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GiRIS
Santral Sinir Sistemi'nde myelin tiretmekle gérevli hiicreler oligodentrositlerdir.

Oligodendrositler; aksonu hem myelin ile sararak, hem de myelinden bagimsiz
olarak destekler ve aksonlarin iletim fonksiyonlarini gergeklestirmelerini saglar.

Oligodendrositler; iskemi ya da travmatik yaralanmalara son derece hassastir
ve myelinizasyonda rol oynayan ana hiicrelerdir. Hipoksik bir tablo gelistiginde
glutamat eksitotoksisitesi, mitokondriyal disfonksiyon, oksidatif stres, proinfla-
matuar sitokin salinimi ortaya ¢ikar ve bu durum oligodendrosit hasarina, dola-
yistyla remyelinizasyonun azalmasi, demyelinizasyona neden olabilir (1,2).

Bu patolojik zeminde diger santral sinir sistemi hiicreleri de etkinlesir. Or-
negin astrositler; hipoksik hasarlanma sonrasi aktive olup, fagositik fonksiyonu
ile demyelinizasyona katki saglarlar(3). Microglialar enflamatuar siirecle birlikte
demyelinizasyona yardim eden diger hiicrelerdir (4).

Hipoksik iskemik demyelinizasyon; bilgisayarli tomografi ile goriintiilendigin-
de periventrikiiler ve sentrum semiovalede hipodens alanlar olarak goriiliir ve bu
alanlar “lokoaraiozis” olarak da isimlendirilir(4). Demyelinizasyon alanlar1 Man-
yetik Rezonans Goriintiileme de (MRG) 6zellikle T2 ve Flair kesitlerde hiperin-
tens olarak izlenebilir, ancak lokalizasyon, yayilim ya da konvansiyonel MRGda
kullanilan diger radyolojik kesitlerle daha spesifik 6zellik yansitabilirler (7).
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Demyelinizan Hastaliklar

Migren hastalarinin yaklagik % 43.1’i beyaz cevher lezyonlar: ile dikkat gekerler.
Yas, aura varligy, bulanti ve atak sirasinda sakatlik, tedaviye direng, bas agrisinin
siddeti ve migrenin sitiresinin MRGde izlenen subkortikal yamasal beyaz cevher
lezyonlari ile korele oldugunu bildiren ¢alismalar vardir. Altta yatan mekanizma;
hemodinamik, noroinflamatuar , néronal aktivasyon gibi degisiklikler olabilir.
Hem 6ykii, hem klinik ile tan1 konulabilir(10).

MS ; basta olmak iizere demyelinizan hastaliklarla ilgilenen klinisyen ve rad-
yologlar i¢in ayiric1 tani zorlayici olabilir. Ciinkit MRGde MS taklit¢i lezyonlarin
bir kism1 hipoksik iskemik demyelinizasyon ile ortaya ¢ikar. Multiple Skleroz
hastalarinin tanisinda en 6nemli tetkik Manyetik Rezonans Goriintiillemedir.
Giinlimiizde MRG'1n sik kullanilir olmasi 6zellikle MS radyolojik 6zellikleri ile
karisabilecek insidental lezyonlarin karsilasilmasini beraberinde getirmistir. MS
yoniinde klinik, muayene ve laboratuvar bulgular1 olmadiginda fakat MRG lez-
yonlarini agiklayacak bir bagka neden bulunmadiginda klinisyenlere “Radyolo-
jik Izole Sendrom grubu” altinda siniflandirma segenegi sunulmustur. Dolay1-
siyla MS benzeri MRG bulgularina neden olacak ayirici tani segeneklerinin iyi
degerlendirilmesi gerekmektedir(6).

Demyelinizan hastaliklarin etiyolojilerine yonelik tedavi son derece 6nemli-
dir. Bu nedenle 6ykii, klinik muayene, radyoloji ve laboratuar tetkiklerini detayli
olarak degerlendirilmelidir.
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