Pediinkiiler Halliisinozis Tablosu Ile Ortaya Cikan
Bir Gegici Iskemik Atak Olgusu
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OZET

Pediinkiiler haliisinozis canh, forme, kompleks viziiel halliisinasyonlar, ajitasyon, uyku bozuklugu ve konfiizyon
ile karakterize bir tablo olup genellikle midbrain lezyonlari sonucu gozlenir. Olgumuzda goriilen pediinkiiler
halliisinozis tablosu gosterilebilir, midbrain lezyonu olmaksizin bir gegici iskemik atak seklinde ortaya ¢ikmig ve

bu yonii ile ilging bulunmugtur.
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SUMMARY

Peduncular hallucination is charcterized by vivid, formed, complex visual hallucinations, agitation, disorder of
sleep and confusion. It is often associated with midbrain lesions. In our case of pedinculer hallucination no
midbrain lesion could have been shown and the patient presented with a transient ischaemic attack.
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GIRIiS

flk kez 1922'de L'Hermitte tarafindan tammlanan pe-
diinkiiler halliisinozis; canli, renkli, forme, gorsel ve
kompleks halliisinasyonlar, ajitasyon ve uyku bo-
zukluklan ile karakterizedir (2:345)  Pediinkiiler
halliisinozise sikhikla beyin saptnin vaskiiler veya in-
feksiyoz patolojileri eslik etmektedir @. Biz tek-
rarlayan iskemik ataklarla klinifimize yatan ve has-
tanemizde yattifi siire igerisinde pendiinkiiler
halliisinozisle karakterize bir iskemik atak geciren
60 yagindaki kadin olgumuzu sunuyoruz.

OLGU SUNUMU

10.8.1991 aksarm sol kolunda uyusma ve kuvvet-
sizlik sikayeti ile servisimize yatinlan, 60 yasindaki

H.G.'nin hikayesinde ilk kez Temmuz 1988'de ko-
nugmasinda bozulma, sol kol ve bacaginda uyusma,
kuvvetsizlik sikayetleri oldugu ve 2-3 giin igerisinde
tiim sikayetlerinin tamamen diizeldigi ve servisimize
yatisindan 20 giin once de bir kag saat igerisinde ta-
renildi. Hasta 9.8.1991 aksam baslayan sol bra-
kiofasiyal hemiparazi nedeni ile hastanemize miira-
caat ederek, tetkik ve tedavi amact ile yatinildi.

Eski hipertandii olan ve fizik muayenesinde 6zellik
bulunmayan hastamin yapilan ilk norolojik mu-
ayenesinde; biling acik, kooperasyon kuruluyor, ko-
nusma ve anlamasi normal, yiizii de igine alan sol
hemiparazi ve hemihipoestezi ile yine solda KVR'de
artma saptandi.

* Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklari Hastanesi 2. Noroloji Klinigi
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Hastaneye yatis1 swasinda cgekilen kraniyal bilgi-
sayarl1 tomografisinde solda kapsiila interna 6n ba-
caginda ve sagda kapsiila eksterna arka bacaginda
eski enfarkt alanlar1 goriildii.

Hastaneye yatiginin ertesi giinii hastanin sol he-
miparazisi tamamen gerilerken friist sa§ hemiparazi
ortaya gikt1. Iki giin siiren bu tablonun kalkmasini iz-
leyen saatler igerisinde gorsel, isitsel halliisi-
nasyonlar, ajitasyon ve konfiizyonla karakterize olan
yeni bir tablo gelisti. Cocuklarini hastanede gor-
diigiinii, onlarin sesini duydugunu, kizimn hastanede
doviildiigiinii soyliyordu. Esyalarim toplamus, di-
sarida akrabalarinin kendisini beklediklerini, eve git-
mesi gerektigini biiyiik kizinin 6ldiigiinii, oglunun
kagirldigint sdyleyip aghyordu. Ileri derecede sas-
kin ve ajiteydi. Bu sirada yapilan norolojik muayene
bulgular1 tamamen normal olan hastarmz yaklasik
18-20 saat siiren bu tablo sirasinda hi¢ uyumadi. Bu
tablonun kalkmasini izleyen saatlerde hastamiz tiim
olaylart ve soylediklerini, gordiigii seyleri ha-
trliyordu ve bu davramslarindan dolayr mahguptu,
devamli oziir diliyordu. Neden bu sekilde dav-
randigim bilemedigini, simdi her seyin farkinda ol-
dugunu tiim olaylar1 hayal etmis olabilecegini soy-
“liyor ve iizgiin goriiniiyordu.

Hastada gelisen ve 24 saat igerisinde kaybolan bu
yeni tablonun; canli, iyi forme halliisinasyonlar, aji-
tasyon, uyku bozuklugu ile seyretmesi tizerine bir
pediinkiiler halliisinozis olabilecegi diisiiniildii. Pe-
diinkiiler halliisinozisin siklikla beyin sapt pa-
tolojilerine eslik ettigi dikkate alinarak ¢ekilen beyin
sap1 afirlikh bilgisayarli tomografisinde yeni bir pa-
toloji goriilmedi.

SONUC ve TARTISMA

Pediinkiiler halliisinozis stk rastlanmayan fakat iyi
taninan bir fenomen olup siklikla beyin sapinin ve
orta beyin yapilarmin vaskiiler lezyonlar sonucu
gozlenir @, Pediinkiiler halliisinozisle ilgili post-
mortem ¢alismalar ilk olarak L'Hermitte ve Van Bo-
gaert tarafindan yapilmistir G:4-5),

1922 yilinda L'Hermitte 72 yasindaki bir kadin hasta
bas agnisi, kusma, vertigo ile baglayan ve izleyen
giinlerde sol g6z kapa$i ptozu, eksternal oftal-
moplejisi ve ataksi ile birlikte canli, vahsi hayvanlar,
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ilging kostiimlii insanlar ve oynayan ¢ocuklarla ka-
rakterize halliisinasyonlar bildirmigtir 2-3-),

L'Hermitte'den sonra 1924'de Van Bogart tarafindan
yapilan diger bir postmortem ¢alismada ise pedin-
kiiler halliisinozisi olan hastada 3. sinir niikleusun-
da, infralateral red niikleusda, superior kollikulusda,
superior serebral pediinkiilde, subtansiya nigrada ve
pulvinarda enfarkt alanlar1 gosterilmistir (3:4),

McKee, Levine ve arkadaglan tarafindan kompleks
gorsel halliisinasyonlar, uyku bozukluklari, orta de-
recede kognitif yetersizlik tanimlanan 83 yagindaki
erkek hastada postmortem yapilan néropatolojik ga-
hisma medial subtantia pars retikiilatada bilateral si-
metrik lezyonlar gosterilmigtir ),

Pediinkiiler halliisinozis, siklikla beyin sapinin. vas-
kiiler lezyonlarina eslik etmesine ragmen literatiir-
lerde talamik enfarkt, vertebral anjiografi, kistik,
kraniofaringiomanin drenaji sirasinda, intoksikas-
yonlar ve ensefalit ile beraber goriilen pediinkiiler
halliisinozis olgulan bildirilmistir (1:2:3.4.5)

Bunlardan Dunn, Weisberg ve Nadell kistik kra-
niofaringiomast olan 6 yagindaki erkek hastada kis-
tin posterior drenajindan sonra gecici pediinkiiler
halltisinozis gbzlémiﬂerdir. Bu durumu beyin sa-
pinn gegici kompresyonuna baglamislardir .

Paramedian talamik enfarkti olan ve aniden ortaya
¢ikan canli, forme halliisinasyonlar ve ajitasyonla
seyreden bir pedinkiiler halliisinozis vakasi ise 1989’
da Feinberg ve arkadaglan tarafindan bildirilmistir.
De Morsier tarafindan da posterior talamik enfarkt:

olan ii¢ hastada benzer halliisinasyonlar bildirilmistir
3, .

Pakalnis ve arkadaglarni CT'sinde sag parieto-oksi-
pitalde lakiiner enfarktlar1 olan 52 yasindaki bir ka-
din hastada ajitasyon, viziiel halliisinasyonlar, deliiz-
yon ile karakterize olan bir tablo bildirmislerdir ©.

L'Hermitte, Levy ve Trellers tarafindan barbitiirat
bagimlis1 olan ve deliryumu sirasinda viziiel hal-
liisinasyonlar ortaya ¢ikan hastada posimortem ya-
pilan patolojik calismada okulomotor nukleuslarda,
pontin retikiiler formasyon metakromatik graniiller
ve pigmenter degenerasyon tesbit edilmistir .
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Italyan literatiiriinde vertebral anjiografide vertebral
arter hipoplazisi gosterilen pediinkiiler halliisinozis
vakas1 bildirilmigtir. 1952 yilinda ise Rozanski ta-
rafindan vertebral anjiografi sonrasi ortaya ¢ikan bir
pediinkiiler halliisinozis olgusu yaymlanmigtir @,
Pediinkiiler halliisinozisin fizyolojik olarak kesin bir
aciklamas1 yapilamamakla beraber L'Hermitte ta-
rafinda REM aktivitesinin release fenomeni ola-
bilecegi ileri siiriilmiistiir .

Caplan, pediinkiiler halliisinozise siklikla uyku bo-
zukluklarimn eglik ettigine dikkat ¢ekmistir. Pediin-
kiiler halliisinozisin viziiel yollarin destriikksiyonu ve
irritasyonu ile bir baglantis1 oldugunu ileri siirenler
olmasina ragmen bu goriis ispat edilememistir. Sey-
rek olarak da olsa pons ve diensefalon lezyonu so-
nucu olugan pediinkiiler halliisinozisde retikiiler ak-
tivator sistemin tutulumu onemlidir ). Pediinkiiler
halliisinozis tablosunun siklikla beyin sap: patoloji-
lerine eglik ettiginin diigiiniilmesine ragmen litera-
tiirlerde paramedian talamik enfarkt, kistik kranio-
faringioma, vertebral anjiografi, ensefalit sirasinda
da gorildiigi bildirilmistir.

Yilmaz, Tireli, Baybag

Biz tekrarlayan iskemik ataklar geciren hastamizda
bagka bir norolojik defisitin eslik etmedigi bir pe-
diinkiiler halliisinozis tablosu goziedik. Bu tablonun
24 saatten kisa siirmesi iskemik atak olarak deger-
lendirilmesine sebep oldu. Pediinkiiler halliisinozisin
bu iskemik atagin tek bulgusu olmas: ve literatiir in-
celemelerimizde bir iskemik atak sirasinda ortaya
¢ikan pediinkiiler halliisinozis tablosuna rastlama-
digimizdan olgumuzu sunulmaya uygun bulduk.
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