MESANE
HASTALIKLARI

BOLUM

Saffet OZTURK?
Esin KURTULUS 6ZTURK ?

Vaka 1: Mesane divertikilu

Vaka 2: Akut enfeksiyoz sistit

Vaka 3: Amfizematoz Sistit

Vaka 4: Mesane tasl

Vaka 5: Mesane intraperitoneal rtptiru (Tip 2)

Vaka 6: Mesane kanseri (transizyonel hiicreli karsinom)
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Mesane Hastaliklari 85

Evre O; Ta veya Tis, N0, MO
Evre I; TINOMO

Evre II: T2NOMO

Evre III: T3 veya T4a, NO, MO
Evre IV: T4b veya N1-3 veya M1

En sik kemik, akciger, beyin ve karaciger metastazi sik goriliir (1,2).

Tuzaklar

Mesane kanserlerinde subtip ayrimini gériintiileme yontemleri ile yapmak
pek miimkiin degildir. En sik transizyonel hiicreli karsinom goriilmektedir. Di-
vertikiil icerisinde gelistiyse daha ¢ok skuamoz hiicreli karsinom akla gelmelidir.
Urakal karsinom ise orta hatta izlenir ve ekstravezikal komponenti daha belir-
gindir (12). USGde 5mmden kiigiik fokal kalinlagmalar1 tespit etmek zordur. Bu
vakalar ancak sistoskopi ile saptanabilir (1).

Tedavi ve yaklasim

Mesane kanserinde TNM evresine gore tedavi planlanir (1).

Evre I (T1 ve alt1 timorler): Transiiretral rezeksiyon (TUR) * intravezikal tedavi
(bacille Calmette-Guerin-BCG)

Evre II ve III(T2 ve T3 tiimorler): Radikal sistektomi * pelvik lenf nodu diseksi-
yonu.

Lokal ileri IV (T4a tiimorler): Radikal sistektomi + pelvik lenf nodu diseksiyonu.

Evre IV(T4b timorler ve uzak metastaz): KT + lokal tedavi
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