Arka Mediastende Yerlesmis Bir Selltiler
Schwannoma Olgusu
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OZET

Arka mediastende yerlesim gdsteren kitlelerin buytik bir cogunlugunu nérojenik tliimérler olusturmaktadir. Bu tu-
morler icinde en sik gérdlenleri de periferik sinir kiliflarindan kéken alan nérofibroma ve schwannomalardir. Bu ma-
kalede, klasik schwannomalara gére degisik klinik ve histopatolojik 6zellikleri olan bir selltiler schwannoma olgusu
literatur bilgisi esliginde sunulmustur.
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SUMMARY

A Cellular Schwannoma Case Located In The Posterior Mediastinum

The most common masses located in the posterior mediastinum are neurogenic tumors. Among these tumors, the
most common seen are neurofibromas and schwannomas which originate from the peripheral nerve sheath. In
this article, a mediastinal cellular schwannoma case which has different clinical and histopathological properties

from the classical schwannoma is presented with the data of literature.
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Giris ve Amacg

Norojenik tlimérler, mediastinal tiimorlerin %
20" sini olusturmakta ve buyuk cogunlukta ar-
ka mediastende yerlesim gdstermektedirler.
Schwannoma (nérilemmoma) ve nérofibrom-
lar, en sik rastlanan tipleridir. Schwannomalar,
periferik sinir kiliflarindan kaynaklanan, benign
yapida olmasina ragmen malign dejenerasyo-
na ugrayabilen tdmorlerdir. Melanositik, sellu-
ler ve epiteloid schwannoma alt tiplerdir. SellU-
ler schwannomalar, elektron mikroskopi ve im-
munohistokimyasal yéntemler ile tespit edilen
dustik mitotik aktivite, orta derecede ntikleer
ve sellliler pleomorfizm, ytiksek derecede
Schwann htcre diferansiyasyonu, bazen de
fibrosarkom benzeri buytme &zellikleri ile kla-
sik schwannomalardan ayrilmaktadirlar (1). Be-

Yazisma Adresi: Uz. Dr. Alev Atasever

Ege Universitesi Tip Fakdiltesi G&gs Hastaliklari AD, 35100
Bornova-iZMIR Fax: 0232 3887192, Tel 0232 3881423

e- posta: atasever@med.ege.edu.tr

198

nign Ozellikte olmalarina ragmen, kemik dest-
ruksiyonu ve norolojik semptomlara yol agarak
malign tlimorlerle karisabilmektedirler. Arka
mediastende yerlesmis bu selltiler schwanno-
ma olgusu, klasik schwannomalara gére degi-
sik klinik ve histolojik 6zellikleri nedeniyle litera-
tdr bilgisi esliginde sunulmustur.

Olgu

Herhangi bir ek hastaligi ve solunumsal bir ya-
kinmasl olmayan otuz bir yasinda bayan olgu-
nun akciger grafisinde kitle saptanmasi tizerine
tetkik amaci ile yatirlmistir. Fizik bakisi ve tim
laboratuvar tetkikleri olagan olarak degerlendi-
rilmistir. Akciger radyograminda, sag hemito-
raks Ust ve orta zonda, paratrakeal bdélgede
yaklasik 3x4 cm boyutlarinda dtizgtin konturlu
homojen dansite artisi saptanmistir (Resim 1).
Toraks bilgisayarli tomografisinde ise, sag he-
mitoraksta paravertebral olukta, dtizgtin sinirli,
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solid yapida, homojen, genis tabaniyla toraks
duvarina oturan ayni buytkltkte kitle lezyonu
saptanmistir (Resim 2). Vertebral kolon invazyo-
nu ve medulla spinalis ile olan iliskisini daha iyi
degerlendirmek acisindan toraks MR cekilmis
ve kitlenin vertebral kolona yakin oldugu ancak
spinal kanalda basiya neden olmadigi izlenmis-
tir (Resim 3). Yapilan bilgisayarli tomografi esli-
ginde transtorasik ince igne aspirasyon biyopsi-
si sonucu herhangi bir tani elde edilemeyen ol-
guya, tani ve tedavi amagli torakotomi uygulan-
mistir. Torakotomi ile 7-8. vertebra dtzeyinde,
paravertebral yerlesimli, ekstraplevral solid kitle
lezyonu tam olarak rezeke edilmis ve materya-
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Resim 1: Akciger grafisinde mediastinal kitle gériil-
mektedir.

Resim 2: Paravertebral bélgede yerlesmis medias-
tinal kitlenin toraks BT goriinttisui izlenmektedir.
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lin histopatolojik incelemesinde, hematoksilen-
eozin ile boyall preparatlarda degisik yonlere
uzanan demetler ve bazi alanlarda girdap ben-
zeri patern olusturan, belirgin selltilariteye sahip
ig hticreli neoplastik doku izlenmistir (Resim 4).
iImmunohistokimyasal olarak timér hicrelerin-
de S-100 ile pozitif sonug alinmistir (Resim 5).
Tldmaorde nekroz, mitoz ve pleomorfizm saptan-
mamis ve bu bulgular ile olgu ‘selltiler schwan-
nom’ olarak degerlendirilmistir. Olgu, operas-
yon sonrasinda lokal ntiks acisindan klinik ve
radyolojik izleme alinmistir.

Tartisma

Schwannomalarin cogu, posterior mediasten-
de yerlesir ve interkostal sinirlerden kéken alir-
lar. Genellikle asemptomatik seyreden bu tu-
morler akciger radyograminda soliter kitle lez-
yonu sekline gorulmektedirler (2). Vagal sinir-
den ve frenik sinirden kaynaklanan olgular da
bildirilmistir (3,4). Malign schwannomalar ise,
cevre dokulara invazyon gdésterdiginde semp-
tomatik hale gelmektedirler. Vagal sinirden koé-
ken aldigi saptanan bir mediastinal malign epi-
teloid schwannomanin trakeaya invazyon gos-
terdigi ve eksizyonundan sonra akcigere, me-
dulla spinalis ve boyun lenf nodlarina metastaz
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Resim 3: Vertebral kolona yakin yerlesmis ancak
spinal kanala basi yapmayan kitlenin toraks MR
goriintlisii izlenmektedir.
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yaptidi bildirilmistir (5). Bizim olgumuzda cevre
dokuya invazyon saptanmamistir. Selltler
schwannomalar ise, elektron mikroskopi ve im-
munohistokimyasal yéntemler ile tespit edilen
dusuik mitotik aktivite, orta derecede ntikleer
ve selltiler pleomorfizm, yogun fasikdler buyu-
me paterni gosteren igsi hticreler, yuksek dere-
cede Schwann hticre diferansiyasyonu, bazen
de fibrosarkom benzeri blytime 6zellikleri, ‘gli-
al fibriller asidik protein’ icermeleriyle klasik
schwannomalardan ayrilan alt gruptur (1). Bu
olguda, materyalin histopatolojik incelemesin-
de, hematoksilen-eozin ile boyali preparatlarda
degisik yonlere uzanan demetler ve bazi alan-
larda girdap benzeri patern olusturan, belirgin

Resim 4: Belirgin selliilariteye sahip, igsi hticreli

neoplastik doku (H.E x 100).
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Resim 5: Tiimo6r hticrelerinde S- 100 pozitifligi (An-
ti-S-100 x 100).
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selltilariteye sahip ig htcreli neoplastik doku-
nun immunohistokimyasal olarak S-100 ile po-
zitif boyanma paternine sahip oldugu ancak
nekroz, mitoz ve pleomorfizm gdstermedigi
saptanmistir. Lodding ve ark. calismasina ben-
zer olarak, histopatolojik olarak tdmérin du-
stk mitotik aktivitede, selllaritesi fazla igsi
hiicrelerden olustugu gdzlenmistir. Bu hticresel
Ozellikler nedeniyle, selltiler schwannomalar
yumusak doku sarkomlarina benzemekte ve
pseudosarkom olarak dustintilebilmektedir (1).
Genel olarak pelvis, retroperitoneal bélge, me-
diastende vertebraya yakin olarak yerlesen sel-
ltler schwannoma olgularinin % 63’ U orta yas-
taki bayanlardir. Elli yedi selltiler schwannomali
bu olgu serisinde, vakalarin bir kisminda daha
yogun hticresel aktivite saptanmis ve malign
olarak degerlendirilmistir. Tdm olgular cerrahi
olarak tedavi edilmistir. Bu olgularin uzun stire-
li izlemlerinde, lokal nuiks ve uzak metastaz du-
stk oranda saptanmistir. Bu nedenle cerrahi te-
davide, bu tdimdrin kaynaklandigi fonksiyonel
olarak énemi olan sinirlerin genis rezeksiyonlari-
na gereksinim olmadidi vurgulanmaktadir (6).
Bizim olgumuzun takibinde de, lokal ntiks ya da
uzak metastaz saptanmamistir. 14 olgudan olu-
san baska bir seride, bizim olgumuzdakine ben-
zer sekilde, histopatolojik incelemede; yogun
demetler, storiform alanlar olusturan htcreler-
de dustik mitotik aktivite saptanmistir. Bu kari-
stk htcresel 6&zellikler nedeniyle, selltler
schwannomalarin, histiyositom, leiomyom ve
sarkomlar ile karisabildigi, benign seyirli olmala-
rina ragmen, buyuk cerrahi uygulamalarina ne-
den olduklari bildirilmistir (7).

Sonug olarak, selltiler schwannomalar, degisik
histopatolojik ve bazen buna bagl klinik 6zel-
likleri nedeniyle, benign olmalarina ragmen
malign timorler ile kanstirilabilmekte, gerek-
siz olarak btyuk cerrahi girisimlere yol acabil-
mektedirler. Bu olgu da, ayni histopatolojik ve
benign karakterli selliiler schwannomalara
benzer klinik 6zellikleri olmasi, uygun cerrahi
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tedaviyle timdrin tamamen rezeksiyonun ya-
pilip izleminde de herhangi bir sorun yasan-
mamasi nedeniyle, literatdr bilgisi esliginde su-
nulmustur.
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