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Beyin farkindalik haftasi bitin dinyada en fazla fonksiyon kaybi ve élumlere neden olan
norolojik hastaliklardan korunma, bilimsel ve etkin tedavilere ulagabilme konusunda bilgi
paylasimi, farkindaldi artirma ve bu konuda ¢alisan organizasyonlari giglendirme ve
saglik hizmetlerini gelistirmeye yonelik olarak ilan edilmigtir.

Norolojik hastaliklara neden olan ¢ok sayida degistirilemeyen ve degistitilebilen
risk faktoru bilinmektedir. Son aylarda biitiin diinyada ciddi saglik problem
durumunda olan ve pandemic olarak kabul edilen COVID-19 (corona virus) salgini
sirasinda bildirilen raporlar, hastaligin sadece solunum yollarini degil, nérolojik
sistemleri de etkiledigini ortaya koymaktadir. Ozellikle Ginden olmak iizere gesitli
lilkelerden bildirilen galigmalarla hastalarin yaklasik licte birinde noérolojik bulgular
rapor edilmistir. Mevcut durumda bildirilen en yaygin belirtiler bas agrisi, bulanti
ve kusmadir. Daha ciddi vakalarda ve 6zellikle de daha yasl ve hipertansiyon,
diyabet gibi risk faktoru olan hastalarda virlisiin santral sinir sistemine invazyonu,
kan pihtilagsma egilimini artirmasi, inflamasyon etkisi ile noropatiler, miyopatiler,
epilepsi gibi ¢esitli nérolojik tablolar yanisira ve %5 oraninda, akut inme
komplikasyonu da bildirilmektedir. Sinir sistemi tutulumunun solunum
yetmezliginin artisina neden olabilecegi belirtilmektedir. Ulkemizde alinan gok ciddi
onlemler ozellikle de 60 yas ustu kigiler igin riski azaltmaya yoneliktir. Altmis yas ustu
bireylerde 6zellikle serebrovaskuler hastalik risk faktorlerinin olduk¢a yaygin oldugu
dikkate alinirsa bu yas gruplarinda 6nlem ve erken tedavinin 6nemi daha da
belirginlesmektedir. Toplumsal 6énlemlerin yanisira bireysel dnlemler ve enfeksiyonu
onlemeye yonelik kurallara uyum, bu dénemde hayati 6nem yasimaktadir. Diger dnemli
bir nokta da butiin diinya da saglik otoritelerince dikkat ¢ekildigi uzere, mevcut



kronik risk faktorlerinin, bu zor saglik ortaminda da diizenli ve 6zenli devam
ettirilmesinin gcok 6nemli oldugudur.

Norolojik hastaliklar hastalar, hasta yakinlari ve saglik alaninda calisanlar icin en fazla
saglik yuku olusturan hastalik gruplarindandir ve yaslanan diinya nafusu ile bu durum
giderek artmaktadir. Saglikla yasanacak yillarin kaybinda nérolojik hastaliklar birinci
sirada yer almaktadir. Dinya ¢apinda global kayipta %10,2’lik kismi nérolojik hastaliklar
olusturmaktadir. Norolojik hastaliklar global 6lgekte dlimlerin ise %16,8’inin nedenini
olusturmaktadir, her yil dunyada 9,4 milyon kisi hayatini kaybetmektedir. En yaygin
ndrolojik hastaliklar ise basagrisi (2.5 milyon, Alzheimer hastaligi ve diger demanslar 46
milyon, inme 42 milyon, epilepsy 23.4 milyon, menenijit 8,7 milyon, Parkinson hastaligi
6,2 milyon, ansefalit 4,3 milyon, multipl skleroz 2 milyon, beyin timérleri 1,21 milyon,
motor néron hastaliklari 0.2 milyon olarak bildiriimektedir.

Norolojik hastaliklardan 6lum 1990 ile 2015 yillari arasinda %36.7 artis gostermistir. Son
yillarda inme ve bulagici hastaliklarin dnlem ve tedavi olanaklarindaki gelismelerle 6lim
oranlarinda azalmalar beklenmektedir.

Yapilan istatistiksel analizler beyin damar hastaliklarinin ve inmenin %42, migrenin
%16,2, Alzheimer ve diger demanslarin %10,4, menenijitin % 7,9 oranlariyla saglikh yil
kaybina neden olan ilk dort buylk hastalik grubu oldugunu ortaya koymustur. Parkinson
hastaligi ve diger hareket sistemi hastaliklari, basagrilari, epilepsi, multipl skleroz, kas
hastaliklari, néropatileri motor néron hastaliklari, omurilik hastaliklari, enfeksiyonlara
veya diger sistemik hastaliklarin santral ve periferik sinir sistemini etkilemesi ile ortaya
¢ikan durumlar hastalarimizin saglikli bir 8mar sirmesine engel olusturmaktadir.
Korunma yollari ve erken tedavi norolojik hastaliklarda da en 6nemli stratejik yaklagimi
olusturmaktadir. Bu hastaliklar igin risk faktorlerinin gogu ortaktir ve toplumda risk
faktorlerinin farkindahginin artirilmasi ve korunma yollari konusunda egitim ¢cok
onemlidir.

Norolojik hastaliklar alaninda tani ve tedaviyi daha etkin duruma getirebilmek igin
bitlin diinyada ¢aligmalar siirdiriilmekte ve ¢ok umut verici sonuglar
alinmaktadir. Noroloji alani buyiik bir ivme kazanmistir. Eskiden iyilesmez goziiyle
bakilan pekgok hastalik artik tedavi edilebilir hastaliklar grubuna girmistir. inme
hastalarininin heniiz ambulansta iken tedavilerinin baslatilabilmesi, teletip
uygulamalari, beyinde eksik maddelerin iglevlerinin direkt elektriksel uyarimlarla
yerine getirilebilmesi, genetik tedavilerin gelismesi, robotik uzuvlarin gelistiriimesi
gibi pekcok tedavi yontemi pratik uygulamaya girmis durumdadir. Teknolojik
gelismeler beyin hastaliklarin tani ve tedavisinde de geligsmeleri hizlandirmakta,
¢agin getirdigi olanaklar norolojik hastaliklarin tani ve tedavisine de
uygulanmaktadir. Bir tiir yapay zeka olan algoritma uygulamalari, robotik
teknolojiler, yeni girisimsel yontemler umut vericidir.

Beyin damar hastaliklari dinyada en fazla fonksiyon kaybina neden olan, yasam
kalitesini en fazla etkileyen ve 6lim nedeni olarak da ikinci sirada yer alan hastalik
grubudur. inme tedavisinde en énemli faktér tedaviye cabuk ulasabilmektir ki biz bunu
“Zaman Beyindir” seklinde ifade ederiz. Yani kaybedilen her dakika beyinde milyonlarca
hdcrenin d6luma demektir.

Toplum sagligi agisindan ginumuz kosullarinda salgin hastaliklara yaklagsimda oldugu
gibi, norolojik hastaliklara sahip kronik hastalarin yani sira saglikl ve risk altindaki
toplumu da korumaya yonelik, ileriye donuk guclu stratejileri de

gerektirmektedir. Toplumun risk faktorlerini azaltacak yasam tarzi degisiklikleri
konusunda aydinlatilmalari ve bu konuda toplumun butin organlarinin uygun ortami
hazirlamasi ve surdurmesinin ilag tedavileri kadar etkili oldugu kanitlanmigtir. Okullardan



baslamak Uzere sebze ve meyveyi yeterince iceren dogru beslenme aliskanliklarinin
edindirilmesi, sigara ve alkol kullaniminin énlenmesine yonelik bilgilendirme, fiziksel
aktiviteyi artiracak aktiviteler ve ortamlarin saglanmasi, hipertansiyon, seker hastaligi,
kalp hastaliklarinin dizenli kontroll ve uygun tedavisi, obeziteyi dnleyecek stratejiler
sadece saglik merkezleri ile degil, okullar, parklar, spor merkezleri, halk egitim stratejileri
ile bir batln olarak ele alinmaldir.

Hastalik belirtilerinin toplum tarafindan taninmasi, hastalarin tedavi olanaklarina vakit
kaybetmeden ulasmasinda en énemli faktérdiir. Ornegin glinimiizde inme tedavisini
etkin olarak uygulayabilmek i¢in asgari sartlar mevcut oldugu halde, inmenin kanitlanmis,
en etkili tedavisi olan trombolitik tedavi yani damar igindeki pihtiy1 giderici veya girisimsel
yontemlerle pihtinin giderilmesi tedavileri olmasi gereken oranlardan daha az olarak
uygulanabilmektedir. Ancak, bu tedavi imkanlarinin daha yaygin olarak uygulanabilmesi
igin noroloji uzmani yonetiminde, inme konusunda 6zellesmis Unitelerin ve yine ndoroloji
uzmani yonetiminde multidisipliner inme merkezlerinin sayisi ve olanaklari Saglik
Bakanlhigimiz tarafindan artitiimaktadir. Bu merkezlerde hizmet verecek yeterli insan
glcu saglanabilmesi icin Turk Noroloji Dernegi ve Turk Beyin Damar Dernegi isbirligi ile
egitimler surdurtlmektedir.

inme érneginde oldugu gibi, nérolojik hastaliklara dzel, tani ve tedavi merkezlerinin
olusturulmasi, Ulkemizde néroloji uzmanlik egitiminin mevcut standartlarin da tzerine
cikarilabilmesi, norolojik hastalarin bakim ve rehabilitasyonlar igin yeni dizenlemeler
yapilmasi ve saglik but¢esinde bu dnmeli hastalik grubu igin yeterli but¢e saglanabilmesi
igin Tark Noroloji Dernegi olarak Saglik Bakanligimiz ile birlikte galismalarimizi
surdurmekteyiz.

Mevcut COVID-19 enfeksiyonu salgini ile miicadele ve hep mevcut olan nérolojik
hastaliklarin risk faktorleri ile miicadelede basari dileklerimizle.



