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GIRIS

Hipofizit, pituiter glandin nadir bir hastalididir. Primer hipofizit daha sik goérilmekte ve lenfositik ,
grandlamotéz , ksantomatdéz, ksantogranilomatdéz ve nekrotizan varyant olmak (zere genis bir
spektrumu kapsamaktadir. Sekoner hipofizitse Tuberklloz, Wegener ve Sarkoidoz gibi sistemik
inflamatuar hastaliklarda izlenebilir. Granlilomatoz hipofizit, bas agrisiyla birlikte gérme alan defekti ya
da panhipopituiterizm vakalari dahil olmak UGzere tim sellar lezyonlarin %1’inden azini olusturan bir
hastaliktir.

Siklikla adenomu andirir sekilde sellar genislemeyle prezente olur. Mikroskopik olarak epiteloid
histiyositlerden olusan lenfositlerin ve plazma hicrelerin eslik edebildigi grantlomlarla karakterizedir.
Nekroz izlenebilir.

OLGU

32 yasinda kadin hasta hastanemizin kadin hastaliklari ve dogum poliklinigine kilo alma, galaktore ve
bulanik gérme sikayetleriyle basvurmustur. Yapilan testlerde prolaktin yuksekligi saptanmis olup
medikal tedaviye yanit alinamamistir. Hipofiz Manyetik Rezonans(MR) géruntilemesinde hipofiz
yUksekligi 9.5 mm olarak 6lciimistur. intermediyat hipofiz dizeyinde 5.5x3.5 mm boyutta T2A
incelemede hiperintens sinyal 6zelliginde dinamik kontrasth ve gec kontrast calismada opaklanma
paterni olusturmayan kistik nodiler lezyon goérilmuUstir. Hipofiz adenomu dntanisiyla transsfenoidal
cerrahi eksizyonu uygulanmistir. Mikroskopide olagan hipofiz glandini temsil eden alanlar yaninda
epiteloid histiyositler ve multinikleer dev hicrelerden olusan grantlom yapilari ve mononukleer iltihabi
hicre infiltrasyonu izlenmistir. Retikdlin histokimyasal boyamasinda grantlom alanlarinda retikller
catinin bozuldugu goéralmistir. immunohistokimyasal olarak uygulanan hipofiz panelinde spesifik
boyanma saptanmamistir. Olgu Grantlomatéz Hipofizit tanisi almistir.

SONUC
Hipofiz bezini tutan inflamatuar hastaliklar adenoma gore oldukga nadir gérilmektedir.

Olgular bas agrisi, kronik progresif kiazma basisi, hipopituiterizm, amonere, hiperprolaktinemi, diabetes
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insipidus, istahsizlik gibi semptomlarla basvurmaktadir.

idiyopatik pituiter inflamatuar hastaliklarin muhtemel patogenezinde rol oynayan anti-pitiiter
otoantikorlar suclanmaktadir.

MR incelemede kontrastalanma artisi gosteren kitle, pitliter stalk kalinlasmasi izlenir ve diger
lezyonlardan ayrimi zordur. Histolojik inceleme altin standarttir.

GranlUlomatéz hipofizit oldukca nadir gortlmektedir. Olgumuzda ayrintili klinik ve laboratuvar inceleme
yapilmis olup sistemik hastalik saptanmamistir.Klinik veriler arasinda grantlomatéz hipofizite neden
olabilecek etken saptanmamistir bu nedenle olgu idiyopatik granllomatéz hipofizit olarak
yorumlanmistir. Histopatolojik bulgular literatlir esliginde incelendiginde olgu sunulmaya deger
bulunmustur.

Anahtar Kelimeler :granilomatéz, hipofizit, adenom, manyetik rezonans inceleme
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