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VERTiGO HAYAT
KALITESINI DU§URUYOR

Vertigo ya da bas donme-
si hastalarin hayat kalitesini
oldukca diisiiren ve giinlitk
islerini dahi yapamaz du-
ruma getirebilen bir sorun.
Farkli rahatsizliklarla da
karisabilen bu tabloyla ilgili
olarak Kudret International
Kulak Burun Bogaz Uzmani
Prof. Dr. Levent Saydam ile
konustuk. Levent Saydam,
sunlar1 soyledi:

“Vertigoyu ‘hastanin
kendisini ya da cevresini do-
ner gibi hissetmesine verilen
ad’ olarak tanimliyoruz. As-
linda bu bir hastalik tanimi1
yani teshis degil; bir belir-
tidir, dolayisiyla ¢cok farkl
rahatsizliklarda bas donmesi
klinik tablonun bir parcasi
olabilir. Yani kisaca soyle-
mek gerekirse vertigo diye
bir teshis yoktur, doktorunu-
zun bu yakinmaya neyin yol
actigini yani teshisinizi size
sOylemesi gerekir. Beyindeki
denge merkezini bir bilgisa-
yara benzetebiliriz. Bu bilgi-
sayara hatali veriler islenirse
sonu¢ denge hissinin bozul-
mast oluyor.”

Ani bas donmeleri

Vertigo genel olarak ic
kulak ya da boyun gibi bol-
geleri ilgilendiren “Periferik
Vertigo” ve merkezi sinir sis-
temini (beyin/beyincik) ilgi-
lendiren rahatsizliklarda or-
taya cikan “Santral Vertigo”
olmak iizere iki grupta ele
aliniyor. Vertigo; siklikla ani
baslangicly, kisa (saniyeler)
siireli, hastanin cevre-
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artan basincin bu bolgeden
baslayan isitme ve denge si-
nirlerine yansimasi nedeniyle
gerek denge ve gerekse de
isitme belirtilerinin beraber-
ce bulundugu ic kulak rahat-
sizhigidir. Servikal vertigoda,
boyun omurlarinda kirec-
lenme, fitik ve/veya boyun
adalelerinin spazmi hastanin
denge sorununun zemininde
yatan ana sorunlardir. Ves-
tibiiler norit ise; i¢ kulakdan
baslayan denge sinirinin
iltihaplanmasi anlamina ge-
liyor. Bu da belirgin karakte-
ristikleri olan ani baslangich
bas donmesi yakinmasina
neden oluyor.

Tedavi degisiyor
Periferik vertigolarin te-
davisi ana taniya yani temelde
yatan rahatsizliga bagh olarak
degisiyor. Popiiler tedaviler
arasinda manevra olarak da
adlandirilan bas hareketleri,
boyun ekzersizleri ve gerekti-
ginde bas donmesini baskila-
yan bazi ilaclarin kullanimi
sayilabilir. Meniere

sindeki objeleri ya Vertigoyu hastaligmin tedavi-
da .b(liz..zat ke%(.h' ‘hastanin sinde ilac kulla-
sini doner gibi ... niminin yanisira
hissettigi bas kendisini ya da e Duna esit
donmesi for- cevresini doner oneme sahip

munda ortaya
cikiyor. Bera-
berinde soguk

lant1 da genellikle
mevcuttur. Kulak-
larda ¢inlama ya da ugultu,
kulakta dolgunluk/tikaniklik
hissi, gozlerin kontrolsiiz bir
sekilde hareket etmesi de be-
lirtiler arasinda yer aliyor.

Tani nasil konulur?

Bas donmesi soz konusu
oldugunda tanisal calismalar
nelerdir? Oncelikle KBB ya da
ndroloji doktorunuzun yapa-
cag fizik muayeneye ek olarak
cesitli kulak ve denge testleri,
uygun goriintiileme (bilgisa-
yarli tomografi, MR vaskiiler
Doppler..) tetkikleri doktoru-
nuza rahatsizligimizin zeminin-
de neyin oldugunu ayirdetme-
de yardimci olacaktir.

ic kulak rahatsizhg

Prof. Dr. Levent Saydam,
vertigonun en yaygin neden-
leri arasinda; benign parok-
sismal pozisyonel vertigo
(BPPV), Meniere hastaligy,
Vestibiiler Norit ve boyun
omurlarinda kireclenme, fi-
tik veya boyun adalelerinin
spazmu yani servikal vertigo
oldugunu soyliiyor. Benign
paroksismal pozisyonel
vertigo (BPPV) bas pozis-
yonundaki degisikliklerin
tetikledigi hastanin kendisini
ya da cevresini doner gibi
hissettigi genellikle soguk
terle ve bulantinin eslik ettigi
bir bas donmesi olusturur.
Genellikle yatar pozisyonda
ortaya cikar ve hasta belli bir
tarafa doniik yattiginda ken-
disini daha rahat hissettigini
ifade eder. Burada ana sorun
i¢ kulakta belli bir bolgede
sabit bulunmasi gereken kal-
siyum karbonat kristallerinin
bulunduklar1 yerden ayrilip
i¢ kulaktaki yarim daire ka-
nallarina girmesinden kay-
naklaniyor. Meniere hastali-
&1; ic kulagin icini dolduran
swvinin basincinin artmasi ve

d

gibi hissetmesine glinliik diyette
verilen ad’ olarak
terleme ve bu- tanimhyoruz.

tuz kisitlamast
Onerilmektedir.
Meniere hasta-
larina bu tablonun

kronik ve tekrarlayici

karakteri anlatilmali ve 6zel-
likle diyette tuz azaltilmasinin
bir yasam bicimi haline getiril-
mesi konusunda bilgilendirme
yapilmalidir. Servikal yani
boyun kaslari ve omurlariyla
ilgili sorunlarin varligina bagl
bas donmesinde ise fizik teda-
vi hekimleri tedaviyi tistlene-
bilmektedir.

Stresten uzak durun

Prof. Dr. Levent Saydam
bu hastalara, uyku diizenine
dikkat etmeyi, stresten uzak
durmayi, saglikli ve dengeli
beslenmeyi, ve 6zellikle po-
zisyonel vertigo tedavisinden
sonra yaklasik 10 giin siireyle
hareketli sporlardan ve ani
bas hareketleri yapmaktan
kacinmay1 oneriyor.

Gecikmeden hekime

Santral vertigo ise beyin
ya da beyincikten kaynak-
lanan rahatsizliklar sonucu
meydana gelen bir dengesiz-
lik hissidir. Hastalar yakin-
malarini genellikle donme
hissinden ziyade denge kayb1
olarak tanimlarlar. Beyin tii-
morleri, beyin dokusunda ka-
namalar, kafa ici damarlarda
anevrizma ya da beyin damar-
larinin farkh rahatsizliklari bu
tablolara yol acabilmektedir.
Dengesizlik/bas donmesi his-
sine ek olarak uzun siireli ya
da siddetli bas agrilari, isitme
kaybi, kulaklarda ugultu, gor-
me sorunlari, konusma bo-
zukluklari, kol ve bacaklarda
hareket kusurlar1 da belirtiler
arasinda yer alabilmektedir.
Prof. Dr. Levent Saydam iste
tiim bu sebeplerle bas don-
mesi ya da dengesizlik yakin-
malari olanlarin gecikmeden
mutlaka KBB ya da noroloji
hekimlerine basvurmasi ve
gerek goriilen tetkikleri yap-
tirmalarini soyliiyor.

*P.S. Saglikla ilgili merak ettiginiz ne varsa e-posta
adresime yazin. Kbsemizde yer bulsun.
Haftaya goriismek dilegiyle, saglicakla kalin.



