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TRANSKRANIAL MANYETIK STIMULASYONUN
(TMS) NOROLOJIDE TERAPOTIK KULLANIMINA
BAKIS VE GELECEGI

Zehra YAVUZ'

GIRIS
Giintimiizde non invaziv bir yéntem olan norostimiilasyon son yillarda 6zel-
likle direngli epileptik nobetler basta olmak iizere bir dizi norolojik alanda klinik
faydasi gosterilmis giivenilir ve gelisime agik bir teropatik yaklagimdir. Deneysel
uygulamalarin ¢ok Gtesine gegmekle birlikte transkranial manyetik norostimii-

lasyon (TMS) ‘tamamlayici ve geleneksel uygulama’ kavramindan uzaklagmis
olup, nérobilim diinyasina potansiyel katkilariyla umut vaad eder.

Transkranial Manyetik Stimiilasyon (TMS)

1. Tanim

Transkraniyal manyetik stimiilasyon (TMS) beynin patofizyolojik incelen-
mesi, fonksiyonel haritalanmasi, tan1 ve bir terapétik prosediir olarak nérofizyo-
lojik temellere dayali noninvaziv modern noérostimiilasyon ve néromodulasyon
teknigidir. TMS beynin uyarilabilirliginin ve bu etkinin ortaya ¢ikardig degisik-
liklerin degerlendirilmesi sonucu gikan verilerle nérobilime katki sunar.

Giiniimiizde TMSnun nérofizyolojik etkileri ve sonuglarinin taninmastyla,

cihazin teknik olarak gelisimi ve nérogoriintiileme modaliteleri birlikte kullani-
mu1 gelisime a1k bir alan olarak cezbedicidir.
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SONUC

Sonug olarak; 1990’larda nérobilim diinyasina giren tranksranial manyetik

stimiilasyon (TMS) aragtirma ve uygulamalar1 6ngoriilemez ve karmagik kav-

ramdan ¢ok daha otede kortikal aktivitenin modiilasyonuna sihirli dokunuslar:

ile heyecan verici klinik ve preklinik endikasyonlar alani yaratmigtir. TMS ayni1

zamanda hastaliklarin patofizyolojisinin anlagilmasina sundugu katkilariyla tani

ve torapotik alandaki perspektifimizi de gelistirmistir. Elektronorofizyoloji ve

noronavigasyon teknikleri ile desteklenmesi gelecekte yeterli veri saglamasi ve

optimizasyonu i¢in 6nemlidir.
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