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SOUHRN

Dolezal J, Slanina M. Enchondrom hlavi¢-
ky fibuly napodobujici solitarni metastazu
maligniho melanomu p¥i '*F-FDG PET/CT
zobrazeni

Cil: Prezentovat neobvykly ptipad 49leté
Zeny s pozitivni anamnézou metastazuji-
ctho maligniho melanomu, u které se pri
E-FDG PET/CT vysetfeni po 1é¢bé zob-
razil enchondrom v hlavi¢ce fibuly napo-
dobujici solitdrni metastdzu maligniho
melanomu.

Metodika: Pacientka v ramci kontro-
ly efektu 1é¢by absolvovala celotélové PET/
CT zobrazeni, a to 60 minut po intravenoz-
ni aplikaci radiofarmaka F-FDG o aktivité
386 MBq. Akvizi¢ni ¢as PET skenu byl 2,5
minuty na 15cm projekci, celkem 14 pro-
jekci. Kontrastni (i.v. + per os kontrast) CT
sken byl proveden ve vendzni fazi.

Vysledky: *F-FDG PET/CT prokazalo
osteolytické lozisko s jemnym sklerotickym
lemem v hlavi¢ce levé fibuly s zvySenou
akumulaci "F-FDG. Vzhledem k pozitivni
anamnéze metastazujiciho maligniho mela-
nomu bylo vysloveno podezieni na solitarni
metastazu a doporucena biopsie. Nasledné
pacientka podstoupila resekci hlavicky fi-
buly a histologické vysetfeni zjistilo pritom-
nost enchondromu.

Zavér: Enchondrom muze vykazovat
zvy$enou loziskovou akumulaci F-FDG
v kosti, a tudiZ ma schopnost napodobovat
solitarni metastazu maligntho melanomu
pti PET/CT zobrazeni a tim zptisobit poten-
cidlni obtize pti hodnoceni nalezu.

Klicova slova: enchondrom, melanom,
PET/CT, F-FDG.

SUMMARY

Dolezal J, Slanina M. Fibular head en-
chondroma mimics a solitary malignant
melanoma metastasis on ¥F-FDG PET/CT
imaging

Aim: To present a rare case report of the
fibular head enchondroma mimics a solitary
malignant melanoma metastasis on *F-FDG
PET/CT imaging.

Method: The 49-year-old woman with
positive history of the metastatic malig-
nant melanoma after treatment underwent
BE-FDG PET/CT. The whole body PET/CT
scan was obtained 60 minutes after intrave-
nous injection of ¥F-FDG (386 MBq). The
PET scan acquisition time was 2.5 minutes
per bed position for whole body imaging
and fourteen bed positions were necessary.
Contrast-enhanced CT (venous phase) pro-
vided both full CT evaluation (including
intravenous and oral contrast) and PET at-
tenuation correction.

Results: The examination revealed
SE-FDG avid bone lytic lesion with the mild
sclerotic border in the left fibular head. The
PET/CT finding was suspected for solitary
melanoma metastasis. The patient under-
went surgery and enchondroma was proven
by histopathology.

Conclusion:  Benign  enchondroma
shows increased "F-FDG uptake in bone
lesion and can mimic solitary malignant
melanoma metastasis on PET/CT imaging
and can cause potential pitfall in the PET/
CT evaluation.

Key words: enchondroma, melanoma,
PET/CT, ®F-FDG.
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Cilem sdéleni je prezentovat neobvykly pripad 49leté Zeny
s pozitivni anamnézou metastazujictho maligniho melano-
mu, u které se pti *F-FDG PET/CT vySetieni po 1é¢bé zobra-
zil enchondrom v hlavi¢ce fibuly napodobuyjici solitarni meta-
stazu maligniho melanomu.

Enchondrom je benigni kostni tumor pochézejici z chru-
pavky, predstavuje priblizné 5% primdrnich kostnich nadort
a vyskytuje se mezi 20.-50. rokem Zivota pacienta. Enchon-
drom roste v dfeni uvnitf kosti a nejcastéji postihuje prsty, ale
muze byt i v dlouhych kostech (1, 2). Vzacné se mize dojit
k jeho maligni transformaci v chondrosarkom (3).

Pozitronova emisni tomografie (PET) s F-FDG (fluoro-
deoxyglukoéza) je metoda urcend k zobrazovani konsumpce
glukdzy, kterd je intenzivné pritomna u vétS$iny malignich
nadort véetné maligniho melanomu, nicméné enchondrom
také vykazuje zvy$enou akumulaci ¥F-FDG (4), a tudiz mtze
napodobovat primarni ¢i sekundarni maligni kostni tumor.
Celotélovy *F-FDG PET/CT se pouziva ke stagingu a sle-
dovani efektu 1é¢by zhoubnych nadort. “F je pozitronovy
zafi¢ s polo¢asem rozpadu 109 minut. Kombinace PET a CT
dovoluje fazi funkénich a morfologickych obrazt. Hybridni
PET/CT zlep$uje diagnosticky potencial vysetfeni a vykazuje
synergicky efekt z obou metod, tj., hybridni systém poskytu-
je vyssi kvalitu vzdjemné registrace dat z obou vySetfeni nez
prosta fze obrazu ze samostatnych ptistroji PET a CT.

KAZUISTIKA

Pacientka, 49 let, objevila pigmentovou skvrnu o priaméru
10 mm na pravém rameni. Navstivila lékare, ktery indikoval
excizi tohoto utvaru. Histologicky se jednalo o maligni me-
lanom, Clark I. Zobrazovaci a klinicka vyS$etfeni provedena
v ramci stagingu vylouc¢ila diseminaci. Po nékolik let pa-
cientka pravidelné chodila na prohlidky pro maligni mela-
nom do poradny pro tmavé nadory a byla bez zndmek reci-
divy. Pfi posledni prohlidce byla zjisténa hmatna rezistence
v pravé axile a vysloveno podezieni na metastazu maligniho
melanomu. Nésledovala exenterace pravé axily, kde v nejvét-
$i lymfatické uzliné (22 mm pramér) byla skute¢né proka-
zana metastaza maligniho melanomu a nasazena imunote-
rapie. V ramci kontroly efektu lé¢by bylo indikovano PET
vySetteni, pii kterém pacientka absolvovala celotélové PET/
CT zobrazeni v¢etné hlavy a koncetin, a to 60 minut po in-
travenozni aplikaci radiofarmaka “F-FDG o aktivité 386
MBgq. Akvizi¢ni ¢as PET skenu byl 2,5 minuty na 15 cm pro-
jekci, celkem 14 projekci. Kontrastni (i.v. + per os kontrast)
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CT sken byl proveden ve vendzni fazi. Vy$etfeni probéhlo
na hybridnim PET/CT skeneru General Electric Discovery
VCT 64 a vyhodnocovaci stanici Advantage work station -
ADW. Vegkera obrazova data byla zalohovana do systému
PACS.

VYSLEDKY

F-FDG PET/CT prokazalo osteolytické lozisko (10 x 8 mm)
s jemnym sklerotickym lemem v hlavi¢ce levé fibuly (obr. 1)
s hyperakumulaci *F-FDG (obr. 2, 3, 4). Vzhledem k pozi-
tivni anamnéze metastazujictho maligniho melanomu bylo
vysloveno podezfeni na solitirni metastdzu a doporucena
biopsie. Dal$i regionalni ¢i distanéni metastazy maligniho
melanomu *F-FDG PET/CT zobrazeni vyloucilo. Nésledné
pacientka podstoupila resekci hlavicky fibuly a histologické
vySetfeni zjistilo pfitomnost enchondromu.

DISKUSE

Na zdkladé nasi kazuistiky lze fici, Ze enchondrom mé poten-
cial pti ¥F-FDG PET/CT vySetfeni napodobovat metastazu
maligniho melanomu v kosti, a to pravé diky schopnosti en-
chondromu zvysené akumulovat *F-FDG. Tato zku$enost je
podobnd s dostupnymi udaji v soucasné literature, nicméné
podobnych prfipadti neni ve svétovém pisemnictvi mnoho.
Débert et al. (5) popsal pripad pacientky s malignim melano-
mem, kterd podstoupila celotélovy “F-FDG PET s cilem do-
kon¢it staging. VySetfeni zjistilo lozisko zvy$ené akumulace
BE-FDG v metafyze femuru. Vzhledem k suspekci na meta-
stazu maligniho melanomu pacientka dale podstoupila RTG
vyS$etfeni a magnetickou rezonanci, jez odhalily enchondrom,
ktery byl nasledné potvrzen i histologicky. Podobny ptipad
s obtiznym hodnocenim benigniho kostniho nadoru pii
“F-FDG PET/CT zobrazeni publikovali Makis et al. (6),
kdy chondromyxoidni fibrom v Zebru vykazoval akumulaci
¥E-FDG pti PET/CT vySetfeni a byl nespravné interpretovan
jako chondrosarkom.

ZAVER

Enchondrom mtize vykazovat zvy$enou loziskovou aku-
mulaci ¥F-FDG v kosti, a tudiz ma schopnost napodobovat
solitarni metastdzu maligniho melanomu ¢i jiného F-FDG

avidniho zhoubného nadoru pfi PET/CT zobrazeni, a tim
zptisobit potencialni obtize pti hodnoceni nalezu.



Ces Radiol 2014; 68(1): 61-63

A Obr.2

Obr. 1. CT, axidlni Fez, osteolytické loZisko s jemnym sklerotickym lemem v hlavicce levé fibuly
Fig. 1. CT, axial slice, a bone lytic lesion with the mild sclerotic border in the left fibular head

Obr. 2. PET, axidlni fez, loZisko akumulace "*F-FDG v hlaviéce levé fibuly
Fig. 2. PET, axial slice, "*F-FDG focal uptake in the left fibular head

Obr. 3. PET/CT fiize, axidlni Fez, loZisko akumulace "*F-FDG promitajici se do osteolytického loZis-
ka v hlavicce levé fibuly

Fig. 3. PET/CT fusion, axial slice, a bone lytic lesion with a '*F-FDG focal uptake in the left fibular
head

Obr. 4. PET 3D rekonstrukce, loZisko akumulace *F-FDG v hlavicce levé fibuly
Fig. 4. PET 3D reconstruction, "*F-FDG focal uptake in the left fibular head

A Obr.4

A Obr 3

skeletal metastasis: enchondroma in a
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