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Kraniofarenjiomalarda Klinik Deneyimimiz
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Giris: Klinik ¢aligmamizda sellar ve suprasellar kitle nedeniyle opere edilen ve patolojik tanilar1 kraniofaringioma
gelen hastalarimizin demografik verileri incelenmis postoperatif niiks ve rezidiiv oranlarinin yas ve uygulanan cerrahi
rezeksiyon ile iliskisi arastirilmas1 amag¢lanmigtur.

Gereg ve Yontem: Klinigimizde 2011-2019 yillar1 arasinda sellar suprasellar kitle nedeniyle opere edilen ve patolojik
tanilar1 kraniofaringioma olan 34 olgunun retrospektif incelemeleri yapilmis olup yas, cinsiyet, sikayet, semptom, klinik
bulgular, tiimor lokalizasyon ve morfolojisi, norolojik muayene, radyolojik bulgular ve uygulanan cerrahi, postoperatif
sonuglar ve komplikasyonlar degerlendirilmistir.

Bulgular: Hastalarin 23’1 yetiskin (%68), 11’i ¢ocuktu (%32). Genel yas araliklar1 3-77 arasinda olup yas ortalamasi
32’di. Hastalarin tamami incelendiginde erkek cinsiyet hakimiyetine bagli 18 erkek (%53), 16 kadindi (%47). Cocuklarin
6’s1kiz (%55), 5° i erkek (%45) ve yaslar1 3-17 arasindaydi. Yetigkinlerin 12’si erkek (%54), 11’i kadind1 (%46). Hastalarin
29’una transkranial yaklagim yapilirken, 5’ine transfenoidal yolla kitle eksizyonu yapilmistir. Postoperatif takiplerimizde
yetiskin endokrin ve ¢ocuk endokrin kliniklerinin onerileri uygulanmistir. Ortalama iki yillik takiplerinde 5 hastaya
niiks nedeniyle ikinci cerrahi girisimde bulunulmustur. Cerrahiden 8 ay sonra bir yetiskin ve cerrahiden 3 ay sonra bir
¢ocuk hastamiz dahili problemler nedeniyle eksitus olmustur.

Sonug: Kraniofarenjiomalar sellar bolgenin benign karakterde embriyojenik malformasyonlaridir. Optik yollar, hipofiz
ve hipotalamusa anatomik yakinlig1 nedeniyle uzun siireli yasayan olgularda yasam kalitesini olumsuz etkilemektedir.
Cerrahi yaklagim yolunun se¢ilmesinde tiimor yerlesimi ve karakteri cerraha yol gostericidir. Total ¢ikarimin miimkiin
olmadig hastalara cerrahi tedaviyle RT kombine edilmelidir.
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