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Amag: Bolumimuzde goérdugomiz iki endometrial karetaj materyalindeki intermediate trofoblastik elemanlarin
benign ve malign proliferasyonlarinin ayirici tanisini tartismayr amacladik. Olgu Sunumu: 29 ve 31 yaslarindaki iki
kadindan alinan endometrial kiretaj materyallerinde desidual hicreler arasinda infiltratif izlenim veren intermediate
trofoblastiar gorilda. Sonug: Intermediate trofoblastiann benign ve malign proliferasyonlar birbirlerini ve
koryokarsinomu taklid edebilir.

Anahtar kelimeler: intermediate trofoblastlar, exaggerated plasental site reaksiyon, plasental site nodul, plasental site
trofoblastik tumor, koryokarsinoma

Exaggerated placental site reaction (two case reports)

Objective: We aimed to discuss differential diagnosis of benign and malign proliferations of intermediate trofoblastic
cells that we saw in two endometrial curettage in our department. Case Report: In endometrial curettage patterns
obtained from two women aged 29 and 31 years, infiltrative intermediate trofoblasts were seen among decidual cells.
Conclusion: Benign and malign proliferations of intermediate trofoblasts may imitate each other and coriocarcinoma.
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Onceleri sito ve sinsityotrofoblast olarak tanimlanmis
iki tip trofoblastik hiicre ve bu hiicrelerden kaynaklanan
mol  hidatiform ve  koryokarsinom hastaliklari
bilinmekteydi. Daha sonralari 151k mikroskobik,
histokimyasal ve elektron mikroskobik c¢aligmalar ile bu

Calismada, inonii Universitesi Tip Fakiiltesi Patoloji
Laboratuarinda kargitagilan iki olgu nedeniyle bu
patolojilerin ayirici tantsinin tartistimasi amaglandi.

Olgu Sunumu

iki trofoblastik hiicre arasinda ge¢is formuna uyan
intermediate trofoblastlar (IT) tanimlandi (1-5). Bu
iigiincii tip trofoblastik hiicre plasental site’in normal
elemanidir ve gestasyonel trofoblastik hastaliklarin
hepsinde bulunabilir.

Bunun yani sira intermediate trofoblastlarlar hem benign
hem de malign proliferasyonlar gosterebilirler. Benign
proliferasyonlar (sinsityal endometriozis) exaggerated
plasental site reaksiyon ve plasental site nodiil olarak
bilinirken, malign proliferasyonu plasental site
trofoblastik timér (PSTT) olarak karsimiza ¢ikar,

Yukarida belirttigimiz {i¢ patolojik tablonun 6zellikle
kiiretaj materyallerinde, birbirlerinden ve koryokarsi
nomdan ayiriminda zaman zaman gii¢liikler olmaktadir.
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29 ve 31 yaslarindaki iki hastadan postabortif kanama
ve gebelik sonlandirmast nedeniyle alinan kiiretaj
materyalleri, %10°luk formalinde fikse edildikten sonra
rutin doku takibinin ardindan 5-10 p kalinlikta kesildi
ve Hematoksilen-Eozin ile boyandi. Preparatlarin 1sik
mikroskobik incelenmesinde villus yapilar, bol
miktarda fibrin, gebelik desiduasi ve desidual hiicreler

arasinda infiltratif  izlenim  veren intermediate
trofoblastlarlardan meydana gelen alanlar goriildii
(Resim 1).

Sito ve sinsityotrofoblastlar arasindaki intermediate
trofoblastlar degisik sekil ve biiyiikliikte, hiperkromatik
tek niikleuslu ve genis eozinofilik sitoplazmali idi
(Resim 2).

Bu hiicrelerin bir kismunin, fibrin ile birlikte damar
duvarlarini infiltre ettigi dikkati ¢ekti.
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Resim 1. Infiltratif izlenim veren intermediate trofoblast
alanlari

Resim 2. Sito ve sinsityotrofoblastlar arasindaki degigik
sekil ve biiyiikliikte intermediate trofoblastlar

Tartisma ve sonug

Uzun yillardir bilinen sito ve sinsityotrofoblastlar ile bu
hiicrelerden  kaynaklanan  mol  hidatiform  ve
koryokarsinoma son zamanlarda tamimlanan IT’larin
benign ve malign proliferasyonlar da eklenmistir (1-5).
[T larin benign proliferasyonlari plasental site reaksiyon
ve plasental site nodiil iken; malign proliferasyonu
PSTT olarak bilinmektedir (1-6). Bu patolojik tablolar
hem birbirlerini hem de koryokarsinomu taklit
edebilirler. Ayiric1 tani ozellikle endometrial kiiretaj
materyallerinde gli¢ olabilmektedir (6).

Exaggerated plasental site reaksiyonda normal plasental
site kismi agirt miktarda IT hiicreleri ile infiltredir.
Hiicreler tipik IT sitolojisi gosterir ve bazi alanlarda
proliferasyon alttaki myometrium igine invazyon
gosterebilir. Bu lezyonun PSTT’den ayinnm; {T’larin
benign goriiniigii, mitozun bulunmayisi ya da ¢ok az
olusu ve hiicrelerin kitle olusturan diziliminin olmayisi
ile miimkiin olabilmektedir (6-8). Bunun yani sira fibrin
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igerisine yerlesmis, mitotik aktivite gosteren. 1T larin
varligt PSTT lehine (7) ve nonmolar villuslarin varligi
ise genellikle PSTT aleyhine (8) bir bulgu olarak
degerlendirilmelidir.

PSTT ile karigabilecek bir diger benign lezyon olan,
plasental site nodiil genellikie mikroskopik diizeyde, iyi
sinirhi ve oldukga hyalinize olmasi ile histerektomi
materyallerinde kolaybikla taninir {6,8). Fakat kiiretaj
materyallerinde PSTT’iin plasental site nodiile benzer
alanlar  igerebilmesinden dolayr ayirimlan  zor
olabilmektedir. Bu durumda hiicrelerde nekrozun
bulunmayist ve mitozun yoklugu ya da az olusu
plasental site nodiil lehine olarak degerlendirilmelidir

(6,8).

PSTT’iin yukarida bahsettigimiz benign lezyonlar
yanistra koryokarsinom ile de ayiricr tanisinin yapilmasi
gerekir. PSTT myometriumu infiltre eden, kitle
olusturmus tipik iT’larin meydana getirdigi tiimoral yap:
seklindedir. Koryokarsinom ise sito ve
sinsityotrofoblastlardan meydana gelen dimorfik bir
timordiir (2,3,6-8). PSTT’iin myometrium kas liflerini
ayirir tarzda infiltrasyonunun aksine koryokarsinom,
myometriumu masif olarak pargalayan hemoraji kitleleri
olusturur (1-4,6).

Bunun yanmi sira PSTT’de izlenen vaskiiler invazyon
paterni ve damar duvarlarindaki fibrinoid materyal
koryokarsinomda izlenmez (6-8). immiinohistokimyasal
olarak ise PSTT’de hPL diffiiz, hCG fokal tutulum
gosterir (6).

Mikroskobik olarak iki olgumuzdaki benign sitoloji
gdsteren hiicrelerin normal plasental site kisminda asiri
proliferasyon  gostermeleri, mitozun bulunmayisi,
fibrinin varligi, fakat hiicrelerin kitle olusturur tarzda
diziliminin olmayisi, PSTT ile ayrimini yapmamiza
yardimci  olmustur ve bulgularimiz  exaggerated
plasental site reaksiyona uymaktadir.

Sonug olarak sito ve sinsityotrofoblastlarin bir gegis
formu olan IT’larin benign ve malign proliferasyonlari
birbirlerini ve koryokarsinomu taklit edebilir. Ozellikle
kiiretaj materyallerinde bu lezyonlarin ayirici tanisinin
yapilmas: ¢ogu zaman zordur. Fakat histopatolojik ve
sitolojik Ozellikler ile immunohistokimyasal ¢aligmalar
ayirici tanida bize yardimei olacaktir.
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