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TONSILDE KARTILAJINOZ KORISTOM
Naile Kékbudak®, Pembe Oltulu?, Aysenur Ugur Kiling?

'Konya Numune Hastanesi
’Konya Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi

Giris

Heterotopi ya da koristom mikroskobik olarak normal olan hicre ya da dokularin anormal
lokalizasyonlarda bulunmasi demektir. Heterotopik artiklarin klinik énemi genellikle azdir ancak
gorinumlerine bagl olarak neoplazilerle karistirilabilir.

Olgu

6 yasinda erkek cocuk tekrar eden bogaz agrisi ve ates sikayetiyle kulak burun bogaz hastaliklari
polklinigine basvurmus. Uygulanan medikal tedavilere ragmen reklrrensler devam edince
tonsillektomiye karar verilmis. Tonsillektomi sonrasinda laboratuvarimiza 2 adet blyugd 2,6 cm, kiglgu
2,5 cm capinda gri kahverenkli yuvarlakca tonsil materyalleri gonderildi. Histolojik incelemede lenfoid
hiperplazi ve kronik iltihap bulgulari izlendi. Epitel altinda yaklasik 0,1 cm c¢apinda kartilaj doku tespit
edildi. Bunun Gzerine materyalin tamami érneklendi ancak baska bir alanda kartilaj doku saptanmadi.
Olgu bu haliyle Tonsilde Kartilajindz Koristom tanisi aldi.

Sonug

Kartilaj doku iceren koristom genellikle ellerde ve ayaklarda gdrulurken oral kavitede nadir olarak
gorulmektedir. Cesitli lokalizasyonlarda olabilir ama oral kavitede en sik dilde yerlesimlidir. Tonsilde
kartilajin6z koristom genellikle geng eriskinlerde, agirlikli olarak kadinlarda agrisiz kitleler seklinde
goralar. 2.faringeal arkusun gelisimsel anomalisidir ve tekrarlayan tonsillitlere sebep olabilir. Tonsillerde
yerlesimi nadir olan bu olgu literatlr bilgileri isiginda sunulmustur.
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