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Millerian Diferansiasyon Gosteren Mediastinal Kist: Hattori Kisti
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GIRIS

Primer konjenital mediastinal kistler, tUm mediastinal kitlelerin yaklasik % 12-30'unu olusturmaktadir.
En sik gérulen mediastinal kist bronkojenik kist olup kistik lezyonlarin yaklasik yarisini olusturmaktadir
ve tipik olarak orta ve arka mediastende lokalizedir. Son yillarda 6zellikle yine arka mediastende izlenen
mullerian farklilasma gdsteren yeni bir kistik lezyon ilk defa 2005 yilinda Hattori tarafindan 18 yasinda
kadin hastada tanimlanmistir. Bu olgu sunumda ER, PR ve WT-1 ile mdllerian orijinini kanitladigimiz
paramediastinal yerlesimli Hattori Kisti vakasi sunulmus olup literattrde bildirilen 17. Olgudur.

OLGU

Olgumuz 42 yasinda kadin hastadir. insidental olarak arka mediastende paravertebral yerlesimli,
hipodens, nonmetabolik kitle saptanmis olup opere edilmistir. Ameliyat materyali makroskopik olarak 5
cm capinda, icerisinden ser6z nitelikte sivi bosalan kistik lezyon seklindedir. Duvar kalinhdi 0.1 cm
OlcUlmustlr ve kist i¢c yUzd duzgin goéranumdedir. Mikroskobik incelemede kistin silyali tek kath
kolumnar epitel ile doseli oldugu izlenmistir. Kist epiteli ER, PR, EMA, CK7 ve WT-1 ile yaygin
immunpozitif, Pax-8 ile hafif graniler boyanmistir. Kalretinin, D2-40, CK5/6 ve TTF-1 negatiftir. Mevcut
histopatolojik bulgularla olguya ‘Mediastinal Hattori kisti’ tanisi konulmustur.

SONUC

Mullerian kistler, genellikle genitouriner organlarin etrafinda veya pelviste ve nadiren de kadin genital
sistemden ayri retroperitonda bulunur. Mediastinal mullerian kistler ise arka mediastende paravertebral
bélgede bulunur ve siklikla bronkojenik kist veya ndrojenik timor 6n tanisi ile tedavi edilirler. Genel
olarak menopoz dénemi boyunca gelisen bu kistlerin, hormon replasman tedavisi, histerektomi ve
ooferektomi gibi durumlarla da iligkili oldugu bildirilmistir, ancak etyolojisi halen belirsizdir. Hattori, bu
kistlerin, diger mediastinal kistlerden biyolojik olarak ayri olduklarini ve ayrn bir tip olarak taninmasi
gerektigini bildirmistir. Bu kistler ER, PR, PAX8 ve WT-1 ile pozitif boyanma gosterirken, CK7, EMA ve
Kalretinin negatiftir.

Sonug¢ olarak, mediastinal mullerian kistler nadir bir antite olsa da arka mediastinal kistlerin ayirici
tanisinda akilda tutulmaldir ve farkindalik artirilarak yanhs tani olasihgi en aza indirilmelidir.
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