GRI CEVHER HETEROTOPILERI
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heteridopifer  néranfarin beviin
normulden farkly bilgelerinde toplammasmia ortava
gikan  konjemital  hir  anomalidic. Gestavvone!
deinemde, permingl watriksden  korteksi olugturmo
dzere bevingn diy kesmna dogru elan radval ndranal
govtn dwraklomase sonncunds geliyir Gzelitkle
manyerih  recorans  ghrdntitfeme  ifle  Leraber  gri
ceviier heterotaptierinin dedisik formlarmn daha net
alarak tammlamak mitkain olmusiur. Bu caliymod,
gre cevier frererotopiferi literatiiegt egliginde. nodider
v hant fererotupn olmaak dizere ki olgw sunulmugiue,
Analtar  sdzeiikler:  Gri cevher,  heterotop,
RUErasVOr. minverik rezonans garinitidene

e cevhar

SUMMARY

Gy matter heteratoplas are congenital anomalier
where the newrons are conmsregated in abrormal
locations of brain. They eccwr due to cessation af
radial newronal migration from germinal mairic o
otter laver of brain ta form cortex. Especially with
magnatic resonance imaging it hay been possible o
differentiate. different  forms  of  gray  matier
heterotoplas  more  distinetly,  In this sy, we
reparted nodular and band heterotopia cases with
fiterature of gray matter heterotopias

Key words: Gray matter: heterciopla,  migrafion.
MEENELC FESORMICE IRaging

serebral  gri cevher  heterotopilert  beyinin
dogumsal ‘anomalilerindendir, Sikhikia epilepsi
ve gelisme geriligine vol agan bu anomalide,
EEL: palismalar patclayinin varligimi
belirlemede vin gbsterici olabiimekle beraber
anatomik  degisimicrin tam  lokalizasvonu  ve
niteligine incelemede vetersiz kalmaktadir. Bu
nedenie gestasyonel dénemde néronlarin normal
migrasyonunda  duraklama sonucuy gelisen bu

anemalilierimimn belirtenmesinde

radyolaojik

gorintiileme  yontemleri, gerek  patolojinin

tammlanmasinda  gerekse klinik  yaklasimda
bitviik Gnem tasimaktadir. Asafuda nodiiler ve
daha nadir girilen bant heterotopi olgulan ile
(MR}

bu olgulara  ait manyetik  rezonans

ghriinimleri  eslifinde gri cevher heterotopiler:
degerlendirilmistir.
OLGULAR

Olgu 1: Epilepsi On tanis: ile klinige refers
ediien 24 yasinda bavan hastaya kramal MR
giriintiileme  tetkiks  yapilds.  Elge  edile
goriintillerde kortikal gri ve bevaz cevher normal
izlendi. Bununla beraber her ki lateral
ventrikiiliin temporal ve oksipital bovnuziar
boyunea ok sayida nodiler yapmin varligi
dikkat ¢ekti, Nodillerin, T1 ve T2 agirhkh het

iki sekansda da. serebral gri cevherle 1zointens

oldugu  gozlendi  (Sekil  lab).  Bulgular
subepandimal  nodiiler  heterotopi  Iechine
degerlendirildi.
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Sekil 1{a,b): Nodiler heterotopi olgusu: Her ik
lateral ventrikiil frigonumu dizevinden secen 1'1{a)
ve T2(b) afirhikl koronal kesitlerde, her iki sekansdn
ile izodens, subepandimal multip
heterotopik nodil {beyaz oklar) izlenmekie;

da grt cevher

Olgu 2: Gelisme gerligi vakinmasi ile basvuran

|52 wasinda  bavan kranial MR

tetkiki

hastaya

sirintiileme yvapildi.  Elde edilen
siriintiilerde, her iki hemisferi tutan, subkortikal
verlesimii, T1 we T2 agirbikh sekanslarda gn
cevherle 1zointens heterotopk  doku  izlendi.
Heterotopik dokunun, serchral korteksin derin
korteksten  normal

kisminda, mivelinizasyon

aisteren bevaz  cevher ile ayvrildiz ve diffiiz

gevresel bant tarsinda oldugu  dikkat ceki,
Heterotopik  gr hemisferik

cevher, beyaz

cevherin 1/3" dinden  awmi kapladigi igin

heterotopi derecesi hafif olarak kabul edildi, Dis
kisimda yer alan kortikal vapt normal bulundu

(Sekil 2).

Sekil 2: Bam heweretopi olgusu. 11 agrhklh koronal
kesitte Kortekse paralellik giisteren, o cevher e e
vodunlukia bant helerotopi (bevaz oklar) izlenmekie

TARTISMA
Heterotopilerde bir grup ndronun ve  belli
oranda glial dokunun sikhikla subepandimal

periventrikiler ve cn sik da peritrigonal olmak

izere, normalden farkh  alanlarda  verlesim
gisterdidi  gézlenir  (1,2),  Bu  olgulann

patogenczlerinde,  vaklagik

agstasvonun 5
avinda néroblastlarm her iki lateral ventrikiil

duvarlan  dizevinde germinal martrix  olarak

bilinen  bdlgeden. kortekst olusturmak  iizere
bevinin s kismina dogru baslwtiklan gdciin
nedenlerden duraksamas) ol

cesitli dolayv)

oynamaktadie. Sikhikla diger bevin anomalileri
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ile  hirlikee Muodiil
cesitli boyutlarda olabilmekle beraber dilzensiz

tek  hir

bulunurlar, bizyiikliikleri

vigmlar tarzinda  gézlencbilmekte,

taneden  hirgok  odaga  dek  gesitli dagihm

gisterchilmektedic. MR goriintiilteme, kranial
ultrasonogratl ve bilgisavarh tomografi (BT)
aibi diger radyolojik tetkiklere gire daha iistiin
kontrast rezeliisyonuna sahip oldufundan gri ve
cevher daha net olarak

bewvaz Avrimimng

vapabilmektedir.  Bu  nedenle  multiplanar

shriintitleme  Usliinliigiinede sahip olan MR

ghriintiileme  gri cevher  heterotopilerinin

incelenmesinde tartismasiz bir vere sahiptic

Heterotopik gri cevherin ilk olarak Jacop {3
rarafindan subepandimal ve laminer formlarimm
tammlanmasindan  sonra, BT ve MR gibi

airiintiileme  tekniklerinin de  geligmesiyle
podifler. fokal subkortikal ve diffiiz tormian
tanmilanmistie (4Y. Genel olarak  ventrikiille
vakm komsulukta yerlesim gisteren konglomere
ari  cevher  Kkitleleri  nodiiler heterotopileri
olusturur, Bu gruba subepandimal ve fokal
subkortikal heterotopiler dahildir. Subepandimal
nodiiler form  elgumuzda da izlendidgi  gibi
genellikle  bilateral ve simetriktir,  Lateral
ventrikiillerin 6n ve arka bovnuzlarinda daha sik
elenen bu olugumlar diger sercbral vamlarda
distorsivona yel agmaz, Nodiler heterolop
oleumuzda da  oldugu  gibi,  nediller. tim
sekanslarda gri cevher ile es sinyal &relligi
gOsterir  ve  gadelinvum  verilimini  takiben
hovaim saptanmaz. Bu durom, Gzellikle bu
wapilarn wbern skleror  da glivlenen
subepandimal naditerden avirmim kolaviasurw

(54, Cevresel bevaz cevherin sinyal intensies) ve

miktary, serebral korteks kalinh@ ve gri cevher

niikleuslar Siklikla  hafil  seyirli

normaldir,
oldugundan, bu olgularda hastamin fziksel ve
mental gelisiminde  belirgin - bir  bozukluk
saptanmaz (6,7). Fokal subkortikal heterotopiler
ise ventrikiillerde belirgin distorsiyona neden
olabildigi gibi biivitk olanlann imerhemisterik
fissiirden

transfalsian

herniasvona  neden

olabilir,. Bu grupda ¢evresel bevaz cevher
miktar1 belirgin olarak azalms, gri cevher
nitkleuslar: distorsiyona ugramig ve serebral

korteks ineelmistir.,

Diffiiz heterotopi  kategorisindeki  anomaliler
laminer heterotopi ve Barkovich (8) tarafindan
tammlanan bant heterotopidir, Bilateral simetrik

bant seklinde ventrikiiller ile korteks arasinda

veralan  bant  heterotopiler nadir  gdritlen
degisimler olup gift  koreks olarak  da
adlandinhirlar (1), Korteksten  devambilif

bozulmamis bir bevaz cevher haikasi ile ayrilan
bu anomalilerde santralde bant tle sanlmig ovoid
bir bevaz cevher alan giritlebilir (5). Klinik
tablo, gelisme geriligi ve tedaviye refrakter
epilepsi nedenivle diger gruplara gore daha
agirdir. Anatomik. degizim simetrik ve diffiz
karakterde oldugundan tamda giglilkler ortava
cikmaktachie. Bununla beraber ikinei olgumuzda
da oldugu gibi MR gorintileme, viksek
kontrast rezoliisyonu nedenivle gri beyaz cevher
ayveimint gok ivi vapabildiginden bu olgulann
fannmasin| nitehir

kolaviastirmaktadie,  Daha

olarak girilien laminer heteratopiler,

ventrikitllerden kortikal gri cevhere dogru olugan
migrasyon asamasinda, migrasyon volu Gzerin-

de kortikal

niron adaciklanimim  kalmasindan
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gelisir. Bu adaciklar bevaz cevherle Gepegevre
sartlabildigl gibi epandimal viizev ve kortikal ari
cevher arasinda  koprit olusturabilirier. Gerek

bant,  gerckse  nodiller  heterotopilerde,

heterotopik  gri cevherin bulundugu  bilgede
arterial  vaskulerizasyon  ve wveniiz drenajin
normalden farkly oldugu dilstiniilmekieysede bu
olgularda anjiografik goriintiileme endikasyonu
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birkag arastirma haricinde gok simirlidir (9)

Sonug  olarak, bevinin  Kkonjenital  anomali-

lerinden olan gri cevher heterotopileri. farkli
afirhikta klinik bulgulara vol acan anatomik
degisimierle  cesitli  formlarda
gikabilmektedir.  Bu

ozellikle ME

karsimiza
nedenle  bu  olgulann
goriintilleme  ile  tanimlanarak
betimlenmesi olgularn prognozunu  belirleme

agisindan bivik tnem tasimaktadir.
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