DUKTAL PATOLOJILER

DUKTEKTAZI

Duktektazi genisligi 2 mm’yi gegen duktuslar
i¢in kullanilan bir terimdir.

Primer duktektazinin sebebi net olarak bilin-
mese de, patolojik bulgularla birlikte; atila-
mayan, birikmis sekresyon materyalinin se-
bep oldugu fibrozisle seyreden nonpuerperal,
nonspesifik kronik bir inflamasyon sonucu
olustugu diistiniilmektedir.

Sekonder duktektazi ise duktusta obstriiksiyo-
na sebep olan papillom gibi benign nedenlerle
yada meme ca gibi malign nedenler sonucu
olusabilir.

Siklikla 50-60 yas aras1 postmenopazal kadin-
larda goriilmektedir.

Sigara iciciliginin duktektazi sikligini artirdigy
bilinmektedir.

Genellikle asemptomatik olmakla beraber
zaman zaman meme basi akintisi, meme ba-
sinda gekinti, agr1 ve nadir olarak palpabl kitle
gibi semptomlara sebep olabilir.

Cogu zaman benign karakterde olmakla bera-
ber malignitlere de eslik edebilir.

Bilateral ve santral yerlesimli duktektaziler ge-
nellikle benign karakterdedir.

Unilateral, asimetrik ve periferik olanlarda ise
malignite ekartasyonu mutlaka yapilmalidir.
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Lipomatd meme parankiminde retroareolar
tubiiler dallanan hiperdens alanlar olarak se-
gilirler (Resim 5.1). Dens memede ise yogun
parankim dansitesi altinda segilmeleri olduk-
¢a zordur.

Galaktografide genislemis duktuslarda kont-
rast dolumu ve sekonder duktektazinin sebe-
bini gosterebilecek benign yada malign kitle-
lere ait dolum defektleri segilebilir.

Tubiiler konturlar genellikle diizglin sinirhdur.
Ancak diizensizlik ve mikrokalsifikasyonlarin
eslik etmesi halinde malignite ekarte edilmelidir.

Resim 5.1: Duktal ektazinin mamografik gériiniimi
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