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Akciger Adenokarsinomunun Deri Tutulumu

Cutaneous Involvement of Lung Adenocarcinoma
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Sayin Editor,

Elli bir yagindaki erkek hasta, poliklinigimize kulaginda gelisen sislikler nedeniyle bagvurdu. Hastanin 6zge¢misinde bir
yil &nce tanist konan akciger adenokarsinomu hikayesi vardi ve hasta kemoterapi ve radyoterapi almaktaydi. Dermatolojik
muayenesinde kulakta 2 adet eritemli, iizeri krutlu nodiil gériildii. Hasta bunlarin bir ay énce bagladigin, gittikee biiyiiye-
rek ara ara kanadigini belirtti. Hastadan deri biyopsisi alinarak, patolojik inceleme yapildi. Histopatolojik incelemesinde,
Tiroid Transkripsiyon Faktorii (TTF) pozitifti (Sekil 1). Hastaya akciger adenokarsinomunun deri metastazi tanist kondu.
Literatiirde, akciger kanserinin deri metastazi olan ¢ok az olgu sunumu bulunmaktadir, ayrica kutanéz metastaz, kotii
prognozla iliskilendirilmigtir. Bizim hastamizda da, hastaya deri metastazi tanist konduktan bir ay sonra hasta kaybedil-
mistir.

Akciger kanseri, malignite kaynakli 6liimlerin en sik sebeplerinden biridir. Akciger kanserinde en stk uzak metastaz, adrenal,
karaciger, beyin, kontralateral akciger ve kemiklere olur (1). Deri metastazt ¢ok nadirdir. Literatiirde, akciger kanserinin tiim
alt tiplerinin deriye metastaz yapabilecegi ve deri lezyonlarinin farkli sekillerde olabilecegi belirtilmigtir (2). Kutandz metastaz,
akciger kanseri olgularinin yaklasik %0,2-3,1 kadarinda gelisebilmektedir (2, 3). Literatiirde kutanéz metastazin en sik goriil-
dugii histolojik tiplerle ilgili geliskiler mevcuttur. Bazi yayinlarda en sik adenokarsinomun bazi yayinlarda ise skuaméz hiicreli,
kanserin en sik deri metastazi yapan histolojik alt tipler oldugu belirtilmistir (3). Kutanéz metastazin en sik goriildiigii yerler,
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skalp, bas, boyun, gogiis bélgesi olmakla birlikte karin duvari,
sirt, ekstremitelerde de goriilebilir. Kutanéz metastaz, genellikle
hastanin akciger kanseri tanist almasindan sonra ortaya cikar.
Akciger kanseri tanisindan sonra, kutandz metastaz gelisimi
icin ortalama siire 5.75 aydir. Bizim hastamizda ilk tanidan bir
yil sonra kutandz metastaz gelismisti. Kutandz metastazlarin
farkli klinik goriintimleri olabilir; deri lezyonlar1 nodiiler, mo-
bil, fikse, indure, agrisiz, daha nadir olarak zosteriform, biilloz,
papiiloskuaméz, plak benzeri, tilsere, erizipel benzeri olabilir
(4). Buytkliikleri birbirinden farklr olabilir. Bizim hastamizda,
biiytikliikleri degisken, eritemli zeminde, tizeri yer yer krutlu,
multipl nodiiller hastanin kulaklarinda yerlesim gdstermisti.

Agrnist yoktu.

Genellikle, kutanéz metastaz, malignitenin ilerlemesi ve kotii
prognozla iligkilidir (5). Kutanéz metastazin akciger kanseri
tanist konmasindan once olan hastalarda, daha sonra ortaya
¢ikanlara gdre yasam beklentisi daha diisiikeiir (2). Tedavi i¢in,
tek lezyonda cerrahi eksizyon diisiiniilmekle birlikte, multipl
lezyonlarda etkisizdir. Kutandz metastazla ilgili diger kotii
prognostik faktorler ise primer kiigiik hiicreli akciger kanseri
olmasi, multipl metastatik kutanéz lezyonlar, veya diger uzak
metastazlarin gelismesidir. Bizim hastamiz da kutandz metastaz
tanist konduktan bir ay sonra kaybedilmistir. Nadir gériilmekle
birlikte, kutanz metastaz agisindan, akciger kanserli olgularda
yeni gelisen deri lezyonlar: dikkate alinmali ve klinik gériintiim
farklilik gosterdigi icin lezyonlardan deri biyopsisi alinmalidir.
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