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GiRIS

Dis (lkelerdeki istatistikes! galismalarda gok degisik Ulkelerden
kaynaklar verildigi halde, tlkemizden bu tir kuynqklar cogu kez
veriimez. ‘Bunun nedeni Tirkiyede konu ile Hgili kaynak olabilecek
Olclide galisma yapilmamasidir. Qysa, ézellikle cografi patoloii yo-
niinden Torkiyenin konumunun bilinmesinde yarar vardir. Bu  tir
cahigmalarin zorluklarinin bilinci icersindeyiz. Ama herseye karsin
bu sonuclarin kamuya ve 6zellikle dis kaynaklara yansimas) geredine
de inaniyoruz. Bu nedenle Ege Universitesi Tip Fokiiltesi Patoloji
Kiirstisiinin kurulusundan 1980 yili sonuna kadar 22 yillik hastalikiar
doklmiin yapmak istlyoruz. Bunun ilk sunulari yapilmistir. Bu ya-
zimizda adzin timér ve benzeri o*lusumlcvrtm irdeleyecegiz. llerki yazi
ve bildirilerde de bu doénem igersinde gdrd{igimilz tim timaorler ve
Utkemiz igin énemli hastaliklar sunmak istiyoruz.

' Gerec ve Yontem
Kﬂrsijrhﬂzi]h 1959 — 1.980 yillari-arasindaki biyopsi ve ameliyat
materyellen tarandi. ve agadidaki kosullarda dokumu yapitdi :

Bu moateryel icersinden:deneysel patoloji ile ilgili olanlar ve

— 197 —=

i




sitoloji materyeli ayrildi. Geriye kalan 150.368 adet biyopsi ve ame-
livet materyali igersindeki 42.853 tim&r saptandi ve bunlar igersinde
de 2092 olgunun agzin timdr ve benzeri olusumu oldugu goriildi. Bu
2092 olgu yeniden gdzden gecirildi ve bulgular bdlimiinde gdsteril-
digi gibi gruplara aynlarak sunuldu.

Buigulor

Bir numarall tabloda gorilecedi (izere agzin 2092 timdr ve ben-
zeri olusumlan 1013 olgu ile kot huylu timér (%48.4), 546 olgu ile
timér benzeri olusum {%26.1) ve 439 olgu tle iyi huylu tiimérlerdir
{%20.9). Buna ek olarak %4.6 oraninda ve 94 adet de kist saptan-
mistir,

Kot huylu - timérlerden 834 G ortich epltellyql kokenli idi ve
buniar %86.9 oranini olu$turuy0rllc1rd| S6z konusu epltellyul tamor-
ferin dagiimi 11 nofu tabloda gbrilmektedit. :

lyi huylu epiteliyal tiimérler %21.2 oraninda ve 234 olgudan olu-
suyordu. Bunlarin dagilimi da [t nolu tabloda gdriiimektedir. Prekan-
sertiz 50 olgumuzun 37 si adiz mukozasindg 131 ise dudokta yer-
lesmisti.

Mezankimal kékenki kot huylu tlimérlerimiz IV nolu tabloda go-
rliecedi (izere 5 adetii. Buna karsin iyi huylu tiimoérler 141 olgu
fle tablo V de goérilen dagilimi gdsteriyordu. Hemen farkedilecegi
gibi mezankimal iyi huylu timérierde birinct sirayl damar kékerili o-
lanlar, ikinci sirayi do ba§ dokusu _kékenli olanlar olugturuyoniurdl

Kokeni hakkinda Kesin yargiya: vanlmayan 7 clgumuzun L] gra-
niiler hicreli timor, 2 si de konjenital myoblastom idi.

_ Ortucu epltei k&kenli tumorlel ve. mezankim kokenli tumorler-
den sonra adiz boslugunun kgl tikrik bezi kdkenli  timdrleri
125 olgu ile Giciincl swrayr; lenfoid timadrler 65 olgu ile dérdincl si-
rayi ve odontojen timérler de 48 olgu ile besinci sirayi olu$tu_ruyor-'
lardi. Bu timérlerin histolojik ve topografik dagiimiari tablo VI, VII
ve VIII de gortlmektedir. o

Agriz yumusak dcokusuriun ve cene kemiklerinin timor behzeri
olusumlan ile kemiklerin timérleri toblo 1X ve X'da gérilmektedir.
Burada da dikkati ceken husus dev hiicreli reparatif grqnu'lomllcrm
her iki vakada da blrmou sprayl aimalaridir, R

Adiz bo$-lugunun odontmen ve-non-odontoieh kistleri 94 "o-!'gu
idi. Bunlann 73 adedi odontojen,. 211 ise non-odontojen idi. Odon-
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tojen kistler icersinde yangisal kistler ve ncn-odontojen kistler icer-
sinde ise. epidermoid kistler itk siralan olusturuyorlardi. Her iki tlr
kistlerin kadin/erkek ve histolojik dagthmlarr X1 ve Xt nolu tablo-
larda gériitmektedir. ' o

' Ta‘fii$mcm

gunu kot huylu tumorler O|IU$TUYkatG*dIF. Yalnizeca kotd huy]_u
ve lyi huylu timoérler gézéniine clindigi takdirde, goriiime orar

%70 kotl huylu ve - %30 iyt huylu seklindedir, Oysa genis kaynak-,

larda bu oran tam tersine %66 iyi huylu ve %33 kot huylu tmdr
seklindedir (1, 15). Kanimizca olgularimizia' genis kaynaklar arasin-
daki bu belirgin fark klinisyenlerimizin cikurdlkidri tlim biyopsi ma-
teryelinde ancak kusku duyduklar materyeli putodou kirsiilerine
gon=derme ailtskanltklurmdan dogmaktadir. -

Koti huylu tumo‘tleq‘ ucersmde adiz bosluguhun yasst  hicreli

karsinomlart en 6n siray isgal etmekiedir. Bu oran ¢odu kaynaklar-
da %90 i Gzerindedir (1, 2, 14). Gene ayni kaynaklai bu bolge kan-
serlerinde erkekierde goriime oraninin 9 kab fazla oldugunu be-
I'rtmektedirler (1). Oysa bizim olgularimizda bu oran 2.3 erkede 1
kadin geklindedir. Bliylik kaynoklara gore bu farkiilik kammizea dl-
kemizde agdiz hijyenine sagdlikl acrdan yaklogilmomasi, bilingsiz el-
lerde yapilan protez ve belki de Tirk Mutfagmin 6zelligi geklinde
yorurmianabilir. ' :

Kaynaklara gére dudak karsinomlari, adiz boslugu malignitesi-
nin %30 unu olusturmaktadir- (1). Bizde ise, agiz boslugunun 9€0
mcx.iignutem icersinde dudak karsinomian 408 adeltir ve bu da %45
oranini olugturmaktadir. Kammizca bu dudak karsinomlarinda daha
sik goralme 6zeligi deri karsinomlar etyot‘ousmdekl gunes ISII’I]G-
Finin olumsuz etkisine baglanubllw

A’ﬂFIOSGI‘kOI‘n, flbrosarkom. leiomyosarkom ve rabdomyosarkom
gibi. mezankim kokenli ‘malign timdrlerimiz- IV nolu tabloda g&ril-
diga tzere herhangi bir karsilastirma yapma olasiigt bulamiyaca-
Gimiz diizeyde timérlerdi. Zaten kaynaklarda da bu timorlerin adiz
boslnugunda fevkalade nadir oldudu belirtitmeictedir (1 2 13, 14)

Buna karsin mezankim koékenli iyi huylu tumorler:mlz 141 qdem
ve bunlarin basinda 78 olgu ile damar timadrleri ve 47 olgu ile bad
dokusu timdrleri ik siralan olusturmaktaydr. Adiz boslugunda ka-
piller tipte hemanijiomlar diderlerine oranla daha siklikla gorilddigd
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halde bizim olgularimizda kapiller ve kavernéz hemanjiomlarda be-
lirgin bir farkhiik bulunmuyordu (14). Ayni sekilde erkek ve kadin-
larda gorilme sikligr yoniinden de herhangi bir agirhk s6z konusu
degildi. Bunu fibrom dahil tim diger mezankimal kékenli iyi huylu
thmérlerde de goérmek olasidir. Buntann igersinde bazi timorlere
agiz boglugunda olduk¢a ender rastlanir, A§iz boglugunda normal-
de yad dokusu bulunmadidindan lipomlar oldukea oz sayidodir. Ge-
ligen lipomlarin patogenezi de tartismalidir. Bazi yazariar bu timor-
lerin bag dokusunda olugan lipometaplazi olayi ile gelistigini, bazi-
lart ise bag dokusundaki adventisya hiicreleri ve indiferansiye bag
dokusu hijcrelerinin yag dokusuna doniiserek kitle olusturduklarin
soylemekiedirler (6, 9). Bizim ikisi erkek (¢l kadin olmak {izers
agiz boslujunda gelismis 5 lipom olgumuz bulunmakta idi, Nori-
nomlara da afiz boslugunda sik rastlanmaoz (11). Kaynaklara gore
1945 — 1964 yillar arasindaki 20 yil -icersinde ancak 106 yayinlan-
mis adiz boglugu nérinom olgusu bulunmaktadir ve yazarlar buna
kendilerinin de 4 olgusunu eklemektedirler (4). Bizim licl erkek biri
kadin olmak fizere 4 ndrinom ve gene az gbrillen 3 erkek 2 kadin
olmak lizere 5 noriflbrom olgumuz bulunmaktadr,

Kékeni tartismah 5 grantler hiicreli Himor ve 2 konjenital myob-
lastom olgumuzun erkek ve kadinlarda goriilme orani kaynaklarla
uyum géstermektedir (10). :

Adiz boglugu tiimorieri igcersinde Uglnci sirayr adzin  kiiglk
titkriik bezi tumérleri olusturmaktayd. VI numarali tabloda bu td-
mérierin dadilimi ve kadin/erkek orani goriilmektedir. Kaynaklarda
bu konuda en genis cahsma Harriscn’un dur (1). Yozar kiclk tikriek
bezlerinin 1414 timoériinG bildirmektedir. Buno gére 843 (%60) iyi
huylu ve 571 {%40} koti huylu timér bulunmaktadir. 125 olguluk
bizim serimizde ise bu oran iyi huylu timérler icin %54, kotl huy-
tular igin ise %46 dir. Harrison'un serisinde iyi huylu timorler icer-
sinde pleomorfik adenom %92 oraninda iken, bizim serimizde %95
oranindadyr. Buna karsihik yozanin serisinde adenoid kistik karsinom
tm kot huylu timorlerin %41 ini olustururken, bizim serimizde bu
oran %64 dir. Oysa, pleamorfik adenomda karsinom olgularnimizda
oran birbirine ¢ok yakindir (%5-7).

Yedi numarah tabloda gérildigi gibi 65 lenfoid timér olgu-
muzun 554 (%85) tonsillada bulunmaoktadiy. Kaynaklarda bildirildi-
dine gére orofarinks ve tonsil disinda non-hodgkin ve hodgkin tipi
lenfoma- clgulan oldukea seyrektir. Bu bizim bulgulanmizia da  u-
yusmaktadir. Kaynokiara gdre ve bizim bulgulanmiza gére 6zellikle
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tonsitladaki lenfomalarda oldukea belirgin bir erkek Ustinligl séz
konusudur (1, 7, 14).

Sekiz numarall tablomuzda 48 adet odontojen tiimor olgumuzun
erkek..,/kadin orani ve histolojik ayirnimlar gériilmektedir. Kaynaklar-
daki gibi birinci sirayr ameloblastom olugturmaktadir (1, 3). Gériiime
stkligl yoniinden aomeloblastom biyiik serilerde odontojen timérlerin
%57 sinl olustururken, bizim serimizde bu oran %36'dr.

Kaynaklardaki . timére benzer olusumlar cdontojen ve non-o-
dontojen kistler ile bizim serimizdekiler aiusinda buyuk pir farkhilik
izlemedik (5, 8). Fibro-osséz olusumlar icersinde bir adet Cherubism
olgumuz vardi. Oldukca seyrek goriilen ve 1969 yilina dek kaynakiar-
da 91 olgunun bulundugu bir olgu olmasi nedeniyle ayrica séz et-
mekte yarar gordiik {12).
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TABLO —1
AGZIN TOM TUMOR ve BENZERI OLUSUMLARI 42092 Olgu»
E % K % Top. "%

Kétli Huylu 107 70 306 30 1013 48.4
lyi Huylu 236 54 203 46 439 209
Kistler 60 64 34 36 94 4.6
Tlimér Benzeri 221 40 325 60 546 26.1

TABLO — Il

EPITELIVAL TUOMORLER «834 olgu»

Kétit Huylu E K Toplam
Agiz Y.H.Ca. 268 118 356
Agiz Melanom 6 4 10
Dudak Y.H.Ca. 318 64 382
Dudak B.H.Ca. 17 39 b6

TABLO —II

EPITELIYAL TUMORLER «234 Olgu»
iyi Huylu ' E K Toplam
Papitlom 98 74 172
Timdre Benzer
Dudak K.A, 48 14 62



TABLO — IV
MEZANKIMAL TUMORLER «5 Olgu»

Kétii Huylu . E K ‘Toplam
Fibrosarkom 1 0. 1
Leiomyosdrkom 1 0 1
Rabdomyosarkom 0 1 1
Anjiosarkom 1 1 2

TABLO —V
MEZANKIMAL TUMORLER «141 Olgus

lyi Huylu E K Teplam
Fibrom 25 22 ' 47
Lipom 2 3 5
Leiomyom 2 0 2
Noérinom 3. 1 4
Nérofibrom 3 2 5

Hemanjiom - . .

' Kapilier 13 - 20 33
Kaverndz 15 : 19 34

, Miks 3 ' 5 8

H. Endotelyom 0 1 1

H. Perisitem 2 0 2

* TABLO — VI

AGZIN KUCUK TUKROK BEZLERININ TUMORLERI «125 Olgus

E ' K ' Toplam

Pleomorfik Adenom 38 26 64
P.A.da Karsinom 4 0 4
Adencid Kist'k Ca. 19 18 37
Muko—Epidermoid T. 4 1 5
Adeno Karsinom b 0 b
Asinik Hucreli T. 1 1 2
indiferan Karsinom. 1 2 3
Onkositom . 1 a0 2
Maligne Onkositom 0 1 1
Yassi Hiicreli Ca. o 1 1
Adeno—Lienfoma 1 0 1
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TABL 0= VII
LENFOID TUMORLER «65 Olgu» .

HODGKIN E K Toplam
B ' 1 0 1
NONHODGKIN '
Tonsil 35 20 B5
Adiz ici 0 4 4
Orofarinks 2 1 3
Dil Kok 0 2 -2
TABLO — VAl
ODONTOJEN TUMORLER «48 Olgu
E K “Toplam
Amelobilastom 10 7 17
Kalsifiyan O.E.T. 1 0 1
Odontojenik Fibrom 7 6 13
Dentinom 0 1 1
QOdontom 6 2 8
Sementom 2 6 8
Ameloblastik
Fibrosarkom 0 1 1
_ “TABLO — IX ‘ _
TUMSRE BENZER OLUSUMLAR «386 Olgu»
E K Toplam
Periferik D.H.R.G. 72 ' 145 217
iritasyon  Fibromu 65 100 165
Gingival Fibromatoz 2 2 4
TABLO — XI
ODONTOJEN KISTLER «73 Oigu»
E 7 K _Toplam- : .
Gelisimssl - 13 - T 20
Yangisal IS 18 53
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TABLO — XI!
NON---ODONTOJEN KiSTLER «21 Olgux

E K Toplam -
Tiroglossal 2 2 4
Median—Palatin 2 2 4
Nazo—Palatin 2 1 3
Epidermoid 6 3 9
Dermoid 0 1 1

NON—ODONTOJEN TOMOR ve BENZERI OLUSUMLAR «102 Olgu»

TABLO — X
E K ' Toplam
-Santeal DHR.G. 22 46 . - - 68
Fibro-Osséz clugumlar 11 17 28
Anevrizmai K. Kisti 1 1 2
Osteom 1 3 ' 4
O 2z E T

Ege Universitesi Tip Fakiljtesi Patoloji Kiirsiisiiniin kurulusunun 1980  yil
sonuna kadar 22 yehk blvopsi ve ameliyat materyeli dargivinde saptanan 2092
agiizin tlimdr ve benzeri olusumlan yeniden gézden gecirildi ve bunlar icersinde
opitetiyal kdkenti kot huylu timérlerin birinci swayl isgal ettigi saptandi. S6z
konusu bu timdrierin gériime oranlan ve 'kudl—n/erkekr fark: kaynaklarla tar-
tisildl,
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