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Kiigiik Hiicreli Akciger Kanserli Bir Hastada Tonsil Metastaz!
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ozer

Kiigiik hiicreli akciger kanserinde tonsil metastazi gelisen bir hasta nadir goriilmesi nedeniyle sunuldu.
Anahtar Kelimeler: Kigiik hiicreli akciger kanseri, tonsil metastazi

SUMMARY

A Case Small Cell Lung Ca Metastases to the Palatine Tonsil
We reported a case with small cell lung carsinoma metastases to the palatine tonsil, since it is rarely

seen.
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GIRis

Akciger kanserlerinin (CA) % 90-95'i brong yiizey epitelin-
den ve brons mukoza glandlarindan kaynakianir (1). Sku-
amoz hiicreli karsinom (% 40-60), kiigiik hiicreli karsinom
(% 7-25), adeno karsinom (% 10-25) ve biiyiik hiicreli kar-
sinom (% 5-15) dért biiyiik grubu olugturur (2).

Akciger kanserinin ekstratorasik metastazlan histopatolo-
jik tiplerine gore farklilik gosterir. Otopsilerde bu oran kii-
¢iik hiicreli kanser igin % 74-96 olup hematojen metastaz
yerleri; beyin, iskelet, karaciger, adrenal glandlar, yumu-
sak doku ve akcigerlerdir. Tonsil, kiigiik hiicreli CA igin na-
dir bir metastaz yeridir (1).

Biz bir olgumuzda kugik hiicreli akciger kanseri tanisi koy-
duktan 5 ay sonra gelisen tonsil metastazi saptadik. Kigik
hiicreli CA'da tonsil metastazinin nadir goriilmesi nedeniy-
le olgu, ilgili literatir bilgileri derlenerek sunuldu.

oLGU

S.S. 61 yasinda, erkek hasta. 26.5.1995 tarihinde gogsiin
sag tarafinda agri, oksiiriik, balgam, hemoptizi, halsizlik
yakinmalariyla hastanemize yatirnild..

Ozgegmisinde 40 yil siireyle 2p/giin sigara igme Gykiisii
vard.

Yapilan ilk fizik muayenesinde TA: 120/70mmHg, N: 88/dk.,
sag supraklavikiler 0,5x0,5 cm. sert, mobil lenfadenopati
vardi.

®  Aroturk Gogus Hostoliklan ve Gogus Cerrahi Merkexi

Karaciger kosta altinda 3 cm palpable bulundu. Diger sis-
tem bulgulari normaldi.

Laboratuvarda; sedimentasyon hizi 80mm/saatti. Bunun
distnda diger degerler normaldi.

PA akciger grafisi:Ust mediasten genis, sag akciger ist
zonda 4x5§ em. boyutlarinda hava sivi seviyesi gosteren ka-
viter lezyon vardi.

Toraks bilgisayarli tomografi (BT): Sag akciger iist lob pos-
terior segmentte 56x42 mm. boyutunda kalin diizensiz ke-
narli kavite, gevresinde hilusia baglantilt heterojen infilt-
rasyon, sag akciger alt lob anterobazal segment periferin-
de en genis yerde 2x3x15 mm boyutunda diizgiin kenarlt
nodiiler dansite mevcuttu.

Batin ultrasonografisinde hepatomegali disinda patoloji’
saptanmadi.

Fiberoptik bronkoskopi: Ana karina, anteriordan bast ile
deforme, sag ana brongta st lobu tamamen tikayan poli-
poid endobronsial lezyon mevcut, orta lob agzi agik, ancak
digtan basi ile daralmusti.

Endobrongial lezyondan altnan biyopsi sonucu kiigiik hiic-
reli akeiger kanseri sitolojisi "Class V kiigiik hiicreli akciger
kanseri" (AGHH 2026/95) olarak raporland.

Hastaya bu bulgularla 100 mgr/m'/giin etoposid (3 giin) +
27 mgr/m’/giin Cisplatin (1 giin) kemoterapisi baglandi. 21
giin araliklarla § kiir uygulandi.
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Hasta 30.10.1995 tarihinde 6. kiir kemoterapi i¢in bas-
vurdugunda boynunda ve gévdenin tst yarisinda sislik ve
bogaz agrisi yakinmalari oldugunu bildirdi. Fizik muaye-
nede vena cava superior sendromu (VCSS) gelistigi goz-
lendi. Bogaz agrist nedeniyle istenilen KBB konsiiltasyo-
nunda sol tonsilde ilsere lezyon saptanip biyopsi alind.
Biyopsi sonucu "kiiglik hiicreli akciger kanseri infiltras-
yonu" olarak raporland: (6.11.1995) (95.6783) (Resim
L,2).

Hastaya 6. kiir kemoterapi uygulandi. VCSS nedeniyle rad-
yoterapi planland:. Ancak hasta kendi istegi Uzerine tabur-
cu edildi.

TARTISMA

Primer tonsil kanserleri, skuamoz veya andiferansiye tiptedir.
Tonsil, metastazin az rastlandigi bir bolgedir. Tonsile metas-
taz yapan en stk tiimér melanomadir. Daha sonra sirayla hi-
pernefroma, meme CA ve brons kanseri gelmektedir (3,4). Mi-
de ve pankreas CA'nin da tonsile metastazt bildirifmistir (3).
Oral kavitedeki metastatik lezyonlar genellikle sistemik
hastalik sirasinda ortaya ¢ikarlar. Brownson'in yayinladig:
6 hipernefroma olgusunda tonsiller tutulum hastaligin itk
bulgusu olarak ortaya ¢tkmustir (4).

Kiigiik hiicreli akciger kanseri, tant konuldugunda genellik-
le metastaz yapmustir. Otopsilerde kiigiik hicreli CA'nin
ekstratorasik metastaz orant % 74-96 olarak bulunmustur
(1).0zellikle karaciger, kemik, beyin, adrenal bezler, bob-
rekler ve pankreasa metastaz yapar (5). Tonsil metastazi
en stk palatin tonsiledir. Monforte ve arkadaglarinin bil-
dirdigi adeno CA'min tonsil metastazi ilging olarak lingual

Resim-2
tonsile metastaz yapmus tek olgudur (3). Bizim olgumuz
diger olgular gibi palatin tonsile metastaz yapmustir.
Heiman'in bildirdigi tonsile metastaz yapmus iki kiigiik
hicreli olgunun birinde tonsil metastazi, primer hastalik
semptomlari gikmadan énce saptanmistur (6).

Biz olgumuzda tonsil metastazint kiigiik hiicreli akciger CA
tamist konduktan 5 ay sonra saptadik.
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