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GiRIiS:

Rhabdomyoblastik elemanlari ih-
tiva eden mezenkimal mengeli tlimor-
lere rahbdomyosarkoma adi verilmek-
tedir. Cizgili adelenin bulundugu her
yerde goriilebilen bu tiimorler bulun-
duklar: yere gore ayri ayri oOzellikler
gostermekte olduklarindan herbiri bir
baska aragtirmaya konu tegkil etmek-
tedirler.

Rhabdomyosarcomun iskelet ade-
lesinden menseini alan gsekli ilk defa
Benenati, U. (2) tarafindan 1903 yilin-
da bildirilmistir.

Wolbach (9) 1928 yilinda 4 yasin-
daki bir kizin spinal adelelerinden ci-
kan bir tiimoral gelismeden bahis et-
mig, yine Hirsch (6) 1929 yilinda 7 ya-
sindaki bir erkek cocugunda bacakta

ve 21 yasindaki bir delikanlida hboyun
da meydaan gelen rhabdomyosarcom’-
lar1 bildirmistir.

Willis (8), Aegerter ve Kirkpatrick
(1) ve Copeland (3) a gore bu tiimor-
lere umumiyetle gelisme caginda ve
bilhassa ilk on sene zarfinda rastlaml-
makta govde adelelerine nazaran eks-
tirimite adelelerinde daha cok goriil-
mektedir. Horn ve Patton vakalarin-
da ise yas ortalamasi 27 olup siras:
ile bas ve boyun, pelvis ve extirimite-
lerde tiimor tesbit edilmistir.

Yine Aegerter ve Kirkpatrick’e go-
re timor cok defa belirti vermeden
stiratle bliyliyerek biiylik bir Kkiitle teg-
kil etmekte ve vak’alarin % 60'indan
fazlas1 stiratli 6limle sonlanmaktadir.
Metaztaslar kan yolu ile olmakta ve
umumiyetle akciger metastas: goriil-

(*) Zeynep-Kamil Hagtanesi Ortopedi Klinigi calismalarindan.
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mektedir. Timor iskelet adelesinin
normal dokusundan ayrilamamakta ve
dolayist ile tamamen cikarilmasi asla
pahis konusu olmamaktadir. Belkide
yukarida zikredilen sebep dolayisi ile
tam tedavisi olmamakta ve niikks sk
goriilmektedir.

Patolojik Anafomi:

Makroskopik olarak tiimor iskelet
.adelesinin icinde, sert kivamda beyaz
veya gri renkte, enkapsiile olmiyan bir
sekilde bulunmaktadir. Cok defa yuka-
rida zikredildigi kadar bile iskelet a-
delesinden ayrilamamakta ve yeryer
kanama ve harabiyet cdaklar1 ihtiva
etmektedir.

Gilmer. S. (5) histopatolojik ola-
rak rhabdomyosarcomayl plecmorphic,
alveolar, embriyonal ve botryoid ol-
mak tizere dort guruba ayirmaktadir. ¢

Pleomorphic tip encok rastlanilan
sekil olup diger bir deyimle klasik
rhabdomyosarcomdur. Burada cizgili
adale liflerine benziyen fusiform hiic-
reler ve ihtiva ettikleri myoglos
bin sebebi ile eosin’le koyu kirmiziya
boyanan hiicreler goriilmektedir. Bu
normale benziyen hiicre gurubunun
yaninda raket seklini almig, normal
yapisint kayip etmis, cizgileri bozul-
mug differansiye hiicrelerde bulun-
makta ve bilhassa bu gurup hiicrele-
rin bulunusu habasetin mevcudiyetini
gostermektedir. Extremitelerde rast-
lanilan rhabdomyﬁéwéarcoma umumiyet-
le bu tiptedir.

Habasetin ileri derecede oldugu
sekillerde ise bu klasik goriiniime ila-
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veten klasik birden fazla nukleus ihti-
va eden ve bu nukleus kiimesinden et-
rafa uzantilari cikan dar sitoplazmali
dev hiicreler bulunurki bunlara (6riim-
cek hiicreleri) denilmektedir.

ikinci tip olan Alveolar Rhabdo-
myosarcoma ise Enterline ve Horn (4)
tarafindan etraflica tarif edilmisgtir.
Bu tip cocuklarda ve bilhassa erkek
cocuklarinda sik olarak goriilir. Bi-
rinci tip gibi extremite’lerde rastlam-
lir. Radiasyondan hichir netice alinmaz
prognoz % 100 oraminda oldiriictidiir.

Histopatalojik yonden alveoler teg-
kil eden miyofibriller ihtiva eden ve
cok nadiren cizgilenme gosteren ileri
derece differansiye yuvarlak hiicre-
lerin hakim oldugu bir tablo goril-
mektedir. Bu tipte de 6liim nisbeti faz-
la olup ortalama yasama stiresi bir
yildir. |

Mukoz membranlar gosteren ve
konumuzla ilgisi bulunmadigt icin
burada ele alinmamig dordiincli tipe
ise botryoid tip adi verilmektedir.

Klinik bulgular:

Yavas biiyiiyen, adele guruplarin-
dan ayrilamiyan, iltisakli umumiyetle
vuvarlak bir kiitle tegkil eden kemik
érgiisiine niifuz etmiyen tiimor bagh-
ca belirtidir.

Neoplazmin biitlin tipleri cocukluk
ve genclik caglarinda ve nadiren de
30 yasindan sonra goriiliir. Erkeklerde
daha fazladir.

Radiolojik bulgular ve laboratuvar:

Uygun dozda verilen sualarla ade-
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ZEYNEP KAMIL TIP BULTENI

ieler arasinda kiitle tegkil eden timori

tesbit etmek miimkiindiir.
Laberatuvar bakimindan sediman-

tasyonun hizlanmas: baslica belirti olup

baska karakteristik bir bulgu yoktur.
Kat’i teshis biopsi iledir.

Prognoz:

Umumiyetle bir yil kadar yasama
sansi tesbit edilmekte clup, tedavi im-
kén yoktur.

VAK’A TAKDIiMI:
Prot. No 1148 - 16
Y.N. 6 yasinda, kiz.

Hasta 2.1.1969 tarihinde ortopedi

servisimize iki aydan beri sol omuzu

%

ve sirtinin {ictebir st kisminda yavas
yavag biiyliyen tiimoral kitle sikayeti
ile yatirildi.

Klinik olarak sol omuza dogru ya-
syilan ve daha cok Scapulay1 oOrten a-
dele gurupundan menseini alan (5x9

cm. karehk) bir sahayl 1sgal eden sca-

le tesblt edﬂdl

Hasta son iki ay icinde li¢c kilo ka
yip etmis olup halihazir kilosu 14 idi.
Radioclejik kontrolda sol scapula ve o
muz holgesinde hayal veren yumusak
kisimlara aid olan kemigi ilgilendir-
miyen tiimoral kutle tesbit edildi. Ak-
er goriiniig bakimindan intakt idi.
Hastaya biopsi yapildi, cerrahi
miidahele esnasinda kanayan, adele or-
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gﬁsﬁnﬁea ayrilamiyan timoral Kkiitle-
den, kanama sebebi ile giicliikle biopsi
yapildi.

Biopsi protokolu:

No. 26 - 969

Pat. M. Ozman

Makroskobik bulgu: 1,5 cm.lik yer
yer nekrotik cdaklar ihtiva eden ade-
le intibaini veren parca.

Mikreskobik bulgu: Hematoksilen-
Eosin ile boyanmis.

Hiyalini bag dokusu ve adele ar-
tiklar1 arasinda alveoller teskil eden,
cizgili lifler ihtiva etmiyen atipik yu-
varlak hiicreler tesbit edilmektedir.
Yeryer adele dokusuna aid nekrotik
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odaklar ve kanama mihraklari
cuttur.

Teshis: Endiferensiye mezenki-
mal habis tiimor (Bulgular daha c¢ok
alveolar tip Rhapdomyosarkoma uy-
maktadir).

mev-

NETICE

Yukarida klinik bulgular1 ve
biopsi protokolu zikredilen vak’a
hastahanemizde 9.3.1969 tarihine ka-
dar kontrol altinda tutuldu ve tedavi-
ye yardim etmeyecegi gerekcesi ile
sualama yapilmadi. Hasta bu tarihte
hasta ailesinin istegi tizerine taburcu
edildi ve 5.5.1969 tarihinde vefat etti.
Tumoriin tesbit edilmesinden sonra ge-
cen yasama siliresi sadece yedi ay idi.

OZET

Yazarlar 6 yasinda bir kiz gocugunda
teshit edilen alveolar tip Rhabdomyosarkom

sebebi ile bu konuyu incelemekte ve vak'-
anin hususiyetlerini bildirmektedirler.

SUMMARY

A six years old girl has been examined

for an interesting case of alveoler Rhabdo-

myosarcomas by the authors, who have re-
ported the peculiarities of the case.
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