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Bir Antik (Dejenere) Schwannoma Olgusu

A Case of Ancient Schwannoma
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ABSTRACT

Ancient schwannomas are rarely seen tumors. Generally they are located in retroperitoneum. They can arrive larger
diameters without clinical symptoms. Radiological imaging is beneficial for location and morphology of tumor. The
treatment is surgical resection of tumor. It is diagnosed by pathology specimen.
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OZET

Antik schwannomlar nadiren gérulen timorlerdir. Genellikle retroperiton yerlesimlidirler. Asemptomatik olarak bulyuk
boyutlara ulasabilmektedir. Radyolojik tetkikler timoériin yerlesimi ve karakteri hakkinda yardimci olmaktadir. Tedavisi
cerrahi olarak rezeksiyondur. Tanisi patolojik olarak konur.

Anahtar kelimeler: Antik schwannoma, mediastinal tumor, nérojenik timor

GIRI _ ) . )
$ intervertebral foramene uzanabilmektedir. Antik

Schwannomalar  sinir  kilifi hicrelerinden  gcp\wannomalara tipik niikleer yapilardan olusur’.
koken alan asemptomatik norgjenik timérlerdir.  o51gumuzda intratorasik dev kitlenin nadir olarak bu

Antik  schwannoma nadir gorlllen ve yavas  poyytiara ulasmasindan dolay! literatiir esliginde
blyilyen timorlerdendir’. Schwannomalar

genellikle  ekstremitelerde; boyunda, basta
goralirken  antic  schwannomalar  genellikle OLGU
retroperitonumda gt)rUIUrz. Bilgisayarli tomografi
schwannomalarin teshisinde &énemlidir. Magnetik
rezonans 6zellikle “dumbbell” timorlerin teshisinde
onemlidir. Mikroskopik olarak ylksek selilarite
gOsteren antoni A ve diger taraftan daha az
selullarite gosteren antoni B hicrelerinden
olusmustur. Tedavilerinde 6zellikle dumbbell timoér
gorinumlt olanlarda intraspinal ve ekstraspinal

sunmay! uygun bulduk.

49 yasinda kadin hasta, nefes darligi sikayeti
ile dis merkezde tetkik edilmis ve sag hemitoraksta
yerlesimli yaklasik 10-12 cm ¢apinda dizenli sinirli
lobule konturlu kitle saptanmis (Resim 1).
Operasyon agisindan poliklinigimize yénlendirilmis.
Hastadan alinan anamneze gore bilinen komorbid
bir hastaligi yoktu ve yaklasik 25 yil once sag
akcigerde kist hidatik Ontanisiyla operasyon
onerildigi, ancak kendisinin olmak istemedigi
Ogrenildi. Fizik muayenesinde patolojik bulgu

komponenti mutlaka tanimlanmahdir. Bununla
birlikte %10 olarak  kitle  mediastenden
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yoktu. Hasta operasyon planlanarak yatirildi. Sag
torakotomi pozisyonunda 4. Interkostal araliktan
torakotomi insizyonu ile, arka mediasten yerlesimli
ekstrapulmoner vyerlesimli sert fiske solid kitle
gorildi. Kitle cevre dokudan serbestlestirildikten
sonra vaskuler yapilar baglanarak eksize edildi
(Resim2). Postoperatif takipleri komplikasyonsuz
seyreden hasta postop 8. Gln taburcu edildi.
Patolojiye go6nderilen kitlenin sonucu dejenere
(ancient) schwannom olarak alindi (Resim 3-4).

Resim 1. Arka mediasten kitlesinin bilgisayarli tomografi
gorintusi

Resim 2. Cikarilan kitle ‘
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esim 3. (HE X40) Antik schwannom olgusunda dilate
damar duvarlarinda ve periferinde hyalinizasyon

karakterize dejenerasyon alanlari
_— : -

ile

=

4. (S100X40) Olguda,

immunopozitifligi

[ N
Resim yaygin  S100

TARTISMA

Antik schwannomalar kapsilli ve uzun
dénemde biiyilyen benign natiirli timérlerdendir®.
Antik schwannomlar buyuk él¢ilere ulagabilir ve bu
yuzden igerisinde dejenerasyonlar meydana
gelebilir. Bu dejeneratif degdisiklikler hemoraji, kist
formasyonu ve kalsifikasyonlardlrs. Radyolojik

incelemelerinde tomografi schwannomalarin
karekteristik  6zelliklerini  gdstermektedir.  Antik
swannomalarda kistik bdlgelerin  olusu ve

kalsifikasyonlar klasik bulgulardan ayirtedilmelerini
saglamaktadir. Mikroskopik olarak schwannomlar
bifazik patern goéstermektedirler, hiicresel olarak
yogun olan antoni A ve daha az hicresel yogunluk
iceren ve miksoid matriksten olusan antoni B
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hicreleri goérilmektedir. Antik schwannomalarda
ise dejeneratif degisiklikler olusturan antoni tip A
hiicreleri yaninda atipik niikleer degisiklikler dikkati
(;ekmektedir4. Antik schwannomalar cok buyuk
boyutlara sessiz ulagabilmektedir. Semptomlari ise
blylylp basi yaptiklari gégus duvarina bagh agri,
atelektazi ve Oksiruk olmaktadir. Cerrahi enblok
rezeksiyon sonrasi niks sikhgi Teshis
esnasinda semptomlar bazen kitlenin uzanim
gOsterdigi yere ait olabilmektedir. Semptomlarin
daha az oldugu ekstraspinal komponente gore
intraspinal  komponentte  ¢cok  kugik  bir
parasteziden daha blylk basi bulgularina kadar
gelisen bir spekturumda daha ge¢ bulgu
vermektedir®. Preoperative  biyopsi ile tani
konulmasi eger malign bir schwannoma
“seeding” yapmasi yoninden tartismaldir. Asil
olan temiz bir cerrahi bdlge birakmaktir. Bazi
yazarlar biyopsi ile sonuca gidilemeyecegini,
cikartilan  patolojik  spesimenlerde  sekonder
dejeneratif degisiklikler bulunacagini bildirmiglerdir.
Literatirde benign swannomada malign degisim
oldugunu bildirmislerdir. Dolayisiyla komplet
cerrahi rezeksiyon mukemmel prognoz agisindan
secilecek altin standart yéntemdire. Swannomalar
¢ok uzun doénemde yavas bulylyen tumdrlerdir.
Bundan dolayi vertebrada erozyonlari daha az
olup timor ile vertebra arasinda neokortikal kemik
olusumlari gerceklesmektedir. Ayrica timoér gok
kolay bir bicimde vertebradan kurete
edilebilmektedir ve vertebral fuzyon
yapmamaktad|r7.

Sonug¢ olarak intratorasik kitle bulgular ile
gelen hastada mediastinal noérojenik timorler
ayirici tanida yer almahldir. Noérojenik timorler
mediastinal timorlerin yaklagik %20’sini
olusturmakla birlikte bilylk c¢odunlugu benign

azdir.

ise
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Tedavisinde timoérin hem tanisal
amaciyla cerrahi
rezeksiyonu tercih edilmektedir.

karakterlidir.

hem de tedavi olarak tam

Bu olgu 2-6 Nisan 2014 tarihleri arasinda Belek-
Antalyada duzenlenen Tirk Toraks Dernegi 17.
Yilhk Kongresi’nde, poster olarak sunulmustur.
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