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Giris: Kombine klc¢uk hicreli akciger kanseri, kiiglk hicreli akciger kanseri ve kiiguk htcreli olmayan
akciger kanserinin herhangi bir alt tipinin patolojik bir karisimiyla karakterize edilen spesifik bir akciger
kanseri alt tipidir ve klinikopatolojik ve molekuler 6zellikleri, kdkeni, tedavi ve prognozu hakkindaki
bilgilerimiz sinirhdir. ilk patolojisi adenokarsinom, operasyon patolojisi biiyiik hicreli néroendokrin
karsinom ve beyin metastazi kombine olarak raporlanmis bir hasta sunulacaktir.

Olgu: Oksiiriik sikayeti ile yapilan tetkiklerinde sol akciger alt lobda yaklasik 5 cm kitle gériilen 60
yasinda erkek hastanin tru-cut biyopsisi adenokarsinom olarak raporlanmis. Radyolojik olarak
T3NOMO degerlendirilmis ve 04.2024’te sol akciger alt lobektomi operasyonu dis merkezde yapilmis.
Patolojisi pT3pNO Large cell néroendokrin karsinom olarak raporlanan hasta, uzak metastaz da
saptanmamasi Uzerine adjuvan 4 kir Karboplatin+Etoposid (son 08/2024) tedavisi almis.

Subat 2025’te bas agdrisi ile yapilan tetkiklerinde saptanan beyin sol parietal kitle nedeniyle opere
edilen hastanin patolojisi skuam6z hiicreli karsinom metastazi olarak raporlanmis. Kranial RT
(10.04-25.04.2025) alan hasta bu hali ile merkezimize basvurusunda patolojilerinin yeniden
degerlendiriimesi icin yonlendirildi. Baska bir merkezde vyeniden degerlendirilen metastaz
patolojisi kombine (kii¢iik hiicreli+skuamoz hiicreli karsinoma) akciger metastazi ile uyumiu
geldi. PET’de postop degisikliklerin eslik ettigi rezidi sol akciger apekste paravertebral yaklasik 2.0
cm, duzensiz konturlu lezyon, yine Ust lobda paramediastinal alanda yaklasik 1.8 cm buzlu cam
dansiteli noduler lezyon ile uyumlu alanlarda malignite dizeyinde artmis 18-FDG tutulumu
izlendi. Tedavi segenekleri hakkinda bilgilendirildi ve NEK gegmisi olmasi, son patolojide kiiguk hicreli
akciger kanseri komponenti olmasi ve orijinal rejimin tGstinden de 6 aydan fazla gegmis olmasi tizerine
Karboplatin+Etoposid tedavisi planlandi. Ug kiir sonrasi PET (18.08.25) regresyon ile uyumlu geldi ve
10.06-07.10.25 arasi toplam 6 kiir tedavi komplikasyonsuz verildi. Tedavi bitiminde ve sonraki siirecgte
¢cekilen MR’da post-op degisiklik mevcut olan niks/met olmayan hastanin kontrol toraks
goruntilemelerinde sol apeksteki lezyon boyut ve metabolizma olarak stabildi. Hasta herhangi bir
klinik ve fizik muayene bulgusu olmadan halen takip edilmektedir.

Tartigsma ve sonug: Son yillardaki gelismelerle birlikte, akciger kanseri ve 6zellikle kombine akciger
tumor patoloji tanisi surekli olarak artmakta ve bu hasta grubu icin daha kapsaml arastirmalara ve
iyilestiriimis tedavi yaklagimlarina olan ihtiyaci artirmaktadir. Ozellikle, kombine patoloji igindeki farkli
kiguk hicreli disi akciger kanseri bilesenlerinin gesitli biyolojik 6zellikler sergileyip sergilemedigini ve
tedavi ve tani acisindan farklilik gdsterip géstermedigini belirlemek ilerleyen dénemde mevcut tedavi
seceneklerine katki saglamada 6nemli bir bakis agisi getirebilecektir.
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