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OZET

Retroperitoneal leiornyosarkom, sigmoid kolon adenokarsinomu ve renal hiicreli karsinomdan olusan senkron primer
triple tiimérii olan 67 yasinda bir erkek olgu sunulmaktadir. Olguda sigmoid kolon rezeksiyonu gergeklestirildikten bir ay
sonra retroperitoneal kitle eksizyonu ve sol nefrektomi uygulandi. Olgu onlii¢c aydir klinik takiptedir ve niiks veya metas-
tazla uyumlu bulgu tespit edilememistir. Yazimizda, cerrahi uygulamada ender gériilen bir olgu olmasi nedeni ile triple
veya daha cok sayidaki primer malign tiimorler gbzden gecirildi.

SUMMARY

Synchronous triple primary malignant neoplasms, including retroperitoneal leiomyosarcoma, sigmoid colon
adenocarcinoma and renal celi carcinoma in a 67-year-old male is reported. First, sigmoid colon was resected, followed
by rertoperitoneal tumor resection and left nephrectomy one month later. The patient has been folloWed for thirteen
months and neither recurrence nor metastasis has been detected. Due to its rarity in daily surgical practice, in this article,

we have revieWed the synchronous cases with triple or more primary malignant tumors.

GIRIS

Farkli doku ve organlardaki senkron primer multipl malign
timorler artan siklikla bildirilmektedir (1, 2). Primer multipl
malignite olgular tim malignite olgularinin  %1.84'ln{
olusturmaktadir. Bununla birlikte ayni hastada senkron
multipl primer timarler oldukga nadirdir. Senkron muiltipl
primer tumorlerin ¢cogu genitolriner ve gastrointestinal
sistemde gordlir (3).

Sigmoid kolon yerlesimli adenokarsinom, sol bdbrek Ust
pol yerlesimli renal hicreli karsinom ve retroperitoneal
yerlesimli leiomyosarkomu olan olgu, tic timoérin birlikteli
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ginin az goérilmesi nedeniyle kaynaklar esliginde gdzden
gegcirildi.

OLGU

Baska bir hastanede rektosigmoidoskopi ile saptanan
sigmoid kolon timori olan 67 vyasinda erkek olguya
sigmoid rezeksiyonu uygulanmis. Operasyondan 1 ay
sonra radyoterapi ve kemoterapisinin dizenlenmesi ama-
ci ile hastanemize sevk edilen olgunun radyolojik baki-
sinda retroperitoneal boélgede solid kitle saptandi. Tumor
niksu ve/veya metastazi dusunulerek olgu tekrar operas-
yona alindi. Operasyon sirasinda kitle eksizyonu ile bir-
likte, sol bobrekte solid alanlari da mevcut olan kistik
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lezyon nedeniyle sol nefrektomi de uygulandi. Kemoterapi
ve radyoterapi almakta olan olgu niks ve metastaz ol-
maksizin 3 aydir izlenmektedir.

Makroskopik bulgular: Eksize edilen retroperiton yerlesimli
kitle iki parca halinde cikarildi. Buyuk kitle: 370 gr agirli-
ginda ve 9x8x8 cm boyutlarda, yuvarlak ve psddokapsiilli
idi. Kesit ylizeyinde homojen, sert ve hareli gérinumde
izlendi. Kucik kitle: 130 gr agirhginda ve 8x7x3 cm bo-
yutlarda idi. Kitlenin bir taraf periferinde olgun yag dokusu
mevcut idi (Sekil 1A ). Her iki kitlenin de kesit yuzeyleri
kirli beyaz renkteydi.
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Sekil 1. Sol tarafta retroperitoneal kitlenin kesit yuzii (A). Sa§ tarafta ise
bdbrek kutbunda yerlesimli timér izlenmektedir (B).

Sol nefrektomi materyeli: Dis yizeyi olagan gorinimde
olan materyelin disseksiyonunda Ust polde yuvarlak
kontlrli, bobrek parankimini ortadan kaldiran 2.5x2.5x2
cm boyutlarda kirli beyaz nodul izlendi ( Sekil 1B ).

Mikroskobik bulgular: Sigmoid kolondaki kitlenin elde
edilen bloklarindan yapilan kesitlerde abortif glandiler
yapilar olusturan, pleomorfizm de gdsteren tumor hicrele-
ri secilmekteydi (Sekil 2A). Bobrekteki lezyonun seri ke-
sitlerinde, dallanmalar gosteren papiller yapilardan olus-
mus tumor dokusu izlendi (Sekil 2B). Tumor hicreleri,
kiicuk, kuboidal ve santral lokalizasyonlu nukleuslara
sahipti. Sitoplazma cogu alanda berrak goérinimdeydi.
Buyuk biyutmede tek tik nukleolus belirginligi dikkat
cekti. Stromada odaksal olarak histiositlerin de varigr s6z
konusuydu.

Eksize edilen retroperitoneal yerlesimli kitlenin her iki
pargasinda da. fasikuler buylime paterni gdsteren farkl
yOnlerde seyreden tumdr hicreleri izlendi (Sekil 3A). Ta-
mor hicrelerinde, uclarn kunt sonlanan nukleuslar ve
asidofilik fibriler sitoplazma izlendi. Hicrelerde belirgin
pleomorfizm, timor dev hiicreleri ve mitotik figlrler dikkati
cekti (Sekil 3B). immunohistokimyasal boyamada ise
retroperitoneal tumaor hicrelerinin pozitif boyanma goster
digi izlendi (Sekil 3C).
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Sekil 2. Sol tarafta (A) sigmoide ait kitlede abortif gland olusturan hiicreler
(x200). Sa§ tarafta (B) ise bobrekteki kitlenin kesitlerinde papiller yapilar
olusturan tiimor hiicreleri izlenmektedir (x200).

g

Sekil 3. Sol tarafta (A) retroperitoneal kitlede fasikiiler dizilim ve pleomorfizm
(x100), sekil (B)'de ise tumor dev hiicreleri gérulmektedir (x400).

(C)'de ise timor hiicreleri immunohistokimyasal yontemle diiz kas-aktini
pozitif boyanma gdstermektedir (x200).

TARTISMA

Kolon tiimérlerinin %50'sinden fazlasi rektosigmoid bdlge
yerlesimlidir ve ¢gogu adenokarsinomdur. Ortalama gordil
me yasi 62'dir. Kolorektal kanserlerin etyopatonegezinde
edinsel ve genetik faktorler suglanmistir. Kadin ve erkek
lerde gorilme sikligi esittir (4).

Bobrek hicreli karsinom esas olarak erigkinlerin tumori
diir ve ortalama goriilme yasi 55-60 dir. Kadin erkek orani
2:1 dir. Nadir familial olgular tanimlanmistir (4). Von-
Hippel-Lindau olgularinin %40-%50'sinde bdbrek hiicreli
karsinom gelisir. Edinsel polikistik bébrek hastalijinda da
renal hiicreli adenom ve renal hicreli karsinom gortlebilir
(4).
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Yumusak doku leiomyosarkomlan az gdriilmektedir. Daha
cok genc vyasta gorulir. Leiomyosarkomlar immino-
supresif bireylerde de gorilir ve Epstein-Barr virtsu ile
iliskili oldugu duslinilmektedir. Cogu yumusak doku
leiomyosarkomu ekstremitelerde lokalizedir (4).

Genitouriner malignitesi olan 392 vakanin incelendigi bir
seride olgularin 42'sinde (%10.6) multipl malign timor
bildirilmistir (5). Bu olgularin ortalama yasi 72 olup, %83'u
erkektir. Genitoliriner maligniteler mesane, prostat ve
bobrek yerlesimli idi. Bu seride genitolriner malign ti-
morler ile iligkili maligniteler en cok midede (%39) goruldi.
Mideyi, akciger (%12), 6zofagus (%9) ve pankreas (%9)
oranlarninda izliyordu. Genitolriner sistem malignitesi olan
bu seride primer multipl malign timorlerin yiksek oranda
(%10.6) gorilmesi ve bu olgularda prognozun primer
multipl malign timaori olmayan olgulara gére kot olmasi
nedeniyle genitolriner sistem lokalizasyonlu malign timo-
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ri olan olgularin daha dikkatli izZlenmesini gerektirmektedir

(5).

Kolorektal timdr ile ilgili 308 olguluk bir seride 12 olguda
kolorektal primer multipl malign tumor bildirilmistir. Ayni
seride 14 (%4.5) olguda primer kolon tumoru yanisira
eslik eden ekstrakolonik yerlesimli primer malign timor
varhigi da bildirilmigtir (1).

Sunulan olguda ortaya konan tumdrlerin  varligi,
malignitesi olan olgularin izlenmesi ve degerlendiriimesin-
de Klinisyenlerin dikkatli olmasi gerektigini dusindirmesi
acisindan 6nemlidir. Bilinen bir malignitesi olan olgularda
evrelemeye iliskin cabalar sirasinda, bilinen timor
yanisira ikinci, uguncli hatta daha fazla sayida primer
timor olabileceginin  gdézdninde bulundurulmasi gerek-
mektedir.
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