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GIRIS:

Anjiyosarkom damar endotelinden kaynaklanan nadir gérilen malign bir timérdir. Daha derin yerlesim
gosteren diger sarkomlarin aksine, genellikle cilt ve yumusak dokuda gorilir. Splenik anjiosarkom ise
genellikle eriskin yas grubunda goérilen, nadir ve agresif seyirli bir timordur. Literatirde az sayida
primer splenik anjiosarkom olgusu bildirilmistir. Klinik olarak abdominal agri, splenomegali ve sitopeni
ile seyreder. Vakalarin yaklasik lcte birinde splenik rlpttr gortlmustir. Dalagi tutan anjiosarkomlarda
metastaz olasiligl nedeniyle primer-sekonder ayrimi zordur.

OLGU SUNUMU:

Vakamiz kilo kaybi, nefes darligi, karin agrisi, asiri yorgunluk, kabizlik ve ishal nébetleri sikayetleri ile
basvuran 36 yasinda erkek hastadir. Tam kan degerlendirmesinde hematokrit, hemoglobin ve platelet
disUklGga tespit edilmistir. MRI kolanjiografide dalakta blydgu alt polde yaklasik 7.5 cm capinda T2A
goruntilerde heterojen hiperintens, post kontrast gortntllerde periferik heterojen kontrast tutulumu
gosteren hemanjiomlari disindiren goérinim saptanmistir. Ayrica karaciger parankimindede multipl
milimetrik boyutta kitleler gorilmistir. Hastaya splenektomi ve acik karaciger biyopsisi islemi
uygulanmistir. Splenektomi materyalinin mikroskopik incelemesinde endotelleri siskin vaskuiler yapilar
ve i§si hiicre proliferasyonu ile seyreden tiiméral yapi saptanmistir. immiinohistokimyasal olarak timér
hlcrelerinin Vimentin, CD31, CD34, Faktér 8 eksprese ettigi, HHV-8, CD8, CD21, Desmin, S100, CD68 ve
SMA eksprese etmedigi belirlenmistir. Ki-67 proliferasyon indeksi %10 civarindadir. Mevcut bulgular
Isiginda hastamizda primer splenik anjiosarkom yoéninde disUnilmustlir. Karaciger biyopsisinde ise
karacigeri nodtllere ayiran, endotellerinde hafif atipi iceren vaskiiler genislemeler dikkati cekmistir ve
anjiosarkom metastazi olarak kabul edilmistir.

TARTISMA:

Primer dalak anjiosarkomu nadir goérulir. Hastalarin cogu tani aninda metastatiktir ve en sik karaciger
ile kemik metastazlar bildirilmistir. Vakamizda da tani aninda karaciger metastazi mevcuttu. Ayiric
tanida diger yumusak doku sarkomlari ekarte edilmelidir. Vakamizda CD31, CD34, Faktor 8 gibi vaskdiler
belirtecler ile ekspresyonu izlenmesi nedeniyle vaskiler kokenli bir timadr oldugu anlasiimistir.
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