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Merkezi Sinir Sisteminde Miyelin Oligodendrosit
Glikoprotein ~ Otoimmiuinitesinin ~ Klinik  ve
Prognostik A¢idan Degerlendirilmesi

Noromiyelitis optika (NMO) spektrum hastaliginda %10-
50 oraninda anti-aquaporin 4 (anti-AQP4) antikorunun negatif
oldugu izlenmektedir (1). Anti-AQP4 seronegatif NMO’larin
bir kisminda anti-miyelin oligodendrosit glikoprotein (anti-
MOG) antikorunun oldugu saptanmaktadir. MOG miyelin kilif
dis ytizeyinde ve oligodendrosit plazma membraninda bulunur ve
miyelinin yalnizca %0,05’ini olugturmasina ragmen oligodendrosit
matiirasyonu igin 6nemli bir yiizey belirtecidir (2). Anti-MOG
antikoru pediyatrik akut dissemine ensefalomiyelitte, anti-AQP4
negatif olan NMO’larda ve multipl sklerozda gosterilmistir.

Cobo-Calvo ve ark. (3) Neurology'de yayinlanan ’Clinical
spectrum and prognostic value of CNS: MOG autoimmunity in
adults (MOGADORY)’ isimli ¢aligmalarinda MOG antikoru olan
erigkin hastalarin klinik spektrumu ve prognozunu aragtirmiglardir.
2014 ve 2017 yillari arasindaki Fransa Ulusal NMO ve iligkili
hastaliklar veri tabaninda bulunan verilere dayanarak yapilan
aragtirmaya 18 yagin lizerinde 197 MOG antikoru pozitif hasta
dahil edilmistir. Bu hastalarin higbirinde anti-AQP4 antikoru
saptanmamigtir. Hastalarin ortalama yasinin 36,5 (18,0-76,8)
ve cinsiyet dagilimlarinin da esit oldugu izlenmistir. Hastalarin
%61’inin baglangi¢ bulgusu optik nérittir ve hastalarin %41’inde
optik néritin bilateral oldugu izlenmigtir. Bu bulguyu miyelit
(%22,3), beyin sap1 (%4,1), izole ensefalopati (%2,5) ve bunlarin
kombinasyonlar1 izlemektedir. Hastalarin yalnizca %35,7 sinde

oligoklonal band pozitif saptanmig ve %44,2’sinde beyin omurilik
stvisinda (BOS) pleositoz oldugu goriilmisgttr.

Caligmada ortalama 16 ayda hastalarin %42,1’inde relaps
oldugu saptanmigtir. Tim hastalara bakildiginda iki yildan
sonra atak riskinin %44,8’e, bes yildan sonra da %61,8’e ulagti31
goriilmektedir.

Anti-MOG antikoru olan 108 hastanin MRG incelemelerinin
degerlendirildigi caligmada anti-MOG antikoru olan hastalarin
anti-AQP4 antikoru olanlarla kargilagtirildiZinda, radyolojik
ozellikler bakimindan anlamli bir farklilik olmadig: izlenmektedir.
Yalnizca MOG antikoru pozitif saptananlarda talamus ve pons
lezyonlarinin, anti-AQP4 pozitif olanlarda da medulla oblongata ve
area postrema lezyonlarina daha sik rastlandig: dikkati ¢ekmistir.
Bu durum bahsi gegen bolgelerde antijen ekspresyonunun yiiksek
olmast ile agiklanmustir.

Anti-MOG antikoru pozitif olan hastalarla anti-AQP4
antikoru pozitif olan hastalar karsilagtirildiginda MOG antikoru
pozitif saptananlarin ilk atak i¢in riskinin daha diisitk oldugu
goriilmektedir (Hazard orani: 0,45, %95 giiven araligs: 0,26-0,79,
p=0,005).

Farkli donemlerde bakilan anti-MOG antikoru titrelerinin
atak doneminde, remisyon donemine gore ¢ok daha yiiksek oldugu
dikkati cekmektedir. Ayrica monofazik hastalig1 olanlardaki anti-
MOG antikor titresinin atakli seyreden hastalara gére daha diigiik
oldugu da gorilmiigtiir.

Astrosit hasarinin gostergesi olan glial fibriller asidik protein
miktari anti-AQP4 pozitif olanlarda artmasina ragmen anti-MOG
antikoru pozitif olanlarda artmamaktadir ve bu da anti-MOG
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antikoru pozitif hastalarda astrosit hasarinin olmadigini veya daha
az oldugunu disiindiirmektedir (4). MOGADOR caligmasinda
anti-MOG ve anti-AQP4 pozitif hastalar kargilagtirildiginda anti-
MOG pozitif hastalarin digerine gore daha iyi seyrettigi de dikkati
¢ekmistir.

Ozetle; 197 hasta ile yapilan bu caligmada, anti-MOG
antikoru pozitif olan hastalar klinik, radyolojik ve BOS bulgular:
ile ele alinmig ve anti-AQP4 antikoru pozitif olan hastalarla
karsilagtirilmigtir. Caligmada her iki grubun farkli hastaliklar
oldugu ve anti-MOG antikoru pozitiflifinin prognoz iizerine
olumlu etkisi oldugu dikkati ¢cekmistir.
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