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OLGU SUNUMU

Dilde klasik Kaposi sarkomu: Olgu sunumu

Classic Kaposi’s sarcoma of the tongue: a case report

Dr. Erding AYDIN,' Dr. M. Volkan AKDOGAN,' Dr. Beyhan DEMIRHAN;,? Dr. Levent N. OZLUOGLU'

Seksen bir yasindaki erkek hasta dilde iki aydir bii-
yume goésteren, agrili lezyon nedeniyle basvurdu.
Muayenede, dil orta hattinda yaklasik 1.5x1.5 cm
boyutlarinda, mor renkli polipoid olusum saptandi.
Boyun muayenesinde ele gelen lenf nodu yoktu.
Yeterli emniyet marjini ile eksize edilen lezyonun
histopatolojik incelemesi Kaposi sarkomu ile
uyumlu bulundu. Klinik ve radyolojik incelemelerde
sistemik tutulum saptanmayan hastanin HIV testi
negatifti. Hasta tibbi onkoloji bélimine sevk edil-
di. Bir yil sonra yapilan fizik muayenesinde lokal
niiks saptanmadi.

Anahtar Sézclkler: Kaposi sarkomu/patoloji/cerrahi; dil
neoplazileri.

An 81-year-old male patient presented with a painful
mass in the tongue that showed a progressive growth
within the past two months. Examination revealed a
polypoid mass in the midline of the tongue, purple in
color, and 1.5x1.5 cm in size. There was no palpable
lymph node on neck examination. An excisional biopsy
was performed with adequate surgical margins. The
histopathological diagnosis was Kaposi’s sarcoma.
Clinical and radiological evaluations did not show any
systemic involvement. An HIV test was negative. He
was referred to the medical oncology department. No
recurrence was detected during a year follow up.

Key Words: Sarcoma, Kaposi’s/pathology/surgery; tongue
neoplasms.

Kaposi sarkomu 1iyi bilinen vaskiiler malign bir
hastaliktir. Tk kez 1872 yilinda Avusturyali bir der-
matolog olan Moriz Kaposi tarafindan derinin idiyo-
patik multiple pigmente sarkomu ad1 altinda tanim-
lanmigtir."" Daha 6nceleri oldukca nadir goriilen bu
hastalik, AIDS (Acquired Immune Deficiency
Syndrome) gibi immiin yetmezlige neden olan hasta-
liklardaki artis nedeniyle son yillarda sik goriilen
vaskiiler sarkomlardan biri haline gelmistir. Tlk ta-
nimlandigr tarihten giiniimiize kadar yaklasik
4000'in iizerinde olgu bildirilmistir.”’ AIDS ile ilgili
Kaposi sarkomu ilk kez 1981 yilinda geng homosek-

stel bir erkek hastada bildirilmistir. AIDS hastalari-
nin yaklasik %30unda Kaposi sarkomuna rastlan-
maktadir, bu hasta grubundaki neoplazmalarin yak-
lasik %9011 olusturur ve bazen hastaligin ilk belirti-
si olabilmektedir.”" Kaposi sarkomu dért ayr1 klinik
formda simiflandirilir. Bunlar klasik, endemik (Afrika
tipi), transplantasyon sonrasi ve epidemik (AIDS ilig-
kili) Kaposi sarkomudur. Ancak tiim bu klinik form-
larin histopatolojik ve immiinhistokimyasal 6zellik-
leri aymidir ve HHV-8 (human herpes viriis tip 8)
DNA’s1 hemen tiim olgularda tespit edilir."" AIDS ile
iliskili Kaposi sarkomu olgularinin %63t bas-boyun
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bolgesinde goriilmektedir.” Bu olgularin biiyiik go-

gunlugunda tutulum bolgesi oral kavitedir. Kaposi
sarkomu ag1z icinde sert damak, gingiva gibi kerati-
nize mukozalar1 tutmaya daha meyillidir. Bukkal
mukoza ve dil ise daha da az tutulum gortilen bolge-
lerdir.” AIDS ile iligkili Kaposi sarkomuyla karsilagti-
rildiginda klasik Kaposi sarkomunun dil tutulumu
¢ok daha nadir gortilen bir durumdur.

OLGU SUNUMU

Metastatik prostat kanseri, Alzheimer hastalig: ve
kronik bobrek yetmezIligi tanilar1 olan 81 yagmdaki
erkek hasta, dilde orta hatta, iki aydir progresif ola-
rak biiyiime gosteren, agrili lezyon nedeniyle klinigi-
mize gonderildi. Hastanin immiin yetmezlige yol
acacak baska sistemik hastalig1 yoktu. Fizik muaye-
nede dilde orta hatta yaklasik 1.5x1.5 santimetre bo-
yutlarinda, mor renkli, {izeri iilsere, vejetan, orta sert-
likte, kanamasiz, genis tabanli, polipoid olusum go-
rildi (Sekil 1). Lezyon 0.5 cm’lik emniyet sinir ile
eksize edildi (Sekil 2). Cerrahi sinirlar negatif olarak
degerlendirildi. Lezyonun histopatolojik inceleme-
sinde damarsal yapilardan zengin alanlar, eritrosit-
lerle dolu yariklar ve solid igsi hiicre proliferasyonu
tespit edildi. Igsi hiicrelerde minimal hiicresel atipi
ve sik mitotik aktivite izlendi (Sekil 3). Hastanin labo-
ratuvar incelemesinde HIV testi negatif olarak bulun-
du ve bu bulgular 15181nda tiimoral evrede klasik Ka-
posi sarkomu olarak degerlendirildi. Hasta sistemik
tutulumun arastirilmas: ve ek tedavi planinin yapil-
mast amaciyla tibbi onkoloji boliimiine sevk edildi.
Klinik ve radyolojik incelemelerde Kaposi sarkomu-
na bagh sistemik tutulum saptanmayan hastanin,
hastaliginin lokalize olmasi ve genel saglik duru-
mundaki diigkiinliik nedeniyle kemoterapi uygulan-

Sekil 1 - Kaposi sarkomunun makroskobik goriintiisii.
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mamas! kararlagtirildi. Eksizyondan bir yil sonra ya-
pilan fizik muayenesinde lokal niiks saptanmadi.

TARTISMA

Kaposi sarkomu vaskiiler kokenli olan malign
bir neoplazmdir. Yapilan pek ¢ok calismaya karsin
hastaligin kesin histogenezi bilinmemektedir. Bir
grup yazar histogenezde perisitik hiicrelerin rol al-
digin1 one stirerken, digerleri lenfatik endotelyal
hiicrelerin rol oynadigini éne siirmektedir." AIDS
hastaligindaki artigla birlikte giiniimiizde Kaposi
sarkomuna daha sik rastlanmaktadir. Kaposi sarko-
muyla ilgili 6nemli bir gelisme 1994 yilinda Chang
ve ark.nin” AIDS iligkili Kaposi sarkomu olgularin-
da viriis benzeri sekanslar1 gostermesi ile yasanmis-
tir. Daha sonralar1 bu yapilarm HHV-8 DNA’lar1 ol-
dugu bulunmus ve tiim klinik formlarda varlig: bil-
dirilmistir."" Ancak HHV-8'in hangi mekanizmalarla
tiimoral formasyona neden oldugu agik degildir."”
Klasik Kaposi sarkomu nadir karsilasilan bir du-
rumdur ve Askenazi Yahudisi ya da Akdeniz kdken-
li yash erkek hastalarin ekstremitelerinde agrisiz
lezyonlar olarak karsimiza gikar.” Klinik form ne
olursa olsun lezyonlarmn histolojik 6zellikleri ben-
zerdir ve ii¢ evrede siniflandirilir. Bunlar yama, plak
ve nodiiler evrelerdir.

Klasik Kaposi sarkomunun oral mukozada ve
Ozellikle de dilde goriilmesi nadirdir. Bununla bir-
likte basiller anjiyomatozis, lenfoma, skuaméz hiic-
reli karsinom, oral hemanjiyomlar ve piyojenik gra-
niilomla klinik olarak ayiric1 tanisinin yapilmas: ge-
rekmektedir. Ayrica histolojik olarak anjiyosarkom
ve Kaposi benzeri hemanjiyoendotelyoma ile karisa-
bilir."*" Piyojenik graniilom siklikla kendisini sinur-
layan lokalize, reaktif bir lezyondur. Tiim olgularda

INCHE S | 2

Sekil 2 - Cerrahi drnegi.
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tedavide lokal eksizyon yeterli olmaktadir. Piyoje-
nik graniilom klinik olarak Kaposi sarkomuyla kari-
sabilirse de igsi hiicrelerin ve eozinofilik graniillerin
bulunmamas1 nedeniyle patolojik ayrim kolaylikla
yapilabilir. Oral hemanjiyomlarin ayirici tanisinda
da yine igsi hiicrelerin ve eozinofilik grantillerin bu-
lunmamasi belirleyici olmaktadir.

Basiller anjiyomatozis, Bartonella henselaenin
neden oldugu AIDS iligkili anjiyoproliferatif bir has-
taliktir. Epiteloid endotelyal hiicrelerin damar cevre-
sinde bulunmasi, igsi hiicre komponentinin bulun-

@ .. ’ "

mamas1 ve etkenin giimiis boyalar ile gosterilme-
siyle ayirict tanust yapilir.” Bu yazida sundugumuz
olgunun HIV negatif olmas nedeniyle ayirici tanida
basiller anjiyomatozis diistiniilmemistir.

Kaposi sarkomunun tedavisinde lokalize radyas-
yon, intralezyonel vinblastin, krioterapi, tek veya
¢oklu ajanli kemoterapi kullanilabilir. Bu tedavi se-
¢eneklerinin gesitli yan etkileri ve degisken uzun do-
nem faydalari vardir. Celik ve ark."” bir tonsiller kla-
sik Kaposi sarkomu olgusu sunmus, hastaya tonsil-
lektomi sonrasi sistemik kemoterapi uyguladiklarini

Sekil 3 - (a) Dil ¢ok katl yassi epitel devamlili-
Sinda yiizeyi iilsere derine dogru geli-
sim gosteren lezyon (H-E x 50). (b)
Biiyiik biiyiitmede demetler olusturan
igsi hiicre proliferasyonu (H-E x 250).



Dilde klasik Kaposi sarkomu: Olgu sunumu

ve tedavinin basarili oldugunu belirtmislerdir. Biz
bu olguda hastaligin lokalize olmasi, cerrahi sinur-
larda tiimor olmamasi ve hastanin sistemik duru-
munun da koti olmasi nedeniyle lokal eksizyon di-
sinda ek bir tedavi uygulamadik.

Sonug olarak, AIDS hastalarinda goriilen neop-
lazmalarm %90"m1 Kaposi sarkomu olusturmakta-
dir. Kaposi sarkomlarinin da %63'ti bas-boyun bol-
gesinde ortaya cikar. Ancak dil tutulumu oldukga
nadirdir. Klasik Kaposi sarkomunun dilde goriilme-
si ise daha da nadir bir durumdur. Bununla birlikte
HIV negatif hastalarda nadir de olsa Kaposi sarko-
mu goriilebilecegi akilda tutulmalidir.
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