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Giris: Kordomalar, sarkomatoz, lokal yayilim ve rekiirrens ile seyreden, uzak metastaz yapabilen ender neoplazmlardir.Bu
caligmada literatiirde nadir bildirilmis olan sakrokoksigeal kordomanin mutiple intrakranial metastazi incelenmektedir.

Yontem: Bildirilmis sakrokoksigeal kordomalarin intrakranial metastazlarinin sayisinin belirlenmesi igin Pubmed
ve Google Scholar veritabanlarinda “chordoma”, “cranial” kelimeleri arastirilmis ve sakrokoksigeal kordomalarin
intrakraniyal metastazlar taranmigtir.

Olgu: Gorme bulanikligi ile bagvuran 51 yasinda kadin olguya, 2015 yilinda ilk kez sakrokoksigeal kordoma nedeni ile
sakrektomi uygulanmis ve patolojik tanis1 kordoma olarak bildirilmistir.

Bagvurusunda olgunun noérolojik muayenesinde biling agik, koopere, oryante, bilateral homonim hemianopsi ve
paraparazi mevcuttu.

Olgu tiim spinal MR ile tetkik edildiginde; sakrum proksimal diizeyinde, her iki iliak kanatta multipl infiltratif
lezyonlar,torakolomber vertebra korpuslarinda multipl metastatik lezyonlar ve visseral organlarda kordoma metastazi
ile uyumlu lezyonlar izlenmistir. Olgunun kranial MR ile incelenmesi sonucunda ise sag parietooksipital parasagittal
yerlesimli 50x30 mm, sol parietooksipital yerlesimli 38x25 mm boyutlarinda ve sag frontal 13x8 mm boyutlarinda
metastazla uyumlu goriiniim izlenmistir. Lezyonlara gross-total rezeksiyon uygulanmistir ve patolojik tanis1 kordoma
metastazi olarak bildirilmistir. Postoperatif 2. ayda olgunun gérme sikayetleri yinelemis ve olgu tekrar kranial MR
ile incelenmis ve bilateral parietooksipital yerlesimli lezyonlarda niiks izlenmis ve tekrar opere edilmistir. Olgu tani
almasindan 62 ay sonra exitus olmustur.

Sonuglar: Sakrokoksigeal bélgeden kaynaklanan kordomalarin en sik vertebral ve akciger metastazi yaptiklari bilinse de
literatiirde bildirilmis toplam 8 adet sakrokoksigeal kordoma intrakranial metastaz olgusu mevcuttur.

Tartigma: Sakrokoksigeal bolge kordomalarimim intrakraniyal metastazlar1 nadir ancak beklenebilen bir durumdur.
Ana tedavi; gross-total rezeksiyonu ile kombine edilmis adjuvan tedavilerdir.
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