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Konuk Editorin mesaji

Sayin Meslektaslarim,

Bu biiltenimizde nérosiriirjikal patolojiler igerisinde dzellikle dikkat gerektiren ve karmagtk bir
konu olan spinal tiimérleri gézden gegirmeyi, bu tiimérlerin klinik ve radyolojik ozelliklerini
ozetleyerek tedavi segeneklerini tartismay1 amagladik.

Spinal kanal, omurilik ve ¢evresindeki dokulardan gelisen ve nadir goriilen bu tiimérler hem

klinisyenler hem de hastalar i¢in ciddi zorluklar olusturabilmektedir. Sirt agrisi, ekstremite
giicstizliigii, duyusal degisiklikler ve bagirsak veya mesane inkontinansini igerebilen gesitli
belirti ve bulgularin baglangict ve ilerleyisi genellikle sessizdir. Spinal tiimérler genellikle
ckstramediiller alanda bulunur. Bunlar icerisinde en sik patolojiler meningiom ile norofibrom

iken ependimom ve astrositom gibi intramediiller spinal tiimérler daha az siklikla gériiliir. Bir
spinal tiimor ayirici tanust icin en faydali tarama testi manyetik rezonans goriintillemedir. Spinal
timorlerin bityiik bir cogunlugu cerrahi tedaviye uygundur ve kismen veya tamamen rezeke
edilebilir. Morbiditeyi en aza indirmek icin nérolojik defisiti olan hastalarda rehabilitasyon
stireci miimkiin oldugunca erken baglaulmalidir. Dolayisi ile, spinal tiimérlerin y6netimi
nérosiriirji, radyoloji, klinik ve radyasyon onkolojisi ile fizik tedavi ve rehabilitasyon gibi
bircok uzmanlik alaninin bir araya geldigi cok disiplinli bir yaklasim gerektirmekeedir.

Bu biiltenin hazirlanmasinda, emegi gecen tiim meslektaslarima katkilarindan dolay: tesekkiir
ediyorum. Biiltenin camiamizin tiim {yeleri tarafindan begeni ile kargilanacagini umarak
hepinize saglikli giinler diliyorum.
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