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MEMENIN DOGUMSAL VE
GELISIMSEL BOZUKLUKLARI

Memenin dogumsal ve gelisimsel bozukluklar1 na-
dir gortlen durumlar olsa da 6zellikle okul ¢ag ve
geng yas grubunda ciddi psikososyal morbidite kay-
nag1 olabildiklerinden dolay1 6nem kazanmaktadir.

Memenin dogumsal ve gelisimsel bozukluklari
genellikle nadir goriillen durumlardir. Bunlar ara-
sinda en sik goriileni aksesuar meme basi ve/veya
meme dokusu bulunmasidir. Bir insanda sadece
aksesuar meme basi-areola kompleksinin olmasi
politeli, aksesuar glandiiler dokusunun bulunmasi
ise polimasti olarak adlandirilir. Aksesuar meme
bas1 kadinlarda %1 ve erkeklerde %0.5 siklikla go-
riltir. Her iki tarafta aksilla ile kasik arasinda uza-
nan siit ¢izgileri tizerinde herhangi bir yerde gozle-
nebilen aksesuar meme basi en sik olarak anterior
aksiller ¢izgi tizerinde ya da inframammarian sul-
kusun birkag santimetre altinda gozlenir (Resim 1).
Cogunlukla tek olarak gézlenmesine karsin birden
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fazla da olabilir. Aksesuar meme baginin ¢ok kiigiik
oldugu durumlarda gorsel olarak neviis ile karistiri-
labilir. Aksesuar meme basi, aksesuar meme dokusu
ile iligkili olabilir ve bu durumda puberte ile boyu-
tunda biiylime ve laktasyon gozlenebilir.

Aksesuar meme dokusu ise aksesuar meme bast
olmadan gozlenebilir (Resim 2). Genellikle puber-
tede ortaya cikan cilt alt1 yumusak bir sislik seklinde
gozlenir ve normal menstrual siklus esnasinda bo-
yut artigi ve agriya neden olabilir.

Meme dokusunda benign ve malign potansiyeli
olan hastaliklarin gelisme riski aksesuar meme do-
kusu i¢inde gegerlidir. Meme kanserlerinin sadece
%0.3’ti aksesuar meme dokusundan kaynakl1 olma-
sina ragmen, atipik yerlesim ve diisiik klinik siiphe
nedeniyle yanlis ya da ge¢ tan1 konmaktadir. Bu ne-
denle fizik muayenede siit ¢izgileri tizerinde sapta-
nan bir anormalligin aksesuar bir meme dokusuna
bagli olabilecegi her zaman akilda tutulmalidir.
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