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Olgu Sunumu / Case Report

ince igne aspirasyon biyopsisi ekstranazal glial heterotipi olarak
yorumlanan boyunda matiir kistik teratom: Olgu sunumu

The mature cystic teratoma in the neck is reported as extranasal glial
heterotopia by applying needle aspiration biopsy: a case report
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Cocuklarda boyun kitlelerine yaklasim hala tartismali bir konu durumundadir. Tani igin ultra-
sonografi (USG), manyetik rezonans gériintiileme (MRI) ya da bilgisayarli tomografi (CT)
kullanilabilmektedir. Bu hastalarda maligniteyi dislamak amagli histolojik tani da 6nemlidir.
Son zamanlarda popliler hale gelen USG esliginde biyopsi alinmasi, 6zellikle teratomlar gibi
birden fazla doku igeren kitlelerde yaniltici olabilmektedir. Bu olgu sunumunda, eksizyonel
biyopsi sonucu matiir kistik teratomla uyumlu olmasina ragmen, éncesinde alinan igne
biyopsi sonucu glioma ile uyumlu lezyonu gériinen 5 aylik kiz hastanin tartisiimasi amaglan-
mustir.

Anahtar kelimeler: Biyopsi, boyun, teratom
ABSTRACT

Approach to the neck masses in children is still controversial. Ultrasound (US), Magnetic
Resonance Imaging (MRI) or Computed Tomography (CT) can be used as diagnostic tools for
neck masses. Histologic diagnosis is important in these patients for ruling out malignancy.
US- guided needle biopsy popularized recently may be misleading in the masses with more
than one tissue types as teratomas. In this case report it is aimed to discuss a case of matu-
re cystic teratoma of neck revealed after exciisonal biopsy in a 5-month-old baby girl; whose
previously obtained needle biopsy was apparently consistent with glioma.
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Giris

Cocuklarda boyun orta hat kitlelerinin ayirici tani-
sinda tiroglossal kist, dermoid ve epidermoid kistler,
brankial yarik kistleri ve teratomlar bulunur. Bas ve
boyun teratomlari nadir gorilir ve tim teratom tip-
lerinin %5’ini olusturur @,

Cocuklarda boyun orta hat kitlelerinin etiyolojisini
ayirt etme ve malign hastaliklari ekarte etmede histo-
patolojik tani 6nemlidir. Ultrasonografi (USG) esligin-
de ince igne aspirasyon biyopsisi, acik biyopsiye gore
kolay uygulanabilir ve dusik komplikasyon oranina

sahip olmasi nedeniyle son zamanlarda sik kullanilan
bir yéntem haline gelmistir ?. Bununla birlikte, tera-
tomlar gibi birden fazla doku iceren kitlelerde igne
biyopsisinin yeri, kiigiik alan gdstermesi nedeniyle si-
nirlidir. Bu olgu sunumunda, boyun orta hattaki kitle-
den yapilan ince igne aspirasyon biyopsisi sonucu glial
heterotipi olarak yorumlanan, total eksizyon mater-
yali patolojisi matir kistik teratom olarak sonuglanan
5 aylik kiz hastanin sunulmasi amagclandi.

Olgu Sunumu

Bes aylik kiz hasta, boyunda kitle nedeni ile basvurdu.
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Fizik muayenesinde boyun orta hatta, agrisiz, sert,
2x2 santimetre boyutlarinda kitle gorildi. Diger mu-
ayene bulgulari dogal saptanan hastanin, rutin kan
sayimi, biyokimyasal ve mikrobiyolojik incelemeleri
normaldi. USG sonucu kistik alanlar dahil olmak tize-
re boyun orta hat ve solunda 3,2 cm x 1,5 cm’lik kistik
alanlar iceren kitle gozlendi. Doppler incelemesinde
kitlenin vaskilarizasyonunun oldugu; trakea ve tiro-
id bezinin sol lobunun kitle tarafindan basili oldugu
gorildi. Manyetik rezonans gorintilemesi (MRG)
de USG ile benzerdi ve kitlenin timus ile iligkisinin
olmadig gorildi. Ayirici tani olarak myofibroblastik
tiimor, rabdamyosarkom ve servikal néroblastom dii-
siinlldi. USG esliginde ince igne aspirasyon biyop-
sisi yapildi ve histopatolojik incelemede ekstranazal
glial heterotopi olarak yorumlandi. Hastaya cerrahi
yapildi; kitle ve kitlenin iliskili oldugu hyoid kemik
kama seklinde eksize edildi. Eksizyon materyalinin
histopatolojik incelemesi matir kistik teratom ola-
rak raporlandi. On bes aylik takip sonunda hastanin
takiplerinde lokal niiks veya metastaz ile ilgili bulgu
saptanmadi.

Tartigma

Cocuklada boyun kitlelerinin yonetimi hala distince
birligi olusturulabilmis bir konu degildir ©. Ayirici tani
konjenital, inflamatuvar ve timoral lezyonlari igerir.
Tumoral lezyonlardan biri gok nadir goriilen ve kon-
jenital kistik higroma ile karisabilen teratomlardir @,
Boyun teratomlari genelde sunulan olguda oldugu
gibi orta hatta yerlesirler ¢

USG, MRI veya Bilgisayarli Tomografi (BT) boyun kit-
leleri igin tani araci olarak kullanilabilir. Tim teratom-
larin %60-80’inde, gorlntilemelerde kalsifikasyon
saptanir ve benign lezyonlarda kalsifikasyon orani
%76 olarak belirtilmistir ©). Sunulan olguda lezyonda
kalsifikasyon saptanmadi ve patolojik incelemesi be-
nigndi.

Sistrunk prosediiriine gore, tiroglossal kist cerrahi-
sinde nuksl 6nlemek igin kist ve kiste bagli olan hyo-
id kemik pargasi c¢ikarilmahdir ©. Ameliyat sirasinda
lezyonun tiroglossal kist olup olmadigl net olarak
ayirt edilemeyebilir. Bu olguda da diseksiyon sira-
sinda kitlenin hyoid kemik ile baglantili oldugunun
gorilmesi Uzerine kitle, kemigin bu kismi ile birlikte
eksize edildi.

Ektodermal, mezodermal ve endodermal yaplilar ice-
ren teratomlar, heterojen bir histolojik yapiya sahip-
tir ¥, igne biyopsisi ile sinirli miktarda doku érnekle-
nebilir ve bu yanlis taniya neden olabilir. Bu olguda,
i8ne biyopsisi sonucu ekstranazal glial heterotopi ola-
rak yorumlandi fakat eksizyon materyalinde kitlenin
az miktarda pankreas ve kikirdak dokulariyla beraber
genis glial doku alanlari iceren matir kistik teratom
oldugu gorildii. igne biyopsisi boyun lezyonlarinda
degerli bir tani aracidir, ancak 6zellikle teratom gibi
bircok farkli doku komponenti iceren lezyonlarda
yanlis sonug verebilir V. ince igne aspirasyon biyopsi-
si, acik biyopsiye gore kolay uygulanabilir ve kompli-
kasyon orani daha disik bir yéntemdir fakat benign
ve malign kisimlarin bir arada bulundugu ya da bir-
den fazla doku igeren kitlelerin tanisinda yanilgiya
neden olabilir.

Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda cikar catismasi
yoktur.

Finansal Destek: Finansal destek alinmamistir.

Hasta Onami: Hasta yakinindan verilerinin bilimsel
calismalarda kullanilabilecegine dair aydinlatiimig
onam alind.

Kaynaklar

1. Paradis J, Koltai PJ. Pediatric teratoma and dermoid
cysts. Otolaryngol Clin North Am. 2015;48(1):121-36.
https://doi.org/10.1016/j.0tc.2014.09.009

2. Liu ES, Bernstein JM, Sculerati N, Wu HC. Fine needle
aspiration biopsy of pediatric head and neck masses. J
Laryngol Otol. 2001;60(2):135-40.

3. Erikci V, Hosgor M. Management of congenital neck
lesions in children. J Plast Reconstr Aesthet Surg.
2014;67(9):e217-€22.
https://doi.org/10.1016/j.bjps.2014.05.018

4. Win T, Razy NH, Hamid HH, Balasubramanian A, Rama-
linggam G. Congenital mature cystic teratoma of the
lateral neck presenting as cystic hygroma: A rare case
report with literature review/boyun lateralinde kistik
higromaya benzer gériinimde konjenital matir kistik
teratom: Olgu sunumu ve literatlriin gozden gegirilme-
si. Turk Patoloji Derg. 2014;30(3):220-4.

5. Goyal M, Sharma R, Sawhney P, Sharma MC, Berry
M. The unusual imaging appearance of primary ret-
roperitoneal teratoma: report of a case. Surg Today.
1997;27(3):282-4.
https://doi.org/10.1007/BF00941664

6. Wagner G, Medina JE. Excision of thyroglossal duct
cyst: the Sistrunk procedure. Oper Tech Otolayngol
Head Neck Surg. 2004;15(3):220-3.
https://doi.org/10.1016/j.0tot.2004.05.001

37



