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Il carcinoma broncogeno,nelle sue varieta istologiche (cr. squamoso, adenocarcinoma,
cr. a grandi cellule, microcitoma) rappresenta, quanto ad incidenza e mortalita, una delle
principali neoplasie maligne delle societa industrializzate. Lo studio della neoplasia si awale
di varie metodiche strumentali atte a valutarne I'estensione locale e a distanza, a orientare
la strategia terapeutica o a documentare l'efficacia della stessa. Tra le localizzazioni
secondarie a distanza, I'incidenza delle metastasi ossee varia dal 30 al 65% dei casi a seconda
del tipo istologico. Abbiamo studiato 23 pazienti di etd compresa trai 38 ed i 72 anni, tutti
di sesso maschile affetti da carcinoma polmonare diagnosticato con esame radiologico del
torace, broncoscopia, esame istologico. La stadiazione & stata eseguita mediante TAC
torace, cranio e addome . Al fine di evidenziare aventuali metastasi ossee, tutti i pazienti
sono stati sottoposti a scintigrafia ossea con tecnezio 99m. Scopo dello studio & stato
valutare laincidenza di metastasi ossee in pazienti affetti da carcinoma polmonare, sia di tipo
ilare che parenchimale, nonché il rapporto tra istotipo e presenza di lesioni ossee e la
correlazione tra sintonatologia clinica e positivita dell’esame scintigrafico. | risultati delle
valutazioni clinicostrumentali hanno evidenziato una localizzazione della neoplasia a livello
ilare in 15 pazienti (65,2%)e a livello parenchimale in 8 pazienti (34,8%). L'istotipo di piu
frequente riscontro & stato il carcinoma squamoso con 18 casi (78,3%), seguito dal
microcitoma in 4 casi (17,4%) e dall'adenocarcinoma in un caso (4,3%). Le metastasi ossee
erano presenti in tutti i casi di microcitoriz (100%), in tre casi di carcinoma squamoso
(77,8%), nessuno nell'adenocarcinoma. La frequenza delle metastasi & stata di 10 casi
(43,5%) alle coste, 5 casi (21,7%) agli arti, € casi (26,1%) alle vertebre, 2 casi (8,7%) al
bacino. La scintigrafia ossea & risultata positiva in 14 pazienti (60,9%), negativa in 9 pazienti
(39.1%). La positivita alla scintigrafia ossea nei soggetti asintomatici & stata del 3% circa. i
consiglia quindi il ricorso alla scintigrafia ossea nella stadiazione dei pazienti affetti da
carcinoma polmonare alla prima diagnosi nonché nel controllo della malattia dopo terapia.
La presenza di sintomi dolorosi ossei ed una scintigrafia ossea positiva giustifica il ricorso ad
indagini piu specifiche quali TAC e RMN.
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