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OZET

Hemanjiom tiikriik bezi tiimoérlerinin yakalasik %1’ini olusturan konjenital benign bir tiimordiir. Genellikle erken ¢ocukluk caginda ortaya cikan
timor olgularin %75’inde dogumdan itibaren mevcuttur. 10 yasindan sonra goriilme oran1 yalniz %1.5’tur. Kadinlarda erkeklere gore daha siktir.
Parotis hemanjiomlar: yetiskinlerde ender olarak goriiliir. 33 yasindaki erigkin bir kadin hastada sol parotis bezinde saptanan hemanjiom olgusu, az
goriilmesi nedeniyle ilging bulunarak sunulmustur.©2007, Firat Universitesi, Tip Fakiiltesi
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ABSTRACT

Parotid Gland Hemangioma in Adult Patients

The hemangioma is a congenital benign tumor which constitutes about 1% of salivary gland tumors. Generally it occurs in early childhood and about
75% are present at birth. Only about 1.5% appear after the age of 10 years. It is predominance in females than males. Parotid hemangiomas in adults
are much rare. We have reported hemangioma of left parotid gland in an 33 years famele which is notable for its rare occurence. ©2007, Firat
University, Medical Faculty
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Parotis bezinde vaskiiler timérler seyrek goriilmekle birlikte yapilarin yanisira periduktal yerlesimli ¢cok sayida genislemis

genellikle erken cocukluk déneminde ortaya ¢ikar (1-6). kavernler olusturmus vaskiiler Kkanallardan olugan benign

) o tiimoral yap1 goriildi (Sekil 1). Tek sirali endotel hiicreleri ile

Genel olarak parotis bezinin neoplazmlari sik olmayip doseli olan damar yapilarinin bir kisminin kanla dolu oldugu
yaklagik tiim tiimorlerin %2’sinden daha azini olusturmaktadir saptanarak kaverndz hemanjiom tanisi konuldu.

(6). Bebeklik caginda %50-75 oraninda goriilen tiimdriin
yetiskinlerde goriilme oran1 yalmizca %1.5-2’dir (1).
Kadinlarda erkeklere gore daha siktir. Tikriik bezlerinde
goriilen hemanjiom %80 oraninda parotis bezinde, %18
oraninda submandibular bezde, %1-2 oraninda da minor tikrik
bezlerinde goriiliir. Parotisde  goriilenler hemen tlimiiyle
yiizeyel yerlesimlidir. Damardan zengin olmasina ragmen
pulsasyon, fluktuasyon veya 1s1 artig1 gostermezken, seyrek
olarak tiimoriin genislemesi venodz staza yol agabilir. Timdriin
etiyolojisi bilinmemektedir (7). Akut agri ve sisme ilk
semptomlar olabilir (3).

Parotis bezinden ¢ikarilan ve kavernéz hemanjiom tanist
alan 33 yasindaki olgu eriskin yasta olmasi nedeniyle ilging
bulunarak literatiir bilgileri 1518inda tartisildi.

OLGU SUNUMU Sekil 1. Tikrik bezine ait bez yapilar ile iligkili cok sayida
geniglemis kavernler olusturmus vaskiler yapilarin gérinimdi

Birkag aydir boyunda sislik ve agri yakinmasiyla Firat (H—E X 40).

Universitesi Firat Tip Merkezi’ne bagvuran 33 yasindaki
olgudan cerrahi rezeksiyonla elde edilen 6x4x2.5 cm
boyutlarindaki parotis bezinde 2.5 cm’lik kanamali bir alan
dikkati ¢ekti. Bu alandan alinan 6rneklerde tiikriik bezine ait
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TARTISMA

Hemanjiomlar kapiller ve kaverndéz olmak iizere iki tipte
olusurlar. Histolojik olarak kapiller tip ¢ok sayida kiiclik ve
sinirli damar yapilarindan, kaverndz tip ise yer yer kistik
kavern yapilart olusturan damarlardan olusur. Bu iki tip
icerisinde kaverndz hemanjiom daha sik goriilmektedir (1,4).
Tiikriik bezi tiimorleri nisbeten seyrek goriilmekte olup bas ve
boyun neoplazmlarinin yaklasik %1-4’tinii olusturur (1).
Parotiste vaskiiler neoplazmlar diger tiikriikk bezlerine gore
daha siktir (2,8). Ancak genellikle erken ¢ocukluk ¢aginda
ortaya ¢ikmaktadir (1,2,4-6). Buna karsin yetiskinlerde parotis
bezinde hemanjiom oldukga nadir olarak gériilmektedir (4).

Tiimoriin énemli bir 6zelligi ilk 6-10 yil i¢inde spontan
gerileme gostermesidir. Hemanjiomlar ¢ogunlukla deride ve
daha az siklikla kasta olmak {izere damar anomalilerinden
geligerek deri alt1 ve ¢evre organlara dogru uzanir (1).
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Cobanoglu ve Ark

Kapsiiliin olmayist parotis bezi tiimdrlerinin gelisiminde
6nemlidir. Hemanjiomlarin hemen timii yiizeyel yerlesimli
olup olgularin 1/3 iinde ilk 6 ayda bezin daha derin kisimlarina
ilerleyebilir (1).

Tiikriik bezi hemanjiomlarinda komplikasyon olarak
kavernlerin sklerozu ve flebit gelisebilmektedir. Ayrica bu
flebit organize olarak kalsifiye koagiilim olusturur ve
yanliglikla tiikriik bezi taslari ile karistirilabilir (1).

Yetigkinlerde seyrek olarak goriilen bu timoériin tedavisi
cerrahi eksizyon olup, endikasyonlar1 tiimdriin biiyiik olmasi,
hizli biiylimesi ve lezyon igine kanama olmasidir (9).
Postoperatif rekiirrensler %30 olguda gézlenir (1).

Sonug olarak; tiikriikk bezlerinde ender goriilen bu
tiimorlerin, klinikte ayirict tanida géz 6niinde bulundurulmasi
6nemlidir.
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