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Mesaneye Metastaz  
Yapan Tümörler

GİRİŞ

2016 WHO sınıflamasına göre mesaneye metastaz yapan tümörler, tüm me-
sane tümörlerinin sadece % 2 sinden azını oluşturmaktadır. Bazı kaynaklarda 
bu oran % 0.1 ile 6.2’si arasında değişmektedir(1). Bu tümörlerin çoğu genel-
likle komşu organ malignitelerinin invazyonu sonucu oluşur. Bunlara örnek 
olarak serviks, vajina, prostat, kolon ve rektumu sayabiliriz. Daha az bir kısmı 
uzak organ metastazlarıdır ve oldukça nadirdir. En sık mide kanseri metastazı 
olmak üzere meme kanseri, malign melanom ve akciğer kanseri metastazı sayı-
labilir (2-3). Primer tümörlerin etkili cerrahi tedavisi standarttır ve metastatik 
tümörler sadece palyatif kemoterapi ve radyoterapi ile tedavi edilebilir (4).

Bu bölümde farklı sistemlerden kaynaklanan malign tümörlerin mesane-
ye metastaz yapma potansiyellerini ve tanı konma yöntemlerini anlatmaya 
çalışacağız.

A. PROSTAT KAYNAKLI MALİGNİTELERİNİN MESANEYE 
METASTAZI

Prostat adenokarsinomu genellikle prostatta meydana gelen multifokal bir 
hastalıktır. Bu tümörün evrimi sırasında, karsinom perinöral boşluk, prostat 
kapsülü, periprostatik doku ve seminal veziküller dahil olmak üzere çeşitli ya-
pılara yayılabilir.Ayrıca bölgesel lenf düğümlerine ve diğer uzak bölgelere de 
metastaz yapabilir. Mesanenin prostatik adenokarsinomla tutulması nadiren 
ortaya çıkar. Bu durum mesane mukozasının fokal prostat benzeri metaplazi 
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hücreli karsinomlu/ diferansiasyonlu alanlarda GATA-3 boyanmasının kaybol-
duğu görülmüştür (43). Bu nedenle GATA3, üriner epitel tanısı için duyarlı ve 
spesifik bir immünhistokimyasal boyadır. Güçlü diffüz pozitifse, mesane orijini 
düşünülür. P40, CK5 / 6 ve P63 için yalnızca birkaç hücre zayıf bir şekilde eks-
prese edilirse ve güçlü bir şekilde pozitifse, servikal skuamöz hücreli karsinom 
daha olasıdır.

SONUÇ

Tüm kaynaklarda belirtildiği gibi mesane, metastazın sık olduğu bir loka-
lizasyon değildir. Primer hastalığın geç safhalarında metastazları görebiliriz. 
Mesaneye metastaz yapan tümörlerde doğru tanıyı verebilmek için hastanın 
primer tümörünün varlığının tespit edilmesi, edilemiyorsa diğer klinik ve rad-
yolojik bulgularının dikkatli değerlendirilmesi ve immünhistokimyanın doğru 
değerlendirilmesinin altın standart olduğu aşikardır. Son yıllarda radyolojik ve 
nükleer tıp tetkiklerinin gelişmesiyle daha erken safhada, metastatik tümörleri 
büyük boyutlara ulaşmadan yakalama şansı artmıştır.
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