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 ➢ Meme kalsifikasyonları mamografilerde ol-
dukça sık izlenen bir bulgudur.

 ➢ Genellikle kalsiyum oksalat veya kalsiyum 
karbonat kristallerinin birikimine sekonder 
izlenir.

 ➢ Büyük çoğunluğu beningdir.
 ➢ Ancak bazen duktal karsinoma insutunun tek 

ve ilk bulgusu olarak karşımıza çıkabilir.
 ➢ Günümüz pratiğinde BI-RADS sisteminde 

kalsifikasyonların dağılımı, morfolojisi, sınır 
özelliği, dansitesi ve sayısına göre malign olma 
potansiyeli değişmektedir.

 ➢ Malignite olasılığını değerlendirirken dağı-
lım paterni morfoloji kadar önemlidir. Kalsi-
fikasyonların morfolojileri ve meme içindeki 
dağılım şekli birlikte değerlendirilir. Benzer 
morfoloji ve yerleşimde birden çok grup var-
sa raporda belirtilir. Dağılım paterni beş alt 
grupta tanımlanmıştır (Resim 6.1).

 ➢ Yaygın (eski tanımlamada dağınık) kalsifi-
kasyonlar: Memede rastgele dağılmış kalsifi-
kasyonlardır. Bilateral olduğunda punktat ve 
amorf kalsifiksyonlar bu dağılımda her zaman 
benigndir.

 ➢ Bölgesel kalsifikasyonlar: Duktal dağılıma 
uymayan 2 cm’den geniş bir meme dokusunu 
etkileyen kalsifikasyonlar için kullanılır. Bu 

dağılım tek bir kadranı veya daha çoğunu et-
kiler ve malignite olasılığı düşüktür.

 ➢ Grup yapmış kalsifikasyonlar (eski ismi 
küme): Küçük bir meme bölümünde nispe-
ten az sayıda kalsifikasyonu tanımlar. 1 cm’lik 
bir alanda beş kalsifikasyonun varlığı alt limiti 
oluşturur. Üst limit olarak 2 cm’ye kadar olan 
meme dokusundaki daha fazla kalsifikasyo-
nun varlığıdır.

 ➢ Lineer seyirli kalsifikasyonlar: Kalsifikas-
yonlar bir çizgisel bir hat üzerinde yerleşmiş-
tir. Bu patern duktus içerisindeki depozitleri 
düşündürür ve malignite şüphesini artırır. 
Vasküler ve büyük çubuk şeklindeki kalsifi-
kasyonlar da lineer dağılım gösterir ancak bu 
benign kalsifikasyonlar karakteristik benign 
morfoloji bulgularını da gösterir.

 ➢ Segmental kalsifikasyonlar: Bir duktus ve 
dallarının dağılımını gösterir. Bir lob veya 
segmentteki multifokal kanseri gösterebilir. 
Segmental kalsifikasyonun benign neden-
leri bulunmakla (büyük çubuk şeklindeki 
kalsifikasyonlar) birlikte benign morfolojile-
riyle malign kalsifikasyonlardan ayırılabilir. 
Segmental dağılım paterni punktat ve amorf 
formlarda kalsifikasyonun şüphe oranını artı-
rır.
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