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Y an VentrikioL Koroip PLeksusunpa YERLESIM (GOSTEREN
Bir ArTERIO-VENOZ MALFORMASYON OQLGUSU
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OZET: Koroid pleksusun vaskiler malformasyonlar nadir gorildr. 19 yasinda bir kadin hastada otopside saptanan ve sol yan ventrikiil koroid pleksusundan kaynaklanan ar-
teriovendz malformasyon olgusu histopatolojik olarak incelendi ve literatlr gzde gegirildi.

SUMMARY: A case of Arteriovenous Malformation of the choroid Plexus of the Lateral Ventricle. Arteriovenous malformations (AVMs) of the choroid plexus are rare le-
sions. In a 19 year old woman, on AVME arising in the choroid plexus of lateral ventricle was established during postmortem examination. The morpological and histo-
pathological findings are presented with the review of English literature.

GIRIS genellikle intraventrikiiler kanamaya neden olanlar. Cogu
lateral ventrikiillerde yer alan Unilateral lezyonlardir
Koroid pleksusun vaskiler malformasyonlarn nadirdir ve (1,4,5,6). Ikinci yas dekadinda ve kadinlarda daha sik go-
rilmektedir (1).
Galismamizda inceledigim AVM'un morfolojik dzellikleri
kaynak verileriyle karsilastirilarak sunulmustur.

Resim 1. Korpus Kallozum, Korpus fornicis ve Nukleus
Kaudatus'un dorsal bolgesinden gecen horizontal kesitte
yan ventrikiiller ve sol yan ventrikiil én boynuzu iginde
pleksus koroideus ile siki baglantili, sari-kahverengi kistik
olugum goriilmektedir.

Resim 2. Retikiiliin iplikgikleri ile gevrili, degigik
boyutlarda, kismen parcalanmig bogluklar, bazi alanlarda
* 1.0, Adli Tip enstitiisi Ogretim Uyesi sirt sirta vermis, lumenlerinde eritrositler, duvarinda

** 1.U. Tip Fakiiltesi Néroloji Anabilim Dal makrofajlar gériilen malforme damar yumag
*** GATA Haydarpaga Egitim Hastenisi Patoloji Anabilim Dah (Retikulumx80)
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VAKA BILDIRISI

19 yasinda kadin hasta, gittikge artas bas agrisi ve géz
kaymasi sikayetiyle doktora gotirilmis, sinlizit tanisiyla
antibiyotik ve analjezik tedavisi uygulanmakta iken eksitus
olmustur.

Adli Tip Kurumu'nda yapilan otopsisinde beyin 1300 gr
tartilmis olup, sis gyruslari geniglemis, sulkuslar silinmis,
serebellar tonsilleri belirgin bulundu. Korpus Kallozum,
Korpus Fornicis ve Nukleus Kaudatus'un dorsal bélgesin-
den gegen horizontal kesitte sol yan ventrikill 6n boynuzu
icinde, koroid pleksus ile siki baglantili, 2.5 cm. gapinda
kistik bir olusum ve ventrikillde eski kanamaya bagl boyan-
ma alani goriildi (Resim 1).Kist duvari diizensiz olup yer
yer 0.1 cm'ye varan incelme, yer yer ise sari kahverengi so-
lid alanlar igermekte idi. Sag yan ve 3. ventrikil genis bu-
lundu.

Mikroskopik incelemede lezyonun degdisik ¢aplarda, go-
gunludu ince duvarli, sirt sirta vermis damar lumenlerinden
olustugu gériildi. Uygulanan Retikulum boyasi ile bu bos-
luklarin retikilin iplikgikleri ile gevrili oldugu saptandi. Anor-
mal damar yapilarinin gevresinde lenfositler hemosiderinli
makrofajlar ve kolesterol yariklari gériildi (Resim 2). Bu bul-
gularla vaka, eski kamana bulgulari gdsteren malformatif
damar yumagi olarak degerlendirildi. Gevre beyin dokusun-
dan hazirlanan kesitlerde 6dem saptand..

Diger sistemlerde akciger 6demi diginda énemli bir bul-
guya rastlanmadi.

TARTISMA

Primer olarak koroid pleksustan kaynaklanan vaskiler
malformasyonlar olduk¢a nadirdir. Literatirde 31 koroid
pleksus AVM olgusu bildirilmistir (1,3,4,6,8).

Cogunlugu lateral ventrikiillerde yer alan Gnilateral lez-
yonlardir. Bilateral olgular ve 3. ventrikiil yerlesimi daha na-
dir gorulir (1,2,3,5,6,7,8). Bazi vakalarda malformasyonun,
cevre beyin dokusuna yayilma gosterdigi bildirilmistir
(1,3,7). Bazi vaklaarda ise komgu beyin parankiminde atro-
fik degigiklikler saptanmistir (5).

Vakamizda gevre beyin dokusunda édem disinda degi-
sikligi rastlanmadi.

Literatirde vakalann % 69'unun kadin, yas ortalamasi-

nin ise 27 oldugu kaydedilmistir (1,3).

Koroid pleksus AVM'u genellikle intraventrikiiler kana-
maya neden olur ve dliimle sonlanabilir (4,5). Subaraknoidal
kanama seyrek gorilir. Erigkinlerin % 38'i, gocuklarin ise
% 45'inin kanamanin direkt etkisi sonucu 6ldikleri, yasa-
yan erigkinlerin % 30'unun rekirran hemoraji gésterdikleri
bildirilmistir (3,8). 30 olgunun 2'sinde lezyonun serebrospi-
nal kanallari tikanmasi sonucu gelisen hidrosefalus semp-
tomlar bildirilmistir (4). INsidental olarak otopside saptanan
birkag olgu kaydedilmistir (1,4). Serebral AVM'larda epilepsi
sik rastlanan bir bulgu olmakla birlikte, koroid pleksus yer-
lesimli AVM olgularinda nadir goruldigu bildirilmistir (4).

Anjiogramda 2.5 cm'den az olanlar kiigik, 2.5-5 cm ara-
sinda dlgllenler orta boy ve 5 cm'den biyik olanlar iri lez-
yonlar olarak tanimlanmistir (2).

Boyutlarina gére vakamiz, orta biyiklikte bir AVM ol-
gusu olarak degerlendirildi.

Primer olarak koroid pleksusu tutan vakamiz, literatiire
uygun olarak, diizensiz retikilin lif agi, duvar yapisi ve arte-
riyel vaskiler 6zellikleri nedeniyle gergek bir AVM olarak ta-
nimland..
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