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KRANIOFARINGIOMA TANILI PEDIATRIK HASTALARIN DEGERLENDIRILMESi: DEU DENEYiMi
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Giris: Kraniofaringiomalar, tUm santral sinir sistemi timorlerinin %6-9'unu olusturur. Siklikla suprasellar yerle-
simli olup, sella tursika ya da 3. ventrukule de yerlesebilir. Hipofiz bezi ve hipotalamus etkilenir. Benign bir tumar
olmasina ragmen, yerlesimi ve c¢evresindeki normal yapilari infiltre etme egilimi nedeniyle malign bir klinik
seyre sahip olabilir.

Amag: Merkezimizde EylUl 1993-Eylul 2024 tarihleri arasinda kraniofaringioma tanisi alarak tedavi ve takip edi-
len hastalari degerlendirmek amaclandi.

Yoéntem: Hastalarin dosyalari retrospektif olarak incelendi. Demografik ve klinik 6zellikleri analiz edildi.

Sonuglar: Toplam 25 hasta dederlendirildi. Kiz / Erkek orani 0,9 idi. Ortanca tani yasi 9 yas (3-17 yas) idi. Basvu-
rudan taniya dek gegen ortanca slUre 6 hafta idi. Hastalarin %20'si beyin cerrahisine, %24'U goz hastaliklarina,
%20'si cocuk ndrolojiye, %12'si cocuk endokrinolojiye, %12'si cocuk doktoruna ve %12'si cocuk acile ilk olarak
basvurmustu. Basvuru yakinmalarina baktigimizda, %52 gérme problemleri (bulanik gérme, ¢ift gérme, gdzde
kayma gibi), %68 ndrolojik yakinmalar (bas agrisi, bas déonmesi, ndbet), %20 endokrinolojik yakinmalar (boy
kisaligl, amenore, politri, polidipsi) 6n planda idi. Hastalarin tamamina cerrahi uygulanmisti: total rezeksiyon
(n:10), subtotal rezeksiyon (n:14), biyopsi (N:1). Cerrahi dncesi hormonal dederlendirme hastalarin %52'sine yaplil-
mistl. On dort (%56) hastada tekrarlayan cerrahiler gerekmisti. Kalan rezidl tiumore ya da nUks sonrasi olmak
Uzere hastalarin %56'sina radyoterapi uygulanmisti. Kalici gérme kaybi olan iki hasta vardi. Hastalarin tamami
hormon replasmani almakta idi ve siklikla primer olarak endokrin takibinde idi. Ortanca izlem suresi 7 yil (6 ay
- 20 yil) idi. Bu sure igerisinde sadece 1 hasta norolojik komplikasyonlar nedeni ile 6ImuUstd; 1,3 ve 5 yillik olaysiz
sagkalim sirasiyla %75, %57 ve %38 idi.

Yorum: Kraniofaringiomanin takip ve tedavisinde multidisipliner yaklasim énemlidir. Tam olmayan tumor re-
zeksiyonu ve ardindan RT ile tedavi edilen hastalarin, tam tumor rezeksiyonu icin agresif girisimlerde bulunan-
lara gore daha az ndéroendokrin disfonksiyona sahip oldugu goérulmustur. Tedavide kemoterapinin yeri olma-
mamakla birlikte WNT ve PD-1/PD-L1 yolaklarinin rollerinin yakin zamanda tanimlanmasi ile hedef tedavilerin
kullanimi yakin gelecekte umut verici olabilir.
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