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2.5.4. EDİNİLMİŞ KİSTİK HASTALIK İLİŞKİLİ RENAL HÜCRELİ 
KARSİNOM

Deniz BAYÇELEBİ 1

2.5.4.1. Tanım
	▶ Edinilmiş kistik hastalık ilişkili renal hücreli karsinom (EKH-RCC), özellikle kronik 

böbrek hastalığı (KBH) veya diyaliz tedavisi gören edinilmiş kistik hastalığı bulunan-
larda gelişen bir renal hücreli karsinom alt tipidir. 

2.5.4.2. Köken/Patogenez
	▶ Eozinofilik sitoplazmalı, vakuollü, tek veya çok sıralı epitel ile kaplı kistlerin, olası 

öncü lezyonlar olduğu düşünülmektedir. Uzun süreli KBH ve diyalizle ilişkili olarak 
renal tübüler epitelde oluşan kistik değişiklikler sonucunda ortaya çıkar. Bu kistik ya-
pılarda zamanla somatik mutasyonlar birikir ve gen ifadesinde epigenetik değişiklikler 
ile malign dönüşüme neden olabilir (1,2). 

	▶ Oksalat kristalleri ve üremi tübüler proliferatif aktiviteyi indükleyerek tümör oluşu-
munu tetikleyebilir (3).

	▶ İnflamatuar yanıt, böbrek tübül epitel hücrelerinde oksidatif stres ve DNA hasarı oluş-
turarak, antioksidan savunma sistemlerinin de bozulması ile, genomik instabilite ve 
malign transformasyona yol açabilir (2,4).

	▶ Kronik inflamasyonda inflamatuar belirteçlerin, sitokinlerin ve büyüme faktörlerinin 
daha fazla üretimi, anjiyogenezi, hücre çoğalmasını ve sağkalımı teşvik ederek tümör 
gelişimi için uygun bir mikro ortam sağlar (2).

	▶ Böbrek yetmezliğinde azalmış humoral ve hücresel bağışıklık, ayrıca bağışıklık siste-
mini baskılayan ilaçların kullanımı da tümör gelişimini etkilemektedir (3,4).

2.5.4.3. Klinik

2.5.4.3.1. Epidemiyoloji

	▶ Genellikle erkek hastalarda meydana gelir (1,2).
	▶ Edinilmiş kistik hastalığı (EKH) olanlarda RCC gelişme riski daha yüksektir (1,2).
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2.5.4.9. Ayırıcı Tanı
	▶ Papiller RCC: Her iki tip de, papiller mimari ve eozinofilik hücrelere sahip olabi-

lir. EKH-RCC’de karakteristik elek benzeri mimari, oksalat kristalleri ve arka planda 
kistik renal parankimal değişiklikler mevcuttur. Papiller RCC daha belirgin papiller 
yapılar içerir ve keratin 7 yaygın pozitiftir. Papiller RCC’de 1q kazanımı daha sıktır ve 
kromozom 3 ve X kazanımları yoktur (3).

	▶ Berrak hücreli RCC: EKH-RCC’de yer yer berrak sitoplazmalı hücreler görülebilse 
de, elek benzeri ve papiller patern, oksalat kristalleri ve eozinofilik hücre yoğunluğu, 
berrak hücreli RCC’den daha sıktır. Arka planda kistik renal parankim bulunması da 
yine EKH-RCC’yi destekler. Berrak hücreli RCC’de keratin 7 ve GATA3 negatiftir (16).

	▶ Onkositom ve kromofob RCC:  Solid mimari ile karakterize edilen bu tümörlerde, 
eozinofilik granüler hücreler, EKH-RCC’de de görülür ancak daha az yoğunluktadır. 
KIT’in kromofob RCC ve onkositomda pozitifliği de ayrımda faydalıdır (1).

Sonuç
	▶ EKH-RCC, özellikle uzun süreli diyaliz hastalarında gelişen, genellikle düşük dereceli 

seyreden, ancak nadiren agresif olguları da bildirilmiş bir RCC tipidir. 
	▶ Kronik böbrek hastalığı olan yetişkin hastalarda RCC’nin ayırıcı tanısında bu antite-

nin farkında olmak ve özellikle papiller RCC’den ayırmak önemlidir.
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