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Ozefagusta polipoid kitle; Sarkomatoid diferansiyasyon gésteren
Skuamo6z Hicreli Karsinom
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Giris: Ozefagial karsinosarkom karsinomatéz ve sarkomatéz komponentleri iceren malign karakterli
nadir neoplazmdir. igsi hicreli karsinom, psédosarkomotdz skuaméz hiicreli karsinom (SCC), polipoid
karsinom, igsi hicreli komponent iceren SCC gibi sinonimleri vardir. Burada 6zefagial sarkomatoid
diferansiayon goésteren SCC tanisi alan olguyu literatir verileri esliginde sunduk.

Olgu: iki ay ®énce baslayan ve giderek artan yutma gicligii nedeniyle hastanemize basvuran 76
yasindaki kadin hastanin endoskopik incelemesinde 6zefagus 20 cm seviyesinden baslayan ve limeni
dolduran multipl kitleler saptandi. Biyopsi sonucu SCC tanisi alan hastanin toraks bilgisayarli
tomografisinde karina seviyesinden baslayan 7,5 cm’lik segment boyunca, en kalin oldugu yerde 19
mm’ye ulasan 6zefagus duvar kalinlasmalar izlendi. Olguya total 6zefajektomi ve proksimal mide
rezeksiyon uygulandi. Makroskopide; 6zefagus mukozal ylizeyde 7 cm uzunlugundaki segmenti tutan en
bluyldgd 3,5 cm capinda polipoid yapilar iceren timoér dokusu izlendi. En blylk polibin oldugu yerde
limen dardi ve 6zefagus duvar kalinhd 1,5 cm’di. Ozefagus ve mide cevresi yagh dokudan sirasiyla 7
ve 8 adet lenf nodu diseke edildi. Mikroskopide; timi isleme alinan timdr dokusunun iyi diferansiye
SCC oldugu go6zlendi. En bilylk polipoid yapi ise fasikiler tarzda igsi hicrelerden olusan mezenkimal
komponent iceriyordu. Arada bizar goérinimlli nUkleuslar ve atipik mitoz dikkati c¢ekti.
immunhistokimyasal calismada bu hiicreler vimentin ve p53 ile pozitif, EMA ve aktin ile zayif pozitif
boyanirken, desmin, HMWCK, LMWCK, S-100 ve CD34 ile negatifti. Bu bulgular ile olguya 'sarkomatoid
diferansiyasyon gdsteren SCC' tanisi verildi.

Sonuc: Ozefagial karsinosarkom 6zefagial neoplazmlarin %1-2’sini olusturur. Patogenezinde belirtilen
metaplastik konsept her bir komponentin tek bir hiicreden kaynakli oldugunu, kollizyon konsept ise her
bir komponentin ayri stem hicrelerinden kaynakl oldugunu vurgulamaktadir. Son c¢alismalar
metaplastik konsepti desteklemektedir. Bu timoérler genellikle intraluminal polipoid lezyonlar seklinde
gozlenmekte ve disfaji stk semptom olarak izlenmektedir. Bu bulgular isiginda intraluminal blyime
gosteren 6zefagial timorlerin ayirici tanisina karsinosarkomlar da alinmahdir.
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