POLIOMYELITIS
ANTERIOR ACUTA



Poliomyelit

« Norotropik polio virusunun, GIS veya
solunum sistemi ile vucuda girip; daha
sonra kan yolu ile MS on boynuzdaki
motor noronlar ve beyin kokunde
yerlesmesi sonucu felgc ve gec
deformitelerle giden bir enfeksiyon
hastaligidir



- Enterovirus grubundan olan polio
virusu, enterik yoldan alininca GIS
lenf nodlarinda urer.

« Gastroenterit, gecici ates ve bogaz
agrisi yaparak gecer.
* 1/500 hastada ise MSS attake olur



Felcin Siddetini Etkileyebilen
Faktorler

Preparalitik 2 haftalik donemde :
* Travma

* Im enjeksiyon

* Asint fizik aktivite

« Cerrahi mudehaleler

cikacak felcin siddetini arttirabilir.



Tutulum

* Bir veya Iki kasin parezisinden, komplet
qguadriplejiye kadar degisebilen bir yelpazede
olabilir.

- Tutulan kas da degisik derecelerde
etkilenebillir

( MS’ deki yerinin uzunluguna bagh)



Klinik

Hastaligin 3 donemi vardir :
* Akut ( sistemik)

a) preparalitik

b) paralitik
» Konvalesan (iyilesme)
* Reziduel (kronik)



Akut Donem

* Preparalitik donem
— Halsizlik,
— Yorgunluk
— Grip veya gastroenterit bulgulari
— Ates
— Terleme
— Kusma
— Bas boyun ve sirtta agrilar
— Hiperestezi veya paresteziler
— Meninks irritasyon bulgulari
— Kaslarda agrili spazmlar



Akut Donem

* Paralitik dbnem
— Sistemik bulgularin cikisindan 1 - 7 gun sonra

— Bulber tip
* Meningeal ve sistemik bulgular
» Ensefalit hali disfaji, solunum felci olabilir.
— Spinal tip
* Yama tarzi, asimetrik flask felg vardir.
- DTR alinamaz
« Eklemler belirli posturler alirlar ve agrihidirlar

 Virus, ates dustukten sonra 6 haftaya kadar gaita
yolu ile atilabilir



Konvalesan Donem

Felclerin iyilesmeye basladigi donemdir
Kas gucu en c¢ok ilk 6 ayda duzelir
Ust ekstremitede diizelme biraz daha fazla

2 yilla kadar kismi duzelme sansi var



Reziduel Donem

» 2.ylldan sonra baslar

« Deformiteler olusur:
— Kas imbalansi
— Cozulmemis kas spazmilari
— Kotu postur

— Buyume



Tedavi ( Akut Donem )

Mutlak yatak istirahati, izolasyon

Damar yolu acilir

Konvalesan serum

verilebilir

Ekstremiteler fonksiyonel pozisyonda

tutularak yastiklar i
Pasif egzersiz yapi

Sedatifler kontrendi

e desteklenir

abilir

kedir



Tedav!
( Konvalesan Donem )

- FTR
— Kas gucu
— Kontrakturler
— Deformiteler
— Eklemler fonksiyonel
pozisyonda korunur
* Ortez ve protezler
kullantlir




Tedavi

( Reziduel Donem )

Fizik tedavi ve cihazlamanin yaninda
cerrahi tedavi de yapllir

Tendon transferleri

Kontraktur
Ayak ve bi

Osteotomi

erin acilmasi, gevsetme, tenotomi
ekte artrodezler
er

Uzunluk farkina yonelik ameliyatlar

Skolyoz varsa fuzyon ameliyatlari



Tesekkurler



