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Ozet

Bu ¢alismada, suprapubik transvezikal prostatektomi sonras1 prostatin primer transizyonel hiicreli
karsinomuna bagl alt triner sistem obstriiksiyonu geligen bir olgu sunulmugtur,
Anahtar Kelimeler: Prostat, transizyonel hiicreli karsinom, iiriner obstriiksiyon

Primary Transitional Cell Carcinoma of the Prostate: An Unexpected Cause of Lower Urinary
Tract Obstruction After Suprapubic Prostatectomy: A Case Report

Abstract

In this case, a patient with primary transitional cell carcinoma of the prostate who underwent
suprapubic transvesical prostatectomy as a cause of lower urinary tract obstruction is presented.
Key Words: Prostate, transitional cell carcinoma, urinary obstruction

78 yaginda erkek hasta klinigimize akut idrar
retansiyonu ile bagvurdu. Hasta 14 yil nce benign
prostat  hiperplazisi  nedeniyle suprapubik
transvezikal prostatektomi gegirmesine ragmen 1
yidir infravezikal obstritksiyon semptomlari mev-
cuttu. Fizik muayenesinde suprapubik hassasi-
yetle, dijital rektal muayenede orta derece biiyii-
mil§ prostatt mevcuttu. Serum PSA diizeyi 4 ng/ml
olarak saptandi. Transrektal ultrasonografisinde
prostat lojunda icinde hipoekojenik alanlari buly-
han prostati saptandi. Yine pelvik bilgisayari:
tomografide prostat orta derecede bilyiimits olarak
tespit edildi.

Sistoskopik incelemede prostatik uretrada
papiller vejetan tiiméral olusumlar goriildi. Me-
sane mukozasi ve Uretramin diger bdlimleri nor-
mal olarak goriildi. Alinan random mesane
biopsileri normal olarak saptand:. Taniy1 kesinles-
tirmek i¢in prostatik uretradan transuretral rezeksi-
yonla tiimdor rezeke edildi.

Alman materyalin patolojik incelemesinde tii-
mor dokusunun oval ¢ekirdek ve eozinofilik
stoplazma igeren genis hiperkromatik epitelyal
hilcrelerden olustugu, bazi kesitlerde prostatik
kanallara hatta bazi alanlarda stromaya invaze
oldugu gorilldii. Genellikle glandiler diferansias-
yon kayb:r ve seliller anaplazinin kanitlari bu
alanlarda gorildi.

Tartigma

Prostatektomi operasyonlarm takiben tekrar-
layan obstriiksiyonlar goriilebilir. Obstriiksiyonla-
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rin 8nemli nedenleri arasinda; uretral darlik, me-
sane  boynu  kontraktiirti, benign  prostat
hiperplazisi (rezidiiel, inkomplet rezeke edilen
doku ya da adenomun yeniden bliyiimesi) ve
prostatin adenokarsinomu sayilabilir (1). Litera-
tlirde prostatektomiden sonra prostatin primer
transizyonel hiicreli karsinomunun agag iiriner
trakt obstriiksiyonuna neden oldugunu gosteren
bilgiye rastlanmadi.

Mevcut bilgiler ¢ogunlukla prostatik uretradaki
transizyone! hiicreli karsinomanmn bagka alanlar-
daki transizyonel hiicreli kanserlerle birlikte oldu-
gunu veya onu takip ettigini gostermektedir.
Prostatik tiretradaki transizyonel hiicreli karsinom
genellikle mesanenin transizyonel hilcreli karsino-
mu ile beraber bulunur. Bundan baska transizyo-
nel hiicreli karsinomalar kolumnar ve transizyonel
epitelin birlegsimindeki - periuretral ve prostatik
kanallarin arasindaki dokudan primer olarak
gelismektedir. Primer prostatik transizyonel hiic-
reli karsinoma oldukga nadir gorilir (2). Prostatin
transizyonel hiicreli  karsinomunda prognoz,
stromaya olan invazyonla yakin iligkilidir ve bu
durum kot prognozun isareti olarak kabul edilir.
Bu vakalarda degisik tedavi secenekleri
sunulmugtur. Tedavi invazyonun yaygmligma
gore degismektedir (3). Mesanede hastalik yoksa
ve prostattaki hastalik Gretelyumda smirli ise
transiiretral  rezeksiyondan sonra intravezikal
immunoterapi ya da kemoterapi uygun tedavi
segenegi olarak onerilir. Bu tedaviye yamt
alinamayan olgularda tiretrektomiyle  beraber
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sistoprostatektomi yapilmalidir. Stromal invazyon
olan vakalarda radikal sistoprostatektomi ve
uUretrektomi 6nerilir (3). Kemoterapinin prostatin
primer transizyonel hiicreli karsinomlarindaki
etkinligi tam olarak gosterilmemistir. Metotraksat,
vinblastin, doksorubusin ve sisplatin kombinasyo-
nunun ilerlemis vakalarda en etkili rejim oldugu
bildirilmistir (3,4). Radyoterapi stromal invazyonu
olan vakalarda bazi yazarlar tarafindan kullanmi-
mustir fakat sonuglarm yiiz giildiiriicti olmadig ve
bu tedavinin radikal sistoprostatektomi uygulana-
mayan stromal invazyonlu hastalarda kullamlabi-
lecegi bildirilmistir (3,5). Bizim vakamizda kotii
prognozun bir isareti olarak stromal invazyon
vardi. Hastamizda kardiak problemler oldugu igin
radikal sistoprostatektomi yapilamadi. Bu nedenle
hastaya radyoterapi uygulandi. Hasta metastazlari
olmasina ragmen hala yasamaktadir.
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