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OZET

1 yil énce yetigkin oglunun 6liimit ardindan belirginlegen depresif mizac, cinsel icerik tagiyan pe:
sekiitif hezeyanlar ve hezayanh algilamalar yaninda nominal afazi, yakin bellek kusurlan buluna:
62 yasindaki bir kadin hastanin C.T. de gosterilemeyen ancak MRI da tespit edilen periventrikile
laciiner alanlar ve bunun mental sampomilanndaki 6nemi vurgulanarak tartiguimsgtar. ’

SUMMARY

A case report:: Periventricular vascular changes and cognitive dyslunctions. in this ease kreport, wee preser
ted a patlent who is 62 year old woman with depressivée mood, persecutary mdelusions, nomineal aphasia an

short memory defisites. :

Although patiets Ct did not revealed any pathological findegs. MRI showed multiple periventricular lacunar
arcas in the white matter. This our case was discused stressing the importance of relation between MRI fin

dings and mental symptoms.

Psikiyatrik vc norolojik bilimlerde beyinin morfo-
lojisi ve iglevicrinin goriintiilenmesinin milmkiin
olmasi ve bu konudaki teknolojinin hizla geligmesi,
zamammzda hizli bir bilgi degisimince yol
acmaktladir.

CT ve MRI da goriilen bazi lezyonlann ve bazi
morlolojik degigikliklerin klinik 6nemi, klinik beliru
veya bulgu ile arasindaki iligki 6zellikle psikiatrik
hastaliklarda son derece 6nem kazanan bir konu
olmustur.

Bu konulardan bir tanesi de CT veya NMR da
gorintiillcnen bazi subkortikal beyaz cevher
degisiklikleri ve klinik tablo ile iligkisi olmaktadir.
Ozcllikle hipertandit, yash kigilcrde bu lczyonlarin
demans veya bazi kognitif kusurlar ilc iligkisi
iizerindc durulmaktadir.

Biz asagda 6zclliklerini sunacagimiz bir hasta nc-
deni ilc subkortikal beyaz madde, periventrikiiller
lezyonlar ile klinik belirti ve bulgulann iliskisini ve
goriintiileme tckniklerinin 6nemini tartigmak ve
giindeme getirmek istcdik.

Olgu: H.P.62 yasinda, 6 cocuklu, okur-yazar ol-
mayan cv kadint. 5 yildir orta derecede hipertan-
siyonu var iken, cginin iflasi ve yetigkin bir oglunun
olimii gibi bir agir psiko-sosyal zorlama ve
yiikicme olaylarinin ardindan bir yildir i ve gii¢
gorebilmesinde azalma, aglama, istcksizlik, durgun-
lagma, zayiflama ve bu durumun orttiigii unutkanlik
yakinmalan ilc Bakirkéy Ruh ve Sinir Hastaltklan
Hastanesine bagvurarak dcpresif miza¢ bozuklugu
on tanis ilc yatarak tedavisine karar verilmigtir.

Psikiatrik gozlem ve muaycnesindc: Belirgin
bicimde fark edilcbilen 1zdiraplt bir yiiz ifadesi ilc
¢okkiin, imitsiz hali air basmakta, Zung depre-

syon ol¢eginde siddetli diizcyde bir depresyon
icinde oldugu gorilmekicydi. Zaman igerisinde
odasini sik sik sagirdigy, telefon goriigmelerinde ahi-
zenin nasil kullamlacagim beeeremedigi, clbise ve
coraplanim giyemedigi gozlendi. Aym zamanda ken-
dini muaycene eden bir erkek hekime "Ben senin
anan yagindayim, bu yapihir m?" diycrek korkulu
davrandify, ogullanimn odasinda oldugu scklinde
algilama sorunlarinin bulundugu izlcndi.

Noroloji muayencsinde isc piramidal, screbellar
ve kranial wwlma olmaksizin nominal afazi, agnozi,
apraksi ilc finger agnozinin birbirine gegigli bigimde
oldu@u anlagild.

Laboratuar incclemelerinde kan yaglannda orta de-
reeede bir yiiksclme meveuttu, Kardiak veya bagta
sistem patalojisi yoktu.

Dirckt kraniografi, EEG, CT de bir patalojik
bulgu yoktu.

Kognitif kusurlarin yogunlugu ncdeniylc MRI in-
celemesinde Periventrikiiler lacuncr alanlar tespit
edildi. Bunlar infarkt alanlari olarak yorumlandi.

MRI ve CT de beyinde bir kiitle kaybs, kortikal ve
subkortikal alanlarda bir kiitic kaybi1 veya vent-
rikiiller dilatasyon mevcut degild:. :

Bu olguda mizag yaminda yaygin kognitif kusurlar
ile klinik olarak demansiycl sendrom tanis1 koymak
miimkiindiir. Bu klinik tabloya uyan inceleme bul-
gusu isc CT de gosterilemeycn, MRI da
gosterilebilen periventrikiiler lacuner alanlardar.
Beyinde bir kiitle kaybinin olmamasi, kortikal ve
subkortikal digcr alanlarda bir atrofinin bulunmayig
ile multienfarkt mdcmans tablosundan aynidigint ve
bu bulgular ile Binswanger hastaligina daha gok
uydugunu diigiinmcklcyiz.
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Binswanger hastahigy ilk kez 1894 yilinda
tanimlanmstir. Arteriosklerotik demansin ender bir
varianti olarak kabul edilmektedir (7). Goriintiileme
tckniklerinin gelismesi ile tekrar ilgi cckmeye
baglamig ve yayinlar artmigtir. Onceden sozedildigi
gibi bu hastalikta yaygin beyaz cevher degisiklikleri
goriilmekte, kortex isc pek az tutulmaktadir (7). Biz
burada bu olgunun tan! tartismasindan ¢ok; iki
oncmli konuyu giindeme getirmek istiyoruz.

Bunlardan birincisi: Gerek CT de gerekse MRI da
gosterilebilen periventrikiller ve beyaz madde
degisikliklerinin klinik dnemidir.

Roman (1987) CT ve MRI'da yaghlarin beyninde
derin beyaz cevher bozukluklarinin siklikla
goriildiigiinii, periventrikiiler iskemik lezyonlar ile
kognitif kusur arasinda belirgin bir iligki bulun-
dugunu, tedavi edilebilir bir niteligi bulundugunu
belirtmigtir(10). Ayni zamanda demansin 6nciil be-
lirtisi olarak kabul edilebilecegini belirtmigtir(10).

Rezek (1987) ve ark. lan da demansli hastalarda
bcyaz madde ve periventrikiiler alanda CT de
gorillen lucens lezyonlann klinik éneminin pek
anlagilamadigint hipertansif degisikliklerle iligkisi
olmadigint vurgulamglardir(9).

Torack, Morris (1989) bu tiir dchglkllklcrm her
zaman Binswanger hastaliina ait olmadigin
sOylerken (12),ayni yilda Koukolik binswanger
hastaliginin sanildigindan daha sik oldugunu ve bu
tiir degisikliklerin bu hastalikla iligkisi bulundugunu
ifade ctmektedir (6).

Tanaka ve ark. (1989) bu tiir degisiklikicrin adi ne
olursa olsun demansiyel bir tablo ile sonlandigini
yazmuglardir (11).

Bondreff ve ark. (1990) lezyonun biiyiikligii ile
kognitif yetmezligin siddeti arasinda dogrudan bir
iligki kurmuslardir (1) .Benzer bigimde Grupta ve
ark. (1988) 43 hastada bunu destekler sonuglar bil-
dirmiglerdir (4).

Yinc hunt ve ark. (1989) yaslilarda bunun klinik
anlaminin sitpheli oldu@unu ifade etmislerdir (5).

Vurgulamak istedigimiz ikinci 6nemli nokta:
Bizim vakamizda oldugu gibi MRI incelemelerinin
CT yc gore daha sensitif olusu ve tam koymada
yarar getirigidir.

Literatiirde bonun iizerinde genig bir fikir birligi
vardir. Galliois v¢ Pruvo MRI nin daha iyi kontrast
verdigini, beyaz madde degisikliklerini daha erken
donemde goriintiileyebildigini, l6koense falopatilerin
ayirici tanisinda sonsuz yararlarindan bahsctmekte-
dir (2).Bu yolla vaskiiler demanslar primer demans-
lardan aynilabilmektedir (2). Yine Bondarelf ve ark.
(1990). MRI'nin sensitif oldugunu belirtmektedir
(1).George ve ark. (1986) 47 olguluk
¢ahiymalarinda MRI nin parankim hastaliklarina daha
duyarh oldugunu ortaya koymuslardir (3). Mitsuya-
ma (1989) CT nin periventrikiiler infarktlan
gosteremedigini iddia ctmektedir (8).

Ugiincii ve son olarak da yeni goriintiileme teknik-
Icrinin beyinin yozlagtiner hastaliklaninda ctyolojik
hakimdan yeni olanaklar sundugu ve ctyolojinin or-
taya konmas: ile hi¢ olmazsa reversibl olabilecek bir
miktar demansilyel procesin ayrilmasini saglayarak
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tedavi ol.m.lkldnnm denenmesi gerektigidir. ,
Ozetle bizim vakamizda oldugu gibi kognitif ku-

surlar ile beyaz madde ve periventrikiiler lezyonlarin
iliskisi, Binswangerin tarif cttigi bir demansiycl

scklin samldigindan daha sik oldugu, MRI nin bun-
lart ayirmada 6zcl bir sensivitesi bulundugu ve bun-
larin bir kisminin geriye dondiiriilebilir nitelikte

oldugunu vurgulamak istedik.
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