Zigomatik kemigin Ewing sarkomu: BT goriiniimii
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Fwing sarkomu kokeni tam olarak bilinmeyen olduk¢a malign bir tiimérdiir. Primer kraniyal Ewing

sarkomu olduk¢a nadirdir.

Literatiirde sadece onbir olgu bildirilmigtir.

Bizim olgumu:z onikinciyi temsil

etmekte olup. ayrica zigomatik kemige ait ilk olma ozelligine sahiptir. [Turgut Ozal Tip Merkezi Dergisi

1(4):308-309.1994]
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Ewing’s sarcoma of the [ygomatic bone : CT appearance

Ewing's sarcoma is a highly malignant tumor of uncertain origin. Primary cranial Ewing's sarcoma is
exceptionally rare. Only eleven cases of such a tumor had been reported in the literature. This case represents
the first reported instance of Ewing's sarcoma of the zvgomatic bone. [Journal of Turgut Ozal Medical Center

1(4):308-309,1994]

Key Words: Ewing's sarcoma, computed tomography, sveomatic bone
4 L } graphy, Zve

OLGU

Ewing sarkomu, orijini tam olarak bilinmeyen
olduk¢a malign bir tiimordiir. Ewing sarkomu ve
noral kokenli tiimoérler arasinda giglii bir iligki
oldugu tahmin edilmektedir. 1921'de James Ewing
bu tiimoriin vaskiiler epitelden kaynaklandigim ileri
siirmiistiir. Hiicrenin orijini kesinlesmemekle birlikte
immiinohistokimyasal teknikler, elektron mikrosko-
pik ve sitogenetik caligmalar sonucunda birkag
arastirmacimin  elde ettigi veriler; néral dokunun
Ewing sarkomu, noéroblastom ve néroektodermal
tiimérlerin kokeni olabilecegini diisindiirmektedir’>.
Bu bildiri ile ilging bir hikayeye sahip zigomatik
kemigi tutan bir Ewing sarkomu olgusu sunulacaktir.

10 yasinda bir kiz gocugu sagda periorbital sigligi
ve ekzoftalmisi arastinimak iizere kabul edildi.
Bagvurusundan 20 giin o6nce top oynarken
arkadaglarimin firlattig) bir top kaza sonucu giddetli
bir sekilde sag zigomatik kemik bolgesine garpiyor.
Fizik muayenede hasta bitkin goniniiyordu. Vital
bulgulari soyleydi : tansiyonu, 90/50 mmHg;

nabiz,108; solunum sayisi, 24/dk. Laboratuar
bulgulan asagidaki gibiydi: Hb, 11.5 g/dl, Htc,
%35.2;  16kosit  sayis,,  36700/ml;. eritrosit
sedimentasyon hizi, 78 mm/h; Trombosit sayisi,
610000/ml; periferik yaymada PNL %73, lenfosit
%12, digerleri %Il1. idrar tetkiki normal
smirlardaydi.  Gogiis  radyografisi  normaldi.
Bilgisayarlhh tomografide epidural aralifa uzanan
yumusak doku kitlesi ile birlikte zigomatik kemik
destriiksiyonu izlendi (Resim 1). Timér cerrahi
olarak eksize edildi. Hasta kemoterapi ve radyoterapi
uygulanmak iizere sevk edildi.

TARTISMA

Ewing sarkomunun radyolojik gorinimii ¢ok
cesitlilik gosterir ve lezyonlar litik, litik-sklerotik
karigimi veya nadiren agirliklhh olarak sklerotik
goriilebilir. En ¢ok alt ekstremite kemikleri etkilenir
ve lezyonlarin ¢ogu diafiz veya metafiz yerlegimlidir.
Alt ekstremiteler st ekstermitelere gore daha fazla
etkilenmekle birlikte, viicutta herhangi bir kemik
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tutulabilir. Pelvis ve alt ekstremite tutulumu birlikte
tim vicut tutwlumunun 2/3'ni teskil eder. Tiim
vakalarin yarisindan fazlasinda ekstremitelerin uzun
kemikleri tutulur. Mirra va Picci'ye gore metadiafizer
Ewing sarkomu (%45) gergek diafizer Ewing
sarkomundan (%33) daha sk goriliir. Yassi
kemiklerin Ewing sarkomu arasinda kosta ve iliak
kemikler cogunluktadir. Bazi nadir ve histolojik
olarak osse6z Ewing'e benzeyen tiimérler tamamen
yumusak doku tiimérleridir’.

Resim 1. BT 'de sag zigomatik kemigi tahrib etmig
ve epidural mesafeye kadar uzanan birlikte yumusgak
doku komponenti de olan bir kitle izlenmektedir.

En yaygin altinci malign kemik timéri olan
Ewing sarkomu bir gen¢ yas hastahigidir. Etkilenen
kisiler 5 ayliktan 79 yasa kadar herhangi bir yagsta
olabilmekle birlikte %90"1 30 yasin altinda karsimiza
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¢ikar. Tiim olgularin %40 10-15 yaslan arasindadir.
Erkeklerin hastaliga yakalanma orami kadinlara goére
3:2'dir". Hastayr hekime getiren neden siklikla
haftalar veya aylar oncesindeki bir travma oykiisi
olmakla birlikte, aslinda semptomlanin siiresi daha
eskiye dayanir. Etkilenen viicut boliimiindeki agn ve
sisligin nonspesifik ozelligi ve tedrici geligimi,
hastahigin tanisinda gecikmeye neden olur. Tiimoér
iginde yaygin olarak bulunan hemorajik nekroz,
eriteme, tutulan viicut kismunda st arigt ve
sedimentasyon yiiksekligine neden olabilir. Ozellikle
ateg varsa, bu durum osteomiyelitle tan1 kangikhgina
sebep olur’.

Yasst kemiklerin Ewing sarkomu, uzun
kemiklerde goriilene gore daha biiyiik yumusak doku
komponenti gosterir. Yassi kemiklerde reaktif kemik
yapimt, uzun kemiklere goére daha yaygin bir sekilde
izlenir®.
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