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INCE BAGIRSAK YERLESIMLI KAPOSI SARKOMU
Orhan Bulay* Biilent Mizrak**

Kaposi hastaligi, anjiomatosis, anjioretikilaris, anjiojenik retikii-
laris veya anjiofibroblastik retikiilaris gibi adlar verilen Kaposi sar-
komu, kanli ishal hemoptizi, marasmus ve sonunda oliimle sonlanan
bir hastalik olarak tanimland: (13). Klasik Kaposi hastaliginin yahu-
dilerde ve Italyanlarda daha sik gorildiigiine dikkat gekilmis ve son
on yilda da Afrikali siyahlarda, diger malignitelerle birlikte ortaya
cikt181 tesbit edilmistir (10).

Baz istatistiklerin incelenmesi sonucu, A.B.D. de 100 000 de 0.21-
0.061 arasinda, Afrikada Uganda da ise blitiin malignitelerin % 10 ka-
darmi olusturdugu goérilmektedir (4,8).

Ulkemizde Kaposi sarkomu, ozellikle cildiye kliniklerinde incele-
nen bir olaydir. Bizim vakamiz bagirsak tikanmasi nedeni ile miira-
caat eden bir hastada, ileumda tesbit ettigimiz Kaposi sarkomu ile
ilgilidir. Ender bir i¢ organ yerlesimi cldugu igin yaymlamay1 ve ay-
rica literatiir bulgular: 15151nda etyoloji patojenezi gozden gegirmeyi
uygun gordik.

KLINIK OYKU

S.C. (203/85), 62 yasinda erkek. Dort-bes giinden beri karminin sol
tarafinda agr1 yakinmalar: olan hasta iki giin 6énce A.U.T.F. Acil Ser-
visine bag vurmustur. Ayrica, kabizlik ve istahsizlik yakinmalari da
bulunmaktaydi. Acil Serviste sigma torsiyonu tanis: ile tedavi gérmiis
ve defekasyon igin lavman uygulanmis; iki glin sonra yakinmalar:
gecmeyen hasta Cerrahi Klinigine volvulus én tanis ile yatirilmis. ki
gin sonra da ameliyata alinmistir. Karin acildiginda, ileo-¢ékal val-
viilden 90 cm. uzaklikta 20 ¢m.lik bir bagirsak segmentinin envaji-
nasyon gosterdigi tesbit edilmis ve 25 cm.lik bagirsak kismi rezeke edi-
lerek ug-uca anastomoz yapilmistir. Baska bir patoloji izlenmedigin-
den karin kapatilmistir. Hastanin fizik incelenmesinde : Nabiz 84/da-
kika idi, turgor tonusu azalmisti. EKG de sag ventrikiiler hipertrofi,

* AU.TF. Patoloji Anabilim Dal Ozretim Uyesi..
** A U.TF. Patoloji Anabilim Dali Arastirma Gorevlisi.
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sag aks deviasyonu ve VI-V5 de patolojik Q dalgas: tespit edilmistir.
Laboratuar bulgular : Hemoglobin % 10 gr., Eritrosit 3.120.000, Loko-
sit 8.800, elektrolitler, aclik kan sekeri, total kolesterol ve lipid ile di-
ger laboratuar bulgulart normal idi. Direkt A-P akciger grafisinde,
hilusda dolgunluk ameliyattan once gekilen direkt karmn grafisinde
hava-siv1 seviyeleri goriilmiistiir.

PATOLOJIK INCELEME

Makroskopik olarak : 25 cm uzunlugunda ince bagirsak rezeksi-
yon materyeli. Seroza normal goértinimde idi. Agildiginda her iki ug-
tan esit uzaklikta liimene dogru polipoid gelisme olarak ilerleyen, 2.5
cm. capmda kitle gortldii. Polipoid gelismeyi 6rten mukoza hipere-
mik ve hafif nekrotik idi. Kitlenin kesiti kirmizi, kivan ise hafif sertti.

Mikroskopik olarak : Polipoid olusumu, oldukca iyi korunmus ince
bagirsak mukozas1 ortmekteydi. Ancak baz sahalarda alttaki kitle
nedeni ile nekroz ve yiizeyel tlserasyon gostermekteydi. Ulserli kisim
nekrotik bir ekstida ile ortiiliiydii. Bu sahadan itibaren yeni bir gelis-
me diiz kas demetlerini ortadan kaldirarak serozaya kadar ilerlemek-
teydi. Gelisme, her sahada yeni kapiller olusmas ile karakterli olarak,
endotel hiicreleri ile ddseli mesafelerden ve bunlarin duvarinda ve
mesafelerin arasinda yerlesmis siskin hiperkromatik nukleuslu fib-
rosit ve fibroblastlarla kollajen demetlerinden olusmaktaydi. Damar-
sal yapilarin disinda ise fazla olmamak tizere eritrositler bulunmak-
taydi. Histiyosit ya da lenfosit veya plazma hiticreleri gibi iltihap hiic-
relerine rastlanmadi. Alinan on érnekte de iltihap hiicreleri izlenmedi.

TARTISMA

Altmig iki yasindaki erkek hastamizda izledigimiz Kaposi sarko-
mu ender gériilen i¢ organ tutulmasi ile karakterlidir. Hastamizda alt
ekstremitelerde Kaposi sarkomu belirtisi gériilmemistir. i¢c organ tu-
tulmalarmin genellikle ¢ok sayida nodiillerle karakterli oldugu bildi-
rilmistir (2,10). Vakamizda i¢ organlarm eksplorasyonu sirasinda bas-
ka tiimoral kitle ya da nodiil gézlenmemistir. Kaposi sarkomu biitiin
organlarda tek ya da jeneralize olarak gorilebilmektedir. Ornegin
beyin, tiroid ve silirrenallerin tek baslarina tutulmalar: da séz konusu
olabilir (9).

Kaposi hastaligi alt ekstremitelerde sarap kirmizisi ya da mor
renkli papuller halindedir. Vakalarin % 10 kadarinda akcigerler, ka-
raciger, bébrek, lenf diugumleri, kalp perikard, ince ve kaln bagir-
saklarla, mide slirrenaller ve beyinde hemorajik nodiller bulunur.
Deri belirtileri olmadan i¢ organlarin tutulmas: da mumkiindir. Ig
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organ tutulmalarinda da sindirim kanali % 66 gibi bir oranla basta
gelmektedir (10,13). Sindirim kanah tutuldugu zaman genel belirtiler,
mide agrisi, mematemez, diyare ve bagimsak tikanmasidir (1).
Hastaligin yukarda tanimlanan yaygin olmasi ozelligi immiin yet-
mezligin bulundugu hallerde daha belirgin olarak ortaya cikmaktadir.
Ornegin bobrek transplantasyonu vakalarinda (12), AIDS’u olanlarda
(acquired immun deficiency syndrome) ve homosekstiellerde (8,7) lez-
yonlarin yaygn oldugu bildirilmistir. Elli i¢ yasinda Afrikal bir er-
kek hastada ileum orta kisminda yerlesmis Kaposi sarkému bizim va-
kamizla buytlik benzerlik gostermektedir. Bu Afrikali hastada da ile-
um tutulmas: tesbit edildigi halde, diger organlarin tutulmasi gorul-
memistir (1). el
Literatiir incelemesinden Kaposi sarkomunun yashlarda meydana
geldigi dikkati ¢ekmistir. Ozellikle 50-70 yas grubunda, diger yas grup-
larina, gére daha sik gortlmektedir. Dutz ve Stout (5) gocuklarla il-
gili Kaposi sarkomu vakalarim topladiklar: bir seri yayinlamislardir.
Onlara gore geng yas grubunda meydana gelen Kaposi sarkomu yash
gruptakilerine gére daha fatal seyirlidir. Ayrica Afrikali cocuklarda
Kaposi sarkomu lenf diuglimlerinin tutulmas: ile baslamaktadir (14).
Kaposi sarkomunun patojenezindeki fikirler oldukca degisiktir.
Bunlar : 1. Neoplazik, 2. Enfeksiyéz, 3. Vaskiiler, 4. Nérojenik ve 5. Re-

Resim 1 : Ince bagirsak yerlesimli Kaposi - Resim 2 : Kaposi sarkumﬁnda bir sahanin

sarkomunda mikroskopik gériiniim. Bir ke- orta boy bﬂyﬂtr_nesi, Endotel hiicreleri ile do-
narda saglam mukoza v e altinda Kaposi seli bol kapiller agindan jbaret geligme

ile ilgili damarsal geligme gériliyor (X100) (X150)

i
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Resim 3 : Blylik biyltmede kapiller ag ve Resim 4 : Kaposi sarkomunda bir bagka
gevresinde fibroblastik proliferasyon gorl- sahanin bilyiik biylitmesi (X250)

liiyor (X250)

tikiilo-endotelyal bozuklar olarak sayilabilir (4). Yazarlarim cogu Ka-
posi sarkomuna gok odakli benign vaskiler timor olarak bakmislar-
dir. Bu lezyonlarin bir kismi maligndir; i¢ organlardaki lezyonlarla
birlikte distintldiklerinde gergek bir metaztaz m1 yoksa otokton ¢ok
odakl bir gelisme mi olduklar: tartismalidir (10).

Kaposi sarkomunun Afrikah siyahlarda lenf diigiimlerinden basg-
lamasi, beyazlarda ise retikiilo-endotelyal sistemin tutulmasi, bu has-
taligm da retikilo-endotelyal sistem kokenli oldugunu diistindirmiis-
. Bl (8,18) ;

Kaposi sarkomunun retikiilo-endotelyal sistem ile olan ilgisi, bu
sistemle yakin ilgisi olan immiin yetmezlik hallerinde de Kaposi sar-
komunun gorilmesi gozlemi ile daha da kuvvetlenmektedir. Kortikos-
teroid, sitotoksik ilaglari alanlarda anerjik ve immiunodepresif hasta-
larda Kaposi sarkomunun geligtigi gorilmustar (8). Son zamanlarda,
immin yetmezlik ve homosekstialite arasindaki iliski ve Kaposi sar-
komunun daha yiiksek bir ensidansla erkek homosekstiellerde ortaya
cikmasi patojenezdeki diger ilging bir noktadur. Homoseksuellerle il-
gili bir Kaposi sarkomu serisinde, immiinoglobulinlerle birlikte hepa-
tit A ve B viruslarina sitomegalovirusa ve EBV irusuna karsi antikor

" titrelerinin yiksek oranda pozitif oldugu gosterilmistir (6). Bunlarda

hiicresel immiinitede azalma tesbit edilmistir.
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Diger bir seride de benzeri serum bulgulari elde edilmigtir (8). Ka-
posi sarkomu olan 33 homoseksiielden aliman deri biyopsileri Kaposi
sarkomu olan fakat yash heterosekstellerden alinan biyopsilerle kar-
gilastirilngtir (7). Homosekstellerden alinan deri biyopsilerinin ger-
cek Kaposi sarkomu oldugu ve histolojik kriterleri tam olarak akset-
tirdigi ve hastaligm Afrikali ¢ocuklardakine benzerligi dikkati ¢ek-
migtir. ; :

Yukarda verilen bilgilerin 15181 altinda, Kaposi sarkomunun ve-
neral olarak bir virusla gecebilecegi veya immiin sistemin bozukluk-
lar1 sirasmda viruslarn aktive olabilecegi sonucuna varilabilir. 1962
yilinda Kaposi sarkomunun viral bir etyoloji ile ilgisi ortaya atilmig-
tir (11). Ozellikle sitomegalovirusun roli son zamanlarda doku kil-
tiirti ve biyopsi materyelinde incelenidi ve hiicrelerde CMV-DNA (si-
tomegalovirus DNA) s1 gosterildi. Ayrica virusun insan embriyonu ak-
ciger dokusunun kilturande neoplastik formasyona neden oldugu
tesbit edildi (7).

Kaposi sarkomunun immunite ile ilgisi AIDS sendromlu homosek-
stiel erkeklerde gosterilmistir (3). AIDS hastalar deride enerji, lenfo-
peni, T-lenfosit azalmasi, lenfosit proliferasyon kapasitesinde azalma
ve <killer cell» aktivitesinde azalma gésterirler (3). Bu iligkinin diger
bir érnegini anjioimmiinoblastik lenfadenopatide Kaposi sarkomunun
gelismesi tamamlar. Kaposi' sarkomu ve anjioimmiinoblastik lenfade-

' niopatinin her ikisi de antijenik sitimtulasyon ile ortaya cikmaktadir
(15). Burada T-supressor hucre fonksiyonunun bozuldugu ve immin
sistemin ileri derecede bir cevab: séz konusudur.

Sonug olarak, Kaposi sarkomunun retikiiloendotelyal sistemin bir
hastalig1 oldugu ve buna bagh olarak immiinodepressif durumlarda
ortaya cikabilecegi ve etkenin EBV, CMV gibi bir virus olabilecegi
diistintlebilir.

OZET

Altmis iki yasinda erkek bir hastaya ait ileumda tesbit edilen Ka-
posi sarkomu vakasi takdim edilmistir. Operasyonda, ileumda limeni
kapatan bir kitle gérilmustir. Histopatolojik inceleme bunun Kaposi
sarkomu oldugunu géstermistir.

SUMMARY

A case of Kaposi's sarcoma located in small bowel

A case of Kaposi’s sarcoma from a 62 year-old man was presen-
ted. The patient came to the emergency room with the chief complains
of bowel obstruction. In surgery, an obstructing mass was found in
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the ileum 90 cm. from the ileo-ceacal valve . During the exploration
no other mass was seen in the viscera. The histologic examination re-
vaeled a Kaposi's sarcoma.
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