
Etyoloji

‹nsan yaflam›n›n ilk günleri konvulziyonun en s›k görüldü¤ü dönemdir. Riskli yenido¤anlarda genellikle birden fazla sistem etkilenir ve
sinir sistemide hastal›k tablosuna efllik edebilir. Geliflen hipoksi, metabolik de¤ifliklikler, elektrolit dengesizlikleri yo¤un bak›m ünitelerin-
de konvulziyona neden olur. Konvulziyon nedenleri de¤iflik sistemleri ilgilendiren genifl bir yelpaze oluflturur. Konvulziyonun nedenini
saptamak ço¤unlukla kolayd›r, zor olan ise konvulziyonu klinik olarak tan›makt›r. Görülme s›kl›klar› farkl› olmak üzere çok say›da hasta-
l›k konvulziyon nedeni olabilir (Tablo 1).

AAssffiikkssii
Gebelik dönemi, do¤um ve do¤um sonras›nda nedenlerle yenido¤an döneminde asfiksi ve onun bulgular› geliflebilir. Asfiksi ülkemiz-

de yenido¤an ölüm nedenleri aras›nda ilk s›ray› almaktad›r ve efllik eden konvulziyon s›kl›kla görülmektedir. Do¤um sonras› tan› öykü,
klinik bulgular, baz› laboratuvar parametreleri ile konur. Do¤um sonras› asfiksiden etkilenen di¤er organlar gibi sinir sistemide etkilene-
rek nörolojik bulgular yan›nda de¤iflik nitelikte konvulziyon ile kendini gösterebilir

‹‹nnttrraakkrraannyyaall  kkaannaammaa
Yenido¤an döneminde s›kl›kla prematürite olmak üzere do¤um travmas›, kanama diyatezi gibi nedenler yenido¤anda yaflam›n di¤er

dönemlerine göre daha s›k kanama ve dolay›s›yla konvulziyon nedeni olabilir. Özellikle 1000g. alt›ndaki yenido¤anlarda periventriküler
kanama s›kl›¤› %50’lere kadar ç›kabilmektedir. Kanaman›n yeri, efllik eden lökomalasiler konvulziyon gelifliminin nedenidir.

‹‹nnffeekkssiiyyoonn
Nozokomiyal enfeksiyon riskli bebeklerin tedavi gördü¤ü yenido¤an yo¤un bak›m ünitelerinin önemli bir sorunudur ve sepsise efllik

eden, hipoglisemi, elektrolit dengesizlikleri konvulziyon nedeni olabilir.
MMeettaabboolliikk  nneeddeennlleerr
Hipoglisemi, hipokalsemi ve elektrolit dengesizlikleri yenido¤an döneminin en s›k konvulziyon nedenleridir. Diabetli anne çocuklar›n-

da yaflam›n ilk günlerinde hipoglisemi s›kl›kla görülür ve yak›ndan izlenmelidir. Hipokalsemi, ülkemizde gebelerde D vitamini yetersizli-
¤inin s›k görülmesi nedeniyle, yenido¤anlarda hipokalsemi nedeni olmaktad›r.

KKeerrnn  iikktteerriiss
Rh uyuflmazl›¤› profilaksisi ülkemizde halen yayg›n olarak uygulanmaktad›r ve eritroblastozis fetalis görülmektedir. Konvulziyon, kern

ikterus geliflmifl yenido¤anlar›n s›kl›kla efllik eden bir bulgusudur.
BBeeyynniinn  kkoonnjjeenniittaall  mmaallffoorrmmaassyyoonnllaarr››
Beynin geliflimsel anomalileri anensefali gibi a¤›r bir anomali ile sonuçlanabildi¤i gibi, migrasyon ve organizasyon defektleri gibi ko-

lay görüntülenemeyen anomalilere de neden olabilir. Tüm bu geliflimsel defektler yaflam›n ilk günlerinde ve ileriki y›llarda konvulziyon
nedeni olabilir

Fizyopatoloji

Nöronlar aktiviteleri bak›m›ndan devaml› deflarj yapan ve uyar›ld›¤› zaman deflarj yapan nöronlar olarak iki guruba ayr›l›rlar. MSS’de
inhibe eden ve uyaran sistemlerin yönetimiyle bu iki gurup nöron kontrol alt›nda tutulur. Retiküler uyar› ve inhibisyon sistemleri aras›n-
daki denge bu organizasyonu sa¤lar.

Devaml› opioid kullananlarda retiküler formasyon sistemi kronik bask› alt›nda kal›r, herhangi bir nedenle opioid al›m› kesldi¤inde bu
kronik denge bozulur ve konvulziyon oluflabilir.

Hücre yüzeyindeki inhibitör sinapslar›n stimulasyonu GABA’n›n nörotransmitter olarak kullan›m› ile sa¤lan›r. B6 vitamini eksikli¤inde
GABA üretimi azald›¤›ndan konvulziyon geliflebilir. 

Eksitatör nöronlar›n uyar›c› sinapslar› glutamat ve asetilkolini iletici olarak kullan›rlar. Bu ileticilerdeki azalma ve artmalar konvul-
ziyonu tetikleyebilirler. Hipoglisemi, hipoksemi, hipokalsemi, hipomagnezemi, hiponatremi ve alkaloz bu sistemin dengesini bozarak kon-
vulziyon nedeni olabilir.
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TTaabblloo  11..  YYaaflflaamm››nn  iillkk  aayy››nnddaa  kkoonnvvuullzziiyyoonn  nneeddeennlleerrii

Asfiksi
Metabolik nedenler
‹ntrakraniyal kanama
‹nfeksiyonlar
Genetik faktörler
Di¤er nedenler
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