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Iki Sekonder Malignite Olgusu

Radyasyona Bagh Akut Lésemi Olgusu Ile Alkilleyici Ajan
Kullanimmna Bagh Non-Hodgkin Lenfoma Olgusu

Osman Manavoglu', Ahmet Tunali"", Mehmet Sakar ~~, Fahir ﬁzkalemka§"., Ridvan Ali"™"

OZET. Sekonder malignite kanser tedavisinde kullanilan iyonize radyasyon ve kemoterapétik ilaglara bagh

olarak nadir gonilen fakat onemli bir yan etkidir.

Bu g¢aligmada radyasyona baglh olarak gelismis akut l6semili bir olgu ile alkilleyici ajan kullamnuna bagh
olarak gelismis Non-Hodgkin lenfomali bir olguyu takdim etmeyi ve konuyla ilgili literatiir verilerini goz-

den gegirmeyi amag edindik.

Anahtar Kelimeler .Radyasyon .alkilleyici ajan .sekonder malignite.

Two Secondary Malignancy Cases

A Case of Acute Leukemia Due to Radiation and a Case of Non Hodgkin’s Lymphoma

Due to Treatment With Alkylating Agents

SUMMARY. Secondary malignancy is a rare but very important side effect of the treatment of cancer

with ionision radiation and chemotherapathic agents.

In this study we aimed to report a case of acute leukemia due to radiation and another case of non-
hodgkin Iymphoma due to administration of alkylating agents and to review of literature data about this

subject.

Key Words .Radiation .alkylating agents .secondary malignancy.

Malign hastaliklann tedavisinde elde edilen ilerle-
meler sayesinde kanserli hastalarin tedavileri kolay-
lasmig ve yasam siireleri uzamigtir'. Bununla birlik-
te kanser tedavisinde kullanian iyonize radyasyo-
nun ve sitotoksik ilaglarin erken ve ge¢ dénemde
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olmak (izere bir takim yan etkileri bildirilmistir. Geg
donem yan etkilerinden en énemlisi karsinogenezis
ve mutagenezise bagdl sekonder malignite riskinde
artma olmasidir®.

Birgok epidemiyolojik arastirmada iyonize radyas-
yona ve sitostatik ilag kullanimina bagh sekonder
malignite riskinin arttid gdsterilmigtir®. Bu riskin di-
rekt olarak tedaviye bagh oldudu, tinea capitis ne-
deniyle radyoterapi uygulananlarda intrakraniyal
malignite sikh@inin  artidi bildirilmistir?. Kollagen
doku hastaliklan gibi non-neoplastik hastaliklarda
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da sitotoksik ilag kullammina bagh akut leukemia
riskinin arti@ tespit edilmistir®.

Bu literatlr verilerinden anlagilacadi gibi kanser te-
davisinde kullanilan iyonize radyasyon ve sitotoksik
ilaglara bagh sekonder malignite riski artmaktadir.

Biz bu calismada radyoaktif 1'3! tedavisine bagh
akut leukemia geligmig tiroid Ca’li bir olgu ile, alkil-
leyici ajan kulammina bagh immunoblastik lenfoma
gelismis, Walddnstrom makroglobulinemili bir ol-
guyu takdim etmeyi ve konuyla ilgili literatir verile-
rini gézden gegirmeyi amag edindik.

Olgu

H.K. Erkek, 64 yasinda, Protokol No: 211531-Y.

1979 yilinda follikiiler tiroid Ca tanisiyla tiroidektomi
ve post op dénemde 2 seans radyoaktif 113! teda-
visi uygulanmis.

8.9.1989 tarihine dek bir gikayeti olmayan olgu, bu
tarihte ates ve halsizlik sikayetiyle miracaat etti. Fi-
zik muayenesinde soluk oldugu, karacider ve da-
laginin palpasyonla kot kavsini 2 cm gectigi,
atesinin 39°C oldugu, viicudunda yaygin petesiyal
dokintileri oldudu tespit edildi.

Bu esnada yapilan tetkiklerinde tiroid Ca yoninden
remisyonda oldugu tespit edildi. Diger laboratuvar
tetkiklerinde 16kosit = 3000/mm3, Hb = 7 gr/dl,
trombosit = 40.000/mm?3, formiilde % 90 myelo-
blast, % 3 lenfosit, % 7 pargali tespit edildi. Sedi-
mantasyon = 90 mm/saat bulundu. Peroksidaz
(+) olan blastik hiicrelerle akut non-lenfoblastik 15-
semi kabul edilen olguya I6kosit sayisi diisiik ve
yagh oldugu icin duslk doz sitozin-arabinozid (10
mg/m? 2x1 21 gin siireyle her 15 giinde bir)
baglandi. 9 kiir diiglik doz sitozin-arabinosid uygu-
lanan olgu 4.2.1992 tarihinde ates ve nefes darlig
tablosuyla tekrar hospitalize edildi. PA akciger grafi-
si ve muayene bulgulan pndédmoni ile uyumlu idi.
Antibioterapiye radmen hasta sepsis tablosuyla
11.2.1992 tarihinde eks. oldu.

Olgu 2

E.G. 50 yasinda. Erkek. Protokol No: 106191.

22.6.1979 tarihinde halsizlik ve kilo kaybi sikayetle-
riyle miracaat eden olgunun yapilan fizik muaye-
nesinde inguinal, aksillar ve servikal muayenesinde
en biyiidu 0.5x0.5 cm ebatinda multipl, agnisiz, mo-
bil lenf bezleri tespit edildi. Dalak ve karaciger pal-
pasyonla kot kavsini 2 cm. geciyordu.

Yapilan tetkikler sonucu Waldonstrém makroglobu-
linemisi tamisi konan olguya Melphalan ve kortikos-
teroid ile intermitent kir tedavisine baslandi. Klinik

- 222 -

O. Manavoglu, ark.

ve laboratuvar bulgulan hizla diizelen olgu 1.6.1992
tarihine dek zaman zaman ayni tedaviyi almistir.
5.6.1992 tarihinde tekrar halsizlik ve ateg gikaye-
tiyle miracaat eden olgunun fizik muayenesinde
sol servikal bolgede 2 adet 1x2 cm. ebatinda agn-
siz sert lenf bezi saptandi. Saatlik sedimantasyonu
= 138 mm olan olgunun lenf bezi biopsisi patolojik
inceleme sonucu immunoblastik lenfoma olarak
degerlendirildi. Alkilleyici ajan kullanimina badl ola-
rak sekonder malignensi kabul edilen olguya oral
CVP (siklofosfamid - vinkristin - prednizolon) teda-
visine baslandi. Su ana dek 3 kir oral CVP uygula-
nan olgunun poliklinifimizden takipleri devam et-
mekte olup kismi remisyondadir.

Tartigma

iyonize radyasyon ve alkilleyici ajanlarin kanser te-
davisinde bliyiik de@eri vardir.

Radyasyona bagh sekonder malignensi tanisi igin
en az 2 yilik bir latent donem gegmesi, sekonder
malignensinin histolojik tipinin primer maligniteden
farkli olmasi ve radyasyon uygulanan sahalarda
tespit edilmesi gereklidir®.

Arai ve ark. tarafindan radyasyon tedavisinden son-
ra l6semi gelisimi igin gerekli ortalama zamaninin
2-5 yil oldugu®, Boice ve ark. tarafindan 1-4 yi o-
dugu gosterilmigtir. Yine Boice ve ark. tarafindan
I6semi riskinin radyasyon dozuna bagh oldudu 4
Gray'da maksima oldugu daha yiiksek dozlarda bu
riskin azaldigi bildirilmigtir’. Bizim olgumuzda rad-
yasyondan 10 yil sonra akut I6semi geligmistir.

Travis ve ark. tarafindan incelenen 29.153 NHL
(non - hodgkin's lenfoma)’h olguda 5 yil yasayan-
larda sekonder malignensi riskinin % 40, 10 yl
yagayan olgularda % 80 oldugu belirtilmigtir. Bu ol-
gularda goriilen sekonder malignitelerin alkilleyici
ajan kullanimina ve siklofosfamide bagli oldugu be-
lirtilmigtir®.

Yonekura ve ark. tarafindan NHL'lu bir olguda 9 yi
sonra geligen kemoterapiye bagh akut T hiicreli leu-
kemia bildirilmigtir®. Bizim olgumuzda da alkilleyici
ajan kullanimina baglh olarak 11 yil sonra NHL ge-
lismistir.

Reimer ve ark. tarafindan yapilan bir galimada
9455 over Ca’l olgunun 30'unda alkilleyici ajan kul-
lanimina baglh akut non-enfoblastik l6semi ge-
ligmistir4,

Bu literatiir verilerinden anlagildig gibi iyonize rad-
yasyon ve sitotoksik ajanlarin kanser tedavisinde
kullanimina badh sekonder malignite riski artmakia-
dir. Buna ragmen bu tedavi yéntemleri ile hastalarn
survileri uzamakta ve kullanimlan tartigimaz bi-
¢imde gerekli goriimektedir.
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