Vill6z Adenom ve Mesane
Adenokarsinomu

Glilstin GULTEN'

VILLOZ ADENOM

Uriner traktin villoz adenomu ve iirotelyal hiicrelerin villoz diferansiyas-
yonu son derece nadir goriiliir. Mesanede, urakusda, renal pelvisde, iireter-
de ve tiretrada villoz adenom goriilebilir (1-3). Yapilan aragtirmalarda villoz
adenomun malign potansiyele sahip olabilecegi ya da diger malign tiimorlerle
birlikte bulunabilecegi bildirilmistir (1,2). Villéz adenom ortalama 6. dekatta
izlenmekle birlikte en sik 53-93 yaslar1 arasinda goriiliir. Erkeklerde daha sik
goriiliir (2). En sik hastalarin semptomu hematiiri, irritatif iseme semptomlari-
dir (2,3). Vill6z adenom mesanede genellikle urakus, trigon ve kubbeye yerlesir
(2). Morfolojik olarak ultrasonda, tomografide, manyetik rezonans goriintiile-
mede, sistoskopik incelemede spesifik bir bulgu olmayabilir (3).

Mikroskopik Bulgular

Histopatolojik 6zellikler kolonun tubiilovill6z adenomuna benzer 6zellikte-
dir (1,2). Villoz ya da tiibiilovilloz morfolojide diisitkten yiiksege kadar degisen
displazi iceren epitelle doseli tiimoral olusumdur (1,4) (Sekil 1A). Nitkleome-
gali, niikleer kalabaliklasma, niikleer statifikasyon, hiperkromazi, anizontikle-
ozis, anizokromazi gibi displastik degisikler goriliir (Sekil 1B). Yiiksek displazi
alanlarinda mitoz izlenir. Niikleus bazalde yerlesmistir ve vezikiiler kromatin
ve belirgin niikleol goriilebilir. Yiiksek dereceli alanlarda polarite kayb1 olabilir.
Vill6z adenom ¢evresindeki mukozada, kronik inflamatuar degisikler, sistitis
sistika glandiilaris, intestinal metaplazi goriilebilir (5). Skuamo6z metaplazi ve
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reli karsinom metastazinda bol siniizoidal damarlar ile fibrovaskiiler stroma
bu tiimoriin taninmasinda yardimei olabilir. Timor hiicrelerinde CAM 5.2, vi-
mentin, Leu-M1, CD10, EMA ile ekspresyon izlenirken; CK 7, CK 20, CEA ile
ekspresyon izlenmez (70). Mesanenin myelomelanositik berrak hiicreli timorii
nadir goriiliir. Vaskiiler stroma igerisinde berraktan eozinofilige degisen sitop-
lazmali epiteloid hiicre nestleri seklinde goriiliir. Bu tiimérde HMB-45 ve diiz
kas aktin ile ekspresyon izlenir. Berrak hiicreli adenokarsinomda HMB-45 ve
diiz kas aktin ile ekspresyon izlenmez (71).

Prostatin nadir goriilen tubulokistik berrak hiicreli karsinomu ve renal tip
berrak hiicreli karsinomu da ayirici tantya alinmalidir (72,73). Ayrica akciger,
meme, uterus, over ve vajinadan gelisebilecek berrak hiicreli karsinom metas-
tazlar1, metastatik melanom ve berrak hiicreli sarkom da mesanenin berrak
hiicreli adenokarsinomu tanisi i¢in dislanmasi gerekmektedir.

Berrak hiicreli adenokarsinomun diger biitiin mesane adenokarsinomlarina

gore daha kotii prognoz gosterdigi bildirilmistir (74).
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