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2.6.2. TFEB DEGISIKLIKLERI GOSTEREN RENAL HUCREL]

KARSINOM

Nazif Alperen YILDIRIM '
Mahmut AKGUL ?

26.2.1. GIRIS

» TFEB Rearranje RCC: Altinci kromozomda bulunan TFEB geninin translokasyonu

sonucu gelisen nadir bobrek malignitesidir, translokasyon partneri biiyitk cogunlukla
11. kromozomdaki MALAT]I genidir.

>
>

>
>
>

Geng hastalarda daha ¢ok goriiliir.

Bifazik morfolojik 6zellik gosterir, timor hiicrelerinin ¢ogunlugu berrak hiicre
morfolojisindedir, ancak bir kismi kiigiik eozinofilik hiicreler halinde bazal memb-
ran benzeri madde etrafinda “rozetlenme” benzeri formasyon yaparlar.

Nadir de olsa sadece eozinofilik formlar1 bulunur.

TFE3 RCC'’ye benzer sekilde azalmis pankeratin ekspresyonu, rasemaz pozitifli-
gi goriliir. TFEB rearranje timorlerde hemen her zaman melanositik belirtegler
(HMB45, melan A) ve Katepsin K pozitifligi goriiliir. GPNMB diffiiz pozitiftir.
TFEB FISH testi altin standarttir.

TFE3 RCCden ¢ok daha nadirdir.

Yavas seyirli (indolan) bir timordiir.

» TFEB amplifiye RCC: TFEB geni amplifikasyonu sonucu gogunlukla yasl: hastalarda

goriilen nadir ve agresif bir timordiir.

>
>

Yasli erkeklerde goriilme siklig1 daha yiiksektir.

Agresif prezentasyona sahiptir. Renal siniis ve renal ven invazyonu, renal adipoz
doku infiltrasyonu, uzak metastaz siktir.

Eozinofilik yiiksek niikleer dereceli tiimorler papiller, kribriform, diftiiz ve tibiiler
paternler gosterebilir.

TFEB rearranje RCCden daha az tutarli olmak tizere melanositik markerlar ve ka-
tepsin K ekspresyonu gosterirler. GPNMB diffiiz pozitiftir.
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2.6.2.1.7. Molekiiler Ozellikler

TFEB rearrenje RCCde en sik fiizyon ortagi MALATIdir (4)

Diger fuzyonlar: ACTB, NEAT1, EWSRI, CLTC.

TFEB amplifiye RCCde 1p, 2q, 3p, 4p/q, 6p, 17p, 18q, 19p, 21 ve 22. kromozomlarda
kayiplar bildirilmistir (5)

2.6.2.1.8. Ayirici Tani
» TFEB Rearranje RCC I¢in Ayirici Tant:

> TFE3 Rearranje RCC: Daha cok papiller yapi, olduk¢a heterojen morfoloji, daha
sik psammomatoz cisimcik, TFE3 IHC pozitif ve TFE3 FISH (¢ogunlukla) pozi-
tiftir.

> Berrak Hiicreli RCC: Pseudorozet goriilmez. CA9 diffiiz pozitiftir, EMA ¢ogun-
lukla pozitif, GPNMB negatiftir TFEB FISH negatiftir.

> Berrak Hiicreli Tiibiilopapiller Renal Tiimor: Tiibiiler ve zaman zaman papiller
morfoloji izlenir ve pseudorozet yoktur. CA9 ve keratin 7 diffiiz pozitiftir. EMA
pozitiftir. GATA3 ¢ogunlukla pozitiftir. GPNMB negatiftir. TFEB FISH negatiftir.
TFEB Ampilifiye RCC i¢in ay1ric1 tan:
Yiiksek dereceli Infiltratif Renal Tiimérler: TFEB amplifiye RCC, yiiksek dereceli
infiltratif timorlerin ayirici tanisinda yer alir. Fumarat hidrataz eksik RCC, ALK
rearranje RCC, yiiksek dereceli berrak hiicreli RCC, ytiksek dereceli papiller RCC,
SMARCBI eksik RCC, toplayici kanal karsinomlari ve tirotelyal karsinom ayirici
tanida yer alir. Genellikle genis immunohistokimya paneli ve molekiiler tetkikler
gerekir.
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