Sag Hemitoraksta Goriilen Dev Dediferansiye Kondrosarkom Olgusu, Akboga, Sezen, Memisr, Demircan, Demircan

Sag Hemitoraksta Goriilen Dev Dediferansiye Kondrosarkom Olgusu

Siileyman Anil AKBOGA?, Celal Bugra SEZEN?, Leyla MEMIS?, Nejat
DEMIRCAN?®, Sedat DEMIRCAN!

'Gazi Universitesi, Gogiis Cerrahisi Ana Bilim Dal1, Ankara

’Gazi Universitesi, Patoloji Ana Bilim Dali, Ankara

*Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Ana Bilim Dal
OZET:

68 yasinda bayan hasta, yaklasik 2 ay dnce baslayan oksiiriik, kilo kayb1 ve
yan agrisi sikayeti ile dis merkeze bagvurmus. Burada gekilen bilgisayarli toraks
tomografisinde sag akciger alt zonda solid lezyon goriilmiis. Bunun {izerine PET-
BT(Pozitron Emisyon Tomografisi) ¢ekilmis. PET-BT' de sag hemitoraks da tist
lob anterior segment diizeyinden baglayip tim akciger segmentleri boyunca
izlenen 6. kot anterior yayinda destriiksiyona neden olan en genis yerinde 7cm' ye
ulasan karaciger parankiminde indestasyona neden olan, plevral effiizyonun eslik
ettigi yaygin plevral yumusak doku yapilanmasinda patolojik 18F-FDG tutulumu
izlenmektedir(SUVmaks: 7.9). Bunun iizerine hastaya, posterolateral torakotomi
ile kitle eksiyonu, toraks duvari rezeksiyonu ve total plorektomi ve dekortikasyon
yapildi. Primer kondrosarkomlar siklikla eriskinlerde ve ileri yaslarda goriiliir.
Erkeklerde kadinlara gore 2 kat daha sik rastlanir. Kondrosarkom en sik iskeletin
santral bolgelerini tutar. Tiimorlerin 3/4 ‘Ui femur ve humerusun proksimal ucu ve
govdede yerlesir. El ve ayaklarin kiiciik kemikleri, kraniofasial kemikler ve
olgumuzdaki gibi kot tutulumu ¢ok nadirdir. Klinik semptom olarak lokal sisme
ve agr tek basina ya da birlikte bulunur. Agr tlimoriin biiyiidiigiiniin giiglii bir
kanitidir. Bu olgumuzda, sag hemitoraksta nadir olarak goriilen dediferansiye

kondrosarkom olgusunu sunmay1 amagladik.
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Sixty eight years old female patient with cough started about two months ago,
he has applied to the outside center with weight loss and side pain. Here a solid
shot in the right lung lower lobe lesions have been seen in computed tomography
whereupon PET-CT ( Positron Emission Tomography) taken. PET-CT from right
side of the chest upper lobe anterior segment level from the beginning all the
monitored throughout the lung segments 6 jeans anterior publication destruction
widest part causing 7cm' reaches to the liver parenchyma causing indestasyo
pathological in structuring common pleural soft tissues accompanied by pleural
effusion 18F- FDG uptake is observed ( SUVmax:7.9). Whereupon the patient,
mass excision of the posterolateral thoracotomy, chest wall resection and
underwent total pleurectomy and decortication. Primary chondrosarcoma in adults
and is often seen in the elderly. According to 2 times more common in males than
females. The most common amount of chondrosarcoma central area of the frame.
Tumors of 3/4 is located at the proximal end of the femur and humerus and trunk.
Small bones of the hands and feet, like jeans and craniofacial bone involvement is
very rare in our case. Local swelling and pain found in clinical symptoms alone or
in combination. The pain is strong evidence that tumor growth. In this case , we

aimed to present a rare case of dedifferentiated chondrosarcoma in the right side.
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GIRIS
Primer kondrosarkomlar siklikla eriskinlerde ve ileri yaslarda goriliir.

Hastalarin cogu 40 yas tizerinde olup yas aralig1 3-85 arasinda degisir. Erkeklerde

kadinlara gore 2 kat daha sik rastlanir. Kondrosarkom en sik pelvis, omuz kusagi,
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proksimal femur, proksimal humerus, distal femur ve kostalar gibi iskeletin
santral bolgelerini tutar;. Tiimdrlerin 3/4 ‘G femur ve humerusun proksimal ucu ve
govdede yerlesir. El ve ayaklarin kii¢iik kemikleri, kraniofasial kemikler ve
olgumuzdaki gibi kot tutulumu ¢ok nadirdir. Klinik semptom olarak lokal sisme
ve agr1 tek basina ya da birlikte bulunur. Agr tliimoriin biiyiidiigiiniin giiglii bir

kanitidir.
OLGU SUNUMU:

Bizim olgumuzda 68 yasinda bayan hasta yaklagik 2 ay once baslayan
oksiiriik, kilo kayb1 ve yan agrist sikayeti ile dis merkeze basvurmus. Burada
cekilen bilgisayarli toraks tomografisinde sag akciger alt zonda solid lezyon
goriilmiis. Bunun tizerine PET-BT ¢ekilmis. PET-BT' de sag hemitoraks da iist
lob anterior segment diizeyinden baglayip tim akciger segmentleri boyunca
izlenen 6. kot anterior yayinda destriiksiyona neden olan en genis yerinde 7cm' ye
ulasan karaciger parankiminde indestasyona neden olan, plevral effiizyonun eslik
ettigi yaygin plevral yumusak doku yapilanmasinda patolojik 18F-FDG tutulumu
izlenmektedir(SUVmaks: 7.9). Bunun iizerine hasta opere edildi.
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Resim1:PET-CT-Goriintiisi

Ameliyat Yontemi: Bu vakada posterolateral torakotomi ile kitle eksiyonu,
toraks duvar1 rezeksiyonu ve dekortikasyon yapildi. Posterolateral torakotomi
insizyonu ile 5. interkostal araliktan toraksa girildikten sonra plevra tabanli
yaklagik 15 ecm' lik kitle goriildii ve 6. ve 7. kot rezeke edildi. Parietal plevra total
diistiriildii sonrasinda total plorektomi uygulandi ve kalinlagmis olan visceral
plevra dekortike edildi. Intraoperatif gonderilen frozen materyali mezenkimal
tiimor olarak raporlandi. Sonrasinda hava kagagi ve kanama kontroliinii takiben
toraksa 2 adet dren yerlestirilip katlar anatomik planda kapatilarak vaka

sonlandirilda.
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Resim 2: intraoperatif kondrosarkom olgusunun gériintiisii
TARTISMA:

Kondrosarkom en sik pelvis, omuz kusagi, proksimal femur, proksimal
humerus, distal femur ve kostalar gibi iskeletin santral bolgelerini tutar;.
Tilimorlerin 3/4 “ii femur ve humerusun proksimal ucu ve govdede yerlesir. El ve
ayaklarin kiiclik kemikleri, kraniofasial kemikler ve omurga tutulumu ¢ok

nadirdir. Omurgada ise en sik torakal vertebra tutulumu izlenir.

Kondrosarkom koken aldigr bolgeye gore intramediiller ve jukstakortikal
olarak ikiye ayrilirs. Histolojik olarak ise Kklasik-konvansiyonel, berrak hiicreli,

dediferansiye ve mezenkimal tipleri bulunur.

Bizim olgumuzda ise dediferansiye kondrosarkom izlenmektedir.
Kondrosarkomun kondroblastik osteosarkomla da klinik ve radyolojik bulgular
kullanilarak ayirici tanisinin yapilmasi gerekirs. Bu ayirimda en onemli klinik
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bulgu hastanin yast ve lezyonun lokalizasyonudur. Kondrosarkom, daha c¢ok
eriskinlerde goriiliirken kondroblastik osteosarkom, adeldsanlarda ve erken
cocukluk doneminde goriiliirs. Kondrosarkomda daha ¢ok pelvis, omuz kusagi
gibi iskeletin santral bolgeleri tutulurken kondroblastik osteosarkomda femur ve

tibia tutulumu daha sik gézleniry.

Radyolojik olarak kondrosarkomda kortikal erozyon veya kalinlasma,
noktasal kalsifikasyonlar izlenirken kondroblastik osteosarkomda metafiziyel

radyolusent kitle,yumusak dokuya yayilim ve Codman {iggeni goriiliir.

Unni' ye gore adeldsan ya da erken ¢ocukluk donemindeki bir hastada tiimor
morfolojik olarak osteoid yapimi olmadan neoplastik kikirdaktan olusuyorsa aksi
ispat edilene kadar kondroblastik osteosarkom olarak disiiniiliip tedavi

edilmelidirg g.

Kondrosarkomlarda en iyi tedavi sekli genis cerrahi rezeksiyondurso.
Kondrosarkomlar radyosensitif olan tiimorler grubundan degildir. Radyoterapinin
hastaliginin lokal kontroliinii sagladigi yoniinde ¢alismalar mevcuttur. Harwood
ve ark.'min yaptig1 12 hastay1 kapsayan c¢alismalarinda radyoterapinin hastalifin
lokal kontrolinde katki sagladigini rapor etmislerdirs. Radyoterapi, cerrahi
rezeksiyonun miimkiin olmadig1 ya da cerrahi smirlarin pozitif oldugu durumlarda

yarar saglar. Kemoterapo6tik ajanlarin tedavide faydasinin olmadigi kanitlanmaigtir.

Kondrosarkomda neoplastik hiicreler immiinohistokimyasal olarak S100 ve
vimentinle pozitif boyanirken keratin ve EMA gibi epitelyal belirleyicilerle

negatif boyanir.

Sonug olarak; kondrosarkom tanis1 koyarken kemigin diger primer tiimorleri
de aymric1 tam1 da diisiiniilmeli ve klinik, radyolojik ve histopatolojik verilerin
tiimii g6z oniinde bulundurulmalidir. Ayrica olgumuzda sag hemitoraksda izlenen

dev dediferansiye kondrosarkom, literatiirde olduk¢a nadir goriilmektedir.
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