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Primer intraossedz Meningiom: Olgu Sunumu*
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OZET

Meningiomlar beyin ve spinal kordun meningeal tabakalarindan kdken alan timérlerdir. Genellikle yavas biylyen
Diinya Saglik Orgiiti (DSO) grade | tumdérlerdir. Meningiomlar intrakranial neoplazmlarin %20-25’sini olusturur ve
ekstradural dokularda %1 oraninda goruldr. Primer intradsse6z meningiom nadirdir ve ayirici tanisi zordur. Bu olgu
sunumunda nadir goriilmesi nedeniyle primer intraosseoz meningiom literatir esliginde tartisiimistir.
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Primary Intraosseous Meningioma: Case Report
ABSTRACT
Meningiomas are common adult brain tumors originating from meningeal lamina of the brain and spinal cord. Generally,
meningiomas are slowly growing World Health organization (WHQ) grade | tumors, meningioma constitutes 20% to
25% of intracranial neoplasms and only 1% are extradural. Primary intra osseous meningioma is a rare entity and the
different diagnostic criteria are difficult. A case of primary intra osseous meningioma is reported here and the related
literature is reviewed.
Keywords: Meningiomas; intraosseous; extradural.

GIRIS

Meningiomlar araknoid membranin dis tabakasinda bulunan araknoid cap hiicre kiimelerinden kéken alirlar (1). Primer
intrakranial timorlerin yaklasik % 20 ila 25’ini olustururlar ve agirlikli olarak intradural yerlesimlidirler (2,3). Boyun,
nazofarinks veya deri gibi dura mater disinda yerlesen meningiomlar; primer ekstradural meningiomlar olarak
adlandirilirlar ve tim meningiomlarin %2’sini olustururlar (4,5). Primer intraosse6z meningiomlar nadir goriilmekle
birlikte ekstradural meningiomlarin %67°sini olustururlar ve biyik cogunlugu kalvarial meningomdur (6). Bu vakada
frontoparietal kemiklere yerlesmis primer intraossedz meningiom sunulmustur.

OLGU SUNUMU

50 yasinda erkek hasta kafasinin sag tarafinda agri ve sislik sikayetleri ile beyin cerrahisi poliklinigine basvurdu. Travma
Oyklsu olmayan hastanin noérolojik muayenesinde herhangi bir bulgu saptanmadi. Fizik muayenesinde ise sag
frontoparietal bélgede kitle mevcuttu. Cekilen kraniografide sag frontoparietal bélgede litik lezyon tespit edildi. Cekilen
MR ve BT goriintilemede, duramater ile baglantisi olmayan kitle tespit edildi ve operasyon planlandi. Patoloji
laboratuarina gelen materyal buyGgi 8x7x3.5 kiigigu 1.5x0.8x0.5 cm élcilerinde pembe-beyaz renkli, dort adet sert
kemik dokusu izlendi. Asit takibi sonrasi yumusayan dokulara kesit yapildiginda ¢ok sayida kistik gérintimli lezyonlarin
ortasinda kahve renkli alanlar dikkati ¢ekti. Operasyon materyali histopatolojik olarak incelendiginde kemik trabekilleri
arasina girmis tabakalar ve whorl yapilari yapan monoton gériinimli yer yer poligonal goérintimli yer yer igsi gérinimli
ince kromatinli nukleusa sahip, uniform timaor hucreleri izlendi (Resim 1-2). Morfolojik olarak olarak intraossetz
meningiom transizyonel tip olarak raporlandi.

* Bu ¢alisma 23.ulusal patoloji kongresinde e-poster olarak sunulmustur.
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Resim 1. Kemik trabekulleri arasinda yer yer igsi
gOrinumli ince kromatinli nukleusa sahip, uniform timaor
hicreleri izlendi (H&EX100)
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Resim 2. Whorl yapilari yapan monoton goérinumli yer yer
poligonal géruntmlu hiicreler izlendi (H&EX200)
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TARTISMA

Araknoid yuzeyle iliskisi olamayan meningiomlar
ekstradural meningiom olarak adlandirilir. Meningiomlarin
blyuk bir kismi primer intradural lezyon olarak subdural
mesafede yerlesmislerdir. Ekstradural meningiomlar tim
meningiomlarin %2’sini olusturmakla birlikte kemiklerde,
deride, nazofarenkste ve boyunda yerlesirler (1). Bizim
olgumuzda kitle frontoparietal kemiklerde yerlesmekle
birlikte araknoid ylzeyle herhangi bir iliskisi
bulunmamaktaydi. Primer intraosse6z meningiomlarin
orijini artik tam olarak bilinmektedir. Otopsi ¢alismalarinda
normal durada araknoid cap hcrelerinin kalintilari
gosterilmistir (7). Bununla beraber Azar-Kia ve arkadaslari
araknoid cap hiicre restlerinin dogum ve kafa sekillenmesi
sirasinda kranial sdtlrler arasinda tuzaklandigini éne
surmislerdir (8-11). Ayrica travma sonrasi kafatasindaki
fraktir bolgesinde duranin  ayni  mekanizma ile
tuzaklanmasi sonucu intraossedz meningiomlar gelisebilir
(12). Olgumuzda travma 6ykisi bulunmamaktaydi. Klasik
meningiomlarda oldugu gibi intraossedz meningiomlarda

da meningotelyomatdz, fibréz ve transizyonel varyantlar
en yaygin olanlaridir. Mikroskopik incelemede timér oval-
duzenli cekirdekli, eozinofilik sinsisyal stoplazmali
meningotelyal hiicrelerle karakterizedir ve kimeler ya da
girdapvari yapilar olusturabilir. intrantikleer
invaginasyonlar (pstédoinklizyonlar) gorulebilir (13).
Olgumuzda kemik trabekdleri arasina girmis tabaklar ve
whorl yapilari yapan yer yer oval, yer yer igsi ¢cekirdekli
eozinofilik sinsisyal sitoplazmali meningotelyal hicreler
izlendi.
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