MEMENIN PAPILLER
LEZYONLARI

Ethem OMEROGLU!

Epitelle doseli fibrovaskiiler korlara sahip “egrelti otu “ veya “parmaksi ¢i-
kintilar”’benzeri sekiller olusturan heterojen meme lezyonlaridir. intraduktal
papillom, atipili papillom, duktal karsinoma in situ (DKIS) ‘I u papillom, papiller
DKIS, ve hatta invaziv papiller karsinoma kadar genis bir grup olusturur. Papiller
lezyonlar heterojenite gosterdiginde kor biyopsi ve frozen tanilari sinirlidir. Hatta
frozen onerilmez (1).

intraduktal Papillom

Fibroadenomdan sonra en yaygin fokal meme kitlesidir. iki gruba ayrilir. Santral
papillomlar blyik duktuslari tutar ve genellikle soliterdir. Periferal papilomlar
TDLU(terminal duktal lobller unit)’ lari tutar ve genellikle multiplidir. Lezyon
3-5 mm’ lerden santimetrelere varan boyutlara ulasabilir. Genelikle kesit ylzleri
yumusak iken, fokal dens sklerotik alanlar icerebilir. Bliylik lezyonlarda fokal he-
moraji ve nekroz gorilar. Dikkatli kesi ile duktus icinde uzanan lezyon kolaylikla
gorulebilir.

Histolojik olarak epiteliyal ve miyoepitelyal tabaka hicreleri goruliir. Miyo-
epitelyal hiicreler “miyoepiteliyal hiperplazi” seklinde belirgin olabilir (Sekil 1).
Apokrin metaplazi siklikla gorilir. Ozellikle infarkt alanlarinin kenarinda skua-
moz metaplazi gorilebilir. Nadiren musindz, berrak hiicreli, sebasedz metaplazi
gorilebilir. Epiteliyal hiicrelerde mitoz yoktur veya sonderece nadirdir.

Papiller yapida farkh sekilde stromal fibrozis gorilir. Eger bu durum papiller
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Memenin Papiller Lezyonlar: 14. Boliim

invaziv papiller

Enkapsiile pailler Solid papiller

karsinom karsinom karsinom

*Son derece de nadir
digerinvazin meme
kanserleri veya memenin
diger papiller lezyonlarina
eslik eder

®Yasli kadinlarda, nadir ®Daha yash kadinlarda
elezyon etrafinda ve iginde eig sekilli hiicrelerin solid

miyoepiteliyal hiicre yok biytmesi
eLezyon icinde
miyoepiteliyal hiicre yok ,
periferinde ise azalmis

Sekil 2: Memenin daha ileri derecede malign papiler lezyonlari

Memenin Papiller Lezyonlarinda Kor igne Biyopsi

Bir kor igne biyopsi 6rneginde, “atipik papiller lezyona” veya “Papiller karsinom”
bulundugu durumlarda eksizyon gerekir. Ancak benign intraduktal papillom
olan hastalarda eksizyon tartismalidir. Kor biyopsisi benign ¢ikan olgularin ek-
sizyonunda bir st evre ¢ikma olasiligl %0-25 arasinda dagihm gorilmektedir.
Biyopsi benign ¢iksada lezyonun tam olarak degerlendirilmesi icin total eksizyon
onerilmektedir. Ancak biyopside lezyon “mikropapiller” seklinde ise eksizyon
onerilmemektedir (1, 4).
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