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Ozet

Beynin kanlamasi, subaraknoid boslukta yer alan a.
carotis interna ve a. vertebralis’lerden olur. Serebral
arteriyel halkanin anterior kismini, bilateral a. carotis
interna olusturur. Serebral arteriyel halkayi olusturan
arterlerin patolojik problemleri, vaskiiler inme, beyin
enfarktt ya da gecici iskemik atak gibi noérolojik
hastaliklara yol agabilir. Siddetli bas agris1 olan onbir
yagindaki bayan hastaya cekilen kraniyal manyetik
rezonans anjiografide, a. cerebri anterior duplikasyonu
ve eslik eden a. communicans anterior aplazisi saptandi.
A. cerebri anterior duplikasyonuna eglik eden a.
communicans anterior aplazisi oldukca nadir goriilen bir
anatomik varyasyondur. Manyetik rezonans anjiografide,
bu varyasyonun saptanmasinda etkili bir goriintiileme
yontemidir. Klinisyenler acisindan bu bolgenin vaskiiler
anatomisi ve varyasyonlarinin bilinmesi tan1 ve
tedavinin etkin bir gsekilde yapilabilmesine olanak
saglayacagi inancindayiz.

Anahtar Kkelimeler: Varyasyon, Manyetik rezonans
anjiografi Arteria cerebri anterior Arteria communicans
anterior

Giris

Abstract

The blood supplies of the brain are internal carotid
artery and vertebral arteries which are located in the
subarachnoid space. Internal carotid artery creates
bilaterally the anterior portion of the cerebral arterial
rings. Pathological problems of the arteries which are
forming cerebral arterial ring can lead to neurological
diseases such as vascular stroke, cerebral infarction or
transient ischemic attack. Eleven years old female
patient with severe headache taken magnetic
resonance angiography. Anterior cerebral artery
duplication accompanied by anterior communicating
artery aplasia were revealed. Anterior cerebral artery
duplication accompanied by anterior communicating
artery aplasia is a rare anatomical variation. Magnetic
resonance angiography for the detection of this
variation is an effective imaging technique. We
believe that knowledge of the vascular anatomy and
variations in this region will allow to be made
effective diagnosis and treatment for clinicians.
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Serebral arterlerin embriyojenezi gebeligin yaklasik 5. haftasinda baglar. Gebeligin 5. haftasinda, a. carotis interna
(ACI)’ lar ve bilateral longitudinal noral arterler olmak {izere iki ana arter mevcuttur. Bilateral longitudinal noral
arterler, vertebrobaziller sistemi meydana getirirken, arteriyel halkanin anterior kismi ACI’dan koken alir. Ayni
zaman periyodunda ACI, kraniyal ve kaudal boliimler olarak ikiye ayrilir. Bu serebral arter embriyojenezinde
onemli bir asamadir. Kraniyal boliim, a. cerebri anterior (ACA)’u da iceren arteriyel halkanin anterior kismini, a.
choroidea anterior ve a. cerebralis media’y1 meydana getirir '.

Beynin kanlamas1 subaraknoid boslukta yer alan ACI ve a. vertebralis’lerden olur. ACI’larin terminal dallar1 ACA
ve a. cerebri media’dir. Klinik olarak, ACI ve dallar1 beynin anterior dolasimi olarak adlandirilir. ACA, a.
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comminicans anterior (AcomA) ile baglanirlar. Arteriyel halkanin anterior kismini, bilateral ACI olusturur. ACA,
beynin medial ve superior yiizeylerinin biiyiik bir béliimiinii ve frontal lobun polar kismini kanlandirir >. Serebral
arteriyel halkay1 olusturan arterlerin patolojik problemleri, vaskiiler inme, beyin enfarkti ya da gecici iskemik atak
gibi norolojik hastaliklara yol agabilir. Bu yiizden, bu arterlerin normal anatomisinin bilinmesinin yaninda
varyasyonlarina da dikkat edilmesi, hastaligin tanisi, seyri ve tedavisi konusunda hem hastalara hem de
klinisyenlere biiyiik kazanimlar1 olacaktir.

Olgu Sunumu

On bir yasindaki bayan hasta siddetli bag agrisinin ileri incelemesi i¢in Acibadem Bursa Hastanesi’ne gonderildi.
Fizik baki ve ayrintili norolojik muayenesinde Onemli bir 6zellik yoktu. Laboratuvar incelemeleri normal
sinirlardaydi. Radyoloji Klinigi'nde cekilen kranial MR incelemesi normal olan hastaya vaskiiler patolojilerin
ekartasyonu acisindan kranial manyetik rezonans anjiografi (MRA) yapildi. Kranial MRA’de, ACA duplikasyonu
ve eslik eden AcomA aplazisi saptandi.

Sekil 1A : Arteria comminicans anterior yoklugu ile birlikte arteria cerebri anterior sinister duplikasyonu. 3D MR
anjiografi goriintiisiinde arteria comminicans anterior (ince ok) izlenmemekte ve arteria cerebri anterior sinister
duplikasyonu (kalin ok) mevcuttur.

Tartisma ve Sonug

ACA, ACI'nin en onemli terminal dallarindan biri olup serebral hemisferlerin mediali ve frontobazalinin
kanlanmasini saglar. AcomA, her iki ACA arasinda baglanti saglar ve Willis poligonunda vaskiiler anomalilerin
en sik goriildiigii yerdir °. ACA’un, AcomA’den sonraki boliimii distal ACA ya da A2 segmenti olarak
adlandirilir. En sik goriilen distal ACA varyasyonlar1 azygos ACA (%10), distal ACA’in tek kok olarak ¢ikmasi
(%1,7-4) ve duplikasyondur *. Distal ACA duplikasyonunda ikiden fazla A2 segmenti vardir ve goriilme sikhig1
%?2 ile 13 arasinda degisir. Corpus callozum’un embriyonik median arterinin persistansi, duplikasyondan sorumlu
tutulmaktadir °. Farkh bir kaynakta ACA duplikasyonu insidansi, otopsi ¢alismalarinda %4’e kadar ¢iktigi,
konvansiyonel anjiografi calismalarinda ise %0,058 oraninda goriildiigii tespit edilmistir. Intrakraniyal arterlerde
goriilen duplikasyonlar, klinik agidan 6nemli olup spesifik semptomlarla ya da diger patolojilerle iligkili
olabilmekte ve varlig1, santral sinir sistem hastaliklarindaki endovaskiiler tedavi secimini etkileyebilmektedir °.

Diger taraftan multiple AcomA (%4-40), hipoplazi (%3-16) AcomA’de sik goriilen varyasyonlar iken AcomA
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aplazisi nadirdir *. Bizim olgumuzda distal ACA duplikasyonu AcomA aplazisi ile birliktelik gostermekteydi.
Kardile ve ark.’nin yaptiklar1 kadavra calismasinda incelemeye alinan 100 kadavranin 8’inde AcomA aplazisi
tespit edilmistir. AcomA aplazisi %0,14 ile %1,14 degisen degerlerine karsilik kendilerinin buldugu bu yiiksek
yiizdelik deger dikkat cekicidir '. CT anjiografi ile Willis poligonundaki konfigiirasyonlarin degerlendirildigi
bagka bir makalede, 250 kisilik ¢aligma grubundaki AcomA yoklugu %?22,8 gibi olduk¢a yiiksek bir yiizde ile
tespit edilmistir. Aynmi ¢alismada, siniflandirilamayan 10 varyasyondan birisi, olgumuzda bulunan varyasyonlar ile
ortiismektedir 5

ACA ve AcomA’den olusan anterior serebral vaskiiler kompleks, Willis poligonun ©6n yarisini olusturur.
Anevrizmalarin sik  goriildiigii bir bolge olup, tiim intrakranial anevrizmalarin biiyiik kismi AcomA
anevrizmalaridir°. Bu nedenle, bu bolgenin hastaliklari ile ugrasan nororadyologlar ve beyin cerrahlar tarafindan
vaskiiler anatominin ve varyasyonlarinin bilinmesi tan1 ve tedavinin etkin bir sekilde yapilabilmesine olanak
saglayacagi inancindayiz.

Sonug

ACA duplikasyonuna eglik eden AcomA aplazisi oldukca nadir goriilen bir anatomik varyasyondur. MRA bu
varyasyonun saptanmasinda etkili bir goriintiileme yontemidir.
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