MEME VE AKSILLA

Mehmet Esref ULUTAS *

TERMINOLOJI

» Mastalji (mastodini): Memede agr1 olmasidir.(1)

» Amasti (Amazia): Memenin konjenital yoklugudur.(2)

» Mikromasti (Hipomasti): Meme dokusunun normalden daha kii¢tik olma-
sidir. (1)

» Makromasti (Hipermasti): Meme dokusunun normalden daha biiyiik olma-
sidir. (1)

» Polimasti (Aksesuar meme): Genelde siit ¢izgisi boyunca olabilen normal ye-
rinin disinda yerlesmis meme dokusunun bulunmasidir. (2)

» Politelya: Birden fazla meme basinin olmasidir. (3)

» Mastit: Genellikle emzirme sirasinda ortaya ¢ikan agri, meme basi akintisi,
ates, kizariklik ve memede sertlik ile karakterize memenin enflamasyonudur.
(1

» Galaktosel: Siit dolu kist. (1)

» Galaktore: Emzirmeye bagli olmayan siitlit meme bag1 akintis. (1)

» Tru-cut biyopsi: Silindirik bir sekilde doku drnegi almak i¢in tasarlanmis bir
igneyle biyopsi alinmast. (2)

» Punch biyopsi: Lezyona sahip deriden tam kat doku 6rnegi alinmasi islemi-
dir. (1)

» Insizyonel biyopsi: Siipheli dokunun bir parcasinin cerrahi islemle ¢ikartil-
masidir. (1)

» Eksizyonel biyopsi: Stipheli dokunun total olarak cerrahi islemle ¢ikartilma-
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Meme ve Aksilla

Meme konturunda olan diizensizlikler veya meme basindaki ¢ekintiler, iyi
huylu fibrokistik hastaliklarin veya daha 6nce gegirilmis enfeksiyoz bir siirecin
belirtisi olabilir. Ancak altta yatan bir malignitenin de bu bulgular1 verebilecegi
unutulmamalidir.

Aksilla muayenesinde lenfadenopatiler (LAP) tespit edilebilir. Diizgiin yiizey-
li, lastik kivaminda ve mobil olan LAP’larin reaktif ozellikle olma ihtimali daha
yiiksekken; sert, fikse ve diizensiz olan LAP’larda maligniteler 6n planda diisii-
niilmelidir. Bazi nadir durumlarda memede herhangi bir kitle olmadan sadece
aksillada tespit edilen LAP sonrasinda malignite tanis1 konulabilmektedir. (9)

SONUC

Meme muayenesi, goriintiileme yontemleri 6ncesinde ilk degerlendirme mutla-
ka yapilmalidir. Meme maligniteleri, agrisiz ele gelen kitle, meme bas1 akintila-
r1, lenfadenopatiler ve cilt tutulumu gibi bulgularla kendini gosterebilir. Bunun
disinda benign lezyonlar daha ¢ok agrili ele gelen kitleler olarak ortaya ¢ikarlar.
Ancak unutulmamalidir ki nadir de olsa higbir fizik muayene bulgusu olmadan
da maligniteler ortaya ¢ikabilmektedir.
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