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Tedavisi gegikmis, V. Cava Superior Sendromu ve bzofagus basist yapmig dev
B bir mediastinal lenfoma vakast sunulmustur.

V.T.: N.O. Prot. 1250, 24.2.1984. 56 yasmda bir ev hanimm sirt agrisl, nefes
- darliy, zayiflama, istahsizlik sikayetleri li¢ yildir gelisen hastanin son bir aydir
yutma giigliigii ve yiiz, boyunda sislik, morarma olmus, 6z ve soy gecmigi Szellik
arzetmiyor. Fizik muayenesinde genel durum bozuk, santral siyanoz ve VCSS
mevcut. Sol skalen bolgede 1 cm. lik lenfadenopati, bilateral yaygin krepitan raller
alimiyor. Hepatosplenomegali belirlenemedi. Sedim 20-45/mm1-2 s, kan biyokimya-
s1 ve periferik yaymast normaldi. Skalen lenf bezi biopsisi lenfadenit olarak rapor
edildi. Hastanin akciger grafisinde dev bir mediastinal kitle tesbit edildi. (R.1). Sol
diafragma yiikselmisti. Hastaya median sternotomi yapild1. Biitiin mediasteni kap-
layan 1.5 kg. agirhgimda kitle eksize edildi. (R. 2) Patolojisi iyi diferansiye lenfosi-
tik tip lenfoma olarak bildirildi. Hastaya yalniz Endoksan kiirii uygulanabildi.
VCSS gegen, rahat yutabilen hasta taburcu edildi. Daha sonra dort kez daha endok-
san kiirii yapildi. Hasta operasyondan 7 ay sonra kaybedildi.

‘Yorum: Hasta tedavisi gecikmis bir mediastinal lenfoma olgusudur. Bu yiiz-
den VCSS ve 6zofagus basisi gelismistir. Kitle eksize edilmis ve endoksan kemo-
terapi uygulanmis buna ragmen sirviv uzun olmamistir. Gecikmis vakalarda me-
diastinal lenfoma dev bir biiyiikliige ulagabilmekte ve bas bulgular vermektedir.

A case of giant mediastinal lymphoma with VCSS was presented. .
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