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3 Yasindaki Bir Cocukta SARS-CoV-2 Enfeksiyonu Sonrasi

Gelisen Akut Motor Aksonal Noropati Varyanti ile
Guillain-Barré Sendromu: Bir Olgu Sunumu

Acute Motor Axonal Neuropathy Variant of Guillain-Barré Syndrome Following
SARS-CoV-2 Infection in a 3-Year-Old: A Case Report
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Abstract

Guillain-Barré sendromu (GBS), cocuklarda akut flask paralizinin en yay-
gin nedenidir. Alt tipleri arasinda akut motor aksonal néropati (AMAN)
daha nadir goriilmekle birlikte genellikle daha agir seyreder. Son calis-
malar, pediyatrik hastalarda siddetli akut solunum yolu sendromu ko-
ronaviriis-2 (SARS-CoV-2) enfeksiyonu ile aksonal varyantlar da dahil
olmak tizere GBS arasinda olasi bir iliski oldugunu distndirmektedir.
Daha 6nce saglikl olan ve yakin zamanda gegcirilen SARS-CoV-2 enfek-
siyonunun ardindan GBS'nin AMAN alt tipini gelistiren (¢ yasinda bir
kiz cocugunu bildirmekteyiz. Hastamiz baslangicta ates ve st solunum
yolu semptomlariyla basvurdu. Giinler icinde ilerleyici asendan gti¢siiz-
lik, boyun flexor kas gligstizlligii ve arefleksi gelisti. Spinal manyetik
rezonans goruntileme, kauda ekuinadaki 6n sinir koklerinde kontrast
tutulumu gérildu. Beyin omurilik sivisi analizi, albliminositolojik dis-
sosiyasyon mevcuttu. Elektromyografi (EMG) AMAN ile uyumluydu ve
anti-GT1a immiinoglobulin G antikorlarn pozitifti. Hastaya intravendz
immunoglobulin tedavisi uygulandi ve ardindan baslangicta gozlenen
minimal iyilesmenin devam etmemesi nedeniyle terapétik plazma degi-
simi yapildi. Hastaligin siddeti ve yavas klinik yanit nedeniyle tekrarlayan
immiinoterapi kiirleri uygulandi. Birkag hafta icinde kademeli motor iyi-
lesme gozlendi ve hasta sonunda bagimsiz hareket kabiliyetini geri ka-
zandi. Bu vaka, SARS-CoV-2'nin 6zellikle aksonal AMAN varyanti olmak

Guillain-Barré syndrome (GBS) is the most common cause of acute flaccid
paralysis in children. Among its subtypes, acute motor axonal neuropa-
thy (AMAN) is less frequent but often more severe. Recent studies sug-
gest a possible association between severe acute respiratory syndrome
coronavirus-2 (SARS-CoV-2) infection and GBS, including axonal vari-
ants, in pediatric patients. We report a previously healthy three-year-old
girl who developed the AMAN subtype of GBS following a recent SARS-
CoV-2 infection. She initially presented with fever and upper respirato-
ry tract symptoms. Within days, she developed progressive ascending
weakness, neck flexor muscle weakness, and areflexia. Spinal magnetic
resonance imaging revealed enhancement of the anterior nerve roots
in the cauda equina. Cerebrospinal fluid analysis demonstrated albu-
minocytologic dissociation. Elektromyelography (EMG) was consistent
with AMAN, and anti-GT1a immunoglobulin G antibodies were positive.
The patient received intravenous immunoglobulin therapy, followed
by therapeutic plasma exchange due to minimal initial improvement.
Because of the severity and slow clinical response, repeated courses of
immunotherapy were administered. Gradual motor improvement was
observed over several weeks, and the patient eventually regained inde-
pendent ambulation. This case highlights the potential of SARS-CoV-2
to act as a trigger for severe pediatric GBS, particularly the axonal AMAN
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lizere siddetli pediyatrik GBS icin tetikleyici rol oynama potansiyelini vur-
gulamaktadir. Erken tani ve yogun immunoterapi, olumlu sonuglar icin
kritik oneme sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Guillain-barré sendromu, AMAN, COVID-19, plazma-
ferez, IVIG

Giris

Guillain-Barré sendromu (GBS), cogunlukla enfeksiyonla-
rin tetikledigi akut, immiin aracili bir poliradikiiloneuropati
olup, pediyatrik populasyonda akut flask felcin en yaygin ne-
denidir. Akut motor aksonal noropati (AMAN) alt tipi, daha az
siklikta gorilen ancak daha siddetli bir varyanttir ve aksonal
dejenerasyon ve kotl prognoz ile karakterizedir. Koronaviris
hastaligi-2019 (COVID-19) pandemisinin ortaya ¢ikmasindan
bu yana, GBS, pediyatrik poptlasyonlar da dahil olmak tzere
siddetli akut solunum yolu sendromu koronaviriis-2 (SARS-
CoV-2) enfeksiyonu ile iliskili olarak giderek daha fazla rapor
edilmektedir.

Olgu Sunumu

Uc yasinda kiz hasta baslangicta ates ve (st solunum yolu
semptomlariyla klinigimize basvurdu. iki giin sonra, ilerleyici
ekstremite kas gli¢siizligu, asendan flask paralizi ve boyun
kaslarinda gli¢siizlik gelisti. Yirime, oturma ve bas tutma
yoktu. Ebeveynleri ikinci derece akrabaydi ve tekrarlayan
bronsiyolit 6ykiisi vardi. Muayenede derin tendon refleksleri
alinamiyordu ve kas glicii 6nemli 6l¢lide azalmisti (Ust ekstre-
mitelerde 1/5, alt ekstremitelerde flask). Solunum polimeraz
zincir reaksiyonu (PZR) panelinde SARS-CoV-2 tespit edildi.

variant. Prompt diagnosis and early, intensive immunotherapy are crucial
for favorable outcomes.

Keywords: Guillain-barré syndrome, AMAN, COVID-19, plasmapheresis,
IVIG

Beyin omurilik sivisi (BOS) analizinde normal glikoz (54mg/
dL), normal protein (195 mg/L) ve pleositoz yoktu. Beyin
omurilik sivisi kiltliri negatifti. Manyetik rezonans goriin-
tllemede anterior kauda ekinus liflerinde kontrastlanma ve
kalinlasma saptandi (Sekil 1). Anti-gangliosid antikor panelin-
de GT1a IgG pozitifti. Elektromiyografi (EMG) motor liflerini
etkileyen spontan denervasyon ile akut motor aksonal poli-
noropati gorildd.

Hasta baslangicta IVIG (5 glin boyunca 0.4 g/kg/gin) ile
tedavi edildi ve bes seans plazmaferez uyguland.. ilk tedavi-
den sonra minimal iyilesme gozlendi. Devam eden gli¢stzliik
ve reflekslerin alinamamasi nedeniyle ikinci bir IVIG tedavisi
uygulandi ve plazmaferez toplam 10 seansa cikarildi. Tedavi
stireci tamamlandiktan sonra hasta yavas yavas kas gliclini
geri kazandi, yutkunabilir, basini ve kollarini kaldirabilir hale
geldi. Kas giicl her iki tarafta 3/5%e ylkseldi. Taburcu edilerek
ayaktan fizik tedaviye devam edildi. Bir hafta sonra, yardimsiz
oturabilir ve kollarini rahatca hareket ettirebilir hale geldi. Bir
ay sonra, destekle ylriyebiliyor ve ¢ kelimelik cimleler kura-
biliyordu. Alti aylik muayenesinde yiriytst normaldi, ancak
ziplayamiyordu. Merdivenleri sadece destekle c¢ikabiliyordu.
Patellar refleks dahil derin tendon refleksleri normoaktifti.

Sekil 1. Manyetik rezonans goriintiileme, 6n kaudal sinir kdklerinde kalinlasma oldugunu gosterdi.
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Tartisma

Cocuklarda GBS en sik demiyelinizan alt tip (AIDP) olarak
gorilir, ancak COVID-19 pandemisi sirasinda, SARS-CoV-2 en-
feksiyonu ile iliskili bildirilen pediyatrik GBS olgularinin ¢cogu
demiyelinizan formlar olsa da, AMAN tipi GBS daha nadir ve
genellikle daha siddetlidir (1). Akut motor aksonal néropatili
cocuklar, akut inflamatuar demyelinizan polinéropatili cocuk-
lar cocuklara gore daha yiiksek kisa vadeli morbidite, daha sid-
detliklinik seyir ve daha yavas iyilesme gosterir (2). Literatlirde
AMAN varyanti ile COVID-19 iliskili GBS'nin sadece Ui¢ pediyat-
rik olgu bildirilmistir ve bizim olgumuz dérdiinci ve en geng
vakayi temsil etmektedir. ilk pediyatrik olgu, SARS-CoV-2 en-
feksiyonu ve AMAN ile uyumlu elektrofizyolojik bulgulari olan
15 yasindaki bir erkekti ve bu olgu, SARS-CoV-2'nin solunum
yolunun 6tesinde ndrotropizmini vurgulamaktadir (3). ikinci
olgu, progresif asendan paralizi ve pozitif SARS-CoV-2 PZR ile
basvuran 11 yasindaki bir erkek cocuktu; elektrodiagnostik
calismalar akut jeneralize aksonal motor ndropatiyi dogruladi
(4). Bildirilen Gg¢uincil olgu, siddetli asendan paralizi, ventilas-
yon gerektiren solunum yetmezIigi, yiksek BOS proteini ve
sinir iletim calismalariyla dogrulanan AMAN ile bagvuran alti
yasindaki bir erkek ¢ocuktu. Bu hasta plazma degisimi, korti-
kosteroidler ve IVIG tedavisi aldi ve taburcu edildiginde kismi
iyilesme gosterdi (5). Sunulan olgu, belgelenmis SARS-CoV-2
enfeksiyonunun ardindan EMG ve anti-GT1a IgG pozitifligi ile
dogrulanan AMAN alt tipi ile dikkat cekicidir. AMAN, motor
liflere dogrudan aksonal hasar verir ve daha uzun sireli ve di-
rencli bir klinik seyirle sonuglanir (1,2). Bu durum, ilk IVIG ve
plazmaferez tedavisine sinirli yanit veren ve uzun sireli imm-
nomodilator tedaviye ihtiya¢ duyan bu hastada acikca goriil-
mustar.

SARS-CoV-2 ile zamansal iliski, pozitif PZR ve alternatif
etiyolojilerin olmamasi, COVID-19 ile iliskili AMAN tanisini
desteklemektedir. Cocuklarda goriilen GBS vakalarinin ¢cogu
demiyelinizan tipte olsa da, klinisyenler 6zellikle SARS-CoV-2
enfeksiyonu sirasinda veya sonrasinda AMAN gibi daha sid-
detli aksonal alt tiplere karsi uyanik olmalidir. Anti-gangliosid
antikorlari, nérogoriintiileme ve EMG, GBS alt tiplerinin erken
tanimlanmasi ve siniflandiriimasi icin cok 6nemlidir.

Sunulan olgu, SARS-CoV-2'nin aksonal formlari da dabhil
olmak Uzere GBS'nin potansiyel bir tetikleyicisi olarak deger-

lendirilmesinin dnemini vurgulamaktadir. IVIG ve plazmaferez
yerlesik tedaviler olmakla birlikte, siddetli vakalarda uzun su-
reli veya tekrarlanan tedaviler gerekebilir. Pediyatrik klinisyen-
ler, pandemi dénemi sirasinda ve sonrasinda akut flask paralizi
veya GBS benzeri semptomlar gosteren ¢ocuklarin tani siireci-
ne SARS-CoV-2 testini dahil etmelidir.

Sonug olarak, COVID-19 ile iliskili en genc¢ pediyatrik AMAN
tipi GBS olgusu olan bu olgu, SARS-CoV-2 ile ¢ocuklarda
GBS'nin siddetli AMAN alt tipi arasindaki iliskiyi vurgulamak-
tadir. Erken tani ve uzun sireli imminomodilator tedaviler
dahil uygun tedavi, bu nadir ve siddetli olgularin yonetimi icin
¢ok onemlidir.
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