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Bölüm 15

MERKEZİ SİNİR SİSTEMİNDE FAZ KONTRAST 
MANYETİK REZONANS GÖRÜNTÜLEME İLE BOS 
AKIM DİNAMİKLERİNİN DEĞERLENDİRİLMESİ

Serkan ÖNER1

Giriş

Merkezi sinir sistemi (MSS) yapıları, yapı ve işlev bakımından oldukça benzer-
sizdir ve bu nedenle periferal dolaşımınkinden daha farklı bileşenlerden oluşan 
stabil bir ortam gerektirir. Kan-beyin bariyeri, diğer vücut fonksiyonlarının düzgün 
çalışabilmesi için gerekli olan bu homeostatik ortamı sağlayan önemli bir yapı olup 
periferik kanı, beyin omurilik sıvısından (BOS) ayıran yarı geçirgen bir zar olarak 
işlev görür. MSS’de temizleme ve koruma fonksiyonları olan BOS, homeostazın sağ-
lanmasında yardım eder (Grosman & Yousem, 2003). 

BOS Fizyolojisi

BOS, büyük oranda koroid pleksus olmak üzere beyin kapillerleri ve beyin boş-
luklarını döşeyen ependim hücreleri sekresyonları ile hücresel metabolik işlemler 
sonucu oluşan intersitisyel sıvının karışımından oluşur. Erişkinde toplam BOS mik-
tarı yaklaşık 150 ml kadardır. Bunun 75 ml’si spinal kord çevresinde, 25 ml’si ventri-
küler sistem içerisinde, 50 ml’si ise kortikal sulkuslar çevresinde ve sisternler içeri-
sinde bulunmaktadır. Erişkinde BOS dakikada 0,3-0,4 ml salgılanmakta olup günlük 
BOS üretiminin yaklaşık 500 ml kadar olduğu düşünülmektedir (Grosman & You-
sem, 2003, McComb, 1983, McComb, 1992). Ancak kantitatif Manyetik Rezonans Gö-
rüntüleme (MRG) teknikleri BOS üretiminin sirkadiyen ritim gösterdiğini, üretimin 
saat 02.00’da maksimum, saat 18.00’da ise en az olduğunu ve günlük BOS üretiminin 
yaklaşık 650 ml olduğunu göstermektedir (Begsneider, 2001). Lateral ventriküller 
içerisinde oluşan BOS, foramen Monro aracılığıyla 3. ventriküle ve buradan da aku-
aduktus serebri aracılığıyla 4. ventriküle ulaşmaktadır. Foramen Magendi ve Lusch-
ka’lar ile 4. ventrikülden sisternlere ve servikal subaraknoid aralığa geçmektedir. 

BOS’un ventrikülosisternal hareketi ilk yapılan çalışmalarda “bulk flow” teorisi 
ile açıklanmıştır. “Bulk flow” teorisi 1960’lı yıllarda Welch ve Friedman’in araknoid 
granülasyonların mekanik valf görevi gördüğünü öne sürmesiyle ortaya çıkmıştır 
(McComb, 1983). Bu teoriye göre BOS koroid pleksuslarda yapılmakta ve arakno-
id granülasyonlarda emilmektedir. BOS’un ventriküler sistemden araknoid granü-
lasyonlara hareketini ve emilimini sağlayan güç BOS’un üretildiği yerdeki basıncın 
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2D MRA yöntemi ile akım içeren herhangi bir noktadan (arter, ven, sistern) öl-
çüm yapılabilmektedir. Ölçüm yapılan noktada akımın olup olmadığı, kardiyak sik-
lusun değişik zaman noktalarında akımın yönü, hızı ve debisi hesaplanabilmekte-
dir. Ölçüm noktasına göre hız duyarlılığı, aliasing artefaktını engellemek için farklı 
hızlarda belirlenebilmektedir. BOS akımı ölçümlerinde genelde 10-20cm/sn, venöz 
yapılardaki ölçümlerde 25–50 cm/sn, arteriyel ölçümlerde ise 75 cm/sn olarak be-
lirlenmektedir. Son zamanlarda yapılan çalışmalarda intrakraniyal kompliyansı ve 
serebral kan akımını değerlendirmek amacıyla baziler arter, her iki karotid arterler, 
straight sinüs ve süperior sagital sinüsten kantitatif akım değerlendirilmesi yapıla-
bilmektedir.

BOS akım fizyolojisi ve patolojilerinin FK-MRG yöntemiyle araştırılması özel-
likle son yıllarda hız kazanmış ve çok yavaş akımlara bile son derece duyarlı olan 
bu yöntem ile ilgili çalışmalar ventriküler sistem, subaraknoid boşluklar ve spinal 
kanalın yanı sıra akımın en düzenli seyir gösterdiği akuaduktus serebri üzerinde 
yoğunlaşmıştır. Akuaduktus serebri üzerinden akımın sayısal parametrelerle ifade 
edilmeye başlanmasıyla birlikte önce normal akım paternleri anlaşılmış, daha sonra 
da değişik patolojilerde akım değişiklikleri incelenmeye başlanmıştır.  FK-MRG ile 
kommunike ve obstruktif hidrosefali, Chiari malformasyonu ve araknoid kistler ça-
lışılmış ilk patolojilerdir (Schroth & Klose, 1992). Ayrıca günümüzde cerrahi sonrası 
klinik uygulamalara örnek olarak 3. ventrikülostomi açıklığının değerlendirilmesi ve 
endoskopik akuaduktoplasti sonrası akuduktal BOS akımının değerlendirilmesin-
de kullanılmaktadır (Chen & ark. 2013). BOS akım dinamiklerinin incelendiği yeni 
çalışmalar içerisinde multipl skleroz, nörobehçet, mukopolisakkaridoz, idiyopatik 
intrakranial hipertansiyon, spontan intrakranial hipotansiyon, serebral venöz trom-
boz, motor nöron hastalığı gibi birçok patoloji yer almaktadır (Oner & ark., 2018, 
Ünlü & ark., 2017, Corte & ark., 2017, Akay & ark., 2015, Tung & ark., 2014, Elsankari 
& ark., 2012, Sato & ark., 2012). 
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