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Erken, hizli tani ve tedavi
yalnizca basagrisini
kontrol altina almakla
kalmaz ayni zamanda SSS
komplikasyonlarini da
engeller.

Otoimmun Vaskulitik Sendromlara
Bagli Basagrisi

Egemen IDIMAN'

TANIM

Vaskilitler kan damarlarinin inflamasyonu ve nekrozu ile giden hete-
rojen bir hastalik grubudur. Sistemik ve lokalize inflamasyon, iskemi ve
doku destriiksiyonu ile sonugclanir. Santral sinir sisteminin (SSS) primer
vaskdlitleri ve sistemik vaskulilitik sendromlarla eslik eden sekonder
vaskdilitler [antifosfolipid sendrom (APS), sistemik lupus eritematozus
(SLE) ve iliskili hastaliklar, romatoid artrit, Sjogren sendrom] ve Behget
hastaliginda basagrisi SSS tutulumunun en sik rastlanan semptomudur.
Her ne degin nonspesifik ve siklikla tanisal degere sahip degilse de SSS
tutulumunun ilk belirtisi olabilir. Erken, hizli tani ve tedavi yalnizca ba-
sagrisini kontrol altina almakla kalmaz ayni zamanda SSS komplikas-
yonlarini engeller. Semptomlar inflamatuvar siirecten etkilenen damar
sistemi ile iliskilidir.

TANI KRIiTERLERI

Vaskilitik sendromlar ICHD-3 siniflamasinda 6.4 arterite bagl basagri-
lari olarak siniflandiriimistir.

6.4 Servikal, kraniyal ve/veya beyin arterlerinin
inflamasyonunun neden oldugu basagrilari

A. C kriterlerini karsilayan herhangi bir yeni gelisen basagrisi
B. Arterit tanisi
C. Asagidakilerin her biri ya da her ikisi nedenselligin kanitini gésterir

1. Basagrisi arteritisin baslangicinin diger semptomlari
a. ve/veya klinik belirtileri ile yakin zamansal iliskide gelismis olmal

b. veya arterit tanisina yol agmali
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basing artisi ve/veya subaraknoid kanama) gibi
multifaktoriyeldir.
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