Kemik Tumorlerinde Klinik ve
Radyolojik Ozellikler

Seyit Ali GUmustas



Klinik

Agri Sislik Patolojik kirik Tesadiifii



Sistemik Bulgu

Ates, |6kositoz ve sedim ylksekligi nadir
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Osteomyelitis Ewing's sarcoma

Eosinophilic granuloma



Radyolojik Ozellik

Amac
e Primer tumoru saptama ve tanima

e Evreleme
e Biyopsi alanini belirleme
e Cerrahi yaklasimi planlama

e Metastatik hastalik icin tarama



Radyoloji

Diz grafi: En onemlisi

SINTIGRAFI



Direk Grafi

En az iki yonlt alinmali




Direk grafi ile tani

Bazen tanimlayicidir




Radyoloji

Bakilmasi gerekenler (Enneking’in 4 sorusu)
1) Lezyon kemigin neresinde?

2) Lezyon kemige ne yapmis?

3) Kemik lezyona nasil cevap vermis?
(Periost reaksiyonu nasil?)

4) Lezyondaki doku ttrtne dair bir ipucu veren
herhangi bir radyografik ozellik var mi?



Lezyon kemigin neresinde?
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Metafiz, Medullar

Diafiz, Intrakortikal



Lezyonun kemik icindeki yeri;
epifiz metafiz, diafiz
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Kemikteki Yerlesim
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Kemikteki Yerlesim

« Ekzantrik yerlesim: Dev
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Lezyon kemige ne yapmis?

Geographic (yavas buyltyen) > Benign
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Lezyon kemige ne yapmis?

Permeative, motheaten (hizli baytyen) > malign

Gecis zonu (-)




Kemik Destruksiyonu




Kemik destruksiyonu; Cografik




Kemik destruksiyonu; permeatif
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Kemik destruksiyonu; Guve yenigi
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Kemik lezyona nasil cevap vermis?

Benign kemik lezyon > lyi sinirli

Sklerotik halka

Yavas buyuyen,
Sabit lezyon

Reaktif kemik




Kemik lezyona nasil cevap vermis?

Benign > iyi sinirli

Genisleme ve
kortikal incelme




Kemik lezyona nasil cevap vermis?

Malign > Sinirlar belirsiz (Kemik lezyonu sinirlandiramamais)

Hizl baylyen lezyon




Periost reaksiyonu nasil?

Periosteal reaksiyon genelde malign timorlerde gorulur




Periost reaksiyonu

Genelde Malign Timorlerde

 Devamli (Uninterrupted):

e Aralikh (Interrupted):
Malign




Devamli periost reaksiyonu

e Kortikal genisleme, balonlasmada endosteal
rezorpsiyon, yeni kemik olusumu ile
dengelenir. Bu durumda kabuk olusumu
gozlenir.

e Basit kemik kisti, anevrizmal kemik kisti, dev
hicreli tm, fibroz displazi. renal ve tiroid

metastazlari ile plazmostiomda da gorulebilir.



Devamli periost reaksiyonu




Kesintili periost reaksiyonu:

 Tumor dokusu veya rezorpsiyonun hizli
olusu nedeniyle periost kesintilidir

- Isinsal (sunburst)
- Lameller ya da sogan zari gorinumdunde
- Ucgen goriniminde (Codman triangle)



Isinsal




Sogan zar!




Codman ucgeni




Periost Reaksiyonu




Lezyondaki doku tlrine dair bir ipucu
veren herhangi bir radyografik 6zellik
var mi?




PATTERN ANALIZi YAKLASIMI

Matriks
 Radyoopak matriks; osteoid veya kondroid

veni kemik olusumu ile ortaya cikar.

e Osteoid doku solid, bulut seklinde veya
vogun olabilir.

e Kartilaj doku noktali, floktlan, halka veya
ark, ya da patlamis misir gibi olabilir.



Mineralize matriks tipleri

OSTEQID MTX :> '

SOLID CLOUD-LIKE IVORY-LIKE

KARTILAJ MTX :>

STIPPLED FLOCCULENT RINGS AND
ARCS



OSTEQID MATRIKS ORNEKLERI

Ewing tm Osteosarkom



KARTILAJINOZ MATRIKS ORNEKLERI

Kondrosarkom Enkondrom



Kompleks lokasyon

Intrakortikal lezyon

Kortikal devamliligin kontrolu



MRI

Bir cok timor icin tanimlayicidir

coronal sagital



MRI

Anatomik iliski: Noérovaskduler yapilar

Kemik ici uzanim



Sintigrafi

Primer lezyonun TUm iskeletin taranmasi
lokalize edilmes:i (Poliostatik lezyon, metastaz)



lyi huylu kemik timaorleri

Basit kemik kisti
Anevrizmal kemik kisti
Osteoid osteoma
Osteoblastoma
Enkondrom
Osteokondrom (Ekzostoz)
Kondroblastom

Fibroz displazi
Nonossifiye fibrom

Dev hiicreli tUmor



lyi huylu kemik timor evreleri




Kotu huylu kemik tumorleri

Osteosarkom
Ewing sarkom
Kondrosarkom
Kordoma
Adamantinoma
Metastazlar
Multipl myelom
Lenfoma



KLINIK BULGULAR

Sinsi baslangicli
Semptomlarin baslangici ile tani arasindaki sltire — ort. 34 hf




KLINIK BULGULAR

lokalize, agrih kitle-sislik




RADYOLOJIK OZELLIKLER

kemigin genis bir kismi (hatta timu) tutulabilir




RADYOLOJIK OZELLIKLER

permeatif/glive yenigi destriiksiyon, koti-sinirli




RADYOLOJIK OZELLIKLER

lamellar tarzda periosteal yeni kemik olusumu




RADYOLOJIK OZELLIKLER

KORTIKAL YENIKLIK

e periosteal ylzeyin tm tarafindan
destruksiyonu

e blyUk yumusak doku kitlesinin
ekstrinsik basinci




RADYOLOJIK OZELLIKLER

MRG — intra/ekstraosse0z yayilimi en iyi gosteren tetkik




