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U
luslararası Nöromo-dülas-
yon Derneği (INS), nöro-
modülasyonu insanların 
yaşam kalitesini ve işleyi-
şini iyileştirmek amacıyla, 
elektriksel veya kimyasal, 

insan vücuduna implante edilebilir ve 
implante edilemeyen teknolojileri kapsa-
yan bir bilim, tıp ve biyomühendislik alanı 
olarak tanımlar (www.neuromodulation.
com).  Nöromodülasyon uzun süreli uya-
rım (aktivasyon), baskılama (inhibisyon), 
modifikasyon (değiştirme) ve/veya sinirsel 
aktivitenin regülasyonu (düzenleme) ama-
cı ile elektrik, elektromanyetik, kimyasal, 
optogenetik vb. metodolojiler yoluyla 
sinir sisteminin modüle edilmesidir. Son 
yıllarda hızla büyüyen bir araştırma alanı 
olup, nörolojik ve nöropsikiyatrik bozuk-
lukların tedavisinde geniş bir yelpazede 
uygulanan invaziv ve invaziv olmayan 
teknolojik yaklaşımları içermektedir 
(Budak&Hanoğlu, 2018).  Nöromodülas-
yonun modern çağı 1960’ların başında, 
ilk olarak derin beyin stimülasyonu ile 
invaziv yöntemler üzerinden başlamıştır. 
Beyin uyarımının “invasiv” olanlarına ör-
nek Parkinson hastalığında artık oldukça 
yaygın kullanılan derin beyin uyarımı yada 
beyin pili diye bilinen tedavi yöntemidir. 
Bu yöntemde beyinin belirli bölgelerine 
uyarım sağlayan elektrotlar ameliyatla 
beyne yerleştirilmektedir. Bugün ise artık 
elimizde çok sayıda “noninvaziv” yani vü-
cuda her hangibir girişim yapılmaksızın, 
bedene müdahale olmaksızın çalışan 
beyin uyarım yöntemleri bulunmaktadır 
(Polat&Hanoğlu, 2021). İnvaziv olmayan 
tekniklerde vücuda/beyne bir şey yer-
leştirilmesi gerekmemektedir. Sadece 

beynin dışından, saçlı deri üzerinden 
hafif elektirik akımı ya da manyetik alan 
uygulamaları gibi yöntemler ile sinir 
sisiteminin bozulmuş olan işleyiş biçimini 
düzenlenmeye ve tedavi sağlanmaya 
çalışılmaktadır. Sinir bilim araştırmaları bu 
uyarım yöntemlerinin beyin dokusundaki 
sinir hücreleri üzerinde elektrofizyolojik 
etkilere neden olduğunu ve bu yolla sinir 
ağı fonksiyonunun bozulmuş durumunu 
normalleştirdiğini, düzenlendiğini ve ya 
değiştirdiğini göstermektedir. Oluşan 
bu elektrofizyolojik etkilerin ayrıca beyin 
biyokimyasında ve hücresel düzeyde de 
(dopamin vb. iletici maddeleri düzenle-
yerek ve pek çok başka muhtemel farklı 
yolla) etkileri olduğunu son çalışmalar 
ortaya koymaktadır (Hanoğlu, 2021). 
Böylece nöromodülasyon tanımına giren 
ve beyin aktivitesini yönlendirmek için 
geliştirilen birçok teknik insanın beyin 
fonksiyonu ve davranışı üzerinde hedef-
lenen müdahaleleri mümkün kılmaktadır. 
Bu amaçla kullanılan en yaygın nonin-
vaziv beyin stimülasyon (NIBS) tekniği 
transkraniyal manyetik alan uyarımı ve 
direkt akım uyarımıdır. Bu teknikler, 
Transkraniyal elektriksel stimülasyon (tES) 
ve transkranial manyetik stimülasyon 
(TMS) olarak isimlendirilirler (Demirci & 
Hanoğlu, 2014). Bu derin etkiler nedeniyle 
bazı araştırmacılar bütün “noninvasiv” 
yöntemlerin aynı düzeyde olmayabile-
ceğini ileri sürmektedir. Örneğin yüksek 
güçlü manyetik stimülasyon (TMS) gibi 
yöntemlerin dışarıdan beyne müdahale 
olmadan da beyin dokusunda aksiyon 
potansiyeli denilen elektriksel faaliyeti 
başlatabilen teknikler olduğu ve çok nadir 
de olsa epileptik nöbet gibi sonuçları 

olabildiği için bu tekniklerin derecelen-
dirilmesi gerektiğini ve bir kısmının “yarı 
invaziv” olarak sınıflandırılmasının daha 
uygun olacağını ileri sürmektedir (Fitz 
ve Reiner, 2015). 

Zemin; Beynin İşleyişini Anlamada 
Paradigma Değişikliği

Nöromodülasyonu daha iyi anlayabil-
mek için son dönemde beynin nasıl 
işlediğine ilişkin anlayışımızda ortaya 
çıkan değişimden bahsetmemiz gere-
kir. Klasik beyin anlayışımız, 1860’larda 
Broca’nın insanda lisanın motor mer-
kezini tanımlamasından itibaren ağır-
lıklı olarak beynin belirli bölgelerinin 
belirli zihinsel işlevler ile ilişkili alanları 
içerdiğini ifade eden “lokalizasyoncu” 
yada daha modern versiyonu ile aso-
siasyonist bakışa dayanıyor (Catani, 
2012). Ancak son 20 -30 yıldır özellikle 
fonksiyonel denilen, yani beyni bir işi 
yaparken görüntüleyebilen fonksiyo-
nel magnetic rezonans görüntüleme 
(fMRI), Pozitron emisyon tomografisi 
(PET) vb. gibi tekniklerin gelişmesiyle 
beynimizin ve sinir sistemimizin işleyi-
şinin nasıl olduğuna ilişkin fikirlerimiz 
ciddi olarak değişikliğe uğradı. Nöro-
görüntüleme, beyin süreçlerinin dina-
mik doğasını yakalayarak biliş, duygu, 
algı ve beyin fonksiyonunun diğer temel 
yönlerini inceleme yeteneğimizde dev-
rim yarattı. Nörogörüntüleme, beyin or-
ganizasyonu, bağlantısallık ve esneklik 
konusundaki anlayışımızda çığır açan 
gelişmelere olanak sağladı (Yen, 2023). 
Artık beynimizin belirli işlevler (lisan, 
bellek, algı vb.) ile ilişkili belirli merkezler 
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mevcuttur (Santoni de Sio, 2014). Diğer 
bir önemli durum bu teknolojinin olduk-
ça kolay erişilebilir, hatta imal edilebilir 
olmasıdır. Tüm bu süreç nöromodülas-
yon cihazlarını internet alışverişi aracı-
lığıyla dahi herkes tarafından erişilebi-
len, evde tedavi ve tedavi dışı bilişsel 
ve/ya fiziksel kapasite geliştirme ama-
cıyla insanların kendi kendilerine uygu-
layabildikleri bir noktaya getirmiştir (Da 
Silva ve ark., 2022, Wexler, 2017).

üzerinden çalışan bir organizasyondan 
ziyade her bölgenin diğeri ile değişken 
ve canlı bir etkileşime sahip olduğu 
fonksiyonel bir network organizasyonu 
biçiminde çalıştığını anlıyoruz (Fornito, 
2015). Nörogörüntüleme, beynin ak-
tivitesini ve yapısını gözlemlememize 
olanak tanıyarak, araştırmacıların beyin 
fonksiyonu teorilerini test etmesine, biliş 
ve davranışın sinirsel temelleri hakkın-
da yeni hipotezler geliştirmesine olanak 
tanıdı (Yen, 2023). Bu bakış değişikliği 
aynı zamanda nörogelişimsel bozukluk-
lar, nörodejeneratif hastalıklar, nörolojik 
ve psikiyatrik bozuklukların tanı ve te-
davisinde devrime doğru ilerlemektedir. 
Nörogörüntüleme ve elde edilen verile-
rin analiz tekniklerinin gelişmesi fonksi-
yonel biyobelirteçlerin tanımlanmasının, 
tedaviye yanıtın değerlendirilmesinin ve 
kişiselleştirilmiş tedavilerin geliştirilme-
sinin önünü açmış oldu (Yen, 2023).

Nörogörüntüleme tekniklerin gelişti-
ril-mesi ve bunun getirdiği fonksiyo-
nel yaklaşım hemen hemen aynı süre 
içerisinde gelişen beyin uyarımı yani 
nöromodülasyon tekniklerinin de nasıl 
çalıştığı ve onlardan giderek daha fazla 
nasıl yararlanabileceğimiz konusundaki 
bilgilerimizi ve görüşümüzü de geliştir-
di. Sonuç olarak nöromodülasyon; tıb-
bın en hızlı büyüyen alanlarından biri 
olan, tıptan mühendisliğe birçok farklı 
uzmanlık alanını içeren ve şimdiye ka-
dar tedavide sıkıntı çektiğimiz pek çok 
hastalık için umut vadeden ama onuda 
aşarak insan yeteneklerinin geliştirilme-
sinden ahlaki düzenlemeye kadar pek 
çok yeni olası etki ve hedefin ortaya çık-

tığı çok canlı bir araştırma ve ilgi alanı 
olarak karşımızda durmaktadır (Hanoğ-
lu, 2022 Sağlıcakla). 

Nöromodülasyonun Önlenemez 
Yükselişi

Araştırmalarda elde edilen olumlu ve 
umut verici sonuçlar ve belirgin bir ciddi 
yan etkinin olmaması, hem TMS hem 
de tES yöntemlerini bugün etkin bir 
tedavisi olmayan Alzheimer hastalığı, 
Parkinson hastalığı vb. nörodejeneratif 
hastalıklar, kronik ağrılar, depresyon, 
anksiyete gibi psikiyatrik hastalıklar için 
ciddi bir tedavi alternatifi hâline getir-
mektedir (Rossi, 2021; Fregni, 2021; 
Antal, 2017; Lefaucheur ve ark., 2017; 
Velioğlu ve ark., 2021; Hanoğlu ve ark., 
2022; Sarıcaoğlu ve ark., 2022). Ayrıca 
tedavi amaçlı kullanımı dışında bir de 
bilişsel ve fiziksel kapasite arttırma, hat-
ta ahlaki geliştirme gibi konularda klinik 
dışı kullanımlar alanında yaygın bir ça-
lışma/araştırma faaliyetine yol açmış ve 
bu yönde pek çok etkinliği gösteren 
makaleler yayınlanmıştır (Coffman ve 
ark., 2014; Dedoncker ve ark., 2016; 
Young ve ark., 2010; Aktürk ve ark. 
2022). Bu teknikler çerçevesinde sü-
ren araştırmaların boyutu bunlarla da 
sınırlı kalmayıp, eğitimde performansın 
geliştirilmesi, askerî amaçlarla kullanı-
mı da içerecek şekilde genişlemiş du-
rumdadır (Dündar-Coecke, 2021; Davis 
ve ark., 2019). Hatta toplumsal fayda 
için itfaiyeci, polis, cerrah vb. toplum 
hizmeti yapan görevlilerin bu cihazları 
kullanarak yeteneklerini arttırmalarını 
zorunlu kılmayı öneren tartışmalar bile 
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melerin ulusal çarçevede düşünülerek 
yapılması son derece önemlidir.

Etik Kaygılar ve İhtiyaçlar

Bu cihazlar her ne kadar insan sağlı-
ğına ve belki de kapasite gelişimine 
büyük katkı sunma potansiyeline sahip 
olsa da etkilediği beyin insanı insan 
yapan, kişiliğini oluşturan, karar verme 
sürecinde etkin olan organ olması özel-
liğiyle diğer tüm organlardan ayrıldığı 
için birçok etik sorunu da beraberin-
de getirmektedir. Toplumun sinir bilim 
üzerinden yapılan yanıltıcı haberler/
bilgilendirmeler yoluyla kandırılma po-
tansiyeli de her zaman söz konusudur. 
Hastalar ya da daha iyi çalışan bir zih-
ne, sportif başarıya vb. özenen insanlar 
asılsız veya abartılı pazarlama teknik-
leri yüzünden kolaylıkla yanlış yönlen-
dirilebilirler. Ayrıca toplum içerisinde 
eşitsizlikler oluşabilir (Dubljevic, 2014). 
Girişimsel Olmayan/ Noninvazive Beyin 
Uyarımı için umut vadeden birçok bul-
gu, hastaların ya da klinik dışı kullanım-
lar ile kullanıcılarının inançlarını, siyasi 
görüş ve kararlarını açıkça fark edil-
meden, dolaylı da olsa etkileyebilecek 
dikkat, hafıza ve yargıyı içeren karmaşık 
bilişsel süreçlerde yapılan değişiklikleri 
içerir (Iwry ve ark., 2017). Bu sorunla-
rın detaylı incelenmesi, doğurabileceği 
sosyal sorunların tartışılması ve buna 
göre hangi sınırlar çerçevesinde kul-
lanımına izin verileceği son derece 
önemli hâle gelmektedir. 

Yeni dijital çağ insanın işlemleye-bile-
ceğinden çok daha fazla veriyi ve bilgi-
yi işlemlemeyi gerekli kılabilir. Nöromo-
dülasyon sistemleri ya da neurolink gibi 
implantlar insanın bilişsel kabiliyetlerin-
de artış sağlayarak yeni çağın gerekli-
liklerini sağlayabilir. Fakat geleneksel 
yöntemlerin yanında ya da karşısında 
bu yöntemlerin tercih edilmesi belki de 
zorunlu hâle getirilmesi kültürel olarak 
kabul edilebilir olacak mıdır? Nitekim 
toplumda ‘ihtiyaca’ dayalı müdahale 
teknolojilerinden ‘istem’ ve tercihe da-
yalı müdahale teknolojilerine doğru 
bir tercih eğilimi olduğu düşünülmek-
tedir (Dündar, 2021). Bu eğilim hangi 
kültürel yönlendirmeler çerçevesinde 
olacaktır? Nöromodülasyon sistemleri-
nin kullanılmasıyla beraber toplumların 
sosyoekonomik yapılarını şekillendiren 
yeni tabakalar da oluşabileceği düşü-
nülmektedir (Dündar, 2021). Yeni ta-
bakalara bireylerin ve devletlerin tepki-
leri öngörülmeli ve inanç sistemleri ve 

Sonuç olarak, nöromodülasyon teknik-
leri sinir sistemi fonksiyonlarını etkile-
meyi, tedavi etmeyi, düzenlemeyi veya 
geliştirmeyi hedefleyen tekniklerdir. Son 
yıllarda sinirbilim alanında yaşanan ola-
ğanüstü gelişmeler, insanın düşünüş, 
algılayış ve davranışını her yönüyle 
kontrol eden organ olan beynin, fonk-
siyonlarını birçok yönden geliştirmeyi, 
kapasitesini arttırmayı, hasarlandığında 
düzeltmeyi hedefleyen çığır açıcı bir 
yaklaşım olarak nöromodülasyon tek-
niklerini ortaya çıkarmıştır. Son birkaç 
dekatta ortaya çıkan ve hızla gelişme 
gösteren bu teknik ve cihazlar, hasta-
lıkların tedavisi gibi sadece ilk ortaya 
çıktıkları “klinik” alanda etkili değildir. 
Klinik tedavi dışında eğitim, spor, iş ha-
yatında verimliliğin arttırılması, askerî 
kullanım, hatta ahlaki geliştirme gibi 
pek çok alanda uygulamaları ile gide-
rek bireysel ve toplumsal hayatımızı 
değiştirecek etkiler oluşturmaya aday 
hale gelmişlerdir. Potansiyel olarak zi-
hinsel, motor yetenekleri geliştirme ve 
davranışları değiştirme gücüne sahip 
olan bu teknik ve yöntemlerin dünyada 
ve ülkemizde yol açabileceği etik, ahla-
ki ve toplumsal hatta uluslararası reka-
bette stratejik etkilerinin çok daha derin 
olacağı öngörülmektedir. 

Nöromodülasyon Cihaz ve 
Tekniklerinin Stratejik Önemi, İlgili 
Sorun ve Fırsatlar

Tüm bu etkiler bu tür cihazları ve bu 
alanda yapılan araştırma ve bilgi biriki-
mini ulusal anlamda stratejik hâle getir-
mektedir. Görüldüğü gibi bu cihazlar ve 
tekniklerin beyin ve üzerindeki etkileri-
nin anlaşılması henüz emekleme döne-
mindedir. Hem klinik hemde klinik dışı 
kullanımları için özellikle nörogörüntü-
leme yöntemleri ile birlikte kullanımları-
nın, yeni protokol ve yöntemlerin gelişti-
rilmesine ve bunun için de çok ciddi bir 
araştırma faaliyetine ihtiyaç vardır. Bu 
faaliyetler tüm dünyada yoğunlaşarak 
devam etmekte, daha da artacağı gö-
rülmektedir. Üstelik bu araştırmalarda 
kullanılacak nöromodülasyon cihazları 
ile uygulama tekniklerinin birlikte geliş-
tirilmesi, yani bilim adamı/araştırmacı 
ile cihazı üreten firmaların birlikte ça-
lışması gerekli görünmektedir. Burada 
sözü edilen tıbbi perspektif; depresyon, 
anksiyete, migren, kronik ağrı, nörode-
jeneratif hastalıklar vb. müthiş bir pazar 
payına sahip ilaç kullanımının yerini 
alabilecek, en azından ilaç kullanımını 
azaltacak, üstelik ilaçların sahip olduğu 

yan etkilere sahip olmadan bunu yapa-
bilecek bir tedavi opsiyonudur.

Bu doğrultuda stratejik ve önemli bir 
alan açıkça gelişim ve eğitim alanıdır. 
Nöromodülasyon tekniklerinin hafıza 
geliştirmede, matematiksel ve sözel be-
cerileri arttırmada, zihinden işlem kabi-
liyetini güçlendirmede etkili olabileceği 
yapılan araştırmalar neticesinde ortaya 
konmuştur (Young et. al., 2010). Dola-
yısıyla nöromodülasyon teknikleri; etkili 
öğrenmeyi sağlamada, öğrenim mater-
yalleri ve uygun öğrenme ortamlarını ge-
liştirmede, bilişsel kapasiteyi arttırmada 
nöromodülasyon teknikleri yeni ve daha 
etkili yaklaşımlar sağlayacaktır. Bütün bu 
gelişmeler yakın gelecekte nöromodü-
lasyon tekniklerinin, eğitim ve eğitim po-
litikalarını yeniden yapılandırabileceğini 
göstermektedir. Nöromodülasyon tekno-
lojilerinin eğitim alanında kullanılmasıyla 
beraber eğitim, nörobilim, teknoloji gibi 
bilimleri kapsayan yeni bir bilim dalı olu-
şacağı düşünülmektedir.  Güncellenen 
eğitim ile nöromodülasyon uygulayıcı-
ları ve teorisiyle ilgilenen insan kaynağı 
ihtiyacı da karşılanabileceği düşünül-
mektedir. Nitekim konuyla ilgili nöromo-
dülasyonun bir hedefi ‘Nörobilim, çocuk 
gelişimi, psikoloji ve eğitim alanlarını 
kapsayan yeni bir bilimsel disiplin inşa 
etmek’ olarak belirtilmektedir (Dündar, 
2021). Ayrıca empati geliştirme ve insan 
davranışlarını değiştirme yeteneğine 
sahip nöromodülasyon teknikleri suç-
lular ve suça meyilli insanların topluma 
kazandırılmasında kullanılabilir. Bu du-
rumda kamu güvenliği ve suç azaltmaya 
yönelik kamu politikalarının yeni bir yak-
laşım getirme ihtimali söz konusu olabilir 
(Sergio, 2021). 

Bu çerçevede ilaç ve tıbbi cihaz sek-
töründe küresel pazardaki rekabet 
gücümüzü artırmak ve değer zincirin-
de ülkemizi daha üst konuma taşımak 
temel amacıyla nöromodülasyon ci-
haz ve tekniklerinin ülkemizde üretimi 
önem arz etmektedir. Ancak ülkemizde 
bu cihazların üretilmesi, geliştirilmesi 
araştırmacılar ile birlikte çalışabilecek 
bir habitat oluşturulması için araştırma 
izinlerinin alındığı etik kurullar ve cihaz 
üretimleri ve uygulamaları ile ilişkili ya-
sal düzenlemelerin olmaması ya da 
yeterli düzeyde ülkemiz perspektifin-
den düşünülerek planlanmış olmaması 
varsa Avrupa Birliği müktesebatından 
doğrudan aktarılması gibi temel sorun-
lar mevcuttur (Hanoğlu, 2023). Bu çer-
çevede acilen bu etik ve yasal düzenle-
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kamu politikaları bağlamında önlemler 
alınmalıdır. Kişilerin daha iyi bir insan 
olması kapsamında ya da bedene mü-
dahale ve fıtratın bozulması kapsamın-
da iki uçta inanç sistemleri tarafından 
olumlu/olumsuz tepkiler alabilir. Tepki-
ler de kişilerin uygulamalarını teşvik ve 
yasaklama yönünde etkileyici olacak 
ve insanı anlamlandırma çerçevesinde 
yeni bir bakış sağlayacaktır.

Bu küçük dosyada, nöromodülasyon 
ya da beyin uyarımı teknik ve cihaz-
larının basitçe yeni bir tıbbi uygulama 
olmanın çok ötesinde bir anlam taşı-
dıkları farkındalığını oluşturmak amaç-
lanmıştır. Bu nedenle dosya dergimizin 
ilgi alanı ile derinden ilişkilidir. Çünkü 
gelmekte olan beyin uyarımı dönemi-
nin altında teknolojik, ahlaki ve kültürel 
olarak kalmamak, tam tersine ondan 
kendi ulusal kültürel çıkarlarımız çerçe-
vesinde yararlanabilmek amacıyla şim-
diden bu bilince sahip olmamız gerek-
lidir. Dosyamızda konunun ana yönleri 
olarak gördüğümüz tıbbi uygulamalar, 
askerî, eğitim, sportif uygulamalar ve 
tabiki etik konularında birer makale ile 
yukarıda sunduğumuz temel perspekti-
fi detaylandırmayı amaçladık. Yazarlar-
dan oluşan çalışma grubumuz Nöromo-
dülasyon Uygulama ve Araştırmalarının 
Sosyal, Etik, Yasal ve Stratejik Boyutu 
üzerine bir çalışma grubu oluşturmuş-
tur. Söz konusu makaleler bu çalışmala-
rın ilk verimlerindendir.
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