
EK-3: Arterial İskemik İnme ve Serebral Sinovenöz Tromboz Hastalarında PSOM ve Nöropsikometrik Değerlendirme Sonuçları 

Aİİ ve SSVT Hastalarında PSOM Sonuçları 

Hasta 
no 

Tanı 
yaşı 

Takip 
süresi 
(yıl) 

Aİİ/ 
SSVT 

Risk faktörü Geliş 
semptom ve 
bulgusu 

Radyolojik bulgular Tedavi mRS Sağ 
duyusal
-motor 

Sol 
duyusal
-motor 

Eksp
resif 
dil 

Resept
if dil 

Bilişsel / 
davranış 

Defisit Sonuç 

71 9 yaş 
9 ay 

6,5 Aİİ FVL heterozigot, 
başını çarpma 

Baş 
dönmesi, 
nöbet 

Sol oksipital lob ASA, 
okskarbazepin
, levetirasetam 

1 0 0,5 0 0 0 Hafif (Sağ 
inferior 
homonim 
kadranopsi) 

İyi 

11 10 ay 1,5 Aİİ PFO (TKD normal), 
başını çarpma, aile 
öyküsü (1. Kuşak 
akrabalarında da 
olan café au lait 
lekeleri ve rekürren 
inme nedeniyle NF 
açısından takip 
ediliyor) 

Sağ kolda 
güçsüzlük 

Sol kaudat arka 
kesimi ve sol 
putamen 

Enoksaparin 2 0 0 1 0 0,5 Orta 
(Konuşması 
geri, inatçılık, 
ısrarcılık gibi 
davranış 
problemleri 
var.) 

Kötü 

79 12 yaş 
7 ay 

2,5 Aİİ Hiperlipidemi, 
obezite, PFO (TKD 
normal), PAI 
heterozigot 

Sol 
hemiparezi 

Sağ frontotemporal 
korteks, sağ bazal 
ganglionlar, sağ 
internal kapsül, 
normal MRA 

ASA, beyin 
ödemi için 
deksametazon, 
levetirasetam 

2 
 

0 2 0 0 0 Ağır (Sağ 
elini 
kullanamıyor.
) 

Kötü 

30 1 yaş 
8 ay 

9 Aİİ Yok  Sol 
hemiparezi, 
sol fasial 
paralizi, 
fokal nöbet 

Sağ lentiform 
nukleus ve kaudat 
nukleus 

Enoksaparin 
ve ASA, 
karbamazepin 

3 0 2 0 0 0 Ağır (Sol 
hemiparetik) 

Kötü 

23 1,5 
yaş 

8,5 Aİİ 4 ay önce su çiçeği 
geçirmiş. 

Sağ 
hemipleji, 
sağ fasial 
paralizi, 
kusma 

Sol MCA sulama 
alanında enfarkt, 
MRA’da sol ICA-
MCA 
bifurkasyonunda 
belirgin fokal darlık 

Enoksaparin 
ve ASA, 
prednizolon 
(vaskülit 
düşünülerek) 

3 2 0 0,5 0,5 0,5 Ağır (Sağ 
hemiparetik) 

Kötü 

56 4 yaş 
10 ay 

4 ay Aİİ Diseksiyon, PAI 
homozigot 

Baş 
dönmesi, 
kusma 

Sol serebellar 
hemisfer medialinde 
ve vermis düzeyinde 
akut enfarkt, 
MRA’da sol 
vertebral arter C2 
düzeyinde 
diseksiyon. 

Enoksaparin 1 0 0 0 0 0,5 Hafif İyi 

3 2 ay 5 ay Aİİ ASD, bilier atrezi 
ameliyatı sonrası 4. 

Sol 
hemiparezi, 

Sol serebellum, 
bilateral oksipital 

Enoksaparin 0 0 0 0 0 0 Normal İyi 



Gün, FVL ve PAI 
heterozigot, 
homosistein yüksek, 
hiperlipidemi 

gözlerde 
sağa 
deviasyon, 
sağ 
periferik 
fasial 
paralizi 

loblar ve her iki 
talamusta, sol 
frontalde ve sağ 
parietalde yaygın 
enfarkt 

69 8y 4 
ay 

2 Aİİ FVL heterozigot, 
hiperlipidemi, 
antikardiolipin 
IgM+ 

Sol 
hemiparezi, 
sol 
hemihipoes
tezi 

Sağ korona radiata, 
kaudat 
nukleusposterioru ve 
putamende enfarkt, 
normal MRA 

Enoksaparin  0 0,5 0 0 0 0 Hafif 
(Sol alt 
ekstremitede 
hafif 
güçsüzlük) 

İyi 

1 1,5 ay 3,5 Aİİ AVSD için 
pulmoner binding 
meliyatı sonrası 6. 
günde, PAI 
heterozigot 

Sağ kol ve 
bacakta 
atım 
şeklinde 
fokal nöbet 

Her iki ICA derin 
sınır zonunda sağda 
daha belirgin birkaç 
adet enfarkt 

Enoksaparin 3 
ay sonra 
ASA’ya 
geçilmiş. 
Fenobarbital, 
levetirasetam. 

0 0 0 0 0 0 Normal İyi 

10 8 ay 2 Aİİ Demir eksikliği 
anemisi, FVL 
heterozigot, 45 gün 
önce suçiçeği 
geçirmiş. 

Sol 
hemiparezi 

Sağ MCA sulama 
alanında enfarkt, 
MRA’da sağ MCA 
kökünde oklüzyona 
neden olan trombüs 

Enoksaparin 1 
yıl sonra 
ASA'ya 
geçilmiş. 
Steroid, 
asiklovir, 
okskarbazepin 

3 0 2 1 0,5 0 Ağır (Sol 
hemiparetik) 

Kötü 

41 2 y 9 
ay 

4 ay Aİİ 8 ay önce suçiçeği 
geçirmiş 

Sol 
hemiparrezi 

Sağ parietal korteks 
ve sağ bazal 
ganglionlarda enfarkt 

Yok  3 0 2 0 0 0 Ağır (Sol 
hemiparetik, 
sol kolda 
distoni) 

Kötü 

5 4 ay 1 ay Aİİ Karaciğerde kitle 
ameliyatından 1 gün 
sonra, PAI 
heterozigot, PFO 

Sol gözde 
kırpma ve 
sol elde 
atım 
şeklinde 
fokal nöbet 

Sağ serebellar 
hemisferde, bilateral 
bazal ganglionlarda 
ve sağ serebral 
hemisferde dağınık 
yerleşimli enfarktlar 

Enoksaparin, 
levetirasetam 

1 0 0 0 0 0 Normal (Baş 
traksiyonda 
hafif geri 
kalıyor) 

İyi 

4 1 yaş 
8 ay 

6,5 SSVT Homosistinüri Sağ 
hemiparezi 

Sağ internal juguler 
ven, sağ sigmoid, sağ 
transvers sinüs, sinüs 
rektus, SSS 

Enoksaparin, 
ASA. 
Sonrasında 
varfarine 
geçilmiş. 
Vitamin B6 ve 
B12, folik asit. 

0 0 0 0 0 0 Normal İyi 

27 17 yaş 10 ay SSVT PFO (TKD’de 
düşük debili sağdan 
sola şant var). FVL, 
PAI heterozigot, 
homosistein yüksek. 

Konfüzyon, 
baş ağrısı, 
kusma 

Sağ sigmoid ve 
transvers sinüs, SSS, 
sinüs rektusta 
trombüs ve eşlik eden 
venöz enfark 

Enoksaparin 1 0 0,5 0 0 0 Hafif (Solda 
dışa bakış 
kısıtlılığı) 

İyi 

 



 

Aİİ ve SSVT Hastalarında Nöropsikometrik Değrlendirme Sonuçları 

Hasta 
no 

Tanı 
yaşı 

Takip 
süresi 
(yıl) 

Aİİ/ 
SSVT 

Risk faktörü Geliş semptomu ve 
bulgusu 

Radyolojik bulgular Tedavi mRS El 
dominansı 

Sözel 
Zeka 
Bölümü 

Performans 
Zeka 
Bölümü 

Tüm Test 
Zeka 
Bölümü 

Ek gözlem 

66 7 yaş 
8 ay 

5 Aİİ PAI heterozigot, 
Lipoprotein(a) 
yüksek, Lupus 
antikoagülanı 
pozitif, 
metilfenidat 
kullanımı 

Sağ hemiparezi Sol putamen, sol kaudat 
nukleusta enfarkt, normal 
MRA 

ASA 0 - 90 102 96 - 

71 9 yaş 
9 ay 

6,5 Aİİ FVL heterozigot, 
başını çarpma 

Baş dönmesi, 
nöbet 

Sol oksipital lob ASA 1 Sağ  101 111 107 Normal dikkat 
ve bellek 
fonksiyonları 

23 1,5 
yaş 

8,5 Aİİ 4 ay önce su çiçeği 
geçirmiş. 

Sağ hemipleji, 
sağ fasial 
paralizi, kusma 

Sol MCA sulama alanında 
enfarkt, MRA’da sol ICA-
MCA bifurkasyonunda 
belirgin fokal darlık 

Enoksaparin 
ve ASA, 
prednizolon 
(vaskülit 
düşünülerek) 

3 Sol 63 76 67 Dikkat 
eksikliği 

56 4 yaş 
10 ay 

4 ay Aİİ Diseksiyon, PAI 
homozigot 

Baş dönmesi, 
kusma 

Sol serebellar hemisfer 
medialinde ve vermis 
düzeyinde akut enfarkt, 
MRA’da sol vertebral arter 
C2 düzeyinde diseksiyon. 

Enoksaparin 1 Sağ - - Stanford
-Binet: 
93 

Öğrenme 
güçlüğü, 
çekingen, 
artikülasyon 
bozukluğu 

4 3 ay 10,5 Aİİ Hipernatremi, 
dehidratasyon, 
demir eksikliği 
anemisi, menenjit 
ve sepsis şüphesi 

Sağ kol ve 
bacakta atım ve 
yalanma 
yutkunma 
tarzında nöbet 

sol oksipital, posterior 
parietal ve posterior 
temporal korteks ve 
bilateral dentat 
nukleuslarda enfarkt 
 

ASA, 
fenitoin 

0 Sol 85 79 81 İşlem hızı 
düşük, ders 
başarısı orta 

83 13 yaş 
9 ay 

3 Aİİ Bilinmiyor. Sol hemiparezi, 
sol santral fasial 
paralizi 

Sağ putamen lateralinde 
korona radiataya uzanım 
gösteren akut enfarkt, 10 
günde sağ MCA sulama 
alanına ilerleme, MRA’da 
sağ ICA petröz ve 
kavernöz segmentlerde 
incelme 

Enoksaparin 
ve ASA. 
(enoksaparin 
6 ay 
kullanılıp 
kesilmiş) 

1 Sağ 84 92 87 Dikkat 
fonksiyonların
da hafif 
bozulma, 
bellek işlevleri 
normal 
düzeyde 

31 2 yaş 9 Aİİ Bilinmiyor. Jeneralize nöbet Sağ putamen ve frontal 
beyaz cevherde enfarkt 

Enoksaparin 
ve ASA 6 ay 
kullanmış. 

3 Sağ 115 90 103 Dikkat ve 
bellek 
fonksiyonları 
normal 
düzeyde, ders 
başarısı iyi 



78 12 y 4 
ay 

6 ay Aİİ PFO (TKD yok.), 
Lipoprotein(a) 
yüksekliği. 
B51 ve ANA+ 
olduğundan 
Behçet hastalığı 
açısından takip 
ediliyor. 

Sağ kolda 
güçsüzlük, baş 
ağrısı 

Sol MCA sulama alanında 
korteks ve putamen 
düzeyinde akut enfarkt, 
MRA’da sol MCA’da 
trombüs ve oklüzyon  

Enoksaparin 
ve ASA 

0 Sağ 76 111 92 Ders başarısı 
iyi değil, 
görsel 
algılaması 
normal 
düzeyde 

57 5 y 3 Aİİ PFO (TKD’de 
küçük-orta debili 
sağdan sola şant 
var.), PAI 
homozigot 

Sağ hemiparezi Sol temporoparietal ve 
derin gri cevherde enfarkt 

Enoksaparin 
1 yıl 
kullanmış. 
Okskarbazep
in kullanıyor. 
PFO 
kapatılması. 

3 - Konuş
ma 
anlaşıl
mıyor 

55 50-59 Dikkat 
eksikliği, 
takıntılı 
davranışlar, 10 
a kadar sayar, 
renkleri 
bilmez 

4 1 yaş 8 
ay 

6,5 SSVT Homosistinüri Sağ hemiparezi Sağ internal juguler ven, sağ 
sigmoid, sağ transvers sinüs, 
sinüs rektus, SSS 

Enoksaparin, 
ASA. 
Sonrasında 
varfarine 
geçilmiş. 
Vitamin B6 ve 
B12, folik asit. 

0 Sağ 87 95 90 İşitsel 
uyaranlara 
dikkati 
değerlendiren 
alt testlerde 
bozulma 

 

  

 


