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SARKOM NEDIR, NE DEGILDIR?

Sarkom, vucudumuzun, yag, adale, kemik, kikirdak, sinir, damar gibi bag dokularindan
birinde baslayan ve cok nadir gérunen bir cesit kanserdir. Bag dokusunda, kontrolsuz

ureyen anormal hucrelerden olusurlar. Vucudun herhangi bir bolgesinde olusabilirler.

Cok nadir gorulmelerine ragmen, cocukluk caginda sik goérunen ‘kati’ tumorlerdir.

Sarkom turleri nelerdir?
Yumusak Doku Sarkomu

» VYag, adale, damar ve sinirler, tendon gibi dokulardan kéken alirlar. 50'den fazla alt gurubu vardir.

Eriskinde en sik gozlenen tipleri:

» indiferansiye Pleomorfik Sarkom: Saldirgan bir tUrdr, niks etme ve metastaz yapmaya medillidir. En

sik 50-70 yas gurubunda gozlenir.

» Leiomiyosarkoma: DUz kas dokusundan kéken alir ve en sik karin, uzuvlar ve rahimde yerlesir.

» Liposarkoma: Goévde, uzuvlar ve karinda yerlesen bir yad dokusu tumaériaddr

» Anjiyosarkoma: Kan ve lenf damarlarindan kéken alir. Isin tedavisinin Gzerinden 10 yil gecmis olmasi

bir risk faktorudur.

» Malin Periferik Sinir Kilifi TUmérl: Genelde kol, bacak ve gdévdenin derin anatomic alan sinir,

dokusundan koken alirlar.
» Fibrosarkom: Kollar, bacaklar, gdévde ve derinin fibréz dokularindan kdken alir.

Cocuklarda en sik gézlenen tipler:

» Rabdomiyosarkom: iskelet kaslarindan kodken alan, saldirgan bir yumusak doku kanseridir.

GCenelde 10 yas alti cocuklarda teshis edilirler.

» Sinoviyal Sarkom: Eklem ve tendomlarin cevresindeki yumusak dokulara yerlesirler.

Hem cocuk hem de eriskinlerde ortaya cikabilir.
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Kemik Sarkomu

Kemik dokunun bizzat kendisine yerlesirler. Vucudun baska bir yerinden kemige sicrayan ‘metastazlardan’
farklidirlar. Cocuk ve genclerde, orta yas ve yaslilardan daha sik gérunurler. En sik tipleri:

p Osteosarkoma: Genelde uzun kemiklerin uclarinda ve en sik diz bolgesine yerlesirler.

» Ewing Sarkomu: Uzun kemiklerin ortasi, legen kemidi, gdégUs duvari en sik yerlesim bolgesidir.

Risk faktorleri nelerdir?

Risk faktérd, herhangi bir hastaligin olusma ihtimalini arttiran etmendir. Bir yada birden ¢ok risk
faktoriunin bulunmasi, bir sarkomun muhakkak olusacagir anlamuna gelmez! Ayni sekilde, hicbir risk

faktoru olmadan da sarkom ortaya cikabilir.

Yumusak doku sarkomlari i¢in risk faktorleri:

» Bazi kalitsal hastaliklar (rewtisnoblastom, nérofibromatozis, Li-Fraumeni Sendromu, familiyer

adenomatoz polipozis vb.)

» Baska kanserler nedeni ile o bdlgeye uygulanmis radyoterapi ve bazi kimyasallara acik olmak

(vinilklorid, arsenic, toryum dioksid vb.)

» Uzun sUreli lenféddem ve o bdlgeye uygulanmis isin tedavisi

Kemik sarkomlari i¢in risk faktorleri:

» Bazi kalitsal hastaliklar (Li-Fraumeni Sendromu, Paget Hastalidi, retinoblastoma, multipl heredite

osteokondrom vb.)
» O bolgeye uygulanmis eski radyoterapi

» Alkilleyici ilaclar iceren eski kemoterapi

#. PROF. DR. LEVENT ERALP’

Ortopedi ve Travmatoloji Uzmani

£
L

() 0212 215 53 08/ 0212 215 53 09

P4 drleventeralp@gmail.com

N\
5 www.leventeralp.com

v
N



SARKOM

BILGI FORMU

Sarkomlarin bulgulari nelerdir?

Yumusak doku sarkomlarinin en sik bulgulari; ciltaltinda, kol ve bacaklarda, agrili yada
agrisiz, buyumekte olan bir kitledir. Kemik sarkomlarinin en sik bulgulari ise; kemik
uzerinde sislik ve agri, bazen ates ve kemigin bir sebep olmadan kirilmasidir.

Sarkom tanisi nasil konur?

Dikkatli bir hasta hikayesi ve fizik muayene, basit bir rontgen yada ultrasondan manyetik
rezonans goruntuleme yada PET'e kadar gereken goruntuleme yontemleri, sintigrafi ve
bazi kan testleri gerekir. Tant muhakkak tumor dokusundan ornek alinip (biyopsi)
mikroskop altinda inceleyerek konulur. Sarkom tanisi konduktan sonra, vicudun baska
yerlerine sicrama olup olmadigi arastirili, bu asamaya ‘evreleme’ adi verilir.

Tedavi secenekleri nelerdir?

Dikkatli bir hasta hikayesi ve fizik muayene, basit bir rontgen yada ultrasondan manyetik
rezonans goruntuleme yada PET'e kadar gereken goéruntuleme yontemleri, sintigrafi ve
bazi kan testleri gerekir. Tant muhakkak tumor dokusundan ornek alinip (biyopsi)
mikroskop altinda inceleyerek konulur. Sarkom tanisi konduktan sonra, viucudun baska
yerlerine sicrama olup olmadigi arastirili, bu asamaya ‘evreleme’ adi verilir.
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Ornek Vakalar:

46 yasinda hanim hastada, popliteal miksoid liposarkomun, radyoterapi sonrasi genis
sinirlar ile cerrahi tedavisi

Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi
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30 yasinda hanim hastada tibia Ust ug¢ osteosarkomunun kemoterapi sonrasi genis
sinirlar ile ¢cikartilmasi ve moduler tumor protezi ile rekonstruksiyonu
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