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Mide Stromal Tiimér On Tanisiyla Opere Edilen Mide Mediiller
Karsinomu

Meduller mide kanseri nadir gorulen bir mide kanseri tipidir. Endoskopik biyopsilerde az diferansiye
adenokarsinom ve lenfomadan ayirici tanisi zordur. Adenokanserlere goére prognozu daha iyi
seyreder. Bu calismada nadir gorllen bir mide kanseri tipi olmasi, endoskopik olarak mukozal
lezyonun izlenmemesi nedeniyle mide stromal timér (GIST) ontanisiyla opere edilen mediiller
mide kanseri olgusu sunuldu.

Anahtar Kelimeler: Meddiller kanser, mide kanseri, stromal tiimér

Gastric Medullary Carcinoma Mimicking Gastrointestinal Stromal Tumor

Medullary gastric cancer is a rare type of gastric cancer. Differential diagnosis from low-grade
adenocarcinoma and lymphoma is difficult in the endoscopic biopsies. The prognosis of medullary
gastric cancer is better than gastric adenocancer. Here in we report a case with gastric medullary
carcinoma mimicking gastrointestinal stromal tumor (GIST).
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Girig
Mide kanseri diunyada en sik gorilen kanserlerin basinda gelmektedir. Asya
Ulkelerinde daha fazla goérilmektedir. Kansere bagli oOlimlerin de en sik

nedenlerindendir. Mide kanserlerinin en sik gérilen histopatolojik tanisi adenokanserdir.
Mediiller, papiller, miisindz, tiibuler gibi nadir gorilen alt tipleri de bulunmaktadir (1).

Bu calismada nadir gortlen bir mide kanseri tipi olmasi, endoskopik olarak
mukozal lezyonun izlenmemesi nedeniyle mide stromal timor (GIST) dntanisiyla opere
edilen meduller mide kanseri olgusu sunuldu.

Olgu Sunumu

Yetmis yasinda bayan hasta, karin agrisi, halsizlik, kilo kaybi nedeniyle bagvurdu.
Ozgecmisinde hipertansiyon, diyabetes mellitus ve koroner bypass ®ykiisii mevcuttu.
Fizik muayenesinde epigastrik bdlgede palpasyonla hassasiyet disinda bulgu yoktu.
Yapilan gastroskopisinde antral gastrit disinda midede polip, Ulser, kitle saptanmadi.
Karin tomografisinde mide korpus distalinde mindr kurvatur diizeyinden baslayarak
perigastrik yagh planlara dogru egzofitk uzanim goésteren 51x48 mm boyutlarinda
nekrotik komponenti dominant diffiiz heterojen belirgin kontrast tutan limende belirgin
obstriiksiyon gorinimi sergilemeyen kitle lezyonu izlendi (Sekil 1). Lezyon
seviyesinden baslayarak hepatikogastrik ligamana dogru uzanim gosteren lezyon ile
benzer natiirde 21 mm ¢apinda nodiiler lezyon izlendi (Sekil 2). Bilgisayarli tomografide
e GIST benzeri egzofitk uzanim gdstermesi, gastroskopide mukozal patoloji
saptanmamasi ve lezyonun 5 cm’den bilylk olmasi nedeniyle ek gorintileme
yontemlerine gereksinim duyulmadi ve hasta opere edildi. Yapilan eksplorasyonda
BT'de tanimlanan lezyonlar komfirme edilerek mide wedge rezekyonu ve lenf nodu
eksizyonu uygulandi. Hastanin patoloji sonucu mide mediller karsinom olarak gelmesi
lizerine reoperasyon planlandi. Total Gastrektomi, Roux N Y Ozofagojejunostomi ve DI
Lenf nodu diseksiyonu uygulandi. Histopatolojik evrelemesine gére T3N1 olan hasta
kemoterapiye yonlendirildi.

Tartisma

Mide kanserleri ¢ok farkh histolojik varyantlar icerebilir, ancak ¢ogunlugunu
karsinomlar olugturmaktadir. Adenokarsinom en sik goérilen mide kanseri tipidir. Mide
kanseri etyolojisi, cevresel ve genetik etkenler basta olmak {izere multifaktdryeldir. ileri
yas, erkek cinsiyet, disik sosyoekonomik diizey olumsuz etkenler olmakla birlikte mide
kanseri patogenezinde cevresel faktorlerin roli blyuktir. En ¢ok suglanan etken H.
pylorinin kronik enfeksiyonudur. Sigara kullanimi, titsilenmis gidalarin sik tuketilmesi,
taze meyve ve sebze tiketiminin azligi diger olumsuz gevresel faktdrlerindendir. Vitamin
E ve selenyum gibi antioksidan maddelerin alimi ise mide kanseri igin antikanserojen
etkiye sahiptir (2, 3).
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Sekil 1. Mide kuglk kurvaturda egzofitik uzanim
gOsteren lezyon

Sekil 2. Midedeki lezyonun devaminda subhepatik
alanda noduler lezyon

Mediller mide kanseri nadir gorilen bir mide
kanseri tipidir (4). Mediller mide kanserinin tanisi
endoskopik biyopsi ile konulur. Ancak endoskopik
biyopsilerde az diferansiye adenokarsinom ve
lenfomadan ayirici tanisi zordur. Yogun lenfoid infiltrat
ve nondezmoplastik stroma igerisine gémilmis az
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diferansiye timor hiicreleriyle karakterize histopatolojik
Ozellige sahipti. Bu olguda mukozal lezyon
saptanmamasi ve gorintilemede serozadan egzofitik
uzanim gostermesi taniyr giglestirmistir. GIST 6n
tanisiyla opere edilen hastada nihayi patoloji sonucu
ikinci ameliyat gereksinimini dogurmustur. Mediller
mide kanserinin biyuk ¢ogunlugunda EBV enfeksiyonu
pozitiftir. EBV iligkili meduller mide kanserleri olgularda
prognozun daha iyi seyrettigi bildirilmigtir (5, 6).
Meduller mide kanserli olgularin bir kisminda
mikrosatellit instabilite saptanmis ve bu nitelikteki
olgularda prognozun daha iyi oldugu bildirilmistir (6-9).
EBV ve MSI calisiimadidi igin bu konuda yorumda
bulunulamamistir. Literatirde meddller mide
kanserinde cerrahi tedavi sonrasi adjuvan tedavi
almamasi durumunda prognozunun daha iyi oldugunu
ileri stiren yayinlar mevcuttur (5). Ancak ileri evre veya
kot prognostik 6zellik tasiyan olgularda kar zarar
hesabi goézetilerek adjuvan tedavi planlanmalidir
Olgunun T evresinin T3 olmasi ve lenf nodu pozitifligi
nedeniyle adjuvan tedavi planlandi.

Sonu¢ olarak, meduller mide kanseri az siklikta
gorulen diger adenokanserlere gére prognozu daha iyi
seyreden nadir bir mide kanseridir. Olgularin gogu EBV
ve MSI ile iligkilidir. Endoskopik tanida spesifik olarak
adenokarsinom tanisi koyulamayan olgularda ayirici
tanida akilda tutulmalidir.
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