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Obsriiksiyona sebep olan nadir mide tiimorii: Schwannoma

A rare obstructing gastric tumour: Schwannoma
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Ozet

Mezenkimal kaynaktan gelisen, gastrointestinal sistem
(GIS) Kitleleri, gastrointestinal stromal timor (GIST)
olarak adlandirilir ve gastrointestinal sistemde en sik
mide ve ince barsaklarda gozlenirler. GIST, lokalizasyon
ve tiimoriin capmna baghh olarak; gastrointestinal
hemoraji, perforasyon veya obstriiksiyon gibi farkli
klinik  tablolarla  karsimiza  ¢ikmaktadir.  GIS
schwannomalar1, siklikla mide yerlesimli olarak
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Abstract

Gastrointestinal stromal tumour (GIST)’s are tumors
of mesenchymal origin. They are mostly located in the
stomach and small bowel. Depending on its
localization and dimension, the clinical presentations
of GIST can be gastrointestinal bleeding, perforation
and obstruction. GIS schwannomas are mostly located
in the stomach, colonic and oesophagal cases are also
reported in literature. Here, we report a case of a

69-year-old male patient who had a car accident and
hospitalized for femur fracture by orthopaedic unit.
He had undergone surgery for a gastric tumour in the
ileus which pathologically was confirmed as
incidental schwannoma.

raporlansalar da, kolon ve Ozofagus lokalizasyonlu
vakalar da literatiirde bulunmaktadir. Ara¢ dis1 trafik
kazas1 nedeniyle femur kirig1 tanisi alarak interne edilen
ve daha sonra ileus gelismesi sebebiyle acil sartlarda
opere edilen ve obstriiktif insidental mide schwannomasi
saptanan hastay1 sunmayi amacladik.

Anahtar kelimeler: GIST, mide schwannoma, Keywords: GIST, stomach schawannoma, obstruction
obstriiksiyon
Giris

Gastrointestinal stromal tiimor (GIST)’leri, primer olarak gastrointestinal sistem ve gastrointestinal sistem dist
yerlesimli olan mezenkimal tiimorlerdir. Schwannoma ise myelin kiliftan kaynaklanan, nadir goriilen benign
neoplazmdir. Gastrointestinal schwannomlar en sik midede goriiliirken, bunu sirasiyla kolon ve rektum takip eder
! Gastrointestinal schwannomlar siklikla asemptomatik olup nadiren gastrointestinal hemoraji, perforasyon ve
obstriiksiyon gibi sikayetlerle semptom verebilir. Yazimizda, ileus nedeniyle acil sartlarda opere ettigimiz ve
insidental olarak gastrik schwannoma saptanan hastamizi sunmay1 amagladik.

Olgu Sunumu

Ara¢ dis1 trafik kazasi nedeniyle acil servise getirilen 69 yasindaki erkek hasta, femur kirig1 tanisi ile ortopedi
klinigince interne edildi. Ug giin sonra karin agris1, bulanti, kusma ve gayta ¢ikist olmamasi nedeni ile tarafimiza
konsiilte edilen hastanin abdomen tomografisinde, ince barsak anslarinda kalinlasma ve ileus uyumlu goriiniim
saptanmas1 lizerine hasta ileusa bagli akut karin 6n tanisiyla acil operasyona alindi. Eksplorasyonda ince
barsaklarda yaygin distansiyon ve mide biiylik kurvutura 6n yiizde 5x6x4 cm boyutunda kitlesel lezyon tespit
edildi (Sekil 1).
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Sekil 1 : Schwannoma makroskopik goriintiisii

Kitlenin diizgiin, semimobil olmasi, serozal yiizeylerde herhangi bir maligniteyi ¢agristiracak iilserasyon ve
yapisiklik olmamasi nedeni ile benign oldugu diisiiniildii. Kitleye saglam sinirlardan wedge rezeksiyon yapildi.
Histopatolojik ve immunokimyasal incelemede gastrik schwannoma olarak rapor edildi (Sekil 2).

Sekil 2 : Schwannoma mikroskopik 15 X10 luk biiytitme

CausaPedia 2019; 8(1): 6-9 Sayfa 7


http://causapedia.com/
http://causapedia.com/public/uploads/case_report_files/3290c63e56b4c86c4d7a41033ae2566d.jpg
http://causapedia.com/public/uploads/case_report_files/3290c63e56b4c86c4d7a41033ae2566d.jpg
http://causapedia.com/public/uploads/case_report_files/858f5863e6fdf9d73924d741a8f7ff4b.jpg
http://causapedia.com/public/uploads/case_report_files/858f5863e6fdf9d73924d741a8f7ff4b.jpg

e-ISSN:2147-2181

causaBedia

hakemli gu dergisi

Postoperatif 10. giinde yapilan iist gastrointestinal sistem endoskopisinde rezeksiyon kenarindan alinan
biyopsilerde niikse rastlanmadi. Hasta postoperatif 14 giinde sifa ile taburcu edildi.

Tartisma

Schwan hiicre kilifindan koken alan schwannomalar; genellikle nadir goriilen, bening ve iyi prognozlu
tiimorlerdir.Gastrointestinal sistemde nadir goriilmesine karsilik, en sik midede goriiliip tiim gastrik tiimorlerin %
0.2 sini olusturmaktadir 2, Tiimériin yerlesim yeri ve bilyiikliigline bagli olarak semptom verirler.Tanisi, genellikle
tiimoriin  komplikasyonu veya bagka bir nedenle yapilan laparotomi esnasinda insidental olarak konulur.
Literatiirde genellikle vaka sayis1 az oldugundan olgu sunumlar seklinde rapor edilmistir.Her iki cinste esit
oranda ve genellikle 6.dekatta goriilmektedir ? Tamsinda iist gastrointestinal sistem endoskopisi, endoskopik
ultrasonografi, bilgisayarli tomografi, manyetik rezonans kullanilmaktadir. Hi¢bir radyolojik veya endoskopik
tetkik yontemi Schwannoma tanisin1 koymak icin yeterli degildir. Bazen bizim olgumuzda oldugu gibi rastlantisal
olarak intraoperatif biyopsi ile tam konabilir .Ofkeli ve ark. karaciger hemanjiomunu taklit eden dev mide
gastrointestinal stromal tiimorii intraoperatif tanis1 konarak kitle total eksizyon yapilmustir *. Ince ve ark. Gastrik
schwannomanin peptik iilser perforasyonuna neden oldugu gostermislerdir °. GIST tedavisinde esas yontem
cerrahi rezeksiyondur ve total rezeksiyon halen en basarili olan tedavi yontemidir. Ozellikle 2 cm’nin iistiindeki
tiimorlerde cerrahi rezeksiyon oncelikli olarak 6nerilmektedir. Birka¢ milimetrelik kii¢iik GIST lerde endoskopik
takip yapilabilir ® Tiimor fazla infiltratif olmadigindan genis rezeksiyonla temiz cerrahi sinir elde edilebilir. Son
yillarda GIST’ler icin laparoskopik rezeksiyonlar artmaktadir .Laparoskopik yontemle mide GIST’leri icin
rezeksiyon artmasina karsilik diger gastrointestinal sistem organlar GIST’leri ile ilgili fazla cahsma yoktur .
Bizim olgumuzun 2 yillik takiplerinde cerrahi sinirda niikse rastanmadi.

Sonug

Gastrik schwannoma, mide tiimorlerinin ¢ok nadir goriilen tipidir. Hastalar asemptomatik olmakla birlikte bazen
gastrointestinal kanama ve anemi gibi sikayetlere sebep olabilir. Schwannoma yavag biiyiimesi nedeniyle tani
genellikle gecikir. Bizim olgumuzda oldugu gibi bazen bagka nedenlerle yapilan laparotomiler esnasinda
tesadiifen saptanabilir. Schwannoma tiimorii i¢in lokal eksizyon cerrahi tedavi i¢in yeterlidir.
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Sunum

10-12 Kasim 2017 tarihinde Izmit'te 9.Cerrahi Arastirma Kongresinde PS-26 nolu poster olarak sunulmustur.
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