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intraserebral kanamalarin nadir olarak goriilen sebeplerinden biri de intrak-
ranyal iimorlerdir. Bazen bu kanamalar, kanamanin esas sebebini maske-
leyebilir ve tanida yaniimaya sebep olabilir. Bu yazida, lateral ventrikiildeki
koroid pleksus papillomunun neden olduGu spontan intraserebral kanama
tamst koydudumuz bir olguyu sunmayi ve konu ile ilgili literatir bilgilerinin
isiinda tartismayi amacladik..

Yaka Takdimi

16 yasindaki bayan hasta ani suur kaybi nedeniyle kiinigimize getiriidi. Oy-
kiistinden araswra basagrisindan yakindi§i 6greniidi. Nérolojik muayenede
suur kapali, sof hemiparezi mevcut olup, sag pupil dilate idi. Bilgisayarh
Beyin Tomografisi {BBT} ile sag parietalde 5x6 cm. lik intraserebral hema-
iom saptandi. {Resim 1) Hasta acil olarak ameliyata alindi, kranyotomi ya-
pilarak kortika! insizyonla girildi ve hematom bosaltiidi. Bu arada hema-
tom ventrikile acildifindan hematomun lojundan az miktarda BOS geldigi
goriidii.
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Resim 1
Olgumuzun ilk BBT tetkikinde sag parietal bblgede hematom

Erken postoperatif devrede hastanin suur seviyesinde belirgin diizelme ol-
du. Ancak postoperatif 3. giinde suur durumunun tekrar bozulmasi Gzerine
BBT cekildi ve aymi yerde tekrar hematom saptandi. Hasta revizyona alina-
rak hematom bosaltildi. Postoperatif suur seviyesinde vine diizelme géril-
dii. Hastanmin suuru tamamen acildiktan sonra kanamanin nedenini sapta-
mak amaciyla yapilan sag karotid anjiografisinde ‘’kanama nedenini acikla-
yabilecek herhangi bir patoloji saptanamadi. ilk meliyattan 20 giin sonra
ates, ense sertligi, basagrisi ortaya cikmasi {izerine tekrarlanan BBT'de
bosaltilan hematomun lojunda kapsiillii abse saptandi. (Resim 2)

Hasta ameliyata alinarak korteksten baslayip lateral ventrikiile kadar inen
kapsiillii abse total olarak giakrildi. BOS piiriilan goriinimde idi ve bu arada
ventrikiil icindekoroidpleksusla iliskili 2x1 cm. lik kitle gorildi wve total
olarak cikarildi. BBT kesitlerinin retrospektif olara kyeniden incelenmesip-
de sag lateral ventrikiil icinde kitlenin varligi saptandi. (Resim 3)



Resim 2

Kapsiillii abse goriiniimii

Resim 3

Tomorin BBT'deki goriiniimi
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Histopatolojik inceleme

Materyalin tamamindan hazirlanan kesitlerde primer ve sekonder dallan-
malar igeren, tipik papiller yapilardan olusan koroid pleksus papillomunda
stromanin damarsal yapilardan asirt zengin oldugu ve psammom body'ler
icerdigi gozlenmistir. (Resim 4) Dilate vaskiiler yapilarin oldugu alanlara
yapilan seri kesitlerde riptiire olan ventz karakterdeki bir damarin hem
stroma igerisine hem de ventrikiil bosluguna kanamaya neden oldugu g6-
rilmistiir. (Resim 4)

Resim 4
Olgumuzdaki koroid pleksus papillomunun tipik gZrliniimii (H+E X 100)

Tartisma

Spontan intraserebral veya subaraknoid kanamanin en sik sebepleri anev-
rizma, vaskiiler malformasyonlar veya hipertansif serebrovaskiiler hasta-
liklardir. Beyin timorleri ise pek sik rastlamimayan sebeplerdendir. Lock-
ley', Russel?, Mutlu*nun spontan intraserebral veya subaraknoid kanama-
dan dlen hastalar tizerinde yaptiklari otopsi calismalarinda kanama sebebi
olarak vakalarin % 2-3'linde primer veya metastatik beyin tiimorleri bul-
muslardir. Yasargil' subaraknoid kanamah hastalarin % 1-2'sinde kanama
sebebi olarak tiimdr bulmustur. Class ve Abbott® ise 162 vakalik serebral
tamor serilerinde % 5 oraninda subaraknoid kanama semptomlarina rast-
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larmiglardir. Hastanin hikayesinde deride malign melanom, pelvik korioepi-
telyoma, herhangi bir ekstrakranyal malignansi veya kan diskrazisi varsa
cerrah intrakranyal kanama sebebi olarak anevrizma, arteriovendz malfor-
masyon 'veya hipertansif serebrovaskiiler hastalik gibi mutad sebeplerin
yaninda 6n planda metastatik beyin timorii veya kan diskrazisi disinmeli-
dir. Siipheli hastalarda kan diskrazisini ekarte etmek igin gerekli aragtir-
malar yapiimahdir.

Resim 3
Papillom stromasinda ventrikill bosluguna riiptiire
olmus vaskiiler yapilar (H+E X 100)

Looksley ve arkadasiar' asadidaki timorlerin mutad degil fakat kanama
yapma ihtimalleri Gzerinde durmuslardir. Bunlar primer beyin tiimdrleri
(glioma, meningioma, koroid pleksus papillomu, kordoma, hemangiom,
pituiter adenom] ile bronkojenik karsinom, korioepitelyoma ve malign
melanom ¢ bi timorlerin metaztaziandir.

Zulch'a® gére tiimor igine kanama en ¢ok oligodendroglioma, globlastoma,
keza hipernefroma ve melanom gibi metaztazlarda en stk gérilir. Kan da-
marlarinin riiptiire olmasindaki patogenezi glioblastoma gibi fistiiloz damar-
larin bulundugu tiimérlerde anlamak kolaydir, fakat ligodendrogliomalarda
bunu anlamak zordur. Glioblastomada nekrotik sahalarda kiiciik kanamalar
tiimoriin kahverengi ve kirmizi renk almasina sebep olur.
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Globus ve Saperstein’, bu timérlerde kaide olarak kan damarlarindan cev-
re dokuya kan sizintisi oldugu iizerinde durmuslardir.

Meningiomlarda serebral kanama diger primer ve metastatik timérlerden
daha sik gordlir.

Askenasy ve Behoram® 2'si riiptiire anevrizma gibi kendini gosteren ve
lateral ventrikiilde yerlesmis 7 meningiom yayinlamislardir. Harispe?® ve ar-
kadaslari pelvik koriokarsinomadan olan metastatik serebral lezyonlarin
genellikle akut bir aciliyet gosterdigini ve siipheli spontan intraserebral
kanamalarda akla gelmesi gerektigini bildirmislerdir.

Koroid pleksus tiimorleriyle ilgili olarak Boyd" akut 6liim sebepleri arasin-
da timorden olan kanamalari bildirmistir. Bu miellif 11 koroid pleksus tii-
mori olgusundan birinde subaraknoid kanama bulmustur.

Ozet
Bu yazida intraserebral kanamaya neden olan, lateral ventrikilde yerlesmis

koroid pleksus papillomu olgusu rapor edilmis ve intrakranyal timorlerin
sebep oidugu kanamalar gdzden gegirilmistir.

SUMMARY

A Case of Choroid 'Plexus Papilloma Which Caused to
Spontaneous Intracerebral Hematoma

In this paper a case with spontaneous intracerebral hematoma caused by

a choroid plexus papilloma of lateral ventricle was reported and intrace-
cerebral hematomas caused by intracerebral tumors were reviewed.
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