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Nazofarenks yerlesimli dogumsal ‘hairy” polip

olgusu®
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Ozet

Hairy polip nazofarenkste nadir gériilen konjenital bir
malformasyondur. U¢ avhik bir bebekte nasal obstriiksi-
von vapan hairy polip olgusu literatiir taramasi yapilarak
sunulmugtur.

Anahtar kelimeler: Havayolu obstruksivonu, polip

Summary
A case with nasopharyngeal hairy polyp
Nasopharyngeal hairy polyps are rare benign congenital
tumours. A three month old baby with nasal obstruction
related to a hairy polyp is presented and the literature is

reviewed.
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Giris

“Hairy polip”, nazofarenkste nadir goriilen dogum-
sal bir malformasyondur. Genellikle yasamin ilk ya-
risinda tek bir kitle olarak tanimlanir. Teratoid polip
olarak da isimlendirilen bu yapi, hem ektodermal
hem mezodermal hiicrelerden kaynak alir. Mikros-
kopik olarak polipoid yapida olup, yiizeyi epider-
misle dosclidir. Kil follikiilleri, sebase glandlar,
ckrin glandlar, yag dokusu, diiz kas, ¢izgili kas ve
kikirdak kor igerebilir 92, Cahigmamizda “hairy
polip”li bir olgumuzu sunarak, klinik ve patolojik
ozelliklerini literatiir bilgisi 15181nda tartigsmayi
amagladik.
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Alnan materyal 1.5x1.5x1.4 cm dlgiilerinde 0.2
em’ lik bir sap yvapisi iceren, kesitinde orta kisminda
bevazimst sert alan gézlenen, elastik kivamda beyaz

Resim 1. Yizevi qok kath yasst epitelle doscli polipoid yap:
{HENA0
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Resim 2. Subepitelyal alanda seromiikiz glandlar (HEx200).

Resim 3. Polipoid yvapimn ortasmda Kikirdaktan olusan Kor
rapist ve vag dokosu (HEX200),

sart renkte polipoid doku par¢asiydi. Histopatolojik
incelemesinde. viizevi ¢ok katli yasst epitelle dogeli
polipoid vapt izlendi (Resim 1). Subepitelval alanda
ekrin glandlar, anogen evrede kil follikiileri. yag
dokusu, seromiikoz glandlar, bir alanda ¢izgili kas
dokusu mevcuttu (Resim [-2). Polipoid yapimn or-
tasinda kikirdaktan olugan kor yapist vardr (Resim
3). Morfolojik bulgular ve yerlesim yeri ozellikle-
rivie “hairy polip” tanisi kondu. Olgumuzda poli-
pektomi sonrasi bir villik izleminde rekiirrens goriil-

memistir,
Tartisma

“Hairy polip”, orofarenks ve nazofarenksin en sik
goriilen dogumsal tiimdériidir. 1996 yilinda Kelly ve
arkadaslarinin yapti retrospekltif bir galigmada top-
lam 135 hairy polip olgusu taranmugtir. Bu olgularin
% 607 mn yerlesim yeri nazofarenks yan duvart ve
vumusak damak yizeyidir. En sik yerlesim yeri de
orofarcnkstir 7). Nazofarenks haricinde orta kulak,
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tonsil, kolon, éstaki tiipii yerlesimli olgular da bildi-
rilmistir (>-48.10.11_ Bu olgulardan birinde de me-
ningotelyal elemanlar tammlanmustir (3. Ug nazo-
farenks yerlesimli olgunun birisinde Dandy Walker
malformasyonu, diyafragmatik herni, dogumsal kalp
defekti, digerlerinde ise yarik damak iligkisi bildiril-
mistir (1.6.12)) Bu tiimérlerde malign transformas-
yon goriilmemistir. Bizim olgumuzda ise eslik eden
dogumsal anomali saptanmamistir.

Klinikte bebeklerde siklikla biiyiiklik, sckil ve yer-
lesim yerine gore; kusma, asfiksi, hemoptizi, ek ta-
rafli dstaki tiipii disfonksiyonu gibi semptom verebi-
lir. Tamisinda bugiin bilgisayarli tomografi (BT) ve
magnetik rezonans (MR) kullanilmaktadir. Kemik
anomalileri BT ile, intrakranial uzanim MR ile tes-
pit edilmektedir ().

[k olarak 1918 yilinda tamimlanan hairy polip i¢in
literatiirde teratom, teratoid timor, hamartom gibi
degisik terminolojiler kullanilmistir (7). Sexton. his-
tolojik olarak normal dokudan olusup. farkh yerle-
sim gosterdigi i¢in korisitom olarak tammlamistr
(4 Buna karsin mezoderm ve cktodermden kay-
naklandigi icin Arnold tarafindan dermoidler olarak
sintflandirimistir 7). Bu simiflandirmada bir de tera-
toidler grubu vardir. Hairy polipin ortaya ¢ikis me-
kanizmasinda da bir takim teoriler éne strtilmustir.
Bunlar: 1-Anterior forgut ile stomodeumun epiblas-
tinin fiizyoniinda defekt olmasi, 2-Gestasyonun ye-
dinci ayinda nazofarengeal membranin gerilemesin-
de yetmezlik olmasi, 3-Pluripotansiyel dokuda ay-
rimlagsma olamamasi, 4-Germ hiicre kalinularinin 1.
farengeal apparatusta kalmasidir (7). Goriigiimiize
gire hairy polip’in orta hat defekti olan dogumsal
anomalilerle birlikte olmast onun teratoid polip ol-
dugunu dogrulamaktadir.

Nazofarenks icine prolabe olarak tamyr giliclestiren
bu durum nadir de goriilse erken bebeklik donemin-
deki devaml veya aralikli hava yolu nkanikliklarin-
da ayiricr tanida akilda tutulmahdir. Bu grupta ayin-
¢t tamda farengeal timérlerden gliom. meningocen-
sefalosel ve koanal atrezi distiniilmeli ve eslik eden
dogumsal malformasyonlar agisindan da olgular de-
gerlendirilmedir. Hairy poliplerin tercih edilen teda-
visi polip cksizyonu olmahdir.
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