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TUMORI KOSTI

Tumori kostiju, ako nastanu u kosti su primarni tumori i mogu biti benigni ili maligni, dok su
sekundarni tumori oni koji nastaju metastazom iz drugih obolelih tkiva.

Maligni tumori su progresivni i Cesto stvaraju recidive (pojavljuju se ponovo na istom mestu s
kog je ve¢ odstranjen tumor), te ¢esto metastaziraju na druga tkiva, a prenose se putem krvi i limfe.

Benigni tumori nemaju niti jednu od osobina malignih tumora,odnosno nemaju recidive, ni
metastaze i gradeni su od tkiva koje je slicno normalnom tkivu.

Primarni benigni tumori

Ovi tumori se lako odstranjuju iz kosti i mogu se zameniti kostanim tkivom pacijenta ili cuvanim
kostanim tkivom. Benigni tumori su hondromi ili enhondromi.
Hondromi se najcesce javljaju u kostima ruku i nogu, a cesto se otkriva prelomom tih kosti, uzrokovanim
tankocom zida kosti. Hondromi su najsli¢niji cistama, ali se od cisti razlikuju po sadrzaju. Najces¢i benig-
ni tumori kosti su egzostoze (izrasline ovijene hrskavicom). U svakom slucaju, benigni tumori su izlecivi i
prognoze su za vecinu pacijenata jako dobre.




Primarni maligni tumori

Neki od primarnih malignih tumora su: maligni limfogranulom, maligni neurinom, limfosar -
kom, plazmocitom i osteosarkom. Postoji jo$ dosta vrsta primarnih malignih tumora. Tok i prognoza
zavise od tkiva u kojem se nalazi tumor. Bolest se dijagnostikuje na temelju pregleda pacijenta, klinicke

slike, radiografske slike, mikroskopskog, histoloskog nalaza tumora i makroskopskog izgleda. Na temelju
dijagnoze se donosi odluka da li je potrebno odstraniti samo deo kosti koji je zahvacen ili se mora

odstraniti celi ekstremitet pacijenta. Ako se bolest dijagnostikuje u ranom stadijumu, tada su vece $anse
za uspeh terapije i izlecenje pacijenta.

Metastaski tumori

Maligni tumori koji se razvijaju u drugim tkivima i organima, mogu metastazirati i u kostima.
Metastatski tumori kostiju su najcesc¢e karcinomi (tumori gradeni od epitelnih celija). Metastaze se na
kosti prosiruju putem krvi, te uzrokuju stvaranje sekundarnog tumora. Struktura kostiju tako slabi, sto
¢esto dovodi do patoloskih preloma, te se na taj nacin otkriva i prisutnost tumora.
Lecenje

Jako je bitno otkrivanje tumora u ranom stadijumu bolesti, jer su tada mogucnosti za izlecenje
puno vece nego kada je tumor u uznapredovanom stadijumu. Najée$¢i nacin lecenja je hirurska tera -
pija, odnosno odstranjenje dela kosti koji je zahvacen tumorom, a u tezim sluc¢ajevima (kada je tumor
maligan i ukazuje na tendenciju prosirenja na okolna tkiva), odstranjenja celog ili dela ekstremiteta. Za
lecenje se koristi i hemoterapija i terapija zracenjem, iako su tumori kostiju ¢esto neosetljivi na te terapije.

Moguce komplikacije
e Infekcija hirurske rane
e Krvni ugrusak ® Bol
e Tromboembolijska bolest - tromboza dubokih vena sa °® Krvarenje
posledi¢nom pluénom embolijom ® Alergijska reakcija
e Recidiv tumora ® Neurovaskularne povrede

°® Nesrastanje kostanog kalema ® Komplikacije usled transfuzije krvi
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