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infantin primitif miksoid mezenkimal timoérii: cok nadir bir olgu
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Giris: Hayatin ilk yilinda ortaya cikan yumusak doku sarkomlari nadir timoérler olup tim pediatrik
sarkomlarin yaklasik %6'sini  olusturur. Bu doénemde en sik goérilen sarkomlar embriyonel
rabdomyosarkom, infantil fibrosarkom ve Ewing sarkomu/primitif néroektodermal timérdar. infantin
primitif miksoid mezenkimal timéri (iPMMT) ise nispeten yeni tanimlanmis ve cok daha nadir goriilen
lokal agresif bir tumoérdir. Bolimumuzde ilk kez bu taniyr alan olgumuzu morfolojik ve
immuUnohistokimyasal bulgular esliginde sunmayi amacladik.

Olgu: 3 yasinda erkek cocuk, ense boélgesinde fark edilen kitle nedeniyle plastik poliklinigine getirildi.
Klinik 6ykulstnde kitlenin 3 ayliktan beri var oldugu fakat herhangi bir tedavi yapiilmadigi 6grenildi. Kitle
eksize edildi. Makroskobik olarak 13x8x5 cm boyutlarinda, dis yizu parlak kirli beyaz renkte dizgun
ylzeyli kitle lezyonu izlenmis olup lezyon dilimlenerek incelendiginde kesit ylzlerinin bol miktarda
musindz materyal iceren, yer yer solid kirli beyaz renkte ve yer yer mikrokistik alanlar ile karakterize
multinodiler goérinimde oldudu dikkat cekti. Histopatolojik incelemede timoérde lobller patern
olusturan, genis miksoid hiposelller ve hiperseliler alanlar ile karakterize, kapsulli timoéral lezyon
izlendi. Yaygin kollajenizasyon ve belirgin vaskiler catiya sahip zeminde Uniform igsi ve yer yer oval
sekilli timoral hicrelerin bazi alanlarda palizatlandigi gézlendi. Birkag alanda lipoblast benzeri seffaf
sitoplazmali hlcreler izlendi. Selller alanlarda yuksek mitotik aktivite goéraldd (11 mitoz/10 bUyuk
blyitme alani). imminhistokimyasal calismada timér hicrelerinde yalnizca vimentin ve CD99 ile
diffiz, S100 ve CD56 ile fokal boyanma saptandi. Ayirici taniya yonelik yapilan EMA, pankeratin, SMA,
MSA, myogenin, myo-D1, MUC-4, HMB-45, CD117 ve ALK negatifti. Histokimyasal calismada ise AB/PAS
ile mlsindz zeminde boyanma go6zlendi. Retikulum boyasi ile timdrde belirgin bir retikilin ag yapisi
saptanmadi. Olgumuzun klinik éykUsu, lezyonun morfolojik gorinimu ve immunhistokimyasal bulgulari
birlikte degerlendirildiginde iPMMT tanisina varildi.

Sonuc: IPMMT ézellikle infantil fibrosarkom ve fibromatozis ile ayirici tanisi yapilmasi gereken, lokal
agresif gidis gosterebildiginden lezyonun total eksizyonu sonrasinda bile olgunun yakin klinik izlemini
gerektiren cok nadir gortlen bir cocukluk cagi sarkomudur.
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