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OZET: Bu yazida etmoid siniisten gelisen bir oligodendroglioma olgusu sunulmus, histopatolojik
incelemede yuvarlak ve kiigiik perinokleer halolar iceren hiicreler goriilmiistiir. Cesitli odaklarda
kalsifikasyonlar ve spontan hemorajiler de izlenmekteydi. Yaptiguimiz literatiiv taramasinda etmoid
yerlesimli baska bir oligodendroglioma olgusuna rastlayamadik.

Anahtar Sozciikler: Etmoid siniis, Burun, Oligodendroglioma.

SUMMARY: A woman with an oligodendroglioma arising in ethmoid sinus is presented. Histolo-
gical examination revealed round and small cells with perinuclear halos. Calcifications and sponta-
neous hemorrhages were also observed. In literature search we were unable to find any case reported

as oligodendroglioma in the ethmoid labyrinth.
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GIRIS

Nasofarenks, yumusak damak ve parana-
sal siniislerde nadir olarak glial heterotopilere
rastlanilabilmektedir.  Nasofarenks yerlesimli
glial heterotopilerden kaynaklanan iki oligo-
dendroglioma olgusu daha o©nce bildirilmisti
(2,3). Biz bu yayinda klinigimizde rastladigimiz
ethmoid yerlesimli bir oligodendroglioma olgu-
sunu sunuyoruz. Yapilan detayli literatiir ¢alig-
masinda benzer bir olguya rastlayamadik.

OLGU

40 yasinda bayan hasta yaklasik 3 aydir de-
vam eden burun tikanmikligi nedeniyle polikli-
nigimize bagvurdu. Diger bir merkezde burun
icindeki kitleden yapilan biopsi spesifik tan1 ko-
nulamadan kii¢iik hiicreli tiimoér olarak bildi-
rilmigtir. Yapilan bilgisayarli tomografisinde
kitlenin sag burun pasajimi ve ethmoidleri tii-
milyle doldurdugu izlendi. Fokal kalsifikasyon
odaklan da goriilmekteydi (Fig la). Hastaya la-
teral rhinotomy yaklagimiyla tiimor eksizyonu
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uygulandi.  Operasyon esnasinda mavi-mor
renkteki vaskiiler kitlenin ethmoid labirentten
gelistigi, sirastyla sfenoid ve maksiller siniisle-
rin 6n ve medial duvarlarin1 destriikte ettigi iz-
lendi. Tiimor en-blok olarak ¢ikartildi (Fig 1b)

Histolojik incelemede polipoid kitlenin ¢ok
katl yassi epitelle ¢cevrelendigi goriildii. Parenkim
ince Kkapillerlerle kiigiikk lobullere bolinmiistii
(Fig 2). Seyrek olarak norona benzer hiicreler ve
fokal kalsifikasyonlarda goriilmekteydi (Fig3).Di-
ger hiicreler oligodendroglioma ile uyumlu ola-
rak cekirdek c¢evresinde halolar1 olan diizenli,
yuvarlak nucleusluydular (Fig 4). Fosfotungistik
asit Hematoksilen boyamasinda gliofibrillogeneze
rastlanilmadi (Fig.5) GFA protein negatifti ve Lu-
xol fast blue / kresyl fast violet boyanmasinda mi-
yelinogenez veya norona rastlanilmadi. Gomri'
nin retikulin boyamasinda hiicre etrafinda re-
tikulogenez olmadigini gosterdi.

TARTISMA

Etmoid labirentte oligodendroglioma'ya
rastlamak sik karsilagilmayan bir durumdur.
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Resim la : Fokal kalsifikasyonlarin da izlenildigi kitle tiim Resim 1b : Tiimdériin en-blok rezeksiyonundan sonra kont-
ethmoid ve sag nasal kaviteyi doldurmakta rol BT.

Resim 2 : Konturlan diizenli biiyiik kitlede bol miktarda Resim 3 : Intrakmmal ohgodendroghomaya beuzer sekxlde

tiimor hiicreleri izlenmekte (Hematoksilen eozin kiigiik kalsiyum birikmeleri tiimér hiicrelerinin

x 40 buyiitme) etrafinda izlenmekte (Hematoksilen eozin x 40
bitytitme)

Resim 4 : Stromayi infiltre eden permukleer halolu o];go- Resim 5: Pennu}deer halolu obgodendrogbal elemcn t-

dendroglioma hiicreleri izlenmekte (Hematoksi- lerden olugan tiimér hiicrelerini nétrofil benzeri

len eosin x 100 biiytitme) yapilar ayirmakta (Hematoksilen eozin x 200
biiytitme/
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Bir teoriye gore beynin embriyolojik gelisimi es-
nasinda beyin dokusu yiliz ve nasal kavitede
hapsolabilmektedir (1). Olgumuzda tiimériin et-
rafinda veya disinda heterotopik beyin dokusu-
na izole olarak rastlamadik. Vakamizda da
tiimoriin boyle bir heterotopik odaktan gelismis
olabilecegini diisiinmekteyiz.
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