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AMAC:Pankreasin intraduktal papiller misin6z neoplazileri(lPMN), degisen oranlarda displazi iceren
intraduktal misinoz kistik lezyonlardir.Literatiirde yan dal tipi IPMN’de malignite gelisme olasiligi %5-25
arasi olarak bildirilirken, ana dal tipi IPMN’lerin yaklasik%70’inin ylUksek dereceli displazi veya karsinom
icerdigi bildiriimektedir.IPMN zemininde pankreas karsinomlarinin, IPMN iliskisiz olanlara gére daha iyi
prognozlu oldugu bilinmektedir. Bu nedenle operasyon materyallerinde bu lezyonlarin taninmasi ve
dogru degerlendirilmesi prognoz acisindan 6nem tasimaktadir. Son yillarda IPMN’lerin raporlanmasinda
belirtilmesi gereken cesitli histopatolojik parametreler bildirilmektedir. Bu histopatolojik doékim
calismasinda,25 olguluk serimiz literatlirde 6nerilen standartlara gore degerlendirilmistir.

GEREC-YONTEM:2007-2017 arasinda hastanemizde opere olmus ve IPMN tanisi almis olgular, displazi
derecesi, yuksek dereceli displazi orani, baskin hlcre tipi, lezyon boyutu, multifokalite, ana duktus capi,
parankim degisiklikleri, PANIN varligi,varsa invaziv tUimor tipi, diferansiyasyonu, patolojik evre, lenf nodu
metastazi gibi parametreler acisindan degerlendirilmistir.

SONUGC:Olgularin  11'i pGr [IPMN, 14'G IPMN zemininde duktal(n=12) ya da mdusindéz(n=2)
adenokarsinomdur. Kadin:erkek orani tum olgularda 1:4, noninvaziv IPMN’lerde 5:6 iken
adenokarsinomlu olgularin tuma erkektir.Tim olgular ve eslik eden adenokarsinomu olan olgularda
baskin histolojik tip pankreatikobiliyer ve gastrik tiptir. TiUm olgularin %39’u, pur IPMN olgularinin %601,
adenokarsinomlu olgularin %23’G yan dal tipidir. Tum olgularin %68’i, pur IPMN’lerin %36’sl,
adenokarsinomlu olgularin %92’si yuksek dereceli komponent icermektedir ancak yuksek dereceli
displazi orani sadece 2 karsinomlu olguda >%?25'tir, diger olgularda %5-10 arasi degismektedir.
Ortalama sagkalim slresi toplamda 20.98, pir IPMN olgularinda 28.38, adenokarsinomu olanlarda 11.2
aydir.

SONUC:Bu calismada adenokarsinom iceren olgularin blyidk kisminin pankreatikobiliyer ve gastrik
morfolojide ve ana dal tipi oldugu ve daha ylksek oranda ylksek dereceli displazi sergiledigi
gorilmastir. Adenokarsinom eslik eden olgularin cogunda ylksek dereceli displazi oraninin disik
oldugu dikkati cekmistir (%5-10). Bu nedenle bu lezyonlarin makroskopik ve mikroskobik
degerlendirmesinin uygun sekilde yapilmasi, hiicre tipi, ana dal/yan dal ayrimi gibi parametrelerin
raporda belirtilmesi ve displazi derecesi dlstk de olsa fokal olarak yiksek dereceli/invaziv komponent
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eslik edebilecegi icin lezyonun timinin érneklenmesi gereklili§gi ortaya cikmaktadir.
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