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MEIGE SENDROMU
IDIMAN, E., ‘GENG, A., BAKLAN, B., FADILOSLU, 5.

OZET: Meige Sendromu va da idvepatik Orofaciszl disconi yagly bireylerde
gbrilen, orgfaclal Waslarin uzamis simetrik tonik kKontraksiyonlari ile
karakterl: bir hastal:ktir, Cofu hastads spezmlarin peikogenik dofads
oldugu ¥& da noroleptik sendromun bBir glsterisi olabilecefi dliginiiliir,
Oyss Molge Sendromu; Tizyopatalejik temeli wve  pnatomppatelojik
degigiklikleri henls bilinmeyen bir diskinezidir., Crtak kabul giren bir
tedavisl de yolktur. Bu wazids Meige Sendromu tanais: almig hir erkek
hasta sunulmug ve ilag denemelerinin sonuglari tartisilmigtar.

ABSTRACT: Egemen IDIMAN, Ahmet GENC, 2aris BAKLAN Sakir FADILDELD,
Dobuz Evlll University Facult of Medicine, Meige's bSyndrome.

Meige's dissaseé, or ldiopathic orafacial dvatonia, is a digorder
engountered in ¢lderly individuals, and is characterized by prolonged
symmetric dystonic contrgctions of the erofacial muscles: In many cases,
tna: spezm are theught To be psychogenic pnature oy @& feature of &
nedroleptic syndrome. HBut it is fact & dyskinesiz of which neither the
pathophysialogic basls ner the anatomic abnormalities are vet hknown.
There is no sccepted treatment to date. In this asticld & male patients
with a ciagnosis of Meige Syndrome iz reperted and the cesults of the
grug-trials are discussed.

Ariahtar stzclikler: Meige Sendrome, tardiv digkinesi, blefarospaszm
Fey worda: Meige"s Syndrome, tardive dyvikinesla, blepharcspasm

GIRIS: Meipe Sendramu va d= Llegfangapain~oromandibuler diztonl sendromu
siklikla yagl: bifeylerde eorfaya ogikan fdvopaTis C[8sis. oifriusgidir
(1,2,3.4,5,8), Sendromun karakteristii bulgular: blefarcepazm ve yiz,
gena e hoyun kaslarinmin simetrik, deveml: spazmi vs da distonik

kontraktirleridir{3). Palatal ve larinpesl kaslards distcnik spazmlar,
tortikolis, kollarda distonl, postural Tremor ginoi nédrelejik bulguler
Tabloya eslik edebilier(l,2,4). Sendromun patelizyelsojik temeli  va

patolojik anstomik defigiklikler: bilinmemekiedir. Bu nedernle kesin bir
tedavisi yvoktusls5, 8,71,
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Bu yazids Meipe Sendromu tanil: bir hasta de klinik Szellikler wve
tedavi depemelerinin sonuglar: sumilmustur.

OLCL SUNIMU =60 ¥. erkek hasta (Prot. No.: 497889). 21.1G.1985 tarihinde
DEUTF. Moroloii Anabilim Dalina gtz kapaklarinds, ylsinde, genesinde
iztem dis: kasilmalar yakinmalara ile bagvurdu. Yakinmalsrl & ay bnce
gor kepaklarinds kasilmalar ve sik gbz kirpma geklinde baslamis. Giderek
yemel  yerken, kanugurken, sofukts  wve parlak glin 1g1ginda &artma
ghetermis. Bu nedenle yakinmalarin:n baslangicindan 3 ay sonrs da bir
psikiyatrl uzmanina basvurmus, Yakinmalaraniman rubsal kikenll oldugu
diisinlilerek butyrophensn + biperiden tedavisine alinmig. Ilaclardan
yararlanmayan ve yekinpalari giderek artan hasta Bnce DEUTF Paikiyatri
kiinifine basvuraug. “Noroleptik Sendrom™  On  TEnLSL fle: ilaglari
kesilerek yalniz biperiden wverilmis. Hasta yakinmalarinin dahs da
giddetlenmesi ile yemek yivemsz: gtz kapaklarandaki sik, giddetld,
slipeili igtem disy hareketler medeniyle gevreyi giremez hale gelmis.

bz ve soy peomisi: O=zellik tagimiyor.

Fimik bak:: TA:133/7Cmmbg. Ateg:37°C. Nabie:80/dk, rlitmik. sistemlerde
patolojl sesptanmadli.

Morolojil beki: Zn belirgin bulge Drellikle konugne, yemak yema  ve
parlak i1gikta siddeklenen, s:hklasan pilateral blefarospazm Ve
oromandibuler distoni idi. Bu bulgulers ense Kaslarinds tonus actigl ve
tlimli yukar: bzhais Kisatlilifn exlenmisti. Istem dig: Haveketler uyku
ds kayholuyer, herecaniz artig gosteriyordu.

¥ardime1 incelemales:  Rutin kKen we idrar  bulgulan:, thtal 1ipad,
kolesteral, triplissrid, kan elasktrolitleri, serum proteinlari, SGOT,

S6PT, KOPT normml. Kanga Cui WiZ4 gammp {M:%80-120), Seruloplazmin:
%26.Tmg (N:20-20:. Romatizrmal testlerde (ASD:200IL), CRP-Latex-ANA-LE
testleri olumsur: satoleji saptanmadi. Tiroid fopksiyon testlerd (T,

RIA:BOng/dl (N:SZ-160ng/dll, T  HIA: 4.5-12.5ng/dl (N:7.5ng/dl) normal
bulundu, EEG de patolaiik defigiklikler pozlenmedi, Direkt kraniograll
va BT normal bulundu.

Hartzdes klinlk BFeliiklser wve yardimc: lncelsmelerle "Meige
cesucomd’ dugdnllidil. Hastaya Llk olarak Dimszem amp 1M yapi.ul Ve
plefarospezmin  szalédify, olatisma ve orofacial kasiarin ook fazla
etkilepmedifl gorildd. Llefesal (20mgfpun}  baglandi. Ancek yan etk
olareh  waemalarin ortaya oikmast lzerine. ilag. kesildi. Clonezepam
dmg/giln dorla bBaglandi ve Bmpg/pun doza ylukseltildi. Hem tlefarospazm hem
de mBrofasial distoniler szaldi. Bu tedavi sirasinda yurt digandan tetra-
henanin petirilmesi Uzerine. ¢lonezeparm kesildi ve 25mgfglin tetrabeaazin
baslandi. L1E5mg/g4n doze yikseltilmesine karsain, lstem digy hareketler

i7g



dEoTing hic pir o olumlu stkiz: olsadi. BU nedanls yeniden Empfphin dozis
cormniepar Tocavisine basland: we i5Ter disy harsketlerin kontrel altine
BATSIEY sEpTandz. Kontral  medyenslerinde saguk, ‘parlak 151k wva
ervsvonel  yhkliilikle bafingil: olarax klinik tabloda dolgalanmalar
wliufld ancalk iszen disz  hareketlerin eskiyve oranls bnemli Bloide
Gocaldifin zazlendy,

TARTISMA: Meige Sendromue {1k kez 1910 ca Henry Melpge teralinden “Spazm
lacial median™ baglif: altinda =amnimlanmigtac(B),  Meige torafindan
sunulan 10 pastsda  Semel  klinik  tablo bisTarcapazm wve crefdacial
kpclardahl digkinezilerdi, Sendroma esil adin: weren 1978'de Paulson
aIrtrur(8) 0 Pauison ¥iz wWaslarindy spontan iovolonter soezmlar: olan
hactalar: Meige Zendromu clarak sundy. Blafarospazm ve oromandlbuler
figtoniye  biazZ:  Hassalerds spagmodilk  distomi, bovun  wve gkstrenile
drptonilessi, parkingenien bulpuler enlenenilmektedicr (1,2,3.4). Hastelik
siditkis  90.60  vaslards  we genelliklie Blefacpspazm  ile paslar.
Gollompe] 12! hastslarin %77 'sinde blefarogpazm %l6'sinda oromandibuler
Eletoninin  basiangic bulgisu oléufunuy bildirmentedir, Bircek yazids
nastaliiin familysl brellifi vurgulanmastir. lolo=a{3]) 16 Meige Sendromu
clgusunun. 7'sinde ailede fasinl diskinesl Ve ekstrapirgmidal bisukliuk
oykisl bildirdl. Bu Hutt ve Hammerstadid) 1MLl kiz Rardeste, Jankevie{1)
iki kuzen ve bir gift moanosipeT ikizde Meige Sendromu Bildirmigsierdir.

Meige Sendrorunda gorilen las spazolar: kerskieristik olavak viizidn
cegitll pryp kaslarinip  tooik bilateral simetrik, noncitmik kontrak-
arigir, Kontraksiyenliarin stirest t kag en.den yarim dskikaya Hadar

Lir. Yizin Lst ve alt prup keslasinda birlikte weleda ayr: avr:
Dagiac we birkes sn iginde diger grup. keslara yayalir(l,3). Hastalarin
gopunds spazmlar -kentsma, gizlerinl agma, okuma, parlak ik ve yliriime
Ribl skitivitelerie baglar ya da giddetlenir. Stres spazelar: oaima
Siddetlendiraie, sedasyon ve oykuda kavbolur, Esneme, bl- pizly kapama,
sarki  sdyleme, 15l:k galma  pibi  durumlarda  beklenmedilk bigimde
kavbolabilir, Zpagmiar aras: diinemlerde hastelarda hemen hemen hig istem
B1EL  neEreket edriilmevebilip(z). Blefarospazm tek ve da ki gdzda

irritesyon kissi, fotofobi, abtmais gS: kirpma seklinde baslayenilic,
Cofu hasta dpce gﬁE nelimleri  tarafindan tgeSerlandiriio-! L iy
giz'! "nbraz" “esansiyel blefarospazm  “tang lars alirlar.Maye klinis

serilerinde esangiyel blefarcspazmly  elgularin %23 'Gnde fotofani,
%l2'sinde sik spazmiara bafly fonksiyonel kérliik., %12 sinde Ize ylziin
differ kasiarinda spasmlar saptanmigtir. Jdankovic(l) 100 olpunun ¥linik
gzelliklerini sundupy vezisinda esansiyel blefarospazm alarad sunulan
olgularin Meige Sendromunun frist ¥a da  inkompliet foralar: oldugunu
cligsiinmektedir.

horoioiik muayensade esansiyel tremora hénser tremor, {lapping
tremar, Toertidelin, ekatremitelerde distani | anncglys  hereketlerdes
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pzalma, korsiform hareketler, ensede rijidite saptanabilir. Ancak bu
ansrmal nirelejill bulgolar son derece halif ve yiz kaslarinin spazmodil
distanilerl ile kars:lastirildifinda gok siliktir{3). Hastalarin mental
Aurumd  genellikle noemaldir.  Ancak  depresyon, hastalarin  cofunda
dizstonilorin baglangicindan s#un yillar dnce bulunabilicl?, 3,9},

Meips Sendrooundz 535  disCopksiyonunun peimer  lokslizaeyonu  wve
feden]  karaplikties  HBazel ganglion hastalariods  beuger apazmlarin
gl s, nfiroleptik wve levgdona Fullsnantardn ehelitan  diskineziler,
nitn ajik ‘tablods maptansn ok ndralojik Yidgnlar linstalifian bir ba=al
game fan disfonksiyon sonucu alpglafong -'I'.I:,:ilm]'l'lru.-rll'.P‘.miir'l'!D,H_L Haay
rarmokeloitk onligusiar sandromun biyesinik lazimda santral dopaminerjik
ggemrnlifi  orkaya 'ku;.'nm'l'.tn:]uf!l.l!‘i.11,1-1:l. ty vprssyim Jankovie
tarai indon dopaminl azalian bir ajon alan tebppbenazin [la hasialarda
alinan olumlu tedavl ronuglars ile lestekleyrigtiv(6,15) . Tetrabenazinin
dopanin azalkicy etkisine el olarak, dopanin resepbir antaponieti olaral
da etki yaptifina Lllskin kanitlar ynrdie(15), Abcek bu konids geligkill
Wildirller gpize carprakbtadir.  Hernekadar  levordopa Meige sendromunds
Lalbloyy apirlagtirirRa da, bir dopamin pponiieti alan Lisuride ite dyd
soimee Lar Rildiviteigtieli6), Ao elki colaslikla dopanin  zenbesinin
preinael i Cinbithlayomi ea da poelsituplbile dopamin rosoplirlerinin

weoai bigiayann 1le Glmikladieils).  Medige penderpmutids olinorjik
eistanin pelii bacbrgesl ol alosa(14)  physpsbigmln il HMolpe
wir gyt by ar LI wimr e Tagloone aeink an b kel inar ik Lo Le bir rlilzalme

Al s 5100 Bl ldlAsistin,  Oypaa Tanper(17] Meige fendrumrnida aknt ve

Pronlle Talipet i elzit=ri  inseleyerel  seudeoam patolizzoiogleinda

aEfl lallnin eolil oldnfong fbart asibeligtie. Galigmaer sanleal aukill
antilal inae ik berin boer Bhstalarda woeor 1 oldufuan, BpneEin hncodnn
s lnmin "-L'!-"."'”.I-’-"--- saman o snnikolin BN | 1k idnca a¥un gliveld | wan BEDL] E.l

Bebirlameds hie Lest dzellifi tasiyabllacoging Bildirmighiv.

Genig  serilerden ologan bamy  galigmalerda; adull bLaglangigla
tdinpabik distonilerin bir formu oldufu ‘belirtilen Meipe Sendromanun
Fmellikle tardly diskinezllerden ayrzlmas: perektigi  vorgulanmektadir
{1.%). Hu nedenle hagtalik beslangreindan  tnceki  bir y1l  boyunoa
antipslkekik yada anbiemetilk ilag kullanilmamig olmas: Hzerinde oGnémle
durul maktadir.

Metpe Sendromu ya da  blelfarespazmin myastenia pravis, sistembl
Tupue  ariterntnzos we braid bozukluklar: pibi atdimmin hastaliklarla
hiplitle pHriilebilmesi, sandeomun etiyopatopenesinde immiin  moitan g
mitlst oot el mynayabl lace@ing de Aijginditrmaictedic (18],

Uidsralbode  badadt edieaonda deiigit  denpgmo e ponuglare  prine

garpy detad o, Heasadiazeninler, teisihlik antidapran= Tar el rabronzing

st il A indeiillar Bt eoibarone,  Daelofzn wva azal Dikioe o o Yol larda
- L] -
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Fatulinum A  téxini  §le bagarils  sonuglar bildirilmigtir. fvriea
llguride, pimorid, karbamazepin vo bachitieat ile 1lgili densméler da
vabdar{l,5,8,12,15,19, %6,

son yayinlapda, Meige Sendromu tedavisinde lotolinum A toxindinin
Loral sdyuulanmasivia hagaryly somiclar b:llrjirilmektudirt5,5.111,?(,}]. Bu
gal swalorda, Batulinum A toxinbnin lnkal ‘intramiskiler enjeksiysou il
Eiim olmilacds tam va da pardiyel, B-12"hattn siirshilen, dtizelmeler rapor
el fndgtir,

fir obpularda klinik tabla blefarospamsm ile baglamis ve ardindan 3

T A promandibuler diskinesiler eRlenmisktir, Homplet Tormda Medga
Par ooy trelliklerd tasiyan hastan s semptonlarin boglanmoindan Gresk |
“Lohoyunca mntipsikotik we - onbicmekik ilag kullanmamistar. fykiidp

Lar talipan kiga sirel i cantipailetilk kul nom klinik tublomun tamamis-
fnldiretan ponra ve bu eemphoniart  dizelrmek amrc1  ile uypolanmigtoir.
Harismidda tardiy diskinezilerdos dahs Pelirgin oland2l) invalonter dil
profcizyont, akatizi, akasival va ekatromita koreai pizlenmemlgtiv. Bupun
drginds antipslkobiklerln kesllmesi §le semptomlar laybolmomag, hatta
ilae mullaniminn karsin artma pHslermistir, Hagtamrzde test amac: 4le
verilen levodopanin semptamlar: afirlastirmas:  sendromun patogenesinds
e sdrillen.  dopaminerjiz ni peraktivite warsayiym ile uy g Lk
ghrsermigticr. PasleTenn hig Hit wanit tlinamami glir, BEn olumly  etki

benvodiazapinlerls alinmigtar, lantaya M. vorilen Diazopam
ble Marcspazm azaltmis, ancab  oramandd balas distont lor  lrerine Tk
etl il olmamigtrr, Clonarspam Hmpdpiin dozda hem rlefarospazm hem  de
orovnndibuler dlstoniv] atalimistir. Dolia sohra Euflonan ve LE5mpdaibn
dozia kullorilan  setrabanas inin s tedavige  dnemll bic kallis:
tlmamigtic.
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