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Nefes darlidi, oksuruk, ates, halsizlik, karin agrisi sikayeti ile
acil servise getirilen 28 yasinda erkek hasta ttiberktloz 6n
tanisi ile yatinildi. Oyktide 3 yildir zaman zaman gelen karin
agrisi, ishal, kilo kaybi oldugu, son 6 aydir ise geceleri ne-
fes darligi cektigi, ayni zamanda atesinin ytkseldigi, terle-
mesinin oldugu ve 6zgecmisinde tiiberkdloz gegirdigi 6gre-
nildi.

Fizik muayenesinde kan basinci 120/60 mmHg, nabiz 134/
dakika dtizenli, solunum sayisi 22 /dakika, ates 39 °C bu-
lundu. Genel durum iyi, suur agik koopere idi. Boyunda ve-
n6z dolgunluk ve bilateral posteriyor servikal bolgede lenfa- |
denomegali saptandi. Her iki akciger bazalinde seslerde Resim 1: Sol ventrikiil lateral duvara komsu, fib-
kaybolma ve kardiyak muayenede de apekste frotman du-  rin imaji veren kitlesel gériintii.

yuldu. Batin muayenesinde hepatomegali ve Traube alanin-

da matite tespit edildi. Elektrokardiyogramda sints tasikardisi, sol ventrikil hipertrofisi bulgusu ve anteriyor
derivasyonlarda T dalga negatifligi, telede kardiyomegali, pulmoner konusta belirginlesme, bilateral plevral
eflizyon saptandi. Ekokardiyografide sol ventrikdil lateral duvara komsu 50 mm &lctilen, fibrin iceren perikardi-
yal eflizyon tespit edildi (Resim). Kardiyak MR incelemede miyokardiyal ya da perikardiyal kitlesel yapi olabile-
cegi ddsundldu.

Kistik kitlesel gériiniimtin operasyonla ¢ikariimasi ve biyopsi ile kesin taninin konmasi planlandi. Operasyonda
pulmoner arterin tizerinde sol atriyum ve sol ventriklile uzanan posteriyorda aortayi saran nekroze kitle sap-
tandigi rapor edildi. Patolojik inceleme malign fibréz histiyositomu gosterdi.

Primer kardiyak tdmorler oldukca nadir gériilmektedir. En sik gdrtlen timdr mikzomadir. Malign fibréz histi-
yositom ise primer malign kardiyak timdrlerin %2'sini olusturmakta ve pleomorfik rabdomyosarkom olarak da
bilinmektedir (1-3). En tipik yerlesimi sol atriyumda olmasina karsin diger bélgelerde de yerlesimler tarif edil-
mistir.

Sonug olarak, fibrinli eftizyonun pratikte siklikla ttberkdlozu dtstindtirmesine karsin, ekokardiyografik olarak
perikardda kistik imaj veren, fibrin iceren gértinttilerde malignitenin de mutlaka dikkate alinmasi uygun olur.
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