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ANATOMI

Meme anatomik lokalizasyon olarak gogiis on
duvar1 tizerinde, medialde sternum lateral kena-
r1, lateralde On aksiller ¢izgi, stiperiorda 2. kosta
seviyesinden baglayip inferiorda 6. kostalara kadar
uzanan alana yerlesmistir. Camper ve skarpa fasi-
alar1 arasinda bulunur. Camper fasiasi cilt altinda,
skarpa fasias1 pektoralis major kas: fasiasi tizerin-
de bulunur. Cooper baglar1 meme dokusunu iize-
rindeki cilde baglar. Bu yapilar memenin olagan
dik durusunu saglar (1).

Meme,birbirinden bagimsiz meme bas1 ¢evre-
sinde radial olarak siralanmis 15-20 lobdan olusur.
Her bir lobda meme bagina agilan bir siit kanali
etrafinda toplanmis 10 ile 100 arasinda degisen
lobiilden veya asiniden olusur. Meme basinin gev-
resi areola ad1 verilen koyu pigmente ve kasilmay1
kolaylastirici diiz kas lifleri bulunan ciltle kaplidir.

Memenin arteriyel kanlanmas1 primer olarak
a. mammaria interna ve a. thoracica lateralis ta-
rafindan yapilir. Venoz doniis ise primer olarak
axillar ven ve internal mammarian ven araciligiyla
olur.

Memenin glanduler dokusu ve derisi genis bir
lenfatik pleksus tarafindan drene edilir. Bu lenfa-
tikler baslica aksiller ve internal mammarian lenf
nodlarina drene olurlar. Ayrica bir kisim lenfatik
drenaj supraklavikuler, interpektoral ve kars1 ak-
sillaya drene olur. Lenf nodu gruplari arasinda yu-
kar1 dogru akis istikametinde bir baglant1 vardir.
Son grubu olusturan lenf nodlar: apical lenfatik-
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lerdir. Valviili bulunmayan yiizeyel lenfatikler cilt
altinda lenf pleksusu olusturur. Cilt alt1 lenfatikleri
kars: taraf cilt alt1 lenfatikleri ile baglantilidir. Cilt
alt1 ytizeyel lenfatikler tiimorle tutuldugu zaman
cilt 6demi olusur (2).

Fizyoloji

Memeler, embriyo déneminde midklavikuler
hat tizerinde bulunan ve siit ¢izgisi ad1 verilen epi-
telyal proliferasyon bolgesinde gelisir. Piiberte za-
manina kadar kiz ve erkek ¢ocuklarinda gériiniim
aynidir. Kizlarda puberte ile birlikte meme dokusu
gelismeye bagslar. Memenin gelisimi ve fizyolojik
fonksiyonlar1 hormonlar tarafindan diizenlenir.
Ostrojen ve progesteron meme dokusunun ge-
lisimini saglayan esas hormonlardir. Gelisimini
tamamlayan meme dokusu esas olarak, glandiiler
epitel, fibr6z stoma ve yag dokusundan olusur.
Geng kadinlarda epitelyal ve fibréz dokular, yas-
I1 kadinlarda ise yag dokusu fazladir. Menstrual
siklus sirasinda, memenin glandiiler epitel doku-
sunda hipertrofi gelisir. Siklusun ge¢ luteal do-
neminde, intralobiiler dokularda yer alan 6dem,
memelerde dolgunluk hissi ve agriya yol agabilir.
Dogum sonrasi Ostrojen ve progestron hormo-
nunun seviyesinin diismesi sonucu prolaktin ve
oksitosin hormonunun etkisi ile siit yapimi baslar.
Memeler siit emme sonucu siit yapiminin artma-
s1 ile buyiir, damarlar belirginlesir. Menopoz do-
neminde lobiiler tiniteler biiyiik 6l¢iide azalir ve
fonksiyonel dokunun yerini yag dokusu alir. Bazi
lobiillerde atrofik kistik geniglemeler olusur. Bazi
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