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Giris

Lenfomatoid grantlomatozis, Epstein-Barr virls pozitif B hucreleri ile reaktif T hlcrelerinden olusan,
vaskuUler yapilari tutan ve yikan, lenfoproliferatif hastaliktir. Pulmoner tutulum vakalarin %50’sinde
goralar. Beyin, bobrek, karaciger ve deri tutulabilir. Lenf nodlari ve dalak nadiren tutulur. Biz, ilk 6nce
deri tutulumu ile baslayan, daha sonra akcigeri tutan, klinik olarak sarkoidozisi, histolojik olarak da
vaskuliti taklit eden, lenfomatoid grantlomatozis olgusunu sunduk.

Olgu

45 yasinda kadin hastada, 4-5 yildir dinlenmekle gecmeyen nefes darligi sikayeti mevcutmus. Ara ara
bronkodilatatér tedavi alan hastanin 5-6 yildir deride incelme yapan, tekrarlayan noduler lezyonlari
olmus. Sag skapula altindan eksize edilen 2.5 cm capindaki lezyon dis merkezde granilomat6z iltihap
olarak raporlanmis. Toraks tomografisinde alt ve orta zonlarda retiklUlonoduler infiltrasyon, peribronsial
kalinlasmalar, bronsiektazi, bilateral fisstrlerde 6dem, bilateral plevral kalinlasma, bilateral hiler
lenfadenopati tespit edilmis. Tomografi bulgulari ve deri biyopsisinin grantulomatéz iltihap olarak
raporlanmasi sonucunda Evre Il sarkoidoz tanisiyla hastanemize génderilmis.

Fizik muayenede sol gbézde disa kayma mevcut olan hastanin kranium tomografisi normal
goérinumdeydi. Ga sintigrafisi Lambda sign sarkoidozu destekler 6zellikteydi. Tukrik bezi biyopsisinde
patoloji tespit edilmedi. Transbronsial biyopsi tanisal olmadi. Dis merkezdeki deri biyopsisi tekrar
incelendiginde, dermisi diffliz infiltre eden lenfoid infiltrat ile iyi gelismemis grantlomlar izlendi. Lenfoid
infiltrat icinde, daha iri, Reed Sternberg hicrelerine benzeyen atipik hucreler gérialdu. Lenfoid infiltrat
CD3 ve CD20 pozitif olup, CD30, CD15 ve ALK-1 negatifti. Olguda lenfoma slphesi oldugu klinige
bildirildi. Ancak klinik bulgularin sarkoidozu desteklemesi nedeniyle acik akciger biyopsisi yapildi.
Histopatolojik incelemede, bronkovaskiler yapilar, plevral septalar boyunca yogunlasma gosteren,
lenfoplazmositoid infiltrasyon goézlendi. Bu infiltrasyon vaskuler yapilarin duvarini infiltre ederek
lenfositik vaskulit benzeri bir gériinim olusturmaktaydi. immiinohistokimyasal olarak infiltrasyonun
buyik bir kismi CD3 pozitif T hiicreleriydi. Arada atipik gériinimli CD20 pozitif B hiicreleri izlendi. in
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situ hibridizasyonda bu hicrelerde EBV pozitifdi. Bu bulgularla olgu lenfomatoid granidlomatozis olarak
raporlandi. Ancak tanidan 20 gin sonra hasta kaybedildi.

Sonug
Kutandz granulomatdz lezyonlarda, eslik edebilecek atipik lenfoid hucreler dikkatle arastiriimali ve

akciger lezyonlarinin varligi acisindan hasta sorgulanmalidir. Bu tip olgularda, akcigerde T hiicrelerinin
baskin oldugu lenfositik vaskdlit varligi lenfomatoid granilomatozisi akla getirmelidir.
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