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GIRIS:

Dermoid kist gestasyonun 3-5 haftasinda ylizey ektoderminin alttaki dokulardan ayrilmasindaki
yetersizlik, ektoderm kalintilarinin yizeyden ayrilmasi veya implantasyonu sonucu sitir hattina
sikismis olan ektodermal kalintilardan gelistigi distnilen gelisimsel koristomat6z lezyondur(1).Tam
dermoid kistlerin %7'si bas ve boyun bdlgesindedir.Bunlarin %60’ orbita ¢cevresindedir.Orbitada
olusan kistlerin %3-9’unu, primer orbital timérlerin de %0.04-0.6'sin1 icgermektedir(2,3).0rbitada
en gok olustugu bolge frontozigomatik sttiir olmakla birlikte, ayni zamanda frontoetmoidal ve
frontomaksiller siiturde de izlenmektedir(4,5).

Olgu:

Yaklasik 2 yildir sol gézde gérme bozuklugu olan kadin hastanin, son 6 aydir gérme bozuklugu
sikayetinde ilerleme olmasi nedeniyle yapilan tetkiklerinde sol orbita inferior kesimde yumusak
doku lezyonu saptandi.Paranazal BT de sol orbita inferior kesimde yaklasik 2x1 cm yumusak doku
dansitesinde lezyonu olan hastanin MR gérintilemelerinde sol orbita icerisinde,retrobulber
intrakonal mesafe igerisinde,inferomedial kesimde sinirlari medial rektus,inferior rektus ve inferior
oblik kaslarindan net olarak ayrilamayan, posteriorda optik sinir kilifi ile yakin komsuluk gdésteren,
yaklasik 22x10 mm boyutlarinda, T1 adirlikli incelemelerde izointens, T2 adirlikl incelemelerde
hiperintens sinyal 6zelliginde lezyon izlendi.Sol retroorbital yagh planlar ve sol medial rektus
kasinin medialde ethmoid hiicrelere herniasyon gosterdigi gorilda.

TEDAVI:

Sol tarafta unsinat proses rezeke edildi. Maksiller sinlis ostiumu genisletildi.Sol 6n ve arka etmoid
hiicreler agildi.Navigasyon yardimi ile kitle izdisimuindeki lamina paprisea alindi. Sol medial ve
inferior rektus kasi arasinda kitle bulundu.Kist etraf dokulardan disseke edildikten sonra punch
yardimiyla eksizyona baslandi ve kist icerigi geldi. Kistin icerigi temizlendikten sonra cidari
alindi.Cerrahi saha SF ile yikandi.Sol orta meatusa Nazopore tampon konuldu.Postoperatif
donemde (g giin Ustlste 1gr/gin prednol infizyon tedavisi verildi.

TARTISMA:

Orbital dermoid kistler genellikle ekstrakonal alan superolateralde globe ve orbital periost arasinda
izlenmektedirler.Kistin yerlesim yeri, bayukligi ve kist ile iliskili anomalilere bagh olarak propitozis,
diplopi ve g6z hareketlerine kisitlilik gérilebilir.Orbital dermoid kistlerin %40’ 1 15-40 yaslar
arasinda tani alir.Cogu zaman benign ve noninvaziv yapidadir.Maligniteye dénismesi nadir
gorilir.Tedavisi cerrahi eksizyonudur.



