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Резюме

Неходжкинские лимфомы представляют собой группу гистологи-
чески и биологически неоднородных злокачественных новообразова-
ний с неясной этиологией, которые происходят из мукоза-ассоцииро-
ванной лимфоидной ткани (MALT). Экстранодальные варианты 
лимфом характеризуются первичным появлением опухолевых очагов 
в органах и тканях которые содержат MALT. Первичная неходжкин-
ская лимфома легких очень редкая – ее доля составляет лишь 0,4 % от 
всех форм лимфом.

Цель исследования –изучить клинические особенности патологии 
на примере собственного материала и по данным зарубежной литера-
туры, а также ознакомить врачей разных специальностей с данным 
заболеванием.

Материалы и методы. Описан один случай первичной неходж-
кинской лимфомы легких в отделении торакальной хирургии и инва-
зивных методов диагностики за все время наблюдений. Гистологи-
ческий диагноз устанавливался на основе REAL-классификации 
лимфом. Иммунофенотипирование проводилось с применением 
моноклональных антител к CD4, CD5, CD10, CD20, CD20cy, CD23, BCL2, 
Ki-67, cyclin-d1, B-Cell-Specifiс Activator Protein.

Результаты. После предоперационного обследования, больному 
выполнена задняя торакотомия и типично удалена нижняя доля слева 
вместе с опухолевыми очагами, проведена медиастинальная лимфодис-
секция. Гистологически и иммуногистохимически установлен диагноз: 
экстранодальная В-клеточная лимфома из клеток маргинальной зоны 
ассоциированной с бронхом лимфоидной ткани (MALT-лимфома).

Вывод. Несмотря на благоприятный прогноз, оптимальные методы 
лечения первичных неходжкинских лимфом легких в мире еще не опре-
делены. Для этого требуется более глубокое научное исследование и 
продолжительное наблюдение за данным контингентом больных.

Ключевые слова: первичная неходжкинская лимфома легких, 
клинические особенности.
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Abstract

Non-Hodgkin’s lymphomas are a group of histologically and biolo gi-
cally heterogeneous malignancies with unclear etiology wich occur from 
mucosa-associated lymphoid tissue (MALT). Extranodal types of lympho-
mas are characterized by a focus of primary tumor in the organs and 
tissues that contain MALT. Primary pulmonary non-Hodgkin’s lymphoma is 
rare, accounting for is only 0,4 % of all lymphomas.

Objectives: to describe a clinical features of this disease on our own 
material and on the data of foreign literature, as well, to introduce the 
pathology to different specialists.

Materials and methods. Single clinical case of primary pulmonary non-
Hodgkin’s lymphoma has been described in the department of thoracic 
surgery and invasive method of diagnostics for all time of observation. 
Histological diagnosis was established using REAL-classification of 
lymphomas. Immunophenotyping was carried out using monoclonal 
antibodies to CD4, CD5, CD20, CD10, CD23, BCL2, CD20cy, Ki-67 and cyclin-
d1, B-Cell-Specific Activator Protein.

Results. After the preoperative examination, posterior thoracotomy 
has been performed and left lower lobe has been typically removed with 
the tumor focuses, mediastinal nodal dissection has been carried out as 
well. Using histology and immunophenotyping diagnosis of extranodal 
B-cell lymphoma of marginal zone associated with the bronchus lymphoid 
tissue (MALT-lymphoma) has been established.

Conclusion. Despite the favorable prognosis, the best practices in 
treatment of the primary pulmonary non-Hodgkin lymphoma have not yet 
been identified in the world. This would require deeper depth research 
and long-term monitoring of this contingent of patients.
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Неходжкінські лімфоми являють собою групу гістологічно 
і біологічно неоднорідних злоякісних новоутворень лімфоїд-
ної системи з неясною етіологією. Ризик захворювання зростає 
з часом і досягає максимуму у похилому та старечому віці [2, 4, 
5]. Первинне пухлинне вогнище може знаходитися в лімфатич-
них вузлах (нодальне ураження) або в інших органах і тканинах 
(екстранодальна локалізація). Екстранодальні варіанти склада-
ють 24–48 % від всіх неходжкінських лімфом [4]. Частота ура-
ження різних органів і тканин неоднакова – найчастіше вража-
ється шлунково-кишковий тракт, кільце Пірогова-Вальдейера, 
головний мозок, молочна та щитовидна залози [1]. Первинна 

неходжкінська лімфома легень дуже рідкісна, походить із 
мукоза-асоційованої лімфоїдної тканини (MALT) стінки бронху 
та проявляється неспецифічними клінічними та рентгенологіч-
ними ознаками. Її частка складає лише 0,4 % від всіх форм лім-
фом [4, 5]. Первинний процес в легенях слід відрізняти від 
вторинного. Клінічна ситуація поєднаного ураження перифе-
ричних лімфатичних вузлів із залученням легень трактується 
як вторинне екстранодальне ураження. 

Незважаючи на сприятливий прогноз, оптимальні методи 
лікування первинних неходжкінських лімфом легень в світі ще 
не визначені. Завданнями даної роботи є відображення клініч-
них особливостей патології на прикладі власного матеріалу та 
за даними закордонної літератури, а також ознайомити лікарів 
різних спеціальностей з даним захворюванням.


