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AKSİLLER LENF 
NODLARININ PATOLOJİK 

DEĞERLENDİRMESİ

GİRİŞ
Meme karsinomları başta aksiller lenf nodları olmak üzere kemik, akciğer 

ve karaciğere oldukça sık metastaz yapabilmektedir1. Lenf nodlarının tutulumu 
hastanın evrelendirilmesinde ve prognozunda oldukça kritik bir öneme sahip-
tir. Bu nedenle aksiller lenf nodu diseksiyonu (ALND) klinikopatolojik açıdan 
değerlidir2.

PATOLOJİ BÖLÜMÜNE TRANSPORT
Aksiller bölge mastektomi materyali üzerinde ya da ayrı olarak formalin fik-

sasyonunda herhangi bir cerrahi kesi ile doku bütünlüğü bozulmadan en blok 
şekilde patoloji laboratuvarına gönderilir (Şekil 1). Gönderilen materyalin uy-
gun kap ve yeterli formalin (dokunun tamamı sıvı içerisinde kalacak şekilde ve 
haciminin en az 2 katı) içine konup ağzı kapalı bir şekilde transportu gerçek-
leşmelidir3. Formalin fiksasyonundaki gecikmenin (soğuk iskemi süresi) meme 
kanseri belirteçlerini (östrojen reseptörü, progesteron reseptörü ve C-erbB2) 
etkileyebileceği bilinmektedir4. Formalinin dokuya penetrasyon hızı 1mm/sa-
at’dir. Dokuların dış yüzünün koterize olması da penetrasyona engel oluşturur. 
Bu nedenle patolog tarafından uygun dilimlenme işleminin yapılabilmesi için 
ameliyathaneden patoloji laboratuvarına ideal ulaşma süresi 30 dakika-1 saatten 
fazla olmamalıdır. Aksi takdirde tümörün merkezi gibi fiksatifin ulaşamayacağı 
bölgelerde istenmeyen otoliz durumu ile karşılaşılmaktadır. İskemi süresi ma-
teryal en fazla 1 cm kalınlıkta dilimlenip fikse edildiğinde sona ermektedir5-9. 
Ayrıca kullanılan %10’luk tamponlu formalinin efektifliğini koruması için, ne 
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