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GİRİŞ
Psödoanevrizma(PA), arterin bir ya da iki dış tabakası arasında oluşan kan top-

lanması olarak tanımlanır (1). Arteriyel duvar sürekliliğinde inflamasyon, travma 
veya cerrahi prosedürler gibi iyatrojenik nedenlerden kaynaklanan bir bozulma-
dan kaynaklanır (2). Derin Femoral Arter (DFA), periferik arter yaralanmalarının 
yaklaşık %2’sini oluşturur (3). Klinik olarak şüpheli bulgular ve radyolojik görün-
tüleme [Bilgisayarlı Tomografi (CT), anjiografi ve dupleks doppler ultrasonografi 
(US)], psödoanevrizma tanısını koymada önemli rol oynar (2).

Delici kesici alet yaralanması sonucu oluşan derin femoral arter kaynaklı psö-
doanevrizma olgusunu ultrasonografi görüntüleri ile sunmak istedik.

VAKA
23 yaşındaki erkek hasta son 4 gündür sol uyluk proksimalinde şişlik ve ağrı 

şikayeti nedeniyle alt ekstremite doppler tetkiki için radyoloji kliniğimize başvur-
du. Hastanın anamnezinde başvurudan 1 ay önce sol uyluk proksimaline 3 farklı 
yerden delici kesici aletle yaralanması mevcuttu.

Sol uyluk proksimaline yapılan gri skala US’de derin femoral arter komşulu-
ğunda 3.5x3cm boyutunda düzgün sınırlı, heterojen ekoda görünüm mevcuttu. 
Eş zamanlı yapılan doppler US’de sol DFA’dan kaynaklanan yaklaşık 3.5x3cm bo-
yutta düzgün sınırlı, içerisinde ying-yang işareti olarak bilinen çift yönlü kırmı-
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anjiografi ve konvansiyonel anjiografi görüntüleme yöntemlerinin ve hastaların 
kontrollerinin uygun zamanlarda yapılması gerektiğini vurgulamak istedik.
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