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OzET

Basit mastektomi uygulanan yetmis yedi yagindaki
kadin hastaya ait basit mastektomi materyalinin incelen-
mesinde genis alanlarda skuaméz metaplazi gosteren in-
filtratif duktal karsinom, yetmis sekiz yasindaki bir bagka
kadin hastanin sol memesinden total eksize edilen ma-
teryalde ise spindle hiicreli karsinom saptandi.

infiltratif duktal karsinomda genis alanlarda skuaméz
metaplazi bazi otorlerce, spindle hiicreli karsinom ise tim
otérlerce metaplastik karsinom kavrami iginde kabul edil-
mektedir. Bu iki olgu nedeniyle memenin metaplastik kar-
sinomunun histogenez ve histomofolojik dzellikleri litera-
tur bilgileri 1s1ginda tartigildi.

GIiRIiS

Memenin metaplastik karsinomu heterojen bir
neoplazi grubunu olusturur (1). Cesitli neoplaziler
"metaplastik karsinom” terimi altinda toplanmstir ve
bu varyantlarin biolojik davramsg farkliliklarinin olup
olmadig: kesin olarak bilinmemektedir (2).

Bu yazida, genis alanlarda skuaméz metaplazi
gésteren infiltratif duktal karsinom ve spindle hicreli
karsinom olgulari nedeniyle metaplastik karsinom,
histogenez ve histogenez ve histomorfolojik 6zellik-
leri literatr bilgileri 1s1§inda tartisildi.
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Sad memede 8x8 cm boyutlarinda kitle nede-
niyle hastanemize basvuran 77 yagindaki kadin
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SUMMARY

In the simple mastectomy material of a seventy-
seven year old woman, infiltrating ductal carcinoma with
widely distributed squamous metaplasia and in the exicisi-
onal biopsy material of a seventy-eigth year old woman
spindle cell carcinoma was observed.

By some authors infiltrating ductal carcinoma with
widely distributed squamous metaplasia and by all aut-
hors spindle cell carcinoma is being accepted in the con-
cept of metaplastic carcinoma. In this article, histogenesis
and histomorphologic features of metaplastic carcinoma
of the breast was reviewed on the basis of literature.

hastaya basit mastektomi yapiimigtir. Operasyon-
dan sonra iki kir kemoterapi ile tedaviye devam
edilmistir.

Mastektomi materyalinde iki kadram dolduran 6
cm gapinda, kesit ylizeyi beyaz renkli, ortasi kana-
mali, nekrotik timdral yap tesbit edilmigtir.

Mikroskopik olarak, deri ile iliskisi gériilmeyen,
genis alanlarda skuaméz metaplazi gésteren, ancak
bir iki odakta atipik glandiler yap: iceren neoplastik
yapi goralmistdr (Resim1, 2).
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Sol meme alt ve Ust i¢ kadranlari tutan, 7x5 cm
boyutlarinda, deriyi Ulsere eden kitlesi olan 78 ya-
sindaki kadin hastaya tiimérektomi yapilmigtir. Has-
taya operasyon sonrasi bes kir kemoterapi veril-
migtir.

Tumdrektomi materyalinde, deride 3.5 cm ¢a-
pinda dlserasyona neden olan 6.5 cm capinda du-
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Resim 1 : Ylzey epiteli altinda skuaméz metapla-

zialanlar (HE X 40).

zensiz sinirh, gri-beyaz renkli yer yer nekrotik timg-
ral yap: tesbit edilmistir.

Mikroskopik olarak, epidermisin dlsere oldugu,
timoéral yapinin ise yer yer skuaméz metaplazi
odaklariyla devamlilik gésteren spindle hicrelerden
olustugu dikkati ekmistir (Resim 3). Bazi alanlarda
hyalinize trabekiler yapilar ve intraduktal karsinom
odaklarini gevreleyen berrak sitoplazmali, atipik
m-yoepitelial hiicreler olarak degerlendirilen hiicre-
ler gérilmistur (Resim 4).

TARTISMA

Tipik adenokarsinomlarda kigilk metaplazi
odaklan gérulebilir. Fakat genis alanlarda metaplas-
tik degisiklikler gosteren timérler tim meme karsi-
nomlarinin %1'inden daha azini olusturur (3).

Memenin metaplastik karsinomu farkli otérler
tarafindan farkl sekilde simflandinimaktadir.

Genis alanlarda skuaméz metaplazi
gdsteren infiltratif duktal karsinomda
goriilen glanddler yapilardan biri (HE
X 100).

= = MFCVEN A RS

Resim 3 :

Spindle hdcreli karsinomda hyalinize
trabekdiler alanlar (HE X 200).

Intraduktal karsinom alanlari etrafin-
da atipik myoepitelial hicre prolifera-
syonu (HE X 200).

Resim 4 :




Oberman (4) metaplastik karsinom olgularini
histomorfolojik 6zelliklerine gére spindle hiicreli kar-
sinom, genis alanlarda skuaméz metaplazi géste-
ren infiltratif duktal karsinom ve psddosarkomatéz
metaplazi gosteren invaziv karsinom olmak Uzere
¢ farkli gruba ayirmistir.

Rosen (3) ise metaplastik karsinomlarin mik-
roskopik Gzelliklerine gbre baglica sukaméz metap-
lazi gdsterenler ve psbdosarkomatdz metaplazi
gbsterenler olmak Gzere ikiye ayrildigim belirtmek-
tedir.

Wargotz (1, 2, 6, 7) ise, metaplastik karsinomu
"matrix producing carcinoma” (matriks olusturan
karsinom), spindle hiicreli karsinom, karsinosarkom
ve duktal orjiinli skuaméz hicreli karsinom olmak
lzere dort subgruba ayirmistir.

Skuaméz diferansiasyon en sik gériilen metap-
lazi tipidir (3, 5).

Oberman'a (4) gore genis alanlarda sukaméz
metaplazi gosteren infilkratif duktal karsinomlarin
bazilarinda spindle hicreler veya kollajenden zen-
gin bir stroma gorulebilir, ancak spindle hiicrelerde
atipi yoktur.

Bizim metaplastik karsinom olarak degerlendir-
digimiz genis alanlarda skuamdz metaplazi gdste-
ren infiltratif duktal karsinom olgusunda ise genis
alanlarda skuaméz metaplazi dikkati gekerken
spindle hicrelere rastlanmamigir. Oberman (4)
spindle hicreli karsinom grubuna giren neoplaziler-
de hakim olan paternin spindle hiicreler oldugunu;
kicuk skuamoéz epitel odaklan igerdiklerini ve odak-
larla spindle hiicreler arasinda gegis oldugunu be-
litmektedir. Ayrnica pek gok kesitin incelenmesi so-
nucunda, lezyon periferinde kigik intraduktal
karsinom odag gérilebilir. Spindle hiicreler vimen-
tin ile pozitif boyanirken, sitokeratin ile boyanma-
migtir. Epitelial elemanlar ise sitokeratin ile pozitif
olarak boyanmustir. Neoplazilerin higbirinde diiz kas
antikorlan ve S-100 ile pozitif boyanma tesbit edil-
memistir (4).

Wargotz (2), spindle hiicreli karsinom tanisi
icin fazla pleomorfizm gdstermeyen, diisiik mitotik
aktiviteli, sigkin nikleuslu, dizensiz dagihm géste-
ren veya birbiriyle ¢caprazlasan demetler olusturan
spindle hiicre proliferasyonu yam sira spindle hiic-
relere gecis gbsteren insitu duktal, lobiler, skua-
mdz veya mikst infiltratif karsinom alanlarini gérmek
gerektigini ileri sirmektedir. Mikzoid ve anjioid alan-
lanin yani sira bol miktarda kollajen olusumu da bu
subtip icin karakteristiktir. Sayet karsinom alani gé-
rilemiyorsa timérin epitelial natlri immdnohisto-
kimyasal veya elektronmikroskopik olarak gosteril-
melidir (2).

Epitelial hiicrelerde keratin ve vimentin ile pozi-
tif boyanma gézlenir. S-100 ve aktin ile pozitif bo-
yanma ise myoepitelial hiicrelerin bu neoplazilerin
bir komponenti oldugunu diistindirmektedir. Bu ¢a-
ligmalar spindle hicreli karsinomun en azindan kis-
men myoepitelial orijinli oldugunu veya myoepitelial
hicreler yoniinde farklilastigini géstermektedir (2).

Spindle hicreli karsinom olarak degerlendirdi-
gimiz olguda Rosen'in (2) tanimlamasina uyan
spindle hicreler ve bol miktarda kollajen olugsumu
ile karakterize hyalinize alanlar dikkati gekmistir.

Metaplastik karsinomlarda aksiller lenf nodu
metastazina pek rastlanmamaktadir (4,8). -

Genel olarak metaplastik karsinomlarin prog-
nozlarinin siradan infiltratif duktal karsinomlardan
daha kotd oldugu ileri strtlmektedir (4,8).

Memenin metaplastik karsinomlarn heterojen
bir neoplazi grubunu olustururlar. Bu neoplazilerin
histomorfolojileri yani sira biyolojik davraniglan da
farklidir ve karsinosarkom subtipi ise en agresif var-
yanti olusturur (6).

Bu neoplazilerde ilk eksizyon sirasindaki timé-
rin boyutu sag kahmi etkileyen en é6nemli faktdrdiir
(4.8).
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