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Adrenal Bezde Hodgkin Lenfoma

Hodgkin Lymphoma in Adrenal Gland
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Adrenal bezde lenfoma tutulumu ve primer adrenal lenfomalar
nadirdir. Hodgkin lenfomanin adrenal tutulumu ise literatiirde ender
olarak bildirilmistir. Burada sunulan 69 yasinda daha once sikayeti
olmayan erkek hastanin tetkiklerinde sol siirrenal lojda kitle tespit
edilmis ve hasta siirrenal karsinom 6n tanisiyla ameliyat edilmistir.
Histopatolojik inceleme sonucunda adrenal bezde nodiiler sklerozan
tipte Hodgkin lenfoma tespit edilmistir.

Anahtar Sozciikler: Hodgkin lenfoma, Adrenal bez neoplazmlar:

ABSTRACT

Primary adrenal lymphoma and lymphomas involving the adrenal
glands are rare. Involvement of the adrenal gland with Hodgkin
lymphoma is rarely reported in the literature. Here we report a
69-year-old male who was operated due to a mass lesion in his
left adrenal region with a clinical diagnosis of surrenal carcinoma.
Histopathological examination revealed a Hodgkin lymphoma of
nodular sclerosing type.
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Bu yazida, 4-5 aydir baglayan istahsizlik, 5 ayda 20 kga
varan kilo kaybi ve ortostatik hipotansiyon yakinmalari ile
basvuran 69 yasindaki erkek hasta sunulmugtur. Malignite
siphesi ile sistemik olarak incelenen hastanin abdominal
tomografisinde sol adrenal lojda infiltratif karakterde, aort
komguluguna dek uzanan heterojen gériiniimde, malign
karakterde kitle lezyonu ile paraaortik ve retrokrural
lenfadenopatiler saptanmistir. Radyolojik olarak adrenal
karsinom lehine degerlendirilen hastaya adrenalektomi
yapilmuigtir.

Makroskopik incelemede 120 gram agirlikta 9x6.5x2.5 cm
boyutlarinda nodiiler goriiniimde diizgiin yiizeyli kitle
izlenmis olup, kitlenin kesit yiiziinde, sari-turuncu renkli
adrenal dokusunun i¢inde ve ¢evresinde krem renkli sert,
solid, yer yer nekrotik goriiniimde ve ¢evre yag dokuya da
infiltrasyon gosteren tiimoral kitle saptanmigtir ($ekil 1A).

Histopatolojik incelemede fokal alanlarda izlenebilen
normal adrenal dokusu yanisira gevre yag dokuya da belirgin
infiltrasyon gosteren neoplazm izlenmistir. Neoplazm
nekrotik alanlar icermekte olup genellikle fibroz bantlarla
birbirinden ayrilmis nodiiler bir gelisim paternine sahiptir
(Sekil 1B, C) ve nodiillerde eozinofil l6kosit ve kiigitk
lenfositlerden olusan polimorfik bir zeminde (Sekil 1D)
genis eozinofilik veya seffaf sitoplazmaly, belirgin niikleollii

iri pleomorfik hiicrelerin varlig1 dikkati ¢ekmistir (Sekil
2A). Bu hiicreler immiinohistokimyasal incelemede CD30,
Fascin ve CDI15 ile pozitif, CD20, Pansitokeratin, LCA
ve EMA negatif bulunmustur. CD3 ile zemindeki kiigiik
lenfositlerde pozitiflik izlenmistir (Sekil 2B-D). Morfolojik
ve immiinohistokimyasal bulgularla olgu nodiiler sklerozan
tipte Hodgkin lenfoma olarak degerlendirilmistir.

Adrenal bezde lenfoma tutulumu bildirilen olgularin
¢ogu non-Hodgkin lenfomalardir ve genellikle hastaligin
ilerleyen dénemlerinde %25% varan tutulum goriilmektedir
(1,2). Primer adrenal lenfoma ise adrenal bezin icinde
gelisip ona smirli kalan ve lenfadenopati veya 19semik
tablo olusturmayan lenfomalar olarak tanimlanmakta
ve ekstranodal lenfomalarin %3’tni olugturmaktadir
(2,3). Adrenal lenfomada hastalar kilo kaybs, sirt agris1 ve
adrenal yetmezlikle bagvururlar (4). Adrenal yetmezlik
sadece laboratuvarla saptanabilen subklinik tablolara da yol
acabilir (1). Semptomlar bilateral tutulum olup olmamasina
ve tutulum miktarina bagh olarak degisebilir.

Adrenal bezde Hodgkin lenfoma tutulumu nadiren
bildirilmistir. Adrenal yetmezligi olan bir olgunun otopsi
sonucunun tartisildig1 1976 yilina ait bir olgu sunumunda
Hodgkin lenfomali otopsi serilerinde adrenal bez
tutulumunun %8 oraninda oldugu bildirilse de literatiirde
yayinlanan olgu sayis1 azdir (5,6).
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Sunulan hasta yapilan tetkikleri sonucunda klinik olarak
adrenokortikal karsinom 6n tanisi ile ameliyat edilmistir.
Intraoperatif konsiiltasyon sonucu lenfoma oldugu
anlagilinca kitle rezeksiyonu ve dalakta izlenen subkapsiiler
sizint1 seklinde kanama nedeniyle splenektomi yapilarak
ameliyat sonlandirilmigtir.  Splenektomi materyalinde
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de lenfoma tutulumu yoktur. Literatiirde bildirilen ¢ogu
lenfoma tutulumlarinin aksine sunulan olguda lenfoma
tutulumu unilateraldir. Bu olguda tek tarafli adrenalde
izlenen nodiiler sklerozan tipteki Hodgkin lenfomanin
intraabdominal lenf nodlarinda gelismis lenfomanin
tutulumu oldugu diistiniilebilir. Ancak lenf nodlarinin

Sekil 1: A) Adrenal bez icinde ve gevresinde izlenen genis alanlarda nekrotik kitle lezyonu; B) Nekroz alanlar1 ve sklerotik bantlarla
birbirinden ayrilmis nodiiller (H&E x40); C) Adrenal bez infiltrasyonu (H&E x40); D) Eozinofil l6kosit ve kiigiik lenfositlerden olusan
polimorfik zemin (H&E x400).
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ve kemik iliginin histolojik incelemesi yapilamadigindan
neoplazmin primer miyoksa tutulum mu oldugu konusunda
yorum yapilamamaktadir. Bu olgu ilk prezentasyonunda
adrenal bezde Hodgkin lenfoma tutulumunun olmasi ve
adrenal bezde Hodgkin lenfoma tutulumunun olduke¢a
ender bildirilmis olmasi nedeniyle sunulmustur.
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Adrenal beze metastaz yapan timorler 6ncelikle akciger,
bobrek, meme, gastrointestinal sistem karsinomlaridir.
Lenfoma tutulumlar1 ise daha az goriilmektedir (7).
Hodgkin lenfoma tutulumu ise ender olarak bildirilmistir
(5,6). Adrenal bolge tiimorlerinde lenfomalar nadir goriilse
de ayiric1 tanida akilda tutulmalidir.
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Sekil 2: A) Reed-Sternberg benzeri hiicre (H&E x400); B) Neoplastik hiicrelerde CD15 immiinreaktivitesi (x400); C) Neoplastik
hiicrelerde CD30 immiinreaktivitesi (x400); D) Neoplastik hiicrelerde Fascin immiinreaktivitesi (x400).
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