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demografik Ozellikleri, SE tipleri, altta yatan etyolojileri ve
tedavi basamaklarinin sunulmasi planlanmistir.

Gereg ve Yontem:

Marmara Universitesi Hastanesi acil servisine basvuran,
hastane servislerinde ya da yogun bakim ({nitesinde
izlenirken nobet gecirmesi nedeni ile tarafimiza konsiilte
edilen hastalar c¢alismaya alinmigtir. SE tanisi konulan
hastalarda SE tipi, pratik olarak konvulsif (KSE) ve non-
konvulsif (NKSE) olarak ayrilmistir. Hastalarin EEG kayitlari
yapilmis, ayrica konvulsif SE’"den NKSE’ye gegis olup olmadigi
acisindan da EEG takipleri sirdurdlmustir. Altta yatan
etyolojiyi ortaya koymak acisindan hastalardan detayli bir
anamnez alinmis, ayrica biyokimyasal analizler, enfeksiyoz
panel, otoimmun ensefalit paneli ve goriintileme tetkikleri
yapilmistir.

Bulgular:

Eylil 2018 ve Agustos 2019 tarihleri arasinda SE tanisi
konulan toplam 51 hasta (28 erkek, 23 kadin) calismaya
alinmistir. Hastalarin yas ortalamasi 55+20,25 (Medyan:
57)’tir. 51 hastaya iliskin 53 atak kayit edilmistir (iki hastada
rekirrens). Hastalarin 21’i, KSE, 18’i NKSE, 14’l ise KSE'den
NKSE’ye gecis gostermistir. Altta yatan etyolojide en sik
rastlananlar; intrakraniyal kitle, enfeksiyon ve antiepileptik
ilag birakma ya da doz atlama seklinde siralanmistir. Yogun
bakimda genel anestezi almayi gerektirecek direngli SE hasta
sayisi 24 olup bu hastalarda siklikla da midazolam inflizyonu
tedavide verilmistir.

Sonug:

SE mortalite ve morbiditesiylksek norolojik acil birdurumdur.
Bu nedenle erken tani ve tedavi dnem tasimaktadir. SE tek
bir klinik tani olmayip, cesitli formlari ve genis bir etyoloji
yelpazesi mevcuttur.

SS-160 STARTLE EPILEPSI

MINE SEZGIN , NERSES BEBEK
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Amag:

Startle epilepsi (SE) ani, beklenmedik ses ve somatosensoriel
uyarilar ile tetiklenen nobetler ile karakterize bir epilepsi
turidir. Bu calismada istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi
Noroloji  kliniginde 1998-2018 tarihleri arasinda takip
edilmis SE hastalarinin demografik ve klinik ozellikleri
degerlendirilmistir.

Gereg ve Yontem:

iU Epilepsi kliniginde 1998-2018 vyillari arasinda epilepsi
tanisi ile takip edilmis hastalarin dosyalari retrospektif
olarak incelendi. Startle Epilepsi tanisi ile izlenen 48 hasta
¢alismaya dahil edildi.

Bulgular:

Degerlendirilen hastalarin 25’i (%52) kadindi. Ortalama
ndbet baslangi¢ yasi 7,74+7.41 idi. Ortalama epilepsi siresi
18,25+11,04 yil idi, ortalama takip siresi 7,63+7,60 yil idi.
En sik karsilasilan etyoloji hipoksi-asfiksi (%31,2) iken 4
hastada erken gocukluk déneminde santral sinir sistemi
enfeksiyonu 6ykusu vardi. Hastanin %81,25 inde eslik eden
spontan nobetler gorilirken %18’inde vyalnizca Startle
ndbetler izlenmekteydi. Hastalarin %58.3’l politerapi ile
izlenmekteydi. Kranyal gorintilemelerde en sik gozlenen
anomali  frontotemporal bodlgelerde  ensefalomalazik
alanlar iken, %20 hastada beyin MR incelemesinde 6zellik
saptanmadi. EEG incelemelerinde gorilen patolojik bulgular
degiskenlik gostermekteydi. Yalnizca somatosensoriyel
uyarilar ile tetiklenen Startle nobet yilzdesi %39.3 iken
sadece ses ile tetiklenme yuizdesi %0.06 olarak bulundu.

Sonug:

Startle Epilepsi, gérece sik gérulen semptomatik bir epilepsi
turiddar. Etyolojisi degiskenlik gostermektedir ve siklikla
direngli seyretmektedir. En sik tetikleyici bizim ¢alismamizda
da oldugu gibi somatosensoriel uyarilardir. Goriintiileme
ve EEG bulgulari etyolojiye paralel olarak degiskenlik
gostermektedir. Nobet kontrolii icin cogu zaman politerapi
gerekmekte, sik nobetler morbiditede artisa ve yasam
kalitesinde diismeye neden olmaktadir.

$S-161 TEMPORAL LOB EPILEPSIiLI HASTALARDA iKTAL
EEG YAYILIM PATERNLERINDE DiFUZYON TENSOR
GORUNTULEME ANALizi
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Amag:

Nobetlerin  farkli yayihm paternleri prognoz agisindan
onemli olmakla birlikte bu konuda gorintilemeye ait
veri sinirlidir. Bu ¢alismada, yuzeyel iktal EEG kayitlarinda
“switch-of” lateralizasyon (SL) ve bilateral asenkroni (BA)
paternleri izlenen temporal lob epilepsili (TLE) hastalarda
diflizyon tensor goruntileme (DTI) ile hemisferik ak madde
yolaklarinin incelenmesi amaglandi.

Gereg ve Yontem:

Yizeyel video-EEG monitorizasyon incelemelerinde en az bir
nobetlerinde SL ve/veya BA saptanan 12 (6 sag ve 6 sol) ve
ndbetlerinde bu paternlerin bulunmadigi 13 TLE hastasi (6
sag ve 7 sol) ve 13 saglikh kontrol galismaya dahil edilerek
onamlari alindiktan sonra 3 T MRG cihazi ile DTI gekimleri
yapildi. TBSS (tract based spasial statistics) yontemi
kullanilarak tiim beyin analiz edildi ve fraksiyonel anizotropi
(FA) degerlerihasta gruplarive kontroller arasinda kiyaslandi.



Bulgular:

Tum TLE’li hastalarda kontrollere kiyasla sol hemisferde
belirgin olmak tzere ak maddede yaygin FA azalmasi izlendi
(p<0,001). SL ve/veya BA olan ve olmayan TLE gruplari
arasinda FA degerlerinde fark izlenmezken, bu iktal yayihm
paternleriolan sol TLE hastalarinda, olmayan sol TLE grubuna
kiyasla ipsilateral korona radiata superior ve anteriorunda,
posterior korona radiatada, eksternal kapstl, superior
longitudinal kapstul ve korpus kallozum genu ve gévdesinde
belirgin olmak tizere yaygin FA azalmasi saptandi (p<0,05).

Sonug:

Cahsmamiz bilateral iktal aktivite ve cerrahi sonrasi koti
prognoz ile iliskilendirilen farkl yuzeyel iktal yayilim
paternleri olan TLE hastalarinda interiktal donemde ak
madde yollarinda yaygin fonksiyonel tutulmayi géstermistir.
Elde edilen en ¢arpici sonucumuz SL ve BA grubunda, her iki

yandan yayilim paternleri analiz edildigi halde, sol hemisferin
ak maddesinde daha ciddi tutulumunun varliginin literatiirde
ilk kez gosterilmesidir.

§S-162 AKSIYON MYOKLONUSU - RENAL YETMEZLIK
SENDROMU OLAN IKI KARDES OLGU

UYGUR TANRIVERDI !, MERVE HAZAL SER %, GOZDE YESIL 2,
AYSEGUL GUNDUZ %, MERAL ERDEMIR KIZILTAN ?, GiGDEM
OZKARA 1

1jSTANBUL UNIVERSITESI-CERRAHPASA CERRAHPASA TIP
FAKULTESI, NOROLOJI AD o _
2 BEZMIALEM UNIVERSITESI TIP FAKULTESI, TIBBi GENETIK
AD

Olgu:

Aksiyon Myoklonusu — Renal Yetmezlik Sendromu, progresif
myoklonik epilepsilerin nadir nedenlerinden birisidir.
SCARB2 gen mutasyonunun neden oldugu hastalikta
baslica epilepsi, myoklonus, tremor, renal yetmezlik
gorulmekle birlikte serebellar bulgular, polinéropati ve
isitme problemleri de goriilmektedir. Klinigimizde takip
edilen 2 kardes olgu klinik ve elektrofizyolojik bulgulariyla
birlikte degerlendirilecektir. Olgu 1: 25 yasinda kadin hasta,
7 yil 6nce baslayan ve yavas progresif bir seyir gésteren
ylurime glicligl, dengesizlik sikayetine zamanla ince
motor becerilerinde kayip ve epilepsi nobetleri eklenmis.
Hastanin soygecmisinde birinci derece kuzen evliligi
mevcuttu. 12 yasindayken bir erkek kardesi renal yetmezlik
nedeniyle ex olmus. 16 yasinda sag olan erkek kardesi fokal
segmental glomeruloskleroz(FSGS) nedeniyle babanin verici
oldugu renal transplant alicisi olmus (Olgu 2). Nérolojik
muyanesinde hiperaktif derin tendon refleksleri, bilateral
serebellar bulgulari ve serebellar tipte dizartrisi mevcuttu.
Polimyogramda istirahatte ses, dokunma ve fotik ile ortaya
¢ikan govde ve ekstremite kaslarinda 50-100 ms sireli
myoklonuslar ve EEG de fotik uyarimla arkalarda belirgin
5-6 Hz diken-¢oklu diken dalga paroksizmeleri gorildi.
EMG incelemesinde duysal ve motor liflerin etkilendigi
polindéropati  saptandi. SCARB2 geninde homozigot
dlzeyde kesim bolgesi mutasyonu saptandi (NM_005506.3
€.704+1G>A). Olgu 2: 16 yas erkek, transplant sonrasinda
tremoru olan hastanin nérolojik muayenesinde her iki elde
ince frekansli tremor disinda 6zellik yoktu. Hastanin tremor
analizinde her iki Ust ekstremitede germe postiriyle
ortaya ¢ikan pozitif ve negatif myoklonuslari gorildi. PME
hastalarinda renal tutulum agisindan da arastiniimali ve
tremor ve renal etkilenimin oldugu olgularda AMRF g6z
onuinde bulundurulmahdir.

$S-163 AKUT UNILATERAL VESTIBULOPATI KOGNITIF
BOZUKLUK NEDENI DEGILDIR
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Amag:

Vestibiler yetmezlikte temel olarak vizyospasyal
fonksiyonlarin etkilendigi kognitif bozukluklar
tanimlanmigtir. Calismanin amaci tek tarafli vestibiler
yetmezlikli (TTVY) hastalarda kognitif fonksiyonlarin
degerlendirilmesidir.

Gereg ve Yontem:

TTVY tanisi almig 21 hastanin  kognitif fonksiyonlari
Standardize Mini Mental Test, Oktem S&zel Bellek Siiregleri
Testi, Digit Span Testi, Cizgi Yon( Belirleme Testi, Isaretleme
Testi, Rey Karmasik Figlir Testi yani sira Beck Depresyon ve
Anksiyete Envanterleri ile degerlendirilmis ve test sonuglari
benzer yas ve cinsiyette 20 saglikli gonilli sonuglari
ile karsilastirilmistir. Istatistik analiz SPSS Statistics 25.0
paket programi kullanilarak yapilmis normal dagilima
uymayan sayisal degiskenler Mann-Whitney U testi ile
karsilastinlmistir. Multiple Logistic Regressionanalizi Beck
Depresyon ve anksiyete skorlarinin kognitif skorlara etkisini
arastirmak igin kullanilmistir.  Kategorik degiskenlerin
degerlendirilmesi Chi-square test ile yapilmig anlamlilik igin
p<0.05 esas alinmistir.

Bulgular:

Hasta grubu 12 erkek, 9 kadin ve yas ortalamasi 54.3 (SD:
10.3) yil, kontrol grubu 13 erkek, 7 kadin ve yas ortalamasi
49.3 (SD: 8.5) yildir. Egitim yillari hastalarda 12.3 (SD:
4), kontrollerde 13.7 (SD: 3.4) yildir. Kognitif test skorlari
karsilastirildiginda Isaretleme Testi (p=0.005), Cizgi Yonu
belirleme Testi (p=0.042) ve Geriye dogru Digit Span Testi
(p=0.029) skorlarinda saghkli kontrollere goére dusuklik
bulunmustir. Beck depresyon (p=0.012) ve anksiyete
skorlari (p < 0.001) arasindaki fark cok anlamlidir. Univariate
analizler ile kognitif test skorlarinda saptanan farklar Beck
depresyon ve anksiyete skorlarinin goéz o6nine alindigi
multiple regresyon analizinde saglikli génullilerden farkli
degildir (p > 0.05).

Sonug:

Son vyillarda vestibiler yetmezlikli hastalarda agirlikla
vizyospasyal fonksiyonlari ilgilendiren ancak kognisyonun
diger alanlarini da bozan defisitlerin ortaya c¢iktigi
belirtiimektedir. Hastalarimizda konsantrasyon, uzaysal
dikkat ve anlik hatirlama bozukluklari saptamis olmakla
beraber bunun eslik eden anksiyete ve depresyon ile iligkili
oldugu kanisina varilmigtir.




