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Multiple Primer Tiimér: Vaka Sunumu
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AMAC

Tumorler farkh bdlgelerde ortaya cikiyorsa, farkli bir histoloji veya morfoloji grubuna aitse, goklu
birincil maligniteler olarak kabul edilir ve sikli§i %2,4-%17 arasindadir.Malignite tanili hastalarin
takiplerinde nadir de olsa yeni malign lezyonlar gelisebilecedi igin ilk 6nce larinks skuamoz hiicreli
karsinom tanisi alan,8 yil sonra senkronize olarak akciger ve kolon kanseri teshisi koydugumuz
vakamizi sunmayi amacgladik.

OLGU SUNUMU

Altmis bes yasinda erkek hasta, ses kisikhdi ile dis merkeze basvurmustur.Larinks bakisinda
glottik,sol kord orta 1/3 kisminda kitle izlenmis parsiyel larenjektomi yapilmistir.Patolojisi ‘orta
derece diferansiye skuamoz hiicreli karsinom’olarak rapor edilmis(T1NOMO) hasta tedavisiz izleme
alinmistir.

Takiplerinin sekizinci yilinda okstirlik, balgam sikayeti ile basvurdu.Akciger grafisinde hiler
dolgunluk, sag akciger orta zonda nodul saptanmasi (izerine hastaya akciger tomografisi planlandi.
Mediastande multiple hipodens lenf nodlari, sag hiler bélgede 36x38 mm boyutlarinda diizensiz
sinirl heterojen hipodens solid kitle lezyonu, sag akciger orta lob lateralde segmentte 34x24 mm
boyutlarinda benzer nattirde bir kitle lezyon izlendi. Hastaya bronkoskopi planlandi biyopsi ve lavaj
gbnderildi. Patoloji kronik inflmasyon; lavaj ise malignite yéniinden negatifti. Biyopsi yerinin net
dederlendirilmesi igin PET BT istendi.PET-BT de sag akciger orta lobda, rektumda hipermetabolik
lezyon izlendi ve primer malignite agisindan sipheli idi. Mediastende multipl hipermetabolik lenf
nodlari saptandi. Hastaya EBUS ve kolonoskopi yapildi.Sag akciger orta lob materyal patolojisi
‘malign epitelyal timor’, kolon materyal patolojisi ‘adenokarsinom olarak raporlandi.Yutma glgligu
gelisen hastada akcigerdeki lezyonun ézefagusa basi yaptigi gérildii.Oncelikli olarak akciger
malignitesi igin hastaya carboplatin, paklitaksel, ve radyoterapi planlandi. Tedavinin 4. kirlinde
genel durumu bozulan, nefes darlidi,biling degisikligi gelisen hasta solunum yetmezligi, septik sok
nedeni ile exitus oldu.

SONUC

Multiple primer timorler senkron veya metakron olabilir. Hastanin hayatta kalmasi veya yasam
kalitesi igin daha zararli olan timor 6ncelikli olarak tedavi edilmelidir. Multipl primerli olguda cerahi
icin uygunsa 6ncelikli olarak cerrahi tercih edilmelidir.Hastalar terépatik zorluklar ve prognoz
hakkinda bilgilendirilmelidir. Sonug olarak malign hastalarda uzun sureli takip ve multidisipliner
yaklasimin énemli oldugu goériisiindeyiz.
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