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ABSTRACT

Neurophysiology and Neurology of the Face and Mimicry.

In this review, neurophysiologiacal mechanisms of facial mimicry and
clinical of mimics have been discussed. Inferior occipital cortex and
lateral fusiform identity. They also have connections with superior
temporal sulcus and amygdala. These structures are specifically activated
dirung the imaging procedures such as Event Related Potentials (ERPs)
in which demonstration of series of fotographs results in activation of
lateral fusiform gyrus with 100-170 msec latancy and 200 msec or
longer latancy in left amygdala. In addition to these, the right amygdala
and superior temporal gyrus are also important to acknowledge facial
mimics (motor emotional impressions). Classical facial motor theory
does not explain the facial-emotional interactions and acknowledgement
process, therefore holistic approaches, including effects of cerebral
domiance and the knowledge of specific missions of the gyri and sulci
are needed.

OZET

Bu derlemede ylz mimiklerine iliskin nérofizyolojik mekanizmalar ile
mimiklerin klinik n&rolojisine ait bazi durumlar gézden gegirilmistir.
Yuzin kimliginin algilanmasinda beynin sad hemisferinde &zellikle
inferior oksipital korteks ile lateral fusiform girus énemli néral yapilardir.
Bunlar da superior temporal sulkus ve amigdala ile baglantiidir. Butiin
bu bdlgeler gerek fMRI ve PET gibi beyin gorintileme yontemlerinde,
gerekse olaya bagimli EP'lerde en ¢ok aktive olan noral yapilardir. Yizin
kimliginin algilanmasi yanisira, ylzin mimiklerinin (yizin emosyonel
ifadesi) taninmasi &ézellikle amigdala ve superior temporal sulkus
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aktivasyonu ile saglanmaktadir. Bireye bir uyaran olarak ylz fotograflari
gosterilmesi lateral fusiform girusta 100-170 ms latansh bir aktivasyon
saglamaktadir, 200 ms veya daha uzun bir latans ile de sol amigdala
aktive olmaktadir. Amigdala hem geride lateral fusiform girus, hem de
prefrontal ve inferior frontal girus ile iki yonli baglanti icindedir.
Amigdalanin korkulu yuzlerle, anterior insular girusun nefret ve tiksinti
ifade eden yizler ile, striatum ve girus singulinin ise &fkeli ylzlerle aktive
olduguna dair yaymnlar artmaktadir. Inferior oksipitotemporal bolgeye
ait bu sistemin islevi, ylzlerin kimligi ve emosyonel anlamini ¢dzerek,
cevreden gelebilecek tehditlere karsi kendi organizmamizin sosyo-
biyolojik olarak korunmasini saglamaktir.

Mimiklerin santral sinir sisteminde degerlendirilmesi ve yonlendiriimesinde,
fronto-temporal ve limbik kortikal bdlgeler yanisira, basal ganglionlar,
talamus ve hipotalamus da dnemli rol oynarlar. Ancak bu konu tam bir
acikhiga kavusmamistir.

Ylzin mimik kaslar baslica 2 gruba ayrilir; Ust yUz kaslari (periorbital),
alt ylz kaslar (perioral). Buna gére de ponstaki motor ¢ekirdek ve
kortikofasiyal baglantilarin da ayr bir somatotopisi oldugu gosterilmistir.
Ponstaki ylz gekirdeginde, ylzlin Ust yarisini inerve eden motor néronlar
ayri (intermediyer), alt yariyi inerve eden motor néronlar ayri
(dorsal/dorsolateral) cekirdekgik kitleleri icinde bulunurlar. insanda,
pons cekirdegdine, hem alt hem de Ust ylz yarisina uyan motor néronlara,
klasik norolojik anlayisin tersine, her iki hemisferden de kortiko-fasiyal
lifler gelir. Ylzin alt yansi agirhkl olarak M1 ve lateral korteksteki
piramidal liflerin kontrolu altindadir. Ylzin st yarisina ait kortikal
projeksiyonlar ise suplementer motor alan ve girus singuliden baslarlar.
Buna gdre, ylzin Ust yarisinin kortekste arteria serebri anterior damar
alani, alt yanisinin ise atreria serebri media damar alani iginde kaldig
anlasiimaktadir. Ancak hem st hem de alt yari emosyonel/limbik kortikal
ve subkortikal etkileri tasir. Ponstaki fasiyal cekirdege inici motor yollar
baslica 2 kanaldan ulasir; birincisi klasik kortiko-fasiyal piramidal liflerdir
(ventral yol). Digeri ise ekstrapiramidal emosyonel etkileri agirlikhi olarak
tasiyan dorsal emosyonel yoldur. Bu ikincisi, muhtemelen daha fazla
sinapsl ve daha yavas ileten bir yoldur. Tonik olarak yizin emosyonel




strimind saglayan inici yolu temsil ettigi dustntlmektedir.

Yiiz ifadesinin Fonksiyonel ve Fizyolojik Anlami

insanlar arasi iliskilerde baslica iletisim kaynagi konusma
(dil)dir. Konusma insana 6zgl olan ve sal hemisfer
baskinlidinda isleyen bir iletisim seklidir. Ancak birbirlerinin
dilini bilmeyen iki yabanc eriskin bireyin anlagabilmesinde
baska iletisim sekilleri de ise girer. Bunlar jestler ve
mimiklerdir. Jestler, kismen beden dili olarak, karsidaki
bireye sinyaller verirse de, daha evrensel olani "ylz ifadesi”
ya da “yiiz mimikleri“dir. iki bireyin yiz ifadeleri ve mimikler
yolu ile anlasabildiklerine tanik olmusuzdur. Aslinda bunun
temelinde yatan, irklar ve kilturler arasinda insan soyuna
6zgl genel ve paylasimis ataik davranislarimizin
bulunmasidir. Tim diinyada degisik irklara ait ve degisik
sosyo-kiiltlrel diizeydeki topluluklarda hi¢ degdismeyen 6
temel ylz ifadesinin oldugu Darwin'den (1872) beri
bilinmektedir''*?. Bu temel ataik ve de genetik yiz ifadeleri
sunlardir:

1. Gllme ve mutluluk

Ofke ve kizginlik

Nefret ve tiksinti

Hizln ve depresyon

Saskinlik ve slrpriz

Korkma

o) ! s b ko

Degisik sosyo-kultirel ve irksal farkliliklar gosteren topluluklar
kadar, bu temel yiiz ifadelerinin dogustan sagir ve kér olan
kisilerde de genetik olarak var oldugu saptanmistir®?.

yliz", “mahcup-utangag yliz", “ayiplayic yiiz” ifadeleri bu
arada sayilabilir.

Bir baskasinin ylzini tanimada en &nemli amag once
sosyal iliskilerin korunmasi, sonra gelistiriimesi ve karsidaki
bireyin yiz ifadesinin verdigi sinyallere gdre de bireyin
kendi emosyonel ylz ifadesi ve mimiklerinin degismesi de
dahil olmak (izere en uygun davranisin gésterilmesidir®”®.
Bir baskasinin ylizinG ve ylz ifadesini tanima, sadece o
bireyi tanimak anlamina gelmez, ayni zamanda o bireyin
size karsi verebilecegi tepkileri (yani mimikleri) ileriye yonelik
olarak tahmin edebilme avantajini da beraberinde getirir.
Buradan da bir insan ylziine bakildiginda algilama agisindan

2 ayn yon oldugu®®'® hemen ortaya cikar:

1- Gozlenen bireyin yiz ifadesi ya da ylzlinln statik
morfolojik dzelliklerinden o bireyin kimliginin ayirdedilmesi
(Kimlik).

2- YUzin mimikleri gibi degisebilen, dinamik ylz
ifadelerinden de gdzlenen ylzin emosyonel tonunun
ayirdedilmesi (YUz ifadesi).

Kimligin ayirdedilmesinde ylzlin degismeyen Ozellikleri
yanisira, cinsiyet, yas, irk ve hatta ylze yansiyan hastalik
durumlari hakkinda da bilgiler edinilir. Yiz ifadesinde ise
karsimizdaki bireyin yiz mimiklerinin, yani ylzin degisebilen
yonlerinin taninmasl séz konusudur. Bu durum codu kez
genel emosyonel yanithligin taninmasi ile birlikte gider®®”.
Burada sadece emosyonel yiz ifadesi degil, ayrica 2 ayri
islevin gdzlenmesi de sdz konusudur. Bunlardan birisi
periorbital bolge kaslar ve gozlerle birlikte "bakis
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TEMEL YUZ IFADELERI

* MUTLU * SASKIN
* KIZGIN * KORKMUS
DARWIN 1872

Sekil 1. 6 temel yUz ifadesi (Karikatdrize edilmis)

* UZGUN
* NEFRET

ve bakisin yonli“nlin gézlenmesidir. Bakis ve
bakisin yonU ve tasidigi ifade, karsimizdaki bireyin
ylz emosyonu disina da tasan, niyetini
gosterir®'®. Perioral bélge mimik kaslarinin
devamli dinamik kasilmasi ise bir baska fonksiyona
hizmet eder. Bir kisi konusurken, onun
dudaklarina bakma, konusma bir taraftan isitme
yolu ile algilanirken, diger taraftan da gorsel
yolla dudak hareketlerinin algilanmasini saglar.
Boylece isitsel ve gbrsel senkronizasyon nedeni
ile bazi bireyler isitsel kanal galismasa bile, sadece
| dudak devinimlerini izleyerek konusmayi
anlayabilirler. Buna “dudaktan okuma” ya da
“dudak okuma” adi verilmektedir. Bazi insanlarda

ve sa§irlarda bu beceri oldukca gelismistir®”.

Baskalarina ait emosyonel yiiz ifadelerinin anlagiimasi
icin bireyin farkli yiz ifadelerini taniyip, ayirdetme




yetenegini kazanmasi gerekir. Bu bir bilgi islem sistemi olarak
bebedin dogumu ile baslar ve gelisir***”. Bebekler dogumdan
sonraki birka¢ glin icinde annelerinin ytzlne dikkatle bakmagda
baslarlar, hatta annenin veya bakicisinin mutlu,
Uzgln ve saskin ylUz ifadelerini ayirdedebilirler. 4-6 aylk
bebek, notral veya kizgin (asik) yuz ifadelerindense, mutluluk
ve sevgi (gllme) ifade eden ylzleri tercih ettigini davranislari
ile belli eder. 7ci ayda korkulu, 6fkeli, saskin, mutlu veya
kederli ylz ifadelerini ayirdedebilir. 3-7¢i aylarda bebek
annesinin ( veya bakicisinin) yizini digerlerinden ayirdetme
yetenegini kazanir. Okul éncesi cocuklar mutlu, hizinla,
saskin ve Ofkeli ylzler arasinda daha kesin ayirim yapabilirler.
YUz ifadelerini tanima yetenegi etkili sosyal iliskiler ve
cevreden bilgi toplama agisindan dnemlidir. 12-14 aylk
cocuklar degisik esyalara ya da canli varliklara yaklasma
veya uzaklasmada kendi aile bireylerinin negatif veya pozitif
yiiz ifadelerini referans olarak alirlar. Ornegin bir objeden
sakinmasi gerektigini eriskinin 6fke, korku veya endise
ifade eden yiiz mimiklerinden anlarlar®¥. Okul &ncesi
cocuklar, yiizleri tanima ve anlamini ¢ézlimlemede tam
olarak dogru bir sosyo-biyolojik konuma girerler, ve dogru
ve uygun davranisa yonelirler.

Kuskusuz ¢ocugun yizleri tanimaya iliskin deneyimlerinde
sosyal iliskiler kadar, dogasinda var olan ataik (ya da genetik)
yapinin yonlendirmesi de s6z konusudur. Bir yasa kadar
genetik etmenlerin, daha sonra da sosyo-kiiltiirel etmenlerin
yUz ifadelerini tanima ve kazanmada daha baskin oldugu
sdylenir®®”#*'% Yas ile beraber cevreden algilanan yiz
ifadeleri ve bunlarin sosyal anlami &grenilirken, ayni zamanda
birey de kendi yiiz ifadesini sosyal konumlara gore degistirme
yetenedi kazanir. Bir bakima ylzi 6grenmedeki afferent
yon, ayni zamanda ayni ndral olayin efferent-motor yoninin
de gelismesine yol acar.

ilginc olarak, memelilerde ve 6zellikle maymunlarda daha
elemanter ve refleksif davranis diizeyinde, ylzl algilama
ve tanima ve karsisindaki maymunun bakislarini izleme gibi
(st dlizey beyin becerileri de bulunur. Bunlara ait bircok
fizyolojik kanitlar vardir ve tipki insana benzer, ézellesmis
beyin bolgelerinde bu olay meydana gelir. Boylesi filogenetik
g6zlemler®®7#*1% baz yazarlari deneyimden cok bunun bir
temele dayandigi sonucuna gétarmistir. Ornedin maymun
baska maymun yUzl fotograflarini insan ylizinden ¢ok
kolaylikla ayirdeder. insanda da, insan yiiz( cok daha hizli
olarak ve 6nce algilanir. Hatta bazi maymun tdrleri, kendi
tdrlne ait maymun fotograflarini, diger tlirden ¢ok daha
iyi algilarlar®'"'*. Bu da bu islevin éncelikli amacinin, hem
kendisinin birey olarak korunmasina, hem de kendi tlriinin

taninmasina yénelik oldugunu géstermektedir® ",

insan bireyinin baskalarinin yiz ifadelerini tanima ve anlamini
dgrenmede, bazi yliz digi uyaranlarin dayattigi ve de canlinin
dogasinda bulunan refleksif davranislar yolu ile ortaya ¢ikan
ve daha sonra 6grenilip kontrol altina alinabilen bir
mekanizmadan soz edilebilir. Bu da &zellikle bebeklik
donemindeki tat, koku, dokunma ve agri duyumlarinin

(4,5.13,14)

ortaya cikarttigi yOz ifadeleridir .

Tat sistemi, tim memelilerde, ézellikle maymunlarda yiiz
ifadesinde spesifik olarak degismelere yol acar. Tuzlu/acili
tatlar hayvanlarda kagis tepkisi yaratir. Bu durum oral/fasiyal
mimik yanitlarda kendini gdsterir. Buna karsilik tath tatlar
olumlu yiiz mimiklerine yol acar. insanda bebeklik strecinde
de ayni durum net olarak gorilebilir. Memeli hayvanlar ve
insanin gidalarin tadina gdsterdikleri tepkiler ve bunlarla
birlikte giden yuz ifadesi, homeostazin devami ve fizyolojik
gereksinime gdre ortaya ¢ikar. Bebekler ve (st dizey
hayvanlarda aci ve asiri tuzlu tat yiizde tiksinti (nefret)
ifadesi meydana getirir®. Sekerli tatlar genellikle gidanin
besleyici olduguna isaret eder, bu gidalarin alinmasi belirli
hir haz ve mutluluk ifadesi ile birlikte gider. Acimsi tatlar
ise alinan gidanin organizma icin tehlikeli oldugu sinyalini
verir. Bu nedenle boylesi gidalarin reddedilme tepkilerine,
nefret ifade eden yiiz mimikleri de karisir. Gidalara verilen
bu tepkiler 6grenilir, adapte edilir, degistirilip kontrol
edilebilir. Buna paralel olarak yiiz ifadeleri de dedisir. Burada
aclkca gorildigl gibi ylz ifadesinin sosyal yénii hayatta
kalma temeline dayanir, bunun uzantisi clan bir tepki
seklidir. Daha sonra da belirtilecedi gibi koti tat duyumlar,
ve bireyde gozlenen nefret ve tiksinme gibi yiz ifadeleri
insanda anterior insular girusun asiri aktivitesi ile birlikte
gider™'®") K&t tat ve kot kokularin bireyde bu denli
&nemli olmasi, genellikle bununla birlikte giden tiksinti ve
nefret ylz ifadesini dider tip ylz ifadelerinden ayirdettirir.
Normalde sosyal bir topluluk iginde bazi olumlu ve clumsuz
ylz ifadeleri istemli ve/veya refleks olarak paylasilir. Ornegin
giilme, hiizin, &fke, saskinlik ve korku bireyler arasinda
paylasilir, Bunlarin tek istisnasi tiksinti ve nefret seklindeki
yiz ifadeleri ve bununla birlikte giden bedensel tepkilerdir.
Ornegdin kusma ve bulanti hissi ve bunlarla giden nefret /
tiksintili ylz ifadesi paylasilmaz. Dolayisi ile bebekler
tarafindan taklid edilemez. K&ti tatlar ve kot kokulardan
organizmay! koruyan farkli bir mekanizma vardir ve buna
eslik eden yiiz ifadesi bebekte ve maymunda dogumdan
hemen sonra ortaya ¢ikar. Muhtemelen somatik agriya bir
tepki olarak yUz ifadesinde gérulen saskinlik, korku ve
depresyon da benzer bir mekanizma ile olusur. Agriya kars
olusan yiiz ifadelerinin ayrintisina girilmeyecektir (Bakiniz




Williams 2002, 3). Ayrica saskinlk, korku ve depresyon
“agn” disi uyaranlarla da meydana getirilir. Ortak 6zellik
bireyin organizmasinin tehdit altinda oldugunun belirtiimesi

olayidir®”®,

insanda bebeklik déneminde baslamak Uzere, 6zel taktil
uyaranlarin haz, gtlme ve kahkahaya yol actigini biliriz. Bu
Ozel taktil uyaranlardan hirisi de "gidiklanma” denilen ézel
bir duyum algilama seklidir. Béyle bir ¢zel duyum yiizde
glUlme ifadesi ile birlikte mizah duygusuna da neden
olur"®19202122 " Badenimizin bazi bélgeleri gidiklanmaya
daha elverislidir. Ornegin ayak tabani, karnin yan kisimlari,
gerdan gibi. Bu durum deride bu is icin ézellesmis bazi
reseptorlerin olabilecegini distnddrdr. Ancak bebekte ve
cocukta gidiklanma ile kolayca ortaya cikan gilme,
blyldikce sosyal kokenli uyaranlarla ortaya ¢ikar hale
gelir. Ancak bu tip ylz disi uyaranlarla clusan tepkiler
icinde, o tepkiye uyan emosyonel yUz ifadesinin bebeklerde
ortaya ¢ikmasi, yine ylz ifadesini algilama ve daha sonra
uygun emosyonel yiiz ifadesi ortaya ¢ikarma olayinda
genetik, herediter ve ataik potansiyelin varhigini destekler
niteliktedir. Yinelemek gerekirse yukaridaki yliz ve emosyon
ile ilgili otomatik refleksif fenomenler, eriskin yasamdaki
deneyimlerle rafine bir beyin islevi haline gelir. Aslinda
eriskin bireyler, sosyal yasam icinde hermen daima birbirlerinin
yUzlerine bakarlar, beynin karsilastigi uyaranlar icinde en
onde gelen ve en sik karsilasilan uyaranin yiiz oldugunu
soyleyebiliriz. Dolayisi ile ylzi algilamak, yizin kimligini
tanimak ve ylzln emosyonel anlamini cozdmlemek ve
buna uygun tavri gelistirebilmek cok (st duzeyde ve ¢ok
kansik bir ndral mekanizmayi gerektirir. Bu sistemin yasamsal
6nemde olmasi nedeni ile kendine 6zgl noral yollarn
olmasi kaginilmaz gibi gérinmektedir.

Yiiz ifadesinin Algilanmasi

Sekil 2'de goruldiga gibi bize yaklasan bir bireyin dncelikle
yizlrre konsantre oluruz. Bu durum direkt algilama olayinda
dnemli bir yer tutar (A). Burada sadece yuzin genel
morfolojik Gzellikleri algilanmaktadir. Karsimizdaki birey
bize yaklastikca onun emosyonel yiiz ifadesini goririz.
Burada ise ylz mimiklerinin algilanmasi s6z konusu
olmaktadir (B). Daha sonra da o bireyin tanidik bir ylz olup
olmadigini anlariz. Bireyin kimliginin taninmasi, ylzin
morfolojik &zellikleri ve gegmis ylz-bellek deneyimleri
saglanan bir durumdur (C). Bunlarin sonunda, yaklasan
bireyin kimligi ve saptanan emosyonel ifade 6zelliklerine
gore, bu kez motor sistemi herekete gegirerek uygun bir
yiz ifadesi takininz.

Naropsikoloji, deneysel ve klinik ndrofizyoloji ve de
noropatolojik calismalar soyle bir sonuca gétlrmektedir:
Yizn algilanmasinda insan beyninde dzellesmis bir noral
sistem sz konusudur. Bu sistem baslica yiziin kimligini ve
yliziin emosyonel ifadesini algilayip ¢cozlimleyen birbirine
yakin iki ayri sistemden olugur®'##4#>26272829)  Acagidaki
kanitlar bu yaklasimi dogrular niteliktedir:

1. Codu kez 2 yanli temporo-oksipital lezyon, ve bazan da
Unilateral sag temporo-oksipital lezyonda gorilen
prosopagnosia tanidik ve bildik ylzlerin taninamamasi,
buna karsilik yliziin morfolojik olarak bilinmesi ve hatta
yliz emosyonlari ve mimiklerinin ayirdedilebilmesi ile giden
bir sendromdur. Yiz, yiz olarak algilanir, ancak kime ait
oldugu bilinemez. Ancak gorsel kanal disi, 6rnedin oditif
(ses) uyaranla karsidaki bireyin tanidik bir kisi oldugu
ayirdedilir®®'*?. Bu olgularda yiizlerin ayirdedilmesi ve
hatta yliz mimiklerinin taninmasina karsin, ylze bir kimlik
verilememesi, beyinde yUz ifadesi ile ylz kimliginin ayn
néral yollarda islem gdrdgini telkin eder. Burada en fazla
Uzerinde durulan bélge bilateral ya da sag ventral-inferior
oksipito-temporal kortekstir. Prosopagnosia’ya nisbeten zit
bir durum amigdalanin bilateral kalsifikasyonu ile giden bir
dejeneratif hastalikta, URBACH-WIETHE hastaliginda g&rdllr.
Eger hastalik erken yaslarda baslamissa, bilateral amigdala
yikimi ile hastalar yizlerdeki korku ifadesini
anlayamayabilirler, hatta diger emosyonel ince yiz

A) YUzun dogrudan algilanmasi
B) Yuz kimligini tanima
C) YUz ifadesini tanima

Sekil 2. Aciklama icin makaleye bakiniz




ifadelerinin ayimminda da glclikler cekerler. Bu hastalikta
insan ylzleri kimlik olarak taninir”®*. Béylece bir kez daha
vurgulamak gerekirse, beyinde 2 ayri néral sistem vardir.
Bunlardan biri inferior temporal kortekstedir ve ylzin
kimligi ile ilgilidir. Digeri ise amigdalada lokalizedir ve yiiz
ifadesinde emosyonlarin verdigi anlamin ve buna uyan
belledin animsanmasi ile gorevlidir.

2. Maymunlarda oksipito-temporal kortikal noronlar
tzerinde “tek néron bosalim” kayitlar yapilmistir. Bu
maymunlara degisik sekiller ve bu arada insan ve maymun
ylzleri gosterilmistir. Beyinde superior temporal sulkus
(STS) ve inferior temporal kortekste yer alan bazi néronlarin
secici bir sekilde sadece ylzlere yanit verdigi saptan-
mistir®'®** . Bu néronlarin -6zellikle STS'de bulunanlarin-
kendilerine gdsterilen maymunlarnin bakisi ile belirgin sekilde
aktive olduklari gartlmistir. STS ve inferior temporal
korteks noronlar, amigdala ile giicli baglantilar kurarlar.
Boylece amigdaloid kompleks yiiz uyarimlarina karsi uygun
emosyonel yanitlarin verilmesinde aracilik yapar®™.

3. Fonksiyonel beyin gorintileme galismalari, bu iki yiz
algilama sisteminin insanda incelenebilmesinde buyik
kolayliklar saglamistir. PET ve fonksiyonel MRI calismalari
hangi beyin bélgelerinin algilama ve tanima islevlerine
katildigini gostermektedir. Yuz fotografi gibi gorsel
uyaranlarla iliskili bolgelerde bolgesel néronal aktivite ve
metabolizma artar, buna paralel olarak bélgesel kan akimi
artar (hemodinamik degismeler). Bu da gorintilemede
hiperaktivite seklinde kendini gosterir'®026:27:2%:36:37:3839.40)
Ancak hiperaktif beyin bolgelerinin algilama ve tanima
islemlerinde ne denli kritik oldudu tam bir
netlikle sGylenemez. Ayrica uyaranin meydana
getirdigi olaylarin zamansal gelisimi ve sirasini
gostermede de fonksiyonel beyin gériuntileme
yontemleri o denli duyarli degillerdir.

Bu durumda daha iyi bir temporal resolusyona
sahip EP, EEG ve magnetc-ensefalografi gibi

yontemlere basvurulur™*”.

Cesitli deneysel paradigmalar kullanilarak, ytz
fotograflarini géstermek yolu ile "ylz
algilamasi”, fMRI ve PET ile cok iyi bir sekilde
arastinimistir. Bu tip calismalarda yiiz olmayan
esyalar ve objeler de gésterilmektedir®™. Sonug
itibarile yizln algilanmasi ile en yogun ve en
blyik aktivite artisinin bazi beyin bélgelerinde
oldugu gdrilmistir.

Bunlarin basinda “lateral fusiform girus” gelir. Bu bolgeye
“fusiform face area” teriminden kisaltarak "FFA" adi
verilmistir. Bircok yazar bu bélgenin ylzin algilanmasi igin
dzellesmis bir bolge oldugunu kabul etmektedir'®'*>* **
*® FFA'yl en cok aktive eden obje daima insan yiizleridir.
Aktivasyon sag fusiform girusta ¢ok daha belirgindir.
Bazilarina gére FFA ve fusiform girus aslinda y(izli spesifik
olarak algilayan bir bélge degildir. Daha ¢ok belirli bir gorsel
becerisi cok yiksek olan bireylerde hiperaktif hale gelir.
Ornegin kuslar taniyan bir kus uzmaninda, bu bélge kus
gorintileri ile hiperaktif hale gelir. Boylesi bir yaklasim ile
hemen herkes “yiizleri tanima uzmani” oldugundan, ylz
fotograflarinin gésteriimesi durumunda fusiform girus yine
hiperaktif hale gelecektir.

Yeni bir yiiz, hic taninmamis ve bilinmemis olsa bile ayri
bir birey olarak algilanir. Ylzln tek basina bir antite olarak
algilanmasi lateral fusiform girus aktivasyonu ile birliktedir.
Tanidik ylzlerin algilanmasi ayni zamanda o bireyin adi ve
benzeri depolanmis bilgilerle artaya ¢ikarilir, Tanidik yiizlerin
taninmasi anterior temporal bolgelerde aktivite artisi ile
birlikte gider. Bu durum o6zellikle anterior-orta temporal
girusta gorilir. Keza énemli ve Unli bireylerin yizlerinin
g6rilip taninmasi ile de bu bélge aktive olur®™*. Yani
anterior temporal bolgede biyografik bilgi de temsil
edilmektedir.

fMRI calismalari ile fusiform girusa ek olarak ylze duyarl
baska bolgeler de saptanmistir. Bunlar lateral inferior

oksipital girus ve posterior superior temporal sulkus (PTS)
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Sekil 3. Ylz algllamasina bagimli EP (Subdural sag inferior oksipito-temporal bélgeden
kayitlama) (Allison et al 1999).




Sekil 4. fMRI ile yiiz fotograf-
larinin yarattigi hiperaktivite
sag fusiform girusta belirgindir
(Soldan 2ci resim). Korkulu yliz
fotograflarinin gésterilmesi ile
sol amigdala belirgin sekilde
hiperaktif hale gelmistir (alttan §
2Zci resim). YUz disi objelerin
gosterilmesi (bina resmi gibi)
ile 2 yanl parahipokampal
aktivite artisi olusmustur.
(Vuilleumier et al 2001'den
degistirilerek)

olusturan yapilar icinde ozellikle
STS'nin bu konuda ilk istasyon oldugu
sdylenebilir. Bundan sonra yiz
emosyonlarinin daha ileri analizi,
ylkledigi anlam ve buna karsi uygun
bir emosyonel yanit verilmesi icin
daha baska ndral yapilara dogru
yayllim séz konusu olur. Amigdala,
insula ve limbik korteks gibi...
Pericrbital bélgedeki mimik kaslar ve
g6z devinimleri ile meydana getirilen
bakis, ve bakis yoniinin algilanmasi
ile bireyin ylzlnin emosyonel ve
sosyal anlamini degerlendirmis oluruz.
Bu acidan bakilirsa bakis yon ile ilgili
olan STS boélgesi, emosyonel yiz
ifadesinin taninmasinda &nemli bir
noral merkezdir” ', STS'nin

4. Ternporal lob epilepsi cerrahisine giden hastalarda kortikal
ylzeye yerlestirilen subdural elektradlar ile yapilan “Evoked
Potential = EP” ve "olaya badimli potansiyel = Event Related
Potential =ERP" calismalarinda hem fusiform girus hem de
inferior oksipital girus ile superior temporal sulkus (STS)a
uyan kortikal bolgelerde yiz fotograflan ve yliz bakislarina
6zgil EP ve ERPler elde edilmistir**"**4>" ‘Banzer ERPler
ylzeyel elektrodlarla da gésterilmistir®” *** (Sekil:3).
Ozetle sunlan sdyleyebiliriz: insan yizlerinin algilanmasi,
ventral ekstrastriate kortekste multipl ve bilateral bélgelerin
katilimi ile gerceklesir (Sekil 4). Bazi yazarlar bu bolgelere
“Yuiz Algilanmasinda I¢ Cekirdek Sistem” adini vermislerdir.
Sag hemisfer baskindir. Yizln yiiz olarak taninmasi ve bu
yliztin kimliginin taninmasinda 6n dizeye gecer®'”. Burada
STS'yi biraz ayr tutmak gerekir. Clnkl maymunlarda
yapilan tek néron kayitlamalarinda bu bélgedeki kortikal
néronlarin bakis yonine, ylzin profil acilarina ve yzin
emosyonel ifadesine de yanit verdikleri saptanmistir. insanda
STSnin bakis yoni ve ylzlin emosyonel ifadesine oldukca
spesifik yanitliik gosterdigi bildirilmistir. Yani yiziin dinamik,
degisebilen yonlerini algilamaktadir. Buna karsilik insanda
inferior oksipital girus, ylzin ylz olarak algilanmasi ve
fusiform girus ise ylzin morfolojik 6zellikleri ve kimliginin
bilinmesi dogrultusunda aktive olurlar. Bu sekilde inferior
oksipital girus, lateral fusiform girus ve STS yizlerin gorsel
analizinde ic-temel sistemi (core system) olustururlar™'®.

Yiiziin Emosyonel ifadesin (Mimik) Taninmasi
Yiizlin degisebilen yonleri, yani emosyonel ylz ifadesi veya

mimiklerin algilanmasinda daha baska noral yapilarin 6n
diizeye gectigi anlasiimaktadir. Ylzin i¢ temel sistemini

intraparyetal sulkus ile siki baglantilari vardir. Bu baglantilar
karsiliklidir. Bu resiprokal iliskiler algilanan “bakis yoni”
bilgisi ile yersel algilama ve yersel dikkat agisindan paryetal
lobun aktivitesini glindeme getirir. Nitekim insanda
intraparyetal sulkus yersel algilama, yersel bellek ve yersel
dikkate yonelim ile ilgili néral isleviere katilir®'®. STS'nin,
superior temporal girus ile koordine algilamasi, karsimizdaki
kisinin konusmasinin hem isitsel hem de dudak hareketlerinin
algilanmasi ile gérsel olarak algilanmasina hizmet eder.
Bazi bireyler isitsel sinyaller olmaksizin sadece dudak
hareketlerine bakarak karsilarindaki kisinin konugmasini
c6zUmleyebilirler. Buna “dudak okuma” dendidi
bilinmektedir. Bu algilama seklinin isitme korteksi ile birlikte
aktif hale gelen STSnin sorumlu oldugu &ne slrdlmektedir.

Ancak emosyonel yiz ifadesinin algilanmasinda
Amigdala’nin roll STS'ye gére daha oncelikli ve daha
belirgindir. Bu &zellikle sol amigdala icin gecerlidir. Sol
amigdalanin negatif emosyonel yUz ifadesi ile ve de tercihan
korkulu yiiz ifadeleri ile aktive oldugu saptanmigtir®”>1542>%8)
Deneysel hayvan calismalari ile de amigdalanin korku ve
negatif yiz emosyonlarini algilamada santral rol aldig
saptanmistir. Daha ileri bir bakis agisi ile amigdala bireyin
sosyal cevresini tanima, tehditlerden haberdar olma, bdylesi
bilgileri toplama ve sonra da ¢evredeki degismelere uygun
yanit verme islevleri ile ilgilidir. YUz ifadeleri de bu genel
davranisin bir parcasi olmaktadir. Bunlar‘7®!0:242546.48.34.53)
style siralanabilir:

a. Korkulu veya kizgin yiz ifadelerinin algilanmasi;
b. Dogrudan dogruya bakislarin ve yiz ve gdzlerdeki niyetin
okunmasi ve bunlarda tehdit edici bir boyut olup olmadiginin
anlasiimasi (Tehdit boyutu yerine, sekstiel boyut ta olabilir.
Her iki durumda da amigdala aktive olur.)durumlarinda
amigdalada aktivite artisi olur.




c. Tanidik veya tanidik olmayan ylzler amigdalada az veya
cok aktivite meydana getirir. Ozellikle taninmayan,
bilinmeyen ylzlerin algilanmasl ile amigdalada daha fazla
aktivite olusur. Taninan ylzlere karsi amigdala aktivitesinin
azalmasl, rahatlama ve korunmaya daha az gereksinim
duyma seklindeki duygularla birliktedir. Buna karsilik yabanci
yUzler ilk planda glvensizlik duygusu yaratirlar, bu
bakimdan amigdala agisindan énem tasirlar.

Amigdalanin ylz mimiklerinin algilanmasi agisindan 2 énemli
girdisi vardir:

1. Subkortikal yol®”: Gérme yollari iizerindeki tektal
bélgede superior kollikulus ve oradan da talamusun pulvinar
bolgesi yolu ile amigdala.

2. Kortikal yol: Visuel neokorteks (Striat korteks ve
ekstrastriat korteks) yolu ile gelen kortikal yol.

Subkortikal yola ait noral yapilarin, normal bireylerde
korkuya ait subliminal ytiz ifadeleri ile aktive olduklari
gosterilmistir. Vistel korteksin harabiyeti halinde, yani
kortikal kérlik durumunda, emosyonel fasiyal ifadenin ayirt
edilmesinde bu subkortikal yol gérev almaktadir.
Calismalarin coguna gdre sol amigdala fasiyal emosyonlarla,
sag amigdala ise “subliminal” olarak verilen fasiyal uyarimlarla
aktive olmaktadir. STS ve fusiform girustan amigdalaya
girdiler s6z konusudur. Fusiform girus ile baglantilar 2
yonlidir. Buna gore amigdala fusiform girusun aktivitesini
“feed-back” yolu ile arttirabilir veya azaltabilir® "
Amigdala yiize ait bellek deposu gibi kabul edilen bdlgeden
yUksek derecede islenmis girdiler alir. Bu da yiiz ifadelerinin

gecmis deneyimlerle karsilastirldigi bir cember olusturur. -

Amigdala koku, tat ve diger i¢ organlardan afferent girdiler
alir. Boylesi girdiler, uyarana karsi, uyaranin biyolojik degerini
saptayan pozitif ya da negatif énemli bilgiler saglar.
Amigdaladan yiiziin emosyonunu algilama dogrultusunda
su ciktilar dnemlidir®” 749
Oksipito-temporal korteks;
Orbito-frontal korteks (OFC);
Girus singuli (On Balim);
Striatum;

Nukleus Basalis;

Beyin sapi gekirdekleri.

~oonoTo

Bu sekilde yogun anatomik baglantilarin olmasi, amigdalanin
emosyonel ylz ifadesinin algilanmasi kadar, genel emosyonel
yanitlarin ve bu arada ylziin efferent emosyonel yanitlarinin
verilmesinde de koordinasyon sagladigini ve bu yénde
ndromoddlator rol aldigini gdsterir,

Amigdalanin iki yonli ve siki iliskiler kurdugu bazi néral
yapilar ve bunlarin fonksiyonel islevi tzerinde duralim.

Burada baslica 2 baglanti Gzerinde durulmalidir:
a. Fusiform girus-Amigdala;
b. OFC-Amigdala.

Amigdala ile fusiform girus arasinda “feed-back” mekanizma
ile isleyen bir resiprokal baglanti oldugu bildirilmistir"®*.
Ornegin korkulu ve 6fkeli ylzlerin algilanmasi halinde
amigdala hiperaktif hale gelince fusiform girustaki néronal
aktiviteyi de arttinr. Ya da algilanan ylz ifadesi carpici bir
emosyonel anlam tasimiyorsa her iki bdlgenin néronal
aktivitesi de azalir. Bu feed-back mekanizma, 6zellikle hizla
degisen emosyonel yiiz ifadelerinde kendini gosterir
Amigdala-OFC baglantilart da belirgin ve iki yonlidur.
OFC'nin amigdala ndronlari Gzerinde inhibitér etki yaptig
bildirilmistir. OFC ve amigdala arasindaki bu yogun
baglantlarda sag OFC'in daha baskin oldugu belirtilmistir.
Aslinda bu 2 néral yapi arasina bir de anterior temporal
korteks'i yerlestirmek mimkindir. Bu Ggll yapinin sagladig
noral ag emosyon-bilis (cognition) islevlerinin birbirine
adapte olmasinda ¢ok dnemlidir. Cevreden gelen ve
emosyonel anlami clan uyarim, ge¢mis deneyimlerle
karsilastirilarak animsanir ve bu sistem cevreyi devamli
olarak bilincli sekilde tarayan bir detektér gérevini yerine
getirir. Boylece organizmanin korunmasi ve uyum islevinde
yer alir, uygun emosyonel yanitlarin verilmesinde tetik cekici
olur.

Ayni paralelde fronto-temporal kortikal baglantilar ve
amigdala emosyonel ylz ifadesinin taninmasi ve ona karsi
uygun emosyonun yaratiimasinda subkortikal yapilar yogun
bir sekilde kullanirlar. Striatum, hipotalamus ve limbik
yapilar gibi. OFC ve prefrontal korteksin hipotalamik ve
subkortikal bélgelere dogrudan eksitator etkileri oldugu
gibi disinhibe edici etkileri de vardir.

Limbik yapilar ve somatosensariyel korteks ile amigdala
baglantilari da fonksiyonel anlam tasimaktadir. Bunlar
arasinda insula, girus singuli ve suplemanter motor alan
(SMA)a kisaca dedinmekte yarar vardr®20222940 49.57.58)
Insular korteks ve dzellikle bunun én bélimdnidn nefret ve
tiksinti ifade eden yizlerin gorllmesi ile dneelikli olarak
aktive olduklar artik iyi bilinmektedir'®. Anterior insulanin
néronal olarak vissero-somatik ve agri duyumu ile ilgili
baglantilan ve tat/koku duyumu ile siki iliskileri g6z énlne
alinirsa, boylesi bir ylz ifadesine tepki anlamli bir sekilde
yerini bulmus olur. insulanin tat, koku ve 6ézellikle
gastrointestinal sistemlerden gelen nahos duyulara karsi
tepki gdsterdigi de bilinmektedir. Dolayisi ile nefret/tiksinti
belirten ylz ifadelerinin insulayi aktive etmesi beklenir.
Girus singulinin 6zellikle 6n bolimleri emosyonel yiiz ifadesi
ile ilgili olabilir. llerideki sayfalarda stz edilecedi gibi
maymunlarda ve muhtemelen’insanda girus singulinin




4 ifadesini tanir (emosyonel kodlama).

Yiiz Sinyalleri L. Yiiziin Burada STS'nin rolt hem amigdalay
1 Algilanmast oy 4jve etmek, hem de intraparietal
sulkus kanali ile parietal loba ait
5 fnferior Oksipital yersel oryantasyon é;ellw’klerinden
G ' \ « yararlanmaktir. Bu sekilde karsimiz-

2. Yiiziin <« [ o "
Kimli — 3. Yiiziin daki bireyin bakislar ve periorbital
Latf:rﬂl - Emosyonel ~ DOlgesine ait afferent sinyaller
Fusiform DR ifadesi temporoparyetal olarak islenir ve
Girus 170 ms bireyin nereye baktidi ve hatta ne
l ‘\\ amacla baktigi anlasiimadga calisilir.
/ |- Amigdala @ Amigdala ylzin emosyonel
:: S —— ES ifadelerinin algilanip, baglantilari
2. Tanidik Anterior ) intra 4.Bakig Yn, Yolu ile islem gdrdGgi bir merkez
Yiiz Tfml’(’""“ Parietal ve Anlama  organdir. Bazan ylzin kimliginin
Bilge Sulkus anlasiimasindan cok daha énce
Uzln emosyonu algilanabilirse de

— ) 300 ms + yuzur o J
yUz ifadesinin anlasiimasi 200
Isitme OFC Diger Limbik ms'den sonra baglar ve néronal
Korteksi Yapilar islemler 300-600 ms'e kadar
uzayabilir. Ozellikle bu uzama hem
¢ + ot } ¥

S.Dudak Okuma

Sekil 5. Emosyonel yiiz ifadesinin olusmasinda ortaya ¢ikan néral mekanizmalarin grafik dzeti.

mimik yUz kaslarina ait pons cekirdedi ile baglantil oldugu
ve bu baglantinin agirhkl olarak yizin dst grup kaslarina
ait motor néronlar ile oldugu bildirilmistir. Bu baglant
ayrica bilateral bulunmustur.

SMA ise hem amigdala, hem de basal ganglionlar ile olan
baglantilar nedeni ile uygun yiiz ifadesinin olusmasinda
baslatici rol oynayabhilir.

Yizln ve mimiklerin algilanmasinda tiim bu baglantilari
dzetleyen Sekil 5'e bakarak cok kisa bir yineleme yapilabilir:

Bize yaklasmakta olan bireyin dnce ylzlnU, sonra ylzln
kime ait oldugunu ve ylzin mimiklerini taninz. Buna gére
ylzUn bir insan ylizU olarak algilanmasi 100 ms civarinda
inferior oksipital girusta hilincimize ¢ikar. Kisa bir zaman
periyodu icinde yizle ilgili sinyaller lateral fusiform girus
ve superior temporal sulkus (STS) bdlgelerine tasinir. Bu
islem yaklasik 100-170 ms dolayinda gelisir. Lateral fusiform
girus, agirhkl olarak sag fusiform girus karsimizdaki bireyin
degismeyen morfolojik dzelliklerini algilar (yapisal kedlama).
Bu girdileri anterior temporal bélge ile olan agimsi baglantilar
ile gecmis deneyimlere ait depo bilgilerle karsilastirir.
Sonunda o yliziin kime ait oldugu bilincimize yansir.
Bu sirada gerek STS ve gerekse amigdala‘ya ulasan ylz
sinyalleri (200 ms sonra) o ylzin dinamik, degisebilen
yonleri olan yiz mimiklerini kisacasi ¢ yliziin emosyonel

6.Yiiziin sosyo-biyolojik Degeri

lateral fusiform girus ve hem de OFC
ile iki yonll baglantilar nedeni iledir.
Ozetle amigdala fusiform girusu
feedback olarak kontrol eder, OFC
de amigdalayl kontrol altinda tutabilecek ndral
mekanizmalara sahiptir. Ozetle amigdala-OFC baglantilari
ve amigdalanin diger limbik yapilarla olan baglantilari,
algilanan yUzun kimligini ve emosyon olarak sosyo-biyolojik
degerini dogru olarak saptamaya calisir. Ornegin olumsuz
ylz ifadelerine, tehdit sinyali veren ylz ifadelerine karsi
daha yodun bir aktivite s6z konusu olur. Buna karsilik
tanidik, olumlu bir ylz ifadesi karsisinda bu bolgeler daha
az aktif kalirlar.

Yizln ve mimiklerin taninmasinda bazi patolojik durum-
lar da s¢z konusudur. Bunlar cok seyrek goriliir, fakat
ilginctir. Prosopagnosia bunlarin basinda gelir. Bunlarin
bazilar Tablo 1'de g&sterilmistir.

Tablo 1.

Yiiziin Taninmasinda Patolojik Durumlar

Olasi Tutulus Yeri
Bilateral Oksipito-

Temel Bulgu
1 Prosopoagnosia
' Temporal Korteks (Sag>)

2 Mimiklerin
Algilanmasi
*Korkuz Bilateral Amigdala
*Nefretz Anterior Insula

Orbitofrontal korteks
(Bilateral)

3 Yuzin anlamina
lgisizlik




Prosopagnosi tanimina uyan hirkac olgu
daha énceden hildirilmisse de bu terimi ilk

1-Duygu, Deneyim ve Yiiz algilamasi, Sosyal Karsilastirma, Yonlendirme

2-Uygun Yiiz ifadesinin Baslatilmasi
3-Periferal / Sentral feedback kontrol

kez 1947'de Bodamer kullanmis ve
tanimlamistir'®. Bu hastalar ylzleri ve
objeleri tanirlar, ancak tanidik yuzleri
ayirdedemezler. Bu duruma Unli bireylerin
ylzleri, akraba ve tanidik yiizleri hatta kendi
ylzl de dahildir. Yeni ylzleri sonradan
tanimay! da 8grenemezler. Literatlirde
prosopagnosia’‘nin farkl tipleri tanimlanmistir.
Lezyon genellikle ventral oksipitotemporal
kortekstedir. Lingual ve fusiform korteksleri
icine alir ve cogu kez bilateral oksipi-
totemporal tutulus seklindedir. Sagda
tnilateral lezyon sonucu da ortaya
+1:.430,31,32,33)

gkablllr( ' SEREBELLUM
Prosopagnosia ayrica gelisimsel bir bozukluk

olarak, Asperger sendromu ve Huntington

korea's! gibi durumlarda da tanimlanmistir™.
Cok daha nadir gorilen, kongenital ve
herediter bir sendrom olan Urbach-Wiethe
hastaliinda ise korkulu yiz ifadeleri
taninamaz. Bu olgularda bilateral amigdala kalsifikasyonu
oldugu bildirilmistir®”. Temporal lob epilepsili hastalarda
sag tutulusta sadece yiz belledinde bir bozukluk oldugu,
sol temporal tutulusta ise hem yiz belledinin, hem de
yuzin emosyonel ifadesinin taninmasinda bozukluklar
oldudu bildirilmistir. Son derece nadir, fakat o derecede
de ilging temporo-oksipital lezyonlu hastalar tanimlanmistir.
Ornegdin boyle bir hastada prosopagnosia’nin tam tersine,
tanimadigr ylzleri tanidigina inanma, yani bir
"hyperfamiliarity” hali saptanmistir. Bu hastada herhangibir
deliizyon ve hallusinasyon hali bulunmamistir®”.

Bir baska temporal epilepsi clgusunda ise, tim ylzlerin hig
taninamaz hale geldigi ve tim yUzlerin birbirinin ayni olarak

algilandigi bir aura hali saptanmistir®>".

Bunlar disinda anterior insular bolgenin selektif lezyonlarinda
tiksinti ve nefret ifade eden ylz ifadelerinin taninmasinda
defektler bildirilmistir>=2e",

IOC ve prefrontal korteksin bilateral lezyonlarinda ise genel
ilgisizlik ve apati tablosu icinde, karsidaki bireylerin yiz ifadelerine
karsi bir ilgisizlik.ve duyarsizlik s6z konusudur®®'®. Bu durum
6zellikle kizgin ve ofkeli yiiz ifadelerine karsidir. Bu da prefrontal
korteksin 6fkenin taninmasinda énemli rol aldigini gosterir.
Nitekim repetitif kraniyal magnetik stimulasyon yolu ile, (rTMS)
mediyal frontal korteksin gecici olarak kesintiye ugramasi
durumunda, kizgin yUz ifadelerine karsi fizyolojik yanitlilikta

gecikme ve uzama meydana gelir?®?" %649

MOTOR
KORTEK

Fasiyal
Cekirdek

Sekil 6. YUz mimiklerinin olusmasinda olasi santral mekanizmalara ait diyagram.

Mimiklerin Sentral Kontroli

Sekil 2'de gosterildigi gibi algiladigimiz ylize karsi (ya da
yakin cevre ve bireylere karsi) ylziimize uygun anlam ve
emosyonel motor yanit (mimikler ve genel emosyonel
davranis) veririz. YUzl ve yUziin emosyonel ifadesini algilayan
beynimiz, sosyal duruma uygun sekilde bir emosyonel yanit
vermektedir. Buradaki sentral olaylarin bir kismi
bilinmemektedir, bir kismi icin ise eldeki veriler ve raporlar
arasinda celiskiler vardir. Emosyonel ylz ifadesinin
olusmasindaki sentral sinir sistemi olaylari bir gri bdlge
olusturmustur. Bunu akildan cikarmamak kaydi ile sekil-
6'da sentral olaylara sematik ve kismen de spekdilatif olarak
yaklasimistir. Sentral sinir sisteminde 3 ayri anatomo-
fizyolojik ve fonksiyonel cember séz konusudur.

Tinci cember ylzUn algilanmasi islemlerini de kapsayan ve
diger duygularin algilanmasi ve bunlarin duygu ve emasyonel
deneyimlerden gegirilmesini saglayan cemberdir*®% 14183448
Burada bireyin algiladiklar g6z dniine alinarak, emosyonlarin
buna gore yénlendirilmesi saglanir. Bu cember icinde orbito-
frontal korteks, girus singuli gibi kortikal yapilar ile amigdala,
hipotalamus ve striatum gibi subkortikal yapilar yer alir.
Ozellikle amigdala-OFC baglantisi ile, cevremizde bulunan
algiladi§imiz objeler, olgular ve yiiz ifadelerinde kendimize
yonelik bir tehdit unsuru oldugu takdirde, bu cember cok
aktif hale gelir. Striatum ve hipotalamus verilecek olan
emosyonel yanitin otonomik, mimik ve motor davranis
olarak sekillenmesini saglamada énemli katki saglarlar.

Ayrica striatum ve ozellikle putamenin &fkeli yUz ifadelerine




62,63)

karsi aktif hale geldigi bildirilmistir®®,

2nci fonksiyonel cember yine kortikal ve subkortikal yapilari
icine alir. Tinci ve 2nci ¢cemberin kesistikleri yer
striatumdur®®"7:18203386283)  grtekste suplemanter motor
alan (SMA) ile birlikte striatum ve talamus (&zellikle VPL
cekirdegi) sentral olaylarin yénlendiriimesi dogrultusunda
(linci cember) gerek yiiz mimiklerinin ve gerekse diger
beden devinim ve postlrlerinin planlanip baslatiimasinda
dnemli rol oynar. SMAnin devinimlerin planlanip organize
edilmesi ve baslatiimasindaki genel rolinl animsayalim.
Ayrica SMA'nin ylzln Gst mimik kaslariin devinimlerini
saglayan fasiyal motor néronlarla baglantil oldugunu
deneysel bir bulgu olarak buraya ekleyebiliriz®".
3cl gembere gelince; yiz ve bedenin emasyonel motor
davranisi ile ilgili islevinde, daha periferde ve santralde
“feedback” kontrol yaptigini ve bu olayin motor yoninu
koordine ettigini &ne sirebiliriz"*'®**4#2%51% "B cember
serebellum, pons, talamus ve motor korteks arasinda
dolagsmaktadir. 2nci gember ile talamusun VPL ¢ekirdedinde
cakisma gosterir.

Her 3 ¢cember, normal basal kosullarda, mesensefalik
retiklUler cevher ve periakuaduktal gri cevher (PAG) kitlesi
néronlar zerine “inhibitér” etkiler génderir'® 7455459,
PAG ve civarl ayni zamanda agdri ve antalji mekanizmalarinda
&nemli bir bolgedir. Enkefalinerjik néronlar buradan
baslamaktadirlar. Ozel fizyolojik durumlar ve baz
hastaliklarda PAG Uzerine olan inhibisyon kalkar.
Disinhibisyon olur ve buna bagl emosyonel tepkiler artar.
Yz mimiklerinin artmasi da buna dahildir. PAG ve civarinda
bulunan néronlar, yliziin emaosyonel ifadesinin olusmasinda
da glcli bir gérev yUklenmis olabilir. Burada inici motor
yanitlar lateral tegmental traktus yolu ile dolayl olarak
fasiyal cekirdek motor néronlarini etkiler, keza omurilige

gecerek spinal motorndronlar etkilerler®® #5557,

Mimik Kaslarin Motor Kontrolii

Yizln mimik kaslarinin efferent kontroltnde, fizyolojik
olaylarin iyi anlasilabilmesi icin konuyu birkac bélime
ayirarak incelemek daha uygun olabilir. Biz konuyu 3 ayri
bolim halinde inceleyecediz:

1. YUzln mimik kaslar
2. Ponstaki fasiyal cekirdek
3. Kortikofasiyal baglantilar

1<¥ziin Mimik: Kaslar6667:6863.70)

Farkli fasiyal kaslar farkli tipte yiz hareketlerini meydana
getirirler. Bu nedenle yiiz kaslari arasinda yapi ve inervasyon

sekli bakimindan farkliliklar vardir. Tdm mimik kaslar fasiyal
sinirden inerve olurlar. Fasiyal sinir fasiyal kaslara yapismadan
dnce cok zengin bir ndral ag olusturur, bircok dala ayrilir
ve adeta bir pleksus meydana getirir. Bu sekilde fasiyal
sinirin Ust ve alt dallari arasinda yogun baglantilar
kurulmustur. Bu anatomik organizasyon yUzin koordine
mimik devinimleri acisindan énem tasir. Ornegin tek yanli,
fakat glcll bir géz kirpma sirasinda ayni taraf adiz kosesi
de cekilir. Fasiyal sinirin aksonlar miyelinlidir, caplari 3-20
Lm arasinda degisir Iki Ranvier bogumu arasindaki internodal
segment 0.1-1.8 mm civarindadir. Deneysel olarak en hizli
ileten liflerde iletim hizinin 70-110 m/s dolayinda oldugu
saptanmistir.

YUzln her iki yarisinda 24'er adet fasiyal mimik kas bulunur.
Mimik kaslar kemik yapiya yapismazlar, ylizeysel bag dokusu
kiliflari ve apondrotik yapilara yapisirlar. Bu sekilde yiz
derisi ve yliz organlarini (dudak, burun vb) hareket ettirirler,
ylz mimikleri boylece olusur. Bu ozellikleri yanisira, diger
baska bazi 6zellikleri de iskelet kaslarindan farklidir. Fasiyal
kaslarda kas igcidi bulunmaz. Ponstaki ¢ekirdekte Renshaw
hicresi yoktur. Bu nedenle fasiyal kaslar Gzerinde grup IA,
Renshaw ve Golgi inhibisyonu gibi inhibitor etkiler yoktur.
Fasiyal kaslar Uzerine inhibitor etkiler muhtemelen motor
korteksten gelir.

Fasiyal kas liflerinin caplari iskelet kaslarina gére daha
klcuktlr 28-45 mikron arasinda degisir. Akson basina
disen kas lifi sayisi yaklasik olarak 25'dir. Yani motor
Unitlerin kcUk olduklar kolaylikla anlasilabilir. Yine motor
inervasyon ile baglantili olarak fasiyal motor ndronlarin
(MN) desarj frekanslari daha yiksektir. EMG interferans
ornegi, daha hafif eforda ve daha hizli olarak gelisir.
Orbiklaris oris ve okli gibi sirktler kaslarin lifleri genellikle
daha kUc¢Uktlr. Histosimik yontemlerle ylzin mimik
kaslarinda 2 grup kas lifi ayirdedilir. Fazik kaslar % 80
oraninda tip-ll lifi tagirlar. Bunlarin basinda orbikilaris okdili
ve nasalis gelir. Buna karsilik bazi ylz kaslari daha yiksek
oranda tip-l lif tasirlar. Bu rasgele bir dagilim icinde clmasa
gerektir. Ornedin orbiklaris okilinin hizla kasilan tip Il
liflerini ylksek oranda bulundurmasi ile korrugator glabella
kasinda tip-I liflerinin fazla olmasi anlamli olabilir. Séyle ki
orbikUlaris okuli kasi ¢ok hizli devinimlere katilir, hatta
insanda startle tepkisinin en erken ve en hizli olustugu
kastir. izl devinimler g6zin ve korneanin korunmasina
hizmet eder ve gllmeye katilirlar. Qysa korrugator kasi
orbikdlaris okUliye cok yakin oldugu halde, daha ¢ok
depresyon, hiizlin, nefret ve 6fke gibi ylz ifadelerinde
kasilir. Gllme ve gdzln korunmasi hizlidir. Oysa yukarida




bildirilen negatif emosyonlar daha yavas gelisirler.
Tip | kas lifleri bazi mimik kaslarda % 40 veya Uzerinde
bulunurlar. Bunlarda yavas ve devamli kasilma 6zellikleri
belirgindir. Fasiyal kaslarin tonusunun tip-l lifleri ile
saglandigina inanilir. Bunlarin basinda orbikilaris oris ve
businator kas gelir. Businator kas vicudumuzda en ylksek
oranda, tip-l kas lifi tasiyan kastir (% 67). Bu nedenle
perioral kaslarin ve businatorun fasiyal tonus agisindan
agirliklan asikardir. Diger mimik kaslarda tip-l/tip-Il lif oranlar
bu iki arada degisir. Oris ve businator muhtemelen sadece
mimiklerden degil, diger cigneme, yutma ve solunum
islevlerinden de sorumludurlar. Buna karsilik gilme gibi
agiz kasesinin ¢ok hizli bir sekilde yukari ¢ekilmesine neden
olan zigomatik major ve minor kaslarinda tip-l liflerinin
orani daha yiksektir.

Fasiyal kaslar arasinda bireyler arasi farkliliklar vardir. Ornegin

2-Pontin Fasiyal Cekirdek®*&55567.6869.72).

Fasiyal motor ¢ekirdek 4cl ventrikll altinda, ponsun 1/3
alt kisminda yer alir. Fasiyal motor néronlanin (MN) aksonlari,
abdusens cekirdegini arkadan gevreleyerek, ponsun 6n-
lateral bélimdne ulasirlar. Serebello-pontin késede ponstan
cikarlar. Pons cekirdeginde 7000 kadar MN bulunur. Herbir
MN fasiyal kaslarda 25 civarinda kas lifini inerve eder. Bu
oran fasial MN'larin oldukca 6zel ve duyarl bir islev
yUklendiklerini gosterir. Fasiyal cekirdekte belli bash 5 adet
MN gruplagmasi vardir. Bunlar:

- a. Lateral subnukleus

b. Ventrolateral subnukleus
c. Ventromediyal subnukleus
d. Dorsomediyal subnukleus
e. intermediyer subnukleus

risorius kasi insandan insana cok farklidir. Bu kasin
% 40'a yaklasan bir oranda bulunmadidr bildirilmistir.
Fasiyal kaslarin yapisma yerlerindeki anatomik
degisiklikler bireylerin ylzlerindeki farkliliklarin
nedenlerinden birisidir. YUz ifadesindeki cok ilimli
degismeler, bir bireyin digerine benzememesine
neden olur. Olayin genetik yonindn ayrintilar
bilinmemektedir.

Santral sinir sistemindeki inervasyon agisindan fasiyal
kaslar 2 gruba ayirarak incelemek gerekir:

1. Periorbital- Ust yiiz grubu kaslar.
2. Perioral /Bukko-linguo-fasiyal- Alt ytiz grubu kaslar.

Periorbital kaslarin mimik islevler yanisira géz kirpma

VENTROLATERAL
(Alt Dudak)

FASIYAL CEKIRDEK
MN-SUBGRUPLARI

INTERMEDIYER
(Periorbital)
LATERAL

(Ust Dudak) DORSOMEDIYAL

(Kulak Kaslari)
1

VENTROMEDIYAL
(Platisma)

Sekil 7. Ponsta fasiyal cekirdek subnukleuslar.

ve gdzl kapatma islevleri de vardir. G6z ve kornea, istemli
veya otomatik goz kirpma devinimleri ile korunur.

Perioral, agiz civar kaslar ise fonksiyonel olarak daha cok
cesitlilik gosterirler. Mimik islevlere ek olarak, konusma,
fonasyon, yutma, cigneme, solunum gibi isleviere de énemli
katkilari vardir. Yasamsal dneme sahip biyolojik islevler
yanisira, cevre ile iletisim saglamanin periferik organlari
olarak da islev gortrler. Ancak her iki grup yUz kasi, cesitli
yUiz ifadelerine birlikte katilabilirler. Ornegin glilme sirasinda
orbikilaris okdli ile zigomatik major birlikte kasilirlar. Deprime
yUz ifadesinde ise Ustte korrugator glabella, altta perioral
kas, depressor anguli birlikte kasilirlar vb. Bdylece bircok
farkl ylz kasinin sinerjik kasiimalari ile degisik emosycnel
ylz ifadeleri meydana gelir,

Lateral grupta agzin Ust kisminda kalan, ventrolateralde
ise agzin alt kisminda kalan kaslarin MN'lar bulunur. Bunlar
birbirlerine yakindir. Her ikisi birlikte ylzin alt grup kaslarini
inerve ederler. insanda cok gelismistir.

intermediyer subnukleusta periorbital, géz civari ve alin
kaslarinin MN'lari yer alir. Bu gekirdek ylzin Ust grup
kaslarini inerve eder.

Diger cekirdekler muhtemelen insanda o denli énemli
degildir ve daha az gelismistir. Kulak kaslari, platisma gibi
kaslarin MN'lari burada bulunur (Sekil 7).

Lateral cekirdekte agzin Ustlindeki mimik kaslarin MN'lari
yer aldigi icin, érnegin gilme olayinda bu subnukleus




belirgin sekilde aktive olur. Hizln, depresyon gibi yiz
ifadeleri ise agzin alt kisminda yer alan kaslarin MN'larinin
ateslenmelerini gerektirdigi icin ventrolateral subnukleus
daha belirgin aktivasyon gosterir. Ancak her iki halde de
intermediyer grup icinde bulunan MN’lara gereksinim
vardir; gtlme icin orbikdlaris okUli MN'lari, hizinld yuz
ifadesinde korrugator glabella MN'larinin aktive olmalari
~ gibi.

Fasiyal cekirdekteki subgruplar icinde premotor-internéronlar
yogun bir sekilde dagilmislardir. Bunlar dzellikle mediyal
ve dorsal cekirdek gruplarr iginde bulunurlar. Buna karsilik

lateral cekirdedin bircok ara néronu, bulbusta lateral
tegmental alan’in kaudal kismina lokalize olmuslardir.
Bunun insanda bdyle olup olmadigini hentz bilmiyoruz.
Lateral tegmental alanda yer alan premotor-
interncronlardan, lateral oturuslu olanlar baslica ipsilateral
olarak perioral kaslarin MN"arina projekte olurlar. Mediyal
oturuslu premotor aranaronlar ise yine buraya ve ozellikle
agzin alt kismina ait MN"ara projekte olurlar. ilging olarak
her iki pontin fasiyal ¢cekirdege bilateral olarak baglanirlar.
Degisik ylz ifadeleri, fasial ¢ekirdekte farkli subnukleuslarda
oturan degisik MN'larin sinerjik ve kocpere ateslenmeleri
ile birlikte gider. Ornedin gilme sirasinda lateral ¢ekirdek

grubundaki zigomatik kasa ait MN’larla,

SAG

INTERMEDIYE

BULBER
TEGMENT®S

intermediyer cekirdek grubundaki orbikilaris orise
ait MN'lar koordine olarak aktive olurlar. Boyle
bir kompleks mekanizmanin nasil oldugu
bilinmemektedir. Bazi kuramsal yaklasimlar rapor
edilmistir:

SOL

Bunlardan bir tanesi sdyle Gzetlenebilir. Farkl yiz
ifadelerini tasiyan “hareket kod"u, farkli kaslara
giden MN'lara en son ulasan presinaptik liflerin
girdisi olarak, belirli bir anatomik dagilisi saglar.
“Common drive” denilen bu kurama gdre tek bir
ana noral saptan (bu kortiko-fasiyal inici liflerden
olusur), kollateral lifler yolu ile 2 ayr subnukleustaki
MN'lar sinerjik olarak ateslenir (Sekil 9). Kisaca

Sekil 8. Ponstaki fasiyal cekirdek lateral subnukleusuna, bulber tegmentumdan gelen

bilateral baglantilar.
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ayni santral siriime ait emri her iki grup MN’lar,
ayni zaman dilimi icinde paylasirlar. Bunun istemli
emirleri ileten direkt kortiko-fasiyal inici sistem ile
baglantida oldugu soylenir.

Bir diger kuram da “presinaptik senkronizasyon”
kuramidir. Buna gore ayri 2 MN grubu, belirli bir
emosyon ornedi icin, ayri ayri gelen ve inen
emirlerle, ayri kanallar (néronal baglantilar) yolu
ile sinerjik olarak aktive olmaktadir. Bu tlr bir
senkronide daha cok dorsal emosyonel fasiyal inici
motor yolun aktive oldugu éne strdldr. Bir gérise
gdére “common drive” mekanizmasi ile gllme
meydana gelebilmekte, buna karsilik diger negatif
ylz ifadeleri (hUzin, 6fke, korku gibi) ise fasiyal
cekirdekler icinde presinaptik senkronizasyon
mekanizmasi ile olusmaktadir. GUlmenin farkh bir
noral mekanizma ile ve istemli ylz devinimlerine
benzer sekilde ortaya cikmasinda su gorusler ileri
striilmektedir:

LATERAL

ANGULI

Sekil 9. Mimik kaslarin farkl motonéronlarinin aktive edilmesindeki 2 ayn kuramsal

mekanizma
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1. VENTRAL PIRAMIDAL YOL
2.’ABERRANT” DEMET
3. BULBER iLMiK

KORONAL

farkli seyretmeleri gerektigini gosterir. Daha
nadir gorllen emosyonel fasiyal felcte ise
hasta perioral kaslarini istemli olarak aktive
edebildigi halde, glilme ve aglama gibi
emosyonel durumlarda ayni perioral kaslar
aktive olmazlar. Klasik (voluntary) santral
fasiyal motor felcte (\VFF) klasik olarak
V11 | Kortikofasiyal piramidal liflerin leze olmalar
s6z konusudur. Oysa emosyonel fasiyal felcte
(EFF) lezyonun cok dedisik yerlerde olabildigi
bildirilmistir. Hipotalamus, talamus,
suplemanter maotor korteks, limbik sistem,
ponto-mesensefalik dorsal bolge gibi.
Ozetlenecek olursa her 2 yol farkli bir
topografide iner ve pontin ¢ekirdek hizasinda
bir araya gelirler. Kuskusuz beyin sapi seyrine
gore ventral istemli yol ile dorsal emosyonel
yol seklinde de adlandirilan inici etkilerin
beyin sapinda kismen ayirt edilebildigi

Sekil 10. Beyin sapindan, pontin fasiyal cekirdege ulasan 3 farkl piramidal yol (Urban et al

2001"den degistirilerek)

Bir sosyal gereksinim olarak gtlme istemli bir aksiyon
seklinde de ¢ok sik kullanilan bir mimik tiriddr. Bu yénden
istemli ylz aksiyonlarina en yakin mimiktir. Hizli gelisen bir
fenomen olarak glilme icin “common drive” mekanizmas
kullanilir. insan yasaminda huzin, 6fke ve korkulu yiiz
ifadeleri ise gllme kadar sik degildir. Bu negatif ylz
ifadelerini istemli olarak taklit etmek daha glctir. © halde
boylesi yiz mimikleri i¢in gereken néral mekanizma daha
az kullanilan multipl orijinli “presinaptik senkronizasyon"dur.

(69,73,74,75,76,77,78,79,80)

3. Kortiko-Fasiyal Baglantilar

Degisik mimik kaslara ait MN'larin ¢alismasindan da
anlasilacagi gibi pontin fasiyal cekirdeklere baslica iki inici
yol ulagir. Bunlardan birisi somatik ya da istemli dedigimiz
yoldur. Digeri ise emosyonel yoldur. Bunlar ayni motor
noronlara, ya da bunlarin premotar néronlarina ayni sekilde
ulasirlar. Fakat her iki yolun beyin icindeki seyri farkli
gorinmektedir. Bunu yine klinik gozlemlerden kolaylikla
anlayabiliriz. Santral fasiyal fel, somatik ya da istemli motor
yolun zedelenmesine tipik bir drnektir. Bu hastalarda bir
yanda ve genellikle perioral kaslarda istemli aktivite
yapllamaz. Ancak hasta gllerse, paretik sanilan kasin pekala
kasilabildigi goralir, yani kas emosyonel clarak aktive
olabilmektedir. Bu gdzlem SSS'de agiz civarini kontrol eden
fasiyal MN'lar ile bunlarn emosyonel olarak harekete geciren
MN'larin santral inervasyonlarinin daha yukari diizeylerde

bildirilmistir. insan beyin sapinda kortiko-

fasiyal projeksiyonlarin fasiyal ¢ekirdege
anatomik olarak aslinda 3 ayri yoldan ulastigr,
her 3 yolun zedelenmesi halinde de saniral fasiyal felg
olustugu saptanmistir (Sekil 10). Bunlar:

1. Ventral piramidal demet
2. Dorsal "aberrant” demet
3. Bulber ilmik yapan demettir,

Ventral piramidal demet piramido-fasiyal lifleri tasiyan ana
traktustur. Her insanda bulunur.

Aberrant dorsal demet ise ponsun dorsal kisminda seyreder
ve capraz yaparak pons fasiyal cekirdegine ulasir. Ancak
bu demet bazi insanlarda bulunmaz.

Bulber ilmik yapan piramidal demet ise ventral piramido-
fasiyal lifler icinde seyreder, fakat ponsta capraz yapmadan
medulla oblongataya kadar iner, oradan “u” seklinde ilmik
yaparak tekrar ponsa yikselir ve kontrlateral fasiyal
cekirdekte sonlanir. Bu demetin de herkeste bulunmadigi
bildirilmistir. Tam olarak kanitlanmamis olmakla beraber
aberran dorsal demetin emosyonel girdilerle yakin iliskili
oldugu, bulber ilmikte ise ylzln alt kismina ait MN'lara
giden piramidal liflerin oldugu 6ne strllmektedir. Nitekim
Wallenberg sendromu olan hastalarin % 50'sinde santral
fasiyal paralizi meydana gelmektedir.

Serebral kortekse ¢lkmadan dénce bir réle istasyonu olarak:




PAG ve civarindan da kisaca s6z etmek gerekir. Memelilerde
agiz civart mimik kaslari yoneten fasiyal MN'lara, inici
sinyaller dogrudan piramidal traktus icinde ulasmazlar.
Bunlar beyin sapinda, ponsta ve bulbus seviyesinde piramidal
traktustan ayrilirlar. Retikller cevher icinden gecerek, beyin
sapinda, yogun olarak kontrlateral fasiyal ¢ekirdekte
sonlanirlar. Kedide bu perioral kortikal projeksiyonlar, daha
cok lateral tegmental traktus icindeki premotor
internéronlarda sonlanirlar. Bu interndronlar da fasiyal
cekirdek ve perioral MN'lar (izerine projekte olurlar. Insanda
da benzer bir kortikal projeksiyon bulunmustur.
Memeli hayvanlarda, emosyonel ifadenin en dnde gelen
drneklerinden birisi “vokalizasyon"dur. Hayvanlarda limbik
sistemin cesitli kisimlarinin uyarimlari ile vokalizasyon ortaya
clkar. Orta beyindeki periakuaduktal gri cevher (PAG) bu
olayin final integratord olarak belirtilir. Cunkd tdm bu limbik
bolgelerden gelen afferentler PAG'de toplanir. PAG perioral
fasiyal MN'lara dogrudan ulasmaz. Bulbustaki premator-
ara noron sistemini kullanir. Buradan 2 fasiyal cekirdek
MN'larina ulasim olur. Muhtemelen bu sistem insanda
“emosyon” igin ¢alismaktadir. Buna ylzin emosyonu da
dahildir. PAG disinda, kollikulus superior civarinda orofasiyal
devinimler icin bir rdle istasyonu, maymunlarda
tanimlanmistir. Perioral/orofasiyal devinimlerin olusmasinda
frontal gdz hareketleri ile fasiyal M1 motor alanindan gelen
kortiko-tektal projeksiyonlar kollikulus superior’da sinaps
yapar, ve dnemli olarak buraya substansiya

kortekste mimik kaslarin temsiliyeti Penfield'in insanda
tanimladigl gibi degildir, multipl, daginik-fokal gruplar
seklindedir. Morecraft et al (2001)*". mimik kaslarin
temsiliyetini, ponstaki cekirdege projeksiyonu temel alarak,
maymunlarda ayrintili olarak incelemis ve 5 ayri kortikal
fasiyal fokus bulmuslardir;

1. Primer motor korteks (M1)

2. Ventral-lateral premotor korteks (LPMCV)
3. Supplementer motor korteks (M2)

4. Rostral girus singuli (M3)

5. Kaudal girus singuli (M4)

M1, LPMCV ve M4'den kalkan piramidal lifler, kontrlateral
perioral kaslarin MN'larina ulagirlar. Bunlardan M4 iki yanli
perioral kaslari inerve eder. Bu bilateral inervasyonun girus
singuli kdkenli olmasl, perioral yUz ifadesi agisindan ilging
ve dnemlidir. M-4'den gelen kortikofasiyal lifler, Gst ylz
kaslari MN'larina da bilateral projekte olurlar, ancak bu
baglantilar cok gicli dedildir. Buna karsilik M2 ve M3
projeksiyonlarr Ust ylz yarisini inerve eden pontin ¢ekirdek
MN'larina bilateral olarak ulasirlar (Sekil 11).

Girus singuli gibi limbik yapilardan gelen projeksiyonlar
(M3, M4) ile somatik mator kortikal projeksiyonlar (M1,
M2 ve LPMCV), muhtemelen emosyonel ve istemli fasiyal

nigradan da néral projeksiyenlar gelir, Kollikulus
superiordan da lateral tegmental alan yolu ile
fasiyal cekirdeklere (lateral cekirdek) ulagim
saglanir. Bu nedenle superior kollikulus bolgesi,
basal ganglionlardan gelen ¢ikis sinyallerinin
Ozellikle oro-fasiyal/perioral motor kontrol
acisindan énemli bir ara istasyonunu olusturur. Bu
bélge frontal bakis alanlari ve motor/emosyonel
ylz ifadeleri olusmasi agisindan 6nemlidir. insanda
durumu tam olarak bilemiyoruz. Su halde PAG
yanisira kollikulus superior da emosyonel yliz
ifadesinin néral temeli icinde yer almaktadir.

M2 (SMA)
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kaslar Ust-periorbital ve alt-perioral kas grubu
seklinde ikiye ayirarak incelemek gerektigini

vurgulamistik. Perioral veya alt ylz mimik Sekil 11. Motor korteks ve fasiyal cekirdekler arasi motor projeksiyonlar (maymunda)

kaslarinin hem istem, hem de emosyon agisindan

(Morecraft et al 2001'den degistirilerek)
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sekil 12. Insanda unilateral kortikal manyetik uyanim (kelebek bobin) ile her iki orbikdlaris
okli kasindan elde edilen bilateral MEP'ler (Igne elektrod ile kayitlama) (Yildiz et al 2004)
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Sekil 13. Tek yanli santral fasiyal parezide, leze hemisfer uyarimi ile 2 yanl yanit yoklugu;
saglam hemisferden 2 yanli yanit alinmamasi (Yildiz et al 2004)

da hizla dizelme olacaktir. Oysa Ust ylz
yarisinin temsil edildigi M2 ve M3 bolgeleri
arteria serebri anterior alani icindedir,
dolayisi ile arteria serebri media lezyon-
larinda Gst yUz mimik kaslar saglam kalir.
Bu anatomik ozellikler insan icin aynen
gecerli olabilir mi? Bircok benzerlikler
olabilir. insanda bazi nérofizyolojik
gozlemler M1 ve LPMC'nin alt ylz yarisi
mimik MN’larina hem ipsilateral hem de
kontrlateral projeksiyonlarla ulastigini
gostermektedir. Kafa sach derisinden
transkraniyal kortikal manyetik uyarim
calismalari, perioral kaslara bilateral
projeksiyonlarin olmasi lehine bulgular
verir (Sekil 12) ve hatta tek yanli santral
fasiyal felcte, leze hemisfer uyarimi ile 2
yanl MEP yoklugu ve saglam hemisfer
uyarimi ile 2 yanl normal MEP alindigi
gorillr (Sekil 13).

Bunlar lateral motor kortikal alanlardan
perioral bolgelere bilateral projeksiyon
oldugunu kanitlayan nérofizyolojik
verilerdir. Bu durumda su soru sorulabilir.
Tek yanli ASM infarktinda kontrlateral
yuz felci gorirliz; leze hemisfer ipsilateral
perioral kaslari da inerve ettigine gore,
santral fasiyal paralizinin ilk glnlerinde
ipsilateral bazi motor defisitlerin de
gorllmesi gerekmez mi? Muhtemelen
boyle bir defisit klinik olarak géste-
rilemeyebilir. Ancak bunun etkisini
norofizyolojik olarak gérmek mimkindur.
Nitekim perioral kaslarin mimik disi
gorevlerinden birisi aktive edilirse, drnedin
su yutma sirasinda perioral kaslardan
EMG kayd bilateral olarak yapilirsa, séyle
bir durumla karsilasilir (Sekil 14).

Normalde su yutarken dudaklar sikica
kapatilir ve belirli bir stire her iki perioral

LPMCV'den gelen kortiko-fasiyal projeksiyonlarin
zedelenmesi ile klasik olarak alt fasiyal kaslarda motor
defisit ortaya cikacaktir. Buna karsilik dizelme kismen M4
(girus singuli kaudali)'den gelen kontrlateral projeksiyonlarla
olur. Arteria serebri media alani icinde M1 ve LPMC bdlgeleri
bulundugu icin santral ylz felci olacaktir. M4 korundugu
icin mimiklerle ylzln aktivasyonu saglanabilecek ve sonra

kastan yanit alinir. Oysa CFP olan hastada bu yanitin felcin
ilk glnlerinden itibaren hem paretik olan hem de paretik
olmayan perioral kaslarda patolojik olarak uzamis ve anormal
oldugunu gérdrlz. Bu durum paretik yani etkileyen progesin
saglam taraftaki perioral kasin islevini de etkiledigini gosterir,
Diger bir 6zellik boyle CFPli hastalarda kortikal TMS ile leze
hemisferden yanit alinamamasina karsin, su yutma testi
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gekil 14. Su yutma testi ile yutmanin faringeal déneminden énce
bilateral perioral yanitlar. Ust; normal . Orta; unilateral santral fasiyal
felc. Alt; unilateral periferik fasiyal felg (Ertekin et al 2004)
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Sekil 15. insanda kortikal fasiyal baglantilarin kuramsal organizasyonu.

M1. Motor korteks. LPMC: Lateral premotor korteks. M3,M4; Girus
singuli projeksiyonlari.

sirasinda anormal de olsa her iki perioral kastan yanit
alinmasidir. Bu da muhtemelen insanda da lateral kortikal
bolgeler yanisira, ekstrapiramidal kokenli bir supranuklear
inervasyonun da var oldugunu gdsterir. Bu durumda CFP
ile ilgili baska bir kuram gelistirebiliriz (Sekil 15).

insanda ylzln alt yarisina ait kaslar bilateral kortikal
projeksiyon alirlar. Ytzin Gst bolimi ise agirhkli olarak
SMA ve limbik yapilardan inerve olmaktadir, bu da
bilateraldir, fakat ipsilateral kortiko-fasiyal projek-siyonlar
daha zayiftir. CFPde parezi ylzln alt yarisindadir, clink
kortikal temsiliyet esas olarak alt ylz yansi kaslarini icine
almaktadir. Karsi ylz yarisinda subklinik bazi dedismeler
gOrilebilir. CFP olduktan sonra ekstrapiramidal kdkenli
fasiyal inici sistem iki yanli aktive olarak dizelmeyi
saglamaktadir. Burada limbik kokenli inici lif sisteminin rol(
belirgin gorinmektedir. En son olarak ta CFP'den sonraki
subklinik degismeler ve daha sonraki rejenerasyonda bulber
tegmental motor néronlann fasiyal cekirdekleri bilateral
olarak inerve etmeleri belki sz konusu olabilir, ancak
insanda bu, bir varsayim olarak arastirilmaya muhtactir.
Tablo-2 de mimiklere iliskin motor sendrom ve durumlarin
genel bir listesi verilmistir. Bu derlemede motor sendromlarin
ayrintilarina girilmeyecektir.

e P 18,19, 22,63,61,70,74,86,87,
Tablo 2. Mimiklere iliskin motor sendromlar’ :

SENDROM
1- Emosyonel Disprosodi (yliz ve ses)

OLASI TUTULUS BOLGESI
Sag Hemisfer

Bilateral Orbitofrontal ve
Prefrontal korteks

2- Yiizde Emosyonel llgisizlik ve Apati

Bilateral Kortiko-Bulber Motor
Lifler

3- Patolojik Gllme/Aglama

4- Gelastik ve Dacristik Epilepsi Temporal/Hipotalamus

5- "Fou Rire Prodromique” Subkorteks, Pons

Unilateral talamus, subkorteks,
mesensefalon-pontin bolge.

6- Emasyonel Fasiyal Parezi

7- Hipomimi/Amimi Basal Ganglionlar

Frontal-Prefrontal
"Disinhibisyon”

8- Norokimyasal Temele
Dayanan Gllme:
"N-Metil-D-Aspartat”
Antagonisti (Gllme Gazi)
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