ONKOLOGIEV OBRAZECH

Onkologie v obrazech

Generalizovany Kaposiho sarkom

Struény popis pripadu: MuZ, narozeny
1942, ptijat dne 17. 7. 2012 do Masary-
kova onkologického Ustavu pro rychlou
progresi generalizovaného Kaposiho sar-
komu. Z anamnestickych udajt: Bez vy-
skytu malignit v rodiné, pacient nekufak,
prilezitostné poziti alkoholu, profesi je-
fabnik, vice nez 40 let v jednom svazku
manzelském, popirad rizikové chovani.
Léci se pro hyperurikemii, chronickou
zilnf insuficienci, artritidu, ischemickou
chorobu srde¢ni, dlouhodobé warfarini-
zovan pro fibrilaci sini.

Dle vypisu z dokumentace byl pacient pfi-
blizné 1 rok sledovan a oSetfovan na sekto-
rové chirurgii pro postupné se sifici morfy
na kbzi, zprvu jedné, pozdéji viech konce-
tin. Biopsie zpoc¢atku neprovedena. BEhem
3 mésict vyraznéjsi progrese s dalsi akcele-

raci v poslednich 2 tydnech.V ¢ervnu 2012
provedena excize z |éze v oblasti pravého
predlokti, histologicky potvrzen Kaposiho
sarkom. Po pfijeti pacient kompletné do-
setfen. Mimo koZni generalizaci onemoc-
néni doprovézenou lymfedémem, s maxi-
mem postizeni koncetin a skrota (obvod
skrota 20 cm, kliZe zesflena na 2 cm v UZV
obraze), bylo zjisténo i postizeni sliznice
duodena, generalizované lymfadenopatie,
splenomegalie. Serologické vysetfeni vy-
vratilo HIV pozitivitu. Diagnosticky zavér:
Kaposiho sarkom, klasické forma, klinické
stadium IV (v+), dle prace Brambillové.
Dne 27.7. 2012 byla zahdjena protinddo-
rova lécba v rezimu Vinblastin/Bleomycin,
v soucasnosti je jiz patrna regrese nado-
rovych morf ve vsech lokalitdch a regrese
lymfedému koncetin a skrota. V planu pfi-
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padna aplikace radioterapie. Dalsi infor-
mace, v¢etné diskuze k [é¢bé, budou pred-
métem pozdéjsi kazuistiky.

c) pred lécbou

b) pred Iécbou

d) po 6 tydnech od zahajeni lécby
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