Safra Kesesine Metastaz Yapan Folikiiler
Lenfoma: Vaka Takdimi ve Literatiiriin
Gozden Gegirilmesi
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GiRis

Malign lenfomalar lenf diglimlerinin timorle-
ridir ancak% 40’1 genellikle gastrointestinal sistem
olmak Uzere, ekstranodal dokularda gorulir. Ho-
dgkin disi lenfomalar (HDL), Hodgkin lenfomala-
rindan (HL) ¢cok daha az tahmin edilebilir olan ve
ekstranodal bolgelere daha sik yayilan heterojen
bir lenfoproliferatif malignite grubudur. HDL va-
kalarinin yaklasik% 25’i ekstranodal bolgelerde
ortaya cikar ve bunlarin ¢ogu hem nodal hem
de extranodal bdlgeleri icerir. Normalde lenfoid
dokudan yoksun bir organ olarak safra kesesinin
primer lenfomasi oldukca nadirdir. Safra kesesinin
metastatik lenfomasi ise ileri evre lenfomaya eslik
eder [1]. Bu yazida, safra kesesine metastaz yap-
mis folikiler lenfoma olgusu sunulmus ve litera-
tlr gézden gecirilmeye ¢alisiimistir.
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Foliktler lenfoma tanisi ile radyoterapi alan 76
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yasindaki erkek hasta , remisyonda takip edilmek-
te iken tani tarihinden dort yil sonra sag koltuk al-
tinda sislik sikayeti ile hastanemize basvurdu. Sag
koltuk altinda lenfadenopati tespit edilen hastaya
eksizyonel biyopsi yapildi. Biyopsi sonucu lenfoma
ile uyumlu gelen hastaya relaps folikiiler lenfoma
tanisi ile kemoterapi planlandi. Evreleme igin ce-
kilen batin tomografisinde ve Pozitron Emisyon
Tomografisi-Bilgisayarli Tomografi (PET-BT) ince-
lemesinde safra kesesinde polipoid lezyon (Sekil
1 ve 2) saptanmasi Uzerine 2 kiir kemoterapi ve-
rildikten sonra hastaya kolesistektomi planlandi.
Hastanin preoperatif tam kan sayimi, karaciger ve
bobrek fonksiyon testleri normal sinirlar icerisin-
de idi. Postoperatif donemi sorunsuz gecen hasta
ameliyat sonrasi 3.glinde taburcu edildi.

Safra kesesinin patolojik incelenmesinde kii-
¢lik neoplastik lenfoid hiicreler gériildi. immiino-
histokimyal incelemede ise CD20, BCL-6, MUM-1
pozitif; siklin D1 +/-, CD23, BCL-2 negatif olarak
degerlendirildi. Ki 67 ile belirlenen proliferasyon
indeksi % 40'ti. Olguya Folikller Lenfoma Grade
1-2 tanisi kondu (Sekil 3) . Takiplerinde palyatif ke-
moterapi ve radyoterapi alan hasta, ameliyattan
iki yil sonra exitus oldu.
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kullanilir. Evreleme amacli kontrastli toraks ve ab-
dominopelvik bilgisayarli tomografi yapiimahdir.
PET-BT yapilmasi zorunlu degildir fakat erken evre
veya kiratif amacli radyoterapi uygulanacak has-
talara yapilmasi 6nerilir [12].

Safra kesesinin folikiler lenfomasi oldukca
nadirdir. Literatlirinde ilk vaka 2003 yilinda ya-
yinlanmis ve o zamandan beri az sayida vaka bil-
dirilmistir [13]. Bildirilen vakalarin ¢ogunlugunu
primer safra kesesi lenfomasi olusturmaktadir.
Mani ve arkadaslari safra kesesi ve ekstrahepatik
safra kanallarinin 19 lenfoma vakasini bildirmis ve
13 hastaya safra kesesinin primer lenfoma tanisi
konulmus ve bes hasta ise safra kesesine metastaz
olarak degerlendirilmistir [14]. Bu serideki hasta-
larin ¢cogunlugu asemptomatik hastalardi. Benzer
sekilde Kato ve arkadaslari tek bulgu olarak safra
kesesi duvar kalinhgi tespit etmislerdir[15]. Yalniz
unutulmamasi gerekir ki bu serilerde alt tip olan
folliktiler lenfoma olgusu cok azdir.

Kolesistektomi primer veya metastatik safra
kesesi lenfomalarinda tek tani/tedavi secenegi-
dir. Lenf nodu diseksiyonu eklenip eklenmemesi
konusunda literatirde yeterli bilgi yoktur. Ancak
primer safra kesesi lenfoma vakalarinda hiler lenf
nodu diseksiyonu evreleme amach kolesistekto-
miye eklenebilir. Metastatik oldugu distnilen
vakalarda ise lenf nodu diseksiyonu eklemenin
tedaviye bir katkisi olmayacagi da kesindir. Bu va-
kalar genellikle ileri evre HDL ile beraber gorilir.

Sonug olarak; safra kesesinin metastatik ma-
lign lenfomasi ile ilgili sag kalim ve hastaliksiz ya-
sam konusunda literatirde yeterli bilgi yoktur. Bu
timorlerin dogal seyri ve tedavisini tanimlamak
icin genis serilere ihtiyac vardir
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