ULUSAL
f PATOLOJ|

15-18 Kasim 2017, Sueno Deluxe Otel - Belek | Antalya

Poster Sunum

Noropatoloji
PS426
ANJIOMATOZ MENINGIOMA

Onur Ceylan!, Rabia Demirtas®

'Erzurum Bélge Egitim Ve Arastirma Hastanesi
GIRIS

Anjiomatéz meningiomlar menengiomalarin WHO grade 1 beningn varyantidir. Nadir géralen bir timor
olup tim meningiomlarin % 2.1'sini olustururlar. Bayanlarda daha sik rastlanilan anjiomatéz
meningiomalar sikhikla orta yas grubunda gézlenir. Anjiomatdéz meningiomalar benign olmalarina
ragmen lezyon cevresinde belirgin 6deme sebep olduklarindan komplikasyonlari fazladir. Biz de kitle 6n
tanisiyla opere edilen anjiomatéz menengioma olgusunu klinik, morfolojik ve histokimyasal 6zellikleri ile
birlikte sunmay! amacladik.

OLGU

62 yasinda kadin hasta 3-4 aydir devam eden bas agrisi sikayetiyle néroloji poliklinigine basvuruyor.
MR’inda etrafinda yaygin 6dem alani tespit edilen 3 cm capta kitle tespit edilen hasta nérosiruji klinigine
devrediliyor ve hastanin intrakranial kitlesi eksize edilip klinigimize génderiliyor. Makroskobik
incelemede 3,2x3x2 cm Oblculerde gri beyaz renkte dlzensiz ylzeyli eksizyon materyali izleniyor.
Mikroskobik incelemede; cok sayida ince ve kalin duvarli damar yapilar, damar duvarlarinda
hyalinizasyon ve bu damar yapilarinin etrafinda genis eozinofilik sitoplazmali meningotelyal hicrelerin
proliferasyonundan olusan neoplazi goraltyor. Yapilan immunfenotipik calismada tUmor hicreleri EMA
ile pozitif ,Vimentin pozitif, GFAP negatif, Ki67proliferatif aktivite indeksi %1-2 olarak tespit ediliyor.
CD34 vaskuller yapilarda pozitif olarak degerlendiriliyor. Mevcut bulgularla hastaya anjiomatéz
meningioma tanisi veriliyor.

SONUC

Meningiomlar tUm intrakranial timoérlerin% 15-20'sini olusturan yavas gelisen benign timédrledir.
Anjiomatéz meningiomlar ise menengiomlarin nadir gérilen bir varyanti olup tim meningiomlarin %
2.1'sini olusturur. Vaskuler yapilar timoral paternin %50’sinden fazlasini olusturdugunda anjiomatéz
meningiom tanisi verilir. Mitoz hemen hemen hi¢ gdérilmez veya nadirdir, hicresel atipi, nekroz
izlenmez. Ayirici tanisinda yer alan hemangioblastoma ve hemangioperisitoma ile histopatolojik yénden
ayrimi bazen zor olsada immunhistokimyasal calisma sayesinde taniya gidilebilir. Bizim olgumuzda da
62 yasinda kadin hastada intrakranial yerlesimli anjiomatdz meningiom gortlmustar ve nadir géralmesi
nedeniyle sunulmaya deger bulunmustur.
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