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iNTRADUKTAL BIiLiYER TUBULOPAPILLER NEOPLAZIi: NADIR OLGU SUNUMU
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Giris

Biliyer intraduktal tubulopapiller neoplaziler (iTPN) genc nifusta nadir olup, genellikle 7. dekatta
izlenmektedir. Erkek ve kadinlarda esit oranda rastlanmaktadir. Tumdrler 15 cm’ye varan buyuklikte
olabilir. ITPN'nin yaklasik %80’inde invaziv karsinoma rastlanmaktadir. Klinigimizde tani almis invaziv
komponent iceren iTPN olgusunu nadir gériilmesi nedeniyle sunuyoruz.

Olgu

67 yasinda kadin hasta, invaziv lobller meme karsinomu ve malign mezenkimal meme timoru
(postradyasyon sarkomu) nedeniyle takip edilmekteydi. Rutin takiplerinde 3 yildir devam eden LDL
kolesterol, total kolesterol ve gamma glutamil transferaz (GGT) yuUksekligi saptandi. Manyetik rezonans
gorintilemesinde karaciger sol lob segment 3’te falsiform ligamana komsu alanda, atipik sekilli, lineer
uzaniml, yaklasik 2.5 c¢m caph T2 hiperintens lezyon ve dinamik incelemede artan kontrastlanma
gosteren lezyon goraldi. Bu lezyon PET-CT'de yogun FDG tutulumu gostermekteydi. Hastaya karaciger
sol lob segmentektomi ve kolesistektomi uygulandi. Ayrica karaciger sag lobda izlenen 1 cm boyutlu
lezyon da eksize edildi.

Makroskopik bakida; karaciger segmentektomi materyali seri kesitlerinde, dilate duktus igerisinde
yerlesim goésteren, 3.5x2x1.5 cm boyutlarda, papiller yapilanma iceren yumusak kivamli lezyon izlendi.
Gevre parankim dokusunda duktuslarin dilate oldugu dikkati ¢ekti. Bu lezyonun histopatolojik
incelemesinde ITPN ve invaziv komponent (kolanjiokarsinom) izlendi. invaziv timér iyi diferansiye
adenokarsinom morfolojisinde olup, tim lezyonun %10'undan azini olusturmaktaydi. TUmor
hicrelerinde; CK7, MUC1, MUC5AC ve MUC6 immunohistokimyasal boyalari ile diffiz boyanma gérulda.
MUC?2 ise negatifti. Lenfovaskuler invazyon ve perinéral invazyon mevcuttu. Safra yollarinda mutisentrik
olarak Bil-IN’ler dikkati gekmekteydi.

Karaciger sag lobdan alinan diger lezyonun kesitlerinde izlenen lezyon ise biliyer adenom olarak
degerlendirildi.

Sonug

invaziv komponent izlenmesine ragmen, pankreatik ve biliyer ITPN’ler iyi prognoza sahiptir. ITPN izlenen
olgularda invaziv komponentin erken saptanmasi veya farkli molekller yolaklardan gelismesi iyi
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prognozun nedeni olabilir. ITPN ayrica daha cok ekstrahepatik safra yollarinda goriilen, farkl molekiiler
yolaktan gelistigi bilinen intraduktal papiller neoplazilere kiyasla da daha iyi prognoza sahiptir. Hem
invaziv komponentin saptanmasi hem de timor tipinin belirlenmesi icin detayli makroskopik ve
mikroskopik inceleme gerekmektedir.
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