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Sayin Editor,

Derin serebral venoz tromboz, serebral venoz
trombozlarinin en az goérilen formudur ancak
ilerleyici ve kotii prognozlu bir hastaliktir (1).
Ozellikle bilateral talamus, derin beyaz cevher ve
bazal ganglia lezyonlar1 yaparak hayati tehdit eden
bu hastalikta dogru, hizhi tan1 ve etkin tedavi
olduk¢a o6nem tasimaktadir (2). Bu mektupta
poliklinigimize bas agris1 sikayetiyle basvuran,
kardesinde ven6z tromboz 6ykiisii olmas1 nedeni
ile ileri incelemeye alinan ancak tetkikler devam
etmekte iken derin serebral venoz tromboz geciren
bir hastay1 sunmak istedik.

Poliklinigimize bas agris1 sikayetiyle basvuran,
34 yasinda bayan hastanin yapilan ndrolojik ve
oftalmolojik muayenesi tamamen normaldi. Aile
oykiisli olmasi nedeni ile hastanin ileri tetkikleri
yapild. Ik ¢ekilen Kraniyal MR ve MR venografisi
tamamen normal olarak saptandi. Hasta, hastalik
hakkinda bilgilendirildi ve kiz kardesinde
hiperhomosisteinemi  saptanmasi nedeni ile
hastadan da ileri kan tetkikleri istendi. Tetkik
sonuclar1 beklenmekte iken hasta siddetli bas agrisi
ile basvurdugu acil serviste tekrar degerlendirildi.
Bilinci uykuya meyilli olan hastanin genel durumu

koti ve kooperasyonu kisitli idi. Tekrar edilen
kraniyal goriintiilemelerinde bilateral talamus ve
derin beyaz cevherde hemorajik infarkt alanlar
(Resim 1 ve 2), MR venografide ise torkiiler herofili
diizeyinden itibaren sag transvers, sigmoid
siniisden juguler vene kadar uzanan ayrica siniis
rektus, Galen veni ve internal serebral venlerde
normal sinyal voidin kayboldugu gézlendi (Resim 3
ve 4). Hasta derin serebral vendz tromboz tanisi ile
hizli bir sekilde yogun bakim iinitesine alinarak
antikoagiilan ve antidédem tedavileri baslandi. Genel
durumu bozuk olan spontan solunumu olmayan
hastaya ventilator destegi saglandi. Yogun bakim
iinitesindeki yaklasik bir aylik tedavi sonrasi genel
durumu diizelen hastanin halen takipleri devam
edilmektedir.

Akut olarak baslayan, acil miidahale
gerektiren ve prognozu oldukca koétii olan derin
serebral vendz tromboz tanili hastalarda etkin ve
hizli tedavi olduk¢a dnemlidir. Bu nedenle néroloji
polikliniklerine ¢ok sik basvuru nedeni olan bas
agrisl yakinmasi ile gelen hastalarin,
anamnezlerinin derinlestirilmesi ve risk faktori
tasiyan hastalarin  belirlenerek yakin takibe
alinmasi gerektiginin 6nemini hatirlatmak isteriz.
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Kése Ozlece ve ark.

Resim 1. 18.01.2015 tarihli beyin tomografisinde patoloji Resim 2. 18.01.2015 tarihli kranial MR goriintiilemelerde
izlenmezken (A), 27.01.2015 tarihli beyin tomografisinde sag patoloji saptanmazken (A), 27.01.2015 tarihli kranial Mr
talamus ve bazalgangliada daha belirgin bilateral hemorajik gorintiilemede T2 agilikli sekanslarda bilateral talamusda
enfarkt ile uyumlu goriiniim izlenmektedir (B). enfarkt ile uyumlu goériiniim saptanmstir (B).
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Resim 3. 2D TOF venografi incelemesinde sag sigmoid siniisde
normal akim sinyali goriintiilenmekte iken (A,18.01.2015),
daha sonraki goriintiilemelerde sag sigmoid siniisde akim
sinyali alinmamaktadir (B, 27.01.2015).
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Resim 4. 18.01.2015 tarihli kranialMR venografik incelemede
vendz yapl normal olarak izlenirken(A), 27.01.2015 tarihli

incelemede sinlis rektus ve internal serebral venler
izlenememistir (B).
Anahtar Kelimeler: Derin vendz tromboz,

bitalamik enfarkt, serebrovasiiler bozukluk.
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