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Ozet

Erigkin tipte matiir yag hiicrelerinden olusan lipomlar
yumugak dokunun en sik goriilen benign tiimorleridir.
Tiim lipomlarin %13 kadar1 bag- boyun bolgesinde
goriilmekle birlikte larinks bolgesinde nadir goriiliirler.
Bu yazida, ses kisiklig1 sikayeti ile klinige bagvuran 49
yagindaki bir erkek hastanin, muayenesinde sol
ventrikiiler banttan kaynaklanan, patolojik tetkiki sonucu
lipom olan tiimorii sunulmaktadir. Makroskobik
bulgulart 6zellikli olmayan materyalin mikroskobik
incelemesinde diizgiin sinirli, matiir yag hiicrelerinden
olugan timor goriildii. Tedavisi cerrahi ile total
rezeksiyon olan bu tiimérler subtotal rezeksiyon sonrasi
rekiirrens gosterebilir. Total rezeksiyona ragmen
rekiirrens varliginda iyi diferansiye liposarkom akla
gelmelidir. Nadir goriilmesi nedeniyle bu yazida sol
ventrikiiler kaynakli larinks lipom vakas1 takdim
edilmistir.

Anahtar kelimeler: Larinks, Lipom

Giris

Abstract

Lipomas are the most common benign tumours in the
soft tissues, composed of adult type mature fatty cells.
Although approximately 13% of lipomas are seen at
head and neck region, they may be rarely seen at
larynx. In this manuscript, we presented a tumor of a
49-years old man who presented with hoarseness,
which arisen from left ventricular band and had a
pathological diagnosis of lipoma. A tumor consisted
of mature lipocytes were seen in the microscopic
evaluation of the specimen with no characteristic
gross finding. These tumors, in which treatment is
total resection, can recur after subtotal resection. One
should consider well-differentiated liposarcoma in the
presence of recurrence despite total resection. This
case with laryngeal lipoma arisen from left ventricle
was presented in this manuscript, as it is rarely seen.
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Lipomlar mezenkimal kokenli benign tiimorlerdir. Yumusak dokuda sik goriilmekle birlikte larinkste nadir
bulunurlar. Larinkste goriilme sikligr %0,6’dir !. Literatirde 1995 den gilinlimiize kadar yaklasik 80 olgu

bildirilmistir *.

Burada nadir goriilen ventrikiiler bant yerlesimli laringeal lipom olgusu takdim edilmistir.

Olgu Sunumu

Kirk dokuz yasinda erkek hasta 4 aydir devam eden ses kisiklig1 sikayeti ile bagvurdu. Hastanin 6z gecmisi ve
soy gecmisinde Ozellik yoktu. Laboratuvar bulgulart normal smirlar icerisindeydi. Fizik muayenesinde sol
ventrikiiler bant iizerinde polipoid kitle mevcuttu. Direkt laringoskopik muayenesinde solda, ventrikiiler banttan
kaynaklanan, diizgiin yiizeyli, polipoid kitle hava gecis alanin1 daraltmaktaydi (Video 1). Yumusak kivaml kitle
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ameliyat mikroskobu altinda mikro makasla kesilerek tamamen cikartildi.

ryr R

Video 1
Olgumuza ait laringoskopik video goriintiisii.Sol bant ventrikiil kaynakli polipoid kitle goriilmekte.

Lezyonun makroskopik incelemesinde iizeri diizgiin mukoza ile ortiilii gri-sar1 renkli 1,5x1x1 cm olgiilerinde
doku izlendi. Mikroskopik incelemede iizeri nonkeratinize ¢ok katli yassi epitel ile oOrtiilii larinkse ait doku
goriildii. Epitel altinda yerlesim gosteren, ¢evre dokulardan fokal alanlarda ince bag doku kapsiil ile ayrilan, diger
kisimlarda ise kapsiiliin net olarak degerlendirilemedigi fakat diizgiin, infiltratif olmayan sinirlarla ayrilan tiimor
goriildii (Sekil 1).

Sekil 1: Yiizeyde nonkeratinize ¢cok katli yassi epitel ve altinda oksifilik metaplazi gosteren bezler goriilmekte.
Daha agagida larinks mukozasindan diizgiin sinirlarla ayrilan, matiir yag hiicrelerinden olugsmus tiimoral doku
izlenmektedir(HEx40).

Tiimor niikleuslar: bir kenara itilmis matiir yag hiicrelerinden meydana gelmekteydi. Tiimoral doku igerisinde
oldukga ince cidarli damarlar ve fibroz bag doku oldugu gozlendi (Sekil 2).
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Sekil 2 : Atipinin izlenmedigi matiir yag hiicreleri ve arada ince cidarli damarlar ile fibr6z bag doku bantlar
(HEx200).

Tiimor hiicrelerinde pleomorfizm ve mitotik figiir izlenmedi. Lipoblast goriilmedi. Cevre doku invazyonu yoktu.
Histopatolojik olarak tiim bulgular lipom ile uyumlu bulundu. Olgunun operasyon sonrasi ikinci yi1l muayenesinde
rekiirrens izlenmedi.

Tartisma ve Sonug

Lipomlar viicuttaki tiim benign tiimorlerin %4-5‘ini olustururlar ancak iist solunum yollarinda oldukca nadir
goriiliirler. Tiim lipom olgularinin %13 kadar1 bag-boyun bolgesinde bulunur 3, Larinks-hipofarinks bolgesinde
goriilen tiim benign neoplazmlarm ise %0,6 kadarimn lipom oldugu bildirilmistir '. Larinks lipomlarmim ¢ogu
olgumuzda oldugu gibi supraglottik yerlesimli iken nadiren subglottik bolgeden de gelisebilirler. Biiyiik kismi1
ekstrensek olmakla birlikte intrensek yerlesimli olanlar da vardir ve bunlar en ¢ok yalanci kordlarda, aryepiglottik
fold ve epiglottiste yerlesirler 4 Bizim hastamizdaki lipom, yiizeyinde larinks epiteli ve mukozasi bulunan
polipoid tarzda biiyiime gosteren ekstrensek yerlesimli lezyondur. Olgularin biiyiik kismui altinct on yildadir.
Hastamiz 49 yasinda olup bildirilen olgulara oranla daha genc yastadir. Her iki cinste esit siklikta goriiliir =,

Lipomlarin etyolojisi bilinmemektedir. Bir teoriye gore multipotansiyel fibroblastlar yag hiicrelerine diferansiye
olurken bir diger teoriye gore epiglottis, aryepiglottik fold ve yalanci kordlarin altinda bulunan lipomatdz
dokudan kaynaklanmaktadirlar °.

Histopatolojik olarak lipomlar uniform boyut ve sekle sahip matiir yag hiicrelerinden meydana gelmektedir.
Lipomlar yavag biiyiiyen neoplazmlardir. Hastamizda oldugu gibi parsiyel kapsiillii olabilir veya total kapsiil
goriilebilir. Zengin vaskiilarizasyon, kanama ve yag nekrozu izlenebilir. Kalsifikasyon, kikirdak veya kemik
dokusu gibi metaplastik komponenetler icerebilir. Icerdigi mezenkimal komponentlere gore; miksolipom,
fibrolipom, spindle hiicreli lipom, anjiolipom, pleomorfik lipom gibi histolojik alt tipleri bulunur ' Bu alt tiplerin
tamamu larinks-hipofarinks bolgesinde bildirilmigtir. Bizim hastamizdaki lipom sadece matiir yag hiicrelerinden
olugmaktadir ve metaplastik komponent icermemektedir. Laringeal lipomlar tipik olarak tek olurlar bununla
birlikte sistemik lipomatozis ile iliskili 2 olgu bildirilmistir ®. Hastamizda lezyon tektir.

Daha ¢ok kozmetik problemlere neden olan diger bolge lipomlarindan farkli olarak larinks yerlesimli lipomlar
yutma giicliigii, ses kisikhigi, bogazda yumru hissi ve solunum sikintisi gibi semptomlara neden olurlar .
Hastamiz ses kisiklig1 bulunmaktadir. Lipomlar ses kisikliginin nadir nedenleri arasindadir ,
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Goriintiileme yontemlerinden manyetik rezonans goriintiileme, lezyonun niteligini ve ¢cevre yumusak dokular ile
arasindaki iligkiyi belirlemede oldukca yardimcidir.

Ayirict tanida, submukozal yerlesimli benign tiimorler ve liposarkom gibi malign tiimdorler diistiniilmelidir.
Tedavide cerrahi tercih edilir. Cerrahi yaklasim secenegi tiimoriin biiyiikliigii, yerlesim yeri ve submukozal
biiytime varligina gore degisir. Kiiciik tiimorler olgumuzda oldugu gibi mikrocerrahi ile endoskopik olarak
cikarilabilirken biiyiik tiimorlerde eksternal yaklasim gerekebilir. Subtotal rezeksiyonlar rekiirrenslere neden
olabilir °. Tam eksizyonda rekiirrens nadirdir. Olgumuzda rekiirrens olmamistir. Rekiirrens varliinda iyi
diferansiye liposarkom akla gelmelidir.

Sonug olarak, viicudun diger bolgelerinde siklikla goriilen lezyonlar olmalarina ragmen, larinksde nadir
rastlanan lipomlar, laringeal kitlelerin ayirict tanisinda diisiiniilmelidir. Mikroskopik olarak kapsiilii net
secilemeyen, yiizeyel alinmig biyopsilerde o bolgenin matiir yag dokusu olarak yanlis yorumlara neden
olabilecegi unutulmamalidir.
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