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Genisleyen Hemorajik Koroidal Fissiir Kisti: Olgu Sunumu
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Koroidal fissiir kistleri, koroidal fissiir seviyesinde benign karakterde, nadir goriilen dogumsal intrakraniyal kistlerdir.
Genellikle semptom vermezler ve tesadiifen saptanirlar. Bu kistlerin biiylimesi gok nadirdir ve hastalarin gogu konservatif
tedavi ile takip edilmektedir. Bu yazida literatiirde nadir goriilen takiplerinde biiyiime gosteren hemorajik koroidal fissiir
kisti olgusu sunulmaktadir.

53 yas kadin hasta 10 ay 6nce bas agris: sikdyeti ile dig merkeze bagvurmus. Cekilen beyin BT sinde sagda temporal lobta
1.5cm boyutunda hiperdens parankimal kanama, takiben ¢ekilen beyin MRG de 15x13x13 mm boyutlarinda hemorajik
karakterde ge¢ subakut ve subakut kan elemanlari igeren ve sivi seviyelenmesi olusturan kontrast tutulumu gostermeyen
hemorajik koroidal fissiir kisti saptanmis. Hastanin norolojik muayenesi normal olarak degerlendirilmis ve belli zaman
araliklari ile beyin MRG ¢ekilerek konservatif olarak izlem karari verilmis. Hastanin kontrollerinde ¢ekilen beyin MRG
larinda lezyonun boyutunun giderek biiyiidiigii saptanmis. Klinigimize medikal tedaviye yanit vermeyen bas agrisi
sikayeti ile bagvuran hastanin ¢ekilen beyin MRG’sinde hemorajik koroidal fissiir boyutlarinin 30x28x28 mm’ye ulastig
ve orta hat yapilarinda sola dogru basi olusturdugu gozlendi. Hastada operasyon karari verildi. Operasyon sirasinda
noronavigasyon esliginde inferior temporal sulcus’tan girilerek kist duvarina ulagildi ve kist duvari biitiiniiyle ¢ikarild.
Hasta postoperatif 3. giinde defisitsiz olarak taburcu edildi. Ameliyat materyalinin patolojik inceleme sonucu kanama
alanlari igeren kistik yapr olarak tanisi konuldu.

Koroidal fissiir, forniks ile talamusun arasindaki koroidal pleksusun birlestigi ince bir yariktir. Koroidal fissiir kistleri,
genellikle semptom vermezler ve tesadiifen saptanirlar. Nadiren temporal lobda kitle etkisine bagli olarak nobetlere
neden olabilirler. Lars de Jong ve arkadaslarinin 86 supratentoryal intrakraniyal kisti olan 81 olguya ait verileri sunduklar1
calismada 6 hastada koroidal fissiir kisti saptanmigtir. De Jong ve ark. olgularin hepsinin tesadiifi olarak saptandigini ve
radyolojik takiplerinde biiyiimediklerini bildirmislerdir. A. Karatas ve ark. yayinladiklar1 olgu sunumunda takiplerinde
biiyiliyen hemorajik koroidal fissiir kistini cerrahi olarak ¢ikardiklarini bildirmislerdir. Tubbs RS ve ark. 4 vakadan
olusan caligmalarinda biiyiiyen koroidal fissiir kistlerini fenestrasyon ve ihtiya¢ halinde ventrikiiloperitoneal sant tedavi
edilebilecegini bildirmislerdir. Bu yaklasimin diisiik komplikasyon riski tagidigini belirtmislerdir. Genelde takiplerinde
biiylimeyen ve kanamayan koroidal fissiir kistleri konservatif olarak takip edilir. Biz bu olgumuzda ender olsa da koroidal
fisstir kistlerinin biiytiyebilecegi ve kanayabilecegi ve bu tiir durumlarda operasyon gerekebilecegini hatirlatmay1
amacladik.

Sekil 1: Hastanin tan1 aninda
preoperatif ve erken postoperatif
MRG goriintiileri. A) Tan: aninda
dis merkezde ¢ekilen MRG
goriuntiisii. B) Preoperatif donemde
gekilen MRG gorintiisii. C) Erken
postoperatif MRG goriintiisii.
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