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MEMENIN TASLI YUZUK HUCRELI KARSINOMU

Erdener OZER, Kutsal YORUKOGLU. Emek OZEN

D.E.U. Tip Fakiiltesi Patoloji Anabilim Dali

fIZET

Menernin Tagh Yiziih Hicreli Karsinondars, meme
kanserlerinin seyred géivilen agresif bir formudur,
Ba dezyanlar. tek baglaring bilanabilecetleri aili,
eubtal veya lobular karsinomean biv varyants olaral
kargumiza qrkabilicler. Mikroskopik tanwe igin
imtrasdoplazeiih misin iceren neoplastih hiicrelerin
titmdir dokusiwnnn en gz %e20sinl olugiermas: veya
bir Bifviik biviitmede savidarimn en gz 20 olmas
gerekmektedic. Aviricl lanisinda siemenin kolloid
karsinomu  ve lipid  salgdavan  karsinomlar
digiiniilmelidie. Bu makalede, Memenin Tagle Yiizik
Hiicreli  Karsinomu  tamst aleny  Bir o olga
bildirilmekte ve ba meme karsinomy formy
histogenez, histelofik tam, stkldk, proguoz ve

ayereey famt windnden dederfendivilmebredie,

Anahtar sézcitkler: Tagle vizidd hicre, mems

Lanser)

llk kez 1941 yilinda Saphir(l) tarafindan
tanimianan memenin tagh  yiizik  hicreli
karsinomu (MTYHK). genellikle infiltratif dukeal
ve/veya infiltrauf lobuler karsinomun  bir
varyanh olarak ele alinmaktadirf1-3), Hatta
infiltratif lobuler karsinomlann %15 MTYHK
nitelifindedir 3).

Degisik serilerde MTHYK nun sikhifn 52 il 4.5
arasinda, olgulanimin yay dafihim ise 33-87

SUMMARY

Sigrmel ring carcinopas of the breast have bees
seperated as an agressive and wnigue subivpe of
breast cancer, These can ntanifest as a pure lesion or
as a varian! gf ductal and lobalar carcinema. Lesions
should contain foct with more than 20 neaplastic
cells with intracytoplasmic mucin per high-power
feeld or these celly should be comprived ot Teast %20
af the tumor mass. One st differedtiate these
lesioms from lpid-rich carcinomas and collodd
carcinomas of the breast, In this paper we present o
vase of signet cell ring carcinama of the breast and
overview the histogenesis, histological feaiures,
incidence, progrosis and differetial diagnosis of

Hus forer of breast cancer,
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arasinda degigmektedir(4-T). Serozal vizlere
metastaz  yaparak, gastrointestinal  sistem
hastaliklann taklit etmekte ve kit prognoy

gistermektedin5).

Mikraskopik tam igin. tash yizik hicrelerinin
neoplastik dokunun en az %20'sind olugturmas
veya bir bilyiik bliviilmede en az 20 tane misin
igeren neoplastik hiicre hulunmas: gerekir(5.6).
Musikarmen. Periodik Asid Schifft ve Alcien
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Blue gibi musin bovalar neoplastik hicrelerin
sitoplazmalanim kuvvetli pozitil boyar ve
ultrastriktiire! olarak en karakterisiik buigu
missin igeren intraselliler luming varh@dir(8).
Avrica bu hiiwrelerin konkomite veya amfikrin
nitelikie noroendokrin nitelik gasterchilecegi
hildirifmektedir(4),

OLGU

Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakiiliesi Patoloji
Anabilim Dalina gonderilen, meme cilt alt
dokusu; 4.5%X3X1.5cm bovotlaninda, Hponatd
goriiniimde, kesit yiei ver yer 2-3mm gapinda
nispeten solid, gri beyaz alanlar igermekiedir.

Mikroskopik olarak lobiler karsinoma in silu
alanlars yansira (Sekil 1), neoplastik dokunun
Z80'ini kaplavan neoplastik tagh  yiizik
hitcrelerinden (Sekil 2) olugmug infiltratil
karsinom alanlarnn  mevcottur{Sckil 3%
Hematoksilen Eosin boyast vanisiea yapilan
Musikarmen hoyasi, neoplastik hiicrelerin
gofunda kuvveth intrasitoplazmik miisin
hoyanmasini orlaya Koymusgtur.

Sekil 1. Lobiller karsinoms in situ alanian

Sekil 2, Neoplastik tagl yizik hicreler

Sekil 3. Infiltrabif tagh yitzilk hitereli karsinom
alanlart
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TARTISMA

MTYHK: memenin masiniz, papiller. infiltratif
duktal ve lobiler karsinomlarindy aoriilmekicdir
(4).

imrasitoplazmik {ibril ve dagimk mikrotubul

Ultrastruktiirel  olarak  gizlenen
varki@, Iobuber karsinomlann da ultrastriik(iire]
deellikleri arpsimda yer aliri6). Memenin kistik
hastalifinda saptanan Gross Cystic Diseuse Flgid
Protein'in MTYHK nda da ortaya konmast dikkag
vekicidin(9). Sonugta MTYHK nun tek bir meme
karsinomu  tiiriindn - varyanti  olmadig
ditgiinilmekiedic{5- 10y, lmmun ve sitometrik
cabgmalarda elde edilen bulgular, difer prognosy
kotih meme karsinom tiplerinde elde edilenlere

benzcrlik gistermekiedin(®,

MTY HK nda moetalile ve weak melstaz ornimnm

viksek olmasy dikkat cekicidin(s), Lenf
diigiimini tutmas sinus catarm seklindedir ve by

durum sinus histiosis ile kansabilmektedin(1 13,

Ayircs tanida digtniilecek bir tip olan memenin
kolloid karsinomunda. farkl olarak tagh yiszik
hiccrelen daha az sayvidadir ve neaplastik
hiicrelerin en az %50'sinde ekstraselliler olarak
misin bulunuar(6.81. Avrica lipid salgibayun
meme karsinomlan ile karsabilmekiedir ve

avinet tanud lipid boyalanndan yararlanabir(85,

sunug olarak MTYHE. meme karsinomlarnm
birgok tipinin bir varvann olarak kargimiza
gikmakta ve prognozunun kit olmast nedeniyle

tns kriterlerinin iyl hilinmesi gerckmekeedir,
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