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Cocukluk caginin nadir bir intrakranial malignitesi; Koroid Pleksus
Karsinomu: Olgu sunumu
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GiRiS:Koroid pleksus timérleri, koroid pleksus epitelinden kaynaklanir. Papiller ve intraventrikiler
blyime paterni ile karakterizedir. Diinya Saglik Orgitu tarafindan Koroid pleksus papillomu, Atipik
koroid pleksus papillomu ve Koroid pleksus karsinomu olarak siniflandirilmistir. Koroid pleksus
karsinomu tim kranial timérlerin %0,4-0,6'sin1 olusturur. En sik lateral ventrikile (%50) yerlesim
godsterir. Hastalik agresif seyir gosterir ve prognozu kétadiar. Histolojik olarak papiller yapilar, artmis
selltlarite, sik mitoz, pleomorfizm ve nekroz géralir. Beyin invazyonu yaygindir. immunohistokimyasal
olarak Vimentin , PanCK, EMA, S100, Snaptofizin ve Transtiretin pozitifligi goralar.

OLGU: Yedi yasinda erkek cocuk bas agrisi ve uykuya meyil sikayetleri ile acil servise basvurdu. Yapilan
kranial MRde sol paryetal bdlgede, sol lateral ventrikal trigonu ile iligkili yaklasik 5,5x4,5x4,5 cm
Olcllerinde belirgin kontrast tutulumu gdsteren solid kitle gértldid. Sol serebral hemisferde talamus ve
bazal ganglionlar ve sol serebral pedinklle uzanan genis vazojenik ddem ve buna sekonder orta hatta
saga dogru 1,5 cm kayma izlendi. Kranial BT de ek olarak lezyonun santralde kaba kalsifikasyon izlendi.
Hasta beyin ve omurilik cerrahisi uzmani tarafindan acil opere edildi. Patoloji klinigimize yaklasik 3 cc
hacminde dokular génderildi. Yapilan hematoksilen eozin kesitlerde tiumédral nitelikte doku parcalari
goruldd. Tumoér genis alanlarda nekroz icermekteydi. Tumdr bazi alanlarda damarlar cevresinde papiller
yapilar olusturmus diger alanlarda solid gorinim mevcuttu. Papiller alanlarda daha uniform hucreler
izlenirken, solid alanlarda belirgin pleomorfizm , nukleer kontir diizensizligi, hiperkromazi ve ¢ok sayida
mitoz varligi dikkat ¢cekmekteydi. Kemik invazyonu goéraldi. Ayrica koroid pleksus benzeri tek sirali
papiller yapilar izlendi. Yapilan immunohistokimyasal calismalarda Vimentin, GFAP, S100, PanCK ve
Snaptofizin ile pozitif sonug elde edildi. Histomorfolojik gérinim, immunohistokimyasal bulgular, genis
nekroze alanlar, kemik invazyonu ve hastanin yasi birlikte degerlendirildiginde Koroid Pleksus
Karsinomu: DSO Derece Il tanisi verdik.

SONUG:Her ne kadar koroid pleksus karsinomunun tim intrakranial timérler icinde insidansi sadece
%0,4-0,6 kadar olsa da cocukluk caginda goérilme sikhdi artmaktadir. Hatta bir yas alti coguklarda
intrakranial kitlelerin %10-20'sini olusturmaktadir. Bu ylzden papiller 6zellikler izlenen gogukluk ¢agi
intrakranial kitlelerinde koroid pleksus karsinomu ayirici tanida mutlaka dustntlmelidir.
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