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GIRIS

Onkoviriisler, tiim insan kanserlerinin yak-
lastk % 12‘sinde patojen olarak yer almaktadir.
Giinimiizde Epstein-Barr Viriisii (EBV), Human
Papillomaviriisit (HPV), Hepatit B ve C viriisle-
ri (HBV ve HCV), Human T-hiicresi lenfotropik
viriisii-1 (HTLV-1), Insan Herpesviriis-8 (HHV-
8) ve Merkel Hiicresi Poliomaviriisii (MCPyV)
olmak tizere yedi farkli tanimlanmis insan onko-
viriisti vardir. Epstein Barr Viriisit 1964’ te insan
kanseri ile iligkili oldugu belirlenen ilk onkovi-
rustiir (1,2). Viriis ilk olarak 1964’te Epstein Barr
ve Achong tarafindan Afrika Burkitt lenfoma-
sindaki hiicrelerde kegfedilmistir. Insan gamma-
herpes viriisit 4 (HHV-4) veya EBV; alfa, beta ve
gammaherpes alt subtipleri bulunan Herpesviri-
dae familyasini Gammaherpesvirinae alt ailesine
ait onkojenik virtistiir. EBV, tiim diinyada ¢ok
yaygin olup, eriskinlerin %90’ 1ndan fazlasi viriisle
enfektedir (3,4). Gelismis tilkelerde EBV ile kar-
silasma, 5 yas altinda nadir iken, gelismekte olan
tilkelerde daha siktir. Titkriik ve bogaz salgilar1 ile
yakin temasla, kan yoluyla ve bunlarla kontamine
esyalarla bulagir. Ancak organ nakli ve kan trans-
fiizyonu yoluyla bulas bildirilmistir (3,5). Cogu
akut enfeksiyon asemptomatiktir. Birincil enfek-
siyon olustuktan sonra viriis, iki ana fizyolojik
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hedefi, farengeal, orofarengeal epitel hiicreleri ve
farengeal lenfoid doku ve waldeyer halkasindaki
B lenfositlerini enfekte ederek latent hastalik olus-
turur (3). Epitel ve B hiicrelerini enfekte etmenin
yani sira, viriisiin T lenfositleri ve natural killer
cells (NK) hiicreler gibi hiicreleri de enfekte ettigi
gosterilmistir (6). B lenfositler EBV nin devamli-
liginda major hiicresel rezervuardir. EBV iliskili
maligniteler EBV ile infekte B hiicrelerinden ko-
ken alir (7). Ancak son yillarda Hodgkin lenfoma
alt tipi, T hiicreli ve NK hiicreli lenfomalarin bir
kisminda, nazofarinks karsinomlari, gastrik kar-
sinomlarin bir kismi, immunsupresif hastalarda
bazi sarkomlarin olusumunda da saptanmigtir
(8). Primer EBV enfeksiyonu ¢ocukluk ¢aginda
subklinik olarak seyrederken yetiskinlerde ates,
lenfadenopati ve farenjit ile karakterize enfeksi-
y6z mononiikleoz tablosuna yol agmaktadir

EBV PATOBIYOLOYJiSi;

EBV’ nin genomu dogrusal, ¢ift sarmalli bir
DNAdir, yaklasik olarak 172 Kbpdir ve 85’ten fazla
protein kodlama genine sahiptir. Yapilan ¢aligma-
larda; EBV reseptorleri (CD21) insan ve primat B
lenfositlerinin yilizeyinde ve nadir olarak da na-
zofarengeal epitel hiicrelerinde var oldugu bildi-
rilmektedir. B lenfositlerinin uyarilmasinda, EBV
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Ekstranodal Nazal Tip T/NK Hiicreli
Lenfoma:

Nazal kavitenin anjiodestriiktive tiimoridiir.
Genellikle Asya ( 6zellikle Cin ) ve Orta Amerika
da gortliir. Tipik olarak T hiicre antigen ekspres-
yonu yerine NK hiicre marker CD 56 ekspres-
yonu gosterir. Nazal kavite haricinde deri, testis,
bobrek, iist GIS ve orbita gibi ekstranodal tutu-
lum da gosterir. Plazmada EBV DNA yiiksekligi
kot prognoz ile iliskilidir ( 30,31 )

EBV lenfoproliferatif hastaliklar haricinde na-
zofaringeal kanser, meme kanseri, gastrik kanser
gibi karsinomlarla iligkili bulunmugtur

EBYV ags1 teknolojisi son yillarda EBV enfeksi-
yonunu 6nlemenin ve EBV ile iligkili hastaliklar1
kontrol etmenin olas1 bir yolu olarak diisiiniil-
mektedir. Bununla birlikte, uzun yillardir yapilan
arastirmalara ragmen, lisansli bir EBV asis1 mev-
cut degildir. Son zamanlarda, hastalik olusumun-
da artan yapisal karmagikliga ve antijenik igerige
sahip yeni as1 adaylar1 gelistirilmistir. Yeni nesil
asilarin B hiicresi ve epitel hiicre enfeksiyonuna
kars1 koruma saglama ve enfeksiyonun tiim aga-
malarinda enfekte olmus hiicreleri hedefleme ye-
tenegi, EBV enfeksiyonunun insan popiilasyonu
tizerindeki olumsuz etkisini azaltmasi beklen-
mektedir (32).

Sonug olarak; EBV viriisii bir onkojenik vi-
ristiir. Tum diinya popiilasyonunun % 90 1 vi-
riisle enfektedir. insanda nazofaringeal epitel ve B
lenfositlere afinite gosterir ve latent hastalik olus-
turur. Niikleer antijenleri ve membran proteinleri
farkli yolaklari aktiflestirerek malignitelerin olus-
masinda rol alirlar. Genetik, molekiiler ve viroloji
alanindaki gelismelere bagl olarak 2016 WHO
siniflandirmasina EBV  pozitif lenfoproliferatif
hastaliklar i¢in yeni kavramlar eklenmistir.
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