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OZET: 67 yaginda bobrek timérdi on tanisi ile sol nefrektomi yapilan kadin hastada renal hiicreli karsinom saptanmigtir. Tamir kesitlerinin incelenmesinde sarkoid benzeri
granillomatbz lezyonlar gorilmistir. Hasta sistemik sarkoidoz yoniinden aragtinimig olup sarkoidoz lehine bulguya rastianmamistir. Non-kazedz epiteloid hiicreli gra-
nillom geklindeki sarkoid benzeri bu doku reaksiyonlarina, primer timdrlerde veya malign bir timérii drene eden lenf nodlarinda rastlanabilmektedir. Bunlar sistemik
sarkoidoz ile ayinici tani giigligi dogurmaktadir. Renal hiicreli karsinom birlikteliginin nadir olmasi nedeniyle literatir bilgilerinin 151§ altinda olgu sunulmugtur.

ANAHTAR :Sarkoid benzeri doku reaksiyonu, Renal hiicreli karsinom.

SUMMARY: A 67 year old woman was operated for left renal mass. It was a renal cell carcinoma and in some slides granulomas were seen coincidentaly, resembling sarcoi-
dosis. When the patient was examined, there was no sign supporting sarcoidosis. Apart from sarcoidosis, these epithelioid cell granulomas may be seen within pri-
mary malign tumors or in lymph nodes nearby. Their association with renal cell carcinoma is rare in the literature. The case is reported and the differantial diagnosis

with sarcoidosis is summarized.
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GIRIS

Bir multisistem hastalik olan sistemik sarkoidoz diginda
da non-kazeoz epiteloid hiicreli granilomlar gorulebilmekie-
dir. Bunlara ya primer timor iginde ya da malign bir tGmora
drene eden lenf nodlarinda rastlanmaktadir. Sistemik sar-
koidoz bulgular gostermeyen sahislarda tamérle iligkili ola-
rak gozlenen bu histolojik degisikliklere "sarkoid benzeri
doku reaksiyonu" veya "sarkoid benzeri reaksiyon" denmis-
tir. Bazi yayinlarda "psodo tlberkiiloz" ve "tiberkiloid reak-
siyon” olarak ta tanimlanmisgtir (1).

Lokal sarkoid reaksiyonlarin sistemik sarkoidozdan
farkli bir olay oldugunu ilk kez 1937 yilinda Nickerson Gne
surmustir. Sarkoid reaksiyonlarin gesitli malign timérlerle
birlikteligine dair pek ¢ok yayin vardir. Goriilme sikhgr hak-
kinda kesin yorum yapmak zordur, ¢linki yayinlarin bir kis-
mi sadece timdrleri, bir kismi sadece lenf nodlarini veya sa-
dece tek organi (6rnegin: dalak) kapsamaktadir (1,3,5). Ay-
rica, sarkoid reaksiyon icin kabul edilen histolojik kriterler
kiigik epiteloid hiicre topluluklarindan kigik yuvarlak gra-
nilomlara kadar degiskenlik géstermektedir.

Sarkoid reaksiyona ya primer timérde ya da rejyonal
lenf nodlarinda (metastaz olsun veya olmasin) rastlanabilir.
Nadiren uzak metastazlarda, uzak metastazlarin ¢evresin-
deki lenf nodlarinda ve hatta dalak gibi tutulmamis organlar
da gorilr (1). Sarkoid reaksiyonlarin timor tiplerine dagihim

sikhigr aragtinldiginda karsinomlarin yaklagik % 4.4'Gnde -

rastlandigi gorilir. Sarkom birlikteligi cok nadirdir.

Gorulme sikhigina gore en fazla derinin ve akcigerin epi-
dermoid karsinomu, serviks, mesane, mide, akciger ve me-
me kanseri olarak rapor edilmistir. Metastaz icermeyen lenf
nodlarinda, metastaz icerenlere gore 4 kat daha fazla rast-
lanmigtir (1,6).

Malign lenfomalardaki gérilme sikhig gok tartigsmalidir
¢lnki Hodgkin hastaliginda ve diger bazi non-Hodgkin len-
fomalarda hem epiteloid hicreler hem de Langhans tipi dev
hiicreler normal komponent olarak da bulundugundan sar-
koid reaksiyonlan ayirt etmek zor olmaktadir. Hodgkin has-
tahginda goérilme sikh@ini arasgtiran yayinlarda yaklasik %
13.8'lik bir oran verilmistir (7).

* *% ***  Kartal Egitim ve Aragnrma Hastanesi Patoloji Lab.
**:%  Pendik Devlet Hastanesi Uroloji Uzman

Sarkoid benzeri doku reaksiyonundaki histoloji, siste-
mik sarokidoza ¢ok benzer. Epiteloid hiicrelerin olugturdu-
gu santral kismi lenfositler kusatir. Hem Langhans tipi hem
de yabanci cisim tipi dev hiicrelere siklikla rastlanir. Siste-
mik sarkoidozdaki gibi asteroid ve Schaumann cisimcikleri-
ne rastlanabilir. Nekroz ¢ok nadir gorulir. Lenf nodunda
sarkoid reaksiyonlar metastazla birlikte ise, tGmor alanlari-
nin ya i¢inde ya da ¢ok yakininda rastlanir (1,6,8).

Patogenezden birtakim ¢ézinebilir antijenik faktérler
sorumlu tutulmaktadir. Bu faktorler timor hicrelerinden sa-
linmakta ve bir agin duyarhk reaksiyonu olarak bu sarkoid
benzeri doku reaksiyonlar olugmaktadir (1,6).

OLGU SUNUMU

67 yagindaki kadin hasta esansiyel hipertansiyon y6-
ninden arastirilirken cekilen karin BT'sinde sol bdbrek alt
bélimiinde perirenal yag yastiklar ve perirenal fascia'ya in-
filtrasyon gésteren 70 x 58 cm ol¢ilerinde timér varhig: tes-
pit edildi. Bunun Gizerine ameliyata alinan hastaya sol radi-
kal nefrektomi ve post op. radyoterapi uygulandi. Ameliyat-
dan 4 ay sonra bir hipertansif atag: takiben hemiparezi ge-
ligti. Ameliyat materyalinin makroskopik incelenmesinde sol
nefrektomi piyesinde kapsilden tasan 7 x 5 x 4 cm olgiile-
rinde kesiti sari-beyaz renkli, yer yer kanamali timaér goril-
du. Histopatolojik incelemede timérin berrak hiicreli tipte
renal hicreli karsinom oldugu anlasildi. Timorin kapsil ve
yagh doku invasyonu yaptigi gorildii. Bu arada timére ait
birka¢ kesitte non-kazedz epiteloid hicreli grandlomlar
saptandi. Bu granilomlar histopatolojik olarak sarkoidoz
granilomlarina benziyordu (Resim 1).

Bunun Gzerine sistemik sarkoidoz olup olmadigin aras-
tirmak amaciyla PA akciger grafisi ¢ekildi ve serum ACE se-
viyesine bakildi. Sistemik sarkoidoz lehine olabilecek akci-
ger bulgusu gérilmedi (Resim 2).

TARTISMA

Vakadaki renal hiicreli karsinoma eslik eden sarkoid
benzeri doku reaksiyonlarinin bir sistemik sarkoidozun
komponenti oldugunu destekleyen bulguya rastlanmamisg-
tir. Akciger grafisinde mediasten ve hiluslarda patolojik ge-
nigsleme veya plevral effiizyona rastlanmamis, sistemik sar-
koidoz lehine olabilecek pulmoner degisiklik gérilmemistir.
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Resim 1. Renal biicreli karsinom iginde multintikleer dev biicre
iceren sarkoid benzeri graniilomlar (KEAH. Patl. Prot. 255992,
H+E x 200).

Sistemik sarkoidozda rastlanan akciger disi bulgular % 73
oraninda lenfadenopati, % 32 oraninda deri tutulumu, % 21

oraninda karaciger, % 21 oraninda goz ve % 18 oraninda

dalak tutulumudur (4,8). Hastada lenfadenopati, hepatosp-

lenomegali veya sarkoidoz lehine deri lezyonuna rastlan-

mamistir. Sarkoidozlu hastalarin % 60 kadarinda serumda
ACE seviyesi ylkselir (2). Hastada antihipertansif olarak

ACE inhibétara kullanildigi igin bu digim ayirici tanida kulla-
nilamamustir.

Sarkoidoz disinda bu tir non-kasedz granilomiar olus-
turabilecek durumlar arasinda enfeksiyonlar ve berilyuma
maruz kalma sayilabilir (8). Bu tip granilom yapabilen en-
feksiyon ve mantar etkenlerini ayirt etmek amaciyla yapilan
Ziehl-Nielsen ve Methenamin Silver boyamalarinda negatif
sonu¢ alinmistir. Sistemik sarkoidoz lehine herhangi bir kli-
nik, radyolojik veya serolojik bulgu saptanmamasi Gizerine
bu vakadaki reaksiyonlar, Sarkoidoz disinda malignitelerle
birlikte goriilen "sarkoid benzeri doku reaksiyonu" olarak
yorumlanmistir.

SONUC
Sarkoid benzeri doku reaksiyonlan gesitli malign timor

tipleri ile birlikte gorilebilmektedir. Literatiirde renal hiicreli
karsinom birlikteliginde rapor edilen sadece bir vaka (6)

Resim 2. PA. akciger grafisinde nonspesifik senil degisiklikler.

mevcut olup bizim vakamiz da bu yénden nadir olma ozelligi *
gostermektedir.

Sistemik sarkoidoz diginda malign timérlerde de, ya ti-
mor iginde ya da timora drene eden lenf nodlarinda bu tip
graniilomlar olugturabildigi bilinmektedir. Boylece klinik tab-
losu sistemik sarkoidoz icin karakteristik olmayan vakalar-
da histopatoloik inceleme yaninda ilave teshis metodlar da
kullaniimalidir.
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