirilmesi veya miizikal uyaranin standartlastirilmasi gerektigi i¢in verilen isitsel uyart
iizerinde yeni calismalar gerekmektedir. EEG sinyalleri ile iligkili diisik frekanstaki seslerin
uykusuzluga iyi geldigi literatiirde mevcuttur (Gerdes vd., 2013; Guannan vd., 2023; Tegeler vd., 2023).
Bu tiir seslerin travma sonrasi streslere de iyi geldigi goriilmiistiir (Lee vd., 2019). Ama bu ¢alismalarda
yeniden bir stres olusturulup noro-kardiyak eksene bakilmamistir. Delta dalgalarinin frekansina yakin
(<3Hz) isitsel stimiilasyonlar, stres ve kaygi tedavisinde kullanilabilir. Kalp atis frekansina yakin
frekanslarda (yaklasik 1-3 Hz) mekanik, vibroakustik veya elektrik/manyetik stimiili darbeli bir sekilde
organizmaya veya hiicrelere uygulanip olumlu sonuglar elde edilmistir, bu da bir rezonansin

olabilecegini gostermistir.
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Allostatik mekanizmalar araciligiyla viicudumuz homeostatik dengeyi korumak igin
ayarlamalar yapar. Bununla birlikte, strese maruz kalma asir1 hale geldiginde, bu sistemlerin basarisiz
olmasina veya diizensizlesmesine yol acar (Suvarna vd., 2020). Tiim bu durumlar otonomik sinir
sistemindeki dengesizlikle iligkili oldugu soylenebilir (Nagai vd., 2022). Norokardiyak eksen, psiko-
duygusal stres faktorlerini kardiyak olaylara baglayan fizyolojik bir agiklama saglamaktadir (Fioranelli
vd., 2018). Noro-kardiyak eksende biofeedback, bireyin fizyolojik ritmi ile senkronizasyona ve
rezonansa neden olabilir. Yeni calismalar, biofeedback olusturmakla otonom sinir sistemini stabilize
etmeyi amaglamistir. Bazi calismalar, biofeedback ile uykusuzluk, dogum sonrast depresyon, stres ve
anksiyete rahatsizliklarinda iyilesme goriilmiistiir (Blase vd., 2021; Gerdes vd., 2013; Lee vd., 2019;
Tegeler vd., 2023). HRV, LF, HF, LF/HF, SDNN ve RMSSD biyolojik belirtecler kullanilarak kisilerde
farkindalik ve iyilesme olustugu izlenebilir. Bu derleme, ¢esitli hastalar veya felakete maruz kalan
kisiler lizerinde, cesitli veri tipleriyle ve cesitli uyar1 tipleriyle incelemeler yapilmasi i¢in bir 6n
caligmadir. Travma, stres ve biyo-geribildirim arasindaki iliskiyi 6zgiin bir sekilde ortaya koyan bu

caligma literatiire 6nemli bir katki saglayacaktir.

Destek ve Tesekkiir Beyam:: Calisma TUBITAK (124S102) tarafindan desteklenmistir.
Desteklerinden dolayr TUBITAK 'a tesekkiir ederiz.

Cikar Catismas1 Beyani: Bu makale ile ilgili herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.
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Erken yasam
sikintilari, Genetik /
algilanan stres, Biyolojik
distik gelir, yatkinlik

diistik egitim

diizeyi

Saglik riski
davranislari
Asir1 yeme ve
obezite, madde
kullanimu, fiziksel
hareketsizlik, uyku
bozuklugu

Yasamin ilerlemesi

Cardiyovaskiiler hastalik, metabolik
sendrom, kanser, zihinsel hastalik, biligsel
gerileme

N

Sekil 1. Saglik ve allostatik yiikii birbirine baglayan yollar (Suvarna vd., 2020).

Patofizyolojik degisiklikler Kardiyovaskiiler risk ve sonuglar

e  Sempatik aktivite

o Katekolamin artist & @
Deprem e Enflamasyon ==

e Tromboz ve hiperkoagiilopati

*  Vazokonstriksiyon Hipertansiyon = Miyokard Felg

*  Koroner sertlik enfarktiisii

e Miyokardiyal hiicresel disfonksiyon

. Mig:klka‘flzal elektrofizyolojik - a3 _ A

= No— EHE

e Noroendokrin bozukluklar \‘l

e  Tuzduyarhihg: -

o Yetersiz beslenme Kalp yetmezli§i ve ~ Kalp  Rahatsiz kalp

o Yeferuzuyku stres kaynakh  yetmezligi  hizmetleri

e Ruhsal bozukluklar kardiyomiyopati

e Alkol ve madde bagimhilig

i 6 e

Dislipidemi Obezite Diyabet

Sekil 2. Depremlerin kardiyovaskiiler saglik iizerindeki etkisi (Dakhil et al. ¢calismasindan
uyarlanmistir) (Dakhil vd., 2023).
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/

< Post-travmatik psikolojik ve gevresel stres >

Serebral otonom ag diizensizligi

Yasam tarzina
miidahalede
giicliik

Qempatik sinir aktivitesi

Kalp atis hiz1 degisikligi, kan basinci artis1

Sekil 3. Deprem, savas gibi felaketler ve kalp fonksiyon bozuklugu arasindaki iliskiye dair olast bir yol
(Nagai vd., 2022).

a )
ﬂ Beyin H
\ v
K
A
{ 3
Hipotalamus
\ v

A

\ 4

-------------------------------------

Beyin sap1

., *
-----------------------------------

ﬂ [ Paraserppatik Sinir ] ‘“ ﬂ [ Sempatik Sinir Sistemi ]H
Sistemi
ﬂ [ Kalp atis hizt ] H

Sekil 4. Otonom sinir sistemi entegrasyon modelinin basitlestirilmis gosterimi ve ses stimiilasyonunun
yeri (Kimvd., 2023)
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