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Xülasə. Yumurtalığın metastatik şişləri dedikdə 

yumurtalıqdan kənar orqanda inkişaf edib daha 

sonra yumurtalığa yayılan şişlər nəzərdə tutulur. 

Bədxassəli yumurtalıq şişi aşkar edilən xəstələrin 

klinik raportları və autopsiya protokollarında 5-30% 

hallarda yumurtalığın metastatik şişlərinə təsadüf 

edilmişdir [1]. Yumurtalıqların metastatik şişləri 

müxtəlif lokalizasiyalı xərçəngin limfogen, 

hematogen və ya implantasion yolla yumurtalıqlara 

metastaz verməsi nəticəsində hasil olur. Tədqiqatlar 

nəticəsində yumurtalıqlara ən çox metastaz verən 

şişlərin süd vəzi, yoğun bağırsaq, mədə, appendiks, 

uşaqlıq cismi və uşaqlıq boynu şişləri olduğu 

müəyyən edilmişdir [2].  Qeyd edək ki, 

yumurtalıqların birincili şişləri üçün  standart 

müalicə üsulu sitoreduktiv əməliyyat və kimyəvi 

terapiyanın kombinasiyasıdır. Lakin bu yanaşma 

yumurtalığın metastatik şişləri üçün keçərli deyil. 

Çünki belə hallarda cərrahi yanaşma ciddi fəsadlara 

səbəb ola bilər. Bu şişləri yumurtalığın birincili 

şişlərindən fərqləndirmək çətindir, buna görə də 

diferensial diaqnostika diqqətlə aparılmalıdır. 

Radioloji Diaqnostik Onkologiya Qrupu (RDOG-

The Radiology Diagnostic Oncology Group) MRT-

də şişin solid komponentli olmasını və rəngli 

doppler ultrasəs müayinəsində şişin RI dəyərinin 

(resistance index-RI) yüksək olmasını, yumurtalığın 

metastatik şişləri üçün diaqnostik kriteriya kimi 

istifadəsini məsləhət görmüşdür [3]. 

Nəticə  etibarı ilə  yumurtalıqların solid və bilateral 

şişləri, CEA onkomarkerinin yüksək olması,  CK20, 

CDX2 və MUC2 immunohistokimyəvi boyaların 

pozitiv olması metastatik yumurtalıq xərçənginin 

diaqnozunda faydalı parametrlər hesab edilir [4, 5]. 

İlkin simptomlara və anamnezdə mədə, yoğun 

bağırsaq və süd vəzi xərçənginin olmasına xüsusi 

diqqət yetirilməlidir. Yumurtalıqların metastatik 

adenokarsinomaları morfoloji və klinik olaraq 

yumurtalıqların birincili şişlərinə çox oxşayır. Bu 

səbəbdən diaqnozun dəqiqləşdirilməsi üçün 

radioloji, laborator, patohistoloji və 

immunohistokimyəvi metodları özündə cəmləşdirən 

multidisiplinar yanaşma vacibdir. 

Süd vəzi xərçəngi yumurtalığa metastaz verdikdə 

proqnoz ciddiləşir, xəstələrin beşillik yaşama 

göstəricisi 10%-dən azdır. Yumurtalıqların şişlə 

bilateral zədələnməsi (80% hallarda) və ölçülərinin 

kiçik olması xarakterik əlamətdir. Profilaktik 

ooforektomiya icra olunan xəstələrin 10%-də 

yumurtalıqlarda mikrometastazlara rast gəlinmişdir. 

Bu səbəbdən də xüsusilə ailə anamnezi və ya BRCA 

mutasiyası olan xəstələrdə mütəmadi olaraq 
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profilaktik məqsədlə ginekoloji və radioloji 

müayinələr aparılmalıdır. 
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