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Tiroid kanserleri, endokrin maligniteler icerisinde en sik goriilenlerdir. Tim
malignitelerin yaklagik %1’ini olugtururlar (1).

Primer tiroid lenfomalari tiim tiroid malignitelerinin %1-5’ini, tiim ekstrano-
dal lenfomalarin %2.5-7’sini olusturur. Primer tiroid lenfomalar1 (PTL), ilk ola-
rak tiroid bezini etkiler sonrasinda lenf nodlarina ve diger organlara yayilabilir
(2,3). Insidans1 1- 2/1,000,0000dur. Kadinlarda erkeklere oranla daha siktir (ka-
din/erkek:3/1) (1). Beyaz irkta ve non-Hispaniklerde daha sik goriiliir. Ortalama
goriilme yas1 68.5’tir (3). Ancak erkeklerde , kadinlara gore 5- 10 yil daha erken
goriilebilir (1).

| ETYOPATOGENEZ

Primer tiroid lenfomalarinin patogenezi belirsizligini korumaktadir. Otoim-
miinite ve kronik antijenik sitiimiilasyon ile PTL arasinda baglant1 gosterilmis-
tir. PTL i¢in bilinen major risk faktori Hashimoto Tiroiditi varligidir. Hashimoto
tiroiditi hastalarinda PTL gelisme riski 40-80 kat fazladir ve ilk tanidan yaklagik
20-30 y1l sonrasinda ortaya ¢ikabilir (1).
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