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BÖLÜM  4

 ÇOCUKLARDA VE GENÇLERDE 
İSKEMİK İNME

Enes BOZKURT1

GIRIŞ

İnme, beyne giden kan akımının herhangi bir nedenle bozulması sonucu o bölge-
deki nöronların hipoksiden zarar görmesi ve bu zararın 24 saatten uzun sürmesi 
olarak tanımlanır. Çocukluk çağında inme erişkinlere kıyasla nadir görülmekte-
dir. Nadir olmasının yanı sıra aşina olunmaması, teşhisin gecikmesine ve yanlış 
teşhise neden olur. Bugüne kadar, pediatrik popülasyonda akut inme yönetimi 
konusunda sınırlı sayıda randomize klinik çalışma bulunmaktadır.  Pediatrik 
inmeye yönelik yaklaşım, yetişkin nüfusla ilgili verilerden ve deneyimlerden çı-
karılmıştır. Erişkinlerdeki inmelerin yaklaşık %15’i hemorajik olmasına karşın, 
çocuklarda inmelerin yarısı hemorajik, yarısı iskemiktir (1-2). İnmenin erken ta-
nınması ve etiyolojik sebebin belirlenmesi inmenin tekrarlama riskini azaltmak-
tadır. Günümüzde yeni tanısal yöntemlerin gelişmesi, hastaneye ulaşım ve sevk 
zincirlerinin daha başarılı olması sebebiyle bu konuda ilerleme sağlanmıştır.

EPIDEMIYOLOJI

Çocuklarda İnme İnsidansı yenidoğanlarda 10.2/100.000, çocuklukta yılda 
1-2/100.000 dir (3). Perinatal dönem, 5 yaş altı ve ergenlikte en yüksek insidansa 
sahip olduğu dönemdir. Çocukluk çağı inmeleri, anne ve fetüsün benzersiz pa-
togenezi nedeniyle 29 günlükten önceki inme olarak tanımlanan perinatal inme-
den ayrılır ve çocukluk çağı inme terimi 29 gün-18 yaş arasını kapsamaktadır 
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