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Abstract
Pleomorphic adenoma is the most common among all the tumors of the salivary glands and
frequently affecting the parotid gland. The vast majority of these tumors are between two
and six centimeter in size but cases of giant pleomorphic adenoma have been reported. We
present a case of giant pleomorphic adenoma, which was treated successfully by surgery and
weigh 1.2 kilogram.

Keywords: Parotid gland; adenoma, pleomorphic.

Özet
Pleomorfik adenom tüm tükrük bezi tümörleri içerisinde en fazla görülen ve sýklýkla parotis
bezini tutan bir tümördür. Olgularýn çoðunda tümör boyutu iki ile altý cm arasýnda olsa da
parotis bezi kaynaklý dev pleomorfik adenom olgularý bildirilmiþtir. Bu yazýda cerrahi ile baþarýlý
bir þekilde tedavi edilen, 1,2 kilogram aðýrlýðýnda parotis bezi dev pleomorfik adenom olgusu
sunuldu.

Anahtar sözcükler: Parotis bezi; pleomorfik adenom.
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Giriþ

Pleomorfik adenom (PA) tüm tükürük bezi tümörleri

arasýnda en sýk görülen tümördür. Yaklaþýk %80�i parotis

bezinden kaynaklanýr. Genellikle yavaþ büyüyen, aðrýsýz

kitle olarak ortaya çýkarlar. Ortalama tümör boyutu iki ile

altý santimetre (cm) arasýnda olsa da parotis bezi kaynaklý

dev PA olgularý bildirilmiþtir (1). Tedavi kitlenin fasiyal

sinir korunarak geniþ cerrahi sýnýrlarla çýkarýlmasýdýr (2).

Bu yazýda cerrahi ile baþarýlý bir þekilde tedavi edilen,

parotis bezi dev PA olgusu sunuldu.

Olgu Sunumu

Altmýþ yaþýnda bayan hasta yüz ve boyun sol tarafýnda 23

yýldýr varolan þiþlik þikayeti ile baþvurdu. Hikayede kitlenin

23 yýl içerisinde yavaþça büyüdüðü, ancak hastanýn cerrahi

korkusu nedeniyle tedavi istemediði öðrenildi. Hastanýn

hikayesinde herhangi bir sistemik hastalýðýnýn olmadýðý

tespit edildi. Fizik muayenede, sol parotis ve üst boyun

bölgesini dolduran 14x10 cm boyutlarýnda, düzensiz

yüzeyli, palpasyonla aðrýsýz kitle tespit edildi (Resim 1 a

ve b). Kitle yüzeyindeki cilt saðlamdý ve fasiyal sinir

fonksiyonlarýnda herhangi bir bozukluk bulgusu yoktu.

Bilgisayarlý tomografide parotis yüzeyel lob kaynaklý,

maksillofasiyal bölge lateral kesimini ve boyun sol

lateralini doldurarak altta tiroid bez seviyesine kadar

uzaným gösteren, yer yer solid ve kistik komponentler

içeren, derin yapýlara infiltrasyon göstermeyen 15x10 cm

boyutlarýnda kitle rapor edildi (Resim 2). Boyun her iki

tarafýnda patolojik boyutta lenf nodu yoktu. Bu bulgularla

hasta parotis bezi yüzeyel lob kaynaklý benign tümör

olarak deðerlendirilerek ameliyata alýndý. Kitle genel

anestezi altýnda fasiyal sinir korunarak yüzeyel

parotidektomi ile çýkarýldý. Cerrahi spesmen makroskopik

olarak 15x11x8 cm boyutlarýnda ve 1.2 kg aðýrlýðýnda idi.

Patoloji sonucu sol parotis bezi kaynaklý PA olarak rapor

edildi (Resim 3). Malign transformasyon bulgusu yoktu.

Ameliyat sonrasý fasiyal fonksiyonlar saðlamdý ve

kozmetik sonuç tatmin edici idi (Resim 1c). Hasta cerrahi

sonrasý herhangi bir komplikasyon geliþmeden taburcu

edildi.

Parotis Bezinde Dev Pleomorfik Adenom Olgusu

Resim 1. Sol parotis ve üst boyun bölgesini dolduran 14x10 cm boyutlarýnda kitle, yandan (A) ve önden görünüm
(B). C.  Ameliyat sonrasý hastanýn 1. ay görüntüsü. Fasiyal fonksiyonlar normal izlenmekte.

Resim 2. Bilgisayarlý tomografi aksiyal kesitte boyun sol
lateralini dolduran 15x10 cm boyutlarýnda kitle.

Resim 3. Patolojik incelemede kondromiksoid stroma
içerisinde epitelyal kanallar görülmekte. (H-Ex200).
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Tartýþma

Tükürük bezi tümörlerinin çoðunluðu parotis bezinden

kaynaklanýr ve parotis bezinde en sýk görülen tümör

pleomorfik adenomdur (3). En sýk beþinci ve altýncý

dekadda ortaya çýksa da bu tümörler ilk dekaddan onuncu

dekada kadar görülebilir. Bayanlarda görülme sýklýðý

erkeklerden hafifçe yüksektir. Genellikle yavaþ büyüyen,

aðrýsýz kitle olarak ortaya çýkarlar. Olgularýn yaklaþýk

%90�ý yüzeyel lob kaynaklýdýr ve en sýk alt kutupta yerleþir

(4, 5). Pleomorfik adenomlarda malign transformasyon

oraný %1.9 ile %23.3 arasýnda deðiþmektedir (6). Kitlenin

uzun süredir var olmasý, ileri yaþ ve minör tükürük bezi

yerleþimi malign transformasyon riskini artýran faktörlerdir

(7) Ortalama tümör boyutu genellikle iki ile altý cm

arasýnda olsa da parotis bezi kaynaklý dev PA olgularý

bildirilmiþtir (7,8).

Baþarýlý bir þekilde opere edilen, bir kg�dan büyük ilk

parotis PA olgusu 1863 yýlýnda bildirilmiþtir (2). Schultz-

Coulon yaklaþýk 140 yýl içinde yayýnlanan 31 dev parotis

bezi PA olgusunu deðerlendirmiþ, olgularýn %64.5�inin

bayanlarda ortaya çýktýðýný, tümör aðýrlýðýnýn ise bir ile

26.5 kg arasýnda deðiþtiðini bildirmiþtir. Bu olgularýn

%10�unda malign deðiþiklikler saptanmýþtýr (9).

Günümüze kadar yayýnlanmýþ en büyük parotis PA olgusu

26.5 kg aðýrlýðýndadýr ve Frylinck tarafýndan bildirilmiþtir

(10).

Cerrahi parotis pleomorfik adenomlarýnýn tedavisinde en

çok tercih edilen seçenektir. Bu sayede hem doðru tanýya

hem de küratif tedaviye tek adýmda ulaþýlmaktadýr. Cerrahi

esnasýnda tümör ve kapsülü, geniþ cerrahi sýnýrla

çýkarýlmalýdýr. Bu yolla rekürrens oranlarý %5�in altýnda

bildirilmiþtir. Yüzeyel lob yerleþimli kitlelerde fasiyal

sinir korunarak yapýlan yüzeyel parotidektomi ile lezyon

emniyetli bir þekilde çýkarýlabilir (11).

Sunulan olguda hastanýn cerrahi korkusu nedeniyle tedavi

istememesi kitlenin bu boyutlara ulaþmasýna neden

olmuþtur. Günümüzde parotis bezi kaynaklý dev PA

olgularý nadir de olsa görülmektedir. Kitlenin dev boyutlara

ulaþmasý muhtemelen hastalarýn yanlýþ bilgilendirilmesi

ve cerrahi korkusuna baðlýdýr. Sonuç olarak tedavi

edilmemiþ olgularýn dev boyutlara ulaþabilmesi ve malign

transformasyon gösterebilmesi nedeniyle erken taný ve

tedavi bu tümörlere yaklaþýmda esastýr.
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