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Amacg: Akciger kanserinde hedefe yénelik tedavilerin kullanimina olanak saglayan siricu
mutasyonlarin belirlenmesi hastaligin seyri agisindan 6nem tasimaktadir. Olguda, coklu primer
mutasyon saptanan ikinci primer metastatik skuaméz akciger kanseri sunulacaktir.

Olgu: 55 yasinda kronik hastaligi olmayan, 30 paket /yil sigara 0ykiisi olan erkek hasta 1 yil 6nce
vokal kordda skuamdz hicreli karsinom tanisiyla parsiyel larinjektomi ve bilateral boyun
diseksiyonu yapildiktan sonra radyoterapi uygulanmisti. Takipleri sirasinda gekilen toraks BT’ de
sag akciger orta lobda 61*53 mm kitlesel lezyon, bilateral akcigerde metastatik noddller,
mediastinel ve hiler lenfadenopatiler saptandi. PET-BT’ de sag akcigerde parahiler bélgede
yerlesimli, ikinci primer timor lehine dederlendirilen hipermetabolik kitlesel lezyon ile; her iki
akcigerde metastatik gériinimli hipermetabolik parankim nodtlleri ve mediastende metastatik
hipermetabolik lenf nodlari, ayrica karacigerde metastatik hipermetabolik odaklar ile sag femurda
ve asetabulumda litik karakterli, metastatik alanlar gorildd. Beyin MR ‘da metastaz saptanmadi.
Akcigerde ikinci primer ile uyumlu alandan yapilan biyopsi sonucu akciger skuamoz hucreli
karsinom olarak raporlandi. Hastanin kemik lezyonlarina radyoterapi uygulandi ve zoledronik asit
baslandi. Surlct mutasyonlar agisindan dokuda yapilan yeni nesil dizileme (NGS) analizi sonucunda
EGFR EXON 20 C797S ve KRAS G12S mutasyonu ile birlikte MET amplifikasyonu, Pan-TRK pozitifligi
ve PDL 1 diizeyi % 80 olarak saptandi. ikinci primer nedeniyle klinik calismalara uygun olmayan
hastaya Karboplatin-Paklitaksel baslandi.

Sonug: Akciger kanserinde tanimlanan sirlici mutasyonlar hastaligin tedavisi igin glicli secenekler
sunmaktadir. Bununla birlikte, strlici mutasyon olan hastalarda PDL-1 dlizeyi ylksek olsa da
immunoterapi faydasinin az oldugu ve mutasyonlarin es zamanli pozitifliginin, timér
heterojenitesine isaret ederek hedefe yonelik tedavi basarisini dislrebildigi bilinmektedir. Tedavi
planlamadan énce mutasyon analizlerinin eksiksiz yapilmasi 6nem tasimaktadir.
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