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328   |  RADIOLOGIJOS, BRANDUOLINĖS MEDICINOS IR MEDICINOS FIZIKOS KATEDRA

GALVINIŲ NERVŲ DISFUNKCIJA DĖL GIGANTINĖS 
VIDINĖS MIEGO ARTERIJOS ANEURIZMOS SUKELTO 
MA SĖS EFEKTO

Autorius. Alicija KRASAVCEVA, VI kursas.

Vadovas. Audrius ŠIRVINSKAS, VU MF Biomedicinos mokslų institutas, Radiolo-
gijos, branduolinės medicinos ir medicinos fizikos katedra.

Tikslas. Pristatyti gigantinės vidinės miego arterijos aneurizmos klinikinį atvejį 
ir aptarti ekstrakranijinių vidinės miego arterijos segmentų aneurizmų masės efekto 
reikšmę aplinkinėms struktūroms.

Atvejo aprašymas. 60 metų pacientė į gydymo įstaigą kreipėsi dėl nuolatinių, 
intensyvių galvos skausmų ir dvejinimosi akyse. Neurologinio ištyrimo metu nustatyti 
kairiojo atitraukiamojo galvinio nervo pažeidimo požymiai. Atlikus išsamius radio-
loginius tyrimus  – magnetinio rezonanso tomografiją, kompiuterinės tomografijos 
angiografiją bei cerebrinę angiografiją – nustatyta 25 x 20 x 18 mm dydžio neplyšusi, 
dalinai trombuota maišinė aneurizma, lokalizuota ties vidinės miego arterijos uolinio 
ir akytojo ančio segmentų sankirta. Atsižvelgiant į simptominę aneurizmos eigą ir jos 
įtaką gyvenimo kokybei, pacientei atlikta endovaskulinė aneurizmos embolizacija 
neuroembolizacinėmis spiralėmis bei tėkmę nukreipiančiu stentu. Gydymas buvo 
sėkmingas – per pirmąsias keturias paras regresavo galvos skausmas ir dvejinimasis 
akyse, išliekant minimaliam kairiosios akies lateralinio atvedimo apribojimui. 

Rezultatai. Gigantinės intrakranijinės aneurizmos siejamos su padidėjusia ply-
šimo ir su tuo susijusios intracerebrinės ar subarachnoidinės hemoragijos rizika. Vis 
dėlto, jei aneurizmos lokalizacija yra ekstraduralinė, kraujavimo sukeltų komplikacijų 
rizika mažėja. Pasiekusios pakankamą dydį, aneurizmos gali lemti masės efektą ir 
spausti šalia esančias anatomines struktūras, ypač galvinius nervus, taip sukeldamos 
progresuojančius neurologinius simptomus. Ankstyvas neurologinių simptomų įver-
tinimas ir aneurizmų įtraukimas į galvinių nervų pažeidimų diferencinę diagnostiką, 
taip pat savalaikiai radiologiniai tyrimai – kompiuterinės tomografijos angiografija ir 
cerebrinė angiografija – sudaro galimybę laiku diagnozuoti šias grėsmingas krauja-
gyslių patologijas, suplanuoti jų gydymą ir sustabdyti negrįžtamų neurologinių simp-
tomų progresavimą. Mokslinėje literatūroje pabrėžiama, kad ankstyva diagnostika ir 
laiku taikytas endovaskulinis gydymas tėkmę nukreipiančiais stentais gali užtikrinti 
reikšmingą klinikinį pagerėjimą: visiško pasveikimo dažnis siekia 47,7%, o simptomų 
sumažėjimo – 74,5%. 

Išvados. Gigantinės vidinės miego arterijos aneurizmos, sukeliančios neurologi-
nius pažeidimus, reikalauja greitos ir tikslios diagnostikos bei gydymo. Laiku pradėtas 
endovaskulinis gydymas gali ženkliai pagerinti paciento prognozę ir užkirsti kelią ne-
grįžtamiems neurologiniams pažeidimams.

Raktažodžiai. Vidinės miego arterijos aneurizma; atitraukiamojo nervo pažeidi-
mas; endovaskulinė embolizacija. 
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