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GIRIS

inflamatuar optik néropati ya da optik nérit, optik sinirin akut ya da subakut
inflamasyonu ile karakterize bir patolojidir. Genel oftalmoloji pratiginde geng ye-
tiskinlerde karsilasilan en sik optik néropati seklidir. Yillik insidansinin Glkeler ara-
sinda 0.94/100000 ile 5/100000 arasinda degistigi tahmin edilmektedir. Kadinlar-
da erkeklere oranla 3 kat daha sik gorilmektedir. Kuzey yarim kirede, 6zellikle
kuzey Avrupa kokeni bulunanlarda ve Kafkas irkinda daha yaygin gorilmektedir.

inflamatuar optik néropatiler klinik bulgularina, altta yatan patolojiye ve eti-
yolojilerine gore farkh sekillerde siniflandirilmaktadir. Literatiirde siniflandirma
konusunda ortak bir goriis mevcut degildir ve farkl yaklasimlar bulunmaktadir.
Klinik olarak unilateral veya bilateral, anterior (papillit) veya retrobulber, agrih
veya agrisiz olarak seyredebilir. Altta yatan etiyolojiye gére demiyelinizan, enfek-
siydz ve sistemik hastaligin eslik ettigi ya da etmedigi immdiin aracili optik norit
seklinde siniflandiriimistir (Tablo 1).

Bir diger siniflandirma klinik pratikte tipik ve atipik optik norit seklinde yapil-
maktadir. Buna gore, Multipl Skleroz (MS) ile ilisikli inflamatuar optik néropati-
ler tipik optik norit olarak kabul edilmekte olup, MS disindaki nedenlerle olusan
optik sinir inflamasyonu ise atipik optik norit olarak degerlendirilmektedir. Tipik
optik norit geng eriskin hastalarda, siklikla tek tarafli, akut/subakut baslangicli
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immiin baskilayici tedavi, paraneoplastik optik nérit tedavisinde genellikle
etkisiz kabul edilir. Ancak yine de, bir immiin reaksiyon sonucu gelistigi icin kor-
tikosteroidler ve immiin baskilayici ilaglarin tedavide kullanilabilecegini bildiren
yayinlar vardir.

SONUC

inflamatuar optik néropati (optik nérit) klinik pratikte siklikla MS ile iliskili olsa
da, sistemik tutulumun esik ettigi ya da etmedigi cok sayida immin aracili has-
talik etiyolojide rol oynayabilir. Tedavisi ve takibi altta yatan sebebe bagl olarak
degisecegi icin, hastaligin akut doneminde tipik ve atipik optik norit kavramlari-
nin bilinmesi ve ayriminin yapilmasi ¢cok dnemlidir. Zamaninda tani konulamayan
ve tedavisiz kalan optik norit olgularinda gérme kaybi kalici olabilir. Bu nedenle
dogru oyku, sistemik degerlendirme ve bunlara yonelik tanisal testler ile atipik
olgularin erken taninmasi, ayirici tanilarinin yapilmasi ve erken dénemde korti-
kosteroidler veya immiuin baskilayici ajanlar ile tedavi edilmeleri gorsel prognoz
agsindan son derece 6nemlidir.
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