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NALAZ

Mezoteliom pleure lijevo

Pleuralni izljev lijevo

citologki - morfolodki i imunocitokemijski u prilog epiteloidnog mezotelioma

Ishemijska bolest srca

Angina pektoris

Secerna bolest tip II

Arterijska hipertenzija

Stenoza desne ACI 30% i lijeve ACI 40-60%

Pacijent koji je obraden na Thalassotherapiji zbog planirane koronarografije.

Na PA i profilnoj snimci grudnih organa inhomogeno zasjenjenje parakardijalno lijevo; lijeva pluéna
baza zasjenjena pleuralnim izljevom.

Udinjen CT toraksa 05.02.2018. - u lijevom prsidtu preteZito posteriorno od apeksa do baze te u
interlobarnoj fisuri organizirani pleuralni izljev pra¢en mekotkivnim zadebljanjima kostalne pleure
posteriorno na prijelazu luka aorte u proksimalni dio descedeentne aorte. U bazalnom dijelu prsisa
girina pl. izljeva je oko 45mm. U post. dijelu prsidta pleuralni izljev pracen je kompresivnom
atelektazom prilezeceg pluénog prenhima.

U apikoposteriornom segmentu gornjeg reznja lijevog pluénog krila sitan kalcificirani nodus,
premalen za karkterizaciju.

U visini karine I¢& promjera 11mm, preostali I¢ toraksa nisu uvedani.

Bez sek. lezija skeleta.

Citolo&kom analizom pleuralnog izljeva: papilarne nakupine atipi¢nih mezotelnih stanica poviSenog
omjera jezgra/citoplazma, mjestimice pernuklearno vakuolizirane citoplazme, oskudno fagocita i
reaktivno promijenjenog mezotela. Imunocitokemijski - atipi¢ne stanice su calretinin, WT-1, EMA
pozitivne, dok je dezmin fokalno pozitivan u manje od 20% st. Zakljuéno, nalaz u prilog epiteloidnog
mezotelioma.

Spirometrija uredna.

UZV abdomena - jetra uredne veli¢ine hiperehogenih odjeka, u lijevom reznju jedan hiperehogeni
areal vel. 1.7cm - hemangiom?; Zzu&njak se ne prikazuje ali se na predmnijevanom mjestu njegove
pozicije vidi hiperehogena sjena s atenuacijom snopa, govorilo bi u prilog kroni¢nog kalkuloznog
Judnjaka?; cisti¢na tvorba u trupu pankreasa 0.6cm. U podrucju lijevog bubrega 2 kortikalne ciste
vel. 1.5cm.

Tm markeri - AFP 7.1 (ref. do 7.0), Ca 19-9 0.8, Ca72-4 0.4, Ca125 18.2, CEA 1.5, Cyfra 21-1 2.4,
NSE 12, Ca15-3 13.9 (u ref. granicama)

Subjektivno, unatrag 2 mj stezanje u prsima, bez zaduhe. Ina&e se dobro osjeca, apetit uredan, bez
pada u TT, bez febriliteta ili subfebriliteta, bez no¢nog znojenja.

ECOG 0.

U statusu lijevo bazalno, aksilarno ti$i Sum disanja, ostali ausk. nalaz na plu¢ima uredan.

Abdomen palp. neupadljiv.

Bez palpabilne limfadenopatije.

Od ranije - 2015. na rtg pluéa verificiran pl. izljev lijevo, na iv antibiotsku terapiju opisana izrazita
regresija istog. Nije ucinio kontrolni snimak.

0d ranije poznata koronarna bolest srca, ucinjena koronarografija - difuzna kalcificirana
aterosklerotska bolest lijeve i desne koronarne arterije sa zna¢ajnim stenozama LCX, RCA te c1o
LADa, LCX i PD. Prikazan na konziliju, odiuka o daljnjem operativnom kardioloskom lijeCenju
obzirom na citologki verificiran epiteoidni mezoteliom odgodena do konzultacije onkologa.

PREPORUKA ZA LIJECENJE

Nalazima obrade, verificiran mezoteliom pleure lijevo. Indicirano je neoadjuvantno lijecenje
kemoterapijom.

Obzirom na planirano kardiokirursko lije¢enje, a olekivane nuspojave u tijeku lijeenja citostaticima,
predlazemo dovrsiti kardiokirursko lijeenje te se potom javiti radi poéetka onkoloskog lije€enja.
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