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Yassi Huicreli Karsinoma (YHK)
Skuamoz Hticreli Karsinom (SCC)

lleri yas grubunda

Gunes goren deri bolgelerinde

Erkeklerde daha sik

Siklikla erken dénemde saptanir ve eksize
edilir.

%5’inden az olguda bolgesel lenf nodlarina
metastaz yapar



Insitu YHK
(Bowen hastaligi)

* Epidermis icinde sinirli
* Bazal membranda invazyon yok
e Dulzgln sinirli, Gzeri kepekli plak

e Atipik timoral hicreler epidermisin bitin
kalinligi boyunca bulunur.



Invaziv YHK

Noduler, derin dokulara invazyon olur
Ulserasyon olabilir

Diferansiyasyona gore derecelendirilir.

(iyi, orta, az/kotu diferansiye; Grade I,11,111,1V)
IHK: keratinler(+)



YASS! HUCRELI KARSINOMA

*Gruplar olusturan, biyilk poligonal, genis sitoplazmali atipik hlicreler
*Degisken keratin Uretimi (keratin incileri, tek hiicre keratinizasyonu)
*Dezmozomlar

*Mitoz, nekroz (diferansiyasyona gore degisken)
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PROGNOSTIK FAKTORLER (AJCC)

e TUmor capi (2 cm)

e Tumor kalinhgi (6mm
8 ( ) S Patolojik timor evresini belirler

* Perindral, vaskuler invazyon (AJCC-8 TNM)

 Kemik doku invazyonu

_

* Grade/derece (iyi, orta, az/kotlu diferansiye; derece I,l1,111)



Aktinik (Solar) Keratoz

Epidermisin displazisi

Sikhikla yassi hiicreli karsinoma, daha az
oranda bazal hiicreli karsinoma prekursoru

Derinin gunes goren alanlarinda

Hiperkeratoza neden olur
Acik tenli insanlarda daha sik

Etyoloji: UV, iyonizan radyasyon, arsenik,
endustriyel hidrokarbonlar



Aktinik Keratoz

Genellikle 1cm’den kiicuk

Acik kahverenkli, kirmizi veya deri renginde

Keratin Uretimi cok fazla olabilir (kutan6z
horn)

Yiz, omuzlar, ellerin dorsal yuzleri
Dudaklar (aktinik keilitis)



Aktinik Keratoz

Atipik hicreler epidermisin alt kisminda(bazalinde) bulunur.

Deri atrofik olabilir

Yizeyel dermiste solar elastoz (UV etkisi ile dejenere elastik lifler)
Hiperkeratoz, parakeratoz




Aktinik Keratoz

* Teorik olarak tum aktinik keratozlar yeterli
zaman olursa yassi hucreli karsinoma(YHK)
veya bazal hicreli karsinoma(BHK) donusebilir.

* Genellikle normal insan hayati boyunca sabit
kalabilir veya gerileyebilir

 YHK, daha az siklikla bazal hicreli karsinom
gelisme riski bulunur.



Keratoakantoma

Tartismali bir lezyon
lyi diferansiye YHK varyanti? (DSO-2018)
Benign epidermis kdkenli bir timaor?

Orta ve ileri yaslarda
Gunes goren bolgelerde

Hizli bayuar(haftalar ve 1-2ay icinde) ve kendiliginden regrese
olur (6 ay icinde)

Simetrik, kenarlari yliksek, ortasi cokuk ve keratin dolu

Tabanda yogun iltihabi hicre infiltrasyonu (lenfosit, notrofil
|0kosit, eozinofil 10kosit)



YHK-etyopatogenez

UV nedenli DNA hasari

Tamor gelisme riski, hayat boyunca maruz kalinan UV ile iliskili
Immunsupresyon (KT, organ nakli vs..)

HPV

Endustriyel karsinojenler

Kronik Ulserler, osteomyelit fistulleri

Eski yanik skarlari

Arsenik, iyonizan radyasyon

Tatdn ve bazi cignenen bitkisel Grinler




YHK-patogenez

* P53 mutasyonu

uv

—

edilir

DNA hasari tamir

DNA hasarli

—

Hulcre siklusundaki kontrol
noktasi kinazlari (ATM, ATR) DNA

. durur

Hucre siklusu G1 fazinda

hasarini algilar

tasyon




YHK-patogenez

* Kseroderma pigmentozum

-nukleotid eksizyon tamir yolaklarinda
kalitsal genetik mutasyonlar

-hataya actk DNA tamir mekanizmalari
kullanihr

-erken yaslarda UV kokenli mutasyonlarin
kimulatif birikimi
-erken yaslarda cesitli deri kanserleri
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Bazal Hucreli Karsinoma (BHK)

Eriskin donemin en sik invaziv kanser turlerinden
biri

Yavas buyume, lokal invazyon

Cok nadiren metastaz

Acik tenli bireylerde, glines goren deri alanlarinda
Immunsupresyon BHK riskini 1

DNA tamir mekanizmalarindaki bozukluklarda
BHK riski I



BHK

Uzeri parlak papul

Telenjektazi

Melanin bulunabilir,

klinik olarak melanom veya nevus ile karisir
Ulser olabilir (rodent ulseri)

Yizeyel tip BHK eritemli, pigmentli plak
klinik olarak melanom ile karisir



BHK

Tamor hucreleri epidermisin bazal tabaka
hicrelerini taklit eder

Epidermis veya kil follikal epitelinden koken
alirlar

Mukozal yluzeylerde olmaz
Multifokal veya tek bir odakta nodiil



Dermis icinde gruplar ¢
Gruplarin en dis
kisminda
palizatlanma(cit
seklinde siralanma)

Musin6z matriks

Stromal retraksiyon
(yariklanma)

obbins & Cotran Pathoogi
'009 by Saunders, an imprint of Elsevier, Inc. All rights reserved.



DERI BULGULARI BULUNAN AILEViIi KANSER
SENDROMLARI

Hastalik Gen/protein Normal fonksiyon/patoloji
Kalitsal gegis

Ataksi-telenjektazi 11922.3 ATM/ATM UV hasarindan sonra DNA tamiri/
Ot.dom. norolojik ve vaskuler lezyonlar
Nevoid BHK sendromu 99g22.3 PTCH/PTCH Gelisimsel pattern olusumu/ ¢ok
Ot.dom. sayida BHK, dis kistleri vs.
Cowden sendromu 19923 PTEN/PTEN Lipid fosfataz/benign deri eki
Ot.dom. tm.leri, ic organ adenoca.lari
Ailevi melanom 9p21 CDKN2/p16/INK4  RB’un CDK fosforilasyonunu inhibe
sendromu eder/melanom, pankreas ca.
Ot.dom. MDMZ2’ye baglanir, p53 fonk

CDKN2/p14/ARF  /melanom, pankreas ca

Kumar et al: Robbins & Cotran Pathologic Basis of Disease, 8th Edition.
Copyright © 2009 by Saunders, an imprint of Elsevier, Inc. All rights reserved



DERI BULGULARI BULUNAN AILEViIi KANSER
SENDROMLARI

Hastalik Gen/protein Normal fonksiyon/patoloji
Kalitsal gegis

Muir-Torre sendromu 2p22 MSH2/MSH?2 DNA mismatch tamiri/ sebase

Ot.dom. MLH1/MLH1 timorler, i¢c organ maligniteleri

Norofibromatozis | 17911.2 NF1/norofibromin  RAS sinyalinin negatif kontroli/

Ot.dom. norofibromlar

Norofibromatozis Il 22912.2 NF2/merlin Hucre iskeletinde sinyal

Ot.dom. yolaklarinda/noérofibromlar, akustik
noéroma

Tuberous sclerosis 9q34 TSC1/hamartin mTOR’un negatif

Ot.dom. 16p13.3 TSC2/tuberin kontroli/anjiofibromlar, mental
retardasyon

Kseroderma 9922, vs. XPA/XPA, vs.. Nikleotid eksizyon tamiri/

pigmentozum melanom, melanom disi deri

Ot.res. kanserleri

Kumar et al: Robbins & Cotran Pathologic Basis of Disease, 8th Edition.
Copyright © 2009 by Saunders, an imprint of Elsevier, Inc. All rights reserved



Nevoid BHK Sendromu
(Bazal Hucreli Nevus, Gorlin Sendromu)

BHK patogenezinin anlasilmasini saglayan sendrom
Cok sayida BHK’ler (20 yasindan once)

Otozomal dominant gecisli; nadir

Baska tumorler (medulloblastom, over fibromu, vs..)

Multisistem bulgular (intrakraniyal kalsifikasyon, yarik damak-
dudak, vertebrada anormal segmentasyon, kaburga
anomalileri)

PTCH gen(9g22.3) mutasyonu (cift-vurus)
Dogumda bir PTCH alellinde germline mutasyon

Ikinci allelde daha sonra rastlantisal olarak veya UV etkisi ile
mutasyon



Sporadik BHK-patogenez

* PTHC gen mutasyonu (%30)
* P53 mutasyonu (%40-60)

Kseroderma pigmentozum’da....
* %90 PTCH gen mutasyonu
* %40 p53 mutasyonu
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