Primer Karaciger Lenfomasi
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OzZET

Karin agrisi,  zayiflama ve hepatomegali nedeniyle ya-
tinlan (68 yaginda, erkek) bir hastanin yapilan tetkik-
lerinde Ultrasonografi (US) ve Komputerize Tomografi
(CT)'de karacijer (KC) sag lobunda kitle saptandi. Kitle-
den US egliginde yapilan biyopside, lenfositik mixed sellii-
ler tip lenfoma rapor edildi. Dijer sistem taramalarinda
lenfoma ile ilgili primer bir odak bulunmadigindan dolayi
primer karaciger lenfomasi  tanisi  kondu. Karacigerin ~ pri-
mer  lenfomasinin oldukga seyrek  gorilmesi  ve bélge-
mizde tanisi  konan ilk vaka olmasi nedeniyle literatiir
gbzden gegirilerek bu vaka sunuldu.

Anahtar Kelimeler: Primer KC lenfomasi
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Malign lenfoma vakalarinda KC'in tutulumu sik ol-
dugu halde (%50-60), primer KC lenfomast oldukc¢a na-
dirdir (1). Primer KC lenfomasi olgularinin biiyiikk ¢ogun-
lugu, histolojik olarak, B hiicre orijinli, biiyiikk hiicreli,
Non-Hodgkin lenfoma karakterindedir (2,3). Vakalarin
¢ogunlugunda lenfadenopati olmaksizin, hepatomegali,
hepatosplenomegali veya KC'de biiyiikk bir timdr mev-
cuttur. Primer KC lenfomas1 AIDS hastaliginda ve im-
miinosiipressif tedavi gorenlerde (transplantasyon son-
ras1 Cyclosporin alanlarda) nispeten daha sik goriil-
mektedir (4). Tani, genelde, US, CT ve biopsi Ile ko-
layca konur. Prognozu oldukg¢a iyi olup, tedavide ke-
moterapl veya rezeksiyon yapilmaktadir (1).

Nadir goriilmesi, bolgemizde ilk kez tanisi konan
olgu olmasi1 nedeniyle bu olguyu takdim ettik. Ayrica,
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SUMMARY

A case (68 years old, man) of primary lymphoma of
the liver who had abdominal pain, weight lose and hepa-
tomegali is presented. Diagnosis of the tumor which was
located in the right liver lobe was made by Ultraso-
nography (US) and Computerized Tomography (CT). Ult-
rason-guided liver biopsy from the tumor showed histolo-
gically lymphocytic mixed cellular type lymphoma of the
liver. Any primary focus of lymphoma was not found, so
this case was accepted as primary lymphoma of the liver.
Primary lymphoma of the liver is a rare disease. This is
the first case report for primary lymphoma of the liver in
southeast Turkey and literature is reviewed in order to
present the case repod.
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KC'de yer isgal eden lezyonlar arasinda akla primer
KC lenfomasinin da gelmesi gerektigini vurgulamak is-
tedik.

VAKA

H.K. 68 yasinda, erkek hasta.

Hastamiz son zamanlarda zayiflama ve karnin sag
ist kadraninda, yemeklerle ilgisi olmayan, diizensiz ge-
len agr1 ve hepatomegali nedeniyle yatirildi. Fizik
muayenede 1 parmak kunt kenarli, agrisiz hepatomega-
li disinda patolojik bulgu yoktu. KC fonksiyon testlerin-
den SGOT 53'U, SGPT 92'U olup, sedimentasyon (18
mm/h), periferik yayma (Parcalt %52, lenfosit %40, ¢o-
mak %6, eozinofil %2), protrombin zamani normal idi.
HBsAg (-) idi. K.C sag lob diafragmatik yilize yakin
yerlesimli, diizensiz konturlu, etrafi hipoekoik ortasi nis-
peten ekodan zengin 10 cm ¢apinda lezyon saptandi.
Ayrica, minimal bir dalak biiyiikliigi saptandi, ancak fi-
zik muayenede dalak palpe edilemedi. Aymi lezyon,
CT'de KC sag lobunda 10 cm c¢apinda sinirlar1 belirsiz
mixt dansiteli, ortada nekrozu diisiindiiren yogunluk
azalmasi gosteren lezyon seklinde belirlendi (Sekil 1).
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GORAL ve Ark.
PRIMER KARACIGER LENFOMASI

sekil 1.  Primer KG tenfoma olgusunun C T deki gorinimi

sekil 2. Primer KC lenfomasinin histopatolojik gérinimi

Ultrason esliginde tiimér dokusundan yapilan biopside,
lenfositik mixed selliiler tip diffiz lentoma tanisi1 kondu
(Sekil 2).

TARTISMA

KC her ne kadar lenfoid doku ihtiva etmekteyse
de, KC'de primer lentoma gelisme riski daha azdir (1).
Malign lentoma en sik; lenf bezi, dalak, kemik iliginde
yerlesirken, daha az oranda mide. barsaklar, akciger,
thyroid, beyin, meme, testis, gbz ve deride de
yerlesmektedir (1). Malign lenfoma olgularinda KC'in
sekonder tutulumu %52 ve %58 oraninda bildirilmistir
(5,6).

ilk primer KC lenfomasi vakasi, 1965 yilinda Ata
ve Kemal tarafindan rapor edilmistir (7). Ryan ve arka-

daglarmin 9 vakalik printter KC lenfomasi serisinde hal-
sizlik, kilo kaybi, sag {iist kadranda agri gibi nonspesifik
belirtilere ilaveten, tanit US, CT ve biopsi ile konul-
mustur (1). Kemik iligi otopsileri normal olup, 8 vakada
tedavi amaciyla kemoterapl, 1 vakada radyoterapi uy-
gulanmistir. Teshisden sonraki yasam siiresi ise 15-61
ay arasinda bulunmustur

Honda ve arkadaslari, transplantasyon nedeni ile
Cyclosporin tedavisi géren 4 hastada primer KC lenfo-
mast saptamiglardir (4). Organ transplantasyonu yapi-
lan olgularda lenfoma gelisme orani %20 olup, en sik
sebep olarak, transplantasyon sonrasi kullanilan Cyclo
sporinin, immiinosiipressif etkisi su¢lanmistir. Benzer
sekilde, AIDS hastaliginda, immiin yetmezlik sonucu,
primer KC lentoma-, daha sik gériilmektedir (3,8,9). ilk
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defa 1983 yilinda, bir AIDS vakasinda postmortem ola
rak primer KC lenfomasi saptanmis (9), daha sonralari
birka¢ AIDS olgusunda da primer KC lenfomasina rast-
lanmistir (10).

Primer KC lenfomasi tanist koymak igin, viicudun
baska bir yerinde lenfomanin lokalize oldugu primer bir
alan olmamasi, KC'de lezyondan yapilan biopside, len-
foma hiicrelerinin saptanmasi1 gerekmektedir. Bizim ol-
guda, KC'de US ve CT'de saptanan timoér lezyonu, ilk
etapta hepatoma olarak yorumlandi. Ancak. KC eko
yapisinin bozuk olmamasi nedeniyle, kronik KC hasta-
lig1 zemininde gelisen hepatoma disinda bir neden
arandi. Bu amacla, US egliginde yapilan biopside, len-
fositik mixed selliiler tip primer KC lenfomasi saptandi.
Diger sistem taramalarinda (lenf akc, mide, barsak, rek-
tum, kemik igi), lenfomaya ait primer bir fokus olmadi-
gindan dolayt vaka, primer KC lenfomasi olarak deger-
lendirildi. KC'in primer lenfomasinin, sekonder lenfoma-
dan ayirt edilmesi histolojik olarak zor olup, ancak vii-
cudun diger sistemlerinde sekonder Senfoma'ya ait pri-
mer odagin mevcudiyeti ile ayirim yapilabilir. Bir baska
deyimle, primer KC lenfomasi diyebilmek icin, diger sis-
temlerde ienfoma'ya ait primer odagin olmamasi gere-
kir. Diger organlarda lenfoma mevcut oldugu taktirde,
KC'de de lenfoma mevcutsa, bu primer lenfoma olarak
kabul edilemez (1,2,7). Hastamiz primer KC lenfomasi
tanist aldiktan sonra kemoterapi tedavisi programlandi.

Hastada dalak biiyiikliigii palpe edilememesine
ragmen ultrasonda minimal biyiiklik tespit edildi.
CT'de biiyiikliikten (dalak) bahsedilmedi. Bu buyikluk,
Olclim hatasina bagh olabilir.

Bu olgu, nadir goriilmesi, bolgemizde biopsi ile ta-
nist konan ilk olgu olmasi nedeniyle ilgingtir. Bolge-
mizde kronik KC hastaliklar1 ve malign lenfoma nispe-
ten sik goriilmektedir. Buna ragmen, primer KC lenfo-
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mast  ¢ok nadir olup, bu sonug¢ literatir ile uyumlu-
dur.
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