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KEMIK URETEN BENiIGN TUMORLER: OSTEOID
OSTEOMA, OSTEOBLASTOMA

Sénmez SAGLAM!

GIRIS

Kemik iireten benign tiimérler; osteoid osteoma ve osteoblastoma, genellikle
geng eriskinlerde, iyi diferansiye lamellar yapida, olgun kemik dokusu olusturan
ve yavas biiylime paternine sahip lezyonlardir. Osteoid osteoma ve osteoblasto-

manin histopatolojik yapilar1 benzerlik gostermektedir ancak lokalizasyonlars,
bityiikliikleri ve klinik semptomlar: farkliliklar gosterir.

Osteoid osteoma ¢ogunlukla uzun kemik diyafiz bolgelerinde, sklerotik halka
ile cevrelenmis kii¢iik radyolusen kitle olarak karsimiza ¢ikar. Skleroz olusmasi
nedeniyle oldugundan biiyiik goriinse de boyutlar: genellikle 1,5 cm’yi nadiren
geger. Nonsteroidlere olumlu yanit veren gece agrisi tipik klinik bulgusudur. Te-
davide medikal, agik cerrahi ve perkiitan ablasyon yontemleri kullanilmaktadir
.

Osteoblastoma ise siklikla omurga ve uzun kemiklerin metafiz bolgelerine yer-
lesir. Histolojik olarak benign olsa da bazen agresif davranis sergileyebilir. Cok az
da olsa malign doniisiim bildiren aragtirmalar mevcuttur. Kemik kapsiilii tarafin-
dan gevrelenmis, farkli oranlarda kalsifikasyonlar igeren, genellikle ekspansil, yer
yer radyolusen ve yer yer blastik yapida bir lezyondur. Tipik 6zelligi lokalize, ge-
celeri artmayan ve nonsteroidlere cevab1 osteoid osteomaya gore daha sinirli olan
kiint bir agridir. Tedavide ilk tercih intralezyonal kiiretajdir, ancak niiks olgularda
veya agresif lezyonlarda, lezyon uygun lokalizasyonda ise rezeksiyon gerekebilir

(2).

1-OSTEOID OSTEOMA

Osteoid osteoma ilk olarak 1935’te Jaffe tarafindan tanimlanmuigtir ve tiim iyi
huylu kemik tiimérlerinin % 10’unu olusturur. Olgun kemik dokusu olusturan
ve yavas biiyiime gosteren bir kemik lezyonudur. Ne lokal agresiftir ne de habis
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