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LiTERATUR LITERATURE 
~IZOFRENIDE SEREBRAL lN'fERHEMISFERlK DISFONKSIYON ' .. 

~izofrenide klasik olarak bilinen sol hemisfer 
disfonksiyonuna ek olarak, serebral interhemis
ferik entegrasyonda da bir bozukluk oldu~u dU
~Untilmtiyor de~il son gUnlerde. Bilindi~i gibi her 
iki hemisferi ba~layan farkh komistirlerin en 
onemlisi Corpus Callosum 'dur. Rosenthal1972'de 
kronik ~izotren vakalarda, di~er psikiyatrik kont
rollere gore Corpus Callosum'da belirgin bir ge
ni~leme tesbit etti. Bu ~izofreninin interhemisfe
rik organizasyon bozuklu~unu dti~tindtiren ilk 
bulgu oldu. Bu ve benzeri konularda en tanmmt~ 
isimlerden olan Nasrallah erken ya~larda ba~la
yan hebefrenik tip ~izofreni ile get; ya~larda orta
ya t;lkan paranoid tip ~izofreni arasmda beyin 
morfolojisi yontinden farkhhklar olmast gerekti
~ini dti~ntir dU~tinmez post-mortem morfolojik 
de~erlendirmeler yapmaya brujladt. Gert;ekten de 
erken ba~langit;h hebefrenik tiplerde Corpus 
Callosum otekilere gore daha kalmla~mt~ olarak 
tesbit edildL Daha sonra bu konudaki en onemli 
tesbitlerden birisini yapmt~ olan Bigelow gelir. 
Ona gore ~izofreniklerin diger psikiyatrik kont
rollere gore Corpus Callosum'un oksipital de~il 
fakat frontal bolgeleri daha (azla kalml~mt~br. 

Corpus Callosum kalmla~masmm nedeni tam 
olarak bilinmiyor. Norohistolojik de~erlendirme
ler Corpus Callosum'un belli bir alanmdan ger;en 
lif saytsmda da bir artt~ tesbit edebilmi~ de~iller. 
Bu nedenle artmJl? interhemisferik transferans gi
bi spektilasyonlar da pek mtimkUn gortinmtiyor. 
Ama kalmla~manm en onemli nedeni olarak 
Gliosis gijsterilmekte. Bilindi~i gibi daha oncele
ri bu tiir bir gliosisin periventriktiler sahalarda 
da oldugu ve buna ba~lt olarak hastalarda vent
riktil geni~lemesinin ortaya t;tkttgt bildirilmi~ti. 
Periven triktiler bOlgelerden sonra Corpus Callo
§.Wll'un da Gliotik oldu~u ortaya t;tkmca bunun 
~izofreni beyninde yaygm bir karakter gosterdi
~ini dti~nmeden edemiyor insan. 

~izofrenik hastalardaki klinik ve deneysel psi
koloji t;alt~malan da hemisferler arast bilgi akt~t
nm yeterli olmadt~mt gosteriyor. Hastalar taki
toskopik tetkiklerde sol hemisfer disfonksiyonu 
gosteriyorlar. Aynca hastalar hemisferler arast 
taktil ve in termantiel bilgi transferini de sa~hklt 
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yapamtyorlar. Etevenon'un bildirdi~ine gore de 
hebefrenikler paranoidlere gijre EEG'de daha 
bUyUk bir interhemisferik disfonksiyon g<>steri
~or~ar. t}te yandan_ ~_nteresan bir tesbit Corpus 
Callosum'un genu bolgesine (anterior) lokalize 
ttimorler diger bolgelerden farklt olarak son de
rece canh hallusinasyonlarla seyrediyor. Bu du· 
rum sanki frontal loblann ba~lantllannm kesiJ. 
mesinin ~izofreni benzeri semptomlara neden 
olabilece~ini dti~ndtirtiyor. Daha once Ludwig 
tarafmdan bildirilmi~ ~izofrenlerde ki "yumu
~k" norolojik arazlann ortaya t;tkt~t da herbal
de bu interhemisferik disfonksiyonla ilgili bir du· 
rumdur. 

Bu bilgilerin t~t~mda Dimond'un ortaya attp 
Nasrallah'm da destekledi~i "hemisferik intru
des" hipotezi bulunmaktadtr. Buna gijre wtiin 
~izofrenik semptomlar sol hemisfer dominansmt 
sa~layan "inhibitor mekanizmalar;'m zaytflama
smdan kaynak alu. Sol hemisfer dominanst orta
dan kaJar ve sa~ hel)lisfer kendine ait bilgileri zor. 
Ia kar~t hemisfere akttlr (intrudes). Bu durum ba· 
~ath~m olmadt~t yerde yarattlmJl? kart~tkhk ne· 
deniyle, ki~inin r;evreyi yorumunda Schneider ti· 
pi deltisyonlann ortaya t;tkt~ma neden olur. Bu 
hipotezin test edilmesi it;in onerilen i~lem de bu 
hastalarda total komistirotominin yaptlmast. Bu 
yakla~tmm bizi tekrar psiko~irtirjiye dondtirme· 
mesi dile~imiz. 
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