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Sayın Editör, 
Derin serebral venöz tromboz, serebral venöz 

trombozlarının en az görülen formudur ancak 
ilerleyici ve kötü prognozlu bir hastalıktır (1). 
Özellikle bilateral talamus, derin beyaz cevher ve 
bazal ganglia lezyonları yaparak hayatı tehdit eden 
bu hastalıkta doğru, hızlı tanı ve etkin tedavi 
oldukça önem taşımaktadır (2). Bu mektupta 
polikliniğimize baş ağrısı şikayetiyle başvuran, 
kardeşinde venöz tromboz öyküsü olması nedeni 
ile ileri incelemeye alınan ancak tetkikler devam 
etmekte iken derin serebral venöz tromboz geçiren 
bir hastayı sunmak istedik.  

Polikliniğimize baş ağrısı şikayetiyle başvuran, 
34 yaşında bayan hastanın yapılan nörolojik ve 
oftalmolojik muayenesi tamamen normaldi. Aile 
öyküsü olması nedeni ile hastanın ileri tetkikleri 
yapıldı. İlk çekilen Kraniyal MR ve MR venografisi 
tamamen normal olarak saptandı. Hasta, hastalık 
hakkında bilgilendirildi ve kız kardeşinde 
hiperhomosisteinemi saptanması nedeni ile 
hastadan da ileri kan tetkikleri istendi. Tetkik 
sonuçları beklenmekte iken hasta şiddetli baş ağrısı 
ile başvurduğu acil serviste tekrar değerlendirildi. 
Bilinci  uykuya  meyilli  olan hastanın genel durumu 

 

kötü ve kooperasyonu kısıtlı idi. Tekrar edilen 
kraniyal görüntülemelerinde bilateral talamus ve 
derin beyaz cevherde hemorajik infarkt alanları 
(Resim 1 ve 2), MR venografide ise torküler herofili 
düzeyinden itibaren sağ transvers, sigmoid 
sinüsden juguler vene kadar uzanan ayrıca sinüs 
rektus, Galen veni ve internal serebral venlerde 
normal sinyal voidin kaybolduğu gözlendi (Resim 3 
ve 4). Hasta derin serebral venöz tromboz tanısı ile 
hızlı bir şekilde yoğun bakım ünitesine alınarak 
antikoagülan ve antiödem tedavileri başlandı. Genel 
durumu bozuk olan spontan solunumu olmayan 
hastaya ventilatör desteği sağlandı. Yoğun bakım 
ünitesindeki yaklaşık bir aylık tedavi sonrası genel 
durumu düzelen hastanın halen takipleri devam 
edilmektedir. 

Akut olarak başlayan, acil müdahale 
gerektiren ve prognozu oldukça kötü olan derin 
serebral venöz tromboz tanılı hastalarda etkin ve 
hızlı tedavi oldukça önemlidir.  Bu nedenle nöroloji 
polikliniklerine çok sık başvuru nedeni olan baş 
ağrısı yakınması ile gelen hastaların, 
anamnezlerinin derinleştirilmesi ve risk faktörü 
taşıyan hastaların belirlenerek yakın takibe 
alınması gerektiğinin önemini hatırlatmak isteriz. 
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Köse Özlece ve ark.  

 

 
 

 
Resim 1. 18.01.2015 tarihli beyin tomografisinde patoloji 
izlenmezken (A), 27.01.2015 tarihli beyin tomografisinde sağ 
talamus ve bazalgangliada daha belirgin bilateral hemorajik 
enfarkt ile uyumlu görünüm izlenmektedir (B). 
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Resim 2. 18.01.2015 tarihli kranial MR görüntülemelerde 
patoloji saptanmazken (A), 27.01.2015 tarihli kranial Mr 
görüntülemede T2 ağılıklı sekanslarda bilateral talamusda 
enfarkt ile uyumlu görünüm saptanmıştır (B). 
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Resim 3. 2D TOF venografi incelemesinde sağ sigmoid sinüsde 
normal akım sinyali görüntülenmekte iken (A,18.01.2015), 
daha sonraki görüntülemelerde sağ sigmoid sinüsde akım 
sinyali alınmamaktadır (B, 27.01.2015). 
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Resim 4. 18.01.2015 tarihli kranialMR venografik incelemede 
venöz yapı normal olarak izlenirken(A), 27.01.2015 tarihli 
incelemede sinüs rektus ve internal serebral venler 
izlenememiştir (B). 

 
Anahtar Kelimeler: Derin venöz tromboz, 
bitalamik enfarkt, serebrovasüler bozukluk. 
 
Key words: Deep venous thrombosis, bitalamic 
infarct, cerebrovascular disorder. 
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