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Ozet

Abstract

Bu yazida 35 yasinda kadin hastada, nadir frontal kemik yerlesimli
kaverndz hemanjiom olgusu sunulmustur. Sol frontal bdlgede
basadrisi ve sisligi bulunan hastanin bilgisayarli tomografisinde
frontal kemik anteriorda diploe mesafesinde genisleme ve lisensi
artisi gorlmesi Uzerine lezyonu cerrahi olarak cikariimistir. (Haseki
Tip Bdlteni 2011, 49: 160-1)

Anahtar Kelimeler: Kavern6z hemanjiom, intraosseoz hemanjiom,
travma

We report a rare case of a cavernous hemangioma involving the
frontal bone in a 35yearold woman. The patient had a
headache and a lump in the left frontal region of her head.
Computed tomography revealed lucency and widening of the
diploe of the frontal bone. Surgical removal of the lesion was
performed. (The Medical Bulletin of Haseki 2011, 49: 160-1)

Key Words: Cavernous hemangioma, intraosseous hemangioma,
trauma

Giris

Kavernéz hemanjiomlar kafatasinda gorilen nadir
tmorlerdir (1). Kemigin primer hemanjiomlari tim kemik
timorleriicinde %1'den az olup kalvarial bolgede ise %0,2
oranindadir (2-4). Siklikla frontal veya pariyetal bdlgede
bulunur (3-6). Genellikle konjenital, nadiren posttravmatiktir.
Diploik alandaki damarlardan kaynaklanirlar. Kadinlar erkek-
lere oranla daha sik etkilenir. Dort ve besinci dekatta daha
fazla gorulirler (4,7). Cogunlukla asemptomatik olup
basadrisi, bolgesel hassasiyet olabilir (5).

Olgu

Otuz bes yasinda kadin hasta sol frontal bélgede sislik,
basadrisi sikayeti ile basvurmustur. Daha 6nceden travma
hikayesi olan hastanin bilgisayarli tomografi tetkiki sonucu
sol frontal kemik anteriorda diploe mesafesinde artis ve
Iisensi artisi (hemanjiom?) olarak belirtilmistir (Resim 1).
2.5x2 cm kitle cerrahi olarak cikariimistir. Histopatolojik
incelemesinde yer yer ossedz alanlar iceren fibrokonnektif
stromada genis kan damarlari gértlmus olup olgu kavernéz
hemanjiomla uyumlu olarak degerlendirilmistir (Resim 2).

Tartisma

Hemanjiomlar endotel ile doseli vaskuler kanallarin proli-
ferasyonu ile olusan hamartomlardir (7,8). Bitln yaslarda
gorilmekle beraber en cok dérdincl dekatta ve kadinlarda
goriilirler. Intraosseoz hemanjiomlar en cok vertebra daha
sonra da kalvariumdan kaynaklanir (4,5,7). Kafatasinin intra-
osseoz hemanjiomlari bitin kemik timorlerinin® %0.2’sini
olusturur (1,2,4,8). Siklikla frontal, pariyetal daha az siklikla
da kraniyofasiyal kemiklerde mevcutturlar (4,5,9). Olgumuz
kadin olup, yas 35 ve lokalizasyon frontal kemiktir.

Literatlrde kemik hemanjiomlarinin genellikle konjeni-
tal, nadiren de travma sonrasi gelistigi bildirilmistir.
Travmanin hemanjiom gelisimindeki rolt belli degildir (3,7).
Bizim vakamizda da gecmiste frontal bdlgede travma hika-
yesi vardir ve yazarlarin belirttigi gibi travmanin bazi buyU-
me faktorlerini uyardigr fikri bize de uygun gelmektedir (5).

Kalvarial hemanjiomlar diploe mesafesindeki kan damar-
larindan meydana gelmektedirler. Eksternal karotid arterin
bas kemigi icerisine verdigi dallardan kaynaklanirlar. Bu
timorlerde baslica kanlanma ise orta meningeal ve slper-
fisyal temporal arterlerle saglanir.

Yazisma Adresi/Address for Correspondence: Mihriban Glrbuzel
Haseki EGitim Arastirma Hastanesi, Patoloji Klinigi, istanbul, Tiirkiye
E-posta: mihribangurbuzel@yahoo.com

Gelis Tarihi/Received: 22 Aralik 2010 Kabul Tarihi/Accepted: 14 Subat 2011

Haseki Tip Bilteni,
Galenos Yayinevi tarafindan basiimistir.

The Medical Bulletin of Haseki Training and Research Hospital,
published by Galenos Publishing.

160



Glrbuzel ve ark. Frontal Hemanjiom

Resim 1. Olgunun BT goériintisi

Genislemis damarsi yapilardan olusan kavernéz hemanjiom-
lar normal dokunun yerini alir vedokuyu tahrip ederler (3,4,10).

Dermoid kist, dev hiicreli kemik timard, multipl miyelo-
ma ve metastaz gibi iyi sinirli osteolitik lezyonlar radyolojik
ayiria tanilardir (3). Preoperatif tani diger kemik lezyonlari
ile benzerliginden dolayr zordur. Bilgisayarli tomografi trabe-
kuler ve kortikal detaylari gostermesi agisindan cok yararli
bir gorintileme teknigidir (8,9).

intraossedz hemanjiomun kesin tanisi histopatolojik olarak
konur (1,2,5,7). Mikroskopik olarak kavernoz, mikst kapiller,
seltler ve sklerozan olarak siniflanirlar (7). Kalvarial hemanji-
omlar ¢cogunlukla kaverndz tipte ve nadir olarak gorUllrler
(4,6). Olgumuz histopatolojik olarak diizenli fibroz ve osseoz
doku arasinda tek sirali endotel ile doseli kistik sekilde genisle-
mis kan damarlari ile kavernéz hemanjiom tanisi almistir.

Hemanjiomlarda tedavi her zaman gerekli degildir. Kitle etki-
sine bagl basadrisi, kafa ici basing artisi bulgulari, hemoraj,
kozmetik nedenler tedavi endikasyonunu olusturur. Lezyon niks
gelismemesi icin, cevresindeki normal kemigi de icerecek sekilde
cerrahi olarak ¢ikarilir. Malign dénlstim gorilduginden radyas-
yon tedavisi tercih edilmez (1,3,7,8). Olgumuz basadrisi ve yavas
olarak buyuyen kitle sikayeti ile opere edilmistir.

Sonug olarak, bu olguda oldugu gibi, hemanjiom gelisimin-
de travma gibi cesitli dis faktorlerin de tetikleyici olabilecegi
dustunilmustir. Ozellikle gozle gériinen bolgede kitle varligi
kozmetik yonden rahatsizlik olusturmaktadir. En etkili tedavi
secenegi lezyonun guvenli cerrahi sinirlarla cikariimasidir.
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