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Submandibular tiikriik bezinin karsinosarkomu

(Olgu Sunumu)

Carcinosarcoma of the submandibular salivary gland

(Case report)
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Malign epitelyal ve sarkomatdéz komponentler
iceren tikrik bezinin karsinosarkomu (gergek
malign mikst tlimor) nadir goriilen bir neoplazimdir.
Burada adenokarsinom ve bol miktarda osteoklast
benzeri dev hiicre iceren osteosarkom komponent-
leri bulunan submandibular tiikriik bezinde lokalize
bir karsinosarkom olgusu sunulmustur. Olguda pleo-
morfik adenom varhg histopatolojik olarak gdsterile-
memistir. Imminhistokimyasal olarak karsinomatéz
alanlar anti-keratin ve S-100 antikorlariyla bo-
yanirken, sarkomatdz alanlar anti-aktin, S-100 ve
vimentin antikorlariyla boyanmistir. Bu boyanma
ozellikleri timorin miyoepitelyal hiicre orijinli oldugu
gorisini desteklemektedir. Olgumuzun morfolojik
ve immiinhistokimyasal boyanma ézellikleri literatiir
bilgileriyle karsilastirlmis ve tikriik bezinin karsi-
nosarkomlarinin histogenezine dair sonuca varil-
maya calisiimistir.

Anahtar Kelimeler: Tikrik bezi, karsinosarkom,
gercek malign mikst timor

Carcinosarcoma (true malignant mixed tumor) of
salivary gland is a rare neoplasm that demonstrates
malignant epithelial and stromal components. We
reported a case of carcinosarcoma that showed both
adenocarcinoma and osteosarcoma with a large
component of osteoclast-like giant cells which local-
ized in the submandibular salivary gland.
Histopathologic evidence of pleomorphic adenoma
can not be demonstrated in this case.
Carcinomatous areas stained with anti-keratin and S-
100 antibodies while sarcomatous areas stained with
anti-actin, S-100 and vimentin antibodies. These
staining features supplemented the idea of myoep-
ithelial origin of these tumors. We compared the mor-
phologic and immunhistochemical staining features
of our case with literature and tried to find further
insights into the histogenesis of the carcinosarcoma
of the salivary glands.
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Malign mikst timaor terimi, benign mikst timor zemi-
ninde gelisen karsinom ('carcinoma ex pleomorphic
adenoma"), karsinosarkom veya gercek malign mikst
tumor ve metastaz yapan pleomorfik adenom gibi 3 fark-
I klinikopatolojik antiteyi tammlamak igin kullanilir "4,

Karsinomatdz ve sarkomatdz elemanlar igeren
bifazik neoplazmlar olan gergek malign mikst timorler
nadir gorllen lezyonlar olup, major tikrik bezi malig-
nitelerinin %0.2'sini olusturur .

Burada nadir gorilmesi nedeniyle, submandibular
tlkriuk bezinde gelisen karsinosarkom olgusunun histo-
morfolojik ve imminhistokimyasal boyanma o&zellikleri
sunulmustur.

OLGU SUNUMU

iki yildir sol submandibular bélgede kitlesi olan 45
yasindaki kadin hastaya yapilan insizyonel biyopsi sonu-
cu tani verilmeyip, kesin tani igin lezyonun total eksiz-
yonu énerilmistir. insizyonel biyopsi sonrasi yapilan bas-
boyun BT' sinde sol submandibular alanda, sub-
mandibular bezle iligkili, dizensiz kontlrli 43x32 mm
boyutlarinda heterojen yumusak doku kitlesi rapor
edilmistir. Hastanin fizik muayenesinde ve laboratuar
tetkikleri sonucunda bagka patolojik bulgu tespit
edilmemigtir.

Gonderilen total eksizyon materyali 7x6x4.5 cm 0lci-
lerinde dizensiz sinith doku parcasidir. Materyale
yapilan kesitlerde tlikriik bezi iginde gelisim gosteren
3.5x2.5x2 cm olcllerinde, kesit ylzeyi heterojen timéoral
doku goralmistdr. En buyigu 1.5, en kiglgi 10.5 cm
capinda 6 adet lenf nodu ayiklanmistir.

Mikroskopik incelemede serdmiikoz tlkrik bezinde,
ekspansif gelisim gosteren neoplazm goéralmustir.
Taméral doku iki farkli komponent icermektedir.
Epitelyal komponent duktus benzeri yapilar cevreleyen,
papiller yapilar olusturan, yuvarlak, santral yerlesimli
vezikller nlkleuslu, belirgin nikleolld, genis eozinofilik
sitoplazmali atipik hticrelerden olusmustur.
Adenokarsinom komponentiyle ic ice, yer yer mitotik
figurler iceren oval-fuziform hicrelerin olusturdugu
sarkomatoz alanlar gértlmustir (Resim 1).
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Resim 1: Adenokarsinom komponentine komsu, oval-fuziform
hicrelerden olusan sarkomatdz alanlar (HE. x100)

Bu alanlarda diffliz olarak osteoklast benzeri hiicre-
ler vardir. Neoplastik oval-fuziform hiicreler, yer yer kalsi-
fiye osteoid matriks Uretmektedir (Resim 2). Tlmbre
komsu tikrilk bezinde kronik sialadenit vardir , diger
alanlarda diizenli yapi korunmustur. incelenen gok sayl-
da érnekte pleomorfik adenoma rastianmamustir. Lenf
nodlarindan birinde sadece epitelyal komponentten
olusan tlimor metastazi géralmastar.

Yapilan imminhistokimyasal boyamada aktin (1A4,
Biogenex) ile sarkomatdz hicrelerde fokal (Resim 3),
keratin (AEI/AE3, Neomarkers) ile epitelyal alanlarda
(Resim 4), S-100 protein (Dako) ile hem sarkomatdz hem
de epitelyal alanlarda boyanma gérilmustir. GFAP (GF-
5, Biogenex) ile boyanan hiicreye rastlanmamigtir.
Vimentin (V9, Biogenex) ile sarkomatdz alanlar, osteo-
klast benzeri dev hicreler ve bazi epitelyal hiucrelerde
boyanma olmustur. CD 68 (Kp1, Dako) ile osteoklast
benzeri dev hticreler boyanmistir.

Adenokarsinom, osteoklast benzeri dev hiicreler
iceren osteosarkom alanlarinin birlikte bulunusu ve
immUnhistokimyasal boyanma bulgulariyla birlikte olgu
submandibular tlkrik bezini karsinosarkomu olarak
degerlendirilmistir.

TARTISMA

Malign epitelyal ve mezankimal komponent iceren
tikrik bezinin karsinosarkomlari genellikle pleomorfik
adenom zemininde gelisir "**. Son derece nadir gorllen
bu tiimorlerle ilgili olarak ingilizce kaynaklarda
glunimiize kadar toplam 55 olgu bildirilmistir .

Tumér en sik parotiste gorilmektedir. Bunu sub-
mandibular tikrik bezi ve damak izlemektedir "**. Her
iki sekste de ayni oranda gorilmektedir ®. Ortalama
goriilme yas! 58'dir (aralik 14-87 yas) #?. Siklik sirasina
gore  sarkomatdéz  komponent  kondrosarkom,
osteosarkom, fibrosarkom, malign fibréz histiyositom ve
rabdomiyosarkom, karsinomat6z alanlar ise adenokarsi-
nom, skuamoz karsinom veya andiferansiye karsinom
olabilir %,

Resim 2: Neoplastik hicrelerin Grettigi kalsifiye atipik osteoid
(HE, x100)

Osteoklast benzeri dev hticreler olgumuzda oldugu
gibi osteosarkomlarda goérulebilir "'. Tlkrik bezlerinde
ayrica osteoklast benzeri dev hicreler iceren karsinom-
lar ve kemigin dev hicreli timortine benzer timarler de
tanimlanmistir 7®. Kemigin dev hucreli timérine ben-
zeyen tikrik bezi timérlerinde olgumuzda oldugu gibi
karsinomattz odak yoktur veya gorulen osteoid neo-
plastik degil metaplastik niteliktedir®.

Malign mikst timorin orijini konusunda gérigler
gunumuzde hala netlegmemigtir. Literatlrde bildirilen
cogu karsinosarkomlu olguda, tumérle beraber veya
daha once pleomorfik adenom varlid histolojik olarak
gosterilmigtir #*%. Karsinosarkom ve pleomorfik adenom
arasindaki klinik ve histolojik iliski, imminhistokimyasal
boyanma Ozellikleri, karsinosarkom ve pleomorfik ade-
nomun ortak bir 6ncl hiicreden gelisebilecegini
dugindurmustir. Yapilan galismalar hibrid epitelyal ve
mezankimal ultrastriktirel &zellikleri, fonksiyonel
fenotipiyle miyoepitelyal hicrelerin pleomorfik adeno-
mun orijini oldugu goérisint desteklemektedir®?.
Karsinosarkomlarin da histolojik ve immunhistokimyasal
ozellikleri, pleomorfik adenomla birliktelikleri, 6ncu
hdcrelerinin -~ miyoepitelyal  hicreler  oldugunu
disundirmektedir "#4.

immiinhistokimyasal olarak olgumuzda sarkomatdz
alanlarda aktin pozitifligi, karsinomatéz ve sarkomatéz
alanlarda S-100 protein pozitifligi bu tip tGmdrlerin mi-
yoepitelyal hucrelerden gelistigi gorusd ile uyumludur.
Literatirde pleomorfik adenomla birlikte olmayan karsi-
mosarkomlar da bildiriimistir. Bu olgularda immunhis-
tokimyasal olarak epitelyal komponent keratin, sarko-
mat6z komponent vimentin ile boyanmistir. Miyoepitelyal
hucreleri boyayan S-100 protein, GF AP ve aktin ile boy-
anan hlcre gorilmemistir. Bu timérlerin "de novo"
gelisebilecegdi, dncl hiicrelerin her zaman miyoepitelyal
hucreler olmayabilecegi, timdrun andiferansiye pluripo-
tent bir hicreden veya iki farkl hiicreden gelisebilecegi
ileri sUrdimuastar "9,

Olgumuzda da pleomorfik adenom tespit
edilmemekle birlikte miyoepitelyal orijini dislndiren
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Resim 3: Sarkomatoz alanlarda anti-aktin antikoru ile boyanma
{(x200, streABC/HRP)

immunhistokimyasal boyanma bulgulari vardir. Hastada
2 yildir kitle olmasina ragmen, kitlede biliyiime olma-
masl, bu zaman surecinde karsinosarkomat6z odagin
var olan pleomorfik adenomu tamamen ortadan kaldir-
mis olabilecegini veya timaérin "de novo" gelismis ola-
bilecegini distndiurmektedir.

Bulgulanmiz ve kaynak bilgileri birlikte deger-
lendirildiginde yapilacak olan ultrastriiktirel ve immiin-
histokimyasal calismalarin, nadir gérilen karsi-
nosarkomlarin heniiz netlesmemis olan histogenezlerini
aydinlatacagi goristndeyiz.
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