
ikst mezodermal tümörler üç gruba ayrılır. Müllerian adenofib-
rom endometrial veya endoservikal epitel ve biraz selüler fibro-
musküler stromadan oluşur. İkinci gruptaki müllerian adeno-

sarkom, hiperplastik endometriyal veya daha az olarak endoservikal hücre-
lerle döşeli dallanan bezler ve malign homolog ya da heterolog stromadan
oluşur. Bu tümör düşük grade’li bir malignite olup, lokal nüks ve bazen me-
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ÖÖZZEETT  Mikst me zo der mal tü mör ler için de yer alan mül le ri an ade no fib rom en do met ri yu mun en der
gö rü len be nign bi fa zik ne op laz mı dır. En do met ri yal ve ya en do ser vi kal epi tel ve bi raz se lü ler fib ro -
mus kü ler stro mal kom po nent ler den olu şur. Ge nel lik le post me no po zal dö nem de gö rül me si ne rağ -
men, da ha genç yaş lar da da or ta ya çı ka bi lir. Mikst me zo der mal tü mör ler ara sın da yer alan mül le ri an
ade no sar kom ve ma lign mikst me zo der mal tü mör ler den ayı rı cı ta nı sı nın ya pıl ma sı kli nik önem ta -
şı mak ta dır. Va ji nal ka na ma ve pel vik ağ rı ya kın ma sı ile baş vu ran 74 ya şın da ki ka dın has ta ya ji ne -
ko lo jik mu a ye ne ve ul tra so nog ra fik in ce le me so nu cun da va je ne iler le yen kit le sap tan ma sı ne de niy le
to tal ab do mi nal his te rek to mi ve bi la te ral sal pin go o o fo rek to mi ope ras yo nu ya pıl dı. Mak ros ko bik
ola rak tüm en do met ri yal ka vi te yi kap la yan 9 x 6 x 5 cm bo yut la rın da po li po id lez yon iz len di. Mik -
ros ko bik in ce le me de tü mör be nign kü bo i dal ve ko lum nar tip te epi tel ve fib ro tik me zen ki mal hüc -
re ler den oluş muş tu. Fib ro tik hüc re ler de mi toz, ati pi ve selü ler gö rü nüm iz len me di. Ol gu
en do met ri yum da en der gö rül me si ve ade no sar kom lar dan ayı rı cı ta nı sı nın güç ol ma sı ne de niy le bu
ko nu da li te ra tür in ce le ne rek su nul du.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Ade no fib rom; mül le ri an ka nal lar     

AABBSS  TTRRAACCTT  Mul le ri an ade no fib ro ma is a ra re be nign bip ha sic ne op lasm which is clas si fi ed in mi -
xed me so der mal tu mors. It con sists of en do met ri al or en do cer vi cal epit he li al and so me cel lu lar fi-
b ro mus cu lar stro mal com po nents. Ge ne rally it is ob ser ved in post me no pa u sal pe ri od. Ho we ver, it
can al so oc cur at yo un ger ages. Dif fe ren ti al di ag no sis of mul le ri an ade no fib ro ma from mul le ri an ade-
no car ci no ma and ma lign mi xed me so der mal tu mors whichs are clas si fi ed in mi xed me so der mal tu-
mors, ha ve cli ni cal im por tan ce. A 74-ye ar-old wo man pa ti ent who app li ed for va gi nal ble e ding and
pel vic pa in, to tal ab do mi nal hyste rec tomy and bi la te ral sal pin go op ho rec tomy has do ne be ca u se of
the mass which is prog res si ve to va gi na de tec ted by  the gyne co lo gic exam and ul tra so und. Mac ro-
s co pi cally a poly po id les si on in 9 x 6 x 5 cm di a me ter that co vers all en do met ri al ca vity is ob ser ved.
In mic ros co pic exa mi na ti on, tu mor is con sist of be nign cu bo i dal and co lum nar epit hel and fib ro tic
me sench ymal cells. Mi to sis, aty pi a and cel lu la rity wasn’t se en at fib ro tic cells. The ca se pre sen ted
vi a se arc hing the li te ra tu re be ca u se of its ra re ness in en do met ri um and its dif fi culty  in dis tin gu is -
hing from ade no car si no mas.

KKeeyy  WWoorrddss::  Ade no fib ro ma; mul le ri an ducts   
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tas taz po tan si ye li var dır. Üçün cü grup ta ki ma lign
mikst me zo der mal tü mör ise ma lign epi tel yu miy al
ve stro mal ele man lar dan olu şur. İlk ola rak 1959 yı-
lında Ober ta ra fın dan bil di ri len ute rus ade no fib ro -
mu epi tel yal ve me zen ki mal kom po nent içe ren
be nign bir ne op lazm dır. Mor fo lo jik ola rak ay nı
mikst mül le ri an tü mör gru bun da olan ve da ha sık
rast la nan dü şük gra de’ li ade no sar kom ile ta nı da ka-
rı şa bi lir.1-3 Ti pik ola rak en do met ri um da olu şur, an -
cak ba zen ser viks ve eks tra ute rin (over, ro und ve
bro ad li ga man lar ve pel vik du var) yer le şim gös te -
re bi lir.4-8 Re kür rens na dir dir ve kon ser va tif re zek -
si yon ile te da vi edi lir.

OL GU SU NU MU
SB Ege Do ğu me vi ve Ka dın Has ta lık la rı Eği tim ve
Araş tır ma Has ta ne si po lik li ni ği ne va ji nal ka na ma
ve pel vik ağ rı ya kın ma sı ile baş vu ran 74 ya şın da ki
ka dın has ta da ya pı lan ji ne ko lo jik mu a ye ne so nu cu,
ute rus nor mal den bü yük olup, ser viks ten va je ne
uza nan dü zen siz po li po id kit le gö rül dü. Pel vik ul t-
ra so nog ra fi de ute rus 78 x 98 x 146 mm olup, kor pus
ute ri de in tra ka vi ter ola rak or ta hat ta 52 x 83
mm’lik se mi so lid olu şum sap tan dı.

Yirmi beş yıl dır me no poz da olan ol gu da, 8 yıl-
dır tip II Di a be tes mel li tus mev cut, tan si yon ar te ri -
yel 150/80 mmHg idi. Di ğer kli nik ve la bo ra tuv ar
bul gu la rı nor mal sı nır lar da sap tan dı. Pre o pe ra tif ya-
pı lan pro be kü re taj ma ter ya li nin his to pa to lo jik ba-
kı sın da çok az mik tar da ola ğan istemik do ku
göz len di. Pe ro pe ra tif do nuk ke si (DK) is te mi için
gön de ri len ma ter yal 2 x 1.5 x 1 cm bo yut la rın da
olup dış yü zün de pa pil ler ya pı lar bu lun du ran, sert
kı vam da, se de fi be yaz renk te idi. Mik ros ko bik in-
ce le me de fib röz bir ze min de tek kat lı kü bik epi tel -
le dö şe li uzun in ce ya rık lar oluş tu ran glan dü ler
ya pı lar gö rül me si üze ri ne DK so nu cu be nign mikst
epi tel yal ve me zen ki mal tü mör ola rak ra por edil di.
Bu bul gu lar la has ta ya to tal ab do mi nal his te rek to mi
ve bi la te ral sal pin go o o fo rek to mi ope ras yo nu ye ter -
li gö rül dü.

Mak ros ko pik in ce le me de his te rek to mi ma ter -
ya li uzun ek sen bo yun ca açıl dı ğın da tüm en do met -
ri tal ka vi te yi kap la yan 9 x 6 x 5 cm bo yut la rın da
po li po id lez yon iz len di (Re sim 1). Mik ros ko bik in ce-
le me de be nign kü bo i dal ya da ko lum nar en do met -

riy o id tip te epi tel le ör tü lü pa pil ler ya pı lar mev cut tu
(Re sim 2, 3). Bu ya pı la rın stro ma sın da yer yer hiya -
li ni ze fib röz bağ do ku su gö rül dü. Stro mal hüc re ler -
de mi toz, ati pi ve sel ü ler gö rü nüm sap tan ma dı.

TAR TIŞ MA
İlk ola rak Ober ’in epi tel ve stro ma sı be nign gö rü -
nüm lü en do met riy um tü mö rü nü ade no fib rom ola-
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RESİM 1: Endometriyal kavitedeki lezyon.

RE SİM 2: Ade no fib rom da en do met ri yo id epi tel le dö şe li fib röz pa pil ler ya pı
(HE, x80).



rak ta nım la ma sın dan son ra Cle ment ve Scully
1974’te epi tel yal kom po nen ti his to lo jik ola rak be-
nign, me zen ki mal kom po nen ti sar ko ma töz olan
mikst me zo der mal tü mö rü “ Mül le ri an ade no sar -
ko m” ola rak ta nım la mış tır. Her iki tip tü mö rün ay -
nı böl ge de yer leş me si ve mor fo lo jik ola rak ay nı
grup ta yer al ma sı ta nı sal so ru na ne den ol mak ta ve
özel lik le de en do met ri yal kü re taj ma ter ya lin de ta-
nı sal güç lük art mak ta dır.9-12

His to lo jik in ce le me de be nign epi te le sa hip tu-
bu ler, di la te ya da ya rık ben ze ri gland lar, pe rig lan -
dü ler hi per se lü ler stro mal ya pı, stro mal mi to tik
ak ti vi te ve sel ü ler ati pi ade no sar kom le hi ne bul gu -
lar dır.1,4,9,13 An cak ade no sar kom lar da mi to tik ak ti -
vi te ve stro mal selü ler ati pi de ği şe bil mek te dir.13

Za lo u dek ve ark. en ak tif alan lar da mik ros ko -
bik 10 bü yük bü yüt me ala nın da dört ten az mi toz

gö rül me si ni ade no fib rom le hi ne de ğer len dir di ler.4

Ol gu muz da stro mal hüc re ler de mi toz, ati pi ve se lü-
ler gö rü nüm sap tan ma dı.

Ol gu muz da be nign kü bo i dal ya da ko lum nar
tip te epi tel le dö şe li, yer yer hiya li ni ze fib röz stro-
ma ya sa hip pa pil ler ya pı lar mev cut tu. Ta nı da hi-
per se lü ler pe rig lan dü ler stro ma göz len me me si ve
mi toz iz len me me si ta nı da be lir le yi ci ol du. Na di ren
stro ma da yağ do ku ve is ke let ka sı do ku su gö rü le -
bil mek te dir.1,14-17

Ade no fib rom lar ol gu muz da ol du ğu gi bi ge nel -
lik le en do met ri yum da oluş ma sı na rağ men, ser viks
ve eks tra u te rin yer le şim gös te re bi lir ler. En do met -
riy al yer le şim gös te ren tü mör ler de na di ren miyo -
met ri yum ve miyo met ri yal ven le re in vaz yon
bil di ril miş tir.18 Ol gu muz da miyo met ri yum ve mi-
yo met riy um ven le ri ne in vaz yon göz len me di.

Te da vi de to tal ab do mi nal his te rek to mi en et -
kin yön tem dir. An cak fer ti li te nin ko run ma sı is te -
nen genç has ta lar da tek rar la yan kü re taj lar ile
bir lik te his te res ko bik re zek si yon uy gu la na bi lir.
Ade no fib rom be nign bir lez yon ol ma sı na rağ men
tam te da vi edi le me yen ol gu lar da nüks ede bi lir.4 Bi-
la te ral sal pin go o o fo rek to mi ve to tal ab do mi nal his-
te rek to mi ile te da vi edi len ol gu muz se kiz yıl dır nüks
be lir ti si gös ter mek si zin ya şa mı nı sür dür mek te dir. 

Ol gu en do met ri yum da en der gö rül me si, pre -
o pe ra tif ta nı ko na bil me güç lük le ri ve pa ra fin blok-
lar da ade no sar kom lar dan ayı rı cı ta nı sı nın güç
ol ma sı ne de niy le ko nuy la il gi li li te ra tür in ce le ne -
rek su nul du.
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RE SİM 3: Papiller yapıda benign epitel ve fibröz stroma (HE, x100).
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