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Umbilikusun Nadir Bir Patolojisi: Primer 

Skuamöz Hücreli Kanser

Süleyman ATALAY1

GIRIŞ
Umbilikus, doğum sonrasında göbek kordonun 

kesilip klemplenmesi sonrası oluşan skar doku-
sudur (1). Umbilikal bölgeninin tümörleri olduk-
ça nadirdir ve sadece birkaçı primer lezyonlardır. 
Umbilikal bölgede görülen kitleler genellikle me-
tastazik lezyonlar şeklindeyken, primer skuamöz 
hücreli karsinom çok nadir görülmektedir. Umbili-
kusta görülen kitlesel lezyonların primer umbilikal 
skuamöz tümör olabileceği akılda bulundurulma-
lıdır.

OLGU SUNUMU
52 yaşında kadın hasta göbek bölgesinde olan 

ve yaklaşık 1 senedir devam eden ağrı ve şişlik 
nedenli tarafımıza başvurdu. Alınan anamnezin-
de şikayetlerinin başladığı zamandan tarafımıza 
başvuruncaya kadar birçok merkeze müracaat et-
tiği ve hiçbir sonuç alamadığı öğrenildi. Hastanın 
hiçbir ek hastalığı yoktu. Dış merkezde çektirilmiş 
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yüzeyel doku usg de umbilikusta kistik lezyon 
olarak yorumlandığı görülmesi üzerine hasta ek-
sizyon önerildi ve operasyona alındı. Operasyon 
sırasında lezyonun kistten çok skiröz yapıda oldu-
ğu görüldü ve eksizyonel materyal histopatolojik 
incelemeye gönderildi. Histopatolojik incelemede 
iyi diferansiye keratinize tip skuamöz hücreli karsi-
nomun subkutan yağlı dokuya 0,6 cm infiltre oldu-
ğu ve epidermal keratinizasyonu gösterdiği rapor 
edildi (Fig.1A / 1B).

Vasküler, lenfatik invazyon görülmedi, peri-
nöral invazyon görüldüğü. tümör hücreleri p63 
antikoru ile yaygın nükleer pozitiflik gösterdiği, 
p53, p16 negatif olduğu, cerrahi sınırlarda tümör 
hücrelerine rastlanılmadığı rapor edildi. Kırmızı ok 
deri altı infiltre skuamöz hücreli karsinom göste-
rirmektedir (Fig.1C / 1D).

Postoperatif takip sırasında yapılan takip ve 
tetkiklerde, hastada herhangi bir metastazik bul-
guya rastlanılmadı. Tümör kurulunda değerlendi-
rilen hastaya ek tedavi verilmesine gerek duyul-
madı.
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Sonuç olarak; umbilikusta görülen malign kitle-
ler çoğunlukla metastatik olmasına rağmen, kitle-
nin primer skuamöz hücreli karsinomu olabileceği 
umbilikusta görülen lezyonların ayırıcı tanısında 
düşünülmeli, zamanında tanı ve tedavi yöntemi 
planlanmalıdır.
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