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Uvod. Epiteloidni angiosarkom je rijetka varijanta angiosarkoma, zlo¢udnog tumora endotelnih stanica, koji
najces¢e nastaje u dubokim mekim tkivima, iako su zabiljezena i razli¢ita druga primarna mjesta, ukljuc¢ujuci
§titnjacu, kozu i nadbubrezne zlijezde, dok je kost vrlo rijetko mjesto nastanka ovog tumora.

Prikaz bolesnice. 70-godi$nja bolesnica hospitalizirana je na Zavod za reumatologiju i klinicku imunologiju zbog
dugotrajnog febriliteta, anemije, mialgije, lezije jetre te poviSenih upalnih parametara (CRP do 181 mg/L, SE 92
mm/3,6 ks). Seroloska analiza pristigla je negativna na aktivnu infekciju, hemokulture i urinokultura sterilne.
Ucinjena je obrada za paraneoplasti¢ni sindrom (uredni tumorski markeri, negativan test na okultno krvarenje;
radiogram grudnih organa, ultrazvuk abdomena, EGDS i kolonoskopija bili su bez vecih osobitosti, kao i mamo-
grafija te ginekologki pregled). Zbog sumnje na vaskulitis velikih krvnih Zila zapoceta je glukokortikoidna terapija
(metilprednizolon 1 mg/kg) na $to se prati dobar klinicki odgovor, bolesnica postaje afebrilna, uz znacajnu regre-
siju upalnih parametara i jetrenih enzima. Na CT aortografiji prikazu se trombotske mase infrarenalnog segmenta
abdominalne aorte, dok su CT intrakranijskih arterija i karotidografija urednog nalaza. Zbog nespecifi¢cnih
bolova u lijevoj nozi u¢injen je radiogram koljena i potkoljenice kojim se opise zona kostanog razrjedenja prok-
simalne dijametafize tibije, dok se na MR-u koljena prikaze suspektna tumorska infiltracija proksimalne tibije i
distalnoga femura. U¢injena je CT-om vodena biopsija lezije tibije ¢iji patohistoloski nalaz govori u prilog epite-
loidnog angiosarkoma. Daljnjom obradom utvrdi se diseminacija osnovne bolesti u skelet, misi¢ te suspektne
metastaze pluca.

Zakljucak. Premda se bolesnica inicijalno prezentirala dominantno simptomima sustavne upalne bolesti, obra-
dom se dijagnosticira epiteloidni angiosarkom koljena koji je u literaturi opisan vrlo rijetko. Ishod bolesti vrlo je
nepovoljan s obzirom na agresivan klinicki tijek.
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