
ebeliği komplike eden kafa içi tümör ilk kez 1900’lü yılların ba-
şında tanımlanmıştır.1 Meningiomaların erişkin yaş grubunda ka-
dın/erkek görülme sıklığı 2/1’dir.2 Gebelikte meningioma görülme

sıklığı ise değişmemiştir. Ancak hem tümörün damarlanmasının ve hüc-
re içi su tutulumunun artması, hem de içerdiği östrojen ve progesteron
reseptörleri nedeniyle meningiomaların semptom verme sıklığı gebeliğin
özellikle son dönemlerinde artmaktadır. Kafa içi tümörü olan hastalarda
görme kaybı, diplopi, pitozis, konvülziv nöbet ve baş ağrısı en sık görü-
len bulgulardır.3
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Gebelikte Meningioma Olgusu

ÖÖZZEETT  Ge be lik te ka fa içi tü mör ler na dir gö rü len so run lar ol sa lar da, bu tü mör ler özel lik le ge be li -
ğin son dö nem le rin de semp to ma tik ol ma ya eği lim li dir ler. Tü mö rün bu dö nem den son ra semp tom
ver me si içer di ği ös tro jen ve pro ges te ron re sep tör le ri ka dar, da mar lan ma sı nın ve içer di ği su mik ta -
rı nın art ma sı na da bağ lı dır. Tü mö rün gös te re ce ği bul gu lar yer le şi mi ve bü yü me hı zıy la il gi li dir. Bu
ma ka le de, ge be li ğin 30. haf ta sın dan son ra gör me kay bı na ne den olan bir me nin gi o ma ol gu su nun yö -
ne ti mi su nul mak ta dır. Fetusun olgunlaşması için gerekli olan zamanın gebedeki durumu daha da
ağırlaştırma olasılığı karar vericileri zorlayıcı bir sorundur. Bu tür has ta la rın yö ne ti min de fe tu sun
ol gun laş ma sıy la tü mö rün ya ra ta bi le ce ği ha sar la rın bir lik te de ğer len di ri le bil me si için do ğum he ki -
mi, nö ro rad yo log, be yin cer ra hi si uz ma nı, nö ro-anes te zi yo lo jist ve ye ni do ğan uz ma nı nın da ara la -
rın da bu lu na ca ğı bir ta kım birlikte çalışmalıdır.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Ge be lik, me nin gi o ma, be yin tü mö rü

AABBSS  TTRRAACCTT  Alt ho ugh in tra cra ni al tu mors are a ra re comp li ca ti on du ring the preg nancy, the se tu-
mors tend to be sympto ma tic ne ar to term. At the end of the preg nancy tu mor be co mes sympto -
ma tic be ca u se of the ir es tro ge nic and pre ges ta ti o nal re cep tor con tent as well as the in cre a sed
vas cu la ri za ti on and the flu id amo unt of the mass. Its symptoms are lin ked to the lo ca li za ti on and
growth ra te. In this pa per it is pre sen ted the ma na ge ment of a ca se of me nin gi o ma ca u sing vi su al
dis tur ban ce af ter the 30th we ek of ges ta ti on. The pos si bi lity of the de te ri o ra ti on of the ma ter nal
con di ti on whi le wa i ting the fe tal ma tu ra ti on is a pres sing prob lem over the de ci si on ma kers. For the
ap prop ri a te eva lu a ti on of the fe tal ma tu ra ti on and pos sib le ha zards of the tu mor, the ma na ge ment
of the se pa ti ents sho uld be do ne by a te am com po sed from an obs tet ri ci an, ne u ro-ra di o lo gist, ne u -
ro sur ge on, ne u ro-anest he si o lo gist and ne o na to lo gist. 

KKeeyy  WWoorrddss::  Preg nancy, me nin gi o ma, bra in ne op lasms 
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Bu ma ka le de, ge be li ğin üçün cü trimestırında
ani ola rak gör me kay bı na ne den olan bir me nin gi -
o ma ol gu su nu su nup, op tik si ni re de ba sı ya pan bu
tü mör üze rin den ge be lik te gö rü len in trakra ni al tü-
mör le rin yö ne ti mi ni tar tış ma yı he def le dik. 

OL GU SU NU MU

Otuz  ye di ya şın da, ön ce den bi li nen bir has ta lı ğı
bu lun ma yan ve da ha ön ce ki 12 ge be li ğin den ya şa -
yan do kuz ço cu ğu olan has ta, bu ge be li ğin de son
adet ta ri hi ni bil me mek te dir. Ya pı lan ul tra so nog ra -
fi de ute rus için de, 30 haf ta lık öl çüm le re sa hip bir
be bek sap tan dı. Ge be li ği sı ra sın da hiç bir an te na tal
ba kım al ma mış olan has ta, son 1-2 ay dır baş ağ rı -
sın dan ve bir kaç gün dür de gör me de azal ma dan ya-
kın mak tay dı. Has ta nın göz has ta lık la rı kon sül tas -
yo nu so nu cun da di rekt ve in di rekt ışık ref leks le ri,
bi la te ral kor ne a, iris ve lens ler do ğal ola rak sap tan -
dı. An cak pu pil la lar ka ba rık, sı nır la rı si lik ve re ti -
na da mar la rın da kıv rım lan ma da ar tış göz lem len di.
Has ta nın göz ha re ket le rin de her yö ne kı sıt lı lık var -
dı. Nö ro lo jik mu a ye ne sin de ise ila ve bir pa to lo ji be-

lir len me di. Has ta ya 12 mg/gün dek sa me ta zon ile
an ti-ödem te da vi si plan la na rak ya tı şı ya pıl dı. Kra-
ni al ma nye tik re zo nans gö rün tü le me  (MRG)’de
sup ra ten to ri al böl ge de sol ağır lık lı ola rak ön fos sa
ve tem po ral fos sa ya uza nan, ka u dal de ise op tik ki-
az ma yı içi ne alan, kor pus kal lo zum ge nu su na ge -
niş ta ban lı bir şekil de otu ran, eks tra ten to ri yal
yer le şim li küt le lez yon iz len di. Be lir gin de re ce de
lo bü ler kon tör lü ve en ge niş ye rin de yak la şık 9.5 x
6 cm ak si yel bo yu ta ula şan küt le nin özel lik le sol
he mis fer de ki kıs mı in trave nöz kon trast mad de en-
jek si yo nu son ra sın da yer yer nek ro tik alan lar içer-
mek tey di. Küt le nin di ğer ke sim ler de ise dif füz
ola rak kon trast mad de ile sin yal ar tı şı iz len miş tir.
Pe ri fe rik ödem sol fron tal ver teks üze rin de da ha
be lir gin ol mak üze re gö rül mek te dir. Küt le nin
üçün cü ven tri kül ve sol da da ha be lir gin ola rak her
iki yan ven tri kül boy nuz la rı nı kom pre se et ti ği de
göz lem len miş tir (Re sim 1). Has ta nın ta kip le ri sı ra -
sın da ye ni nö ro lo jik bul gu ya da gör me ku su run da
iler le me ge liş me di ği için ge be lik haf ta sı nın 32’ye
ulaş tı rıl ma sı he def len di. Ul tra so nog ra fi öl çüm le ri -
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RE SİM 1: Has ta nın ame li yat ön ce si çe ki len kra ni yal MRG’de tü mö rün yer kap la yı cı et ki si iz len mek te dir. IV kon trast son ra sı el de edi len ko ro nal ke sit te ka fa ta-
ba nı na doğ ru uza nan, kon trast mad de yi yo ğun ola rak tu tan, mul ti lo bü le küt le iz len mek te dir. Küt le nin or ta sı nek roz ne de niy le za yıf ola rak kon trast tut mak ta dır.
Küt le nin ta ba nı nın her iki op tik si nir tra se si ne ba sı yap tı ğı iz len mek te dir (∆) Küt le nin yer kap la yı cı et ki si ne de niy le or ta hat ya pı la rı sa ğa doğ ru itil miş tir (▲) (A).
T1 ağır lık lı ak si yel ke sit te fron to tem po ral böl ge yi kap la yan tü mö re bağ lı ola rak sol la te ral ven tri kü lün ne re dey se ta ma men ba sı al tın da ol du ğu iz len mek te dir (▲).
Yi ne ba sı et ki siy le sol lop ta ki çev re be yin do ku sun da da sul kus ve gi rus lar da si lin miş tir (∆) (B).



ne gö re 32 + 3 haf ta lık ge be lik ol du ğun da ise ıkı-
na rak ka fa içi ba sın cı nı da ha da ar tır ma ma sı için
elek tif se zar yen ile do ğum ger çek leş ti ril di. Do ğum
tar tı sı 1750 g olan be be ğin Ap gar pu a nı 1., 5. ve 10.
da ki ka lar da sı ra sıy la 5-7-8’di. Be bek ne ya zık ki ha-
ya tı nın üçün cü gü nün de ye ni do ğa nın so lu num sal
sı kın tı sı ne de niy le ya şa mı nı yi tir di. Lo hu sa lı ğı nı
be şin ci gü nün de kra ni yo to mi uy gu la nan has ta da
tü mö rün ta ma mı çı ka rıl dı (Re sim 2). Küt le nin pa-
to lo ji si me nin gi o ma ola rak so nuç la nır ken, pla sen -
ta nın pa to lo jik in ce le me sin de tü mö re rast lan ma dı.
Şu an da ame li yat son ra sı al tı cı ayın da olan has ta -
nın baş ağ rı sı ya kın ma sı kal ma mış, gör me kay bıy -
la il gi li ya kın ma la rı da be lir gin de re ce de azal mış tır. 

Bu ma ka le nin ha zır lan ma sı sırasında ve has ta -
lı ğın te da vi si nin her aşa ma sın da has ta dan ya zı lı ve
söz lü ola rak “bil gi len di ril miş olu r” alın mış tır.

TAR TIŞ MA

Ge be li ğe eş lik eden be yin tü mö rü nü ilk kez
1898’de Ber nard ta nım la mış tır. Be yin tü mör le ri nin
ge be lik sı ra sın da ki gi di şi ni ilk kez de tay lı bir şekil -
de ele alan ise 1937’de Ha ge do orn ol muş tur. Ha ge -
do orn has ta la rın da dü zen li ara lık lar la gör me
ala nı nı de ğer len dir miş tir.1 Me nin gi o ma lar me-
nink sle rin arak no id ta ba ka sın dan kay nak la nan tü-
mör ler dir. Ço ğu kez iyi huy lu ol sa lar da, %5-10
ma lign gi diş li dir ler. Me nin gi o ma eriş kin çağ da ki
en sık be yin tü mö rü dür. Do ğur gan çağ da has ta lı -
ğın ka dın ha ki mi ye ti var ken, ço cuk luk yaş gru bun -

da cin si ye te gö re bir da ğı lı mı bu lun ma mak ta dır.2

Ge be lik te me nin gi o ma la rın gö rül me si ol duk ça na -
dir bir du rum dur. Is la ve ark. 12 yıl lık bir sü re için -
de 126.000’den faz la ge be için de sap ta dık la rı ye di
be yin tü mö rü nün sa de ce iki si nin me nin gi o ma ol-
du ğu nu be lirt miş ler dir.3 Ge be li ğin özel lik le son dö-
nem le rin de me nin gi o ma lar semp to ma tik ol ma ya
da ha yat kın dır lar. Bu du rum sa de ce me nin gi o ma -
la rın ös tro jen ve da ha da önem li si pro ges te ron re-
sep tö rü içer me si ne bağ lı de ğil dir. Me nin gi o ma lar
ste ro id re sep tör le ri nin ya nı sı ra ge be li ğin so nu na
doğ ru hem hüc re için de da ha faz la su tut ma ya baş-
lar lar, hem de tü mör içi da mar lan ma da ar tış gös te -
rir ler. Ka fa için de yer kap la yan tü mö rün gi de rek
bü yü me si ne bağ lı ola rak has ta lar da baş ağ rı sı, bu-
lan tı ve kus ma gi bi öz gün ol ma yan bul gu la rın ya -
nı sı ra; gör me kay bı, den ge kay bı, ku lak çın la ma sı,
fo kal nö ro lo jik bul gu lar ya da je ne ra li ze kon vül zi -
yon lar da gö rü le bi lir.4

Me nin gi o ma nın ya rat tı ğı semp tom lar bü yü me
hı zı ka dar, yer le şim ye riy le de iliş ki li dir. Yu ka rı da
sun du ğu muz ol gu yu has ta ne ye ge ti ren se bep ise
has ta nın baş ağ rı sı na gör me kay bı nın da ek len miş
ol ma sı dır. Bu has ta da kal va ri yu mun ön kıs mın da
ka fa ta ba nı na ve sfe no id ke mi ğe uza nan tü mör, op -
tik si ni re ba sı yap ma sı ne de niy le gör me kay bı mey-
da na gel miş tir. Ka fa içi ba sın cı nı azalt mak için
kul la nı lan te da vi le rin ana he de fi ge be li ğin bir sü re
da ha de va mı na fır sat ta nı mak için iler le me nin hı-
zı nın azal tıl ma sı ya da da ha iyi si dur du rul ma sı dır.
An cak bu te da vi ler le tü mö rün ge ri le me si bek le nen
bir du rum de ğil dir. Yu ka rı da da sun du ğu muz ol gu -
da da an ti-ödem te da vi si sa de ce da ha kö tü ye gi di şi
dur dur muş tur. An cak bu te da vi ba sı al tın da ka lan
be yin do ku sun da ki ha sar ola sı lı ğı nı or ta dan kal dır -
ma ya yet me mek te dir. Kli nik ola rak has ta nın da ha
da olum suz yön de bir gi di şi ge liş me miş ol sa da gör -
me kay bı ye te rin ce önem li bir ha sar ol du ğun dan
ge be li ğin da ha faz la de va mı na izin ve ril me miş tir.
Cer ra hi son ra sı has ta nın gör me iş lev le ri ya vaş ya -
vaş da ol sa dü zel me gös ter me ye baş la mış tır. Ne var
ki ba sı ne de ni olan tü mör çı ka rıl mış ol sa bi le ba sı -
ya bağ lı si nir ha sa rı ne de niy le gör me iş lev le ri her
za man ye ni den ka za nı la ma ya bi lir.5

Ge be lik sı ra sın da sap ta nan ka fa içi yer kap la -
yı cı küt le le rin yö ne ti mi do ğum he ki mi, nö ro rad -
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RE SİM 2: Kra ni yo to mi sı ra sın da el de edi len gö rün tü de mul ti lo bü le yü zey li
me nin gi o ma iz len mek te dir (*). 



yo log, be yin cer ra hi si uz ma nı, anes te zi yo lo jist ve
ye ni do ğan uz ma nı nın da ara la rın da bu lu na ca ğı bir
ta kım ta ra fın dan ya pıl ma lı dır. Ge be li ğin so nu na
gel dik çe has ta nın ya kın ma la rı ar tar ken, do ğu mu
er ke ne al ma nın ye ni do ğan için ge ti re ce ği risk ler
ola cak tır. Te da vi nin ge cik ti ril me si ne bağ lı ola rak
ba sı ha sar la rı ge ri dö nü şüm süz nok ta ya eri şe bi lir.
Be yin öde mi ni kon trol al tı na al mak için kul la nı lan
ste ro id te da vi le ri nin fe tal ak ci ğer ge li şi mi ni hız lan-
dı rı cı et ki si de bu lun mak ta dır. Ka fa içi tü mör le rin

te da vi sin de bir di ğer se çe nek olan rad yo te ra pi ge-
be lik le iliş ki li du rum lar da kul la nı la ma mak ta dır
(Ido wu). 

Yu ka rı da sun du ğu muz ol gu her ne ka dar hem
ak ci ğer ol gun laş ma sı için ste ro id te da vi si ni ta mam-
la mış ve 32. haf ta sın dan son ra do ğur tul muş ol sa da
ne ya zık ki kay be dil miş tir. Ya zar lar ola rak bu ma-
ka le yi su nar ken vur gu la mak is te di ği miz ana nok ta
bu tür has ta la rın yö ne ti mi nin bir çok uz man lık ala-
nı nın or tak ça lış ma sıy la yü rü tül me si ge rek ti ği dir.
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