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Abstract. � 66-����-��� ���� ��������� ���� ���������-� 66-����-��� ���� ��������� ���� ���������-
���� ��� ������ �������������� �� 2008. F�v� ����s ����� �� 
��s �������� �� ��sp���� ���� �b������� p���. � ���p���� 
����g��p�� s��� ��v����� ����b�� ����k����g �� ��� ������ 
�� ��� �s������g ����� ����, ��� ������s��p� ��v����� �� 
���������g����g ��ss �� 3x3 �� �� ��� ����� ��� �x������g 
�� ��� �s������g �����. U���� ��� ���s��������� �� ������ 
����������, ��p���s��p�� ��g�� ������������� ��s p�������� 
��������. S��g���� sp������s ��v����� s����s �� ���g� p������-
p��� ���p���� ����s ���� ������ �� ��������� s�z�s, �������� ��� 
������� p��s�s v�s�b�� �� ��s� ����s. T��s� ��s��� p�s���v� ��� 
CD45, CD20 ��� CD79� �����s���, b�� ��g���v� ��� CD3, CD5, 
B��-2, B��-6 ��� �LK. T�� K�-67 p������������ ����x ��s 
40%. Eps����-B��� v���s in situ ��b����z����� ��� ��� ��v��� 
��� p�s���v� s�g���s �� ��� �� ��� ����� ����s. B�s�� �� ���s� 
findings, the recurrent tumor was diagnosed as diffuse large 
B-���� ���p����. T�� p������ ����� ��v� �v����� s��g��� 
��� �����v�� ����������p� ����; ����v��, ��� ��s� ��s 
���������� b� ��� p������'s p���� ��s���� �� ���������� ������ 
��� �� ��� ������ �� ����� ���p���� ��������g ������ ������ 
�� ��� s��� p������. I� �s ��������� �ss������ �� ��v�s��g��� 
��������� ��� ������������� b������ p�������� ��s���s �����g 
������� p�s��p�����v� ������s��p� ��������g ���������� ������ 
s��g���, �s p������s ��� p��s��� ���� ���� ����� ���p����, 
����� ��� b� �����s�� ���� � ���������� �� ���������� ������.

Introduction

I� ������ ����s, ��� �� ��p��v�����s �� ������ ���g��s�s 
��� ���������, ��� s��v�v�� ���� �� ������ p������s ��s b��� 

p�����g�� ���s�����b��. H���v��, ��� ��������� �� � s����� 
p������ ����g����� ��s ��s� ������s��. I� ��� ��j����� 
�� ��s�s, ��� s�������� ������ �����s >6 �����s ����� 
��� p������ ������ (1). T�� p����s� p����g���s�s ������s 
��k����; ����v��, �� ��� b� �ss������� ���� ��� �����-  ��� 
����������p� �s�� �� ����� ��� ������� ����� (1). T�� ����� �s 
��� ��s� ���q������ ��v��v�� ��g��. U��� et al identified that 
����� ������ ��s ��� s����� ��g��s� ��sk �� s�������� ����g-
������s (2). T�� N�� S���� W���s C������ C����� R�g�s��� 
��s� ��v����� ���� ��������g ������ ������, ��� ��sk �� ��p��� 
���������� �� ����� ������, p��s���� ��� p������s ������, ��� 
p����������� �������������� �s ������s��, ������g� ��� �����-
����� �� ����g���� ���p���� ��������g ���������� ������ 
s��g��� �s ���� (3). H��� �� ��p��� � ��s� �� p������ �����s� 
���g� B-���� ���p���� (DLBCL) �� ��� ����� �� � 66-����-��� 
male, five years after he received rectal cancer surgery. Written 
�������� ���s��� ��s �b������ ���� ��� p������.

Case report

� 66-����-��� ���� ��s �������� �� ��� ��������� ��p������� 
of The First Affiliated Hospital of Zhejiang University School 
�� M������� (H��gz���, C����) �� O���b�� 22, 2013, ��� �� 
�b������� p��� ��� � ���k, ��� s���� ����g�s ���� ��� s������ 
� ��� ���ks �������, ��� b����� ���� �������b�� ��������. 
N� ������ ������ ��s���� ��� �� ��v�� ���� �����. P��s���� 
�x��������� ��v����� � ��ss �� ��� ��g�� ����� q������� ��� 
��� s��g���� s���s, ���� ��������ss �� p��p�����. T���� ��s �� 
�����g����� �� ��� ���p� ����s ��� ��p���sp������g��� �� 
p��p�����. I� ��s ����� ���� ��� p������'s ������� ������s ���� 
�� ��� �����g��� p������ ��s������ �� ��� ������ ��� D�k�s C 
���������� ������ (pT3N2M0, ��s��g��g b� ��� �������� 
J���� C�������� �� C����� s��g��g s�s���, 7�� �������) �� 
O���b�� 2008. T�� p������ ��� b��� ��g������ �������� �p 
�s ����������� b� ��� N������� C��p�����s�v� C����� 
N�����k p������� g��������s ��� ��s ���s������ �� b� ���� �� 
��s��s� ���� M���� 2012.

U���� ��� s�sp����� �� ����� ������ ����������, �� 
�b������� ���p���� ����g��p�� (CT) s��� ��s p��������. 
T�� s��� ��v����� ����b�� ����k����g �� ��� ������ �� ��� 
�s������g ����� ����. L���� s����s�s �s ���� �s � g����� 
��g� ���s��� s����� �� ��� ��� sp��� ������ ��� ����� ���� 
�bs��v�� �s ���� �s �� ������s�� ���p� s�����. T���� ��s 
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�� ��p�����g���, sp������g��� �� ����s��s�s (F�g. 1). W���� 
�v�������g ��� �v������ �� ����������, ������s��p� ��s s����-
����. �� ���������g����g ��ss �� 3x3 �� ��s �������� �� ��� 
cecum, which extended to the ascending colon. Nonspecific 
inflammation was denoted in a pathology specimen taken via 
����s��p�. T�� p������ ��������� ����� ��s������ ��� �����-
olysis; he was discharged on the fifth postoperative day.

T�� sp������ ���� ��� ��p���s��p�� ��g�� ������������� 
�����s������ �� ��������v� ��ss, ���s����g 8x5 ��. M����-
s��p�� �x��������� ��v����� �� ��������v� ����� ���p�s�� 
�� s����s �� ���g� p������p��� ���p���� ����s ���� ������ �� 
��������� s�z�s, �������� ��� ������� p��s�s v�s�b�� �� ��s� 
����s. O� ��s���������� s����, ��� ����� ����s ���� p�s���v��� 
s������ ��� CD45, CD20 ��� CD79� �����s���, b�� ��g���v� ��� 
CD3, CD5, B��-2, B��-6 ��� �LK (F�g. 2). T�� K�-67 p��������-
���� ����x ��s 40% (F�g. 2), ��� in situ ��b����z����� ��v����� 
��g���v� Eps����-B��� v���s, ���������g DLBCL, ���-g������� 
center B‑type. Tumoral infiltration was detected in two of the 
21 ���p� ����s ��ss����� ���� ��� ����s����� ��s�.

T�� p������ ��s �������� �� ��� D�p������� �� H�������g�,  
The First Affiliated Hospital of Zhejiang University. Hemato-
��g���� �x��������� �� ����ss��� ��v����� � ����� b���� ���� 
����� �� 7900/�3 ���� ������ ������������, � ����g��b�� ��v�� 

�� 125 g/�, ��� � p������� ����� �� 204,000/��3. T�� s���� 
LDH ��v�� ��s 209 U/� (������), ��� b��� ������ b��ps� 
��v���� �� ���p���� ��v��v�����. � p�s����� ���ss��� 
����g��p�� (PET) s��� ��s p�������� �� s��g� ��� ��s��s�. 
Increased flurodeoxyglucose uptake was noted in the distal 
colon tissue from the anastomotic site, indicating inflamma-
����, b�� � ���p��s� ����� ��� b� �x������. T�� p������ ��s 
g�v�� ���� ����s�s �� �����p��sp������, ��x���b����, v�����s-
���� ��� p�����s��� ��� ����x���b (R-CHOP) ����������p�, 
then the PET scan was performed again. No increased fluro-
���x�g����s� �p��k� ��s �����, ��� ������� ��� ����s�s �� 
R-CHOP ���� ������s�����. R���x���b ��s ������s����� �s 
����������� �����p� �v��� �����. T�� ����������p� ����s� 
�s ��� ���p����� ��� ��� p������ �s b���g �������� �p.

Discussion

C��������� ���p���� ���s������s 6-12% �� ��� g�s�������s����� 
���p����s (4). T�� ��v��v����� �� ��s� ���������� ���p����s 
�s �������� s�������� �� ����sp���� ��s��s�s. P������ 
���������� ���p���� �s �x������� ����, ���s�������g ���� 0.2% 
�� ��� ����g���� �����s ���s��g ���� ��� ���������� ��g���, 
���� ��� �����, �s������g ����� ��� ������ ��s� �������� 

F�g��� 1. C��p���� ����g��p�� s��� ��v���s ����g���� ������g�����s ���� ����k����g �� ��� (�) ����� ��� (B) �s������g ����� (���������s).

F�g��� 2. S����s �� ���g� p������p��� ���p���� ����s ���� ������ �� ��������� s�z�s, �������� ��� ������� p��s�s v�s�b�� �� ��s� ����s. T���� ����s ���� p�s���v��� 
stained for CD45, CD20 and CD79a diffusely. Hematoxylin and eosin staining; magnification, x400.
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affected (5). Our case fulfilled Dawson's criteria which was 
�s�� ��� ��b����g p������ g�s�������s����� ���p����, b�� ��s 
��s���� �� ���������� ������ ���� �� �� �v�� ����� ��s��s�. 
��������g �� ��� ����������, ����� ��v� ���� b��� ����� ��s�s �� 
����g���� ���p���� ��������g ���������� ������. Ik��� et al 
��p����� � ��s� �� p���p����� T-���� ���p���� ��v���p��g �� 
��� ����������� ���s����s�s s��� ��� ����s ����� ��������� ��� 
�������������� (6), ��� L��� et al ��p����� �� � p������ ��� 
�����v�� ���������� ���������������p� ��� s�g���� ��������-
������ ��� ��v���p�� ������ ���� ���p���� �� ��� �������� 
b��b 20 �����s ����� (7). S������ ��� G������ ��p����� � ��s� 
�� s�������� ����s�-�ss������� ���p���� ��ss�� ���p���� 
�� ��� ����� (8). H���v��, �� ��s�s �� DLBCL ��������g 
���������� ������ ��v� b��� ��p����� ����� ���. T�� ������g� 
�s ��k����, b�� ��� ��sk ������s ��v��v�� ��� ������� ��b���� 
��� ������� ����k�, ���������s ��� ������s�pp��ss���, 
g������ p����sp�s�����, ��� ��x�� ������s ������� �� ��������� 
b� ����������p� �� ����������p� (9).

C��������� ���p���� p������������ ������s ����s �� 
����� 40s �� 60s, ��� p��s���s �s �b������� p���, ��ss �� 
���g��, p��p�b�� �b������� ��ss �� ����� g�s�������s����� 
b������g (4,5). Obs�������� ��� p���������� ��� ������v��� ���� 
�� p������s ���� ���������� ���p���� (10). L��p���� �� ��� 
���������� ��g��� �s ��s��� �� B-���� �����g�, �s ���� ����� 
s���s �� ��� g�s�������s����� �����. E���s��p������, ���p���� 
appears as fungating, ulcerative, infiltrative, ulcerofungating 
or ulcer infiltrative type, with fungating and ulcerofungating 
��p�s b���g ��s� ������ (11). T�� �������g���� �pp������� 
of colorectal lymphoma is variable and significantly overlaps 
���� ����� b���g� ��� ����g���� ���������s �� ��� ���������� 
region. It was therefore difficult to differentiate it from adeno-
��������� ���������� �� ��� ��s�.

T�������� ��� ���������� ���p���� �s����� ��v��v�s 
s��g��� ��� ����������p�. C��������, ��� �� ��� ������������ 
�� ��� ����v� ���gs �s ���������� ����b����s ��k� ����x���b 
�s p��� �� ����������p� ��������� (12), ��� ���� �� s��g��� �s 
debatable. Certain authors propose that surgery may be benefi-
���� �� p��v��� p���������� �� b������g (13), ��� H���g et al 
p��p�s�� ���� ������� s��g��� ����� s�g���������� ������s� 
p������s' �v����� s��v�v�� ����, ���p���� ���� ����������p� 
����� ��� p�������v� s��g��� (14). H���v��, ����� ������s ��v� 
s�gg�s��� ���� ����� ���g��s�s ��� ����������p� ��g�� �v��� 
� s��g���� p��������. P�s���� et al s�gg�s��� ���� s��g��� ��� 
be beneficial in patients at risk of complications including 
��������g�, �bs�������� ��� p����������, b�� �� s����� b� 
�ss������� ���� p�s��p�����v� ����������p� (15). I� ��� ��s�, 
��� p������ ��������� s��g��� ��� s������� s�����s p�s��p-
�����v� ��������. U������������, ����� ��� �� ���������� �����s 
p��v����g �v������ �� ��� �p����� �����p����� �pp����� �� 
p������s ���� p������ ���������� ���p����.

T�� s��v�v�� ���� �� ���������� ���p���� �s p���. T�� 
nonspecific symptoms make this entity difficult to diagnose 
���, �� ��� ��j����� �� ��s�s, ��� ��s��s� �s ��v����� �� ��� 
time of the first treatment. Histological grade and need for 
����g���� s��g��� �pp��� �� b� ������s ��������g s��v�v��.

I� ������s���, ���p���� �� ��� ����� ��� ������ �s � ���� 
�����. � s����� DLBCL ��������g s����ss��� ��s������ �� ��� 
p������ �������������� �� ��� ������ ��s ��v�� b��� p��v�-
��s�� ��p�����. � ���b������� �� ����������p� ��� s��g��� 
�pp���s �� b� ��� ��s� �������v� ��������� ��� ��� ��j����� 
�� p������s. H���v��, ��� �p����� ����g����� �� ���p���� 
�� ��� ����� ��� ������ ��s ��� b��� �s��b��s���. T��s ��s� 
����s�����s ��� ���� ��� ���g������ �������ss �� ��� p�ss�b����� 
�� ��v���p���� �� s�������� ����g������s, p����������� 
���p����, ��������g �������������, ��� ��� ���� ���������� 
�� ��� ���g���� ������.
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