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TÜBÜLER APOKRİN ADENOM
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GİRİŞ

Deri eki tümörleri apokrin, ekrin, foliküler, sebasöz ve birden çok kökenden dife-
ransiye olan heterojen neoplazi grubudur (1-3). Apokrin deri tümörleri nadir olup 
aksilla, anogenital bölge, göbek çevresi, göz kapağı, meme başı ve dış kulak yolu 
gibi apokrin bezlerin yoğun olduğu alanlarda gelişir (4).

Tübüler apokrin adenom (TAA) nadir görülen benign deri eki tümörüdür (1). 
TAA ilk olarak 1972’de Landry ve Winkelmann tarafından 66 yaşında kadın has-
tada organoid nevus ile ilişkili olarak tanımlanmıştır (5-8). Landry ve Winkelmann 
ışık mikroskobu, elektron mikroskobu ve histokimyasal boyama ile bu tümörün 
apokrin doku özelliklerine sahip olduğunu göstererek bu tanımlamayı yapmışlar-
dır (5,9).

TAA, Dünya Sağlık Örgütü’nün (DSÖ) 2018 deri tümörleri sınıflandırmasında 
deri eki tümörleri bölümünde apokrin tümörler başlığı altında isimlendirilmiştir 
(1,8,10-11). DSÖ tarafından tübüler adenom, papiller yapı içermeyen, tübül ve 
gland yapıları oluşturan benign deri tümörü olarak tanımlanmıştır (10). DSÖ’nün 
önceki sınıflandırmasında her yaşta görüldüğü bildirilirken, 2018 sınıflandırmasın-
da en sık orta yaş kadın hastalarda görüldüğü belirtilmiştir (3).
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SONUÇ

TAA benign deri eki tümörü olup apokrin ter bezlerinden köken almaktadır. En sık 
görüldüğü lokalizasyon saçlı deridir. Diğer benign deri eki tümörleri ile ilişkilidir. 
Tedavisi cerrahi eksizyondur.
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