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ntrakranial tümörlerin %15-18’ini olu�turan 
meningiomlar araknoid orijinli meningotelial 
hücrelerden olu�an neoplazmlardır.1,2 

Ço�unlu�u benign karakterde olan meningiomlar 
eri�kin ya� tümörleridir. 20 ile 60 ya� arasında 
görülen bu tumörler. 4-6 dekatlarda yo�unla�makta 
ve 40 ya� civarında pik yapmaktadır.1 Çocukluk ve 
adolesan ça�da meningiomlara ender olarak 
rastlanır. Bu ya� grubunda görülen meningiomlar 
tüm meningiomların yakla�ık %2’sini olu�tururlar. 
Ayrıca bu tümörlerin tüm pediyatrik tümörler 
arasındaki görülme sıklı�ı %0.5 ile %4.2 
kadardır.2,3 Eri�kin ve pediyatrik meningiomlar 

arasındaki farklılık, sadece görülme sıklı�ı ile 
de�il, cinsiyet da�ılımı, yerle�im bölgesi ve 
histopatolojik açıdan da dikkat çekicidir.3-5 Eri�kin 
ya� meningiom olgularında kadın/erkek oranı 3/2 
iken bu anlamlı fark pediyatrik ya� grubu 
meningiom olgularında mevcut de�ildir.1,4 Eri�kin 
ve pediyatrik ya� grubu meningiomların 
histopatolojik sonuçları da farklılık göstermektedir. 
Malign meningiomlar eri�kinlerde nadir olarak 
görülmelerine kar�ın çocukluk ça�ında daha sık 
kar�ımıza çıkarlar.2,6,7 

Olgu Sunumu 
14 ya�ında erkek olgu ba� a�rısı, görme bozuk-

lu�u, bulantı ve kusma �ikayetleri ile klini�imize 
ba�vurdu. Hastada yakla�ık bir aydan beri zaman 
zaman olan ba� a�rısı öyküsü mevcuttu. Yapılan 
fizik ve nörolojik bakıda alt ekstremitede belirgin, 
sol hemiparezi (kas gücü: 3-4/5) ve sa� gözde papil 
stazı saptandı. Yapılan radyolojik incelemede sa� 
parietal, 8x6x5 cm boyutlarında, kistik komponenti 
olan ve kontrast tutan kitle saptandı (Resim 1). Hasta 
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 Abstract 
Intracranial meningiomas are commonly a classified as a group 

of adulthood diseases. These tumors, which are most  often seen in 
women have usually benign histopathologics characters. However, 
they display  different charactarestics in the pediatric age group. 
Childhood meningiomas differ in sex predilection when compared to 
adults. They show a higher tendency for malignency and differ in 
localization. In this article, a fourteen year-old male, operated with the 
diagnosis of intracranial meningioma is presented, and pediatric age 
group meningiomas’ characteristics  are analyzed as well. 
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opere edildi, kitle total olarak çıkartıldı. Postoperatif 
dönemi ola�an seyreden olgu bir hafta sonra taburcu 
edildi. Histopatolojik incelemede atipik meningiom 
saptandı (Resim 2 ve 3). 

Tartı�ma 
Pediyatrik ve adolesan ça�da görülen 

meningiomlar eri�kin meningiomlardan farklı özel-
likler göstermektedir. Tüm pediyatrik tümörlerin 
yakla�ık %2’sini olu�turan meningiomlara infantil 
dönemde çok az rastlanır. Çocukluk ça�ı 
meningiomlarında ortalama ya�, Germano ve arka-
da�larının 23 olguluk serilerinde 13.3, Mallucci ve 
arkada�larının serisinde 11 olarak bildirmi�lerdir.3,7 
Buna kar�ın di�er pediyatrik intrakranial tümörlerin 

ortalama ya�ı 6.3 olarak bildirilmektedir.1,3,7 Bizim 
sundu�umuz olguda ya�ın 14 olması, pediyatrik 
meningiom olgularının ya� ortalamasına uymakta-
dır. 

Adolesan ça�ı meningiomların %19-24’ünde 
neurofibromatosis tipI de görülmektedir. Mallucci 
ve arkada�ları, sundukları 21 pediyatrik menin-giom 
olgusunun %14’ünde nörofibromatosis saptamı�lar-
dır.3 Deen ve arkada�larının ara�tırmasında bu oran 
%24’e kadar artmaktadır.6 

Eri�kin meningiomlarda kadın/erkek oranı 3/2 
iken, pediyatrik ya� grubunda kadın/erkek oranı 
e�ittir.7,8 Hatta erkek çocuklarda biraz daha fazla 
görülme e�ilimi mevcuttur. Germano ve arkada�la-
rının ara�tırmasında 23 hastadan 14’ü erkek 9’u kız 
olarak bildirilmi�tir.6 Mallucci’nin serisinde de ben-
zer sonuç göze çarpmakta ve erkek/ kız oranı 1.3/1 
olarak görünmektedir.3 �nfantil meningiom-larda ise 
belirgin erkek predominansı vardır (yakla�ık 
%70).2,3,6,7 

Çocukluk ça�ı meningiomlarının anatomik 
lokalizasyonu eri�kinlere göre oldukça atipiktir. 
Örne�in eri�kinlerde intraventriküler yerle�im oranı 
%2-5 iken, çocuklarda %14-24 olarak bildirilmek-
tedir.1,7-9 Bu yerle�im özelli�ine Mallucci’nin ara�-
tırmasında da rastlamak mümkündür. Bu yazarın 
serisinde intraventriküler yerle�im oranı %31 olarak 
bildirilmi�tir.3 Naderi ve ark ise, 15 ya�ında bir ol-
guda spinal lokalizasyondan bahsetmektedirler.9 

Kafa içi basıncının artı�ı (ba�a�rısı, kusma, 
dengesizlik) ve fokal nörolojik defisit en sık görü-

 

Resim 1. Sa� parietal kitle 
 

         

Resim 2. Atipik meningioma: Nekroz içeren transiziyonal 
paternli tümör dokusu (H&E X 40) 
 

Resim 3. Atipik meningioma: Meningoteliyal hücrelerde 
atipik mitoz (H&E X 200) 
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len semptomlardır. Olguların %25’inde epilepsi 
görülmekte ve malign meningiomalı çocuklarda bu 
oran %40’a kadar artmaktadır.1,3 

Pediyatrik meningiomların ço�unun histopa-
tolojisi eri�kinlerdekinden farksızdır. Ancak bazı 
yazarlar bu ya� grubundaki malign meningiomların 
eri�kin ya� grubuna oranla daha fazla görülme 
insidansına sahip oldu�unu savunmakta, ve bu 
oranın %15’e varabilece�ini bildirmektedir.2,3 
Mallucci’nin serisinde 21 olgundan 5’i (%24) 
malign menengiom, 2’si atipik meningiom tanısı 
almı�tır.3 Germano’nun serisinde olguların 
%33’ünde mitoz artı�ı, %29’unda fokal nekroz ve 
%14 beyin dokusuna invazyon bildirilmesine ra�-
men anaplastik meningiom saptanmamı�tır.7 Bu 
olguda tümörün yerle�im yeri özellik gösterme-
mekte, ancak cinsiyet ve histopatolojik sonuç, 
pediyatrik grupta izlenen özelliklere uymaktadır. 

Sonuç 
Çocukluk ça�ı nadir tümörlerinden olan 

meningiomlar eri�kin ya� meningiomlarından fark-
lı özelliklere sahiplerdir. Eri�kin ya�taki kadın-
erkek da�ılım farklılı�ı pediyatrik ya� grubunda 
görülmemektedir. Lokalizasyon da�ılımı eri�kin-

den farklıdır ve malignite olasılı�ı pediyatrik ya� 
grubu meningiomlarında daha yüksektir. 
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