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Akut Gorme Kaybi ile Basvuran Metastatik Beyin Kitlesi: Olgu Sunumu
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Amag: Serebral metastazlar, klinik olarak goriilen en yaygin beyin tiimériidiir, yaklagik yarisini olustururlar. Kanserden
o6len hastalarin %15-20’si otopside intrakranyal metastaza sahiptir. Hastalarin %15’inde serebral metastaz, prezantasyon
belirtisidir. Izole beyin metastaz orani olgularin yaklasik %9’udur. Beyne yayilim genellikle hematojen yolladir, ancak
lokal ekstansiyon gosteren vakalarda vardir. Cerrahi planlama ve hasta se¢imi konusunda halen tartigmali alanlar
mevcuttur. Bu bildiride akut nérolojik defisitle bagvuran akciger kanseri tanili, beyin metastazi olan olgumuzu sunmay1
amacladik.

Yontem: Acil servise ani baslayan sag goz gérme kayb1 nedeni ile bagvuran 50 yasinda erkek hastanin 8 ay 6nce akciger
CA tanisi aldig biliniyor. Bilinen metastazi yok ve kemoterapi (KT) tedavisi almis. Fizik muayenede sag g6z temporal
bolgede daha belirgin gorme kaybi ve sol alt ekstremite silik, %20 motor defisit mevcut. 1 metreden parmakla sayabiliyor.

Bulgular: Cekilen kontrastli beyin MR’da solda oksipitalde kortikal subkortikal alanda 7x5 cm boyutlarinda, T2 agirlikly
goriintiilerde heterojen hiperintens, T1A’da hipointens goriiniimde, daha ¢ok posterior kisminda kontrastlanan ve
gevresinde vazojenik 6dem izlenen kitle goriiniimii mevcut. Hasta, genel durumunun iyi olmasi ve gérme kaybinin akut
gelismesi tizerine acil olarak opere edildi. Post-op erken donem muayenede 3 metreden parmakla sayabiliyor ve gorme
alan defekti azalmis sekilde tespit edildi. Hastanin patolojisi Ac CA metastaz ile uyumlu geldi. Genel durumu iyi olan
gorme kayb1 ve gorme alan1 defekti ciddi miktarda diizelen hasta onkolojiye yonlendirilerek eksterne edildi.

Sonug: Beyin metastazi olan tiim hastalar cerrahi i¢in aday degildir. Cerrahi tedaviye karar vermek oldukga zordur.
Cerrahi tedaviye karar vermeden 6nce, ameliyatin getirecegi olumlu ve olumsuz durumlari ve yasam kalitesini iyi
diistinmek gerekir. Genellikle, genel durumu iyi olan, beklenen yasam siiresi goreceli uzun olan, single ve rezektabl olan
ve akut norolojik defisitle gelen hastalarda cerrahi tedavi 6n planda diistiniilmelidir.
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