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Giris ve Amag: Hidrosefali anevrizmal subaraknoid kanama (aSAK) sonrasi sik goriilen bir komplikasyondur ve yiiksek
mortalite ve morbidite ile iligkilidir. aSAK sonrasi1 kronik sant bagimli hidrosefali karmasgik ve ¢ok faktorlii bir patoloji
olup 6nlenmesi ve tedavisi halen giinliik beyin cerrahisi pratiginde zorluklara neden olmaktadir. Supraorbital keyhole
yaklasimla opere edilen riiptiire 6n sirkiilasyon anevrizmalarinin tedavisinde lamina terminalis (LT) fenestrasyonunun
kronik sant bagimli hidrosefalinin 6nlenmesindeki etkisi bu ¢alismada arastirild.

Gereg ve Yontem: 2020-2023 yillar1 arasinda klinigimizde riiptiire 6n sirkiilasyon anevrizmasi nedeniyle tek cerrah tara-
findan supraorbita keyhole yaklasimla anevrizma klipaji yapilan 94 hasta retrospektif olarak degerlendirildi. Hastalarin
Fisher skorlari, preoperatif kranial goriintiilmelerindeki Evans indeksi, postoperatif erken dénem, 2.ay ve 6. ay 12.ay
kranial goriintiilemelerindeki Evans indeksi, Modifiye Rankin Skorlar1 (MRS) ve klinik bulgular: karsilastirildi.

Bulgular: Operasyon oncesi 8 hastada (5 Erkek, 3 Kadin) hidrosefali mevcuttu. Preoperatif beyin BT” de 4 hastanin Fis-
her skoru 4, 4 hastanin Fisher skoru 3 olarak saptandi. Erken postoperatif ddnemde 4 hastanin, postoperatif 1.haftada ve
diger 3 hastanin postoperatif 2.hafta kontrol goriintiilemelerinde hidrosefalisinin geriledigi ve Evans indeklerinin 0.3’tin
altina indigi izlendi. 1 hastanin takiplerinde ise belirgin degisiklik saptanmadi. Postoperatif takipler sonrasi 5 hastada
Evans indeksinin 0.3’iin tizerine ¢iktig1 saptandi. Ancak bu hastalarin klinik bulgular: ve hidrosefali ile ilskili semptomla-
r1 olmamasi {izerine klinik takip karar1 alind1. 3 hastanin postoperatif 6. ay BTlerinde Evans indeksi 0.3 iin altina tekrar
inerken diger 3 hastada ventrikiilomegali benzer boyutlarda olup klinik kétillesme olmamasi nedeniyle sant ihtiyaci
gelismedi. 1 seneden daha fazla takibi olan 77 hasta degerlendirildiginde hi¢bir hastada kronik sant bagimli hidrosefali
gelismedigi izlendi.

Sonug: Supraorbital keyhole kraniotomi 6n sirkiilasyon anevrizmalarinin cerrahisinde etkili ve minimal invaziv bir yon-
temdir. Bu yaklagim bilateral 6n sirkiilasyona erisimin yanisira optik kiazma ve lamina terminalise tepeden erisim imka-
n1 saglamaktadir. Lamina terminalisin fenestrasyonunun aSAK sonrast sant bagimli hidrosefali insidansinda anlaml
azalma ile iligkili oldugu gortilmektedir. Bu basit mikrocerrahi manevra anevrizma ameliyat: sirasinda miimkiin olan
her durumda yapilmalidir.
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