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��������	 ��	 ���� �� �����	 �	� 
����* ����� 

�	���� 
� 	� ��	��!��� �� "��#��	 �������	 ������	 ��� ��	�$ �$�	 �����	 �	��� .

&	��� �#� '(� ��	� '��# ��	���	 &����)2005 –1998()� � �*���	 ��� +�# 
165)(*���,����� )���-�	 �#�� )50.9(%��#��.��/	)149.(%).����	 "��- ��
���)60-51(��� 0��#��#.30.9)(%� &1���	 �� )77(%��# &1���	 �� )70-

41(���)2���	 �#��� ����3� )18.5(%)�� ������	 ���#�	 &�4�� 44.3)%()���� �� 
"�3���	)46.6 (%"�3���	 ��$�� )23.6( %&����)��	 �8��	 �	���9�� �:����	 �� ���

)55.8%�'#�;41.2%()��*���	 �� �������	 �#�� )41.2(%<	��	 ���� �#��� 
�������	 �$�$�	 =��� 0����	)34.5(%&1���	 �� . 

>��� 0�-� '�3?$�	 0�� )87.3% (�� @����� &1���	 �� )12.7(%)�#� '����	 ��� 
�#�	��� �	�$)75.8(%����*�	 �����	 &�$ !� 0�)�� ��=  !�� )29(%)��&���

�$������=#�	 ��@�$��# =;� .��# ����	 ����� &��	�$-2)40(�8�@�� ��� ��)52.7(%
��#)7-4�� (�� �#�	� 7�� ��)33.9(%.� ��(��	 !?	��	 0����	 ����	 ��� �4�:�

,����� )71.5(%������	 ����	 A��� )6(%�#�� &���� �	��	������	 )%7.8 (.�@��
�	��	 �� ����:�	 �����	)%52()��#���/	 �;��	 �#���%9.7) (����	 �� B��$�1	�

 ������# =����	)(%23.6�;��	 ��#���C# �����# B��$�(� � (� 1� )��	 �#��� ��&�
��#���/	)(3% )0�����	 ��:��	�)(%4.2)�#��� &����*��	 )(%12.7&�����	 �

)(%2.4.
����	 �4 ��	���	 D(��	'�	 �	-� )�	-�/	 ���� �����	 �	�� ��#��	 ����$�	 )1�

 (������	 ���� ������# =����	 �����# B��$�1�#��#���/	 �;���# �� )0�����	 ��:��	� 
�����$�1	B��	 �	�� �� �� 1 ���<��	-�E� .

����$�� &���� :����–�	��� –��	�� .

*������ ��� �������� ��!�"#�� ��
$%�&�� ���� ����� .
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Tumors of Kidney in Al-Assad University Hospital 
 

Adnan Ahmad*

Abstract 
We retrospectively evaluated  the tumor of kidney and its presentation 
Between January1998 –December2005 , 165 patients with tumor of kidney  
underwent surgical treatment in AL-ASSAD University hospital ,the 
male(50.9%) ,the female (49.1%) , the symptoms at admission were flank 
pain (46.6%) , hematuria(44.3%) , and flank mass (23.6%), the incidental 
discovery (18.5%) , coexistence disease found in(77.5%)  
Radical nephrectomy was done in( 87.3%) , and nephron sparing  surgery 
(12.7%) ,transabdominal approach (75.8%) , flank approach(23%) ,and 
laproscopic approach two cases (1.2%) . 
The pathology finding : Renal cell carcinoma ( 71.5%) , and Papillary 
carcinoma (6%) , the stages were PT1 (47.8%) , PT2 (18.6%) ,PT3 (26.3%) , 
The invasion of perinephric fate ( 23.6%) ,positive lymph nodes ( 9.7%)  , 
and vein thrombosis (4.2 %) . 
surgery is the first choice in the treatment , early diagnosis give good 
prognosis , laparoscopic technique minimize the morbidity and stay after 
surgery , there are no relation between tumor size and invading perinephric 
fat , and between positive lymph node and fat invading .. 
Key words : kidney – tumors – surgery . 

* Ass. Prof. Dept. of Surgery .Faculty of Medicine, Damascus University.    
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'����	:Introduction 
��
$�� ��#�� +$�3%�	��� ��

 ��  ���	'�� ���� 	-	 +	.$�� ��$
 ���	&�� /���&0���	 1�������� ���	� ��&

��	���	2/��*	
� +	'� "&��� +$� 3�$� 
�#�� +$�	 �.�� ��	
$�� ��
0�� �

��40�� �5���� )Cell Ca Renal  (85 %
��	
$�� ���	'� �	��� ��2"&�&	 

���	8� ������� +��5��9� �����*
�:* ��	
$��� ;�0��� �	� 3� �$&��
�* ��&$<���= ' ��>&�� �&�� ?�@�- 

��A	 ����� <��B� �	$� ���	'�
1�&��A ��C� .)3,2,1(

�*���	�;��=�	�:Patients and 
Methods 

����� (C���� /4�� ������ /��
��
$ ��	 �.� ;0 +���� �.� %��� 	

������� ��& ������� ��'� ()� �* 
#�& 1998 �	��$	 �	+2005 D
& ���

 (C��
� �����E� �����)165(
C���1�.

�	$��� (C���� �� 84 �&��& %� 50.9 
%.���E� (C���� �� 	81 �&��& %� 

49.1%+	���� )1(

H���	 ���- .��I 
����	 84 81

�#���	%50.9 49.1 
$	 �� ��$ ������� /�5)�� (
  (C���� �=	� �&� 	-�+	���� �* )2(:

?��	�20-10 30-21 40-31 50-41 60-51 70-61 70< 
����	 461146513017

�#���	%2.4 %3.6 % 6.7.%27.9 %30.9%18.2%10.3%

<	�� �� +	���� �� G�4��	�� ��& H���� 51-60��� ��� ��� 30.9%،���	 
77%/9���� �� ��& �- 41_70��� .
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>*����� H�� 8� �&����& ��� ���	8� �
��	 H����� / � ��I�(������

 ()���/��$*��� 1�<���0�� �* �&��&
46.6%�
�&	 �&��& ��	�� % 44.3 �
�$	

 <���0�� �* �&��&23.6%�	�	 �&��	

 �	����C�  15.1%+	����	)3(
(C���� �=	� �.G�)�
 1����� ��  

�� H�  �� ��$� �.��� ��$ (C��
���	(

Symptom incident
al Hema 

turia Flank 
pain Flank 

mass Triad sym 
�*���	 ��� 30 73773925

�#���	 %18.5%44.3%46.6%23.6%15.1%
�&�� J��-	)18.5%((C���� �� 

��	�� �-��  K�$��*���� �*L����
 L���I)TC.US(�0M H�� "&�& 

(C����	 L����� /
$	���	��� �G�� 
�.������ <��$ "&�& (C���� L9N-

 /�����
���&#��2	��	�� �.�� �$� ��
 ���0 ���-� �$� �.��� ���	� �� G�	�

 O�����1� 	� ��$'� �- �.��� �� 
(����� 55.8%+&�>� 41.2%،

�* K�#�� ��5��� ���	� /�-		)3(%
�	� �� �-	 /9���� �� VHL �� 	�

 �	�papillary ���� %��� =�P�+�
! 3
K�#�� �5���	 �� 	���.

+	����	)4(�.G� J��:

����	 �8� ����	 �#���	 
9����	 92 55.8%
�����	 68 41.2%

����J� 53%
�	����&	I�� (��>���C���� 	I�(

�+��	������	 ��	
� �>*����� 	� �&-N��� 
68C��� 1��&��& %� )41.2(%�	��$ ��

��	 ���0��33C��� 1�)20(%�.��� #�* 
��	�	 �����24C��� 1�)13.3(%
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�.���	 %�$� L��3#�* �.��� (C�� #��+	���� ���)5(:
����$�	 68*��� ,�4 1.2%
=K*�	 33*��� ,�20%
0����	 24*��� ,�14.5%

=��� =��� �� 3*��� �1.8%
<��1 37*��� ,�% 22.5 

��� ��& �&��/��=4��
�����	�� "��� 
Paraneoplastic syndrome /��$*

�.�&��15.7%Q� �=	�� ;>� �.�-�	

� ��)��� �� ��.�� ;>� ��	
>�� =���)�	)�
��� Q*���� ���%�	 .

+	����	��R�)6(J�� SC	� :
��J($��	 LM��$�	

alk.phos. 
H���	 M��$�	 ���	 �	���	 �J��	 �;�

��8��	� 
���$
���0�

����	 631115
�#���	 3.6 %1.8 %0.6 %6.7 %3

N?�$��	 :
9� QC		 H���� ;�0� ��& "�&#��
%����� +��5��9� ��$ ���������
$
� 

�>��#�� 	-1� 	� ��$'� "&�& J��	 
�� ;�0�����	�� ��� �&$	 �0T��2

�* %��� ���)144(C��� 1��&��& %� 

)87.3%(��� �* U�%�� +��5��9� 
/��	�)��� (
  G*�����

NSS)(nephron_sparing �*)21(
C���1�%��&��& )12.7(/����	 
������=�
�� +������& �.
	+	������R� )7(SC	�J��:

'�3?$�1	 M�� �*���	 ��� �#���	 
0�-� 144 87.3%
@���� 21 12.7%
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"�� @����0� ��* ������� +0���� ���
�� ��� ���& "��	 3�C	�	 ��	

V����� <�&0 "��	 H�����2/��$	 
/9�� �G���&  +��5��9��&�� ���	�

)75.8%(subcostal<���0�� �& 	 

flank approach �* )38(���� �&��& 
23%2���>�� +��5��9� /9�� �-	 

(C�� 	� ������ 	� ������� <�	#0��
����	��#&�� ��G�� �&  �+	���� )9(:

'����	 �*���	 ��� �#���	 
�	�$ �#�	 D��� 38 23%
�	�$ �#�	 '�	� 125 75.8%
��@�$�	 �#� 21.2%

W� ������� +���� ��&X�YK(C���� 
��$	 +�T����� ��	�� ��� "��

�B����	 ��� 	-2�� �-�&$�	 40 

�
C  �5� 	 ��	 	-	 ��
���)AML (2+	���� ��	)9(G�4� 

�G�� ������	' ��& /�	��� 5-7�� 

����	 ��� �*���	 ��� �#���	 
>=4��22 13.4%

<4� ��>7��87 52.7%
�� �#��7��56 33.9 %

�*���	 P���$�	:Histo-pathology 
+	���� �� G�4�)10(#�� �� clear 

cell .Ca 	-'� #���� ��$�	 1�����& 
� 3�
� /9���� ���
��� �	��papillary 

��� �* �&�� /��$ ���	'� �- ���
��� 
7.8%��& �=	�� /9���� �� AML-

adenoma – oncocytoma:
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�#���	 ����	 
%71.5 118 Clear cell 

1.8%3Cystic nephroma 
1.2%2Metastasis 

3%5Nephro blastoma 
3%5Oncocytoma 
6%10 Papillary 

3.7%6Sarcomatoid 
3%5T.CC 

4.8%8AML 
1.8%2Collecting dust 

K���� ���0��� ��	Fhurman ������ 
�������	� )RCC(����	������� �* 

&T?���$�(C���� K�� �� /��$ 

�.���	�������� ������ �� 1��
  �?���	�� 
	
$��W� %��� 	- ��40�� �5���� %X�YK
#>*�	+	�����R� )11(J�� ��&�:

Grade ����	 �#���	 
G1 22%14.7 
G2 78% 52 
G3 3824   %
G4 149.3   %

��	�)�
�� �>��� ������*%��0C�� �.�	$ +�� �* �.)���� >&#�� ��	����&�
%�	����)CT(.
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������ �;� ���������;��	 �#�� &���� ��	���	 <��:�/	��#���9.7%�� 
��$�	��-4Q'����	 �� P*�� �4 ��� �$R	)12(:

�;��	 �*���	 ��� �#���	 
����� 149 90.3 %
�#�3� 16   9.7%

��	�� ��$	����1��* ��
$�� +	� ����& 93C��� 1�)23.6(%+	���� /9���� ��
)13(

����	 �*���	 ��� �#���	 
S�3� 39 23.6%
���� 126 76.4%

& �!	 ��-������� /�� ��
$��& #����� ���� �* V���9� ��& �!4  �	�	 ��  
+	���� ��&���E� ���>��� /���0C��	)14(:

�;��	� ����	 �*���	 ��� �#���	 
��#���I �;� �� ����	 �� B��$�	 12 30,8%

����	 �� B��$�	��#���I �;� ��� 27 69.2%
�* �G$�� +��5��� ��)49(���� ��&	 ��0 �G$�� ��$ �C���� S���1�� V���9� �� 
/9���� +$ �* ���	��2� ���*�/���&���I /��$* Q#>�� O�� )5((C�� �* %� 3%

/9���� ��.+	����	��R� )15(�.G�*�� Q� �C���� S����� /���&���I :
40% 2T cc 
20% 1masarco 
40% 2Clear cell 

0�����	 ��:��	:Z�[$\�ZYK��0 %���	 �
�* %	
$�� ��	
� �*���)7(/9�� 

)4.2(%�* ��	���� L���� ��E��
%	
$�� ��	�� ���>��2	�* ���	 "&�&

�
)��� K�#��<���	 ���� �* 2%���

 �=4�� ������� +���� �&� Q� �	�����&
���� 	'� ����� �&� 	� "
>�� ���2
��	#0�� (
  ]�& =��$��	 ]S�* Q�
>
� /9�� �4� �* ;�.�* /���� 

�&$�� �	* <��	'� O	��� �	* <��0��2
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���� �* V���� ��		 ���� �* ���	�� 
#>* <���	 /9���� ��>&	V���� �	� 

���	.
	U�%���	����� 	C�
� ���! +��5��� 

���	�� V���9�& "����� /9���� �*
���R�:

1-�5=� �	�	$ +��5���)����<���	(
2-�+��5�� <����)<���	 ����(
3-+��5��� +��#)������(
4-+�� +��5��� ^���$�&)<���	 ����(
5-;* +��5��� � %	5���� �
)�.

/9���� H�& �* ��� �	�	 "&�&	 
��� %	
$	�<��=A ��	�� �
�& %��� 

(�I +5�>� �	�	 Q� ��
$�� ��	� +��5���

 �5���$ L�C '� �� �� –�G��� 
–�&$��.
*+���� +&! <�&E�& � =0 /����

 �* �������15 �&��& %� ���� )9(%
�* ��5�.��� �����
� �
���� ������� /��$

12���� )80(%	3<���B� ����� /9��
 ��5�&
�)20%(�- �4��� /9����	:

(1) FNA oncocytoma final 
BELLIN 

(2) FNA lymphoma final 
NEUROENDOCRINE 

(3) FNA – PUS final R.C.CA. 

W� ���.��� �*	X�YK"�� (C���� 
�������� �
����� ��
$�� ��	�RCC 
+	�� ��R� "��)16(:

�#���	 �*���	 ��� 
11.4 %16 PTIa 
36.4%51 PTIb 
18.6%26 PT2 
24.3%34 PT3A 

2.9%4PT3B 
2.1%3PT3C 
4.3%6PT4 
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���*��	&�:Complications 
/��$/�) �C��� "
#�� ��	 �
�
! 
���!E� ��C& O	� ()��� �* ���� 

)1��#�	 ��&�� ����(2/����	 
�* /�) �C��� 21 �&��& ���� 12.7%

/��$	 � ��$ �T�:
1-V���� �* S�>�)������(.
2-�V���� �����)������(.
3-/�� �5�)������(.
4-�	5� 3���)4��/9��(.
5-+��5��� ��& �&�  %	
$ �	�!

 ��
$ ���!)������(.
6-&�� K
0 _��0�����	 )<���	 ����(.
7-�&$ �=�� �5=�)������ .( 
8-+��# �=��)����<���	(.
9-���&
! �
C  L���)�4�/9�� (.

10 -"
#� ������� +���� ��& K=�
 ������� +0�����)������(.

11 -��	����	& )<���	 ����.(
���/��*	��/��$* 4+���� ��& /9�� 

�&��& �������2.4 %2"�&�� ��	
 /��*	��)�����	5� ��
C  L���I

 ��&
!–�G� "��#C�(.

��#�$��	:��&��� /��)117 (C���1���
+��)165(�&��& %� )70.9(%�� 

(C���� ��>& ��&��� �� �$��� ��	
(C����I&�& �� +&! �� �.��&��� "

_��0 �.5�&#�	� ()��� �� �.�	$� 
�.����E 	� ��� �  <���& /�G*���

I�(J��- �.��&���	 %		��� "#�� =$��
 _4��� ��& ��E���� ����� 	
�	��*���E�&2(C���� L9N- �� :

��*	�)15(C��� 1�	� /9�>��9� "&�& 
"&��M�0!4  9���	��& 3� .

��	�� �* /9�>��� )10(/9�� :
��5=� +��5��� ��&)����<���	 (
��#&�� ���� �* ^$�)<���	 ���� (
����G  +5�>�)/9�� �4�(
����&$ 	 ��	5� +5�>� )/9�� ^�0(
�/9���� ��>&�.�* ���� �� ^$� )92(

�&��&)55.7(%��& V	���� ��&��� Q�
)72 –2(�. 1��&0��� ;	�)��& ��

��=4�� �� ����	.
��  +$&	/��$ �&�� ��>&�� �4� <��

/�	�� ) 65(%..
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�� ����	:
�* <���= ����0'� ���>��� �* G�	�

 �&��& ��
$�� ���	� �	�� �&��)30%(
���	8� �$&��� K$�� �&�� <���= "&�&
 ������� ;�0��� #5��	 ���0��� <��$�

 )MRI-CT –US  (E� ��  ���0	 ���
 +	.$��	��.������<������� L�&#8� 

��	�� ��� J���Radiologist Tumor 
)1(�* %	)��� K$�� �&�� +�� ��� 

�������� /�������(�I )70 –60(%�*
��� ��=�9 (
)18.5 (%  ������� �*

)-3-2-1 4(J�� �	�� �!	 I�(�� 
 ��	�� L���I ��  ����
$�� (
  =�$����

�	* _�	�'�& H��� %' ���	��� 
	� "&��� ��$ ��.�I�(�
! <�&0 

�	����.
	� ��	�� �.�� �$� ��H����� ^��� 
1��5���I <��&$ ���-� �* ��� ������� 

/��$���&��������� �* �&��>�� �*
��� �������� �&���� ��	$�
��$� �� 

���E� )3/1) (5(.�	���� <	�� /��$	
��& )60 –40(��� �&��&)60.7%(��
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