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Spina bifida, noral tiip defektleri arasinda en sik goriilen formdur. Bu konjeni-
tal malformasyon, vertebra arklarinin embriyogenez sirasinda tam olarak ka-
panamamastyla karakterizedir. Klinik yelpazesi, yalnizca vertebranin etkilendigi
formlardan, meninkslerin ve medulla spinalisin de dahil oldugu daha komp-
leks yapilara kadar genis bir aralikta degiskenlik gosterir. Spina bifida’nin kapali
formu olan spina bifida occulta (SBO) genellikle ciltle 6rtiiliiyken, spina bifida
aperta (SBA) grubundaki olgularda noral doku dogrudan dis ortamla temas ha-
lindedir veya bir kese igerisinde herniye olarak dogumda gozle goriilebilir du-
rumdadir.(1,2)

SBA terimi, ciltle ortiiléi olmayan, a¢ik noral tiip defektlerini tanimlayan bir
semsiye kavramdir. Bu baslik altinda en sik karsilasilan alt tip miyelomeningosel
olmakla birlikte, tek tani bu degildir. Daha az bilinen ancak klinik agidan 6nemli
bir diger SBA formu olan miyelosizis, literatiirde ¢ogunlukla yanlighikla miye-
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Miyelosizis, spina bifida apertanin nadir goriilen ancak prognozu en kotii sey-
reden alt tiplerinden biridir. Chiari II malformasyonu eslik etmeyen olgularda
prenatal cerrahi teorik olarak miimkiin olsa da, SBA olgularinda norogelisimsel
sonuglar genellikle sinirlidir. Bu nedenle prognoza yonelik dogru 6ngérii, hem
cerrahi planlama hem de hasta se¢imi agisindan kritik 6neme sahiptir. Ultraso-
nografinin yani sira fetal MRG, secilmis merkezlerde anatomik detaylarin daha
net degerlendirilmesine olanak taniyarak karar siirecine katki saglamaktadir.
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