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Sayın Editör,
Altı yıldır malign melanom (MM) nedeni ile takip edilen 58 

yaşında erkek hasta baş ağrısı ve dengesizlik şikayetleri ile nöroloji 
polikliniğimize başvurdu. Son 3 gündür çok şiddetli olan, zonklayıcı, 
bulantı ve kusmanın eşlik etmediği, analjezikle tamamen geçmeyen 
baş ağrısı mevcuttu. Son 2 gündür dengesizlik yakınması da olan 
hasta eşyaları tutarken ve merdiven çıkarken zorlanmaktaydı. 
Özgeçmişinde 6 yıl önce geçirilmiş sırt bölgesinde MM operasyonu ve 
4 ay önce tespit edilen akciğer metastazı olduğu öğrenildi. Nörolojik 
muayenesinde sağda daha belirgin olmak üzere papil sınırları silikti 
ve trunkal ataksisi vardı. Kontrastlı kraniyal manyetik rezonans 
görüntülemede supra-infratentorial alanda multipl, T1A kesitlerde 
hiperintens, T2A kesitlerde hipointens, venöz bold sekansta 
[duyarlılık ağırlıklı görüntüleme (SWI)] duyarlılık artefaktları 
gösteren MM metastazları saptandı (Şekil 1). Uygulanan radyoterapi 
sonrası lezyonlarda gerileme olduğu görüldü (Şekil 2).

MM beyin metastazı yapan tümörler içinde üçüncü sıradadır 
(1). Klinik çalışmalarda MM hastalarının %10-40’ında santral 
sinir sistemi metastazı saptanırken, otopsi serilerinde bu oran 
daha yüksektir (hastaların 2/3’ü) (2). MM’nin beyin içine sekonder 
yayılımının sıklıkla multipl olduğu gözlenmektedir (3). Beyin 
metastazının yayılımı değişik formlarda görülebilmektedir: 
En sık görülen üç formu melanotik (T1 ağırlıklı görüntülerde 

hiperintens, T2 ağırlıklı görüntülerde hipointens), amelanotik (T1 
ağırlıklı görüntülerde izo/hipointens, T2 ağırlıklı görüntülerde 
izo/hiperintens) ve hemorajiktir (T1 ağırlıklı görüntülerde 
hipointens, T2 ağırlıklı görüntülerde hiperintens) (4). 

Beyin metastazının sık gözlendiği MM hastalarında 
SWI gibi yeni sekansların kullanılmaya başlanması, MM 
metastazlarının subtiplerinin belirlenmesine ve tedavi yanıtının 
değerlendirilmesine belirgin katkı sağlamaktadır. 
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Şekil 1. Aksiyal T1 ve T2, venöz bold ve kontraslı T1 ağırlıklı sekanslarda 
supra-infratentorial alanda, multipl T1A kesitlerde hiperintens, T2A 
kesitlerde hipointens, venöz bold sekansta duyarlılık artefaktları gösteren 
malign melanom metastazları

Şekil 2. Radyoterapi sonrası aksiyal T1 ve T2, venöz bold ve kontraslı 
T1 ağırlıklı sekanslarda supra-infratentorial alandaki multipl metastatik 
lezyonun sayı ve boyutunda gerileme izlendi.


