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GIRIS
Optik norit; optik sinirde ortaya cikan inflamasyonu tanimlayan bir klinik du-
rumdur. inflamatuar optik néropatiler; demiyelinizan, enfeksiydz ve diger infla-

matuar optik noropatiler olmak tzere siniflandirilir. Bu bélimde demiyelinizan
optik noéropatilerden bahsedilecektir.

Optik sinir, gangliyon hiicrelerinden koken alan ve lateral genikulat nukleusa
uzanan 1,2 milyon akson lifinden olusur. Optik sinir orbitada dura, araknoid ve
pimaterden olusan zar yapilari ile sarili olarak seyreder ve optik sinir ile glob bir-
lesiminde dura mater sklera olarak devam eder. Lamina kribrosadan sonra optik
sinir diger santral sinir sistemi yapilarinda oldugu gibi oligodenrositler ve onlarin
Urettigi miyelin kilif ile sarilir. Demiyelinizan optik néropatiler (DMON), optik siniri
cevreleyen miyelin yapisina ya da oligodendrositlere karsi gelisen immin reaksi-
yon sonucu ortaya ¢ikan, alevlenme ve remisyon dénemleri ile seyreden, santral
sinir sistemi tutulumunun da eslik edebildigi kronik klinik tablolardir.

Multiple Sklerozda (MS) spesifik bir antikor tanimlanmamistir ancak anormal
T hiicre yapisi ile miyelin ve oligodendrositlere karsi otoantikor tireten B hiicreleri
sorumlu tutulmustur. Bunun yaninda Noéromyelitis Optika (NMO)’da ise merke-
zi sinir sisteminde kan-beyin bariyeri olusumundan sorumlu destek glial hiicre
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