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Amag: Immiin trombositopenik purpura (ITP), trombosit antijenlerine karsi gelisen otoantikorlarin
neden oldugu kazanilmis bir trombositopenidir. Izole trombositopeniye yol acabilecek sekonder
nedenlerin dislanmasi ile tani konur. Bazi otoimmin hastaliklarin, enfeksiyonlarin, immuinyetmezlik
tablolarinin, ilag ve asilarin, ve malignitelerden dzellikle lenfoid malignitelerin ITP’ye yol acabilecedi
bilinmektedir (1).

Burada, sistemik tedavisiz izlenen malign mezotelyoma tanili frajil geriatrik hastamizda gelisen ITP
tablosunu tartismay! amacladik.

Olgu: 86 yasinda, erkek hasta 01/2023'te baslayan dispne ve gogis 6n duvari sag yarida agri ile
dederlendirilmis; BT'de sagda plevral kalinlasma ve kalsifikasyonlar, plevral sivi ve lateralde toraks
duvarina dodru ilerleyen plevral kitleler izlenmistir. PET-BT'de sag hemitoraksta plevral yuzlerde
multipl nodiiler lezyon ile plevral kalinlasma alanlarinda ve mediastinal lenf nodlarinda patolojik
18F-FDG tutulumlan saptanmistir. Plevral kitleden alinan biyopsi sarkomatoid mezotelyoma ile
uyumlu olarak dederlendirilmistir. Toraks duvarina uzanan adrili plevral kitleye 05/2023'te palyatif
radyoterapi (RT) yapilmis; KBY, liveite sekonder gérme kaybi olan frajil, ECOG PS: 3 olan geriatrik
hasta izleme alinmistir. Agri palyasyonu transdermal fentanil ile saglanmistir. 08/2023teki BT'de
stabil hastalik bulgular raporlanmistir. Aylik kontrollerde PA akciger grafisinde asikar progresyon
izlenmezken 10/2023'teki kontroliinde trombosit sayisi 5000/mm3 bulunmustur. Kanama 6ykusi
ve bulgusu olmayan hastanin periferik yaymasinda trombosit sayisinin, sayimla uyumlu oldugu
gorilmis, atipik hicre gézlenmemistir. Olasi nutrisyonel eksiklikler, viral nedenler dislanan hastada
kemik iligi aspirasyon biyopsisinde de patoloji saptanmamistir. ITP tanisi ile steroid baslanan
hastanin steroide yaniti olmamasi lizerine 1 doz intravendz imminglobulin (IVIG) verilmistir. IVIG
sonrasi trombosit dederi 173.000/ mm3’e kadar yltkselmistir. 12/2023'te yapilan BT kontroliinde,
boyut artisi gésteren plevral kitleler ile mediastinal lenfadenopatiler ve yeni gelisimli plevral
lezyonlar saptanmistir.

Tartisma: Malign mezotelyoma tanisiyla destek tedavi ile izledigimiz ileri yastaki olgumuz,
radyolojik ve klinik niiks stiphesi yokken ortaya gikan trombositopeni nedeniyle ileri tetkik edilmis,
olasi tim etyolojik nedenler ekarte edilerek ITP tanisi almistir. Trombositopeni gelisiminden
yaklasik iki ay sonra radyolojik progresyon gésterilen olgumuzda ITP, hastalik progresyonunun
erken habercisi olarak dederlendirilmistir.
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