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Skandinavisk fyrirmynd - SSG

SSG = Scandinavian Sarcoma Group er samnorrann
vinnuhopur einstaklinga um greiningu, medferd, eftirlit,
skraningu og rannsoknir a4 sarkmeinum.

Rannsoknir SSG hafa synt ad afmyndun a sjuklingi med
“vidtekri” adgerd skilar ekki betri drangri en vel utfeero
skuro- og krabbameins (lyf/geislar) medfero.

V10 adgerd i dag er pvi 16g0 ahersla 4 ad vardveita utlimi,
s.k. ’atlima-sparandi” medferd. Pegar &xli er hins vegar
vaxi0 1nn i nzerliggjandi &da- og taugastreng eda er stadsett a
“gatnamotum’ (holhond, nara, hneésbot) getur aflimun verid
oumflyjanleg eda adgerd oframkvamanleg.




IceSG (www.icesg.123.1s):

A Tslandi (LSH) er teymisvinna i gangi IceSG (Ice i stad S)

1. Samkvaemt Gaedahandbok Landspitala um sarkmein (bad1 4 innri
og ytri vef Landspitala) skal laeknir 4 Islandi sem grunar ad
emstaklingur s¢ med sarkmein, visa honum til IceSG!

2. Rongenlaeknir (MT) endurskodar allar myndrannsoknir og gerir
tillogu ad synatoku 1 samrad1 vi0 skurdlekni; algengast a0 synataka
s¢ grofnal og framkv 4 rontgendeild 1 Fv (0m=mjukv; CT=bein)

3. Skurdleknar (HJjr, OSigm) skoda og meta astand sjuklings!

4. Skurdleknar, krabbameinslaknar (C)léf Kr, Helga, Jakob) og
barnalaeknar (Olafur Gisli, Halldora, Solveig) meta frekari medferd
i 1j0s1 nidurstadna (stigun); stundum einnig i samradi erlendis.



Mogulegar skuroaoferoir vio stookerfisaexli

1) Intracapsular excision: Zxli fjarlegt gegnum skurd i exlishylkid eins
og gert er vid opna synatoku. Okosturinn er ad inngripid veldur uzsedi
og mjog liklega stadbundinni endurkomu & &xlinu.

2) Capsular excision: Axli fjarlegt med orofnu &xlishylki . Pessi adgerd
getur skilio eftir fylgifiska sem einnig getur valdid stadbundinni
endurkomu.

3) Wide excision: ZAxli fjarlegt med axlishylki og utanaliggjandi
’synilega” friskum" vef. Nagileg fjarleegd fra exlinu er talinn vera amk
lcm radius. Pessi adgerd skilur sizt eftir fylgifiska og er notud badi vid
frumadgerd og enduradgerd vid “ovant” PAD svar.

4) Radical excision: Axli fjarlegt med a&xlishylki og narliggjandi vef sem
neer amk eitt anatomiskt sveedi ut fyrir exlio (t.d. excision 4 heilum
voova (fra upphafi til enda) eda pveraflimun.




Dzemi um “intracapsular excision” a beinazxli — EKKI sarcoma!
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Dzmi um “capsular excision” a mjukvefjazexli (EKKI sarkoma)




Dami um “wide excision” a mjukvefjazexli — frumadgero
(sem byrjaodi annars i sveitinni)!!




Dami um “wide excision” a mjukvefjaaexli — enduraogero
(v/ ovaent PAD)!
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Dzemi um “radical excision” (allur gracilis) a mjukvefjazexli




Dami um “limb sparing” a beinazxli: 2 hemipelvectomi




Dzemi um “limb sparing” a beinazexli: hemipelvectomi




Dzmi um “limb sparing” a beinazexli: hemipelvectomi




Dzemi um “limb sparing” a beinazxli: “prox femur + acetabulum”




Dzemi um “limb sparing” a beinazxli: “prox femur + acetabulum”




Dzemi um “limb sparing” a beinazxli: bara “proximal femur”




Deemi um “limb sparing” a beinazxli: bara “distal femur”







Lengingarmoguleikar .....
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Dzmi um “pveramputation” v/ OS prox tibia




Skurobrunir (gildir b&d1 bein og mjukvefi).......... !

There 1s to-day no consensus on adequate surgical margin in
sarcoma surgery!

*Surgeons are in the best position to judge the quality and
quantity of margins!

*The goal 1s intact capsule and negative margins!

*How that margin 1s achieved—whether by centimeters or by

cell layers—and how the margin 1s quantified still remain topics
of debate.




Framtioin!
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“Petscan navigated surgery” ... (efna-tolvustyroir robotar)



BEINAMEINVORP

ZAXLI I BEINUM — MEINVORP!

Skurdmedferd vido meinvorpum i beini er adeins tekin til greina ef 1jost er ad sa
moguleiki auki lifsgaedi sjuklings midad vid nuverandi astand. Fyrst og fremst er um
verkjastillingu ad reda; einnig ad vidhalda peim moguleika ad geta verid sjalfbjarga.

Mest adkallandi adgerdirnar eru vido meinvorp og brot i Th12-L.1 par sem er mikid alag

og geta ord10 skyndilegar lamanir vegna klemmu 4 manu; einnig i ganglimum.
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BEINAMEINVORP




BEINAMEINVORP

Meodferd ”patologiskra” brota er i storum drattum eins og vid trauma .......... , baedi innri
festingar og gervilidir i mjoom og hné!




452017 SAM Sarcoma model|
PROGNOMICS Calculator Study design Contact
Sarcoma Prognostic Model )

P 100+
Tumor size (mm) !m
Tumer necrosis !Ncrosis v 204
Vascular invasion | Vascular invasion 7 |
Grade | Grade 4 v 804
Depth | Deep v
Location | Extremity v i
The predicted 10y sarcoma specific 204
survival in patients with the current
profile is 41% Al
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Out of 100 cases with the current
profile 59 are estimated to die of
sarcoma within 10 years from
diagnosis

Lifunarmodel f sarcoma og meinvorp i beinum
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Lifunar- og medferoarmodel f meinvorp i beinum

About Howtolse  Howitwors [ wew ]

The evolved PATHFx v2:0

New open source architecture boosts
compatibility and collaboration.

AN Curettage, Cementation and Plate Fixation

Thisis a 74 y/o patient with metastatic prostate cancer. We chose curettage, cementation and plate fixation.
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