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Bevezetés: A felnbttkori non-Hodgkin lymphoma el6forduldsa az elmult évtizedekben jelentosen
nétt Magyarorszagon. 100.000 lakosra évente 5-10 Uj megbetegedés jut. A non-Hodgkin
lymphomak mintegy 20 %-a intestinalis follicularis lymphoma, mely leggyakrabban a duodenumot
érinti. A lymphomat akkor hivjak follicularisnak, ha a nyirokcsomok megérizik follicularis
szerkezetiiket a neoplasticus lymphoid sejtproliferacié mellett. Altalaban ezek az indolens, vagyis
mérsékelten rosszindulatu lymphomak.

Esetismertetés: 62 éves ndbeteget 2008-ban progrediadld hasi panaszok miatt operaltak. Gennyes
peritonitist észleltek, perforalt gangraenas appendixet és kétokolnyi jobb oldali petefészek cystat
talaltak, appendectomiat, ovarium cysta exstirpatiot végeztek, tObbszori lavage-t., drenage-t
alkalmaztak antibiotikum adéasa mellett. 2009.szeptemberben csecsemdfejnyi postoperativ sérv
miatt hasfali reconstructio tortént halo beiiltetéssel. 2010. aprilisban nagymértékii fogyas miatt
gastroscopia tortént. A duodenumban ritkdn lathatd elvaltozéast észleltiink. Normal kiillema
nyalkahdrtya és boholystruktira nélkiili vords nyalkahartya teriiletek voltak egymas mellett. A
biopsias minta szdvettana intestinalis follicularis non-Hodgkin lymphomat igazolt. A
gyomorbiopsidkban chronicus gyullad4son kiviil kéros nem volt. Hasi ultrahang vizsgalattal hepato-
splenomegalia és lymphadenomegalia volt lathato.

Kovetkeztetés: Az eset endoszkopos videofelvételét azért tartjuk érdemesnek bemutatni, mert eddig
ilyen elvaltozast a komaromi endoszkopian az elmult husz év alatt, mintegy tizezer gasztroszkopia
elvégzése soran nem észleltiink. Az eléadas soran a korszovettani eltéréseket is bemutatjuk.



