COCUKLARDA GORULEN POSTERIOR FOSSA EKSTRADURAL
HEMATOMLARI (iKi OLGU SUNUMU)

POSTERIOR FOSSA EXTRADURAL HEMATOMAS DURING CHILDHOOD
(TWO CASE REPORT)

Géksin SENGUL, Umit Ali MALGOK, Hakan Hadi KADIOGLU

Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Norosirtrji Anabilim Dali, Erzurum

Ozet

Bu makalede, kafa travmasi sonrasi mindr nérolojik bulgularla klinigimize miracaat eden posterior fossa
ekstradural hematomlu iki gocuk olgu sunulup, tedavide erken tani ve acil cerrahi girisimin 6nemi vurgulandi.

Anahtar kelimeler: Posterior fossa, Ekstradural hematom, Kafa travmasi

Summary

Two cases of childhood posterior extradural hematoma presented with minor neurological symptoms after
sustaining head trauma are reported. Importance of early diagnosis and urgent surgical intervention are
emphasized.

Key words: Posterior fossa, Extradural hematoma, Head trauma

AUTD 2003; 35: 69-71 MJAU 2003; 35: 69-71




70
AUTD 2003
35:69-71

Giris

Posterior fossada yerlesen travmatik kanamalar
supratentoryel kanamalara gore daha az siklikta
gordllrler (1,2). Travmaya bagli posterior fossada en
sik gorilen yer kaplayici lezyonlar ekstradural
hematomlardir (1,2). Posterior fossa ekstradural
hematomlari ¢ocuklarda ¢ok nadir gordlir (2,3). Nadir
goériimesi ve semptomlarin silik olmasi tani konmasini
zorlagtinr  (4,5). Beyin sapi basisina baglh hizli
nérolojik kotilesme ve oliim olabileceginden acil
tedavisi gerekir (6).

Olgular
Olgu 1

10 yasinda kiz gocugu, merdivenden digme
sonrasi yaygin bas agrisi ve tekrarlayan kusmalari
olmasi nedeniyle olaydan 30 dakika sonra klinigimize
miracaat etti. ~ Norolojik muayenesi normaldi.
Kraniyografilerde kink tesbit edilmedi. Bilgisayarl
beyin tomografisinde (BBT) posterior fossada solda
2.5x2x2 cm. ebatlarinda  ekstradural hematom,
pnomosefalus ve 4. ventrikiilde itime mevcuttu (Sekil
1). Hematom sol suboksipital kraniektomi ile bosaltildi.
Kanama odagi tesbit ediimedi. Postoperatif erken
komplikasyon meydana gelmeyen ve semptomlari
diizelen hastanin 1 yillik takibinde hichir sikayeti
olmadi.

Olgu 2
11 yasinda erkek cocuk, futbol oynarken diistiigu,
kafasinin arkasini carptigi ardindan tekrarlayan

Sekil 1. Birinci Olgunun Kontrastsiz BBT sinde Posterior
Fossada Solda Hiperdens, Agikligi Kemige Bakan
Ekstradural Hematom, Pnémosefalus ve 4. Ventrikil Sifti
Gérilmekte
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kusmalarinin oldugu yakinmalariyla travmadan 6 saat
sonra klinigimize miracaat etti. Muayenesinde
norodefisiti  yoktu. Kraniyografilerde kirk  tesbit
edilmedi. BBT'de posterior fossada sagda 1.5x1x1
ebatlarinda ekstradural hematom ve 4. ventrikiillin
basiya bagl kapandidi izlendi (Sekil 2). Hematom sag
suboksipital kraniektomi ile bosaltildi. Kanama odag
gorilmedi. Postoperatif semptomlan diizelen hastanin
1 yillik takibinde herhangi olumsuz bir bulgu
belirlenmedi.

Tartisma

Posterior fossa ekstradural hematomlar tiim
ekstradural hematomlarin %3-7’sini teskil eder (1,2,7).
Cocuklarda nadir olarak goriilir (2,3). Literatlirde
cocukluk cadi ekstradural hematomlari hakkinda
yayinlanmig genis seriler yoktur. Ancak, sporadik vaka
takdimleri yapiimistir.

Posterior fossa ekstradural hematomlu hastalarin
cogunda baglangicta hafif bulgular vardir. Hematom
hacminin artmasiyla beraber beyin sapi basisina bagl
hizla ndrolojik kétiilesme ve 6liim meydana gelebilir.
Gocuk ve eriskinlerde posterior fossa ekstradural
hematomlarinin  klinik goriniimi hemen hemen
aynidir. Ancak cocuklarda hastahaneye miiracaat
slresi daha kisadir. Bunun muhtemel sebebi basit bir
travmada dahi ebeveynlerin gocuklarini  derhal
hastahaneye gbturmeleri, eriskinlerin ise
semptomlarin hafiflijinden dolayr durumu ihmal
etmeleridir (2). Sundugumuz iki olguda da aileler ¢ok
kisa sire iginde bize miiracaat ettiler.

Sekil 2. ikinci Olgunun Kontrastsiz BBT'sinde Posterior
Fossada Sagda Ekstradural Hematom ve 4. Ventrikil Sifti
Gérilmekte
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Klinisyenler ~ cocuklardaki ~ posterior ~ fossa
ekstradural hematomlar! agisindan uyanik olmalidirlar.
Clnk(, posterior fossa ekstradural hematomlari
genellikle hafif kafa travmalarindan sonra kendisini
silik bulgularla gdsterir (2).

Kraniyografilerde oksipital kemikte kirik olmasi
posterior fossa ekstradural hematomundan slphe
edilmesi icin ¢ok dnemlidir. Bizim olgularimizdaki gibi
kirk olmadi§i durumlarda da ekstradural hematom
tanisi akilda tutulmalidir.

Bilgisayarli beyin tomografisi incelemesi kisa siire
icinde tani konulmasina olanak saglar. Cocuklarda
kafa travmasi nedeniyle cekilen BBT'de posterior
fossa daha dikkatlice incelenmelidir.

Bazi yazarlar tlim posterior fossa ekstradural
hematomlarinda acil cerrahiyi énerirler (8). Diger bir
grup yazar ise semptomlari silik olan hastalarda BBT
bulgularina gore: 1) hematom kalinliginin 15mm.den
fazla olmasi 2) posterior fossadaki sisternalarin silik
gdzlenmesi 3) dordincl ventrikile basi olmasi 4)
hematomun supratentoryel bolgeye dogru genislemesi
durumlarinda cerrahi, bunlarin olmadidi durumlarda
ise konservatif tedavi Onerirler (9). Konservatif
tedavinin hastalarin siki  takip edilebilecegi ve
istenildiginde hemen BBT cekilebilecek merkezlerde
yapilmasi uygundur. :

Bu hastalarin prognozu hematomun olugum hizi ve
hacmi ile iligkilidir (1,5,10). Prognoz erken tan
konularak tedaviye alinan hastalarda iyidir.

Sonug olarak, hafif kafa travmasiyla hastahaneye
miiracaat eden posterior fossa ekstradural hematomlu
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cocuklarda BBT ile erken taniya varmak ve acil cerrahi
girisim  beyin sapi  basisinin  gelismesine firsat
vermeden iyilesmeyi saglayacaktir.
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