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Olgu 1
15 yaşında kız hasta, üç aydır devam eden karın şişliği
şikayeti ile başvurdu. Fizik muayenede batında yaygın
distansiyon ve batını tamamen dolduran palpabl kitle
izlendi. 
Laboratuvar testlerinde CA 19-9 : 2509,92 U/mL olarak
yüksek bulunurken, diğer tümör belirteçleri normaldi.
Abdominal bilgisayarlı tomografide sol overden
kaynaklanan, 22×12×32 cm boyutlarında multiseptalı
kistik kitle saptandı. Orta hat laparotomi ile
gerçekleştirilen cerrahide, kitle sol over kökenli olarak
tespit edildi ve sol salpingo-ooferektomi uygulandı.
Postoperatif dönemde komplikasyon gelişmedi; hasta
üçüncü günde taburcu edildi.
Histopatolojik sonucu benign müsinöz kistadenoma ile
uyumluydu.

 Olgu 2
17 yaşında kız hasta, yaklaşık bir yıldır devam eden karın
şişliği ile başvurdu. Fizik muayenede batını dolduran palpabl
kitle izlendi .
Tümör belirteçleri normalken, Abdominal bilgisayarlı
tomografide sol overden kaynaklanan 25×14×32 cm
boyutlarında multikistik septalı kitle izlendi. 
Orta hat laparotomi ile fertilite koruyucu cerrahi yaklaşım ile
sol over kistektomi yapıldı. Postoperatif dönem sorunsuz
geçti ve hasta ikinci günde taburcu edildi. Patolojik
değerlendirme benign müsinöz kistadenoma ile uyumluydu.

Giriş
Adölesan yaş grubunda over tümörleri nadir görülmekte
olup, bu dönemdeki lezyonların yaklaşık %80’i benign
karakterdedir.(3,6)
Epitelyal kökenli tümörler ise daha az sıklıkla izlenir.
Müsinöz kistadenomlar, overin epitelyal neoplazileri
arasında seröz kistadenomları takiben en sık karşılaşılan
benign tümörlerdendir. (1,2,3,4,5)
Genellikle yavaş büyüyen ve asemptomatik seyreden bu
tümörler, tanı konulduğunda sıklıkla dev boyutlara
ulaşmıştır ve karın içi organlara bası yaparak non-spesifik
semptomlara neden olabilir. (1,2)
Bu çalışmada, adölesan dönemde nadir görülen ve dev
boyutlara ulaşmış iki müsinöz kistadenoma olgusu
sunulmaktadır.⁽4,5,6)

Sonuç
Adölesan dönemde dev over kitlelerinin nadir bir sebebi olan
müsinöz kistadenomlar genellikle benign seyretmektedir. 
Bu yaş grubunda karın şişliği gibi non-spesifik semptomlarla
başvuran hastalarda, dev kistik lezyonların ayırıcı tanısında
müsinöz kistadenoma mutlaka düşünülmelidir. 
Tümör belirteçleri maligniteyi dışlamakta yardımcı olsa da
benign lezyonlarda da yükseklik gözlenebilir. 
Cerrahi tedavi, özellikle fertilite koruyucu cerrahi etkin ve
güvenli bir tedavi seçeneğidir
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