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Diismani Erken Tanimak: Opere Anevrizma Hastalarinda BT Anjiyografi ve Vazospazm
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Giris: Serebral vazospazm, SAK hastalarinin %50-70’inde goriilen ve bu hastalarin yaklasik iigte birinde serebral iskemiye
yol agarak mortaliteyi, morbiditeyi artiran temel sebeplerden biridir. Vazospazmdan muzdarip hastalarin %20-30’unda
norolojik defisit gelistirmekte ve klinik belirti goriilmeden erken tani koydurucu test bulunmamaktadir. Bu galismada
anevrizmatik spontan SAK hastalarinda vazospazmin tanisi icin BT anjiyografide arteriyel ¢aplarin karsilastirilmasi
hedeflenmistir.

Yontem: Umraniye EAH’sine Mayis 2018-Subat 2022 tarihinde spontan SAK ile bagvuran ve anevrizma cerrahisi
uygulanan 100 hasta retrospektif incelendi. Preoperatif BT anjiyografi goriintiilemeleri ile postoperatif BT anjiyografi
goriintiileri arteriyal ¢ap farki acisindan degerlendirildi. Arter ¢ap olgiimleri 2 deneyimli beyin cerrahi tarafindan
yapildi. Anevrizma lokalizasyonu, cinsiyet, yas, peroperatif ruptiir varligi, bagvuru sirasindaki radyolojik ve nérolojik
durum, postoperatif MR difiizyon bulgular1 ve vazospazmin klinik sonuglar1 dikkate alinarak analiz edildi. Radyolojik
incelemeler i¢in OsiriX MD programi ve istatistiksel analiz icin IBM SPSS 22.0 programi kullanildi. P degeri <0,05
anlamli olarak kabul edildi.

Sonug: Arastirmada incelenen 100 hastanin 49’u erkek, 51'kadin olarak goriildii, ortalama yas 50,38 (24-79) olarak
bulundu. Klinik vazospazm goriilme orani %41 olarak bulundu. Preoperatif ve postoperatif arter ¢aplarindaki degisim
incelendiginde; opere edilen tarafta ortalama arter gapinda %13.2, kars1 tarafta ise ortalama %3 oraninda diisiis oldugu
saptand1 (p<0.001). Perop riiptiir goriilen hastalarda hem opere edilen hem de kars: tarafta, ICA, A1-2 ve toplamda
arter caplarinda istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek oranda diisme oldugu saptandi (p<0.05). Istatistiksel
anlamlilik sinirinda olmak {izere perop riiptiir varlig1 olan hastalarda vazospazm orani daha fazlaydi (%56 vs %33,
p=0.050). Taburcu edilen hastalarda vazospazm oraninin %32, bakim hastalarinda %80 ve vefat eden hastalarda %46
oldugu saptandi (p=0.002).

Tartisma: BT anjiyografi tetkiki, DSA’ya gore yapilmasi daha kolay, girisimsel olmayan ve hizli bir tetkiktir. Vazospazmin
erken tani ve tetkiki ise hastaligin prognozu agisindan biiyiik 6nem tagimaktadir. BT anjiyografide goriilen opere olan
taraftaki daralma orani arttik¢a klinik ve radyolojik vazospazm oraninin arttigini gostermistir. Gelecekte prospektif ve
genis vaka serilerini iceren ¢aligmalarin yapilmasi gerekmektedir.
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Kisaltmalar:

BT: Bilgisayarli Tomografi, SAK: Subaraknoid Kanama, EAH: Egitim ve Arastirma Hastanesi, MR: Manyetik Rezonans, ICA:
Internal Karotid Arter, DSA: Dijital Substraksiyon Anjiyografi
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