Mesanenin Malign
Mezenkimal Timorleri

Seher DARAKCI!

Mesanenin mesenkimal tiimorleri oldukg¢a nadir lezyonlar olup malign, be-
nign ve malignite potansiyeli bulunan lezyonlardan olusan heretojen bir grubu
kapsamaktadir (1).

RABDOMYOSARKOM

Iskelet kasi diferansiasyonu gosteren malign bir mezenkimal tiimér olan
rabdomyosarkom (RMS), Wilms tiimorii ve noroblastomdan sonra ¢ocukluk
¢agiin en sik goriilen iiglincii ekstrakraniyal solid tiimoriidiir. Rabdomyo-
sarkom (RMS), noroblastom, lenfoma ve primitif néroektodermal tiimorler
(PNET) gibi ¢ocukluk ¢aginin kii¢iik yuvarlak mavi hiicreli timorleri grubuna
dahildir (2). Rabdomyosarkom (RMS), tiim ¢ocukluk ¢ag: malign tiimdrleri-
nin yaklasik % 4,5 kadarini olusturur (2) ve ¢ocukluk caginda mesanede en
sik goriilen yumusak doku sarkomudur (3). Cocuklarda tiim RMS vakalarinin
yaklasik % 15 ila 20’si genitoiiriner kokenlidir (4). Ancak mesane RMS eriskin-
lerde nadir izlenen tiimérlerdir ve literatiirde olduk¢a az sayida bildirilmistir
(5, 6). Eriskinlerde rabdomyosarkomat6z morfoloji piir rabdomyosarkom ola-
rak veya sarkomatoid iirotelyal karsinomun bir komponenti olarak karsimiza
¢ikabilir (7, 8).

Cocukluk ¢aginda genitoiiriner sistem RMS'larinin % 90'indan fazlas1 emb-
riyonal tiptir, alveolar RMS (ARMS) tipi mesanede nispeten nadir olarak izlenir
(6, 9). Eriskinlerde ise alveolar, embriyonal, igsi hiicreli/sklerozan, pleomorfik
tip ve siniflandirilamayan RMS olgular1 bildirilmistir (6, 10).

' Uzm. Dr., Bing6l Devlet Hastanesi, T1ibbi Patoloji Klinigi

-209 -



216 Mesane Tumorleri

Mesanede primer olarak ortaya ¢ikan malign periferik sinir kilifi tiimori,

kondrosarkom, osteosarkom, liposarkom, pleomorfik sarkom gibi malign me-

zenkimal tiimorler bildirilmistir. Heterolog eleman igeren sarkomatoid karsi-

nom olgular1 degerlendirilirken primer kondrosarkom, osteosarkom ve pleo-

morfik sarkom ayirici tanida degerlendirilmelidir(13, 40, 41).

SONUC

Mesanenin malign mezenkimal tiimorleri seyrek goériilmeleri nedeniyle il-

gili timorler hakkinda epidemiyolojik veriler sinirlidir. Primer tedavi ¢ogun-

lukla cerrahi rezeksiyondur ve bu tiimorlerde prognoz kotii seyretmekte olup

sagkalim oranlar distiktiir.
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