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Sozel Bildiri Oturumu 32: Torasik Onkoloji

SS-189
Opere Edilen Primer Kemik Kokenli Malign Toraks Duvari Tumorlerinde
Prognostik Faktorler
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Giris-Amacg : Toraks duvarinin malign kemik timérleri tim vicut timérlerinin % 0.2'sini olusturur. Bu timaorlerin
tedavisinde cerrahi rezeksiyona ek olarak kemoterapi ve radyoterapi uygulanmaktadir. Bu hastalarda sagkalima etkili
prognostik faktorler belirsizdir.

Gerecg ve Yontem : Primer kemik kokenli malign toraks duvari tdmord tanisiyla rezeksiyon uygulanan, yas ortalamasi
27.6 £ 14 olan 23 ( % 57.5) erkek ve 17 (% 42.5) kadin toplam 40 olgu retrospektif olarak incelendi. Olgularin 32 (%
80)'sinde kemik doku rekonstriiksiyonu ve 9 (% 22.5)'unda yumusak doku rekonstriksiyonu uygulandi. Toplam 38 (%
95) olguda kosta rezeksiyonu ve 4 (% 10)'er olguda sternum ve klavikula rezeksiyonu uygulandi. Akciger, diafragma,
perikard, vertebra ve surrenal rezeksiyonu iceren genisletilmis rezeksiyon ise 21 (% 52.5) olguda uygulandi. Patolojik
olarak 20 (% 50) olguda Ewing sarkom, 16 (% 40) olguda kondrosarkom ve 4 (% 10) olguda osteosarkom mevcuttu.
Hastalarin klinik, patolojik dzellikleri ve uygulanan rezeksiyon ¢zelliklerinin sagkalim ile iliskisi degerlendirildi.

Bulgular : TUm hastalarda 5 yillik sagkalim 9% 59 olarak saptandi. Sirasiyla Ewing sarkom, kondrosarkom ve osteo-
sarkom olgularinda 5 yillik sagkalimin 9% 71, % 83 ve % 100 oldugu goézlendi. Toplam 10 (25) olguda nuks gelisti. Yas,
cinsiyet, tumor yerlesim yeri, ttmar ¢apl, SUV max degeri, genisletilmis cerrahi rezeksiyon, yumusak doku rekonstruk-
siyonu ve histolojik alt gruplarin sagkalima etkisi saptanmadi. TUmor ¢apl neoadjuvan tedavi 6ncesi ortalama 105 +
36.9 mm iken neoadjuvan tedavi sonrasi ortalama 69.6 £ 40.6 mm olarak anlamli bir sekilde kiculmesine (p = 0.002)
ragmen neoadjuvan veya adjuvan tedavinin sagkalima etkisi saptanmadi. NUks gelisen olgularda ise sagkalim anlamli
olarak azalmisti (p = 0.012).

Tartisma-Sonug : Primer kemik kokenli malign toraks duvari timorlt hastalarda dzellikle Ewing sarkomu olgularinda
neoadjuvan tedavi timorin kictlmesini saglar fakat sagkalimi asil belirleyen rezeksiyon sinirlarinin negatif olmasidir.
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