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"®FDG PET/BT'de Peritonitis Karsinomatozayi Taklit Eden Peritoneal Tiiberkiiloz Olgusu
A Case of Peritoneal Tuberculosis Mimicking Peritonitis Carcinomatosis on '®FDG PET/CT
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6z

25 yasindaki kadin hastaya karin agrisi sikayeti tizerine USG ve BT gérintiilemeleri yapilmistir. Tetkiklerde batinda serbest sivi
ve lenfadenopati saptanmasi lzerine yapilan 18FDG PET/BT goriintiilemede; peritoneal ylizeyler ve omental kalinlasma alan-
larinda, ayrica batinda, parasternal ve parakardiak alanda izlenen lenf nodlarinda yogun hipermetabolizma tesbit edilmistir.
Olguya yapilan lenf nodu 6rneklemesinde patoloji sonucu graniilomatéz lenfadenit olarak gelmis ve antitliberkiiloz tedavisi
uygulanarak taburcu edilmistir. Graniilomat6z enfeksiyonlar PET/BT'de tipki malign dokuda oldugu gibi yiiksek metabolizma
gostererek, kanserli hastalardaki peritonitis karsinomatoza bulgusu ile benzer 6zellik gésterir. Bu nedenle geng ve primer ma-
lignite dykusl olmayan hastalarda periton ve omental hipermetabolizma gésteren lezyonlarin enfeksiy6z kaynakli olabilecegi
de akilda bulundurulmalidir.
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ABSTRACT

USG and CT scans were performed on a 25-year-old female patient who had abdominal pain. 18FDG PET/CT imaging was
performed due to the detection of free fluid and lymphadenopathy in the abdomen on CT. Hypermetabolism was detected
in peritoneal surfaces, omental thickening areas, lymph nodes observed in the abdomen, and parasternal and paracardiac
areas in FDG PET BT. In the lymph node sampling, the pathology result was granulomatous lymphadenitis and he was dis-
charged with antituberculosis treatment. Granulomatous infections show high metabolism on PET/CT, just as in malignant
tissue, and show similar features to the finding of peritonitis carcinomatosis in cancer patients. Therefore, it should be kept
in mind that lesions with peritoneal and omental hypermetabolism may be of infectious origin in young patients without a
history of the primary malignancy.
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GiRIS

Granllomatoz enfeksiyonlar ®FDG PET/BT'de tipki kan-
serli doku gibi ylksek Florodeoksiglukoz (FDG) tutulumu
goésterebilirler (1). Ozellikle peritoneal tiiberkiiloz olgulari
primer peritoneal ya da over kanserlerinin neden oldugu
peritonitis karsinomatoza bulgulari ile karisir (2). Bu olgu
ile ozellikle geng hasta grubunda '"FDG PET/BT rapor-
lamasinda peritoneal "FDG tutulumlarini yorumlarken
akilda tutulmasi gereken bir ayirici tani olarak tiberkiloz
hastaligini hatirlatmayi amacladik.

OLGU SUNUMU

25 yasinda kadin hastaya karin agrisi sikayeti ile hastane-
ye basvurmasi (izerine yapilan batin ultrasonografi (USG)
incelemesinde; batinda yaygin serbest mai ile portal hilus
dlzeyinde konglemere lenf nodlar tesbit edildi. Transva-
jinal USG'de ise her iki overde 10 mm'den kiictk birkag
adet folikil, uterus ve her iki over ¢evresinde serbest mayi
izlendi. Hematolojik maligniteler acisindan degerlendiril-
mesi nerilen olguya yapilan abdomen ve pelvik kontrasli
bilgisayarli tomografide (BT); portal hilus diizeyinde ve pa-
raaortik alanda lenadenopati (LAP), serbest mai ve termi-
nal ileum diizeyinde diffliz duvar kalinlasmasi raporlandi.
Olguya ¢ekilen ®FDG PET/BT gorintilesinde ise; bilateral
parasternal ve prekardiyak alan ile batinda ve pelviste yo-
gun hipermetabolik multipl lenf nodlari, peritoneal ylizey-
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ler ve omental kalinlasma alanlarina ait yogun hipermeta-
bolizma, mezenterik yagli doku igerisinde multipl noddler
lezyonlar tanimlanmis olup, peritonitis karsinomatoza (?)
/ tiberkiloz peritonitis (?) agisindan histopatolojik verifi-
kasyonu 6nerildi. Olguya endoskopik ultrasonografi (EUS)
esliginde yapilan periton ve paraaortik lenf nodu biyopsisi
graniilamatéz degisiklikler+aside rezistan bakteri pozitif
granllomatoz lenfadenit ile uyumlu geldi. Hasta enfeksi-
yon hastaliklari sevisine yatirilarak antitliberkiloz tedavisi
baglandi ve 20 giin sonra taburcu edildi.

TARTISMA VE SONUC

Abdominal tlberkiloz olgularinda gorilen asit, halsiz-
lik ve ates bulgulari ile enflamatuar biomarkerlarda artig
tablosu malignitelerle benzer tablo gosterir (3,4). Gorin-
tileme yontemleri ile iki hataligi birbirinden ayirt etmek
oldukca zordur. "®FDG PET/BT'de tutulum paternlerinin
ayirici tanida faydali olabilecegi ilgili cesitli aragtirmalar
literatlirde mevcuttur (5,6). Bu calismalarin genel sonucu
peritoneal tiberkiloz olgularinda tutulum paterninin daha
yaygin oldugu, karsinomatozis olgularinda ise daha az sa-
yida oldugudur. Kesin tani genellikle asit mai sitolojisi ya
da biyopsi ile konulur. Nikleer tip hekimlerininin dikkat
etmesi gereken kisim primeri bilinmeyen peritoneal tutu-
lumlu olgularda tlberkiloz hastaligini ayirici tanida akilda
bulundurmalari olacaktir.

Sekil 1. 8FDG PET/BT'de batinda hipermetabolik lenf nodlari (kalin ok) ve peritoneal yiizeyler-
de hipermetabolik noddiler lezyonlar (ince ok) izlenmekte.
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