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BOLUM 6 TRANSVERS MIYELIT

Dilek ISCAN'
Umit SATILMIS?

GiRi$

Transvers miyelit (TM) enflamasyonun neden oldugu omuriligin nadir goriilen,
yikici norolojik semptomlari olan bir tablosudur (1). TM paraenfeksiy6z, para-
neoplastik, ilag/toksin kaynakli, sistemik otoimmiin bozukluklar ve edinilmis
demiyelinizan hastaliklar sonucu gelisebilir. Seviye veren duyu kusuru, parezi,
idrar-gaita retansiyonu ve impotans gibi otonomik tutulus bulgulari ile prezente
olabilir (2). Semptomlar tipik olarak saatler, giinler icinde yerlesir, giinler veya
haftalar i¢inde kétiilesir (1). Norogoriintiileme ve Beyin omurilik sivisi (BOS)
alismalar1 merkezi sinir sistemi i¢inde inflamasyonu gosteriyorsa otoimmiin,
inflamatuar ve enfeksiyoz etiyolojiler arastirilmalidir. Giiniimiizde ortaya ¢ikan
yeni enfeksiyonlar, niifusun kalabalik olmasindan ve ulagimin kolayligindan
kaynaklanan hizli yayilim ve yeni gelistirilen agilar, immun yanit sonucu gelisen
TM’nin 6nemini arttirmigstir. Erken teshis ve etkili immiinoterapi gelecekteki en-
gelliligi en aza indirmek ve hatta 6nlemek i¢in kritik 6neme sahiptir.

TRANSVERS MIYELIT

Miyelit ve miyelopati terimleri siklikla birbirinin yerine kullanilir, her ikisi de
omuriligi etkileyen bir lezyonu diisiindiirse de farkli anlamlara sahiptir. Miye-
lopati, belirli bir etiyolojiye isaret etmeyen genis, genel bir terim iken miyelit,
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